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1 Johdanto

Opinnaytetydmme kasittelee toiminnallisten riippuvuuksien rynmaan kuuluvaa in-
ternetriippuvuutta. TAssa opinnaytetydssa internetriippuvuutta kasitelladn hoito-
tyon ndkokulmasta laajasti kaikki ikéluokat huomioiden kertomalla internet riippu-
vuudesta: sen syistd, seurauksista, tunnistamisesta seka hoitokeinoista.
Opinnaytetydbmme on ajankohtainen, sen tavoitteena on edistdd mielenterveytta
lisdamalla Karelia-ammattikorkeakoulun tietamysté internetriippuvuudesta ja pro-
duktina on oppimateriaali Prezi-ohjelmaa kayttden. Toimeksiantajana on Karelia-
ammattikorkeakoulu, jonka kayttdon opinnaytetyd luovutetaan ja samalla anne-

taan oikeus paivittaa produktiota, jotta se pysyy ajankohtaisina.

Alle 45-vuotiaista keskimaarin 90% kayttaa internetia paivittéin (Tilastokeskus
2015). Internetin nopea yleistyminen osaksi modernia elamantapaa on tuonut
huomattavia etuja, mutta sen liiallinen kaytté luo myds mahdollisuuden riippuvuu-
den kehittymiselle. Talla on usein sosiaalisia, akateemisia, taloudellisia ja psyko-
logisia vaikutuksia. Samanaikaiset psyykkiset hairiot, kuten yleistynyt ahdistunei-
suushairié, masennus ja paniikkihairio, kuuluvat litdnnaissairauksiin. (Maia &
Alves 2016) Riippuvuuksien kirjon tunteminen on osa yhteiskunnallista ymmar-
rysta ja siten myds ammattikorkeakoulusta valmistuvan olennaista asiantunte-
musaluetta. Riippuvuuksien luonne on nyky-yhteiskunnassa laajentunut ja ehkai-
sevasta tyostd on tullut kaikkien asia. (Lundbom & Vuohelainen 2016)
Riippuvuudet jaetaan yleisesti kemiallisiin ja toiminnallisiin riippuvuuksiin. Kemi-
alliset riippuvuudet yleensa paihteisiin, kun taas toiminnalliset riippuvuudet syn-
tyvat erilaisiin valitonta tyydytysta tuottaviin toimintoihin, joihin ei lity minkaan ke-

miallisen aineen nauttimista. (Koski-Jannes 2009)

2 Riippuvuus eli addiktio



2.1 Riippuvuuden maaritelméa

Riippuvuudella tarkoitetaan yleensa voimakkaan, toistuvan halun ohjaamaa kayt-
taytymista. Se voi syntya jonkin aineen kaytosta tai toiminnasta seka olla haital-
lista tai haitatonta, henkista tai fyysista. (Viljamaa 2011, 7) Riippuvuus voi kehittya
joko paihdyttavaan aineeseen tai toimintaan edellyttden, ettd sen tuottama fyysi-
nen tai psyykkinen olotila tuottaa tavalla tai toisella mielihyvaa tai tyydytysta. Tut-
kimuksissa on todettu, ettd mita nopeammin tietty aine tai toiminta tuottaa taman
kaltaisen vaikutuksen, sitd helpommin riippuvuus kyseista ainetta tai toimintaa
kohtaan kehittyy. (Koski-Jannes 2009)

Yksil6lle riippuvuus on ristiriitainen asia. Riippuvuutta aiheuttava toiminta tuottaa
ihmiselle valitonta mielihyvaa ja monesti helpotusta epamiellyttavaan olotilaan,
mutta toisaalta siité aiheutuu yleensa myos fyysista, psyykkista ja sosiaalista hait-
taa. (Koski-Jannes 2009) Kaikille riippuvuuksille on kuitenkin tyypillista, etta nii-
den valitonta mielihyvaa tuottavasta vaikutuksesta huolimatta ne heikentavat pit-
kalla aikavalilla yksilon hyvinvointia ja taman kykyad selviytyd arjesta.
Riippuvuudesta seuraavien vaikeuksien lisdédntyessa myos ahdistus lisaantyy ja
taten myos riippuvuus vahvistuu henkilon ollessa kyvyton saateleméaan ahdistus-
taan muilla keinoin kuin riippuvuuteen liittyvalla toiminnalla. (Mielenterveystalo
2017) Yleisesti riippuvuus kasitetddn nykyaan kielteisené ilmioné, jonka seurauk-
sena yksilo saa poikkeavan stigman. Erityisen suurta sosiaalista haittaa riippu-
vuudesta karsivalle henkilolle aiheutuu etenkin sellaisessa ymparistossa tai kult-
tuurissa, jossa arvostetaan yksilon omaa itsehallintaa. (Lundbom & Vuohelainen
2016)

Erityisen rajan vetaminen terveen ja ongelmallisen tai addiktiivisen kayttaytymi-
sen vdlille ei ole helppoa (Lundbom & Vuohelainen 2016). Kuten useimmat sai-
raudet, myos riippuvuudet muodostuvat kayttaytymiseen ja ymparistoon liittyvista
seka biologisista tekijoistd. Se myds aiheuttaa muutoksia kehon ja aivojen toimin-

nassa. Silti on kiistelty, onko riippuvuus krooninen sairaus vai yksilon oma valinta



toteuttaa addiktoivaa toimintaa, kuten alkoholismia. Monet asiantuntijat uskovat,
ettd riippuvuuden ensimmaiset askeleet ovat omasta tahdosta toteutettuja, mutta
kun aivoissa tapahtuu muutoksia riippuvuuden seurauksena, menettaa ihminen
hallinnan. (The National Center On Addiction And Substance Abuse 2012)

2.2 Toiminnalliset riippuvuudet

Riippuvuudet liitetaan usein paihteisiin, mutta addiktio voi fyysisen aineen sijaan
kohdistua my6s toimintaan. Toiminnallisella riippuvuudella tarkoitetaan psyyk-
kista tai fyysista mielihyvaa ja tyydytysta tuottavaan toimintaan kohdistuvaa riip-
puvuutta. Tunnetuimpia toiminnallisia riippuvuuksia ovat seksi-, osto- ja peliriip-
puvuus. (Lundbom & Vuohelainen 2016) Fyysinen aineriippuvuus on
mitattavissa, esimerkiksi alkoholilla korkean riskin taso on miehillda 23—24 annosta
ja naisilla 12—-16 annosta viikossa (Kaypahoito-suositus 2015). Toiminnallista ad-
diktiota ei voi maaritella n&in tarkasti. Rajan vetdminen terveen ja ongelmallisen,
addiktoivan kayttaytymisen valilla ei ole helppoa (Lundbom & Vuohelainen 2016).
Eras merkki toiminnallisen riippuvuuden synnysta on toiminnan tuottaman ilon

katoaminen (Viljamaa 2011, 7).

Toiminnallisen riippuvuuden diagnoosia tulisikin kayttaa harkitusti, koska tutkijoi-
den mielesta on kiisteltya, onko toiminnalliset riippuvuudet laaketieteellinen vai
enemman sosiaalinen tai yhteiskunnallinen ongelma. Kohtalaisetkin toiminnalli-
set riippuvuudet ovat verrattain yleisia. Addiktiot laskevat elaméanlaatua ja tuotte-
liaisuutta niin tydssa kuin koulussa seka vahentavat sosiaalisia kohtaamisia mui-
den ihmisten kanssa. (Alter 2017, 23)

Toiminnallisia riippuvuuksia verrataan usein pakkoneuroottiseen kayttaytymi-
seen (Koski-Jannes, 2005). Toiminta on kummassakin usein pakonomaista, tois-
tuvaa ja hairitsee ihmisen muuta elamaa tai toimintaa. Toiminnalliset riippuvuudet

ja pakkoneuroottinen kayttaytyminen ovat molemmat haitallista toimintaa, mutta



kuitenkin eroavat toisistaan paljon. Pakkoneuroottisesta kayttaytymisesté poike-
ten toiminnallinen riippuvuus on mielihyvahakuista ja siita saatava tyydytys véli-
tonta. Pakko-oireiselle hairiélle ovat ominaisia pakkoajatukset tai pakkotoiminnot,
joiden paamaarana ei ole mielihyvan tuottaminen vaan pakkoajatusten tuottaman
ahdistuksen lievittaminen tai jonkun ahdistavan tilanteen estaminen. (Huttunen,
2017)

2.3 Internetriippuvuus toiminnallisena riippuvuutena

Internetriippuvuudesta kaytetaan useita ilmaisuja, kuten haitallinen, kontrolloima-
ton tai pakonomainen internetin kaytto. Yleisesti internetriippuvuus maaritellaan
kontrolloimattomana haluna kayttaa internetia. Sen aaressa kayttamaton aika ka-
dottaa merkitystaan, ja siitd seuraa hermostumista ja aggressiivisuutta. Kuten
usein muillakin riippuvuuksilla, myds internetriippuvuudella on heikentéava vaiku-
tus sosiaaliseen elamaan ja perhesuhteisiin. Kasvava maara tutkimuksia osoit-
taa, ettd internetriippuvuus on psykologinen hairid, josta seuraa karsimatto-

myytta, eristaytymistéa ja sosiaalisten suhteiden hairidita. (Bahrainian ym. 2014)

Tutkijat ovat keskustelleet tieteellisessa kirjallisuudessa siité, onko internetriippu-
vuus oma itsenainen diagnoosinsa vai tulisiko sen oirekirjosta kayttaa virallisesti
nimiketta "elektronisen median pakollinen/haitallinen kaytté" (Korkeila 2013). In-
ternetriippuvuus ei ole osa tautiluokitusta ICD-jarjestelméssa (Psykiatrian luoki-
tuskasikirja 2012, 5 - 7) tai Yhdysvaltojen psykiatriyhdistyksen kehittamassa
DSM-jarjestelmassé (Maia & Alves 2016). Tieteellisessé kirjallisuudessa internet-
riippuvuus on maaritelty sanoin hallitsematon ja vahingoittava internetin kaytto.
Internetriippuvuus jaetaan yleisesti kolmeen alaluokkaan, joita ovat pelaaminen,
erilaiset seksuaaliset aktiviteetit seka sahkopostin ja pikaviestipalveluiden liialli-
nen kayttd. Internetin haitallista kaytt6a on havaittu kaikkialla, missé kyseista on-
gelmaa on tutkittu. (Korkeila 2013)



Internetriippuvuus pitda sisdllaan melko laaja-alaisesti erilaisia kayttaytymiseen
ja itsekontrolliin liittyvid ongelmia. Internetriippuvuus on joissain lahteissa jaettu

myos viiteen alaluokkaan:

e nettipeliriippuvuus (virtuaalipelit tai rahapelit, kuten pokeri)

e sosiaalisen median riippuvuus (kuten jatkuva Facebook-paivitysten tarkis-
taminen)

e informaatioriippuvuus (kuten jatkuva uutisten seuraaminen verkosta)

¢ online-seksi/nettisuhderiippuvuus (runsas pornon katselu, onlinekontaktit)

e Yleinen tietokoneriippuvuus (kuten paamaaraton surffailu aikaa kuluttaen
tai tietyissa kohteissa liikkuen). (Kokko 2013; Ahjoniemi & Peltoniemi
2013)

Riippuvuuteen kuuluvat toleranssin kasvu ja vieroitusoireet kayton estyessa. In-
ternetilla on lukuisia kayttotapoja, mika nayttaa jaljittelevan aineellisissa riippu-
vuuksissa esiintyvia puolia. Aineellisen riippuvuuden addiktoiva potentiaali kas-
vaa sen nopeasta imeytymisestd verenkiertoon. Samaa esiintyy
internetriippuvuuden potentiaalin kasvuna, kun paasy internetiin on nopeaa ja
vilve saada tai l[Ahettda sisaltod on pieni. Addiktoivan luonteen kasvaessa myos

vieroitusoireet pahenevat. (Young & Abreu 2010, 138)

Sukupuolella on vaikutusta internetriippuvuuden syihin. Miehilla on tapana etsia
valta-asemaa ja seksuaalisia fantasioita internetistd, kun taas naiset etsivat la-
heisia ystavyyssuhteita ja romanttisia kumppaneita. Miehet addiktoituvat toden-
nakoisemmin onlinepeleihin, internetpornoon ja onlinevedonlyontiin. Naiset ad-
diktoituvat todennakodisemmin seksuaaliseen viestintaan ("sexting"), sosiaaliseen

mediaan ja verkkoshoppailuun (esimerkiksi eBay). (Young 2014)

2.4 Internetriippuvuudelle altistavia tekijoita
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Kuten useimmissa muissakin riippuvuuksissa, ei internetriippuvuudelle ole ole-
massa yhta tiettya aiheuttajaa tai aiheuttajia. Tallekin hairiélle on siis ominaista,
ettd sen taustalla voi olla yksildiden valilla hyvinkin erilaisia tekijoita. (Gregory,
2017) Henkiloilla, joilla on ennestaan useita riippuvuuksia, esimerkiksi alkoholiin,
tupakkaan, huumeisiin, ruokaan tai seksiin, on suurempi riski addiktoitua interne-
tin kayttoon. Taustalla on jo ennestaan totuttu tapa kasitelld ahdistusta ja hanka-
luuksia pakonomaisella kayttaytymisella. Henkil6illa, joilla on internetriippuvuus,
on usein muita samanaikaisia psyykkisia hairigita, ja tama pahentaa internetin
haitallista kayttéa. Osa tutkijoista on myds ehdottanut, etta internetriippuvuus ei
olisi erillinen diagnoosi vaan niin ik&an oire toisesta diagnoosista, kuten ahdistuk-

sesta, masennuksesta tai impulssikontrollin hairiosta. (Maia & Alves 2016)

Tutkimukset ovat osoittaneet internetriippuvuuden liittyvdn masennukseen, tark-
kaavaisuus- ja ylivilkkaushairioon, yleistyneeseen ahdistuneisuushairioén, sosi-
aalisten tilanteiden pelkoon, mielialahairidihin (dystymia eli pitkaaikainen masen-
nus), alkoholismiin, syomishairiihin, pakko-oireiseen hairioon,
persoonallisuushairidihin (rajatila/vélttelevd) ja unettomuuteen (Maia & Alves
2016). Pojat, vanhemmat teini-ikéiset, akateemisesti heikommin suoriutuvat, ela-
maansa vahemman tyytyvaiset ja aktiiviset internetin kayttajat seka internetin
kayton ongelmalliseksi kokevat ilmaisivat useammin myds pakonomaista inter-
netin kayttéa (Dhir 2015).

Useiden tutkimusten mukaan internetriippuvuus on selkeasti yhteydessa itsetun-
toon. Erityisesti nuorilla, joilla on heikko itsetunto, on tapana viettdd enemman
aikaa sosiaalisessa mediassa kuin heilla, joilla on parempi itsetunto. (Bahrainian
ym. 2014) Henkilot, joilla on heikko itsetunto, voivat I0ytd&a suojaa internetista,
koska se antaa kayttajien enemman kontrolloida tai hallita itsensa nayttaytymista
ulkopuolisille seka tyydyttaa tarvetta kuulua johonkin. Heikkoa itsetuntoa on kay-
tetty tekijand ennustamaan internetriippuvuutta. Vaikka itsetunnon ja internetriip-

puvuuden valilla on perusteltu suhde, voi myds internetrippuvuus pahentaa jo
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ennestaan heikkoa itsetuntoa, mika katsotaan tarkeaksi syyksi panostaa internet-

rippuvuuden ennalta ehkaisemiseen. (Yao ym. 2014)

Samoissa tutkimuksissa ilmenee, etta luonteenpiirteilla ja mielenterveyden hairi-
0illa on myétavaikutusta internetin liialliseen kaytt66n (Bahrainian 2014). Sulkeu-
tuneisuus, sisdanpainkaantyneisyys ja neuroottisuus ovat selkeésti yhteydessa
internetriippuvuuteen. Neuroottisuuteen liittyy emotionaalista tasapainotto-
muutta, masennusta, mustasukkaisuutta, mielialan vaihteluja ja ahdistuneisuutta.
Erityisesti henkil6t, joilla on suurempi negatiivinen tunnepitoisuus ja sisdanpain

kaantyva ajattelu, ovat alttiita nettiriippuvuudelle. (Yao ym. 2014)

Vanhempien kayttaytymisella lapsuudessa on vaikutusta internetriippuvuuden
syntymiselle. Erityisesti isan torjunta tai ylisuojeleminen seka aidin torjunta lisaa-
vat riskia internetriippuvuuden syntymiselle. (Yao ym. 2014) Useat tutkimukset
vahvistavat varsinkin lapsuuden trauman ja addiktion yhteyden h&irio6n aivojen
rakenteissa, joka johtuu traumasta seuranneesta stressista. Lapsuuden trauma
voi liittyd hyvaksikayttoon, laiminlyontiin, vanhemman menetykseen, perhevaki-
vallan tai muun vékivallan todistamiseen tai perheenjasenen mielenterveysongel-
miin. Lapsuuden trauman kokeneilla on suurentunut taipumus tulla riippuvaiseksi

aineellisista tai toiminnallisista riippuvuuksista. (O'Leary 2017)

3 Internetriippuvuuden vaikutukset

3.1 Dopamiinijarjestelméa

Dopamiini on keskushermoston vélittdjaaine, joka vaikuttaa aivojen dopamiinire-
septoreissa. Aivojen mielihyvajarjestelméan keskeinen ja parhaiten tunnettu osa

on mesolimbinen dopamiinirata. Se ulottuu keskiaivojen tegmentaalialueelta ac-
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cumbens-tumakkeeseen ja muihin syviin rakenteisiin sek& aivokuorelle otsaloh-
kon alueelle. Toiminnasta tai aineesta seuraava mielihyvakokemus syntyy, kun
dopamiini vaikuttaa soluihinsa koko dopamiiniradan pituudella. Dopamiini myos
saatelee aivojen tiedonkasittelya suodattamalla ja valikoimalla kohdesoluissaan
myo6s muiden vélittajaaineiden viesteja. Voidaan sanoa, etta dopamiini ikdan kuin
opettaa ihmista toimimaan mielihyvaa tuottavalla tavalla edesauttaen taten riip-
puvuuden syntymista. Positiiviset tunnerydpyt sitovat inmisen tiukasti kdynnista-
jadnsa, aiheuttaen sen, ettd tAméa alkaa toistamaan kyseista toimintaa yha uudel-
leen. Usein toimintaan kohdistuva ehdollistuminen on niin voimakasta, etta jopa
pelkka tiedossa olevan mielihyvaa tuottavan toiminnan odottaminen kaynnistaa

mielihyvajarjestelman ja taten saa aikaan mielihyvan tunteen. (Hyytia 2007)

Internetissa sosiaalisen median kaytéssa enemman mielihyvaa tuottaa tiedon et-
siminen (esimerkiksi tiedon poimiminen kaverin profiilista) kuin passiivinen selaa-
minen. Tama ilmaisee, etta tavoitteellinen toiminta on yhteydessa palkitsemisjar-
jestelmdan ja siten mielihyvdn kokemukseen. (Kuss & Griffiths 2011)
Internetriippuvuus voi aiheuttaa merkittavaa dopamiinikuljettaja-proteiinien vahe-
nemista aivoissa, mika antaa ymmartaa, etta internetriipppuvuus on yhteyksissa
dopaminergisen jarjestelmé&n toimintahairidihin. Vastaavanlaisia tuloksia on
saatu varhaisemmista, muista aineellisista tai toiminnallisista riippuvuuksista teh-

dyisté tutkimuksista. (Hou ym. 2012)

Dopamiinin vaikutusta ehdollistumisen ja riippuvuuden aiheuttajana on tutkittu
muun muassa elainkokeiden avulla. Cambridgen yliopiston neurotieteen profes-
sori Wolfram Schultzin tutkimus havainnollistaa dopamiinin vaikutusta. Tutkimuk-
sessa apinat tottuivat saamaan mehua valonvaldhdyksen jalkeen. Pian kes-
kiaivojen dopamiinisolut alkoivat vapauttaa mielihyvakemikaaliaan pelkasta
valahdyksesta. Jos mehua ei tullut, dopamiinin eritys romahti. Kun mehua sitten
annettiin odottamatta, solut herasivat normaalisti ja eritys kaynnistyi. (Hyytia
2017)
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3.2 Aivotoiminta ja neurobiologia

Tutkimusten mukaan internetin riippuvaisen kayton on katsottu olevan toimintaa,
joka ikaan kuin ylikuormittaa aivojen mielihyvakeskuksen dopamiiniriippuvaisia
saatelyjarjestelmia. Taten riippuvuudesta karsivéat ovat yliherkistyneita palkkioko-
kemuksille ja epéherkkid menetyksen kokemuksille. (Korkeila 2012) Internetriip-
puvuuden yhteys dopaminergisen jarjestelman toimintahdairi6ihin on vastaavaa
muista riippuvuuksista (aineellisista tai toiminnallisista) tehdyista 16ydoksista. In-
ternetriippuvuus siis jakaa samoja neurobiologisia poikkeavuuksia kuin muut ad-
diktoivat hairiot. (Hou ym. 2012)

Riippuvuuden syntyessa kytkeytyy aivoihin erilaisia hermostollisia muutoksia.
Neurokemiallisten ja fysiologisten muutosten ohella riippuvuutta yllapitavat usko-
mukset riippuvuutta aiheuttavan aineen tai toiminnan ylivertaisuudesta ja kayton
vahentamisen tai muiden vaihtoehtojen sopimattomuudesta itselle. (Koski-Jan-
nes 2009) Internetriippuvuutta sairastavilla henkil6illa on havaittu aivoissa sa-
mankaltaisia muutoksia kuin kemiallisista riippuvuuksista karsivilla (Gregory
2017).

On huomattu, etta internetriippuvuutta sairastavilla henkil6illa aivoissa on tapah-
tunut fyysisia muutoksia, jotka n&kyvéat eniten muutoksina aivojen harmaan ja val-
koisen aineiden maarissa prefrontaalilohkojen alueilla. Kyseinen alue aivoissa
saatelee yksityiskohtaista muistia, tarkkaavaisuutta, suunnitelmallisuutta seka
asioiden priorisointia. Tutkimuksissa onkin esitetty, ettd juuri edella mainituilla
paivittaisten toimintojen priorisointia saatelevilla alueilla tapahtuneet muutokset
edistavat riippuvuuden syntymisté. (Gregory 2017) Léydokset FMRI-kuvauksista
antavat ymmartad, etta internetriippuvaisilla on heikentynyt aivojen toiminnallinen

yhteys. Useat muutokset aivojen aktiivisuudessa ja neurokemiassa ovat saman-
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kaltaisia kuin henkil6illa, joilla on aineellinen riippuvuus tai peliongelma. Jalkim-
mainen on ensimmainen ja toistaiseksi ainoa DSM (-5)-luokitukseen paassyt toi-

minnallinen riippuvuus. (Wallace 2014)

3.3 Sosiaaliset vaikutukset

Internetriippuvuudella on usein haitallisia sosiaalisia vaikutuksia. Se vaikuttaa
usein haitallisesti henkilokohtaisiin ihmissuhteisiin, tydelamaan, talousasioihin ja
opiskeluun. Internetriippuvuutta sairastavilla henkilgilla on taipumus eristaytya
muista ihmisista viettamaan pitkia aikoja internetpaatteen aarelle. Tasta seuraa
usein negatiivisia vaikutuksia henkilokohtaisiin ihmissuhteisiin, kun internetissa
tapahtuvat asiat vievat mielenkiinnon niin normaaleista sosiaalisista kontakteista,
kuin paivittaisista askareistakin. Kuten muihinkin riippuvuuksiin, liittyy internetriip-
puvuuteen myos kayton vahattelya, piilottelua seka kaytosta johtuvia ajankaytén
ongelmia. Riippuvainen kayttaytyminen luo lahipiiriin epéluottamusta ja samalla
aiheuttaa ongelmia yksilon tyopaikalla tai oppilaitoksessa. Internetin haitallisesta
kaytosta aiheutuu yksildlle usein myos vakavia rahaongelmia, jotka voivat johtua
rippuvuudesta seuranneesta tydeldmasta poisjddnnista, internetissa tapahtu-
vasta shoppailusta, onlinepelaamisesta aiheutuvista kuluista tai uhkapelaami-

sesta aiheutuneista tappioista. (Gregory 2017)

Sosiaalinen media voi aiheuttaa ongelmia my6s romanttisissa suhteissa. Runsas
henkilokohtainen informaatio, kuten Facebook-péaivitykset tai twiitit, kommentit,
kuvat ja uudet ystavat voivat johtaa mustasukkaiseen ‘cyberstalkkaukseen' ja ih-

missuhteiden elektroniseen valvontaan. (Kuss & Griffiths 2011)

3.4 Psyykkiset vaikutukset
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Internetin liiallisella kaytolla on yhteys lisdéantyneisiin psyykkisiin oireisiin (Ho ym.
2014). Internetriippuvuudesta karsivilla on todettu esiintyvan merkittavasti unihai-
riéita, masentuneisuutta, mielialahairioitéa, paihdeongelmia, sosiaalista vetayty-
neisyytta sekéa tarkkaavaisuushairioitéa (Korkeila 2013). Usein potilas hakeutuukin
hoitoon internetriippuvuuden sijaan muiden oireiden takia, ja internetrippuvuus
tulee ilmi vasta laakarin tai hoitajan alkaessa selvitella naiden oireiden taustalla
olevia syita (Tossavainen 2015). The Telegraph (2011) on muun muassa uutisoi-
nut tutkimuksesta, jossa nuorten internetpaastosta seuranneet vieroitusoireet oli-
vat verrattavissa huumeriippuvaisten vieroitusoireiden tuntemuksiin. Selkealla
enemmistolla oli psyykkista ja fyysista ahdistusta, paniikin ja sekavuuden tunteita

seka aarimmaista eristaytymista pidattaytyessaan teknologiasta paivan ajan.

Internetin liiallinen kayttd on kytkdksissa masennukseen (Salmela-Aro 2016). Va-
estotutkimuksessa havaittiin rijppuvaisten olevan muuta vaestéa masentuneem-
pia ja ahdistuneempia (Korkeila 2012). Nettiriippuvuuden aiheuttamat ongelmat
tydbhon, opintoihin ja sosiaaliseen elamaéan aiheuttavat tai vahvistavat masentu-
nutta mielialaa. Tutkimuksissa on havaittu, etta internetriippuvuus ja masennus
esiintyvat tutkimushenkilgilla usein samanaikaisesti: nettiriippuvaisia oli huomat-
tavasti enemman (35,7 %) masentuneiden kuin ei-masentuneiden joukossa (7,6
%). Masennuksen ja nettiriippuvuuden vélisessa yhteydessa ei ollut tilastollisesti

merkitsevia eroja ikaryhmien tai sukupuolten valilla. (Koivisto 2009)

Internetin kaytdén kohteella on vaikutusta masennuksen riskiin: internetin kaytto
terveyteen liittyvisséa asioissa lisdd masennusriskia. Riskin lisd&ntyminen johtuu
todennakoisesti kasvaneesta murehtimisesta, tarpeettomasta pelosta tai terveys-
ongelmien liiallisesta huomioinnista. Internetin kayttd kommunikointiin perheen
tai ystavien kanssa taas oli yhteydessa pienempaan masennusriskiin. (Bessiére,
Pressman, Kiesler, Kraut 2010) lhmiset ovat vAhemman estyneita internetissa,
jolloin negatiivisen palautteen antaminen ja saaminen on yleisempéaa internetissa

kuin kasvotusten. lImi6lla on heikentédvéa vaikutus itsetuntoon varsinkin henkiloilla,
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joilla on heikko itsetunto ennestédan ja he hakevat hyvaksyntaa internetista. (Kuss
& Griffiths 2011)

Ongelmalliseksi koettu paihteiden kaytté on voimakkaasti yhteydessa nettiriippu-
vuuden esiintymiseen (American Society of Addiction 2012, 1). Tutkimuksessa
paihdeongelmia ilmoittaneiden riski nettiriippuvuuteen oli muiden muuttujien va-
kiointien jalkeen 2,9-kertainen verrattuna ryhmaan, jossa ei ilmoitettu ongelmal-

lista paihteiden kaytt6a (Koivisto 2009).

3.5 Fyysiset vaikutukset

Internetriippuvuus voi tulla ilmi myds fyysisten oireiden seurauksena. Usein poti-
las hakeutuu hoitajan tai laakarin vastaanotolle esimerkiksi hartiaseudun kivun
tai unettomuuden vuoksi, ja taman seurauksena liiallinen internetin kaytto tulee
esille. (Tossavainen 2015) Muita fyysisia tai ulkoisia oireita ovat rannekanava-

syndrooma, paéakipu seka painon muutokset ja huono hygienia (Gregory 2017).

Toiminnallisiin riippuvuuksiin liittyy usein uniongelmia, kun addiktoiva toiminta on
jatkuvaa ja ylisitoutunutta. Krooninen unenpuute on yleistymassa elektronisten
laitteiden kayton lisdantymisen seurauksena. (Alter 2017, 68) Tietokoneiden ja
kirkasnayttdisten mobiililaitteiden kirkkaalla, sinisella valolla on unensaantia vai-
keuttava vaikutus, koska se yllapitda vireystasoa ja pienentaa melatoniinin eri-
tystd. Melatoniinin eritys lahtee nousuun luontaisesti illasta, jonka jalkeen 30-60
minuutin kuluttua on otollisin aika nukahtaa. Elektronisesta laitteesta johtuva si-
nivalo vaikuttaa melatoniinin erittymiseen siten, etta nousun aikapiste siirtyy ja
eritys on vahaisempaa. (Kallio 2016; Alter 2017, 70) Jatkuvan unenpuutteen oi-
reita ovat sydan-, keuhko- ja munuaissairaudet, ruokahaluun ja painonhallintaan
littyvat ongelmat, heikentynyt vastustuskyky, kipukynnyksen madaltuminen, re-
aktioaikojen pidentyminen, mielialan vaihtelut, heikentynyt aivotoiminta, masen-

nus, ylipaino ja diabetes seka tietyt syévan muodot (Alter 2017, 68). Riippuvaisilla
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nuorilla esiintyy myos paivavasymysta, kuorsaamista, hampaiden narskuttelua ja

painajaisunia unettomuuden liséksi (Korkeila 2012).

4 Internetriippuvuuden tunnistaminen ja hoitomenelmat

4.1 Mielenterveys ja sen edistdminen

WHO:n vuonna 2013 laatiman maaritelman mukaan mielenterveys on hyvinvoin-
nin tila, jossa ihminen pystyy ndkemaan omat kykynsa ja selviytymaan elamaan
kuuluvissa haasteissa seka tydskentelemaan ja ottamaan osaa yhteisonsa toi-
mintaan (Mielenterveysseura 2018). Mielenterveys on voimavara, joka on kes-
keinen osa terveytta, ollen tarkea tekija yksilon hyvinvoinnin ja toimintakyvyn kan-
nalta. Hyvan mielenterveyden voidaan sanoa olevan monen tekijan summa. Se
rakentuu hyvasta itsetunnosta, elaman hallinnan tunteesta, optimismista, riitta-
vasta maarasta mielekasta toimintaa, kyvysta solmia mielekkaita sosiaalisia suh-
teita ja taidosta kohdata vastoinkaymisia. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014)
Mielenterveys ei ole riippuvainen ainoastaan yksilosta itsestaan, vaan myos ym-
paristolla ja yhteiskunnalla on merkitystd sen rakentumiseen. Ymparisto ja yh-
teisO voivat olla joko mielenterveyttad parantava voimavara tai yhta hyvin sita hei-
kentava rasite. Mielenterveydella on myo6s vaikutusta ihmisen fyysiseen ja
sosiaaliseen terveyteen ja hyvinvointiin. Hyva mielenterveys luo perustaa nauttia
elamasta, tuntea se mielekkééksi ja kokea itsensa arvostetuksi jAseneksi omissa

sosiaalisissa yhteistissaan. (Mielenterveysseura 2018)

Terveyden edistamisella tarkoitetaan suunnitelmallista toimintaa, jonka avulla
edistetddn terveyttd ehkaisemalld sairauksia ja tapaturmia, yllapitamalla ja pa-
rantamalla terveytta seka tyo- ja toimintakykyda, vaikuttamalla terveyden tausta-
tekijoihin, vahentamalla paihdehaittoja, vahvistamalla mielenterveyttd seka ka-
ventamalla yhteiskuntaeroja. Terveyden edistamisen voidaan kuvailla olevan

panostamista tulevaisuuteen, silla edistava ty6 ja terveysongelmien ehkaisy on
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paljon kannattavampaa seka yksilon ettd yhteiskunnankin nakékulmasta kuin on-
gelmien korjaaminen jalkikateen. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2016) Tervey-
den edistaminen on tarked osa kansanterveystyota, ja sen merkitysta on paino-
tettu kansanterveyslaissa. Terveyden edistdmiseen tahtaavia lakeja ovat muun
muassa laki ehkaisevan paihdetyon jarjestamisestd, tupakkalaki seka alkoholi-

laki. (Sosiaali- ja terveysministerio 2017)

Mielenterveyden edistdmiselld tarkoitetaan kaikkia toimia, joilla suorasti tai epa-
suorasti lisatadn psyykkisen hyvinvoinnin edellytyksia ja ehkaistddn mielenter-
veyden hairidita. Mielenterveyden edistaminen on siis toimintaa, joka tukee hy-
van mielenterveyden toteutumista pyrkien lisddmaan mielenterveyttd vahvistavia
ja suojaavia tekijoitda. Mielenterveyden edistamisté toteutetaan yksilo-, yhteiso-,
seka yhteiskunnan rakenteiden tasolla. Yksilotasolla mielenterveytta edistetdéan
tukemalla yksilon mielenterveytté vahvistavia ja suojaavia tekijoita, kuten itsetun-
toa, elaméanhallintaa, opettamalla selviytymiskeinoja ja ohjaamalla terveisiin ela-
mantapoihin. Yhteisétasolla mielenterveyden edistaminen toteutuu vahvistamalla
sosiaalista tukea ja osallisuutta seka lisdamalla ympariston viihtyisyyttd. Raken-
netasolla mielenterveyden edistaminen on esimerkiksi inmisten taloudellisen toi-
meentulon turvaamista seka eriarvoisuutta ja syrjintdd ehkaisevien poliittisten

paatosten tekemista. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014)

4.2 Internetriippuvuuden diagnostiikka

Internetriippuvuus ei ole osa tautiluokitusta ICD-jarjestelméasséa (Psykiatrian luo-
kituskasikirja 2012, 5-7) tai Yhdysvaltojen psykiatriyhdistyksen kehittdmassa
DSM-jarjestelmassa. Sen tunnistamisessa ja diagnosoimisesta ei ole yksimieli-
syyttd, mutta tutkijat ovat ehdottaneet tiettyja kriteereitd internetrippuvuudelle:
mielialamuutokset, toleranssi, vieroitusoireet, ristiriidat ja relapsit tai uudelleen

sortumiset. Muita usein kaytettyja diagnosointikriteereja ovat liiallinen syventymi-
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nen internetin kayttoon, tarve kayttaa internetid jatkuvasti enemman, epaonnis-
tuneet yritykset hillita internetin kayttoa tai internetin suunniteltua pidempi kaytto.
Internetriippuvuuden sosiaalisia haittoja ovat tarkeiden inmissuhteiden, tydpaikan
tai koulutusmahdollisuuden menettdminen seka haitallisen kayton salaaminen
valehtelemalla. Yksi ehdotetuista diagnosointikriteereista on myds, etta internetia
kaytetddn ongelmien pakoilemiseen tai lieventamaan tyytymatonta mielialaa. Ky-
seessa on riippuvuus, kun viisi tai useampi kriteeri tayttyy yli kuuden kuukauden
ajanjaksolla. (Maia & Alves 2016)

Suomalaisissa lahteissa on arvioitu olevan samankaltaisia kriteereja kuin edella,
mutta asiakkaalla voidaan epailla hoitoa vaativaa internetrippuvuutta, kun seu-
raavista kriteereista tayttyy jo kolme. Asiakas uppoutuu internetin kayttéon siten,
etta aikaa kuluu enemman, kuin tdma oli suunnitellut. Kayton rajoituksesta syntyy
vieroitusoireita, kuten ahdistuneisuutta, artyneisyytta seka tylsistymista. Sieto-
kynnyksen noususta seuraa jatkuva liiallinen kayttd huolimatta siita, etta liiallinen
kayttd aiheuttaa tai pahentaa fyysista tai psyykkista ongelmaa. Internetia kayte-
tddn masentuneen mielialan, toivottomuuden, syyllisyyden ja ahdistuneisuuden
keventamiseen. Internetin kayttd vie myos aikaa ja mielenkiintoa muilta harras-
tuksilta. Lisaksi hoito voidaan aloittaa, mikéli vahintaan yksi seuraavista osa-alu-
eista toteutuu: esiintyy toimintakyvyn laskua ammatillisissa suorituksissa, opiske-
lutehossa tai sosiaalisessa toimintakyvyssad, mika usein johtaa ihmissuhteiden
katkeamiseen. (Korkeila 2013) Kahden vuoden etenevassa tutkimuksessa inter-
netrippuvuuden kehittymistd ennakoivat psyykkisista oireista voimakkaimmin
ADHD-oireet kaikilla tutkittavilla seka naita oireita heikommin vihamielisyys mur-
rosikaisilla pojilla ja sosiaalinen ahdistuneisuus ja masennus murrosikaisilla ty-
toilla (Korkeila 2012).

Internetriippuvuudelle [0ytyy useita suomenkielisia testeja internetista. Internet-
rippuvuudessa ei ole kyse ainoastaan internetissa kaytetysta ajasta, vaan olen-
naisempaa on tarkastella netinkayton aiheuttamia haittoja esimerkiksi ihmissuh-

teissa, tydssa tai opiskelussa. Testistd on myos kolme muuta versiota: Facebook-
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riippuvuustesti seka puolison netinkaytdn arviointiin ja lasten vanhemmille suun-
natut testit. Testit on kehittanyt tohtori Kimberly Young. (Paihdelinkki 2018)

4.3 Internetriippuvuuden laédkkeetdn hoito

Talla hetkella ei ole olemassa standardoitua hoitoa nimenomaan internetriippu-
vuudelle. Vaikuttavien menetelmien luominen interventiolle ja hoitokeinoille vaatii
selkeédn ja nayttéon perustuvan ymmartamisen taustalla olevista neurobiologi-
sista mekanismeista. (Hou ym. 2012) Internetriippuvuuden hoidon tavoitteena ei
ole internetin kaytbn lopettaminen, vaan sen rajoittaminen normaaliin mittaan.
Yleisesti on huomattu, etta ihmisilla on voimavaroja ja taitoja, joilla selviytya ja
paasta yli ongelmista omatoimisesti. My6s internetriippuvuudesta on mahdolli-
suus toipua ilman ulkopuolista apua. Internetriippuvuudesta puhuttaessa on-
gelma onkin usein suhteellisen lieva tai tilapainen, jolloin se ei vaadi varsinaista
hoitoa. Asiantuntijan apua kannattaa harkita, mikali yksilo kokee internetin kayton
olevan selkeasti liiallista tai pakonomaista aiheuttaen syyllisyyden ja hapean tun-
netta seké vie oleellisesti aikaa laheisilta, tyolta, opiskelulta tai harrastuksilta. (Ah-

jonniemi & Peltoniemi 2013)

Riippuvuuksien hoidossa perusta on tunnustaa riippuvuuden olemassaolo ja li-
saksi asiakkaan taytyy olla motivoitunut hankkimaan apua (Gregory 2017). Eri
rippuvuuksien hoidossa on samat periaatteet, joten niiden ehkaisyssa ja hoi-
dossa voidaan kayttaa samankaltaisia keinoja. Suomessa internetriippuvuudesta
karsiva henkild voidaan ohjata hoitoon nuorisoasemalle, A-klinikalle tai mielen-
terveyspalveluiden piiriin, joissa on parhaat valmiudet ja ammattitaito hoitaa eri
riippuvuuksista karsivia asiakkaita. Hoitoa toteutetaan asiakaslahtdisesti potilaan
ollessa aktiivisessa roolissa hoitosuunnitelmaa tehdessa ja hoidon tavoitteita laa-

tiessa. (Ahjonniemi & Peltoniemi, 2013)
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Hoidossa on keskeista, etta inter-netin kay-tosta puhu-minen mahdol-lis-tuu asi-
akkaalle se-ka asiakkaan moti-vointi ja oh-jaus hiljalleen pur-kamaan
riippu-vuutta ylla-pi-tavaa toi-mintaa ja rutii-neja. Usein jo asian puheeksi ottami-
nen toi-mii inter-ven-tiona ja vah-vistaa toi-voa mahdollisesta muutoksesta. (Tos-
savainen 2009) Internetin kaytdn tuomien etujen, haittojen, mahdollisuuksien ja
riskien kirjoittaminen paperille auttaa myds tunnistamaan mihin asioihin internet
on voinut tai voisi myonteisesti riippuvaisen kohdalla vaikuttaa, ja mita ehka olisi
syyta vahentaa. Siten voi panostaa niihin internetin kayttdtapoihin, joiden arvioi
olevan eduksi itselleen. (Kokko 2013)

Ongelmallisen riippuvuuskayttadytymisen tunnistaessaan on asioita, joita voi itse
tehda. Internetin kayton taydellisella rajoittamisella ei ole positiivisia vaikutuksia,
mutta itsehillinnan kautta voi rajoittaa tietynlaisten addiktoivien sivustojen kayttoa
tai niiden parissa vietettya aikaa. (The Telegraph 2011) On myds tarkeaa keskit-
tya tekemaansa asiaan: oli kyse sitten kirjoittamisesta, ruuanlaitosta tai uutisten
lukemisesta. Keskittymisté haittaa usein sosiaalisen median tai viestintapalvelui-
den saatavilla oleminen. Joskus voi olla hydtya ajoittaisesta "somen blokkaami-
sesta" eli sosiaalisen median tai internetin sulkemisella: silloin onnistuu parhaiten
keskittymaan ilman hairidtekijoita tekemaansa asiaan. (Gregory 2017) Jos ha-
luaa ainakin vahentaa internetin kayttoa, olisi hyva tehda sopimus itsensé kanssa
siitd, milloin ja kuinka kauan kerrallaan voi olla internetissé vapaa-ajalla. Paiva-
kirjan tayttdminen saannollisesti esimerkiksi viikon ajan auttaa nakemaan, milloin
ja mink& verran ja miksi kayttaa internetia sekin auttaa rajaamaan kayttbaikaa.
Paperille voi myos listata asioita, joista pitda ja joita muistaa tehneensa ennen
kuin alkoi viettad enemman aikaa internetissa tai inmisia, joiden kanssa vietti ai-
kaa useammin. Olisi hyva miettid, voisivatko jotkut listan asioista olla palautetta-
vissa uudelleen aktiivisemmin elamaan ja mista asiasta tai ihmissuhteesta voisit
aloittaa. (Kokko 2013)
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Fyysisen aktiivisuuden lisddmisen on todettu olevan hyddyllista internetriippuvuu-
den hoidossa, silla se nostaa serotoniinitasoa (Gregory 2017). Saanndllisella lii-
kunnalla on suotuisia vaikutuksia mielenterveyteen ja henkiseen hyvinvointiin. Lii-
kunta parantaa mielialaa ja torjuu masennusta. (Huttunen 2015) Liikunnan avulla
voidaan hallita stressid, parantaa unen laatua ja helpottaa nukahtamista. Haas-
tavissa elaméantilanteissa liilkunta auttaa vahentamalla ahdistusta ja jannitystiloja.
Liikunta tarjoaa my6s mahdollisuuden sosiaalisten suhteiden luomiseen ja yllapi-
toon. Saanndllinen liikunta auttaa selviytymaan arjen vaatimuksista ja on osa hy-
vinvointiamme. Liikunta hyvinvoinnin osatekijana luo pohjan terveelle elamalle ja

elamantavoille. (Mielenterveysseura 2017)

4.4 Motivoiva haastattelu ja huoli puheeksi

Motivoiva haastattelu on yhdysvaltalaisen William R. Millerin kehittaméa potilas-
keskeinen ohjausmenetelma, joka perustuu ammattilaisen ja potilaan valiseen
yhteisty6hon. Motivoivan haastattelun avulla pyritaan loytamaan ja vahvistamaan
potilaan motivaatiota elaméantapamuutokseen. Alun perin menetelma on kehitetty
riippuvuuksien hoitoon, mutta mydhemmin sen on todettu auttavan myds elaman-
tapamuutoksessa. (Jarvinen 2014) Motivoivasta haastattelusta voidaan myds

kayttaa termia motivoiva toimintatapa (Salo-Chydenius 2017).

Motivoivan haastattelun perusta on asiakkaan ja tyontekijan luottamus ja kump-
panuus, jossa osapuolet yhdessa tutkivat ja rakentavat uutta ymmarrysta, ratkai-
sevat ongelmia ja tarkastelevat ristiriitoja. Auttamistydssa motivoitumisen aikaan-
saavat yhteistydsuhde, kokemukset kumppanuudesta sekad saavutettavat, mutta
myos haasteelliset yhdessa laaditut, suorittajalle merkitykselliset tavoitteet.
Vaikka ongelmasta toipumisessa suurimman tyon tekeekin asiakas, voi tyonteki-
jakin omalla toimintatavallaan mahdollistaa ja vahvistaa muutoksen toteutumista.

Ihmisen sisdinen motivaatio rakentuu neljasta prosessista, jotka voivat kulkea
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hoitosuhteen aikana perékkain, rinnakkain tai ristikkain. Niihin kuuluvat: yhteis-
tydsuhde, fokusointi, heréttely ja muutoksen suunnittelu. Joissakin tapauksissa
edella mainitut prosessit voivat toimia samanaikaisesti, mutta padasia on, etta
jokaisella niista on oma tehtavansa yhteistydsuhteen rakentumisessa ja motivoi-
tumisessa. Tyoskentelyssa ei keskityta vain potilaan ongelmiin, vaan tavoitteena
on vahvistaa ja saada kayttoon asiakkaan omia voimavaroja ja loytaa tarkoituk-

senmukaisempia toimintamuotoja. (Salo-Chydenius 2017)

Motivoivan haastattelun toteuttaminen vaatii menetelmaa kayttavalta ammattilai-
selta vuorovaikutuksen avaintaitojen toteutumista. Lisdksi tarvitaan jarkevaa ajat-
telua, ystavallisyytta ja myotatuntoa. Naita ominaisuuksia hyédyntaen tyontekija
viestii olevansa kiinnostunut, keskittyy levollisesti kuuntelemaan, kysyy tarken-
nuksia, osoittaa myotatuntoa ja rohkaisee jatkamaan. Vuorovaikutuksen avain-
taitoja ovat: muutospuheen tukeminen ja vahvistaminen tunnistamalla ja ni-
meadmalla asiakkaan vahvuuksia, pyytamalla taltd esimerkkeja ja tarkennuksia,
vastaamalla, kysymalla, harkiten kyseenalaistamalla, pohtimalla asiakkaan
kanssa hanen arvojaan, tavoitteitaan ja tulevaisuutta. Toisena vuorovaikutustai-
tona on avoimien kysymyksien kayttaminen. Avoimilla kysymyksilla kutsutaan
asiakasta kertomaan, tilanteestaan, ajatuksistaan ja tunteistaan. Kolmannella
vuorovaikutustaidolla, heijastavalla kuuntelulla tarkoitetaan tyontekijan reagointia
asiakkaan kertomaan, esimerkiksi toistamalla asiakkaan sanomisia, arvailemalla
aaneen, mita asiakas tarkoittaa ja tarkistamalla, onko ymmartanyt oikein. Seu-
raava, neljas vaadittava avaintaito on yhteenvetojen tekeminen ja tiivistdminen.
Naiden toteuttaminen aika ajoin todentaa asiakkaalle, etta hanta todella kuunnel-
laan. Samalla asiakkaan on mahdollista korjata mahdollisia vaarinkasityksia. Vii-
meinen, viides vuorovaikutustaito on myodnteisen palautteen antaminen toimin-
nasta. Myonteinen palaute toiminnasta todentaa ja vahvistaa ihmisen
omanarvontuntoa ja pystyvyyttd, koska havainnot, jotka ihminen tekee toimin-

nasta, ovat kiistattomia. (Salo-Chydenius 2017)
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Huolen puheeksi ottaminen on tapa ottaa askarruttava asia puheeksi toista louk-
kaamatta. Suhteet eivét vahingoitu, vaan painvastoin ne paranevat, vaikka kes-
kustellaankin hankalista asioista (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014). Lahto-
kohtana on ottaa puheeksi ja tunnistaa riskikulutus sek& antaa asiakkaalle
neuvontaa kaytoén vahentamiseksi jo siina vaiheessa, kun haittoja ei viela esiinny
merkittavasti. Mitd varhaisemmassa vaiheessa riskikayttdon puututaan, niin sen
parempi. Kaytbn puheeksi ottamisessa tulee pitdd mielessa empaattisuus ja
neutraalius, kuitenkin riskikayton haittoja vahattelemétta. (Terveyden ja hyvin-

voinnin laitos 2017)

Puheeksi ottamisen tukena voidaan kayttaa lomaketta, jossa asiaa lahestytaan
ennakoiden. Puheeksiottolomake sisaltaa tietyt kysymykset, joiden avulla am-
mattihenkild voi valmistautua puheeksiottotilanteeseen ja arvioida sita jalkika-
teen. Lomakkeen kysymyssarjassa on kolme osaa. Ensimmaista kysymysjouk-
koa pohditaan tydskentelysuhteessa, jossa koetaan puheeksi ottaminen
tarpeelliseksi ja halutaan ymmartaa tilanteesta lisda: mista olet huolissasi asiak-
kaan tilanteessa, mita tapahtuu, jos et ota huoltasi puheeksi seka kuinka suuri
huolesi on. (Eriksson & Arnkill 2012, 12)

Asiakkaan laheisid ja lapsen tai nuoren huoltajia kohdatessa tulisi pohtia kysy-
myksia: missa asioissa laheinen/huoltaja kokee saavansa tukea ammattilaiselta
ja onko asioita, mitd he kokevat uhkaavaksi. Mitd voimavaroja tilanteessa ja
kuinka yhteistyota voisi lisdtd? Tapaamisen jalkeen tulisi arvioida omaa toimin-
taa: kuinka huolen puheeksi ottaminen sujui, mink&lainen tunnelma oli, tapah-
tuiko ennakoidusti ja miltd jatko nayttda asiakkaan osalta. (Eriksson & Arnkill
2012, 12-13)

Huolen puheeksi ottamisessa terveydenhuoltoalan ammattilainen ottaa huolen
puheeksi kertomalla omasta asiakkaan tilanteesta aiheutuvasta huolesta asiak-
kaalle ja pyytaa apua huolensa helpottamiseksi sen sijaan, etté vain ilmoittaa asi-

akkaalle ongelmasta ja kertoo, ettd tAméan tulee muuttaa toimintaansa. Kyse on
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siis olosuhteiden muutoksesta. Vilpittdmasti apua huoleensa pyytava tyontekija
ja yhteisty6téa ehdottava tyontekijd antaa paremman vaikutelman, kuin ongelmia

korostava ja arvosteleva tyontekija. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014)

4.5 Psykoterapiat ja kognitiiviset terapiat

Psykoterapia on mielenterveyden hairididen psykologinen hoitomuoto, joka pe-
rustuu saanndlliseen henkilokohtaiseen vuorovaikutukseen kayttaen psykologi-
sia menetelmia. Siin& autetaan ihmisiad tekem&an muutoksia elamassaan ja rat-
kaisemaan ongelmiaan seka lisaamaan hyvinvointia samalla edistden
mielenterveytta (Hietaharju & Nuuttila, 2016, 240) Psykoterapioissa hankalia asi-
oita prosessoidaan keskustelemalla. Tarvittaessa voidaan tehda myds oireita
tuottavien toimintatapojen tunnistamista ja muuttamista helpottavia harjoitteita.

(Mielenterveystalo 2017)

Erilaisia psykoterapiasuuntauksia on useita. Naista keskeisimpia ovat kognitiivi-
nen terapia, kognitiivinen kayttaytymisterapia, psykodynaaminen terapia seka
erilaiset perhe- ja ryhméaterapiat. Eri terapiasuuntaukset poikkeavat toisistaan
muun muassa taustateoriansa ja lahestymistapansa suhteen. Psykoterapiat jae-
taan myos lyhyt- ja pitkékestoisiin terapioihin. Lyhytkestoisia psykoterapioita to-
teutetaan yleensa 6-20 kertaa, kun taas pitkakestoisissa terapiasuhde voi kestaa
jopa vuosia. Lyhytkestoisissa psykoterapioissa keskitytddn eniten haittaavien,
maariteltyjen ja rajattujen ongelmien kasittelyyn, kun taas pitkakestoisessa tavoit-
teena on laajamittainen persoonallisuuden ja toimintatapojen tunnistaminen ja

niiden muuttaminen. (Mielenterveystalo 2017)

Riippuvuuden hoidon kannalta on tarkedé tiedostaa, etta ihminen on psykofyy-
sissosiaalinen kokonaisuus ja taten myos riippuvuus vaikuttaa usein kaikilla ter-
veyden osa-alueilla. Kun kyse on riippuvuudesta, ei sen hoitoon liittyvissa tera-

piakeskusteluissa keskityta pelkdstddn vain sen syiden pohtimaan, vaan
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yritetdan |6ytaa keinoja, joilla asiakas paasee irti riippuvuudestaan. Pysyvaa riip-
puvuudesta irtautumista tavoiteltaessa on tarkeda tukea asiakkaan hyvinvointia
kaikilla osa-alueilla. Hoidon onnistumisen kannalta on keskeistéd myos terapeutin
ja asiakkaan yhteisty0 ja tdman toteuduttua asiakkaan halu sitoutua hoitoon.
(Vastaamo 2017)

Tahan mennessa tutkimustietoa internetriippuvuuden hoidosta on nuorille toteu-
tetusta kognitiivisesta ryhméaterapiasta. Tutkimuksessa hoitoon kuului myds van-
hempien ohjaaminen ja opettajien valmentaminen. Talldin tulokset olivat rohkai-
sevia: internetin kayttd vaheni ja tunteiden, ajattelun seka kayttaytymisen hallinta
kohenivat merkitsevasti verrattuna vertailuryhmaan. Tulokset sailyivat hyvin kuu-
den kuukauden seurannan aikana. Taten voidaan siis todeta yleisesti rijppuvuuk-
sien hoidossa kaytettavien ryhmaéterapian ja kognitiivisen terapian auttavan to-

dennékdisesti myds internetriippuvuuden hoidossa. (Korkeila 2013)

Kognitiivisessa psykoterapiassa perehdytddn asiakkaan hyvinvointia rajoittaviin
epatarkoituksenmukaisiin ajattelutapoihin seké niiden yhteyksiin ongelmallisissa
kokemuksissa, tunteissa ja toimintatavoissa. Naiden ajattelutottumusten tunnis-
tamisen ja muuttamisen ohella kognitiivisessa psykoterapiassa on keskeisté pyr-
kia lisadmaan asiakkaan omia ongelmanratkaisutaitoja ja selviytymiskeinoja.
Kognitiivisella psykoterapialla on vahva teoreettinen ja tieteellinen pohja. Sen
avulla voidaan estéaa oireiden uusiutuminen, koska siina opitaan oireiden tunnis-
tamista ja hoitokeinoja. Kognitiivinen psykoterapia voi olla seka lyhyt- etta pitka-
kestoista ja tavallisesti sita toteutetaan kerran tai kahdesti viikossa. (Vastaamo
2017)

Kognitiivisen kayttaytymisterapian yksi tarkeimmista nékdkohdista on tutkia on-
gelmallisen internetin kayton tarkat kayttdtavat ja sitten tutustua uusiin suunnitel-
miin, joissa katkaistaan aiemmin vakiintuneita toimintamalleja. Hoidossa voidaan

myos kayttaa ulkoisia tekijoita, jotka vaativat riippuvaista lopettamaan senhetki-
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sen internetin kaytén. Hoitosuunnitelmissa kannustetaan asiakasta saavutta-
maan onnistumisia internetin ajankaytén suhteen. Tukiryhmista voi olla apua ja
sosiaalista tukea internetriippuvaiselle, joka on tottunut sitd hakemaan interne-
tistd. Jos internetin liiallisesta kaytdstd on seurannut ongelmia parisuhteessa tai
perheen kesken, voi myds heidan osallistumisesta terapiaan olla hydtya. (Adams
2017)

4.6 Laakehoito

Ladkehoito on usein tarkea osa mielenterveyden hairididen hoitoa. Ladkehoidon
merkitys kasvaa sitd mukaan, mitd vaikeampaa mielenterveyden hairiota silla
hoidetaan. La&kehoidon tavoitteena mielenterveyden hairididen hoidossa on vai-
kuttaa erilaisiin psyykkisiin oireisiin, kuten nukahtamis-, ahdistus- tai masennus-
oireisiin. Ladkkeiden vaikutusmekanismit perustuvat yleensé aivojen valittdjaai-
neiden  poikkeuksellisen  toiminnan  normalisoimiseen.  Oikeanlaisen
psyykeladkkeen l6ytyminen on usein aikaa vievaa ja monesti joudutaankin kokei-
lemaan useampaa eri laakettd. Laakehoidon hyddyt ilmenevat usein viiveella,
jopa viikkojen paasta ladkkeen aloituksesta, kun taas sivuvaikutukset tulevat
esiin nopeammin. Oikeanlaisen laédkkeen Ioytyessa laakehoito on monesti pitk&-
aikaista, silla psyykkiset oireet uusiutuvat herkasti ladkehoidon lopettamisen jal-
keen. (Huttunen 2017)

Internetriippuvuuden hoidossa on suositeltu kayttamaan laakehoitoa ja psykote-
rapeuttisia hoitomuotoja joko yhdessa tai erikseen (Maia & Alves 2016). Tutki-
mushaytté ndiden hoitomuotojen vasteesta on viela vahaista, mutta etenkin kog-
nitiivisen kayttaytymisterapian se-ka essita-lop-raami- ja naltrek-so-nilaa-ke-hoito
ovat osoittautuneet varsin tehokkaiksi vahentaméan etenkin internetissa vietetta-
vaa aikaa seka lievittdmaan vieroitusoireita ja niihin liittyvda ahdistuneisuutta

(Tossavainen, 2009).
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Aineelliset riippuvuudet ja internetriippuvuus jakavat samoja neurobiologisia me-
kanismeja, jolloin my6s esimerkiksi paihderiippuvuuksien hoidossa kaytettya laa-
kitystd voidaan kayttda myos internetriippuvuuden hoidosssa. Masennuslaak-
keitaq, kuten essitalopraamia, sitalopraamia ja bupropionia seka toisen polven
psykoosilaakkeitd, kuten olantsapiinia ja ketiapiinia, voidaan kayttaa internetriip-
puvuuden laakehoitona. Kansainvalisissa tutkimuksissa ladkehoitona on myo6s
testattu immunostimulanttia, opioidiantagonistia naltrexonia, memantiinia seké
metyylifenidaattia. (Maia & Alves 2016)

Tutkimukset ovat osoittaneet internetriippuvuuden liittyvdn masennukseen, tark-
kaavaisuus- ja ylivilkkaushairi6on, yleistyneeseen ahdistushairioon, sosiaalisten
tilanteiden pelkoon, mielialahairidinin (dystymia), alkoholismiin, sydmishairi6ihin,
pakko-oireiseen hairioon, persoonallisuushéiridihin (rajatila/valtteleva) ja unetto-
muuteen. Nama samanaikaiset psyykkiset hairiot ovat tarkedssa asemassa in-
ternetriippuvuuden hoidon suhteen, jolloin huomiota tulisikin kiinnitté& kokonais-

valtaiseen psyykkiseen hyvinvointiin. (Maia & Alves 2016)

5 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tehtava

Opinnaytetyon tarkoituksena on edistad mielenterveytta lisaamalla Karelia-am-
mattikorkeakoulun hoitotyon opiskelijoiden tietamysta internetrippuvuudesta.
Tehtavana on tuottaa oppimateriaali opiskelijoiden kaytt6on Prezi-ohjelmaa kayt-
tden. Toimeksiantajana on Karelia-ammattikorkeakoulu, jonka kayttéon opinnay-
tety® luovutetaan ja samalla annetaan oikeus paivittdd produktiota, jotta se pysyy
ajankohtaisina. Tavoitteena on lisatd Karelia-ammattikorkeakoulun sosiaali- ja
terveysalan opiskelijoiden tietamysta internetrippuvuudesta- sen syista, seurauk-

sista, tunnistamisesta seka hoitokeinoista.
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6 Opinnaytetydon menetelmalliset valinnat

Toteutamme toiminnallisen opinndytetyon internetriippuvuudesta, joka lukeutuu
toiminnallisiin riippuvuuksiin. Toimeksiantajamme on Karelia-ammattikorkea-
koulu. Toteutusmuoto valikoitui omasta toiveestamme ja toimeksiantajien hyvak-
synnasté. Tarkoituksena on tuottaa produktio (Prezi-esitys) Karelia-ammattikor-
keakoulun opiskelijoiden kayttéon seka tietopohja muiden aiheesta
kiinnostuneiden saataville. Esitys on oppimateriaalina kaytettavissa opiskeluiden

ajan, erityisesti mielenterveys -ja paihdetydon opetuskokonaisuudessa.

Onnistunut opinnaytety6 opettaa aina tekijalle uutta ja sen tuloksia voidaan kayt-
taa hyvaksi esimerkiksi parantamalla ammatillista koulutusta (Hirsjarvi ym. 1997,
78). Toiminnallisessa opinnaytetydssa on suositeltavaa, etta opinnaytetytlle on
toimeksiantaja (Vilkka & Airaksinen 2003, 16). Mitda kokemattomammasta tutki-
muksen tekijasta on kyse, sité tiivimmin aiheen valintaan halutaan myos ohjauk-
sella vaikuttaa (Hirsjarvi ym 1997, 70). Opinnéaytetytn tavoitteena on kehittda ja
osoittaa opiskelijan valmiuksia soveltaa tietojaan ja taitojaan ammattiopintoihin
littyvdssd kaytdnnon asiantuntijatehtavassa (Valtioneuvoston asetus ammatti-
korkeakouluista 352/2003).

6.1 Toiminnallinen opinnaytetyo

Toiminnallinen opinnaytetyd on yksi ammattikorkeakoulun opinnaytetyén toteu-
tusmuodoista. Sen avulla pyritéan ohjeistamaan ja opastamaan kaytannon toi-
mintaa seka jarjestamaan ja jarkeistamaan erilaista toimintaa. Toiminnallinen
opinnaytetyd on kaksiosainen siséltden toiminnallisen osuuden eli produktin
seka opinnaytetydn raportin, joka sisdltaa opinnaytetyén prosessin dokumen-

toinnin ja arvioinnin tutkimusviestinndn keinoin. Produkti voi olla esimerkiksi
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ohje, ohjeistus, oppimateriaali, perehdytysopas tai jonkin tilaisuuden jarjestami-
nen. Opinnaytetydn aihe valikoituu koulutusalan ja tekijoiden kiinnostuksen,

seka toimeksiantajan tarpeiden mukaan. (Airaksinen 2009)

Paadyimme toteuttamaan opinnaytetydémme toiminnallisena, koska olemme
kaytdnnonlaheisia inmisia ja koemme siten, etta toiminnallinen opinnaytetyo so-
pii meille menetelmana parhaiten. Lisaksi koimme toiminnallisen opinnaytetyon,
etenkin sen toiminnallisen osuuden olevan lahempéna tulevaa tydnkuvaamme
sairaanhoitajana ja taten olevan myos ammatillisen kasvun kannalta meille pa-
rempi menetelma. Valintaamme tuki myos se, etta toisen opiskeluvuoden ke-
vaana tutustuimme erilaisiin opinnaytetydn menetelmiin ja silloin eri menetelmia
harjoitellessamme huomasimme, etté toiminnallinen opinnaytety6 on meille me-

netelmana sopivin.

6.2 Opinnaytetydn vaiheet ja prosessin kuvaus

Opinnaytetyon eteneminen voidaan ndhda lineaarisena mallina, jossa tyosken-
tely etenee tavoitteen maarittelystd suunnitteluun, toteutukseen ja prosessin
paattamiseen seka lopuksi arviointiin (Salonen 2013, 15). Aloitusvaihe on opin-
naytetyon liikkkeelle paneva voima. Se sisaltaé ilmaistun kehittdmistarpeen, alus-
tavan kehittamistehtavan, toimintaympariston ja ajatuksen mukana olevista toi-
mijoista sekd heidan osallistumisestaan ja sitoutumisestaan tydskentelyyn.
(Salonen 2013, 17)

Opinnaytetydmme aihe tuli esiin omasta mielenkiinnostamme. Olemme molem-
mat kiinnostuneita mielenterveys- ja paihdetydsta, joten halusimme tehda opin-
naytetydomme tahan aihepiiriin liittyen. Elokuussa 2017 otimme yhteytta Karelia-
ammattikorkeakoulun mielenterveys- ja paihdetyota opettaviin lehtoreihin. He eh-

dottivat meille, ettd tekisimme oppimateriaalin toiminnallisista riippuvuuksista.



31

Toiminnalliset riippuvuudet ovat kokonaisuudessaan niin laaja kasite, etta ehdo-
timme aiheen rajausta yhteen riippuvuuksista. Internetriippuvuus valikoitui ai-
heeksemme, koska koimme aiheen ajankohtaiseksi ja huomasimme, etta siité ei
ole juuri opinnaytetoita tehty talla hetkella. Toiminnallisista riippuvuuksista kasi-

tellyimmat aiheet ovat peliriippuvuus ja syomishairiot.

Internetriippuvuus on kansainvéliselld tasolla ajankohtainen aihe ja yleistymassa
oleva ilmi6. Internetriippuvuus ja sen diagnosoinnin tai tautiluokituksen maaritta-
minen aiheuttaa keskustelua ja eriavia mielipiteita niin tutkijoissa kuin maallikois-
sakin. Aiheesta saatavilla oleva materiaali on lahinna vieraskielista, joten toi-
vomme, ettd meidan tyostdmme on hyotya kaikille aiheesta kiinnostuneille.
Olemme koonneet ja tiivistaneet saatavilla olevasta materiaalista opinnaytetyo-

hémme selkeammaéan, suomenkielisen kokonaisuuden.

Suunnitteluvaiheessa tehdaan kirjallinen opinnaytetydsuunnitelma. Siita tulee il-
meta tavoitteet, vaiheet, toimijat, tiedonhankintamenetelmat, materiaalit ja aineis-
tot ja tuotettujen dokumenttien kasittely silla tarkkuudella kuin ne siina vaiheessa
voidaan tietdd. (Salonen 2013, 17) TyostOvaiheessa opinndytetyota tydstetaan
lAhes paivittain tavoitteiden saavuttamiseksi ja tuotoksen toteuttamiseksi. Sen
voidaan arvioida olevan opinndytetyon vaiheista pisin ja vaativin. Ammatillinen
kehitys on suuressa asemassa, kun toiminnassa korostuu oppiminen, suunnitel-
mallisuus, vastuullisuus, itsendisyys, epavarmuudensieto, sitkeys ja itsensa ke-
hittAminen. (Salonen 2013, 18-19)

Alkuperéisena tavoitteenamme oli saada opinnaytetyd kokonaisuudessaan val-
miiksi syyslukukauden 2017 aikana. Opinnaytetyon suunnitelman laatimisen ja
tietoperustan luomisen oli tarkoitus tapahtua syys-lokakuun aikana ja produktion
tuottamisen marras-joulukuussa. Raportin kirjoittamisen oli tarkoitus tapahtua
syksyn aikana taman prosessin ohessa siten, ettd tydmme olisi seminaarikelpoi-

nen ennen syyslukukauden viimeisia opinnaytetyéseminaareja. Alkuperéinen ai-
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kataulumme ei tdssa opinnaytetydssa pitanyt. Lopulta opinnaytetydmme suunni-
telma ja tietoperusta olivat valmiita joulukuussa 2017. Suunnitelmamme hyvak-
syttiin ohjaajiemme toimesta tammikuussa 2018, jolloin opinndytetydmme uu-
deksi suunnitelluksi seminaariajankohdaksi muodostui huhtikuun
opinnaytetydseminaari. Opinnaytetydmme toiminnallisen osuuden tuottaminen
toteutui helmi-maaliskuussa 2018. Raporttia olemme tyostaneet koko proses-
simme ajan. Opinnaytetydmme toteuttamisesta ei koitunut meille kuluja, joten

rahoitusta emme tybhémme tarvinneet.

Opinnaytetydmme suunnitelman laatiminen ja hyvéksyttdminen kesti odotettua
pidempaan. Suunnitelmamme oli kdytanndssa valmis, kun tydmmekin oli jo l&hes
valmis. Prosessimme vaiheet eivat siis kulkeneet ihan suoraviivaisesti yhdesta
toiseen. Suunnitelmavaihe ja tyostdvaihe menivat kaytdnnossa katsoen limittain.
Opinnaytetyoprosessin venyminen alkuperaisesta suunnitelmasta johtui etenkin
muista opinnoista johtuvista kiireista, varsinkin tyoharjoittelujen aikana opinnéay-
tetydn eteneminen hidastui merkittavasti. Lisaksi alkuperainen aikataulutavoit-
teemme saada opinnaytetyd valmiiksi jo syyslukukaudella 2017 oli jo ennakkoon-
kin turhan optimistinen, kun sita laatiessamme oli tiedossa, ettéd prosessin ajalle
osuu muun muassa kuuden viikon tyoharjoittelu. Perimmaiseksi tarkeimmaksi ta-
voitteeksi asetimme jo silloin, ettd opinnaytety6 valmistuu viimeistaan kevéattal-
vella 2018. Kuitenkin voimme todeta, etta alkuperaista aikataulua laatiessamme
aliarvioimme opinnaytetyon prosessin laajuuden ja tydmaaran seka yliarvioimme
omat voimavaramme tehda opinnaytety6ta muun tiiviin opiskelun, kuten harjoit-

telujen aikana.

TyOstovaiheessa hahmotimme paremmin sen, etta aiheestamme on vahan tutki-
mustietoa. Saatavilla oleva materiaali oli englanninkielista lahes poikkeuksetta ja
valitettavan usein maksullista. Emme kuitenkaan lannistuneet vaan kaytimme
lahteiden etsintddn paljon aikaa. Pyrimme rakentamaan raporttimme ja tuotok-

semme siten, ettd ensin esitellaan itse ilmio eli internetriippuvuus, sen jalkeen
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sen vaikutuksia, syitd, diagnosointia ja hoitokeinoja. Internetriippuvuuden tunnis-
taminen ja hoitaminen on tarkeda mielenterveyden edistamisessa, mutta sairaan-
hoitajan roolista oli hankala I6ytad lahdemateriaalia. Opinnaytetydn raporttiin ja
tuotokseen pyrimme nostamaan esille keskeisimpia asioita, jottei kummastakaan
tulisi liilan pitkia luettavaksi tai katsottavaksi. Koimme internetriippuvuudelle altis-
tavat tekijat ja sen seuraukset tarkeiksi, koska ne ovat asioita mité sosiaali- ja
terveysalan tyontekijan tai opiskelijan tulisi huomioida varhaisen puuttumisen ta-

kia.

6.3 Prezi-esityksen suunnittelu ja toteutus

Esitysgrafiikan tavoitteena on olla grafiikaltaan ja siséll6ltdéan selkeaa seka sisal-
taa sopivasti tiivistettya ja hyodyllista tietoa. Esitysgrafiikka on hyva tapa esitella
kasiteltdvana oleva aihe suurelle yleisdlle. (Helsingin yliopisto 2018) Tavoitteisiin
paastaan noudattamalla laadukkaan esityksen periaatteita, jotka soveltuvat myos
Prezi-esitykselle. Laadukas esitys on huomiota ja mielenkiintoa herattava seka
tukee katsojan oppimista ja muistamista. Selkedssa esityksesséa esille tuodaan
vain olennaisin eli tieto, mita esityksesta ei voi karsia ilman, etta valitettava viesti
karsii. Visuaalisten elementtien kayttoon vaikuttavat henkilokohtaiset mieltymyk-
set, mutta turha koristelu voi hairitd ja antaa vaaran kuvan esityksesta. (Turun
yliopisto 2015) Verrattuna esimerkiksi Powerpointin tuttuun, lineaariseen kaa-
vaan, Prezi tuo uudenlaiset perspektiivin esitysten tekoon. Esitys alkaa yhdelta
isolta kankaalta, jolle laitetaan kaikki elementit. Esityspolulla maaritellaan missa

jarjestyksessa ne kaydaan lapi. (Tampereen yliopisto 2017)

Verkko-oppimateriaalin laatukriteeristé on laadittu joustavaan kayttoon, koska
kaikki kriteerit eivat sovellu kaikentyyppisten verkko-oppimateriaalien arviointiin.
Tarkeimpina laatukriteereind nahdaan pedagoginen laatu, kaytettavyys, esteet-
tobmyys ja tuotannon laatu. Oppimateriaalin tavoitteena on siis soveltua luonte-

vasti opetus- ja opiskelukayttoon seka tukea oppimista. Sen tulisi olla rakenteen,
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teknisen toteutuksen ja kayttoliittymasuunnittelun osalta sujuvaa ja helppoa kayt-
tada. Verkko-oppimateriaali tuotetaan suunnitelmallisena ja dokumentoituna pro-
jektina. (Opetushallitus 2005, 14-25)

Verkko-oppimateriaalimme kohderyhméana on mielenterveys- ja paihdehoitotydn
opintoja kayvat Karelia-ammattikorkeakoulun hoitotyon opiskelijat. Saatoimme
olettaa, etta internet ja sen kaytté ovat tuttuja heille. Siksi emme ole jokaista ka-
sitettd aukaisseet sen tarkemmin (esimerkiksi sdhkdposti, sosiaalinen media).
Toteutusmuodoksi valitsimme Prezi-esityksen, jotta materiaalia voidaan kayttaa
joko itseopiskelumateriaalina tai opetusta tukevana esityksena. Prezi-ohjelman
olimme havainneet toimivaksi jo aiemmissa opinnoissamme, joten valinta sen
kayttdmiseen produktiossamme oli helppo. Pyrimme suunnittelemaan esityksen
niin, etta se kasittelee internetrippuvuuden keskeisimmat asiat selkeasti. Esitysta
on Kkarsittu paljon tietoperustastamme, jottei dioihin tule liilan paljoa tekstia, eika
esityksesta tule lilan pitkaa ja raskaslukuista. Esityksen tydstdminen sujui suh-
teellisen nopeasti, koska ennen sen kokoamista olimme saaneet laadittua opin-
naytetydomme tietoperustan raporttimme kokonaisuudessaan. Taten produktion
tyostamisessa suurin haaste oli saada internetriippuvuuden ja sen hoitoon liitty-
vat keskeiset asiat priorisoitua ja tiivistettya sopivan pituiseen muotoon. Mieles-
tdmme onnistuimme tassa hyvin, vaikka produktion tuottamisen alkuvaiheessa

tama tuntui haasteelliselta.

7 Tulokset

7.1 Tuotoksen tarkastelu

Suunnitteluvaiheessa olimme asettaneet tuotoksellemme tavoitteiksi hyodyllisyy-
den, mielenkiintoisuuden, selkeyden ja uuden opettamisen sosiaali- ja terveys-

alan opiskelijoille. Haimme ndaiden kriteereiden pohjalta palautetta tydéstamme.
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Kysyimme palautetta vertaisarvioijilta seka muutamalta sairaanhoitajaopiskeli-
jalta ja ulkopuoliselta henkil6ltd. Esittelimme tuotoksemme myds opinnayte-
tydbmme seminaarissa, jonka myotd saimme palautetta myds seminaaria seuraa-

massa olleilta henkiloilta.

Saimme opinnéytetydstamme varsin positiivista palautetta. Opinnaytetyomme ai-
heen sanottiin olevan ajankohtainen ja mielenkiintoinen. Diojen arvioitiin olevan
selkedasti kootut ja niissé sanottiin olevan sopiva maara tekstia. Aihealueiden ker-
rottiin olevan jaoteltu hyvin ja etenevan loogisesti. Saimme myo6s kuulla, etté tyos-
samme kasittelemme internetriippuvuutta ja siihen liittyvid asioita, kuten vaiku-
tuksia ja hoitomenetelmia monipuolisesti. Diojen todettiin siis olevan riittavan
laadukkaita opiskelu- ja opetuskaytt6éon. Muutamista sanamuodoista ja oikeinkir-
joitusasioista saimme palautteenantajilta korjausehdotuksia, jotka tdydensimme
tyohomme. Lisaksi meille esitettiin toive, ettd tuotoksemme dioja voisi muokata
vield visuaalisesti nayttavampaan muotoon. Pohdimme visuaalisten muutoksien
tekemista diaesitykseen, mutta paatimme lopulta yhteisymmarryksessa, etta
emme tee enaa siina vaiheessa prosessia tuotoksemme ulkoasuun ratkaisevia
muutoksia. Kokonaisuutena palautteiden ja omien kokemuksiemme perusteella
arvioimme opinnaytetydmme tuotoksen olevan onnistunut. Palautteiden ja ver-

taisarviointien perusteella tuotoksemme vastaa hyvin asettamiamme tavoitteita.

7.2 Opinnaytetydn luotettavuus ja eettisyys

Toiminnallisessa opinnaytetydssa toiminnallisen osuuden liséksi keskeista on se,
ettd opinnaytetydn tekija osaa yhdistaa teoriatietoa kaytantoon (Vilkka & Airaksi-
nen 2003, 41—42). Toiminnallisen opinnaytetyon tekijan on toteutettava luotetta-
vuuden arviointia koko opinnéytetyon prosessin ajan jokaisen tekemansa valin-
nan kohdalla. Taten luotettavuuden arviointia tehdaan koko opinnaytetyon

prosessin ajan suhteessa teoriaan, analyysitapaan, tutkimusaineiston ryhmitte-
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lyyn, luokitteluun, tutkimuksiin, tulkintaan, tuloksiin ja johtopaatoksiin. Opinnayte-
tyon tekijan on kyettava perustelemaan ja kuvaamaan tekstinsa jokaisessa osi-
0ssa, miten han on ratkaisuunsa paatynyt seka arvioimaan ratkaisujensa tarkoi-
tuksenmukaisuutta ja toimivuutta. (Vilkka 2015, 196-197)

Toiminnallisen opinnaytetydn luotettavuutta arvioidessa apuna voidaan kayttaa
laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arvioinnin kriteereita (Karelia-ammattikor-
keakoulu 2016, 42). Toiminnallisen opinnaytety6n luotettavuuden arviointia voi-
daan toteuttaa arvioimalla opinnaytetydn vahvistettavuutta, uskottavuutta, reflek-
tiivisyyttd ja siirrettvyyttd. Vahvistettavuudella tarkoitetaan opinnaytetyén
prosessin kuvausta, josta voidaan seurata tarkasti prosessin eri vaiheita ja sita,
kuinka opinnéytetyon tekija on tiettyihin ratkaisuihin paatynyt. Toiminnallisen
opinnaytetyon uskottavuutta voidaan mitata arvioimalla prosessiin kestoa. Lis&ksi
opinnaytetyon uskottavuutta lisdavat pohdintaosuus, jossa prosessiin osaa otta-
neet kertovat kokemuksiaan ja avaavat prosessin aikana tekemia valintojaan.
Reflektiivisyys on keino arvioida opinnaytetyon tekijan vaikutusta tutkittavaan ai-
neistoon, siitd kaytettavaan tietoon sekd opinnaytetydn prosessiin. Toiminnalli-
sen opinnaytetyon siirrettavyydella mitataan opinnaytetyon tulosten tai tuotosten
mahdollisuutta toimia toisessa vastaavanlaisessa tilanteessa. (Kylméa & Juvakka
2007, 127-129)

Tassa opinnaytetydssa luotettavuus ja siihen liittyvat asiat on otettu huomioon
prosessin jokaisessa vaiheessa. Luotettavuuden arvioinnissa olemme kayttaneet
hyvaksi laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arvioinnin kriteereja. Opinnayte-
tydémme vahvistettavuuden uskomme olevan laadukkaalla tasolla. Tydmme sisal-
ta& opinnaytetyon prosessin kuvauksen, jossa kuvaamme tarkasti opinnaytetyo-
prosessin kaikki vaiheet. Arvioimme, ettéd opinnaytetydmme uskottavuutta lisaa
se, ettd opinnaytetybhomme kulunut aika on varsin pitka, yli puoli vuotta. Proses-
sin pitkakestoisuuden ansioista olemme pystyneet pohtimaan tyétamme objektii-
visesti monesta eri nakokulmasta. Tydomme sisdltadd myds pohdintaosuuden,

jossa kerromme kokemuksia, kuvailemme ammatillista kasvuamme seka
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avaamme prosessin aikana tekemidmme valintojamme avoimesti. Opinnayte-
tydssamme olemme ottaneet huomioon sen reflektiivisyyden kayttamalla lahteita

siten, etta niista saatava tieto tai viesti ei muutu.

Toiminnallisen opinnaytetyon tietoperustassa lahdekritiikki on tarkeassa ase-
massa. Kaytettavien tutkimusten ja kirjallisuuden valinnassa ja tulkitsemisessa
tarvitaan tarkkaa harkintaa. Ensisilmayksella hyvalta vaikuttava lahdekaan ei ole
aina luotettava, silla siina kaytetty nakékulma tai menetelma voi olla erilainen, ja
taten tuloksissa voi olla eroavaisuuksia. Lahteita valitessa on tarkeaa kiinnittéa
huomiota kirjoittajan tunnettavuuteen ja arvostettavuuteen, lahteen ik&an ja lah-
detiedon alkuperaan, lahteen uskottavuuteen ja julkaisijan arvovaltaan ja vastuu-
seen seka totuudellisuuteen ja puolueettomuuteen. (Hirsjarvi, Remes, Sajavaara
1997,113-114)

Tassa opinnaytetydssa luotettavuus ja siihen liittyvat asiat on otettu huomioon
tybn jokaisessa vaiheessa. Opinnaytetydmme luotettavuutta lisda se, etta kay-
tamme siina lahteita laajasti erilaisista tietokannoista. Aineistoa hankkiessamme
olemme priorisoineet mahdollisimman tuoreita ja merkittavien Kirjoittajien tai or-
ganisaatioiden julkaisemia tuotoksia. Aineiston keruu ja tietoperustan laatiminen
tapahtuivat opinnaytetydmme aiheesta tehdyista luotettavista ja tieteellisista tut-
kimuksista, artikkeleista, kirjoista seka muista primaarilahteista. Sekundaarilah-
teiden kayttoa olemme véalttaneet. Lahteitd olemme analysoineet puolueettomasti

ja niistdéd saamaamme tietoa olemme kayttaneet sitd muuntelematta.

Arvioimme, ettéd opinnaytetydmme objektiivisuutta lisdé se, etté tekijoitd on kaksi.
Taten olemme pystyneet hyddyntamé&an kahden eri sairaanhoitajaopiskelijan na-
kokulmaa prosessin eri vaiheissa. Arvioimme, etta opinnaytetyon luotettavuuden
uhaksi voisi myds muodostua vieraskielisten lahteiden kayttaminen ja siitd aiheu-
tuvat asiavirheet. Taman riskin minimoimiseksi olemme kayttaneet vain suomen-

kielisia ja englanninkielisia lahteita.



38

Opinnaytetyota tehdessa eettiset seikat ovat merkittavia. Eettisissa kysymyk-
sissé epaonnistuminen voi vieda pohjan koko opinnaytetydlta (Kylmé & Juvakka,
2007, 137). Eettisesti hyvan opinnaytetydn edellytyksena on, ettéd sen teossa
noudatetaan eettisesti hyvaa tieteellistad kaytant6a. Suomessa toimii erillisia julki-
sia elimia, joiden tehtéavana on ohjata ja valvoa tutkimus- ja opinnaytetythankkei-
den asianmukaisuutta ja eettisyytta. (Hirsjarvi ym. 2009, 23.). Jokaisesta opin-
naytetyosta on laadittava selked ja yksityiskohtainen tieteelliselle tiedolle
asetettujen vaatimusten mukainen tutkimussuunnitelma, toteutus ja raportti. Tar-
keda on myos soveltaa tieteellisesti tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimene-
telmia ja julkaista opinnaytetyon tulokset avoimesti. (Tutkimuseettinen neuvotte-
lukunta 2012, 6)

Tieteellisen toiminnan vaarinkaytokset voivat iimeta esimerkiksi tekaistuina tulok-
sina, tulosten vaarentamisina tai muiden omina esittdmissa tuloksissa (Kylma &
Juvakka 2007, 137). Tasta syystéa onkin valttamatonta ottaa huomioon lahdema-
teriaalin julkaisijat, joiden tuloksia on omassa tutkimuksessaan hyddyntanyt kun-
nioittamalla heidan tyotaan ja antamalla heiddn saavutuksilleen ja tuloksilleen
niille kuuluvan arvon ja merkityksen omassa opinnaytetydssddn muun muassa
l&hdeviittein. Lahdetietoa ei saa myoskaan vaarentdd tai muunnella siten, etté
alkuperaisen kirjoittajan viesti muuttuu. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012,
6) Opinnaytetyon aiheen valinnassa on tarkeda pohtia sen oikeutusta. Hoitotydn
opinnaytetydlle on rakennettava terveys- tai hoitotieteeseen pohjautuva tietope-
rusta (Kylma & Juvakka 2009). Opinnaytetyon tekijalla on laaja-alainen vastuu,
silla opinnaytetydn vaikutukset voivat ulottua kauas ja vaikuttaa moniin ihmisiin
(Kylméa & Juvakka 2009, 143).

Opinnaytetydmme tulee oppimateriaaliksi, joten mielestdmme opinnéytetyon téar-
kein eettinen kysymys on saada opinnaytetyon produktista ja raportista luotetta-
vat ja laadukkaat sekd kohderyhm&n oppimista tukevat. Taten olemme kiinnitta-

neet erityistd huomiota laadukkaiden ja luotettavien l&hteiden etsimiseen. Tyossa
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kaytamme tarkkaa lahdekritiikkia lahteitd valitessamme ja tulkitessamme. Kayt-
tdmiemme lahteiden julkaisijat olemme ottaneet huomioon tekemalla lahdeviitteet
Karelia-ammattikorkeakoulun opinnaytetydn ohjeen mukaisesti seka kayttamalla
lahdemateriaalia muuntelematta tai vaarentamattd sen sisaltbd opinnayte-

tydbmme tarpeisiin.

7.3 Ammatillinen kasvu

Opinnaytetydbmme suunnittelu ja toteutus tapahtuivat paritydskentelynd. Tyods-
timme raporttiamme ja produktiotamme paljon molemmat kotoamme kasin toteut-
taen samalla tietojen vaihtoa tiiviisti pikaviestisovelluksilla. Liséksi suunnitte-
limme ja tydstimme opinnaytety6tamme saannollisesti myods yhdessa tavaten
esimerkiksi koululla. Tapasimme usein myos koululla muiden opintojen yhtey-
dessa, joten opinnaytetydmme toteuttamiseen liittyva suunnittelu ja yhteisty6 on-

nistuivat sujuvasti.

Ammatillista kasvua tapahtui koko opinnaytetydprosessimme ajan. Internetriip-
puvuus ja toiminnalliset riippuvuudet eivat olleet meille ennalta kovinkaan tuttuja,
joten tiedon hankinta ja prosessointi tietoperustaamme varten lisdsivat omaa tie-
tamystdmme aiheesta koko prosessin ajan. Lahes kaikkia osia tydssamme jou-
duimme tydstdmaan ja parantelemaan usean kerran, jolloin aiheet tulivat tyon
molemmille tekijdille hyvin tutuiksi. Koemme, ettd opinnaytetydprosessimme li-
sasi osaamistamme mielenterveyden edistamisessa ja antoi meille lisaa valmiuk-
sia toimia sairaanhoitajana mielenterveys- ja paihdehoitotydssa. Taméa prosessi
lisasi tietamystamme monipuolisemmin kuin pelkan internetriippuvuuden osalta,
koska tyota tehdessa kavi ilmi, kuinka eri psyykkiset ongelmat ovat usein kytkey-
tyneet toisiinsa. Internetrippuvuus on myds verrattain uusi kasite, joten valilla sita

piti tarkastella muun psykiatrisen ongelman nékdkulmasta.
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Lisaksi ammatillista kasvua tapahtui kehittymisessamme tutkitun ja luotettavan
hoitotieteellisen tiedon hankinnassa seka tiedon hankintaan liittyvassa lahdekri-
tiikissa. Internetriippuvuudesta I6ytyy virallisia hoitosuosituksia ja hoitotieteellisia
tutkimuksia suhteellisen vahan, ja alkuvaiheessa tiedonhankinta olikin meille
haaste. Aiheesta I6ytyvaa kirjallisuutta on vahan, ja sdhkoisiakin lahteita hakies-
samme jouduimme kayttdmaan lukuisia eri hakusanoja sekd suomeksi etté eng-
lanniksi. Lopulta, kun paasimme aiheeseen ja tiedonhankintaan paremmin si-
sdlle, alkoi tutkittua tietoa I0ytyd vyllattavankin paljon. Tassa vaiheessa
lahdekriittisyys ja luotettavimman tiedon priorisointi olivat avainasemassa. Lo-

pulta luotettavaa aineistoa l6ytyi riittavasti laajan tietoperustan kasaamiseen.

7.4 Opinnaytetyon hyddynnettavyys ja jatkokehittamismahdollisuudet

Opinnaytetydmme tulee toimeksiantajamme Karelia-ammattikorkeakoulun opis-
kelijoiden ja opettajien kayttdon. Opinnaytetydmme produktio on Prezi-esitys, jota
voidaan hyodyntdd esimerkiksi Karelia-ammattikorkeakoulun mielenterveys- ja
paihdehoitotydn opintojaksoilla oppimisen ja opetuksen tukena. Tata opinnayte-
tyota voidaan siis hyodyntad seka itseopiskelussa esimerkiksi verkko-oppimis-
ymparisté Moodlessa seka kontaktiopetuksessa opettajan opetuksen tukena.
Tamé& opinndytetyd tulee olemaan kokonaisuudessaan kaikkien saatavilla
Theseus-tietokannassa. Theseuksessa Internet-riippuvuudesta kiinnostuneet tai
aiheen jatkokehittdmistd suunnittelevat voivat tutustua produktion ohella myds
raporttimme, jossa Internetrippuvuudesta saatavan tiedon ohella voi tutustua

my06s opinnaytetyon prosessin eri vaiheisiin.

Internetriippuvuus on varsin vahan tutkittu aihe, josta voidaan tehda monenlaisia
opinnaytetoita erilaisista nakokulmista. Aihetta voitaisiin esimerkiksi lahestyéa tut-
kimuksellisena opinnaytetydna, jossa voitaisiin haastatella internetriippuvuu-

desta karsivia, heiddn omaisiaan tai internetriippuvaisten kanssa tydskentelevia



41

sosiaali- ja terveysalan ammattilaisia. Muu aiheesta tehtava toiminnallinen opin-
naytetyo voisi olla opas tai infomateriaali sosiaali- ja terveysalan ammattilaisille,
jotka tydssaan mahdollisesti kohtaavat internet- tai muuta toiminnallista riippu-

vuutta sairastavia potilaita.
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Riippuvuus eli addiktio

Riippuvuudella tarkoitetaan yleensa voimakkaan, toistuvan halun ohjaamaa
kayttaytymistd. Se voi syntya jonkin aineen kayttsta tai toiminnasta seka olla
haitallista tai haitatonta, henkista tai fyysista.

Riippuvuus voi kehittyd paihdyttdvaan aineeseen tai toimintaan edellyttaen,
ettd siitd aiheutuva psyykkinen tai fyysinen olotila tuo tavalla tai toisella
mielihyvaa tai tyydytysta. Tutkimuksissa on todettu, ettd mitd nopeammin tietty
aine tai toiminta tuottaa timan kaltaisen vaikutuksen, sitd helpommin
riippuvuus kyseistd ainetta tai toimintaa kohtaan kehittyy.

Erityisen rajan vetaminen terveen ja ongelmallisen, addiktiivisen kayttaymisen
vélille ei ole helppoa. Rippuvuudet muodostuvat kayltaylymiseen ja
ympdristan littyvistd sekd biologisista tekijdistd. Se aiheuttaa myds
muutoksia kehon ja aivojen toiminnassa.

Liite 2
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Toiminnalliset riippuvuudet

Toiminnallisella riippuvuudella tarkoitetaan
riippuvuutta, joka kohdistuu toimintaan, josta
yleensa aiheutuu henkiltlle psyykkista tai fyysista
mielihyvaa ja tyydytystd. Tunnetuimpia toiminnallisia
riippuvuuksia ovat seksi-, osto- ja pelirippuvuus.

Rajan vetaminen terveen ja ongelmallisen,
addiktoivan kayttaytymisen valilla ei ole helppoa.
Eras merkki toiminnallisen rilppuvuuden synnysta
on toiminnan tuottaman ilon katoaminen.

Toiminnalliset riippuvuudet ovat verrattain yleisia ja
usein addiktiot laskevat elamaniaatua,
tuotteliaisuutta niin tydssa kuin koulussa seka
vahentdvét sosiaalisia kohtaamisia muiden ihmisten
kanssa.

Internetriippuvuus toiminnallisena riippuvuutena

Internetrippuvuus maariteliaan kontrolloimattomana haluna
kayltas internetia. Tieteellisessa kirjallisuudessa
internetrnippuvuus on maariteity sanoin hallitsematon ja
vahingoittava internetin kayttdo. Sen daressa kayttamaton alka
kadottaa merkitystaan seka siila seuraa hermostumista ja
aggressiivisuutta, Kuten muillakin riippuvuuksilla yleensa, myos
internetriippuvuudella on helkentava valkutus sosiaaliseen
elamaan ja perhesuhteisin

-

Tutkijat oval keskustelieel tieteellisessa kirjallisuudessa, silta
onko Internetrippuvuus oma itsendinen diagnoosinsa vai tulisiko
sen oirekinosta kayttaa virallisesti nimiketta “eiektronisen median
pakollinen/haltallinen kayttd® Talla hetkella Internetriippuvuus el
Intematiippuvouden 5 alsjia ole osa tautiluokilusta ICD-jarjestelmassa

nettipeinippuvens (virtusalipeis e rabapelil,
Wen poken) "
Riippuvuuteen kuuluuvat toleranssin kasvu ja vieroitusoireet

kaylon estyessa. Interneblla on lukuisia kayttbtapoja, mika
nayttaa jaljittelevan aineellisissa nippuvuuksissa esiintyvia puolia

soslandisen median dippuvuis kuten jaikuva
fazebook pilweysten tarkisiaminen}

Inlormaativrippavuis (kuten Jathuva wulisten

seursaminen verkosta)

online-seksimenisuhdodippuvuus {runsas
pomon katseu, onlinekomakut)

Yieinen Gotckonerippevuus | kuten
PAIMBATBION Surttalu aikan Bdutiaee tal
lityusnh kohimisss (ekkinn)

Amneellisen rippuvuuden addiktoiva potentiaall kasvaa sen
nopeasta imeytymisesti verenkiertoon. Samaa esiintyy
internetrippuvuuden potentiaalin kasvuna, kun paasy internetin
0N Nopeaa ja vive saada lal laheltaa sisaltoa on peni
Addiktoivan luonteen kasvaessa myos vieroitusoireel pahenevat
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Internetriippuvuudelle altistavia tekijoita

Internetriippuvuuden taustalla voi olla hyvinkin erilaisia tekijoita. Alkaisemmat
rippuvuudet isaavat riskia addiktoitua Internetin kayltoon. Taustalia usein jo
ennestaan totuttu tapa kasitelld ahdistusta ja hankaluuksia pakonomaisella
kayttaytymisella.

Internetrippuvuuden on tutkitiu littyvan muihin, samanatkaisiin psykiatrisiin
ongelmiin, kuten masennukseen, tarkkaavaisuus-ja ylivilkkaushairioon,
yleistyneeseen ahdistuneisuushainotn, mielialahiinodihin, sosiaalisten
tlanteiden pelkoon, persoonallisuushainolhin, pakko-oireiseen hairloon,
syomishainoihin ja unettomuuteen. Samanakaiset diagnoosit pahentavalt
internetrippuvuutta

Internetriippuvuus on selkeast yhteydessa llsetuntoon. Huonoa itsetuntoa ja
tyytymattomyytia elamaan on kayletty lekijoina ennustamaan
internetrippuvuutta. Internetista haetaan suojaa, hyviksyntaa ja tyydytysta
larpeelie kuulua johonkin, mutta usein internetriippuvuus pahentaa jo
ennestaan huonoa itsetuntoa

Tietyilla luonteenpiirtellla on myStavaikutusta internetriippuvuuden
syntymiseen, kuten esimerkiksi sulkeutuneisuus, psykotismi, impulsivisuus ja
neurootlisuus

.. .

Internet riippuvuuden vaikutukset

Internetriippuvuudella on usein sosiaalisia, akateemisia.
taloudellisia ja psykologisia vaikutuksia. Samanaikaiset
psyykkiset hdiridt, kuten yleistynyt ahdistuneisuushairid,
masennus ja paniikkihairid, kuuluvat litannaissairauksiin

Tutkimusten mukaan internetin riippuvaisen kaytdén on
katsottu olevan toimintaa, joka ikdaan kuin ylikuormittaa
aivojen mielihyvakeskuksen dopamiiniriippuvaisia
saatelyjarjestelmia. Taten riippuvuudesta karsivat ovat
yliherkistyneita palkkiokokemuksille ja epaherkkia
menetyksen kokemuksille.

Loydokset FMRI-kuvauksista antavat ymmartaa, etta
internetriippuvaisilla on heikentynyt aivojen toiminnallinen
yhteys. Useat muutokset aivojen aktiivisuudessa ja
neurokemiassa ovat samankaltaisia kuin henkil6illa, joilla on
aineellinen riippuvuus tai peliongelma.
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Dopamiinijarjestelma

Daopamiini on keskushermoston vilittajaaine, joka  vaikuttaa aivojen
dopamiinireseptoreissa. Aivojen mielihyvajarjestelman keskeinen ja parhaiten tunnettu
osa on mesolimbinen dopamiinirata. Toiminnasta tai aineesta seuraava
mielihyvakokemus syntyy, kun dopamiini vaikuttaa soluihinsa koko dopamiiniradan
pituudelta.

Dapamiini ik&an kuin opettaa ihmistd toimimaan mielihyvad tuottavalla tavalla aiheuttaen
taten herkasti  rippuvuuden.  Positiiviset  tunnerybpyt sitovat lujasti  ihmisen
kaynnistdjaansa ja siksi ihminen alkaa toistamaan kyseistd toimintaa yha uudelleen.
Usein toimintaan kohdistuva ehdollistuminen on niin voimakasta, ettd jopa pelkka
tiedossa olevan  mielihywdd  tuottavan  toiminnan  odottaminen  kaynnistaa
mielihyvajarjestelman.

Internetissa sosiaalisen median kaytdssa enemmaéan mielihyvaa tuottaa tiedon etsiminen
kuin passiivinen selaaminen. Tama ilmaisee, ettéa tavoitteellinen toiminta on yhteydessa
palkitsemisjarjestelmaan ja siten mielihyvan kokemukseen.

Internetriippuvuus voi aiheuttaa merkittdvaa dopamiinikuljettaja-proteiinien vahenemista
alvoissa, mika antaa ymmartad, ettd internetriippuvuus on yhteyksissa dopaminergisen
jarjestelman toimintahairdihin.  Vastaavanlaisia tuloksia on saatu  varhaisemmista,
muista aineellisista tai toiminnallisista riippuvuuksista tehdyista tutkimuksista.

Internetriippuvaisen aivotoiminta ja
neurobiologia

Riippuvuuden syntyesséa kytkeytyy aivoihin erilaisia
hermostollisia muutoksia. Neurokemiallisten ja fysiologisten
muutosten ohella riippuvuutta yllapitdvat uskomukset
riippuvuutta aiheuttavan aineen tai toiminnan ylivertaisuudesta
ja kaytdn vahentamisen tai muiden vaihtoehtojen
sopimattomuudesta itselle.

Internetriippuvuutta sairastavilla on havaittu aivoissa
samankaltaisia muutoksia, kuin kemiallista, kuten alkohali- tai
huumeriippuvuutta sairastavilla. Sairastuneen aivoissa on
tapahtunut fyysisia muutoksia, jotka nakyvét eniten
muutoksina aivojen harmaan ja valkoisen aineiden méaarissa
prefrontaalilohkojen alueilla. Juuri tdma alue aivoissa saatelee
yksityiskohtaista muistia, tarkkaavaisuutta,
suunnitelmallisuutta seka asioiden priorisointia. Tutkimuksissa
onkin esitetty, etta juuri edella mainituilla paivittdisten
toimintojen priorisointia sadtelevilld alueilla tapahtuneet
muutokset edistavat rippuvuuden syntymista.
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Sosiaaliset vaikutukset

Internetriippuvuudella on usein haitallisia sosiaalisia vaikutuksia.
Se vaikuttaa usein haitallisesti henkilbkohtaisiin ihmissuhteisiin,
tydelamaan, talousasioihin ja opiskeluun.

Kuten muihinkin riippuvuuksiin, littyy myds internetriippuvuuteen
kayton vahattelya. piilottelua seka kaytdsta johtuvia ajankayton
ongelmia. Riippuvainen kayttayminen luo I&hipiirin
epdluottamusta ja samalla aiheuttaa ongelmia yksilon
tydpaikalla tai oppilaitoksessa.

Internetin haitallisesta kaytdsta aiheutuu yksildlle usein myos
vakavia rahaongelmia, jotka saattavat aiheutua tyoelamasta
poisjaannista, internetissa tapahtuvasta shoppailusta,
onlinepelaamisesta aiheutuvista kuluista tai uhkapelaamisesta
aiheutuneista tappioista.

Internetnippuvuudesta karsivilla on lodeltu estintyvan merkittavast
unih@inita, masentuneisuutta, mielialahainoita, pathdeongelmia
sosiaalista vetiytyneisyytth seki tarkkaavaisuushainoita. Usein yksilo
hakeutuukin hoitoon internetriippuvuuden sijaan edella mainittujen
oreiden taka

Vaestotutkimuksessa on havalltu riippuvaisten olevan muuta vaestda
masentuneempia |a ahdistuneempia. Neltriippuvuuden atheuttamat
ongelmat tyohon, opintoihin ja sosiaaliseen elamaan aheuttavat tai
vahvistavatl masentunutta mielialaa. Tutkimuksissa on havaittu, etta
nettirippuvuus ja masennus esiintyvat tutkimushenkiloilla usein
samanailkaisest: nettirippuvailsia oll huomattavasti enemman (35,7%)
masentuneiden kuin ei-masentuneiden joukossa (7.6%)

Tutkimus osoittaa, ella nuorten Internetpaastosta seuranneelt
vieroitusoireet olival verrattavissa huumerippuvaisten
vieroltusoireiden tuntemuksiin. Selke@lla enemmistolla ol psyykkista
|a lyysista ahdistusta, panilkin ja sekavuuden tunteita seka
aanmmaista enstaytymista pidattaytyessaan teknologiasta paivan
aan
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Internetriippuvuus voi tulla ilmi myés fyysisten oireiden mydta.
Usein potilas hakeutuu hoitajan tai ladkéarin vastaanotolie
esimerkiksi selkakivun tai unettomuuden vuoksi ja taman
seurauksena liiallinen internetin kaytto tulee esille. Muita fyysisia
oireita ovat rannekanava-syndrooma. paakipu seka painon
muutokset ja huono hygienia.

Toiminnallisiin riippuvuuksiin liittyy usein uniongelmia. Lisaksi
tietokoneiden ja kirkasnayttoisten mobiililaitteiden kirkkaalla,
siniselia valolla on unensaantia heikentava vaikutus, koska se
yllapitad vireystasoa ja pienentad melatoniinin eritysta. Jatkuvan
unenpuutteen oireita ovat sydan-, keuhko- ja munuaissairaudet,
ruokahaluun ja painonhallintaan liittyvat ongelmat, heikentynyt
vastustuskyky, kipukynnyksen madaltuminen, reaktioaikojen
pidentyminen, mielialan vaihtelut, heikentynyt aivotoiminta.
masennus, ylipaino ja diabetes seka tietyt sydvan muodot.

—

-

Internet riippuvuuden tunnistaminen ja
hoitomenetelmat

e

K invalisells tasolla ky
on internetriippuvuus, kun viisi
tai useampi kriteeri tayttyy yli
S N SRR R 28

Kotimaisissa Lihteissa voidaan
epailla hoitoa vaativaa
¢ i Jo kol

kriteerin tayttyessa.

Internetriippuvuus el ole osa tautiluokitusta ja siten sen
tunnistamisessa ja diagnosoimisessa el ole yksiselitteisia
kriteereita, Tutkijat ovat ehdottaneet tiettyja kriteereita
internetnippuvuudelle: mielialamuutoksel. toleranssi,
vieroitusoireel, ristriidat (yksilon positiiviset ja negativikset
unteet patologisesta kaytosta) seka relapsituudelleen
sortumiset

Usein kaytettyja diagnosointikriteereita ovat liiallinen
syventyminen internetin kayttoon, tarve kayttaa kasvavassa
maarin internetia, epaonnistuneet yritykset hillita internetin
kaytda tal sen suunniteltua pidempi kaytto seka internetin
kayud ongelmien pakollemiseen tal lleventamaan tyylymatonta
mielialaa.

Internetriippuvuuden hoito on syyta aloittaa, kun esiintyy
toimintakyvyn laskua ammatillisissa suorituksissa,
opiskelutehossa tat soslaalisessa kanssakaymisessa, joka
usein johtaa ihmissuhteiden katkeamiseen

6 (9)
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Mielenterveys- ja sen edistaminen

WHO:n vuonna 2013 laatiman madritelman mukaan mielenterveys on
hyvinvoinnin tila, jossa ihminen pystyy nakemaan omat kykynsa ja
selviytymdén elamadn kuuluvissa haasteissa sekd tydskentelemaan ja
ottamaan osaa yhteistnsa toimintaan

Mielenterveys on voimavara, joka on keskeinen osa terveyttd, ollen
tarked tekija yksilon hyvinvoinnin ja toimintakyvyn kannalta.

Hyvan mielenterveyden voidaan sanoa olevan monen tekijan summa, se
rakentuu hyvasta itsetunnosta, eldman hallinnan tunteesta, optimismista,
rittavasta madrastda mielekasta toimintaa, kyvystd solmia mielekkéita
sosiaalisia suhteita ja taidosta kohdata vastoinkaymisia.

Mielenterveyden edistdmiselld tarkoitetaan kaikkia toimia, joilla suorasti
tai epdsuorasti lisdtdan psyykkisen hyvinvoinnin  edellytyksia ja
ehkaistaan mielenterveyden hairiditda. Mielenterveyden edistaminen on
siis toimintaa, joka tukee mielenterveyden toteutumista pyrkien
lisdaamaan mielenterveytta vahvistavia ja suojaavia tekijdita.

e
I

Internetriippuvuuden laakkeeton hoito

Suomessa internetriippuvuudesta karsiva voldaan ohjata hoitoon
nuorisoasemalle, A-klinikalle tai mielenterveyspalveluiden piiriin
joissa on parhaat valmiudet ja ammattitaito hoitaa eri riippuvuuksista
karsivia asiakkaita

Usein jo asian puheeksiotlaminen loimii interventiona ja vahvistaa
toivoa mahdollisesta muutoksesta. Hoidossa keskeista on, etta
asiakasta motivoldaan ja ohjataan hiljalleen purkamaan nippuvuutta
yllapitavaa toimintaa

Itsehillinnan harjaannuttamisen kautta vol oppia rajoittamaan
addiktoivaa toimintaa tai sen parissa vielettya alkaa, Erilaisia keinoja
ovat somen kaylon rajaaminen eli sopia itsensd kanssa, kuinka
milloin ja kuinka kauan kayttaa, paivakirjan pitaminen kaytosta ja
keskittyminen sen hetkiseen toimintaan (somen selaamisen tal
jatkuvasti saatavilla olemisen sijaan)

Fyysisen aktivisuuden lisaamisen on todettu olevan hyodyllista
hoidossa, silla se nostaa serotoniinitasoa. Saannollisella likunnalla
on suotuisia vaikutuksia mielenterveyteen ja henkiseen hyvinvointiin,




Liite 2 8 (9)

Motivoiva haastattelu ja huoli puheeksi

William R Millerin kehittama potilaskeskeinen ohjausmenetelms, joka perustuu ammattilaisen ja
potilaan valiseen yhteistyohon

Motivorvan  haastattelun  awvulla pyritaan  |oytamaan ja vahwvistamaan poblaan motivaatiola
elamantapamuutokseen. Alunperin menetelma on kehitetty nippuvuuksien hoitoon, mutta myghemmin
sen on lodeltu auttavan myos eIamal'-tapamuuwkseen

Motivoivan haastattelun perusta on asiakkaan ja tyontekijan luottamus ja kumppanuus, jossa osapuolet
yhdessa ttkivat ja rakentaval uutta ymmarrysta, ratkaisevat ongelmia ja tarkasteleval ristiriitoja.

Motivorvan haastattelun toteuttaminen vaatl menetelmas kayltavalta ammathlaiselta vuorovalkutuksen
avaintaitojen toteutumista. Lisaksi tarvitaan jarkevaa ajattelua, ystavallisyytta ja myotatuntoa

Huolen puheeksi ottaminen on lapa ottaa askarullava asia puheeks: toista loukkaamatta.
Puheeksioton tukena woi kayttda lomaketta, jolla ammattilainen voi valmistautua tilanteeseen seki
arvioida sita jalkikaleen

Lahttkohtana on ottaa puheeksi ja tunnistaa riskikulutus seka antaa asiakkaalle neuvontaa kayton
vahentamiseksi jo siina vaiheessa, kun haittoja ei viela esiinny merkittavasti. Mita varhaisemmassa
valheessa riskikylloBn puutulaan niin sen parempi. Kayton puheeksi ollamisessa tulee pitAi mielessi
empaattisuus ja neutraalius, kuitenkin nskikayton haittoja vahattelematta

Psykoterapiat

Psykoterapia on mielenterveyden hairididen psykologinen hoitomuoto,
joka perustuu saannoliseen henkilokohtaiseen vuorovalkutukseen
kayttaen psykologisia meneteimia.

Psykoterapioissa hankalia asloita prosessoidaan keskustelemalla
Tarvittaessa voidaan myods erilaisia oireita tuottavien toimintatapojen
tunnistamista ja muuttamista helpottavia harjoitteita

Keskeisimpia psykoterapiamuotoja ovat kognitivinen terapia,
kognitivinen kaytaytymisterapia, psykodynaaminen lerapia seka
enlaiset perhe- ja ryhmaterapiat. En terapiasuuntaukset poikkeavat
toisistaan taustateoriansa ja lahestymistapansa suhteen.

Psykoterapial jaetaan mybds lyhyt- ja pitkAkestoisiin, lyhyt kestoiset
psykoterapiat kestavat yleensa 6-20 kertaa, kun taas pitkakestoiset
voival keslaa jopa vuosia

Tahan mennessa tutkimustietoa internetrippuvuuden hoidosta on
nuorille toteutetusta kognitivisesta ryhmaterapiasta Tutkimuksessa
holtoon  kuulul mybs vanhempien ohjaaminen ja opettajlen
valmentaminen. Talla hoitomuodolia vaste oli hyva
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Laakehoito

Léﬁkehoito on usein té‘urkeé 0s5a mielenterveyden hairididen hoi[ua L'Eiikehoidon merkitys

tavoitteena mlelentenﬂeyden hairididen hoidossa on vaikuttaa erilaisiin psyykklsun oireisiin
kuten nukahtamis-, ahdistus- tai masennusoireisin. Laakkeiden wvaikutusmekanismit
perustuvat useimmiten anvojen valittdjaaineiden poikkeuksellisen toiminnan
normalisoimiseen. Ladkehoidon hybddyt ilmenevat usein viiveelld, jopa viikkojen paasta
ladkkeen aloituksesta, kun taas sivuvaikutukset tulevat esiin nopeammin.

Essitalopraami-ja naltreksonildadkehoito ovat osoittautuneet melko tehokkaiksi vAhentamaan
etenkin internetissd vietettdvad alkaa sekd lisviltAmaan vieroitusoireita ja nihin littyvaa
ahdistusta. Aineelliset riippuvuudet ja internetriippuvuus jakavat samoja neurobiologisia
mekanismeja, jolloin myts esimerkiksi paihderiippuvuuksien hoidossa kaytettya laakitysta
voidaan kayitda myts internetriippuvuuden  hoidosssa.  Masennuslaakkeitd, kuten
sitalopraamia ja bupropiania seka toisen polven psykoosilddkkeita, kuten olantsapiinia ja
ketiapiinia, voidaan kayttad internetriippuvuuden lagkehoitona

Kansainvdlisissa tutkimuksissa hoitomuotona on  mybs  testalty  immunostimulanttia,
opioidiantagonistia naltrexonia, memantiinia sekd metyylifenidaattia, joka on Suomessa
lugkiteltu huumausaineeksi
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