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Abstrakt

| examensarbetet studerades drogmissbrukares erfarenheter. Studiens syfte &r att fa en
okad forstaelse for fenomenet drogmisshruk och soka orsaker som kan leda till att en
ungdom bdrjar anvanda rusmedel. Som blivande halsovardare ville vi ocksa veta vad
som upplevs vara det viktigaste stodet vid avslutandet av ett drogmissbruk. Cannabis
ar den populdraste drogen bland ungdomar i Finland for tillfallet, darfor fokuserades

studien pa cannabis och orsaker bakom den 6kade populariteten.

For genomfdrandet av studien valdes en kvalitativ metod. Som teoretisk referensram
anvéndes Erikssons (1994) teori Den lidande ménniskan och Penders (2011) Health
Promotion Model. Datamaterial samlades in genom intervju med fem personer som
missbrukat droger. En induktiv innehallsanalys gjordes av de transkriberade
intervjuerna varefter tva teman och fem kategorier, med tillhérande subkategorier,
bildades. Temana fick namnen “En flykt fran sitt eget liv”’ och “Spénning och forlorad

kontroll”.

Studiens huvudfynd var att drogers lattillgdnglighet och ungdomars obesvarade
individuella behov bada kan vara orsaker som kan leda till att en ungdom borjar
anvanda rusmedel. Konstruktiva ménniskorelationer ar en av de viktigaste faktorerna
i bade forebyggande drogarbete men ocksd som stod vid avslutandet av ett

drogmissbruk.

Sprak: Svenska Nyckelord: drogmissbruk, ungdomar, cannabis, forebyggande
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Tiivistelma

Opinnaytetyossa tutkittiin huumeiden véaarinkayttajien kokemuksia. Tutkielman tavoitteena
on saada syvempi ymmarrys huumeiden véaarinkéaytélle ja etsid syita siihen miksi nuori
aloittaa paihteiden k&yton. Tulevina terveydenhoitajina halusimme myods tietdd, mika
koetaan tarkeimmaéksi tueksi pdihteidenké&yton lopettamisessa. Kannabis on talla hetkelld
suosituin huume suomalaisten nuorten keskuudessa, tésta johtuen opinnédytetyd keskittyy

kannabikseen ja sen suosioon johtaneihin syihin.

Tutkimusmetodina kaytettiin laadullista tutkimusmenetelmaé. Teoreettisena viitekehyksena
toimi Erikssonin teoria Karsiva ihminen (1994) seka Penderin Health Promotion Model
(2011). Aineisto kerattiin haastattelemalla viitta eri henkild, jolla on ollut huumeongelma.
Analysointimentetelménd  ké&ytettiin  induktiivista sisallonalyysia ja litteroiduista
haastatteluista muodostui kaksi teemaa, viisi kategoriaa ja nédiden alaluokkia. Teemojen
nimiksi valikoitui “Pako omasta eldaméstd” sekd “Jénnitys ja

menetetty kontrolli”.

Paaloydokset olivat ettd huumeiden saatavuus sekd nuorten vastaamatta jaaneet yksilolliset
tarpeet molemmat voivat olla osasyitd nuoren péihteidenkayton aloittamiselle. Rakentavat
ihmissuhteet on yksi tarkeimmistd tekijoista sekd ehk&isevassa péihdetyGssd etté

huumeidenkayton lopettamisessa.

Kieli: Ruotsi Avainsanat: huume, vaarinkayttd, nuoret, kannabis, ehkéiseva
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Abstract

The topic studied in this thesis was drug abuse. The purpose of the study is to get an increased
understanding of the phenomenon and to look for reasons that may lead a youth to start using
intoxicants. As future public health nurses, we also wanted to find out what is experienced
as the most important support while ending a drug abuse.

Cannabis is currently the most popular drug among youths in Finland, due to this the study

is focused on cannabis and reasons behind the increased popularity.

A qualitative method was chosen for this study. Eriksson’s (1994) theory The Suffering
Human Being and Pender’s (2011) Health Promotion Model were used as theoretical
references. Data was collected through interviews with five people that had abused drugs.
An inductive analysis of the content was made of the transcribed interviews, after which two
themes and five categories, with belonging subcategories, were formed. The themes were

named “An escape from his own life” and “Excitement and lost control”.

The main findings of the study were that easy access of drugs and the youth’s unanswered
individual needs, both are reasons that can lead a youth to start using intoxicants.
Constructive relationships with other people is one of the most important factors in
preventive drug work, but also as support while ending a drug abuse.

Language: Swedish Key words: drug, abuse, youths, cannabis, prevention
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1 Inledning

Av Finlands 15-69 ariga befolkning hade 17 % provat pa en drog ar 2010. Av hela
befolkningen hade 17 % provat pa cannabis, av 25-34 aringarna hade 36 % gjort det. (Kaypa
hoito 2012b). | THL:s rapport kommer det fram att ar 2013 hade 9 % av attonde ochnionde
klassisterna i Finland nagon gang provat en drog. Av gymnasieeleverna pa forsta och andra
klass hade 13 % provat pa droger och vid yrkeslaroanstalter gallde detta 21 % av eleverna.
(Varjonen 2015).

Attityderna mot cannabis ar mer accepterande &n mot andra illegala droger. | en rapport
publicerad av THL beskrivs det hur synen och attityden mot cannabis i Finland ar 2010 &r
mycket mildare an mot andra droger. (Metso et.al. 2012, 27). En studie visar att tonaringar
ofta ser tobak som nagot onaturligt, beroendeframkallande och farligt for halsan. Daremot
ar synen pa cannabis att det ar nagot naturligt och ofarligt. (Hublet et.al. 2015). Samtidigt
sker legalisering av cannabis runt om i varlden. Mer an 20 lander har lagar i kraft vilka

godké&nner viss anvandning av marijuana. (Senthiligam 2016).

Den 25.9.2015 berattar kriminalkonstapel Nyman i en artikel for Osterbottens tidning (OT)
om sin oro for drogsituationen i Jakobstad; i omnejden finns 6ver 2000 personer som prévat
pé droger (Lang). Den 8.2.2016 skriver OT om en stor cannabisodling som hittats i ett
egnahemshus i Petalax (Johansson). Salovaara-Kero, Turtonen och Ahlback, alla aktiva i
foreningar som behandlar drogforebyggande arbete i Osterbotten, intervjuades for en artikel
till OT 24.2.2016. Alla var éverens om att drogforebyggande arbete &r ett kontinuerligt
projekt och att “en temadag kring droger vart tredje ar” inte ar tillrickligt. De menar ocksa
att attityden mot droger har blivit mildare samtidigt som det troligtvis aldrig funnits sa

mycket droger i Osterbotten som nu. (Eklund 2016).

Vi far ldsa om den oroande drogsituationen i Osterbotten, om misslyckade forsok att
forebygga droganvandningen och hur speciellt ungdomar far en allt liberalare installning till
droger. Séllan far vi lasa om amnet ur sjalva missbrukarens synvinkel och vi har sjélva inte
kommit i sa nara kontakt med drogmissbruk. Darfor har vi valt att intervjua manniskor som
haft ett drogmissbruk och som avslutat missbruket. Vi vill fa en storre forstaelse for

drogmissbrukare, deras livssituation och upplevelser.
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De fragor vi undersoker ar varfor ungdomar bérjar anvanda rusmedel och vad som varit det
viktigaste stodet for misshrukare da de avslutat sitt drogmissbruk. Genom att fa en 6kad
forstaelse for hela fenomenet kanske vi i vart blivande arbete som halsovardare lattare kan
na personer som har problem med rusmedel. Bade ungdomar som riskerar att borja
missbruka och personer som vill avsluta ett drogmissbruk. Statistik visar att instéllningen
hos ungdomar idag blivit liberalare géllande cannabis. Vi vill studera orsaker till den 6kade
populariteten, men ocksa ifall anvandning av cannabis kan leda till anvandning av tyngre
droger. | utvecklingsarbetet kommer samma tema att studeras vidare men ur det

forebyggande perspektivet.



2 Bakgrund

Bakgrunden beskrivs med hjalp av tidigare forskning och facklitteratur. Missbruk och
rusmedelsberoende som begrepp beskrivs, ungdomar och rusmedel som fenomen tas upp
och statistik over droganvandning i Finland presenteras. Cannabis som rusmedel beskrivs
mer ingaende, bl.a. skador som anvandning medfér samt studier om installningen mot
drogen. Drogforebyggande arbete i Finland och finska vardrekommendationer behandlas

ocksa.

2.1 Missbruk och beroende

I lagen om organisering av det forebyggande rusmedelsarbetet (2015/523) anvands termen
rusmedel for att beskriva alkoholhaltiga &mnen, narkotika och lakemedel, men dven andra
amnen vars anvandning ar i berusningssyfte (28). Ofta undersoks riskfaktorer gallande
utveckling av alkoholproblem, men troligtvis har missbruk av andra rusmedel liknande
riskfaktorer (Kitchener et.al. 2015, 91). Behovet manniskan har att kunna paverka sina
kanslor, beteenden och tankar har funnits lange och droger och alkohol har troligtvis alltid
spelat en stor roll i att kunna framkalla dessa forandringar. (Berglund & Fahlke 2012, 173).

Rusmedel anvands p.g.a. den verkan de har pd manniskan, de kan anvéndas for att lindra
angest och ge ett dkat valbehag. Om en person anvénder sig av rusmedel betyder det inte att
personen missbrukar dem. Rusmedelsmissbruk innebér att anvandningen av rusmedel leder
till problem i skolan, pa jobbet eller i hemmet. Det kan ocksa leda till hdlsomassiga eller
straffrattsliga problem. Problem med rusmedel férekommer ofta tillsammans med psykisk
ohélsa. (Kitchener et.al. 2015, 80). Huttunen beskriver ocksa att olika psykiatriska problem
Okar risken for att utveckla riskbruk eller beroende av rusmedel p.g.a. att rusmedel ofta

anvands for att lindra olika besvar, exempelvis angest- eller depressionstillstand. (2015).

Det finns inga enskilda orsaker till varfor en person borjar missbruka rusmedel, det handlar
om manga faktorer som tillsammans okar sannolikheten att utveckla problem. Dessa
riskfaktorer ar exempelvis tillgang och social acceptans, bade i sma sociala grupper och i
hela samhéllet. Sannolikheten att det uppstar problem i anvandningen av ett rusmedel ar

kopplat till hur accepterad anvéndningen &r. (Kitchener et.al. 2015, 91).
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Uppvaxt med missbrukande foraldrar kan paverka risken att utveckla ett eget missbruk
senare i livet (Alborn & Fahlke 2012, 232; Kitchener et.al. 2015, 91). Problem kan uppsta
om rusmedelsanvandningen &ar accepterad, samt om foréldrarna anvénder alkohol och
rusmedlet finns tillgangligt. Kanslighet for rusmedel paverkar ocksa, vissa manniskor ar
fysiskt mindre kansliga for alkohol, vilket kan leda till en 6kad konsumtion. Anvandning av
t.ex. alkohol kan ocksa vara som en sjalvmedicinering for psykisk ohalsa. (Kitchener et.al.
2015, 91).

Beroende av ett rusmedel innebéar att en person anvander ett rusmedel kontinuerligt, ofta
eller tvangsmassigt oavsett de nackdelar anvandningen har bade socialt och pa den egna
halsan. Till ett rusmedelsberoende hor ofta utvecklandet av det fysiologiska beroendet. Till
detta hor den 6kade toleransen av ett amne men dven uppkomsten av abstinensbesvar. Ett
beroende kan ocksa forekomma utan markbara fysiologiska symtom. Da handlar det om att
manniskan blir beroende av euforin, de sinnesstimulerande effekterna eller andra 6nskade
effekter pa psyket, som amnet har. Olika narkotiska preparat har olika effekter pa psyket och
skiljer sig fran varandra med tanke pa tolerans och abstinensbesvar. (Huttunen 2015). Socialt
beroende forekommer ocksa, detta innebar t.ex. att en grupp anvander rusmedel tillsammans.
De sociala situationerna leder till att en person k&nner sig tvungen att anvanda rusmedel for
att bli accepterad i gruppen och fa en kéansla av samhérighet. (Kitchener et.al. 2015, 82).

En person som ar beroende av ett rusmedel kan inte sluta eller minska pa anvandningen
fastan personen sjélv skulle vilja det. Ofta gar en stor del av individens tid at till att forse sig
med rusmedlet och till anvandningen av det, men &ven till aterhdmtning. (Huttunen 2015).
Diagnosen beroendesyndrom (ICD-10) kan ges efter att minst tre av sex diagnostiska
kriterier uppfylls under en manads tid eller flera ganger under ett ar. Kriterierna ar okad
tolerans till amnet, abstinensbesvar, tvangsmassig anvandning, anvandning trots nackdelar,
ingen kontroll dver doseringen av amnet och att all tid gar at till rusmedlet. Det &r svart att
diagnosticera ett beroende eftersom symtomen ar sa varierande och sjukdomsbilden inte ar
specifik. Ofta ar den drogberoende méanniskan angestfylld, radd, deprimerad och mentalt
trasig. (Alho 2012, 51-53).



2.2 Ungdomar och rusmedel

Det ar svart att veta varfor ungdomar borjar anvanda rusmedel. Det har konstaterats att
konsumtion av alkohol i tidig alder har en inverkan pa alkohol- och droganvandning senare
i ungdomen och i vuxenlivet. Nér en tonaring anvander sig av alkohol kan det bli till en vana,
vilket sedan kan bidra till att tonaringen inte har tid med olika fritidsintressen. Det ar framst
kamratganget som paverkar en ungdom att borja anvanda rusmedel. Overkonsumtion av

alkohol okar risken for att prova andra rusmedel. (Kitchener et.al 2015, 82 & 86).

Nar rusmedel anvands paverkas manniskans beléningscentrum. Minnet som ar forknippat
med hjarnans beldningscentrum ar kansligt i puberteten, vilket betyder att ungdomar
utvecklar rusmedelsberoende snabbare dn vuxna. (Kitchener et.al. 2015, 82). Hjéarnan
fortsatter att utvecklas till 25-arsaldern och den utveckling som annu sker hos ungdomar, gor
att de ar speciellt kénsliga for effekten av droger. Hos ungdomar &r inte kognitiva funktioner,
som ar viktiga for bl.a. beslutsfattande, omdome och impulskontroll, fullt utvecklade. Detta
syns i beteendemonstren genom att ungdomar ar mer risktagande och nyfikna. De ar aven
mer kénsliga for inflytande av kamrater &n vad aldre personer dar. En kombination av denna
typ av beteende, en pagaende utveckling av hjarnan och lattillgangliga droger ar en dalig
kombination. Ju tidigare droganvéandning paborjas, desto storre ar benagenheten att utveckla
ett beroende. (Nylander 2012, 142).

I en svensk studie av Branstrom et al. fran 2007 beskrivs det hur manga faktorer bade kan
skydda mot men ocksa oka riskerna for att borja anvanda sig av droger, alkohol eller utéva
annat hogriskbeteende. Dessa faktorer ar bl.a. samhallet, skolmiljon, familjen eller gruppen
av jamlika, t.ex. tonaringens kompisar. Framtradande faktorer som kunde forutsaga
anvandning av cannabis, for bade pojkar och flickor, var en positiv attityd mot cannabis som
drog och uppfattad tillganglighet av drogen. Aven normbrytande beteende eller anti-sociala
vanner 6kade pa sannolikheten. Fér bade anvandningen av alkohol och cannabis var
grupptryck, speciellt i aldersgruppen 15-16 ar, en betydande riskfaktor. Den
socioekonomiska statusen och familjens situation forutspadde inte markbart

droganvandning.

Creemers et al. (2010) beskriver i sin studie att vissa interpersonella faktorer kan paverka
risken for att anvanda cannabis och kommer fram till liknande resultat som Branstrom et al.

(2007). Creemers et al. beskriver att ungdomar forvarvar vissa normer och beteenden av
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varandra, som kan vara for eller emot nagot. Ungdomens kompisar kan uppmuntra
droganvandning genom att gora drogen tillganglig. Bade sjalvreglering och hog niva av
upplevd njutning av drogen i samband med ungdomens anslutning till jamlika (t.ex. andra
ungdomar) som anvander drogen, paverkar sannolikheten att bli en anvandare av cannabis.
Hos ungdomar som har en hdgre niva av sjéalvreglering och/eller ar blyga, r risken mindre
for att valja kompisar som anvander cannabis. De personer som i sin tur har en starkare

upplevd njutning véljer lattare att ha kontakt med jamlika som anvander cannabis. (2010).

2.3 Statistik

Sedan ar 1992 har droganvandningen Kartlagts i Finland genom regelbundna
befolkningsundersokningar. Under denna tid har droganvéndning blivit vanligare och nya
droger har tagits i bruk. Det ar anvandning av cannabis som dkat mest och under de senaste
dren har cannabisanvéandningen blivit speciellt populir bland 25 till 34-ariga mén. Ar 2010
uppgav 40 % av dessa att de provat cannabis minst en gang. Aven anvindningen av andra
droger, speciellt ecstasy, har 6kat, men inte i samma man som anvandningen av cannabis.
(Metso et.al. 2012, 3).

European School Survey Project on Alcohol and Other Drugs (ESPAD) féljer med
ungdomars drogvanor och jamfor jamnariga europeiska skolelevers alkohol-, tobak- och
droganvandning. Denna studie, vars malgrupp ar elever pa nionde klass i grundskolan, har
gjorts med jamna mellanrum fran ar 1995-2015. Det framkommer att attityderna mot
cannabis bland finska ungdomar blivit liberalare under hela forskningstiden. Samtidigt har
ungdomarna fatt en striktare syn pa anvandning av tobak och alkohol. Enligt de senaste
enkétsvaren hade 10 % av pojkarna och 7 % av flickorna provat pa cannabis, vilket var
aningen mindre &n &r 2011. Anda har attityderna fortsatt bli mer accepterande. Ar 2015 ansdg
nastan halften av ungdomarna att det inte finns risker med att anvanda cannabis, eller att
riskerna dr laga. Andelen av unga som ser regelbunden anvandning som farligt har ocksa
sjunkit i jdmn takt. (Raitasalo et.al. 2016, 2-3, 23 & 31).

Enligt THL:s nationella arsrapport om narkotikalaget i Finland uppskattades antalet
narkotikamissbrukare ar 2012 vara 18000-30000. Andelen amfetaminmissbrukare var
11000-18000 och opiatmissbrukare 13000-15000. Om detta antal jamfors med tidigare
studier visar det att antalet 6kat. Unga missbrukare verkar ha sjunkit i antal sedan 2000-talet

till ar 2012. Av narkotikamissbrukarna tillhdrde nastan halften aldersgruppen 25-34 aringar
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och en tredjedel var kvinnor. Det var ovanligt att personer som soker missbrukarvard
arbetade eller studerade, 21 % gjorde det och utbildningsnivan var vanligtvis l1ag. Missbruk
av fler substanser &n en var vanligt, 62 % av alla klienter missbrukade tre stycken eller fler
substanser. Ar 2011 var omkring 2400 personer under substitionsbehandling med opioder.
Antalet dodsfall pa grund av droger dkade fran ar 2011 till r 2012. Ar 2012 skedde 213
dodsfall p.g.a. droger. (Varjonen 2015).

2.4 Cannabis

Cannabis &r ett samlingsnamn for preparat som kan utvinnas ur hampvaxten Cannabis
Sativa. Marijuana tillverkas av véxtens torkade blommor, blad och hdgre delar av stjalken.
Hasch och hascholja tillverkas av den kada som kommer fran hampvaxten.
Tetrahydrocannabiol (THC) ar den mest psykoaktiva delen av cannabis och den &r fettloslig,
vilket betyder att &@mnet stannar kvar i kroppen en langre tid. Cannabis anvands ofta genom
rokning med vattenpipa eller vanlig pipa. Det kan ockséd rokas i en s.k. “joint” d.v.s. en
sjalvgjord cigarett som innehaller cannabis, da ofta blandat med tobak. Cannabis kan aven

blandas i mat och dryck, t.ex. i bakverk eller i te. (Sairanen & Tacke 2009).

Cannabis anvands ofta for dess lugnande och stimulerande effekt. Anvandningen kan ocksa
leda till motsatta psykiska effekter. Typ 1 cannabinoidreceptorer i centrala nervsystemet
reglerar sinnesstamningen, minnet, kognitionen, somnen och aptiten. Det centrala
psykoaktiva &mnet i cannabis, tetrahydrocannabinol (THC), verkar pa dessa receptorer. Ett
annat delamne i cannabis, cannabidiol (CDB), ar anxiolytisk (angestdampande) och skiljer
sig fran THC framst for dess antipsykotiska effekt. Olika cannabiskvalitéer skiljer sig fran
varandra beroende pa forhallandet mellan dessa tva amnen i vaxten. Sorter som innehaller
forhallandevis storre mangd THC &n CDB, har troligtvis storre beroendeframkallande effekt

och Okar risken for cannabispsykos. (Kdypé hoito 2012a).

Den effekt cannabis har pa anvandaren beror mycket pa personens humér, eller i vilket
sallskap personen befinner sig i. Verkan beror ocksa pa om anvandaren provat rusmedlet
forut. Om cannabis anvands samtidigt som andra rusmedel kan verkan vara annorlunda.
Direkta effekter cannabis kan ha &r att anvandaren blir pratsam, glad, hinder forsvinner och
en kansla av hunger uppstar. Bade under den direkta anvandningen men ocksa senare under

berusningen kan anvandaren bli tyst, somning och tillbakadragen. (Sairanen & Tacke 2009).
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Hur beroendeframkallande cannabisrékning kan bli for olika personer, har till en viss del att
gora med genetiska faktorer. Epidemiologiska langtidsforskningar har pavisat att ifall
cannabisrokningen pabdrjas vid ung alder, ékar risken for missbruk av andra medel. (Kaypa
hoito 2012a). Enligt Creemers et al. (2010) forvantas uppskattningsvis 18-20 % av
ungdomarna som roker cannabis utveckla problemanvéandning inom 10 ar fran paborjat bruk.
Ungdomar som paborjat anvandning i tidig dlder och ungdomar som anvéander cannabis
regelbundet eller ofta, ligger i speciellt hdg risk. Risken &r stérre for pojkar att borja anvanda

cannabis regelbundet.

2.4.1 Cannabis och hélsan

Eftersom cannabisprodukters egenskaper ar sa olika kan det vara svart for en anvandare att
uppskatta hur stora doser av THC han/hon fatt i sig. Cannabisplantan har foradlats under
aren vilket har gjort att andelen THC har blivit mycket hogre. Detta gor att de akuta riskerna
kan 6ka hos ovana anvandare men ocksa hos personer som konsumerar stora mangder av
drogen. Som tidigare namnts (Kdypéa hoito 2012a) tros det att CDB minskar risken for den
psykiska effekten THC har pd manniskan. Eftersom THC halten i dagens cannabisprodukter

okar har CDB halten minskat i samma forhallande. (Hakkarainen et.al. 2014).

Redan vid liten eller medelstor dos av cannabis kan symtom som 6kad aptit, snabb
hjartfrekvens, sdnkning av blodtrycket, forsamring av den psykomotoriska koordinationen
och dasighet forekomma. Vid en stor dos férekommer férsamrad koncentrationsférméaga och
forsamrat minne, angest och panik. (Kdypéa hoito 2012a). Andra symtom som cannabis ger
kannetecknas bl.a. av angest, starka radslor eller stark eufori och en kansla av att tiden gar
langsamt. Personens omddme och koordination ar nedsatt, ibland kan paranoia forekomma.
Andra symtom kan vara forhéjd matlust, torr mun, hjartklappning och blodsprangda égon.
(Huttunen 2015).

Hos personer som rokt cannabis en langre tid uppstar problem med minnet och
koncentrationen. Symtomens svarighetsgrad beror pa hur lange och hur mycket personen
anvant cannabis. Vid magnetrontgenundersokningar har fortvining av delar av hjarnan
forekommit hos personer som anvant cannabis lange. (Kdypé hoito 2012a). Det finns risk att
depression, apati, orkesldshet och omotivationssyndrom, men aven personlighetsforandring

och schizofreni liknande symtom utvecklas efter anvandning av cannabis i hoga doser och
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under langre tid. Redan efter nagra veckor av intensiv anvandning kan en akut psykos
utvecklas. (Knudsen 2012, 94).

Psykos ar en allvarlig stérning i psyket dar personens verklighetsuppfattning ar nedsatt och
svarigheter att urskilja vad som é&r verkligt och vad som é&r hallucinationer eller
vanforestallningar uppkommer. Det finns manga utlésande faktorer, varav en ar anvandning
av cannabis. (HNS u.d). Enligt kaypa hoito fordubblas risken att insjukna i
psykossjukdomen schizofreni hos personer som anvinder cannabis. Aven paranoia, andra
psykossymtom och depersonalisation kan férekomma och tidigare psykiska problem
personen haft kan forvarras. (2012a). Ocksa flera studier beskriver sambandet mellan
schizofreni och cannabisanvandning. En forskning av Giordano et al., gjord utgaende fran
information ur Sveriges nationella informationsdatabaser, kom fram till att missbruk av

cannabis var starkt forknippat med férekomsten av schizofreni. (2015).

I en studie gjord av Dragt et al. (2012) kommer det fram att cannabis spelade en stor roll i
utvecklingen av psykos. Ju tidigare anvandningen av cannabis hade bdrjat, desto tidigare
hade de forsta symtomen for psykotiskt beteende forekommit hos personer som Iag i hog
klinisk risk. Studien beskriver dven att utveckling av t.ex. angest och depression kan
uppmuntra en person att borja anvanda sig av cannabis. En meta-analys av Large et al. fran
2011 visar att tidpunkten for insjuknande i psykotiska sjukdomar, speciellt schizofreni, var
2,7 ar tidigare hos personer som anvande cannabis dn hos andra. Tidpunkten for insjuknandet

var 2 ar tidigare hos personer som anvande andra ospecificerade droger.

Cannabisroken innehaller mer karcinogener &n tobaksrok, eftersom man inhalerar mer rok
dd man roker cannabis. Hos unga cannabisanvandare har man Kkonstaterat kroniska
inflammationer i andningsorganen och symtom pa luftrorsinflammation. (Kaypa hoito
2012a). Det finns ocksa en okad risk for lungcancer. Genom cannabisréken exponeras man
mot 50 % mer tjara an fran cigaretter. (Knudsen 2012, 94). Hublet et al. beskriver i sin studie
att om en person anvander sig av bade tobak och cannabis utsatts anvandaren for hogre risk
for andndd, psykosociala problem och sdmre forvantad livskvalitet. (2015). Samtidig
forekomst av cannabis- och tobaksanvéandning ar férknippat med storre sannolikhet att borja
missbruka cannabis, samt att fa fler psykosociala problem enligt en studie gjord av Peters et
al. I studien framkommer &ven att cannabisanvandare som ocksa rokte tobak ar mer beroende
av drogen. (2012).
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Vissa amnen i cannabis har visats vara till hjalp i varden for t.ex. muskelstelhet i sjukdomen
MS, kroniska smarttillstand, illamaende orsakad av cancerbehandlingar och sjukdomar dar
minskad matlust och avmagring forekommer. Detta studeras fortfarande mycket och
cannabis anvands bara i sadana fall dar inga andra mediciner har hjélpt. | Finland finns ett
hundratal patienter som far medicinsk cannabis. Medicinsk cannabis skiljer sig dock mycket
fran den cannabis som séljs pa gatan och darfor bor man aldrig sjalvmedicinera sig med den.
(Hakkarainen et.al. 2014).

2.4.2 Andra problem orsakade av cannabis

Enligt kaypéa hoito (2012a) okar riskerna géllande det sociala, det emotionella, utbildning
och arbete om cannabisbruket bérjar i ung alder. Risken for att bli utstott fran samhallet,
gora brott och borja missbruka alkohol stiger for en langtidsanvandare. Att skilja symtom
som uppkommer ur sjalva cannabismissbruket fran psykiatriska symtom kan vara svart.
Eftersom de som anvant cannabis lange befinner sig i ett kroniskt forgiftningstillstand kan
dessa personer vara svara att diagnosticera. Symtomen (brist pa drivkraft, somn och
aptitproblem, social isolering, kognitionsproblem, problem hemma och pa jobbet) forvéxlas
ofta med depression. Darfor borde personer som soker hjalp for dessa symtom avhalla sig
fran cannabisanvandning i 2-4 veckor for att se om symtomen lattar. Hakkarainen et al.
(2014) skriver om en europeisk forskning dar det framkom att efter alkohol, var cannabis det
vanligaste rusmedlet man hittat i blodet pa chaufférer som varit med om stora trafikolyckor.
Ocksa enligt kdypa hoito (2012a) finns en okad risk for trafikolyckor vid stora doser

cannabis.

2.4.3 Instéllning till cannabis

Att préva pa droger i allmanhet har 6kat, det som tydligt kommer fram &r att synen pa och
attityden till framst cannabis blivit mer liberal. (Raitasalo et al. 2016). | THL:s rapport om
droganvandning i Finland, gjord mellan aren 1998-2010, framkommer det tydligt att
attityderna i Finland blivit mer accepterande gentemot cannabis. Den storsta skillnaden
bland svaren har skett bland aldersgruppen 25-34 fran ar 2006-2010. Da hade antalet av de
som var av asikten att cannabis borde fa saljas lagligt, i alla fall i medicinskt syfte, okat
markant. Ocksa uppfattningen om risker som f6ljd av regelbunden anvandning av cannabis
har blivit mildare bland hela befolkningen. (Metso et.al. 2012, 27 & 34).
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Cunningham et al. (2012) har studerat om manniskors tro och asikt om cannabis ar kopplat
med hur drogen &r presenterad i media och hur den behandlas av lagstiftningen i ens
hemland. | artikeln jamfors asikter om cannabis mellan Kanada, Sverige och Finland. |
Finland ansdg 31,8 % att det fanns en stor risk att bli beroende om en person prévar cannabis.
| Kanada hade méanniskor de mest accepterande asikterna om cannabis och dar var det ocksa

vanligast att roka cannabis av de tre landerna.

I en kvalitativ studie av Akre et al. (2010) gjord i Schweiz undersoktes ungdomars
uppfattning om cannabis. Deltagarna i studien hade en mycket mer positiv instéllning till
cannabis &n tobak. Tobak ansags vara beroendeframkallande, onaturligt och skadligt medan
cannabis var naturligt och darav inte nddvandigtvis farligt for halsan. Det ansags aven att det
ar latt att sluta roka jointer. Eftersom anvandning av bade tobak och cannabis ofta sker
parallellt ville deltagarna hellre sluta rdka tobak &n cannabis. Deltagarna i studien kunde l&tt
forestalla sig anvandning av cannabis i vuxen alder, som ett satt att slappna av. Akre et.al
menar att &ven om cannabis ar olagligt har anvandningen normaliserats och att det finns en

brist pa medvetenhet for den skadliga verkan som cannabis har.

Moffat et al. (2013) beskriver i sin studie hur ungdomar idag har tillgang till en stor mangd
information om cannabis och att det &r svart att paverka vilken typ av information
ungdomarna kommer att forlita sig pa. Det publiceras mycket forskning om hur cannabis har
negativa men ocksa positiva effekter da den anvéands for olika &ndamal. | populara medier
presenteras cannabis ofta som ndgot bra och manga foresprakare ar ungdomar. Unga
relaterar l&ttare till andra ungdomar &n till aldre personer. Allmanna halsorekommendationer
och forskningsresultat framstalls ofta pa satt som inte tilltalar de unga. Darfor kan det vara
lattare for unga att ta till sig information som presenteras i populara medier och de paverkas

lattare av andra ungdomars forhallningsstt.

2.5 Forebyggandet av drogmissbruk

| lagen om organisering av det forebyggande rusmedelsarbetet (2015/523) star det att det
forebyggande arbetet skall grunda sig pa uppféljning av rusmedelsanvandning och
evidenshaserad kunskap (83). | Finland ar det Social- och halsovardsministeriet (SHM) som
leder det forebyggande arbetet och institutet for hdlsa och valfard (THL) som utvecklar det,
tillsammans med andra myndigheter (84). Kommunerna ansvarar for hur det forebyggande

arbetet organiseras och utser vilket organ som utfor arbetet. Kommunen bor se till att
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invanarna har tillgang till information om missbruk och samla in data om den radande

rusmedelssituationen i kommunen (85).

Handlingsplanen for alkohol-, tobak-, drog- och spelprevention, publicerad av SHM, é&r ett
arbetsredskap for kommunerna och arbetarna inom preventiv missbrukarvard. Den ar gjord
utgdende fran lagen om organisering av det forebyggande rusmedelsarbetet.
Handlingsplanens malsattningar och utvecklingsmal ar fordelade pa olika fokusomraden
som ska effektivera missbrukarvarden. For att férebygga rusmedelsskador behovs hela
samhallet, eftersom det inte ar fragan om enbart individens val och ansvar. Den forebyggande
missbrukarvarden skall omfatta hela befolkningen. Skador forebyggs genom att minska pa
bade efterfragan och tillgangligheten. (2015, 5 & 14).

Ju tidigare uppmarksamhet fasts vid anvandning av rusmedel och hjalp erbjuds, desto mindre
ar risken for allvarliga problem och behov av vard. Kort radgivning, mini-intervention, ar en
allmént anvand och kostnadseffektiv metod. Halsovardspersonalen bér kénna igen och
motivera dessa patienter till forandrat halsobeteende. Kontakter med sjukvarden,
hélsokontroller och hélsoradgivning ar centrala platser for att anvandning av rusmedel och
deras skadeverkan skall upptéckas. (SHM 2015, 22).

En viktig del av drogforebyggande ar foraldrarnas intresse och engagemang i tonaringens
liv. Det ar viktigt att som vuxen sétta tydliga granser for vilka beteenden som tillats och vilka
som inte tillats. Drogforebyggande dar det pratas om langsiktiga skador &r inte sa effektivt,
eftersom en ungdom inte sa ofta tar till sig av det. Att starka ungdomarnas sjalvfortroende
och lara dem hur de kan hantera situationer utan alkohol och droger ar vad det forebyggande
arbetet borde handla om. Platser dar ungdomen kan spendera sin fritid borde finnas eftersom
det har konstaterats att ungdomar med fritidsaktiviteter har sin debut i att réka och dricka
alkohol senare. (Alborn & Fahlke 2012, 234).

2.6 Rekommendationer for varden av missbrukare i Finland

Enligt missbrukarvardslagen ar det kommunerna som ansvarar for varden av missbrukare
och dennes anhoriga. Tjansterna kan kdpas eller produceras sjalva av kommunen. | Finland
vardas missbrukare i halsovarden, i missbrukarvardens specialenhet och i socialtjansten. Till
anstaltvard soker man sig via A-kliniker, halsocentraler och socialbyran. Missbrukarvardens

specialtjanster, sasom A-kliniker, ungdomsstationer, avvanjningsenheter,
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rehabiliteringsenheter och Jarvenpda socialsjukhus erbjuder avvanjnings- och
substitutionsvard for missbrukare. Flera sjukhus i Finland har enheter specialiserade for
missbrukarpsykiatri. (Kaypa hoito 2012b). | och med vard- och landskapsreformen kommer
ocksd missbrukarvardens struktur forandras. Annu finns inga klara direktiv men enligt
regeringens utlatande, blir missbrukarvarden ocksa delvis valbar. Enligt utkastet till
valfrihetslagen skulle missbrukaren som behdver vard kontakta sin egen social- och
hélsocentral. Halsocentralen skulle vid behov av vidare vard hanvisa personen till

landskapets enhet for mental- och missbrukarvardstjanster. (SHM 2017).

Det centrala i varden av missbrukare ar psykoterapeutisk diskussion eller att gora saker
tillsammans. | stallet for endast individterapi kan man ta med patientens narstaende eller en
stodgrupp. Aven konst- och musikterapi eller NA- (anonyma narkomaner) grupper
rekommenderas. Bade patienten och narstaende borde tillsammans delta i en palaver dar man
diskuterar vardplanen i sin helhet och tar i beaktande alla parters 6nskemal gallande den
fortsatta varden. | alla vardformer &r terapeutens yrkesskicklighet av stor vikt. Terapeutens
goda vaxelverkan med patienten paverkar resultatet av varden. En motiverande intervju som
undviker stark konfrontation har ocksa effekt for goda resultat. Andra viktiga faktorer for en
lyckad vard och avslutande av missbruk &r kontinuerlig vard, patientens motivation och
engagemang till vardplanen. | praktiken far sillan patienten valja mellan olika former av
psykosocial vard och rehabilitering, men till alla former hor allmant stod. | samarbete med
socialen hor ocksa olika stod till, for boende, uppehalle, arbete men aven till fritid. (Kaypa
hoito 2012b).

En vardform ar 12-stegsmodellen dar beroendet betraktas som en sjukdom och malet ar att
bli nykter med hjalp av inlarningsteorier och stéd av AA- eller NA-grupper (Kéypé hoito
2012b). NA- grupper jobbar enligt 12-stegsmodellen. Forsta steget i modellen &r att erkanna
att man &r maktlos till beroendet och att livet har blivit okontrollerbart. 1 de andra stegen
ingar bl.a. att bestaimma sig for en dndring, erkanna sina misstag, gora en lista pa dessa
misstag och gottgora dem till personer som man sarat eller skadat. Det behovs arlighet,
fordomsfrihet och vilja for att komma ur beroendet. NA anser att en annan beroende kan
forsta nagon som forsoker komma ur ett missbruk bast. (Nimettémat Narkomaanit u.a.). For
att forebygga aterfall anvands kognitiva metoder dér risksituationer kartlaggs och forsok att
rikta sig mot malet gors. Kollektiv vard kan anvéandas da patienten lar sig fardigheter som
behovs i vardagslivet och att ta ansvar med stdd av andra patienter och personal i en drogfri
miljo. (Kaypé hoito 2012b).
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Vid bemotandet av den drogberoende ar det viktigt att forsta de bakomliggande problemen
for beteendet. VVardpersonalen upplever ofta frustation, radsla och avsmak mot drogberoende
for att det inte alltid ser det som sin plikt att varda sjalvorsakade sjukdomar. De flesta
missbrukarpatienter ar misslyckade i livet och k&nner sjalv stor skam. I deras bakgrund finns
vanligen svara sociala problem som har forstort deras sjalvrespekt och sjalvkansla.
Oppenhet, arlighet och ritt bemotande har positiv inverkan pa patienten, narstaende,
vardpersonalen och hela samhallet. (Alho 2012, 53).
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3 Teoretiska utgangspunkter

| detta kapitel beskrivs de teoretiska utgangspunkter som kommer att anvandas i
diskussionen av datamaterialet. | arbetet anvands tva olika teorier for att fa en tackande
teoretisk bakgrund att spegla resultatet mot. Den lidande ménniskan av Eriksson (1994)
valdes eftersom fenomenet missbruk innehaller lidande i manga olika former. Penders
Health Promotion Model (2011) valdes for att fa fram det halsoframjande och férebyggande

perspektivet i resultatet.

3.1 Den lidande manniskan enligt Eriksson

Eriksson beskriver lidandet i sin bok Den lidande ménniskan (1994). Eriksson skildrar
lidandet som ett universum. Hon skriver att lidandet &r tillagnat mé&nniskan och att leva
innebdr att lida, lidandet utgor en del av allt ménskligt liv. Lidandet har i sig sjalv ingen

mening men varje manniska kan ge det en mening medan de gar igenom lidandet. (9).

Begreppet lida har fyra huvuddimensioner. Den forsta dimensionen for begreppet lida &r att
det ar nagonting negativt eller ont, nagonting som pladgar manniskan. Den andra utgor
nagonting som manniskan maste leva med, ndgonting som manniskan utséatts for. Den tredje
innebdr att lidandet & en kamp. Den fjarde dimensionen beskriver begreppet lida som
nagonting konstruktivt eller meningsbarande, som en forsoning. Tva andra dimensioner kan
tilldggas. Lida kan vara ett uttryck for ett begér eller en brist och lidande kan innebéra

medlidande, alltsa att lida for ndgon eller med ndgon annan. (Eriksson 1994, 18-19).

Det finns manga orsaker till manskligt lidande och oftast ar det andra manniskor som orsakar
lidande for varandra. Detta &r ofta ett dolt lidande som ibland sker helt omedvetet. Genom
att fordoma nagon annan kan man astadkomma mycket lidande, vi kan ogiltigforklara en
méanniskas enskilda handling men har ingen ratt att fordéma manniskan. Kérleksléshet kan
medfora ett granslost lidande, att inte fa och kunna ge kérlek leder till lidande. Att inte kdnna
sig valkommen och vara utesluten ur en gemenskap tar livsgladje och hopp ifran manniskan.
Alla dessa upplevelser kranker manniskans vardighet, upplevelserna blir inte till lidande om
de inte krénker individen som ménniska. (Eriksson 1994, 35 & 40-42).

Lidande kan uppsta da en manniska kéanner sig utesluten ur kamratskapet. For manniskan
som vill vara fri och tillfredsstalla sina egna behov, att fa vara den man vill vara, kan lidandet
uppsta da hon ar ensam med kéanslan av att inte bli forstadd av andra. En kénsla av attingen
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kan ge henne det hon skulle behdva for att vara sig sjalv leder till lidande. | sin djupaste
mening kan lidandet innebéra att en méanniska inte far vara den hon ar, da kan livskraften
forsvinna och hon fylls av livsleda istallet. Ofta saknar manniskan ett sprak for att forklara
sitt lidande, da tvingas hon att andra pa lidandet till en form som lattare kan forstas och
observeras av andra. Det manskliga lidandet forminskas till ett fysiskt lidande, som é&r ett

mer acceptabelt och kontrollerbart fenomen fér omvarlden. (Eriksson 1994, 34-35).

Att lida kranker vardigheten hos ménniskan, vilket i sin tur orsakar lidande hos personen.
Kénslan av att vara krénkt leder ofta till att den lidande méanniskan inte vill tala om
upplevelsen, da hon befinner sig i den. En méanniska lider pa grund av en skuldkénsla och
vill lida for att gottgora sin skuld. Skulden manniskan har, blir till ett lidande i stunden da
manniskan forstar att hon svikit sig sjalv. Oftast blir manniskan fullt medveten om sin skuld
forst efter sjalva handlingen. Det finns en férsoningstanke som har sitt ursprung i gamla
testamentet, som forklarar att manniskan maste offra nagot for att bli fri fran sin skuld. Denna
tanke har lett till att en manniska ofta séker efter lidande for att kunna kanna sig fri fran sin
skuldkénsla. (Eriksson 1994, 38-39).

Aven om lidandet 4r en del av livet, vill manniskan inte lida utan forsoker lindra det. I den
moderna civilisationen finns det ett forakt mot lidandet och man vill inte ge det plats. En av
flera strategier som manniskan anvander for att forsoka slippa sitt lidande &r att eliminera
det. Manniskan forsoker lindra lidandet genom att fly frn det, manniskan fornekar lidandet
och forsoker rymma fran det. (Eriksson 1994, 67). Det kommer ett 6gonblick da manniskan
finner sin totala ensamhet efter att hon fatt insikten om att hon sjélv ar den enda som kan
gora ndgonting. | stunden da méanniskan forstar detta star hon infor ett av de storsta lidanden.
Da viljer hon att endera kampa eller att ga in i en tom ensamhet. Lidandet kan bli ett medel
for ménsklig véaxt och utveckling, ifall lidandet bekraftas. Detta kan goras genom att dela
upplevelsen med nagon annan. Det forutsatter att manniskan kan beratta om sitt lidande, dela
sina djupaste hemligheter som plagar och far en att fordoma sig sjalv. Da kan lidandet bli till
en positiv kraft. (Eriksson 1994, 73-74).

I lidandet finns en mening som uppstar da manniskan forsonar sig med situationen. Genom
att manniskan finner en mening, finner manniskan aven mojligheter. Da forvandlas lidandet
till lust och gladje. Rorelse bort fran passivt lidande sker genom handling eller forsoning, att
andra installningen till omstéandigheterna. Att bekrafta en annan ménniskas lidande kan goras

t.ex. med en blick eller en berdring, att uttrycka “jag ser”. Detta &r en trost at den lidande
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manniskan. Om ett lidande inte bekréaftas leder detta till att det dverses eller bortférklaras.
(Eriksson 1994, 45 & 49-50).

Varje lidande manniska behdver tid och rum for att lida. Genom att férsoka bortforklara eller
finna en orsak till lidandet alltfor snabbt, tas chansen bort fran manniskan att lida. De flesta
vill lida ensamma men de vill anda uppleva en gemenskap. En kansla av att vara 6vergiven
kan latt bidra till en k&nsla av hopploshet vilket i sin tur kan foda en kénsla av fortvivlan. En
kdnsla av fortvivlan dodar och ar ett tillstand dar hoppet inte langre finns. (Eriksson 1994,
50).

3.2 Penders Health Promotion Model

Penders halsoframjande modell (2011) beskriver hur manga olika faktorer paverkar
manniskans halsobeteende och val i situationer, som kommer paverka den egna halsan.
Genom att motivera individen att tdnka positivt kring halsosamt beteende vill man fa
manniskan sjalv att valja de halsoframjande handlingarna. Ar 1990 publicerades den forsta
versionen av Penders The Health Promotion Model (HPM). Enligt Pender ar det komplexa
biopsykosociala, d.v.s. biologiska, psykologiska samt sociala processer som motiverar
individen att vilja vara halsosam och The Health Promotion Model férklara férhallanden
mellan de ovannamnda faktorerna. (2011, 44-45).

Till skillnad fran flera andra preventiva teorier anvander HPM inte radsla eller hot som kalla
for motivation. HPM fokuserar pa vikten av att motivera manniskan till att vilja vara
halsosam, istallet for att forebygga sjukdom vill man frdmja halsan. HPM kan anvéndas for
alla hélsobeteenden och manniskor av alla aldrar och bakgrund. Modellen beskriver hur
individuella egenskaper sasom tidigare beteende och personliga faktorer; biologiska,
psykologiska och sociokulturella egenskaper, tillsammans paverkar de sex beteende-
specifika kognitionerna. Det dr dessa sex variabler som utgdr “kdrnan” for intervention hos
en individ, eftersom t.ex. vardaren kan hjalpa att paverka dessa variabler. (Pender et.al. 2011,

44-46). Variablerna kommer beskrivas mer ingaende senare i texten.

Enligt forskningsresultat kan man férutse hur en manniska kommer att bete sig i en situation
genom att se pa vilka val manniskan gjort forut i liknande situationer och hur ofta beteendet
har upprepats. Upplevda fordelar, upplevda hinder, uppfattad egenférmaga och
aktivitetsrelaterad paverkan avgor hur manniskan kommer att bete sig. Beroende pa vilka

kanslor som uppstatt fore, under och efter liknande situationer forut, gér manniskan beslutet
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for ett visst beteende. Ifall individen kant att ett beteende gjort nytta direkt, &r chansen storre
att manniskan beter sig likadant féljande gang en liknande situation uppstar. Vardarens
uppgift ar att hjalpa individen att se det positiva i halsosamt beteende och fa individen att
fokusera pa fordelarna och ge positiv feedback for att &ndra beteendemanstret. (Pender et.al.
2011, 46).

Individuella Seteende-
specifika Resultat av
karaktarsdrag kognitioner och beteendet
och erfarenheter dess paverkan
Upplevd
fordelar av
handling
Omedelbart
Upplevda konkurrerande
hinder for krav och
Tidigare . handling preferenser
relaterat |
beteende Upplevd
egen- 1
formaga
— Atagande eller Hilso-
Aktivitets- forbindelse till 0
relaterad handlingsplan fra mja“de’
Rl beteende
Inter-
personella
influenser
Persenliga |___
faktorer _— I
Situations-
bundna
influenser

Figur 1. Health Promotion Model - 6versattning (Pender et.al. 2011, 45).

De beteende specifika kognitionerna (se Figur 1) beskrivs i detta stycke. Upplevda fordelar,
individen spenderar gérna tid och resurser pa aktiviteter som kommer att resultera i nagot
positivt, darfor ar det viktigt att ménniskan ar évertygad om att ett specifikt halsobeteende
ger ett positivt resultat. Upplevda hinder bestar av individens uppfattning om svarigheter,
kostnader och besvérligheten av ett visst beteende. Ifall de upplevda hindren ar hdga och
beredskapen att andra ett beteende &r laga, kommer individen troligtvis inte att andra sitt
halsobeteende. Uppfattad egenférmaga innebar individens uppfattning om vad hon klarar
av. Ju mer positiv inverkan individen tror att en handling har, desto storre blir tilliten pa den
egna formagan att klara av handlingen. Detta resulterar i att upplevda hinder kommer att
kénnas mindre. (Pender et.al. 2011, 45-47).
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Aktivitetsrelaterad paverkan, hur individen kanner fére, under och efter ett visst beteende,
kommer att paverka hur troligt det &r att beteendet upprepas. Ifall kanslorna ar mer negativa
an positiva ar det inte lika intressant att upprepa en viss handling och vice versa. Med
interpersonella influenser avses beteenden, Gvertygelser och attityder fran omgivningen
gentemot ett visst beteende. Dessa kan dverensstamma med verkligheten, eller sa inte. Det
ar familjen, kamraterna och vardare som ger de storsta influenserna till individen. Normen,
sociala stodet och forebilderna i omgivningen paverkar hur sannolikt det ar for individen att
andra sitt halsobeteende. Situationsbundna influenser, hur personen uppfattar en situation,
kommer att paverka hur personen valjer att bete sig. Saker som paverkar ar uppfattningen
om valmojligheter, dnskade egenskaper och omgivningen dar beteendet sker. Individer
presterar béttre i situationer och omgivningar dar de kanner sig kompatibla, relaterade, sékra
och lugna. (Pender et.al. 2011, 47-49).

Att man forbinder sig till handlingsplanen motiverar individen till forandrat halsobeteende,
forutsatt att det inte finns konkurrerande preferenser. Det ar viktigt att under interventionen
ha planerat strategier for att framkalla, genomféra och forstarka halsobeteendet. Omedelbart
konkurrerande krav och preferenser ar alternativa beteenden ver vilka individen har relativt
lag kontroll p.g.a. omgivningens paverkan i samband med arbete och familj. Att misslyckas
i att motsta ett alternativt beteende kan paverka motivationen negativt, t.ex. att man véljer
fetare mat istallet for en fettfri variant for att den smakar godare. Ju starkare individen
forbinder sig till handlingsplanen, desto storre chans ar det att hon kan motsta konkurrerande
beteenden. (Pender et.al. 2011, 49-50).

4 Syfte och fragestéllning

Syftet med denna studie ar att fa en okad forstaelse for fenomenet drogmissbruk och att soka
orsaker som leder till att en ungdom véljer att borja anvanda rusmedel. Cannabis kommer
att studeras i huvudsak for att undersoka den ckade populariteten. Vad missbrukare gar
igenom och hurudant stod de behdver vid avslutande av drogmissbruket kommer att
studeras.
Fragorna vi vill fa svar pa ar:

1. Varfor borjar en ungdom anvanda rusmedel?

2. Varfor har cannabis blivit populart?

3. Vad upplevs vara den viktigaste hjalpen da ett drogmissbruk avslutas?
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5 Metod

| studien anvéandes en kvalitativ forskningsmetod. Val av metod baserar sig pa syftet och
vilken metod som bast lampar sig for att besvara det (Danielson, 2012a, s. 164). | en
kvalitativ studie kommer den som utfor studien néra de manniskor och miljoer som
forskningen handlar om. Empirisk data kan samlas in huvudsakligen genom tre olika sétt,
genom att fraga manniskor om deras asikt eller varfor de gor saker pa ett visst sétt, t.ex.
genom intervju. Insamling av data kan dven géras genom att vara med och titta pa, d.v.s.
genom att observera manniskors handlingar och beteende. Det tredje séttet &r genom att l&sa

texter eller se pa bilder som méanniskor producerar. (Ahre & Svensson 2011, 10 & 17).

Kvalitativa intervjuer gor det mojligt for den intervjuade att svara med egna ord vilket gor
att informationen har en lag grad av standardisering, d.v.s. en norm kan inte bestimmas
utgaende fran den (Patel & Davidson 2003, 78). | kvalitativ forskning vill man studera
subjektiva erfarenheter for att oka forstaelsen for ett fenomen (Henricson & Billhult 2012,
130). Vi samlade in empirisk data genom intervjuer. Informationen vi fick fran
informanterna bestod av personliga upplevelser och uppfattningar och kan darfoér inte
generaliseras. Det insamlade materialet analyserades genom en induktiv innehallsanalys.
Genom att gdra en kvalitativ innehallsanalys kan en djupare tolkning och beskrivning av
datamaterialet goras, detta r passande for en mindre mangd datamaterial (Danielson 2012b,
335-336). Intervjuerna spelades in pa en diktafon, efterat transkriberades intervjuerna till

text.

5.1 Urval

I en kvalitativ studie &r det viktigt att informanterna har personlig erfarenhet av amnet som
studeras. Som forskare vill man gérna ha informanter som har olika egenskaper, t.ex. kon
och alder, for att fa sa variationsrika beréattelser som mojligt. Det ar viktigt att ha farre
personer med olika och rika erfarenheter an att ha manga personer som haft mindre kontakt
med fenomenet. (Henricson & Billhult 2012, 134). For fa eller for manga informanter i en
kvalitativ studie kan orsaka problem vid analys och presentation av resultat. Urvalet gors sa

att syftet kan uppnas med hjalp av berattelserna informanterna ger. (Danielson 2012a, 165).

Vi kontaktade en organisation som arbetar med att hjalpa missbrukare att leva nyktert. Vi
planerade att ha tre till fem informanter som var fore detta missbrukare av droger. Vi ville
inte ha for manga informanter for att behalla mojligheten att analysera deras beréttelser pa
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en djup niva. Antalet lampliga informanter blev fem personer. For att behalla informanternas
anonymitet valjer vi att inte namnge organisationen. Informanterna var av olika aldrar och
kon, deras bakgrund som missbrukare var ocksa olika. Efter intervjuerna ansag vi att

materialets omfattning var tillracklig for att kunna analyseras.

5.2 Datainsamling

En kvalitativ forskningsintervju gors med fa deltagare och fokus ligger pa maétet mellan
informanten och forskaren. Intervjun kan vara ostrukturerad men oftast anvands nagon form
av struktur, tex. en intervjuguide med amnesomraden som skall diskuteras under
intervjutillféallet. Strukturerad intervju anvands framst nér flera personer intervjuas samtidigt.
Genom att anvanda intervju som datainsamlingsmetod har informanterna mojligheten att

uttrycka sig med egna ord. (Danielson 20123, 165).

I en intervju med 6ppna fragor anvands ofta intervjuguide som stod for samtalet. Forskaren
kan anpassa sig till informanten och stélla fragorna i bast passande ordning. Det &r viktigt
att fragorna inte ar for detaljerade, sa att inte informanten styrs av fragorna. Intervjuaren
behdver kunskap om det @&mne som hanteras i intervjun for att kunna stalla ratta fragor for
att fa den information som vill nas. Som intervjuare skall man lyssna aktivt och lata
informanten beréatta utan att bli stord. Foljdfragor kan leda till mer information, detaljer och
djup i berattelsen. (Danielson 2012a, 167).

Denna datainsamlingsmetod var lampligast for vart syfte och vara fragestéllningar. Vi
anvande oss av en intervjuguide (se bilaga 1) och intervjuade informanterna enskilt.
Intervjuguiden anvandes framst som ett stod for diskussionen. De Oppna fragorna
mojliggjorde att informanterna fick besvara fragorna fritt. Fore vi sammanstallde
intervjuguiden hade vi skrivit bakgrunden och hade darmed kunskap om &mnet. Vi lat
informanterna tala ostort, lyssnade aktivt och stallde foljdfragor for att fa bredare svar.

5.3 Dataanalys

En induktiv innehallsanalys anvandes som analysmetod. Forsta steget i induktiv
innehallsanalys ar att de transkriberade intervjuerna lases igenom flera ganger for att fa en
helhetshild av datamaterialet. Efter detta plockas meningsenheter, d.v.s. langre citat, ur
texten som besvarar fragestallningarna for studien. | detta skede halls meningsenheterna

annu langa for att behalla ratt sammanhang. Efterat bade kondenseras de och kodas.
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(Henricson & Billhult 2012, 135-136).

Kondensering betyder att meningsenheter forkortas till kortare citat sa att det centrala
budskapet halls kvar. Kodning innebéar att meningsenheter som har samma innebord radas
under samma etikett. En etikett kan vara ett eller flera ord, som hjélper att forsta
sammanhanget i citaten. Liknande koder bildar tillsammans subkategorier. Subkategorier
som liknar varandra bildar i sin tur kategorier. Kategorierna far inte beskriva liknande saker,
utan skall utesluta varandra. Kategorierna kan bilda teman da analysen gors. Ett tema binder
samman kategorier och tar fram monster mellan dem. Beroende pa materialets djup och
innehall behdver inte tema framkomma. (Henricson & Billhult 2012, 135-136; Danielson,
2012b, 335-337).

Vi laste igenom det insamlade materialet flera ganger och paborjade sedan
innehallsanalysen. De transkriberade intervjuerna fick alla varsin farg. Meningsenheter
plockades ut ur texten och meningsenheterna som beskrev samma sak radades under samma
etikett, som kort skulle beskriva citatens innebord. Dessa samlades alla i ett nytt dokument

som sedan printades ut och koderna klipptes ut, sa att varje kod fanns pa en egen lapp.

Koderna bildade sedan subkategorier och liknande subkategorier blev till kategorier. Efter

analysen bildades fem kategorier och tva teman.

5.4 Etik

Forskningspersonerna som deltog i var studie var myndiga. Forskningen innehéll inte
kriterier, som skulle ha kravt att en etikprovning utfors (Forskningsetiska delegationen
u.a.a). | materialhanteringsplanen planeras hur identifierbara uppgifter om informanterna ska
skyddas eller hur de ska tas bort. Beskrivning pa hur det insamlade materialet skall sparas
och hur uppgifter som kan goéra informanterna identifierbara ska forstoras efter slutford
forskning gors. Forskningsmaterialet ska skyddas och hallas konfidentiellt. Som forskare bor
man fundera pa om information som beskriver en fysisk person, egenskaper,
levnadsforhallanden eller nagot som kan kopplas till personens familj, ar nodvéandiga for att
forskningen ska kunna géras. (Forskningsetiska delegationen u.a.b).

Etiska principerna bor observeras vid all forskning. Frivilligt deltagande ska ges genom ett
muntligt eller skriftligt samtycke. Som medverkande i en forskning har man ratten att nér

som helst avbryta sin medverkan. All information som samlats in till den punkten bor da inte
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utnyttjas till forskningen. Informationen om forskningen ska vara grundlig sa att personerna

har en klar bild av vad intervjun kommer att ga ut pa. (Forskningsetiska delegationen u.a.b).

Vid transkriberingen av intervjuerna tog vi bort identifierbara uppgifter eftersom
beskrivningen av missbruket och personliga synvinklar om missbruk ar i fokus. Materialet
forvarades oatkomligt for utomstaende. Materialet kommer att forstoras da studien blivit klar
och godkand. Vid intervjutillfallet gav vi ett infoblad med bl.a. information om var studie
och utgaende fran denna blankett gav informanten sitt muntliga samtycke nar inspelningen

av intervjun pabarjats (se bilaga 2).
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Resultatet & sammanstallt av de transkriberade intervjuerna. Informanterna var av olika

aldrar, unga vuxna till medelaldern, och av olika kon. De hade olika bakgrund men alla hade

borjat missbruka i tonaren, yngsta som 12-aring och aldsta som 17-aring. Drogmissbruket

hade pagatt i flera ar, men alla var nyktra i dagslaget. Efter analysen framkom tva teman, ett

med tva kategorier och ett med tre, samt 15 subkategorier.

Tema

Kategori

Subkategori

En flykt fran sitt
eget liv

Ungdomar behover bli sedda

Saknade det stod de skulle ha behdvt hemifran
\Ville fly sin egen verklighet

Rusmedlet gav det de saknade

Ingripande fran omgivningen skulle ha varit
\viktigt i borjan

Fel vardform hojde risken att utveckla
drogmissbruk

Felaktigt drogférebyggande,
kombinerat med dagens
ungdomskultur, ger motsatt
effekt

Lattillganglighet okar risken fér en ungdom att
borja anvanda droger

Mer detaljerad information om missbruk
behdvs

Spanning och
forlorad kontroll

Alkohol &r en inkorsport i sig
sjalv, cannabis i sin olaglighet

IAlkohol &r en mer sannolik inkdrsport till
tyngre droger an cannabis

Olagligheten gor att cannabis &r en inkdrsport

Man &r beredd att offra allt
for drogen

Ingen annan kunde stoppa missbrukets gang

Livet blev en mork atervandsgrand

Beroendet &r en sjukdom som kontrollerar resten
av livet

Man maste vara starkast nar
man ar som svagast

Viljan att leva maste finnas nar botten var natt
Maste lamna allt och borja fran borjan

lAndra manniskor &r det viktigaste for att
hallas nykter

Figur 2. Oversikt av innehéllsanalys
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5.1 En flykt fran sitt eget liv

Forsta temat heter En flykt fran sitt eget liv (se Figur 2) och innefattar kategorierna
Ungdomar behdver bli sedda och felaktigt férebyggande, kombinerat med dagens
ungdomskultur, ger motsatt effekt. Temat beskriver behovet en ungdom kan ha att andra
pa saker som ar daliga i sitt liv och att finna sin plats. Vuxna manniskor har ett ansvar att

vagleda ungdomen da de behover det.

5.1.1 Ungdomar behéver bli sedda

Den forsta kategorin beskriver hur ungdomar har ett stort behov av att bli bekréftade av
omgivningen och att omgivningen ocksa vid behov borde reagera pa illamaende. Ungdomar
behdver en trygg punkt och nagot som ger innehall och gladje i vardagen. Subkategorierna
som beskrivs nedan ar: Saknade det stod de skulle ha behovt hemifran, Ville fly sin egen
verklighet, Rusmedlet gav det de saknade, Ingripande fran omgivningen skulle ha varit

viktigt i borjan och Fel vardform kan hoja risken att utveckla drogmissbruk.

Saknade det stod de skulle behovt hemifran

Né&r informanterna beréttade om tiden fore missbruket inleddes framkom det att stodet
hemifran var otillrackligt. Det handlade bl.a. om att foraldrarna inte var narvarande eller inte
reagerade pa ungdomens uppror. Uppvaxt med en alkoholmissbrukande foralder eller nara
slakting ledde till uppfattningen om att rusmedel var nagonting daligt. Darfér hade de hade
bestamt sig for att aldrig borja missbruka, &nda hande det.

“_..vissa dagar sd kom hon inte ens upp sa att man sag henne och pappa arlangtradarchauffor,
sa inte var det riktigt nagon som fanns dar och sa dcir. ”

“Ja jag fick ganska fritt halla pa. Jag minns forsta gangen jag kom hem, jag hade druckit ocksa,
s& kom min mor till mitt rum och sa att vi tycker du skulle inte behdva dricka nér du &r sa ung.
Det var det enda dom sa. ”

“Nd farsan var vdl inte sd “brydd”’, morsan forsokte ju nog med allting...”

“Att man har vixt upp i den ddr otryggheten... Och egentligen sd om man vixer upp i en
alkoholistfamilj s &r man ju, som jag ser det idag, sa ar man ju alkoholist férran man ens har

druckit. Man har ju alla beteendemdonster...”

“Jag skulle ju aldrig dricka heller, aldrig i och med att pappa min drack mer eller mindre hela
tiden.”

“Men ja, stora delar av min sldkt sa dr missbrukare sd. De sdger ju att det dr genetiskt.”
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Ville fly sin egen verklighet
Det framkom att informanterna hade ett behov att komma bort ur sin situation. Mobbning
var en orsak men dven daligt sjalvfortroende och brist pa gladjeamnen runt sig. En saknad
av nagot som ger innehall och mening i livet kan urskiljas i tiden innan missbruket. Allt detta
ledde till att de sjalva sokte satt som skulle kunna ta bort deras inre illamaende, sa att de for
en stund skulle gldomma verkligheten.

’

“Mycket handlar ocksa om mobbning i skola, det tar ganska mycket pd en mdnniska.’
“Tillbakadragen och utan sjdlvfortroende.”

“Det fanns inte sa mycket runt mig som var bra, det var inte sd mycket runt mig som var
roligt.”

“... jag hade ju problem som liten och sd ddr. Har aldrig riktigt tyckt om ndgonting.”

“det var ett sdtt att fly undan allt pd ett vis att som man behévde inte se allt.”

“«

sd jag sokte hela tiden scitt att fly verkligheten. Andra min sinnesinstdllning, om man siiger

o

sa.’

Rusmedlet gav det de saknade

Néar rusmedlen uppticktes blev de losningen till problemen som fanns. De upplevde att
rusmedlen fyllde tomrummet inom dem och de kunde vara sig sjélva, det blev som en
medicinering. | borjan gav rusmedlen endast positiv verkan och hdjde deras livskvalitet.

“Att de dar kénslorna som jag fick av alkoholen, till att borja med, jag blev ju raka motsatsen,
alla mina daliga sidor som sjalvfortroende, daligt sjalvfortroende, det férsvann ju allting. Jag
vagade saker som jag inte vagade annars...”

2

“jag fick hande kdnslan att det hir e min grej. Att jag var stor och stark.
“Sd jag hittade droger och mitt i allt sd kunde jag dndra pa saker och ting.”

“... det gjorde ju att jag borjade anvinda det som en typ av medicinering. Jag kdnde mig tuff
och bra, pd ett sdtt.”

“... niin amfetamiini oli mun lddke, siihen ettd pystyi oleen normaali.”

>

“... i borjan dr det ju hur kul som helst att ta droger.’

Ingripande fran omgivningen skulle ha varit viktigt i borjan

Informanterna upplevde att ingen reagerade pa missbruket, da det val borjat. Ett problem
fanns men ingen ingrep. Informanterna tyckte att det ar viktigt att erkdnna att missbruket
finns och ta upp det till diskussion.
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“Nog skulle det ju ha borde vara ndgon som hade satt i bromsarna men... kanske fran skolan
att de informerar dit hem och... kanske till ndgra andra stallen ocksa, kanske till A-kliniken.”

“... att man vagar ta itu med problemet om man mdrker och vdagar ta upp det till tal.”

“Och sd diir att lyssna och tala om problemet tror jag nog ar valdigt viktigt, att vaga ta upp det

bl

till diskussion.’

“Och kanske drogtester borde inféras mer pd olika arbetsplatser som obligatoriskt.”

Fel vardform kan hoja risken att utveckla drogmissbruk

En informant beskriver hur den enda varden for psykisk ohalsa och vark som erbjods, var
lakemedel. En kansla av att inte fa hjalp av varden och tolerans for olika lakemedel upplevs
vara en dalig kombination.

“... det dr ju som forsta hjdlpen man fick ndr man bérjade ma daligt var ju bara som lakartid
och fa pa en psykmedicin, humoérsupphdjande. Alltsa som istéllet som ga och se en psykolog
eller terapeut eller ndgonting sa att man har nagon att tala med istallet for att fa in en medicin
direkt.”

“Nog kan det just bli sd ddr att “inte har de dnda tid”...”

“... da redan at jag ju sadana mediciner som man blev véldigt tolerant mot sa jag masta ju borja
fa mer och mer.”

5.1.2 Felaktigt drogférebyggande, kombinerat med dagens ungdomskultur, ger
motsatt effekt

Denna kategori beskriver hur den radande attityden och samtida lattillgangligheten av droger
i samhaéllet, bidrar till att steget att préva pa droger blir mindre. Ifall det drogférebyggande
arbetet for ungdomar gors pa ett oandamalsenligt satt, kan steget bli annu mindre. Kategorin
rymmer subkategorierna: Lattillganglighet 6kar risken for en ungdom att bdrja anvanda

rusmedel och Mer detaljerad information om drogmissbruk behdvs. Dessa beskrivs nedan.

Lattillganglighet dkar risken for en ungdom att borja anvanda rusmedel

Informanterna anser att cannabis ar lattillgangligt, bade genom okat utbud och att den
generella attityden mot droger bland ungdomar blivit liberalare. Informanterna beskriver att
ungdomar ser droger som nagot ofarligt. Det var ocksa informanternas egna kamrater som
gjort drogerna tillgangliga for dem.

“Det dr ju jdtteldtt att fa tag i och det gdr i princip att odla var som helst, ldgenhet eller hus
eller kdllare, vind, var som helst, sa ddr och... det dr nog en orsak for fron far man ju tag pd
hur latt som Aelst.”
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“... nar man tanker pa Facebook och pa instagram allt san dér, det visar som s mycket positivt
om det. S& det borde nog som komma fram lite mer att det finns negativa... ”

“Na de blir ju liberalare och liberalare. Cannabisens laglighet sa borjar sprida sig runt hela

’

virlden.’

“Men nufortiden niir jag tréiffar ungdomar sd det dr helt vanligt att du dr i 13-ars aldern sa
haller de pa att skjuta subutex och amfetamin och sadant. Det blir liksom nya alkoholen. Det
finns ju i hip hop kulturen att man skjuter subutex, det dr en vanlig grej.”

“Och brevdroger bara okar éverallt, det ar ju enkelt idag. Jag sade jag for nagra veckor sedan,
man far ju nog tacka gud for att man inte vaxte upp idag for jag skulle nog inte ha levt ndga
lange. For med den tillgangen som det finns och bara att skicka via internet nastan vad som
helst.”

“... och jag har alltid har haft aldre kompisar an vad jag sjalv ar, mot vad jag sjélv ar. Sa pa det
viset sa kom jag ju in da pa droger.”

Mer detaljerad information om drogmissbruk behévs

Informanterna upplevde att drogférebyggandet gjordes av en person de inte kunde relatera
till och detta ledde till att de istallet blev intresserade av att préva pa droger. Information
om missbruk och droganvéandning, som ungdomen latt kunde ta till sig, borde ha getts av
en trovardig person som &r insatt i amnet. Detaljerad information om bade drogerna och
livet som kommer med vore viktigt i bade drogférebyggande arbete men &aven for
vardpersonal. Informanterna har upplevt att de blivit stimplade som bara drogmissbrukare.

“.. &r det en gammal tant som laser en wikipedia lank och droger och konstaterar att jo, sa har
skall ni inte gora for det ar farligt. Na det forsta jag tanker pa da ar, na var far jag tag pa det
hdr?”

“Jo, det blir spdnning i det ddr, om man inte far géra det sd kommer man att gova det.”

“... mer information helt enkelt. Och inte bara sdga vilka kroppsskador man kan fa, att det dr
farligt och sddant skit, inte biter det pd nagon ungdom det.”

“Men de &r nog kanske det att ha ndgon som har suttit i samma sits, nagon som vet du har haft
det skit ocksd. Som kan beratta at en att det finns en annan utvag. Beréatta at en vart den dar
vagen leder. Inte bara séga att, gor inte sa dar, det ar farligt. Att det ar faktiskt ndgon med
erfarenhet, nagon som kan prata sakligt med en. Inte komma med ett infoblad eller ndgonting. ”

“Sa det har vi har nog kommit pa att det maste vara nagon som faktiskt har, inte sa jattemycket
dldre...”

“Men jag tror sciikerligen att det skulle ha gjort en storre skillnad om, eller forsta ens, att jag
inte bara dr en missbrukare.”
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“Inte har de nagon aning om vad som hdnder ddr ute pa gatan inte.”

“Kaikki me ollaan tddlld yhtd tdrkeitd ihmisid, ei tdd mikddn sen ihmeellisempi juttu oo ku
paihdeongelma, alkoholisti. 7dssd voi eldd hyvdd eldmdd.”

6.2 Spanning och férlorad kontroll

Det andra temat heter Spanning och forlorad kontroll (se Figur 2). Temat innefattar tre
kategorier, Alkohol ar en inkérsport i sig sjalv, cannabis i sin olaglighet, Man ar beredd
att offra allt for drogen och Man maste vara starkast nar man ar som svagast. Temat
beskriver svarigheterna med att peka ut specifika inkorsportar till tyngre droger och hur
rusmedlet i borjan ger en losning pa alla tankbara problem, hur kontrollen forloras och hur

livet i slutet av missbruket ar en plaga.

6.2.1 Alkohol &ar en inkdrsport i sig sjalv, cannabis i sin olaglighet

I denna kategori framkommer att bade cannabis och alkohol kan vara inkorsportar till tyngre
droger. En enskild substans som inkorsport gar inte att lyfta fram och det kan ocksa vara
sjdlva olagligheten som cannabis har, som Okar risken att ta till en annan drog.
Subkategorierna beskrivs nedan och &r: Alkohol &r en mer sannolik inkérsport till tyngre

droger an cannabis och Olagligheten gor cannabis till en inkorsport.

Alkohol ar en mer sannolik inkérsport till tyngre droger an cannabis

Alkohol var det forsta rusmedel informanterna anvande i sitt missbruk. De ansag att alkohol
borde uppmarksammas som inkdrsport till droger, under alkoholberusning &r sannolikheten
mycket storre att ta en drog an i nyktert tillstand. Erfarenheter av att drogmissbruk kan
utvecklas fran alkoholism fanns. Under cannabisruset uppstar enligt informanterna inte ett
behov att ta till ndgon annan drog.

“Ensin alkoholilla mutta kannabiksella 17-vuotiaana.”
“Sit moralisoidaan ndin Alkon mainoksia joka paikassa ja ndin, viinaa ihmisille.”

“For att alkohol gav inte mera effekten som man hade forut av den. Och nér jag borjade prova
pa droger sa fick jag ju pa nytt den kanslan som jag fick nar jag borjade dricka.”

“Och for min del var det nog att alkoholen gjorde att det tog bort de ddr farobendmningarna,
att man tog det dar steget och bérjade med droger. Sa det var nog inkortsporten for min del,
helt klart.”

“Inte skulle jag ha borjat med droger tror jag om jag inte skulle ha druckit, det tror jag inte.”
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“.. de som jag vet som dr hdrda missbrukare sa de har varit alkoholister till att bérja med.
Under alkoholruset sa har du storre chans att gora ett sa dumt beslut som att sticka i dig en
spruta eller testa p& nya droger eller ndgonting. An vad du har nér du &r hég. D& bérjar du nog
inte tanka pa nagra sprutor och sadana saker. ”

Olagligheten gor cannabis till en inkdrsport

Enligt informanterna ger cannabisruset inte direkt ett behov att ta andra droger, men eftersom
det &r olagligt &r steget mindre att ta en annan olaglig drog. For att kdpa cannabis kommer
man i kontakt med langare som &ven saljer andra droger. Problem av cannabis som substans
upplevdes vara fa enligt informanterna. Det framkom ocksa att &ven om cannabis vore lagligt
skulle inkorsportar anda finnas.

“Jos se saa jotakin hyvaa kannabiksesta se saattaa polttaa sité lopun elaméa ja hommat on okei
eika kokeile koskaan jotain muuta.”

“Och jag har aldrig ndgonsin métt pd ndgon som skulle ha gjort nagot farligt eller nagot
idiotiskt eller ndgot dumt och suttit och rokt p&, myst i soffan och kollat pa en film. Atit vet du
en extra godispdse, kanske lagt pad sig ndagra kilon eller ndgot.”

“No ma poltin sita 22 vuotta. Mulla oli perheet ja kaikki ja mé lopetin sen noin vaan. Ei mulla
kannabiksen kanssa ollut mitdan ongelmia koskaan.”’

“Man kom ju i umgdnge ddir det fanns droger som gjorde att man gick vidare och tog amfetamin
och helt klart nog en inkdrsport. Nog &r det sa nog, man kommer i kontakt med évriga droger.”

“Inkérsporten dr p.g.a. att det dr olagligt. Ska du borja handla cannabis mdste du ha att géra
med en langare och sa mitt i allt har den nagot annat, du kan fa tag pa det har. Skulle cannabis
vara lagligt och du skulle inte beh6va ha nagonting att gora med nagra kriminella for att fa tag
pa ditt cannabis sa skulle det nog vara nagonting nytt som inkérsport. Sa inkorsporten till tyngre
droger var mammas mjolk som jag fick da jag var liten. Jag rokte inte cannabis forran jag var
15 ar kanske eller nagonting, det kom valdigt sent in i bilden.”

6.2.2 Man ar beredd att offra allt for drogen

Foljande kategori beskriver hur drogen styr alla val i missbrukarens liv. Da missbruket inleds
ger man plats at drogen i sitt liv men ju langre missbruket fortsatter, desto mer férsvinner
den egna kontrollen. Nér allt blivit uppoffrat ar drogen det enda som aterstar. Ocksa efter att
missbruket avslutats finns beroendesjukdomen kvar. Subkategorierna &r: Ingen annan kunde
stoppa missbrukets gang, Livet blev en mork atervandsgrand och Beroendet ar en sjukdom

som kontrollerar resten av livet. Dessa beskrivs nedan.
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Ingen annan kunde stoppa missbrukets gang
Nar informanterna borjade missbruka gav drogerna endast positiv verkan pa livet. Eftersom
de gav allt som saknats fanns det ingen eller inget som kunde fa dem att dndra sig ellervilja
sluta i det skedet. Aven med fungerande familj och utan bakomliggande problem, gav anda
drogerna mer &n det drogfria livet i borjan. Sedan fortsatte sokandet av samma kéansla som
det forsta ruset gav. Nar beroendet vél hade utvecklats fortsatte missbruket tills botten
naddes.

“Sedan ndr jag fick alkoholen i mig sd dndrades ju allt, jag fick sjdlvfortroende, jag vagade och
ocksa som befriande. Det var som att hitta ett nytt liv helt enkelt och det gjorde att jag nog
borjade dricka mer och mer.”

“Ar man instilld pa... de skulle ha mdsta spinna fast mig i en stol.”

“Md oon ihan normaalista perheesta. Eli keskitason perheestd, mulla on hyvéa koulutus ja kaikki
ettd ei silld oo mitddn vaikutusta tdhdn ettd ketddn ei voi syyttdd.”

“Md en I6ydd siihen mitddn erityistd syytd miks md alotin tai...”

“Md oon ndhnyt kuolemaa paljon. Mikd kuuluu osana eldmaén, niin ei mua oo pysayttany
mikddn.”

“..kylld mun eteen on kaikki tehnyt kaikki mahdollisen. Md sanoin ettd ei... siind on niin se

’

voima...’

“Ingenting. Allihop forséka stoppa mig med vald och allting.”

Livet blev en mork atervandsgrand

Informanterna beskriver kanslan da de natt botten som att det inte fanns nagot kvar att hamta
fran missbrukarlivet. Valet var mellan att fortsatta missbruka och troligtvis do, eller kimpa
mot beroendet och dverleva. Vardagen praglades av psykisk ohélsa och vetskapen om allt
det onda man gjort var en tung bérda, aven fysiskt tog krafterna slut.

“Jag hade redan varit dodsforklarad och alla kompisar som jag har haft under mitt missbruk sa
ar doda. Jag har en kompis som klara det, han sitter i fangelse pa tio ar, vad skulle jag séga, en
arbetskamrat. Sa det fanns inte sa mycket kvar for mig att hamta i det dér Ziver...”

“.. sa dom har senaste aren har jag drogat bara for att kunna leva i det dar livet som jag har
hamnat i.”

“Och for mig ocksd s& kroppsligt borjade det ju nog ta emot och psykiskt, hela jag var nog
vdldigt deprimerad.”

“Psykoosithan tulee sitten kun pdd ei endd kestd. Ei kenenkddn pdd kestd loputtomiin. Semmosta

’

ihmistd ei oo tehtykddn.’
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“... inte var det ju som i slutet av missbruket da man var mer eller mindre psykotisk hela tiden.”

“... skadade folk runt sig och fingelsestraff och skilsmdssor. Allt som kommer pd i ett kriminellt

2

liv.

“Tietysti asiat voi olla sekaisin monella lailla ja vaikeassa tilanteessa, on pelkoja ja on valtiolle
velkaa ja on tuomioita.”

’

“Det ddr bagaget blir sd forbaskat tungt till sist sd man orkar inte.’

“Enda utvigen man ser dr ju att helt enkelt ta bort sig sjdlv for att slippa de ddr obehagliga

’

kdanslorna.

“... jag har ju sjalvmordsférsok bakom mig och det var ju enda som méjligheten jag trodde var
att slippa ur det sa var ju att ta bort mig. Jag trodde inte att det fanns nagra andra mojligheter
till att slippa missbruket pa nagot sétt, jag trodde inte det. ”

“Jag insdg hu nere jag hade varit, jag hade sjunkt ner till botten. Att se sig sjalv i spegeln och
man sdg ut som int den vackraste och...”

“Och for mig var det nog helt enkelt, jag mdsta i bottnet totalt for att acceptera att jag dr
maktlds, jag kan inte gora nagot at det har, jag behov hjalp. ”

Beroendet ar en sjukdom som kontrollerar resten av livet

Under drogmissbruket var informanterna beredda att gora allt for att skydda sitt missbruk,
bade sdra sina narmaste, ga emot sin moral och svika sig sjélv. Det viktigaste da var att fa
behalla drogen. Beroendet &r en sjukdom som finns kvar resten av livet och kraver mycket
jobb. Informanterna berattade om flera misslyckade forsok att bli nyktra och hallas nyktra.

“Men jag lirkade ju alltid mig runt det ddr, jag skyddade ju mitt missbruk.”

“For en narkoman kan halla pa ganska lange, atminstone forr nar man inte alls, nar inte folk
runt omkring veta av det, det vet jag for egen del. Jag klarade ju nog bra av att arbeta och skéta
sadant de forsta aren utan nagra problem och inte markte som omgivningen av det pa det sattet.
Att jag var narkoman.”

“Jag skulle aldrig ha erkdnt det heller. Inte ens med sprutan i arm skulle jag ha gjort det.”

“Jag ar ju egentligen, sa jag har ju varit helt maktlos infor mitt beroende, det har ju kontrollera
mitt liv totalt.”

“Kylld silloin kun haluaa lopettaa ja tulee halu lopettaa niin se on loppu eldmdn tehtdvd. Tad

»

on niin sanottu farskvara. Tdd on tuoretavaraa, se pitdd ohjelmoida pdd, pdivittdin.

“Man lever ju nog som missbrukare i en otrolig fornekelse till att det finns nagot problem, det
finns inget problem ... Det &r nog som sjukt, det &r en sjukdom. Men det &r enbehandlingsbar
sjukdom.”
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“For att det dr just som for att skydda mig sjdlv, for dricker jag alkohol sd vet jag att detalltid
finns den dar risken att kunna blanda in nagot annat ocksd. ”

“... och jag har som aldrig varit riktigt klar kanske att [dmna bort drogerna eller varit beredd
pa att gora det dar arbetet som kréavs till att vara drogfri utan jag har tankt att bara jag far ut
det ur kroppen sa skoter det sig sjalv, men det kravs valdigt hart arbete for att klara av det i
vardagen.”

“Jag var forsta gangen in pa katko nar jag var 27. Det var 2011... ..... S& kom jag 2015
fjarde
gangen in pd XX(vardplats) och d& hade jag bestamt mig att den har gangen tar jag pa allvar

”»

och...

6.2.3 Man maste vara starkast nar man ar som allra svagast

Denna kategori beskriver tiden efter det avslutade drogmissbruket. Da beslutet att avsluta
sitt missbruk gérs ar manniskan skér och sarbar. Det &r utmanande att hitta styrkan som
behdvs for att klara sig genom denna tid och da ar andra manniskor ett mycket viktigt stod.
Subkategorierna ar: Viljan att leva maste finnas nar botten var natt, Maste lamna allt och
borja fran borjan och Andra manniskor ar det viktigaste for att hallas nykter.

Subkategorierna beskrivs nedan.

Viljan att leva maste finnas nar botten var natt

Nar informanterna var pa botten skulle de inte 6verlevt utan livslust eller en orsak att komma
tillbaka till livet. Viljan att leva maste komma fran dem sjélva och de maste vara arliga mot
sig sjalv.

“Ja tietysti eldmdn halu tdytyy olla ettd pddsee eteenpdin ettd niinkuin.”

“Md en halunnu ottaa sitd riskid mennd takaisin, koska se voi olla ettd md en pddse endd
takaisin eldmddn ja md kuolen pois.”

s sista gangen sa alltsa jag ville sluta da faktiskt.”
“Mutta kylld se kaikki ldhtee niinku tddltd sisdltd ettd pitdisi olla se oma halu.”

“Inte kan man prata ndgon ur ett beroende inte. Det dr ndgot man mdste inse sjdlv och sdllan
inser man det i tid.”

“Kaikki tulee sisdltdpdin ja silloin siind vaaditaan sata prosenttista rehellisyyttd ja halukkuutta
Jja ennakkoluulottomuutta.”

G sa fick jag reda pa att jag skulle bli faster. Sa da var det bara att reda upp livet sa att
jag skulle finnas ddr for pojken.”
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Maste lamna allt och borja fran borjan

For att bli och hallas nykter maste informanterna bryta kontakten totalt med sin forra
umgangeskrets. Nar det nyktra livet borjat var det en lang och svar process att lara sig leva
utan drogerna som forr utgjort centrum av livet. Saker som en ungdom i vanliga fall lar sig
naturligt nar steget till vuxenlivet gors, maste informanterna lara sig i samband med det
nyktra livet. En stor utmaning var att borja k&nna sig som en likvardig medborgare i
samhaéllet.

“Taytyy jdttid kaveripiiri, vaihtaa numerot, eikd olla kontaktissa. Pitdd olla egoisti, sitd pitdd
haluta oikeasti sitd raittiutta ettd se on loppujen lopuksi yksinkertainen juttu.”

“Det ar hemskt viktigt att inte behdva se att andra anvander. Fast pa Facebook att man ser hur
fulla de ar, man kan fa ett sug sjalv dd. ”

“Joo och som att lara sig hur man skall kdnna kanslor, det enda jag har kant i mitt liv ar ju hat
och ilska, bitterhet. Mot myndigheter och samhéllet 6verlag, alla svensson personer, allting.
och till att fa sddant “pd ritt”,..”

“Och har man levt som en dsidosatt medborgare sedan femton ars alder, sa allting &r ju nytt.
Né&r man ska som 37, 38 ar borja betala rakningar och allt sant dar och faktiskt forsoka halla
sig inom lagens ramar, allting dr nytt. Det dr nog inte enkelt.”

“... kunna bérja tinka normalt, inte kriminellt i alla lagen och sa det krévs nog mycket jobb, det
gordet.”

“Jag mdsta ldra mig att gd pa nytt, skriva pd nytt och rita pa nytt och allt pa nytt Det hade
gatt sd ldngt att det var ndgon hjdrnskada eller nagonting, allting hade farit.”

Andra méanniskor &r det viktigaste for att hallas nykter

Nér informanterna bestdmt sig for att bli nyktra var de véldigt skéra. Det kommer tydligt
fram att det absolut viktigaste stodet var och &r fortfarande andra nyktra som gatt igenom
samma process. Utan dem skulle det ha varit nast intill omgjligt att behalla nykterheten.
Aven andra ménniskorelationer och varden de fick var viktiga stod i processen.

“Sitten ei saa jdddd yksin murehtimaan.”

“Nu i dagens liige sd dr de som jag ser upp till, de som sitter bredvid pa NA- métena. Som
faktiskt har klarat sig ur sig den dér skiten som jag har varit i, om inte véarre. Och de har varit
nyktra i da 10, 15, 20 ar. Sa att fa prata med sadana att hora deras erfarenheter och sadant, det

2

ar...

“Familjen och just de hdr som jag kdnner som har varit pa XX (vardplats) och...”
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“Och som jag ser det som dr viktigast idag dr att vara pd moten, AA- méten och NA-mdten. Jag
har manniskor runt mig som jag vagar prata med och vagar visa mig svag och vagar visa
kanslor och att jag inte behover kiara allt sjélv.”

“For jag tycker, som nu efter allting, sd jag gdr ju pd terapi, kognitiv beteende terapi, dn idag.
Och det tar ju lang tid forstas men man kanner ju faktiskt forandringar och sadant som hander
i tankesatt och sant. ”

“Sa har vi tolv stegs arbete. Sa vi arbetar med min sponsor som har langre nykterhet. Man gar
igenom sitt liv och hur man har varit. S& man far en annan insikt i saken. Man far en annan
manniska som ser, vad man har gjort fel, att vad man kan forbdttra.”

“Det som var viktigaste var ju egentligen att, eller det ar viktigt hela vagen men som
XX (vardplats) var ju nog som otroligt viktigt for min del. Till att komma in pa ett stalle och
skaffa avbrott i vardagen for jag kunde ju inte vara nykter utan medicin, inte en dag. Jag maste
ta det for att dverhuvudtaget komma utanfor dérren, jag var sa sjuk. Och till att fa det déar
avbrottet forst i just den vardagen, att komma in och bli avgiftad och till att fa verktyg. ”

“... kom till XX och jag kédnner det hir halvdret att jag har ju nyktra manniskor har runt mig
och olika kinslosvall och sa ddr och det var nog viktigt.”
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7 Diskussion

Diskussionen bestar bade av en metoddiskussion och en resultatdiskussion. Enligt Henricson
innefattar diskussionen en kritisk forhallning till genomforandet av studien. En diskussion
gors for att koppla resultatet med bakgrunden och huvudfynd fran resultatet plockas ut.
(2012, 172). I metoddiskussionen diskuteras om metoden varit lamplig for studiens syfte och
vilka faktorer som kan ha paverkat genomforandet. | resultatdiskussionen kopplas resultatet

med bakgrunden for att hitta bade likheter och olikheter.

7.1 Metoddiskussion

Enligt Henricson och Billhult (2012) anvénds kvalitativa metoder da subjektiva erfarenheter
studeras. Syftet med studien var att fa en 6kad forstaelse for fenomenet drogmissbruk och
en kvalitativ forskningsmetod lampade sig for det. En av fragestéllningarna var att fa reda
pa orsaker till varfor en ungdom borjar anvanda rusmedel. For att kunna besvara den fragan
borde informanterna ha varit ungdomar, d.v.s. informanterna borde ha varit minderariga.
Eftersom detta ar var forsta studie och tidigare erfarenhet saknas skulle det inte varit
passande och dessutom krévt en etikprovning. Resultatet vi fick genom att ha vuxna
informanter gav ett perspektiv pa frdgan, men ar anda gardagens sanning och kan inte till
fullo tillampas pa dagens ungdomar. Dock kan resultatet bidra med forstaelse for de ibland

komplexa bakomliggande orsakerna till varfor en manniska borjar anvanda rusmedel.

Kallkritik ar viktig for att hitta relevant och palitlig information. Genom att anvéanda
vetenskapliga artiklar som dr granskade av andra forskare, d.v.s. peer-reviewed, kan
kvaliteten pa forskningen sakerstallas. Internetkallor ar inte granskade pa samma sétt och
bor kontrolleras extra, bl.a. vem som skrivit informationen och till vilket syfte. (Karlsson
2012, 111). Den forskning som anvandes i bakgrunden var peer-reviewed och var inte mer
an tio ar gamla, de flesta under fem ar gamla. Vilka sokord och databaser som anvénts och
antal traffar pa sokningen &r presenterade i en tabell (se bilaga 3). Sa langt som mojligt
undveks anvéandning av internetkéllor utan ndmnd forfattare. Internetkallorna som anvéndes
var alla publicerade pa tillforlitliga organs hemsidor. Ett problem vi stotte pa var att manga
hemsidor uppdaterats och att de ursprungliga webbsidorna inte langre gick att hittas da
kontrollen av kéllorna gjordes i samband med den kritiska granskningen.

Tjora beskriver tre olika indikationer som visar kvaliteten i en studie, reliabilitet
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(tillforlitlighet), validitet (giltighet) och generaliserbarhet. | kvalitativ forskning talar man
ofta om trovardighet, verifierbarhet och 6verférbarhet som motsvarande tre indikationer.
Enligt Tjora kan man lika gérna anvénda de forst namnda, traditionella uttrycken &ven inom
kvalitativ forskning. | kvalitativ forskning skall forskaren forsta att hon inte kan ha en
fullstandig neutralitet till fenomenet som studeras, vilket kommer paverka reliabiliteten.
Som forskare bér man vara medveten om sin egen forforstaelse och sitt engagemang for
fenomenet och ta hansyn till hur det kan paverka bl.a. analys av datamaterial. (2012, 159-
160). Under intervjuerna och analysen hade vi i atanke att var forforstaelse kan paverka
resultatet. Eftersom vi inte kommit i personlig kontakt med missbruk, var var forforstaelse
inte sa stor och var egen bild av missbruk var mest baserad pa allmanna antaganden. Vi
forsokte se pa materialet i sig sjalv och halla oss neutrala under processen. Hela analysen
gjordes tillsammans for att minska forforstaelsens paverkan pa analyseringen, genom att hela

tiden kunna reflektera med varandra.

Begreppet validitet anvands oftare inom kvantitativ forskning, giltighet kan vara ett mer
beskrivande begrepp for kvalitativa metoder. En studies giltighet kan bedémas genom att
jamfdra resultatet med tidigare liknande studier. Giltigheten oOkar ifall forskaren Gppet
redogor hur studien utforts och att den utforts inom vetenskaplighetens ramar. Transparens
ar ett krav pa all forskning och det innebér att forskaren 6ppet beskriver valen som gjorts
under processen och vilka problem som kan ha uppstatt under den. (Tjora 2012, 162 & 169-
170). Vi har beskrivit hur alla delar av studien genomforts i metod kapitlet och kopplat
resultatet till relevant forskning. Mer relevant forskning kunde ha hittats, men i kvalitativ
forskning kan man inte veta vad resultatet kommer vara pa férhand. Vart resultat blev ocksa

annorlunda &n det forvantade.

Inom kvalitativ forskning diskuteras generalisering pa ett annat vis dn inom kvantitativ
forskning. Generaliseringens grad i kvalitativa studier beror pa om resultatet kan stimma in
pa andra grupper an sjalva studiens informanter. Genom att beskriva vad som studerats
noggrant, kan lasaren sjalv beddma om resultatet kan ha giltighet for hennes egna dndamal.
(Tjora 2012, 163). Eftersom datamaterialet bestod av subjektiva upplevelser bidrar detta till
att resultatet inte gar att generaliseras pa alla missbrukare. Syftet var att fa en 6kad forstaelse
och det breda resultatet kan ge det. Det breda resultatet kan bero pa att alla informanterna
hade olika alder, kon och bakgrund. Informanternas personliga egenskaper har inte beskrivits
mer ingaende for att behalla anonymiteten. Lasaren kan darfor inte fa sa detaljerad

information om informanterna.
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Intervju som datainsamlingsmetod var utmanande for nybdrjare. Eftersom vi var ovana
intervjuare, kan det handa att vi inte fick all information som vi kunde haft mgjlighet att fa.
Exempelvis formagan att stalla ratt foljdfragor vid ratt tillfalle under intervjuerna ar nagot
som var bristfalligt. Den induktiva innehallsanalysen medforde svarigheter, den gjordes om

flera ganger tills vi kande att det var materialet som styrt analysen.

Det som kunde ha gjorts pa annat sétt var att valja ett mer avgransat och specifikt syfte for
studien. Eftersom vi ville studera tva ganska olika saker, cannabis och ungdomar men ocksa
upplevelser av drogmissbruk, ledde det till utmaningar. Framst gallande val av tidigare
forskning, val av teoretiska utgangspunkter och analys av intervjuerna. Vi hade valt att rikta
in oss pa att beskriva i huvudsak attityder och risker géllande drogen cannabis. Resultatet
gar inte att koppla till sa stor del av cannabis kapitlet i bakgrunden, p.g.a. att informanternas
erfarenheter inte var sa koncentrerade pa cannabis. Detta kunde vi ha tankt pa mer i borjan

av processen nér syftet formulerades och informanterna valdes.

7.2 Resultatdiskussion

| detta kapitel diskuteras resultatet tillsammans med hela bakgrunden och som teoretisk
referensram anvéndes Erikssons (1994) och Penders (2011) teorier. Syftet med studien var
att ka forstaelsen for drogmissbruk och att hitta orsaker till varfér ungdomar bérjar anvanda
droger och speciellt cannabis. Resultatet motsvarar syftet till stor del. Huvudfynden var att
drogernas lattillganglighet och att ungdomars behov inte besvaras, bada &ar bidragande
orsaker till drogmissbruk. Ett annat stort fynd var hur viktigt konstruktiva
manniskorelationer &r, bade i férebyggande och avslutande av drogmissbruk.

Eftersom syftet var sa omfattande blev ocksa resultatet brett och inte en fokuserad helhet.
Fragestallningen gallande cannabis skiljde sig mycket fran de évriga fragorna, detta bidrog
till det okoncentrerade resultatet. Var egen forforstaelse ledde till att vi fokuserade studiens
bakgrund och fragestéllning pa framst cannabis eftersom vi tankte att den var den storsta
inkGrsporten till andra droger. Ur resultatet framkom inte s& manga upplevelser av specifikt
cannabis men det framkom att cannabis &r en liten del av en storre helhet. Hela resultatet
diskuteras nedan och diskussionen &r uppdelad enligt tema.
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7.2.1 Temat En flykt fran sitt eget liv

Det framkom att informanterna saknade stod hemifran pa grund av bl.a. alkoholmissbruk
som kunde finnas i familjen. Kitchener et al. (2015) och Alborn och Fahlke (2012) beskriver
att risken blir storre att anvanda rusmedel om en biologisk forélder har problem med alkohol
och anvandningen ar accepterad i familjen. Ocksa Pender (2011) beskriver att de storsta
influenserna for halsobeteendet kommer fran bl.a. familjen. Informanterna beréttade om
upplevelser da foraldrarna inte varit narvarande eller inte hade reagerat pa uppror nar det
skulle ha behovts. Ingripande fran Gvriga omgivningen saknades ocksa, begaret de hade
uppfylldes inte. Alborn och Fahlke (2012) beskriver att det &r viktigt att vuxna sétter tydliga
granser och visar engagemang for tonaringens liv. Eriksson (1994) beskriver att en brist eller

ett begér som inte besvaras kan leda till lidande.

Informanterna beskrev att de hade ett behov att fly sin situation p.g.a. bl.a. mobbning och
daligt sjalvfortroende, de ville finna gladjeamnen. Enligt Kitchener et al. (2015) anvénds
rusmedel for att ge 6kat valbehag och lindra angest. Branstrom et al. (2007) tar upp att t.ex.
skolmiljén, dar mobbningen oftast sker, kan dka riskerna for att anvanda droger. Angest och
depression kan dven uppmuntra en person att anvénda cannabis enligt Dragt et al. (2012).
Det kan forstas att mobbning och daligt sjalvfortroende ledde till ett lidande hos
informanterna. Eriksson (1994) beskriver hur kénslan av att ingen kan ge det manniskan
behover for att vara sig sjalv, ger upphov till lidande och att manniskan ofta vill forsoka

lindra lidandet genom att fly fran det.

Informanterna fann I6sningen till sina problem i rusmedel. Bade Kitchener et al. (2015) och
Huttunen (2015) séger att rusmedel ibland anvéands som sjalvmedicinering eller lindring av
psykisk ohélsa. Creemers et al. (2010) beskriver hur sannolikheten att fortsatta anvénda
cannabis dkar om den upplevda njutningen &r stor. Informanterna fick direkt lindring till sitt
lidande av rusmedlen. Eriksson (1994) beskriver hur manniskan forsoker hitta nagot som
lindrar lidandet och enligt Penders (2011) teori vill manniskan upprepa ett beteende som ger
nytta direkt. | resultatet framkommer &ven hur fel vard i form av enbart mediciner var en
delorsak till inlett missbruk. En kénsla av att vardpersonalen inte brydde sig fanns. Eriksson
(1994) menar att lidande kan uppsta da manniskan ar ensam med kanslan av att inte vara

forstadd av andra.

Informanterna beskriver hur lattillganglighet, bade genom liberal attityd och stort utbud, lett

till att cannabis och andra droger anvands mer. Metso et al.:s (2012) och Raitasalo et al.:s
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(2016) rapporter samt tva forskningar, Hublet et al. (2015) och Branstrém et al. (2007),
Overensstdmmer; synen och attityden mot cannabis har blivit mildare & mot andra droger
och uppfattad lattillganglighet okar risken for anvandning. Aven Kitchener et al. (2015)
beskriver hur acceptans mot rusmedel &r kopplat till problemanvéndning av rusmedel. Enligt
Pender (2011) okar upplevda fordelar, som t.ex. lattillganglighet, sannolikheten att vélja ett

visst beteende.

I resultatet framkommer det att kompisar kan gora droger tillgangliga bade genom liberala
attityder och genom att ha sjalva drogen till hands. Kitchener et al. (2015), Creemers et al.
(2010) och Branstrom et al. (2007) sager ocksa att kompisar kan gora droger tillgangliga for
varandra. Moffat et al. (2013) menar att ungdomar lattare tar till sig andra ungdomars
forhallningssatt, ocksd Nylander (2012) beskriver att ungdomar ar kansliga for kamraters
inflytande. Akre et al. (2010) beskriver att anvandningen av cannabis har normaliserats i
samhaéllet. I Cunningham et al.:s (2012) forskning framkommer det att av tre lander hade det
land dar de mest accepterade asikterna radde, hogsta andelen av méanniskor som provat
cannabis. Ocksa Pender (2011) sager att omgivningens installningar och attityder paverkar

det sannolika beteendet hos méanniskan.

Ur resultatet framkommer det tydligt att mer detaljerad information om drogmissbruk, som
ges av en person ungdomar kan relatera till, skulle behévas. Detta behovs for att ungdomar
skall kunna ta till sig informationen. Alborn och Fahlke (2012) séger att ungdomar inte tar
till sig information om langsiktiga skador droger har. Moffat et al. (2013) beskriver hur
ungdomar lattare tar till sig information ur populéra medier, dar cannabis ofta presenteras
som nagot bra. Pender (2011) understryker att méanniskan handlar enligt den information hon

har och tror pa.

Informanterna beskriver ocksa vikten av att vardpersonal och samhallet skulle se dem som
likvardiga manniskor, speciellt vardpersonal skulle darfor behdva mer kunskap om
drogmissbruk. Alho (2012) séager att vardpersonal bor ha forstaelse for de bakomliggande
problemen for beteendet och att missbrukare bor bemdétas med Oppenhet och &rlighet.
Eriksson (1994) menar att ifall man istéllet for de enskilda handlingarna fordomer
manniskan for den hon &r, kan man astadkomma mycket lidande. Hon menar ocksa att

kanslan av att vara utesluten ur en gemenskap kan ta hopp och livsgladije ifran manniskan.
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7.2.2 Temat Spanning och forlorad kontroll

Informanterna inledde sitt missbruk med alkohol, alkoholen tog bort hindren och gjorde
droger tillgangliga. Enligt Kitchener et al. (2015) Okar alkoholkonsumtion i ungdomen
risken for att borja anvénda andra rusmedel. Gallande cannabis sager informanterna att det
ar olagligheten som gor substansen till en inkdrsport for andra droger. Huttunen (2015)
daremot beskriver att ménniskans omddme kan vara nedsatt under cannabisruset, vilket
skulle innebéra att cannabis ocksa som substans vore en inkdrsport. Enligt kdypé hoito
(2012a) oOkar risken for senare missbruk av andra medel om cannabisanvéndning inleds i

tidig alder. Men det framkommer inte ifall det beror pa substansen i sig eller andra faktorer.

Informanterna hittade, som tidigare namnts, flyktvdgen genom drogerna. De beskriver att
ingen kunde stoppa missbrukets gang. Drogerna gav informanterna endast positiv verkan i
borjan av missbruket, vilket gjorde att den aktivitetsrelaterade paverkan var positiv. Eriksson
(1994) sager att manniskan soker strategier for att fly lidandet. Pender (2011) beskriver hur
den aktivitetsrelaterade paverkan bestammer sannolikheten att upprepa en handling.
Sokandet av samma kansla som forsta ruset gav fortsatte under missbrukets gang. Utgaende
fran Penders (2011) teori kan det forstas att de upplevda fordelarna, interpersonella och
situationsbunda influenserna géllande droger hos informanterna, alla bidrog till valet att
fortsatta anvanda droger. Nar missbruket inte langre hade nagra upplevda fordelar, var de
upplevda hindren stora och upplevda egenférmagan liten. Detta kunde vara en orsak till

varfor ingen annan kunde fa informanterna att vilja sluta missbruka.

Ur resultatet framkommer det hur livet i slutet av missbruket ar liksom en mork
atervandsgrand och vetskapen om allt informanterna gjort tillsammans med psykisk ohalsa
omvandlade deras liv till en borda. Alho (2012) beskriver att den drogberoende manniskan
ar bl.a. deprimerad, rddd och mentalt trasig. Eriksson (1994) beskriver hur skulden
manniskan har blir ett lidande i stunden da hon forstar att hon svikit sig sjalv. | resultatet
framkom det att da informanterna natt botten, skulle de inte ha klarat av att ta beslutet att
avsluta sitt missbruk ifall de inte skulle ha haft nagon livslust kvar. Eriksson (1994) menar
att i stunden da manniskan forstar att hon ar den enda som kan gora nagonting at sin situation,
star hon infor ett av de storsta lidanden. Da maste manniskan vélja att endera kampa eller ga

in i en tom ensamhet.

Informanterna beskrev att de var beredda att gora allt for att fa fortsatta missbruka, det fanns

inga andra alternativ. Huttunen (2015) beskriver hur ett beroende innebér att en person
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anvander ett rusmedel tvangsmassigt oavsett foljderna. Aven efter att informanterna blivit
nyktra finns beroendet som sjukdom kvar. Informanterna berattar om flera misslyckade
forsok till att hallas nyktra. For att hallas nyktra maste informanterna ha en stark vilja att
vara det, resten av livet. Enligt kdypa hoito (2012b) &r en av de viktigaste faktorerna for
lyckad vard, patientens motivation och engagemang till vardplanen. Pender (2011) beskriver
att en stark forbindelse till en handlingsplan 6kar chanserna att lyckas motsta att ga tillbaka
till det gamla beteendet.

Nér informanterna bestamt sig for att bli nyktra, brét de alla kontakter till sitt gamla liv. Det
var viktigt for informanterna att bryta kontakterna till sitt gamla liv for att minska pa
chanserna for aterfall. Kaypa hoito (2012b) menar att mojliga risksituationer ska undvikas
for att forebygga aterfall och enligt Pender (2011) har en manniska lag kontroll Gver
omedelbart konkurrerande preferenser. Informanternas viktigaste stod i att hallas nyktra, var
andra manniskor. Speciellt andra som gatt igenom samma som dem, men ocksa familjen och
varden. Kaypa hoito (2012b) beskriver i sina vardrekommendationer vikten av att gora saker
tillsammans, t.ex. ga pa NA- méten. Socialt stod i olika former utgor den huvudsakliga
varden i Finland. Da upplevelsen av lidandet bekraftas och delas med ndgon annan kan detta
leda till ménsklig vaxt och lidandet kan bli till en positiv kraft, enligt Eriksson (1994).
Eriksson (1994) sager ocksa att den lidande manniskan far trost av att lidandet bekréftas av
nagon annan. Informanterna beskrev att de ser upp till andra som lyckats behalla
nykterheten. Pender (2011) séager att sociala stodet och forebilderna i omgivningen paverkar

sannolikheten att &ndra pa sitt halsobeteende.

7.3 Slutledning

Detta resultat kan anvéandas av alla som vill ha mer forstaelse for bade manniskan bakom
drogmissbruket och ungdomen som riskerar att borja missbruka rusmedel. Till exempel
personer som jobbar med ungdomar, vardpersonal eller foraldrar kan fa nya perspektiv pa
fenomenet. Det som kan konstateras ar att orsakerna bakom ett drogmissbruk kan vara
manga och komplicerade. Fastdn det &r lattare att leta specifika inkorsportar till
droganvandning, dr det ungdomen och dess behov som borde vara i fokus vid forebyggande
drogarbete. Vikten av konstruktiva méanniskorelationer i férebyggandet och avslutandet av

missbruk kan inte nog betonas.
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Resultatet i studien beskriver vikten av mer detaljerad information, given av en trovérdig
person, om drogmissbruk i samband med drogférebyggande arbete for ungdomar.
Anvéandning av erfarenhetsexperter som kan erbjuda den har typen av information kunde
darfor vara andamalsenligt. Till exempel kunde en erfarenhetsexpert komma och diskutera
tillsammans med en ungdom som bdérjat visa intresse for rusmedel, eller med en stérre grupp.
Nagot annat som framkom var hur okunskap om missbruk bland vardpersonal, men ocksa i
hela samhallet, lett till daligt bemotande och lidande for missbrukare. For att forbattra
bemdtandet av missbrukare inom varden skulle okad kunskap hos vardpersonal, speciellt om

psykiska och sociala problem som missbrukare har, darfor vara viktigt.

Den 6kade anvéndningen av cannabis och dess popularitet, &r orovackande. Likheter mellan
studiens bakgrund och resultat ar att populariteten kan bero pa lattillganglighet. Det som inte
ar gemensamt med bakgrunden ar att cannabis, enligt resultatet, kan vara en inkorsport pa
grund av att drogen &r olaglig i Finland. Nagot som kunde undersokas vidare &r huruvida det
ar olagligheten cannabis har eller dess fysiska verkan pa manniskan som kan gora det till en
inkorsport till tyngre droger, och forhallandet mellan dessa. Alkoholens betydelse som
inkorsport till droger far heller inte glommas. Risken att prova pa en drog under

alkoholberusning ar, enligt vart resultat, mer sannolik &n vid cannabisrus.

| vart utvecklingsarbete vill vi fokusera mer pa férebyggande drogarbete. Vi kommer att
analysera intervjuer gjorda med personer som jobbar med bade férebyggande och vardande
drogarbete. Vi vill jamfora deras syn pa vad drogforebyggande arbetet borde ga ut pa med
denna studies resultat, d.v.s. fore detta missbrukares upplevelser om férebyggande.

7.4 Avslutning

Vi vill tacka vara informanter som gjort denna studie méjlig. Da vi borjade planera detta
arbete kunde vi inte forestalla oss vilka erfarenheter vi skulle fa ta del av. Da vi borjade hade
vi en begransad kunskap om amnet drogmissbruk och beroende. Under arbetets gang,
speciellt vid analyseringen och diskussionen av resultatet, 6kade var egen kunskap. Ett

behov och en vilja att fa 6ka forstaelsen for amnet dven hos andra vécktes.

Vi har lart oss hur viktigt det ar att varje enskild ungdom ké&nner sig sedd. Det &r framst
foraldrarna som skall finnas dar for sina barn och det ar nagot som vi som blivande

hélsovardare vill framja. Det kommer alltid att vara en utmaning att finna familjerna som
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har behov for stodet. Vi har lart oss att det viktigaste &r att vaga ta upp droger eller andra
problem till tals och hellre fraga en gang for mycket an en gang for lite. Vare sig det ar
foraldern, lararen eller vi som halsovardare, ar huvudsaken den att det ar vuxna som ansvarar

for att inte ungdomen blir ensam med sina problem.

Nagot som vi forstatt under arbetets gang ar hur mycket lidande, i olika former, som
manniskan upplever i alla skeden av drogmissbruket. Redan i inledningen av missbruket
finns ett lidande i nagon form. Om vi alla skulle bli battre pa att upptacka ungdomens behov,
kanske det skulle kunna stoppa utvecklingen till ett missbruk och det outhardliga lidande

som det leder till.
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Né&r borjade missbruket och nér blev du nykter/Hur lange har du idag varit nykter?
Vilka droger anvénde du?

Hur borjade missbruket och varfor?
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Vad tycker du om férebyggandet av droger i dagens lage och nar du gick i skolan?
Vad funkar, vad funkar inte?

Skol/arbetshélsovardaren, vad kan de gora?

Varfor tror du cannabis har blivit s& populart idag hos unga?

Tror du det ar en inkdrsport till tyngre droger
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I Finland. Vi vill lara oss mer om hur missbrukare tanker under missbruksperioden for att

battre kunna forsta och stoda dem i vart framtida arbete.

Praktisk information
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« Intervjun spelas in och skrivs sedan ned som en text.
« Fran texten tas personliga detaljer bort for att undvika att igenkanningsbara
detaljer kommer med. Den halls anonym.
e Helaintervjun publiceras inte som helhet utan delar analyseras.

o Materialet sparas och forstors sedan nar examensarbetet ar godkant.
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Jenny Fagerstrom och Camilla Harméla
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Abstrakt

Syftet med studien ar att fa en 6kad kunskap om drogprevention genom att studera asikter
och erfarenheter bland sakkunniga om dagens drogférebyggande arbete. Eftersom vi har
studerat drogmissbruk ur missbrukarens synvinkel i examensarbetet ville vi nu studera
fenomenet ur ett forebyggande perspektiv. Detta ville vi gora for att utveckla vara egna
fardigheter som blivande halsovardare och ocksa uppticka eventuella bristfalligheter i
dagens drogforebyggande arbete. Eftersom cannabis ar den populéraste drogen bland finska

ungdomar fokuserades studien och intervjufragorna pa cannabis.

Utvecklingsarbetet genomférdes med en kvalitativ metod och som teoretisk referensram
anvandes Penders (2011) Health Promotion Model. Datamaterial samlades in genom att
intervjua fem sakkunniga inom drogférebyggande arbete pa olika nivaer (fran
lagtroskelverksamhet till missbrukarvard). Intervjuerna transkriberades och en induktiv
innehallsanalys ledde till att fyra kategorier med tillhérande 19 subkategorier bildades.
Kategorierna ar: Sakkunniga anser att ungdomars syn pa cannabis liberaliseras, Det
drogforebyggande arbetet ger resultat, Drogférebyggande arbete ar hela samhéllets ansvar

och Det drogférebyggande arbetet bor forbattras.

Studiens huvudfynd var att ansvaret for det drogforebyggande arbetet inte gar att 6verfora
pa nagon enskild part utan hela samhallet bor ta ansvar 6ver detta. Det drogforebyggande
arbetet borjar i hemmen utgaende fran familjernas varderingar. Lika viktigt &r aven skolan,
hobbyverksamheten och kamratkretsen som alla starker ungdomens varderingar. Ett annat
namnvart fynd i studien var att manga ungdomar ser cannabis som nagot vardagligt och rent

av ofarligt.

Sprak: Svenska Nyckelord: drogférebyggande arbete, drogprevention, cannabis
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Tiivistelma

Kehittdmistyon tavoitteena on asiantuntijoiden kokemuksia tarkastelemalla saavuttaa syvempi
ymmarrys siitd, miten huumeiden kayttoa voitaisiin ehkéistd.Olemme aiemmin tutkineet huumeiden
kayttoa vadrinkayttajien nakokulmasta. Nyt halusimme tarkastella ehkéisevaa paihdetyota tekevien
henkildiden ndkemysté aiheesta. Halusimme tehda tutkielman kehittddksemme omia valmiuksiamme
tulevina terveydenhoitajina seka I6ytaaksemme mahdollisia puutteita tdmanhetkisestd ehkaisevasta
paihdetydstd. Tutkielma seka haastattelukysymykset rajattiin koskemaan kannabista, koska se on

suomalaisnuorten keskuudessa suosituin huume.

Tutkimusmetodina kaytettiin laadullista tutkimusmenetelmd&. Teoreettisena viitekehyksen& toimi
Penderin (2011) Health Promotion Model. Aineisto kerattiin haastattelemalla viitta eri henkil64,
jotka kaikki tekivat ehkéisevad péaihdetyotd eri vaiheissa (matalankynnyksen toiminnasta
paihdehuoltoon). Litteroinnin jélkeen aineiston induktiivinen sisaltdanalyysi johti neljan
paékategorian sekd 19 alaluokan syntyyn. Kategorioiden nimet ovat: Asiantuntioiden mielesta
nuorten suhtautiminen kannabikseen liberalisoituu, Ennaltaehkdiseva pdihdetyd tuottaa tulosta,
Ehk&isevd paihdety0 on koko yhteiskunnan vastuu, sekd Ennaltaehk&isevéa pdihdety6td tulee

parantaa.

Tutkielman tuloksen paaloydos oli, ettd vastuuta ehk&isevastd pdihdetydsta ei voi ulkoistaa
yksittéiselle osapuolelle, vaan koko yhteiskunnan tulee kantaa t&std vastuu. Ehkéisevad pdihdetyo
alkaa kodeista ja perheiden arvoista. Koulu, harrastukset ja ystavyyssuhteet ovat yhta tarkedssa
asemassa ehkaisyn onnistumisessa, ndma kaikki vahvistavat nuoren omia arvoja. Toinen
mainitsemisen arvoinen 16ydés oli, ettd asiantuntijoiden mukaan moni nuori kokee kannabiksen

kayton arkipdivaisend ja suorastaan vaarattomana asiana.

Kieli: Ruotsi Avainsanat: ehkéaiseva paihdetyd, huumekayton ehkaisy, kannabis
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Abstract

The purpose of this study is to get more knowledge about drug prevention by studying
expert’s thoughts about today’s anti-drug work. Since we studied drug abuse from the
abuser’s point of view in our bachelor’s thesis, we now wanted to study the phenomenon
from a preventive perspective. We chose to do this to increase our own skills as future public
health nurses and also to discover possible deficiencies in today’s anti-drug work. The study
and the questions in the interview were focused on cannabis, being the most popular drug

among Finnish adolescents.

This development project was implemented with a qualitative method and Pender’s (2011)
Health Promotion Model was used as theoretical reference. The data was collected by
interviewing five experts in drug preventive work on different levels (from low threshold
activity to care of drug addicts). The interviews were transcribed and through an inductive
analysis four categories with 19 belonging subcategories were formed. The categories are:
Experts regard that adolescent’s view of cannabis is liberalized, The anti-drug work gives
results, Anti-drug work is the whole society’s responsibility and The anti-drug work needs

to improve.

The main finding of the study was that the responsibility of anti-drug work cannot be
transferred to an individual party, the whole society needs to take responsibility for it. The
drug preventive work starts in the homes based on the family values. School, hobbies and
friends have an equally important role in supporting the adolescent’s values. Another
noteworthy finding in the study was that many adolescents see cannabis as something casual

and even harmless according to experts.

Language: Swedish Key words: anti-drug work, drug prevention, cannabis
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1 Inledning

I THL:s publikation avsedd for planeringen av rusmedelsforebyggande arbete for finska
kommuner beskrivs vad rusmedelsanvandning kan férorsaka och vem som loper storst risk
att borja missbruka. Rusmedel orsakar allvarliga skador for anvéndaren och nackdelarna
marks aven i familjerna, arbetslivet och pa offentliga platser. Mest utsatta for dessa skador
ar personer i sarbara situationer sdsom familjer med laga inkomster, 1ag utbildningsniva och
familjer som har problem med rusmedel och den psykiska hélsan. Skador orsakade av
alkohol, tobak, droger och penningspel samt varden av skadorna belastar ocksa ekonomin.
Pa en nationell nivd uppgar kostnaderna till minst 4,2 miljarder euro per ar.
Drogforebyggande arbete ar viktigt for att minska pa ojamlikhet i samhallet. (Markkula et.al.
2017). Ofta ar marginalisering och utstétthet ocksa forknippat med problembruk av rusmedel
(Varjonen, 2015).

Enligt THL (2017) innebar det férebyggande rusmedelsarbetet i Finland minskandet och
forebyggandet av skador orsakade av rusmedel. Syftet med arbetet &r att minska pa
efterfragan, tillgangligheten och utbudet av rusmedel samt att framja valbefinnande, halsa
och sakerhet. For ar 2017 delade Social- och Hilsovardsministeriet ut 987 200 € i anslag for
projekt for forebyggande alkohol-, tobak-, och drogarbete. Inget av projekten som beviljats
anslag gallde direkt drogforebyggande arbete. (SHM 2016, 22). For ar 2016 fick heller inget
projekt gallande drogférebyggande arbete finansiering (SHM 2015a, 26). Daremot fick
EHYT ry. finansiering for utvecklandet av en skolningsmodell och ett infopaket for
hdgstadier och andra stadiets skolor om hur man ska ta upp cannabis med ungdomar.
Finansieringen gallde for aren 2015 - 2017. (SHM 2015b, 26).

| maj 2017 skrev HBL om en 17 ar gammal pojke i Helsingfors som bestallt droger och
sedan salt och distribuerat dem vidare via natverket Tor. Forséljningen genererade
tiotusentals euro i vinst. Polisen beslagtog tusentals piller och dver sex kilogram amfetamin.
(Von Wendt). Det mesta av droghandeln pa natet sker via det anonyma Tor-natverket.
Kriminaléverkommissarie Jukka Paasio sdger att det & unga vuxna som bedriver
droghandeln pa natet. | artikeln framkommer det att natverket fungerar ungefar som
huuto.net och handel sker med virtuell valuta. Overvakningschef Hannu Sinkkonen pé
Tullen menar att traditionell knarkhandel &nnu &r betydligt vanligare, trots att ndthandeln av
droger véxer. (FNB 2017). Osterbottens tidning intervjuade ungdomsforskare Mikko

Salasuo i oktober 2017. Han beskriver hur den positiva attityden mot cannabis bland
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ungdomarna speglas i populérkulturen. Han hé&vdar att problematiseringen kring drogen
haller pa att forsvinna och att den tidigare uppfattningen om cannabis som nagot

avskrackande inte langre finns. (Hongell).

| vart examensarbete “Jag fick hande kiinslan att det héiir e min grej” - En kvalitativ studie
om drogmissbrukares upplevelser och orsaker bakom missbruket, kom det bl.a. fram att
informanterna inte var tillfredsstallda med det drogforebyggande arbete de hade upplevt.
Huvud fynden i examensarbetet var att drogers lattillgdnglighet och ungdomars obesvarade
individuella behov béada kan vara orsaker som kan leda till rusmedelsanvandning. Med
lattillganglighet avses bade att droger &r lattillgangliga och att attityderna mot droger blivit
mer liberala. Ett annat framtradande fynd var att konstruktiva manniskorelationer bade vid
drogforebyggande arbete men ocksa som stod vid avslutandet av ett drogmissbruk ar av stor
vikt. (2017).

Vi far lasa om hur anvandning av alkohol och droger orsakar allvarliga foljder for bade
anvandaren och omgivningen, samt att varden av skadorna belastar ekonomin. Fungerande
forebyggande arbete kan forhindra onddigt lidande som uppstar genom droganvandning.
Droghandel pa natet ar ett relativt nytt fenomen och kommer troligtvis att bli vanligare
samtidigt som attityder bland ungdomar blivit mer liberala géllande droger, specifikt
cannabis. Behovet for drogforebyggande arbete forandras da drogproblemen éndras. Hur
borde verksamheten se ut for att svara pa behovet som finns? Har fore detta drogmissbrukare
och sakkunniga inom drogforebyggande arbete samma syn pa hur forebyggandet ska

genomforas for att vara mest andamalsenligt?

For att fa en battre helhetshild kring problematiken vid drogférebyggande arbete och vad vi
som blivande hélsovardare bor tanka pa, ville vi studera &mnet narmare. Vi har intervjuat
fem personer som jobbar med olika typer av drogfdrebyggande arbete. Syftet med studien &r
att ta reda pa hur de sakkunniga upplever att det drogférebyggande arbetet fungerar idag och
om det svarar pa behovet. Som avslutning vill vi spegla resultatet fran vart examensarbete

mot resultatet fran denna studie.



2 Bakgrund

Detta kapitel dr en fortsdttning pa bakgrunden till examensarbetet “Jag fick hande kanslan
att det har e min grej” - En kvalitativ studie om drogmissbrukares upplevelser och orsaker
bakom missbruket (Fagerstrom & H&armélad 2017, 3-14). Bakgrunden for denna studie
behandlar vad primart, sekundéart och tertiart forebyggande innebar och pa vilket sétt det
drogforebyggande arbetet i Finland genomfors. Ocksa vetenskapliga artiklar om familjens

betydelse for forebyggandet, marginalisering och framtidsforskning presenteras.

2.1 Drogférebyggande arbete

Det finns tre grundldggande begrepp inom forebyggande arbete, dessa ar primér, sekundar
och tertiar prevention. Primér prevention innebdr arbetet som gors innan en sjukdom eller
skada uppstar. Den huvudsakliga uppgiften ar att ge manniskor flera friska ar. Primar
prevention kan handla om att ge information eller utbildning om allménna eller mer specifika
handlingar som gynnar halsan. Det finns manga fordelar och fa eller inga nackdelar med
primdr prevention. Sekundar prevention innebér arbete som gors for att upptécka t.ex. en
sjukdom och behandlingar, som ges for att hindra sjukdomen fran att forvarras. Ett exempel
ar screeningar sdsom mammografi. Tertidr prevention innebar atgarder, som forhindrar en
sjukdom eller funktionsnedsattning fran att forsamras och handlar ofta om langsiktig
behandling eller rehabilitering, t.ex. efter en stroke. (Bjaras & Kanstrom 2009, 103-104).

Preventiva insatser kan goras pa tre olika nivaer, universell, selektiv och indikerad niva.
Prevention pa universell niva innebar insatser riktade till alla, exempelvis nagot riktat till en
hel skola sdsom ett antimobbningsprogram. Insatser pa selektiv niva ar riktade till personer
I riskzon for att utveckla problem senare. Genom kunskap om olika riskfaktorer kan dessa
identifieras och insatserna riktas mot dem. Den tredje nivan, d.v.s. insatser pa indikerad niva,
betyder att personer med problem erbjuds hjélp, t.ex. barn som bdrjat med brottslig
verksamhet. Forskning har visat att insatser pa indikerad niva har starkast effekt och insatser
pa universell niva har minst effekt, d&ven om de nar flest barn eller unga pa samma gang.
(Leifman 2015, 288). Det ar otillrackligt att endast satsa pa universell niva eller att prioritera
indikerad eller selektiv prevention. Det behovs prevention pa alla nivaer for att preventionen
skall ha tillracklig effekt. (Leifman 2015, 291).

| kapitel 2.5 Forebyggandet av drogmissbruk i vart examensarbete “Jag fick hande kéiinslan
att det hdir e min grej” - En kvalitativ studie om drogmissbrukares upplevelser och orsaker
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bakom missbruket, beskrivs foljande mer ingaende. Det forebyggande arbetet i Finland skall
grunda sig pa uppféljning av rusmedelsanvandning och evidenshaserad kunskap. Det &r
kommunernas uppgift att organisera arbetet. (Lagen om organisering av det forebyggande
rusmedelsarbetet 2015/523, 83). | Handlingsplanen for alkohol-, tobak-, drog- och
spelprevention beskrivs hur det forebyggande arbetet ska omfatta hela befolkningen och att
det &r viktigt att ingripa i tid. (SHM 2015c, 5&14). Att forstarka ungas sjalvfortroende ar en
viktig del av det drogforebyggande arbetet. Fordldrarnas engagemang och intresse for
barnens liv samt platser for unga att spendera sin fritid pa &r andra exempel pa forebyggande
som ar effektivare an diskussion om rusmedlens langsiktiga skador. (Alborn & Fahlke 2012,
234). Kapitel 2.2 i vart examensarbete beskriver att ungdomar ar mer benéagna att utveckla
beroende bl.a. pa grund av att kognitiva funktioner sasom beslutstagande och impulskontroll
inte ar fullt utvecklade hos unga. Den ungas hjarna under utveckling &r speciellt kanslig for
drogers effekt. (Nylander 2012, 142). Att kamraternas inflytande har en stor inverkan pa en
ungdom framkom ocksa (Kitchener et.al. 2015, 82 & 86).

Enligt Social- och Halsovardsministeriets handbok for studerandehalsovarden &r det
effektivaste sattet att forhindra anvandning av narkotika att strypa tillgangen via lagstiftning,
polisens och tullens arbete. Vidare beskrivs det att det inte finns nagra effektiva handlingssétt
att forebygga anvandning av narkotika. Allmanna metoder sasom god hemuppfostran,
livshantering, social formaga samt majligheten att paverka den ungas liv i positiv riktning
rekommenderas. Narkotikaupplysning har inte konstaterats visa nagon effekt. P4 individniva
anvands mini-intervention mot droger och enligt handboken ska droger behandlas pa samma
sétt som tobak och alkohol vid mottagningstillfallet. Om en studerande berattar om
droganvandning ska en systematisk intervju goras for att kartlagga situationen. Enligt
handboken skall &ven information om riskerna ges samtidigt som man funderar éver fortsatta
atgarder. Eftersom droganvandning, som leder till problem, ofta kan vara kopplad till olika
typer av psykosociala problem ar det inte latt for personalen att ingripa mot droganvandning.
Det ar darfor ocksa viktigt att halsovarden har tydliga handlingsmodeller som stod i arbetet.
(SHM 2007, 118-119).

En rapport publicerad av THL beskriver att det finns brister i finldndska
studerandehalsovarden och i forsta hand forekommer bristerna i erbjudandet av
sjukvardstjanster inom mental- och missbrukarvard. Servicen for studerande varierar mycket
beroende pa vilken del av landet det handlar om. Screening och enkatmetoder anvands inte

inom studerandehalsovarden. Egna frage- och intervjublanketter om halsa kan anvandas.



5

Innehallet varierar mycket och dessa blanketter anvands heller inte alltid regelbundet.
Rapporten lyfter upp att effektivisering av det férebyggande mentalvards- och alkohol- och
drogarbete borde ske. (Kanste et.al. 2016, 6-7).

2.1.1 ADSUME, verktyg for kartlaggning av ungas alkohol- och drogvanor

| THL:s metodhandbok for barnradgivning och skolhalsovard beskrivs ADSUME
(Adolescents” Substance Use Measurement) -enkéten som ett verktyg vid kartldggning av
ungas alkohol- och drogvanor. Tillsammans med ADSUME finns en handlingsschema for
tidigt ingripande och rekommendationer for intervention. Malgruppen ar 14—18-aringar och
enkaten kan hjalpa bade den unga sjalv, men ocksa hélsovardaren eller lakaren att beddma
den ungas alkohol- och drogvanor. Enkaten samlar systematiskt in information som underlag
for hédlsosamtal och intervention. (Pirskanen 2016, 171-172). | Fagerstrom & Harmaéla
(2017) ndmns mini-intervention som ett anvandbart sétt att férebygga droganvéandning i
tidigt skede (SHM 2015c, 22).

Enligt metodhandboken som anvands inom skolhélsovarden ska en kartlaggning av ungas
anvandning av rusmedel rutinméssigt hora till hélsogranskningen av den unga.
Rekommendationen &r att alla elever gor ADSUME-enkaten vid den omfattande
hélsoundersokningen pa attonde klass, den kan ocksa anvandas som verktyg vid andra méten
om oro finns. ADSUME- enkéten bestéar av 17 fragor. Poangen av fragorna raknas ihop, 0-
43 poang. Utgaende fran resultatet finns det fyra nivaer pa den ungas konsumtion. Det finns
tva olika gransvarden for nivaerna riskbruk och farligt hog konsumtion beroende pa om
ungdomen ar yngre an 16 ar eller ej. Forskning har visat att risken for att en person utvecklar
missbruksproblem i vuxen alder minskar genom att forskjuta alkoholdebuten till efter 16 ars
alder. Detta gor det motiverat att ingripa tidigare och ocksa mer aktivt nar det handlar om
alkoholkonsumtion bland barn under 16 ar. De andra rekommendationerna for intervention
avviker inte gallande andra rusmedel och aldern pa barnet p.g.a. att anvandning av droger
eller blandbruk &r lika farligt for alla oberoende alder. (Pirskanen 2016, 171-173).

Halsovardaren diskuterar resultatet med den som besvarat enkaten. Det finns en
handlingsschema, som kan anvdndas i samband med ADSUME-enkéten, for tidigt
ingripande. Handlingsschema hjdlper halsovardaren eller lakaren att gora en
situationsbedomning utgaende fran resultatet tillsammans med den unga och reflektera 6ver

vad nasta steg ar. Tillsammans med den unga diskuteras aven kraftresurser, t.ex. stod fran
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foraldrar eller information om rusmedel. Ovriga samarbetsaktorer, exempelvis elevvarden
och barnskyddet, ska tillsammans ha gemensamma riktlinjer om handlingsschema anvands.
(Pirskanen 2016, 172-173).

Aven vid en farligt hog konsumtion av rusmedel hos den unga ar det viktigt att finna
kraftresurser och starka de faktorer och val som framjar den ungas hélsa. For att behalla den
ungas fortroende, speciellt vid riskbruk och hég konsumtion av rusmedel, behéver man
ingaende diskussioner och motiveringar. Den storkonsumerande unga har ofta en felaktig
bild av konsumtionens storlek. Det ar darfor viktigt att forklara vilka risker som ar kopplade
med anvandningen. Halsovardaren bor forklara allvaret i situationen och berdtta om
samarbetet mellan hemmet, elevvarden och socialmyndigheterna, aven forklara vilka krav
barnskyddslagen tillfér. Vid planering av varden respekteras den ungas egna asikter och

uppféljning gors. (Pirskanen 2016, 173).

2.1.2 Tredje sektorn

| Finland har staten mycket samarbete med medborgarorganisationer. I Handlingsplanen for
alkohol-, tobak-, drog- och spelprevention beskrivs hur foreningar till en stor del deltar i och
genomfor programmet i planen. EHYT ry. (Ehkéiseva Pdihdety®) koordinerar 40 féreningars
arbete i hela Finland. Preventiimi koordinerar ett ndtverk med 120 olika organisationer och
foreningar som jobbar med férebyggande rusmedelsarbete for unga. (SHM 2015d, 41-42).
EHYT beskriver sjalv att verksamheten i organisationen gar ut pa att producera metoder,
information och hjalp for finlandare som grund for sunda levnadsvanor. Foreningens
utgangspunkt ar att rusmedel inte hor till arbetslivet, trafiken, graviditeten, barndomen eller
ungdomen. EHYT:s verksamhet baserar sig pa forskning och utgaende fran det genomfors
rusmedelspolitik och rusmedels samarbeten. EHYT &r en expertorganisation, forskare och
influerare samtidigt som det ar en medborgarorganisation, plattform for frivilligverksamhet,
narstaendestod och méten mellan manniskor. (EHYT u.d.). Preventiimi erbjuder information
at de som jobbar med drogforebyggande arbete for ungdomar i form av material och
publikationer. (Preventiimi u.d.a) Preventiimi har varit ett av Undervisnings- och
kulturministeriets service- och utvecklingscentrum for ungdomstjanster. Inom ar 2018

kommer ansvaret for detta flyttas till EHYT och preventiimi upphér. (Preventiimi u.a.b)



2.1.3 Familjens betydelse i drogférebyggande arbete

En studie gjord av Tornay et al. undersokte om féréldrarnas dvervakning av ungdomen kan
inverka pa den ungas anvandning av rusmedel. Utdver om nivan av foraldrars 6vervakning
kan paverka ungdomens rusmedelsanvandning undersoktes om paverkan kvarstar ifall
ungdomen har jamlika, t.ex. kompisar, som anvander rusmedel. For att mata nivan av
overvakning fran foraldrarnas sida anvandes en skala med fyra pastdenden. Foljande
pastdenden anvéndes: “mina forédldrar har specifika regler for vad jag fir géra hemma”,
“mina forédldrar har specifika regler for vad jag far gora utanfor hemmet”, “mina fordldrar
vet med vem jag dr under kvillarna” och “mina forédldrar vet var jag dr under kvillarna”.
Ungdomarna fick sedan valja mellan fem olika alternativ for att besvara pastaendena. Svaren
“ndstan alltid” eller “ofta” innebar en hog niva av dvervakning och “ibland”, “’séllan eller
“néstan aldrig” innebar en lag niva av 6vervakning av fordldrarna. Vidare frdgades det om

ungdomen hade anvant tobak, alkohol i berusningssyfte, cannabis eller ecstasy under de 30

senaste dagarna. (2013).

Studiens huvudsakliga fynd var att anvandning av rusmedel minskade i samband med att
overvakningen fran foraldrarna Okade. Foraldrarnas Overvakning av ungdomen é&r
forknippade med dampande verkan pa ungdomens rusmedelsanvandning genom att bade
konsumtionen och sannolikheten med kompisar som anvander rusmedel minskar. Risken for
en ungdom att anvanda rusmedel 6kar markbart om jamlika gor det, p.g.a. grupptrycket.
Enligt studien ska foraldrar uppmuntras till att 6vervaka deras tonarings aktiviteter och
kompisrelationer, eftersom detta kan minska pa den ungas rusmedelsanvandning.
Foraldrarna kan gora detta genom att sla fast regler for vad som ar tillatet och vad som inte
ar det. Samtidigt kan det minska den negativa verkan som ungdomens kompisar kan ha pa

den ungas anvéandning av rusmedel. (Tornay et.al. 2013).

Rowe sammanstallde i sin studie (2012) forskningsresultat fran de 7 tidigare aren gallande
involvering av hela familjen i férebyggandet av fortsatt missbruk for en familjemedlem,
framst unga missbrukare. | studien framkom det tydligt att det ar av stor vikt att jobba
mangprofessionellt med den unga missbrukaren och dennes familj for att forebygga fortsatt
missbruk hos ungdomen. For basta resultat i forebyggande syfte &r det viktigt att den unga
ska kanna sig bekvam med terapeuten eller en annan professionell person som jobbar med
denne. Ocksa dalig kontakt eller relation mellan den unga och foréaldrarna kan leda till samre
resultat. En stor del av befintliga studier tyder pa att systematiskt jobb med missbrukarens

partner och familjer forbéattrar resultaten. Eftersom familjemedlemmar ofta har en stor
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inverkan pa missbrukaren ar det av stor vikt att involvera dem i det férebyggande arbetet, att
lamna dem utanfor forebyggandet kan forsdmra resultaten betydligt. Intervention med
foraldrarna till den unga missbrukaren, t.o.m. utan den ungas nérvaro, kan frdmja hela
familjen och foraldraskapet och darigenom minska risken for missbruk bland deras barn. De
kan ocksa behdva ytterligare uppfoljning och boosterbehandling under tonarstiden for att

bibehalla effekten av tidigt ingripande.

2.2 Marginalisering och utstotthet

Overforing av mentala- och missbruksproblem frén en generation till féljande ar starkt
forknippat med utstotthet ur samhéllet. Marginalisering ar ofta férknippat med problembruk
av rusmedel. Manga missbrukare &r utstotta pa flera olika sétt och de har utdver problem
med rusmedel ofta flera andra sociala- samt hélsoproblem. Den sociodemografiska
situationen for missbrukarvardens klienter har varit liknande i aratal. Klienternas

utbildningsniva &r oftast Iag och var tionde ar bostadslés. (Varjonen 2015, 24, 48, 100).

Till marginaliserade unga klassas de som inte har annan utbildning &n grundskolan och som
blivit utanfor arbetslivet och studier. Ar 2010 var mangden marginaliserade 15-29- ringar
runt 51 300, vilket innebdr 5 % av alla i den aldern i Finland, enligt en undersokning av
Finlands Ungdomssamarbete Allians r.f. (Koste 2014, 24). En marginaliserad person innebar
en forlust pd 700 000 € av nationalinkomsten om den personen &r utanfor arbetslivet runt 40
ar. Motsvarande forlust i den offentliga ekonomin &r runt 430 000 €. Om en 30-aring blir
sjukpensionerad blir den forlorade arbetsinsatsen vard 6ver 1,5 miljoner euro. (Koste 2016,
43).

2.3 Framtiden for det drogférebyggande arbetet

THL har ar 2015 publicerat en framtidsstudie baserad pa experters uppfattningar om det
drogforebyggande arbetet i Finland och hur det borde utvecklas till ar 2025. Studien
genomfordes som en online baserad studie dar 50 nationella, regionala och lokala panelister
deltog. Gallande utvecklingen av droganvandning bedémde panelisterna att provande av
cannabis kommer att bli vanligare. Pa fragan om hur andelen av nionde klassister som anvant
cannabis kommer se ut ar 2025 bedémde 60 % av panelisterna att anvandningen kommer att
oka en del. 28 % uppskattade att forbrukningen kommer hallas pa samma niva som nu och
11 % beddmde att anvandningen kommer 6ka mycket. 0 % trodde att forbrukningen skulle

minska mycket. (Warpenius et.al.,4 & 42).



Gallande det forebyggande arbetet for unga ansags arbete i ungas naromgivning t.ex.
dvervakning av aldersgranser vara effektivt. Ocksa screeningatgarder och intervention pa
individniva bedomdes ge bra resultat. Enstaka upplysningstillfallen ansags vara ineffektiva
i forebyggande syfte men upplysning ansags anda vara en viktig del av helheten for det
drogforebyggande arbetet. Panelisterna ansag att det drogférebyggande arbetet borde
integreras i skolgangen och vara mer kontinuerligt. Skolans roll i det forebyggande arbetet
ansags bli annu storre fram till ar 2025. Viktigare an enskilda forebyggande atgarder vore
att stodja barn och ungas livshantering i allmanhet. Stodgrupper bedémdes ocksa vara en

effektiv form av drogférebyggande arbete bland unga. (Warpenius et.al. 2015 4, 53-54).

Samarbetet mellan foreningarna och naringslivet bedémdes vara en viktig del av det
drogférebyggande arbetet. Det problematiska gallande att foreningarna skulle ha ett storre
ansvar av helhetsforebyggandet var framst ekonomiska da finansieringen anda kommer fran
den offentliga sektorn. Foreningarnas insatser ansags vara ojamlika, eftersom alla kommuner
inte har tillgang till samma utbud. Ett av huvudfynden i studien var att d&ven om den
offentliga makten ska ha det storsta ansvaret i ett valfungerande forebyggande arbete
kommer det storsta ansvaret att ligga i kommunernas professionellas hénder. (Warpenius
et.al. 4, 2015, 99-105).

Overlakare Karkkainen p& THL:s enhet for mental halsa skriver att mental- och
missbrukarvarden borde vara i centrum av social- och halsovardens vardreform (Sote-
reformen). Karkkainen skriver att psykisk ohalsa och missbruksproblem &r en stor risk for
folkhélsan och ekonomin, eftersom vardtjanster inte racker till at alla. Vidare beskrivs Sote-
reformen som en majlighet att utveckla mental- och missbrukarvardens tjanster. Det ar
viktigt att sakkunniga inom amnet far vara med vid forberedelsen av reformen och fa chansen
att i den nya organisationen leda centrala uppgifter och utveckla arbetet. Det &r dven viktigt
att erfarenhetsexperter far delta i utvecklingen. Kéarkkainen skriver att Finland borde
forbattra mojligheten for patienter inom mental- och missbrukarvarden att fa likadan vard

som andra patientgrupper. (Kérkkainen 2016).
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2.4 Synen pa cannabis i Finland

| en drogforfragan utford ar 2014 bland Finlands befolkning utreddes asikterna om
cannabispolitiken i landet. Av de informanter som inte hade erfarenhet av cannabis var det
under 10 % som var for legalisering eller avkriminalisering av drogen. Bland de informanter
som anvénde cannabis var 70 % for legalisering och 80 % var for avkriminalisering av
cannabis. Av de som nagon gang prévat pa cannabis var 36-46 % for dessa alternativ. Unga
informanter hade liberalare asikter jamfort med aldre. 40 % av 25-34- ariga hade personlig
erfarenhet av att anvanda cannabis och de flesta av dem var av den asikten att odling och
anvandning av cannabis for privat bruk borde vara tillitet. En tredjedel av samma
alderskategori hade asikten att cannabis borde avkriminaliseras. (Hakkarainen & Karjalainen
2017, 27-28). Liknande resultat presenteras i examensarbetets bakgrund. Dar framkommer
det hur bade asikterna om cannabis och anvandningen har blivit liberalare. (Metso et.al.
2012, 3; Raitasalo et.al. 2016, 2-3, 23 & 31; Varjonen 2015). Hélften av niondeklassister i
Finland ar 2015 ansag exempelvis att det inte fanns nagra risker med anvandningen av

cannabis eller att riskerna var laga. (Raitasalo et.al. 2016, 2-3).



11

3 Teoretisk utgangspunkt

Penders Health Promotion Model (2011) kommer att anvandas som teoretisk utgangspunkt
och referensram vid analysen av datamaterialet. Modellen beskriver olika faktorer som
paverkar manniskans halsobeteende och hur vardpersonal kan forebygga ohélsosamt
beteende. Pender tar bl.a. upp att individen kan motiveras genom att tdnka positivt kring
halsosamt beteende, vilket darmed 6kar chanserna att individen véljer handlingar som &r
halsoframjande (2011, 44-45). Penders modell beskrivs mer utforligt i “Jag fick hande
kanslan att det har e min grej ” - En kvalitativ studie om drogmissbrukares upplevelser och

orsaker bakom missbruket av Fagerstrom och Harmala (2017, 16-18).

4 Syfte och fragestallning

Studiens syfte ar att ta reda pa hur sakkunniga som arbetar med primart, sekundart och tertiart
drogforebyggande upplever att det drogférebyggande arbetet fungerar idag. Hur de
sakkunniga upplever den radande drogsituationen, speciellt gallande cannabis, bland

ungdomar i dagslaget kommer ocksa att studeras.

Fragestallningen ar:

e Hur svarar det drogforebyggande arbetet pa det radande behovet?

5 Metod

| studien anvéndes kvalitativ forskningsmetod, metoden ar den samma som anvandes i
examensarbetet “Jag fick hande kinslan att det hir e min grej” - En kvalitativ studie om
drogmissbrukares upplevelser och orsaker bakom missbruket (Fagerstrom & Harmala 2017,
19-22). Den kvalitativa metoden beskrivs mer ingaende i examensarbetet. Da urvalet for en
kvalitativ studie gors &r det viktigt att alla informanter har personlig erfarenhet av fenomenet
och att informanterna har sa varierande upplevelser som mojligt (Henricson & Billhult 2012,
134). For att hitta informanter till var studie kontaktade vi organisationer som jobbar med
olika former av drogforebyggande arbete. Fem lampliga informanter for studien hittades och

blev intervjuade.
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Datainsamling gjordes genom intervjuer och materialet bestod av informanternas
upplevelser och uppfattningar. Intervjuerna spelades in pa en diktafon varefter intervjuerna
transkriberades till text. Intervjuerna gjordes genom att anvanda 6ppna fragor, denna metod
beskrivs i Fagerstrom & Harméla (2017, 20-21). En intervjuguide anvandes som stod for
samtalet (se bilaga 1). Informanterna fick besvara fragorna fritt, foljdfragor stalldes vid
behov. Efter transkriberingen av materialet ansags det vara tillrackligt for att kunna
analyseras. Materialet var forst tankt att analyseras tillsammans med intervjuerna av fore
detta missbrukare for examensarbetet. Eftersom materialet blev sa stort behandlades

intervjuerna med de sakkunniga forst i denna studie.

Som analysmetod anvandes induktiv innehallsanalys liksom i examensarbetet Fagerstrom &
Harmala (2017), den beskrivs pa s. 21-22. De transkriberade intervjuerna lastes igenom flera
ganger och sedan plockades meningsenheter ut ur texten. Meningsenheterna namngavs med
etiketter som beskrev deras innebord. Dessa skrevs ut och placerades pa skilda lappar for att
lattare ha en dversikt Over materialet och for att kunna flytta pa dem under analysens gang.
Efter ytterligare analys av etiketterna bildades smaningom subkategorier som slutligen

bildade fyra olika kategorier.

Enligt Forskningsetiska delegationen bor en forskning goras i enlighet med god vetenskaplig
praxis. Ur ett forskningsetiskt perspektiv ar centrala utgangspunkter for detta bl.a. allman
noggrannhet och omsorgsfullhet i forskningen och i dokumenteringen. (Forskningsetiska
delegationen u.d.). | examensarbetet Fagerstrom & Harmala (2017) pa s. 22 beskrivs etik
mer. Informanterna gav muntligt samtycke till att delta i studien i samband med
intervjutillfallet. Det insamlade materialet kommer att forstoras efter att utvecklingsarbetet

ar klart och godkant.
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6 Resultat

Resultatet ar sammanstallt av fyra intervjuer med sammanlagt fem informanter. Tva av
informanterna intervjuades samtidigt. Efter innehallsanalysen av intervjuerna bildades fyra
kategorier med egna subkategorier. De presenteras i figur 1.

Kategori Subkategori

Ungdomar far latt tag pa cannabis
Cannabisanvéandning har normaliserats bland ungdomar

Sakkunniga anser att | Ungdomar anser att cannabis &r ofarligt
ungdomars syn pa

o ' Cannabisanvandare blir foresprakare
cannabis liberaliseras

Cannabisens popularitet bland unga ékar och alkoholens
minskar

Berusning kan leda till cannabisanvandning.

Troskeln ar 1ag for ungdomar att soka hjalp om de mar daligt

Det drogférebyggande Drogfdrebyggande arbete sparar pengar
arbetet ger resultat Andelen helnyktra unga har ékat

Antimobbningsarbete forebygger droganvéndning.

Hemmet och familjen har den storsta inverkan pa ungdomens
varderingar

En god sjalvkansla och mal i livet forebygger droganvandning

Drogforebyggande Al droganvandning gar inte att férebygga

arbete ar hela Drogforebyggande arbete borde riktas mer till personer med
samhallets ansvar riskfaktorer

Drogftrebyggandet borde vara en naturlig del av vardagen
istallet for enskilda insatser

Trovardig fakta och drlig dialog tilltalar ungdomar

Antalet unga missbrukare och blandmissbruk okar vilket leder
till marginalisering

Det drogforebyggande - ; .
v e g Illamaende vardas for enkelt med medicin da andra metoder
arbetet bor forbattras | finns

Cannabis ar den forsta drogen for de flesta

Figur 1. Oversikt av innehallsanalys.
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6.1 Sakkunniga anser att ungdomars syn pa cannabis liberaliseras

Kategorin Sakkunniga anser att ungdomars syn pa cannabis liberaliseras innehaller sex
subkategorier: Ungdomar far latt tag pa cannabis, Cannabisanvandning har
normaliserats bland ungdomar, Ungdomar anser att cannabis &ar ofarligt,
Cannabisanvandare blir foresprakare, Cannabisens popularitet bland unga 6kar och
alkoholens minskar och Berusning kan leda till cannabisanvandning. Dessa beskriver
hur ungdomars syn pa cannabis liberaliseras genom lattillganglighet av drogen och
uppfattningen av att cannabis ar ofarligt och normalt. Personer som anvénder cannabis blir
foresprakare for drogen och samtidigt tilltalar cannabis ungdomar mer &n alkohol.

Ungdomar far latt tag pa cannabis
Informanterna beskriver att det finns mycket med cannabis runt omkring dagens ungdomar.

Cannabis &r lattare att fa tag pa nu &an tidigare genom att det bade odlas i hemmen och
forekommer i omgivningen. Det gar ocksa enkelt att bestélla hem via internet. Att anvanda
cannabis ar latt och billigt pa grund av stort utbud, bade utbudet och anvandningen har okat.
Ungdomen blir latt erbjuden cannabis utan att aktivt ha tankt pa att préva pa drogen, t.ex. pa
en fest.

“Osterbotten lir ska vara helt sjilvforsorjande gallande cannabis, det finns mycket odlingar
héir och var. Det dr ldtt och det dr billigt.”

“Det var mycket svarare for 20 dr sedan att fa tag pd det. Nu kan man ga till vilken granne
ndstan som helst, tyvdrr.”

“Sen forstds att det har okat sa det har ju direkt att gora med tillgangligheten. Man behdver
inte tanka sig att det man skall ga och leta upp en ovardad man i 1ang laderrock i Rewell Center
utan att den cannabis som finns, den bara dyker upp pda en hemmafest.”

“Det dr bara ett tryck pd internet och sd har man knark i postladan.”

“Aven om ungdomar inte aktivt tinker att ikvdll skall jag réka grds, sd vet vi att det indd bara
sker i.o.m. att ndgon annan har det till en fest och sda bara hdnder det.”

Cannabisanvandning har normaliserats bland ungdomar
Informanterna ansag att cannabis dr nagot vardagligt och inget ovanligt for en del ungdomar.

Genom att manga ungdomar kanner nagon som roker cannabis kommer de i kontakt med
drogen i vardagen. Cannabis framkommer ofta i media vilket ocksa kan paverka synen pa
drogen. Eftersom cannabisanvéandning blivit vanligare kan anvandare anse att det inte raknas

som en drog.
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“Att det ddir det dr en helt annan attityd idag ocksd mot det, att det har blivit sa ddr vardagligt.”

“Ja tyviirr, tyviirr och att det gar sa langt ner i aldrarna, nar 14/15-aringar festar sa ar det inte
konstigt att det finns pa den platsen. Jag sager inte att alla anvander den men det &r sa vanligt
for dem att ’nd men den réker pd och den roker pa”, tyvirr.”

“...media, bara tv-serier, och jag menar vi paverkas av media. Om man ser tv-serier dar det

»»

roks pd till héger och vinster.

“...men kan fd ett svar, att man fragar “nd vad anvdnder du for droger”, sd rdknar de upp och
ndjaa nog roker jag ju pa men
det riknas ju inte” ungefir. Att det beskriver vil kanske ganska bra den ddr allmdnna attityden
mot det.”

FI Y

sd frdgar man dnnu en gang “att anvdnder du ndgot annat

Ungdomar anser att cannabis ar ofarligt
Enligt informanterna kanner manga unga nagon som anvénder cannabis och de ser inga

negativa effekter av det. Cannabis anvands av vanliga manniskor som inte tanker pa sin
cannabisanvandning som droganvandning. De kan hitta positiva argument for anvandning
av cannabis t.ex. pa internet och av andra cannabisanvéandare.

“..mdnga kinner nagon som anvander och sen forsoker de gora en yttre analys att har du
problem,.. ...Och inte ser du, om en manniska anvander cannabis sa inte ser man att den
mdnniskan har problem utan problemet dr inne i skallen och den hdr egna sjdlvbilden... .... och
dessutom en ung som sgker en plats och soker goda argument for sitt eget bruk sa anvander det
sdkert ldtt “ndmen du har ju rékt i ett dr och inte ser jag ndgon skillnad pd dig” samtidigt som

EE T}

den som roker sdger “jo nej det hdr dr varldens bdsta, rok bara”.

“Nu dir det var och varannan ungdom som kanner nagon och som det &nda inte har gatt daligt

for.”

“Men idag sd tycker jag att hela det hdir rusmedels begreppet har luckrats upp och sd till vida
att jag tror det ar mycket, mycket mera sana har helt vanliga méanniskor om man sager som sa
att som definitivt inte skulle kalla sig sjilv som narkomaner eller knarkare utan “festrékare”

>

kanske de skulle sdga sjilv.’

“..utan de alla hittar just mycket frdan internet om hur bra det dr, att det botar cancer och det
ena med det andra. Sd jo, mycket intryck frdn internet far de, fast pd fel sdtt.”

Cannabisanvandare blir foresprakare
Enligt informanterna borjar personer som anvander cannabis ofta forespraka drogen. De som

anvander cannabis ser sjélv bara positiva sidor av anvandningen och ser cannabis som hjalp
mot angest. Genom att motivera sin anvandning at andra kan personen lattare fortsatta

anvanda cannabis.
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“For att inte har jag dnnu trdffat pa ndagon cannabisanvindare som skulle sdga att de
tror att det ar farligt och daligt...”

“Man tror inte att det dr sd farligt och det ndr man har testat det en gdng att det ger ju
sd skon kdnsla, att man blir ju avslappnad, det hjdlper ju ndr jag har dngest.”

“...vem dr det som foresprakar cannabisanvindning sd det dr ocksd uteslutande de som
anvinder sjdlv. Det dr vdl fa sadana som inte roker sjilv som skulle foresprdka det...
... Det ar ett helt vanligt manskligt fenomen att gér man nagonting tokigt sa vill man
forklara det och forklarar man det sa att det ar helt normalt eller accepterat sa ar det

’

ldttare for en sjdlv.’

Cannabisens popularitet bland unga 6kar och alkoholens minskar
Informanterna berattade att en del av de ungdomar som inte anvander alkohol alls istallet

anvander cannabis. Ungdomar anser att anvandning av alkohol har negativa effekter, saisom
att tappa kontrollen och skdmma ut sig. Samma sak upplevs inte med cannabis och d&rfor
kan cannabis vara mer tilltalande &n alkohol.

“...en storre andel helnyktra ungdomar, i den bemdrkelsen att de inte anvinder alkohol alls. En
del av dem tror jag har hittat sitt rusmedel till exempel i cannabis.”

“...skillnader mellan dd alkohol och cannabis att hur forhdller sig ungdomar till dem. Da kom
det fram som en avgorande faktor var det att man anses, om du dricker sa, dricker dig i fyllan
sd tappar du kontrollen och du kanske “nolar” dig eller du kanske som gor bort dig. Medan den
samma faktorn inte upplevs finnas med cannabis.”

Berusning kan leda till cannabisanvandning
Informanten beskrev att under berusning ar sannolikheten stérre att en ungdom prévar pa

cannabis utan att tdnka igenom sitt beslut. Om erfarenheten blir positiv &r sannolikheten
storre att ungdomen provar flera ganger.

“Att en ungdom har, nér det hander forsta gangen sa har de kanske druckit nagra 6l eller cider
och ar lite pa fyllan redan och sa kommer ndgon med en joint och sa testar man. Manniskan ar
inte den klokaste nar man ar alkoholpaverkad. Och sa testar man och sa kanns det bra och det
kénns skont och sd tycker man att “det hir var ju kul” och sd tar man en gdng till en annan

gang.”
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6.2 Det drogforebyggande arbetet ger resultat

Kategorin Det drogforebyggande arbetet ger resultat bestar av fyra subkategorier: Troskeln
ar 1ag for ungdomar att soka hjalp om de mar daligt, Drogférebyggande arbete sparar
pengar, Andelen helnyktra unga har okat och Antimobbningsarbete forebygger
droganvandning. Kategorin beskriver att det drogforebyggande arbetet gett resultat i form
av att ungdomar kan soka hjalp och méngden helnyktra okar. Genom att férebygga
droganvandning sparar samhallet pengar. En form av fungerande drogférebyggande arbete

ar antimobbningsarbete.

Troskeln ar lag for ungdomar att soka hjalp om de mar daligt
En informant ansag att ungdomar i kommunen létt soker sig till hjalp om de mar daligt.

Enligt informanten ar det latt for ungdomar att hitta information om vart de kan vénda sig
vid behov oberoende av bakomliggande orsak.

“Sc kommer det in ndgon hit sd tar jag emot den personen och man far genast komma och prata.
Sd jag tycker nog att ungdomar har ldtt att komma hit och sen om de googlar att “ma daligt
XX sd dr det genast vdar hemsida som kommer upp.”

Drogférebyggande arbete sparar pengar
Enligt en informant ar drogforebyggande arbete billigare an missbrukarvardens kostnader

och darfor I6nar sig det forebyggande arbetet ocksa ur ett samhalleligt perspektiv.

“...samtidigt sd vet vi att den forebyggande biten sd dr kostnadseffektiv, det dr oerhort mycket
billigare att satta in en forebyggande insats an att borja varda och eller att reparera
uppkommen skada.”

Andelen helnyktra unga har 6kat
En av informanterna ansag att omvarlden blivit mer accepterande till att vara helnykter.

Sociala medier har gjort det lattare att hitta likasinnade och profilera sig som nagot specifikt,
t.ex. helnykter eller vegetarian. Mangden unga som &r helnyktra har okat.

“I det stora hela sd skulle jag sdga att utvecklingen ser bra ut, vi har en storre andel ungdomar
som ar helnyktra, vilket vi behéver halla fast vid och vilket ocksa sen igen aterspeglar samhallet
pd det viset att det dr socialt mer accepterat att vara “straight edge” att man kan profilera sig
som att “det hdir dr min grej att vara vegetarian” eller man kan vara hippie och det liksom
godkanns. Det ar kanske till och med Instagram och Facebook och sddana har saker sa att
ungdomar profilerar sig mera...”
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Antimobbningsarbete forebygger droganvandning
Enligt en informant &r antimobbningsarbete ett bra satt att minska pa droganvandning.

Resultat i minskad droganvandning fas genom att satsa pa antimobbningsarbete eftersom
manga missbrukare har erfarenheter av mobbning, erfarenheter av att bli mobbade eller vara
den som mobbat.

“Antimobbningsarbete, det dr ett av de bdsta drogforebyggande. Stérsta delen av mina klienter
ocksd har ganska svara skolupplevelser, de har blivit mobbade eller sa har de ocksa varit
mobbare, den som mobbat. Men stdrsta delen har blivit mobbade. Dar ser jag att det ar jattebra
att jobba med antimobbning for det syns sedan har pa drogsidan igen, det ar dar man far

’

resultat. Men det ddr dr det som man liksom borde satsa pd.’

6.3 Drogforebyggande arbete ar hela samhallets ansvar

Kategorin Drogforebyggande arbete ar hela samhallets ansvar bestar av fem subkategorier:
Hemmet och familjen har den storsta inverkan pa ungdomens véarderingar, En god
sjalvkansla och mal i livet forebygger droganvéandning, All droganvandning gar inte
att forebygga, Drogforebyggande arbete borde riktas mer till personer med
riskfaktorer och Trovardig fakta och arlig dialog tilltalar ungdomar. Kategorin
beskriver informanternas tankar géllande drogférebyggande arbete och dess bredd.
Drogforebyggande arbete handlar inte om enskilda foreldsningar utan snarare om att ge
ungdomen goda forutsattningar att avsta fran droger genom t.ex. en god sjalvkénsla och
meningsfull fritid. Ansvaret for drogforebyggande arbetet kan inte placeras pa nagon viss
aktor utan det borde vara en naturlig del av vardagen for alla. All droganvandning gar trots

allt inte att férebygga.

Hemmet och familjen har den storsta inverkan pa ungdomens varderingar
Informanterna beskriver drogforebyggande arbete som nagot som i grunden pabdrjas hemma

genom familjens varderingar, detta ansvar gar inte att 6verfora pa skolan eller nagon annan
aktor. Foraldrarnas och andra vuxnas attityder har en inverkan pa barnet redan fran tidig
alder. Ocksa problemldsningsmodeller i familjen kan inverka pa barnets tankesétt, t.ex. att
alltid ta medicin for olika besvar. Om ungdomen sedan far problem med nagot kan det
kdnnas som en lattare utvag att medicinera sig med nagot rusmedel an att 16sa problemet pa
annat satt.

“Men ska vi sdiga, drogforebyggandet dr ett jdtte jitte langsiktigt arbete som ska bérja ndr de

dar jdttesmd.”

“Att det hdr drogforebyggande arbetet sd det borde ju starta vid, hos fordldrarna nér babyn dr
i magen, att man redan vid rdadgivningen for sadana diskussioner, att “vad dr sunt for dig att
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som fordilder visa” “vad har du for attityder sjilv”. Oavsett vad en foralder gor sd barnen
paverkas ju och man skapar den diir attityden i tidig ldgstadiedlder néistan.”

“..vem det dr som har det primdra ansvaret for forebyggande arbete, sd sker via de egna
varderingarna och atmosfaren som finns i hemmet. Att om inte foraldrarna tar avstand och
sager vad som ar forbjudet och sager att vi forvantar oss att du inte anvander och sa vidare.

’

Nog dr det jdttesvart for ndgon annan.’

“...sd inte borde huvudansvaret ligga pa skolan utan det maste ju komma hemifrdn for att det
skal/ ha nagon inverkan éverhuvudtaget.”

“Att om du som fordlder visar till dina barn att du maste ta ett piller for att du har huvudvdrk,
du maste ta piller for att du mar daligt, du ar deprimerad och maste ta piller, jag sover daligt
s& jag maste ta medicin o0.s.v. hela vagen att det blir en sddan har liberal instéllning fran forsta
borjan. Har du ndagot problem sd ska du ha ett yttre medel in for att korrigera det.”

En god sjalvkansla och mal i livet férebygger droganvandning
Informanterna understryker vikten av att starka ungdomars sjalvkénsla for att de ska kunna

avsta fran droger och motsta grupptryck. En ungdom borde ha bestamt sig for att inte prova
pa en drog innan denne stoter pa droger. Enligt informanterna ar en annan viktig och
skyddande faktor att ungdomar har innehall i vardagen och har mal att uppnd, da finns
mindre utrymme eller behov for rusmedel. En viktig del av det drogférebyggande arbetet &r
att starka ungdomars sjalvkansla och att hjalpa dem hitta meningsfulla saker att gora.

“Det hdir att inte testa sd behover vara ett medvetet val. Ingenstans i Finland sa ar det en
skyddad verkstad sa att det inte skulle finnas av det. Mer handlar det om att férse ungdomarna
med en sadan ryggsack att de klarar av att sdga nej och gora ett sadant val da nar det bjuds. ”

“Drogforebyggande, om man vill nd ndgra resultat, handlar om att jobba med barn och
ungdomars sjalvkansla, sjalvkannedom och sociala fardigheter. For det ar de som &r de
skyddande faktorerna.”

“...om det dr en grupp och en joint gar runt, sd ska det vara helt okej att sdga att “ldt den gd
forbi”. Eller tobaken eller alkoholen eller oberoende. Att det dr liksom ddr man egentligen
borde jobba.”

“sa skulle ju var och en se det sjilv att hur ser mitt liv ut att jobbar jag for mina mdl, har jag
en mdlsdttning? Om jag dr hér och vill hit sd jobbar jag nu sd att jag kommer dit... ...Det finns
manniskor som sager att vad vill du, och na jag vet inte. Det &r da som vi kommer i utanforskap
och har svdrt att hitta jobb eller motivation.”

All droganvandning gar inte att forebygga
Informanterna menar att hur och vad som &n gors kan inte all droganvéndning férebyggas.

Man vet inte varfor en person valjer att prova pa en drog fast denne vet att det ar skadligt.
Man kan inte pa forhand veta vilka som kommer att utveckla ett missbruk. De flesta
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drogmissbrukare kommer fran vanliga familjer.

“Det finns alltid en viss utslagsprocent, en del faller utanfor oberoende hurudana

’

stodmekanismer och funktioner vi har.’

“...det vad de flesta cindd alla vet, att cannabis, tobak och alkohol, inte ar det n& halsosamma
preparat inte. Jag tror att vem som helst skriver under att jo nej, vi vet det dar. Men anda sa
anvdnds de, det dr den hdr stora fragan att varfor?”

“..ser pd massan sd att sdga, sa kommer storsta delen fran helt vanliga familjer. Helt vanliga
Sfamiljer ddr man har gjort sd gott som man har kunnat. “

Drogférebyggande arbete borde riktas mer till personer med riskfaktorer
Informanterna ansag att det finns olika faktorer som okar pa risken for en ungdom att

utveckla ett missbruk. Ungdomar med dessa riskfaktorer borde uppmérksammas och stddjas
utover det vanliga drogfdrebyggande arbetet. Ungdomar med t.ex. problem i familjen eller

lite fritidssysselsattningar borde sdkas mer effektivt.

“..till exempel om man har svdrigheter i skolan man har ndgon annan diagnos man har
ostrukturerat liv, man har lite fritidssysselsattningar, att man kan ringa in de har sakerna, att
har har vi en manniska att vad ska vi gora sa att det inte blir varre. Dar tror jag att vi inte ar
sa hemskt bra att hitta det hér, att man kunde vara dnnu mer aktiv.”

“..om det finns ett missbruk hos en fordlder att man uppmdrksammar de hér barnen och att
man uppticker dem i tid att de far det stod som de behéver. *

“Vem som helst kan falla dit men visst ser man monster. Sadana som har vaxt upp i en
missbrukarfamilj eller dar var det har forekommit fysiskt och psykiskt vald, eller var en foralder
har varit valdigt franvarande. Med problembakgrund s& ar det mycket storre risk tyvarr att
hamna dit, for da har man kanske en angest som behover dampas och man forsoker fly ifran det
man har varit med om.”

“For en gemensam faktor sdkert dr en brist pd struktur ddar hemma eller avsaknad av fordldrar
till exempel.”

Drogfdrebyggandet borde vara en naturlig del av vardagen istallet for enskilda insatser
Enligt informanterna bestar en stor del av det drogférebyggande arbetet nu av enskilda

handelser t.ex. temadagar, nar det egentligen borde vara langsiktigt och en del av vardagen.
Det forebyggande arbetet blir andamalsenligt da det ar en sjalvklar sak for alla som kommer
i kontakt med ungdomar. Bade i familjen men ocksa i skolan och pa fritiden borde alla ha
samma regler och ansvar for ungdomars nykterhet.

“Ungdomarna lever ju hir och nu. Fast man har en temadag i dret, om tre veckor kanske det
finns n&got kvar men om en manad, vad skulle de minnas det, det har ju varit och farit. Det
mdste vara langsiktigt.”
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“...komma ifran den hdr “brandkdrsutryckningsmentaliteten” ... ... och sd tar man dit en person
och tala i 45 minuter och sedan ténker man okej, huh, vad skont att nu har vi den har

’

forebyggande biten forbi.

“... bakas in i den dar vardagliga undervisningen egentligen. Man kan gora pa modersmal kan
man ju skriva, ha dem och skriva en uppsats om “hur skulle jag kunna hjélpa en van som man
dr orolig for”. Pad det viset att vicka de hdr tankarna. Pd mattelektionen, ha dem att rdkna ut
hur mycket pengar det kostar om jag roker sju cigaretter om dagen varje dag, i fem ar. Liksom
att ha dem att rakna hur manga euro det blir och sedan nar de férvandlas de dar cigaretterna
till euro sa dr ungdomen sd ddr...”

“...om fordldrarna och det hdr hemmet har virderingarna och den biten i skick och skoter den
har uppfostringsbiten. D& &r det viktigt och ocksa framgangsrikt att skolan, har en viss del, och
sen kanske ytterligare futistranaren eller futislaget har Overenskomna regler,
nykterhetsforbundet kan ha sin, alltsa att alla andra omkring ocksa stoder den har samma
malsattningen sa da tror jag det ar effektiv forebyggande verksamhet. ”

Trovardig fakta och arlig dialog tilltalar ungdomar
Informanterna beskriver hur viktigt det &r att bygga fortroende till den unga och diskutera

Oppet och &rligt. Vid misstanke om mojligt intresse for droger &r det viktigaste att inte tveka
utan fraga rakt ut. Ungdomarna har svart att ta till sig fakta som de inte kan relatera till,
exempelvis statistik. Fakta om droger och féljder av missbruk borde presenteras pa konkreta
vis t.ex. med hjélp av erfarenhetsexperter.

“Att det dr att skapa ett fortroende med ungdomen och liksom komma till att kunna fundera.”

“...man ska ju prata om de hdr fragorna med ungdomarna. Och i de ddr samtalen, det dr ju ddr
man mdrker, man mdrker ju hur de ddr attityderna dr.”

“De genomskddar allt man gér och dd dr det viil kanske det enda réatta att helt enkelt vaga fraga

»»

tillrdckligt manga gdanger.

“..att om ni far en san kdnsla att ndgonting dr fel sd vaga stdlla den ddr fragan, for den kan
vara helt avgdérande for att den har méanniskan ska fa upp 6gonen att, ajaa ser du det pa mig
eller kinner du det pd mig?”

“Och inte bara fakta och statistik utan att de fdar hora den verkliga sidan av droger och ett liv
med droger och vad det faktiskt kan géra.”
“Och just att kanske fore detta missbrukare kommer sjilv ocksd och berdttar hur det pa riktigt

”»

ar.
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6.4 Det drogforebyggande arbetet bor forbattras

Denna kategori Det drogforebyggande arbetet bor forbattras har tre subkategorier: Antalet
unga missbrukare och blandmissbruk okar vilket leder till marginalisering,
Illamaende vardas for enkelt med medicin da andra metoder finns och Cannabis ar
den forsta drogen for de flesta. Kategorin behandlar hur drogsituationen ser ut och att
blandmissbruk har blivit vanligare samt att missbrukarna ar yngre. Det beskrivs hur
illamaende behandlas for latt med mediciner och att cannabis &r inkorsporten till tyngre

droger for en liten del.

Antalet unga missbrukare och blandmissbruk okar vilket leder till marginalisering
Informanterna beskrev att drogmissbruk paborjas i yngre alder vilket kan leda till

marginalisering av den unga och denne blir utstott ur samhéllet. Blandmissbruk av olika slag
blir vanligare. De som vardas for missbruk ar oftast blandmissbrukare och sallan vardas
nagon for enbart alkoholmissbruk.

“Och det dr nog tycker jag en helt tydlig trend att missbruken kryper ner i dldern, man borjar
tidigare...”

“..kanske just skillnaden da mellan de hdr yngre blandmissbrukarna och kanske de hdr
stereotypiska &ldre alkoholisterna ar ju forstas att de har kanske nagongang hunnit ha ett jobb,
ha en familj osv. och det dar missbruket har kanske legat vid sidan om. Medan de har yngre sa
om du bdrjar anvéanda iv. droger i tondren kanske redan t.0.m. eller i hogstadiet, sa faller ju allt
det dar andra bort vid sidan om. Du far aldrig liksom, aldrig hinner du skapa ett normalt liv
liksom.”

“...sd skulle jag nog siiga en kanske tre-fyra-fem ar sa har det nog mer och mer blivit det har
drogmissbruk och tyngre droger och sallan &r ju de sana som kommer till vard for bara alkohol
mera. Att det ar nog ofta blandmissbruk och det har XX- kliniken det vet jag ju att de sista tva
dren kanske nog varit majoriteten som dr med drogmissbruk.”

Illamaende vardas for enkelt med medicin da andra metoder finns
Informanterna papekar att medicinering ordineras for enkelt for illamaende av olika slag.

Den allméanna attityden till att l6sa illamaende med lakemedel borde dndras. Ungdomar
borde léra sig andra sétt att tackla problem &n med medicin och da skulle kanske inte droger
ses som en l6sning pa problem.

“..en dverlag en mera striktare attityd kanske till piller och till mediciner... ... att helt enkelt
byta attityd inom varden till mer till det att du kan inte och du ska inte 16sa alla saker med piller
helt enkelt.”
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“Att de ldr sig inte det hdr naturliga strategier till att ma bra, fast det nu ndgd lite tar sjukt och

’

ddr tror jag man kan goéra stora saker.’

Cannabis ar den forsta drogen for de flesta
Enligt informanterna kan cannabis vara en inkorsport till tyngre droger eftersom de jobbat

med missbrukare som oftast inlett sitt missbruk med cannabis. De flesta cannabisanvandare
bdrjar inte anvénda andra droger men en liten del gor det.

“Sd fast man vill sla hal pa myten att, eller de sdger ju att det dr en myt, att “bérjar du anvinda
cannabis sa blir du tung narkoman”, att det inte dr en inkérsport. Men jag vdgar nog ndstan
saga att nog ar det ju s& om siffrorna tyder pa det, 96% and3, inte borjar ju nagon med en nal
i armen utan det ar ju nog andra vigar. Tabletter eller cannabis som nog dr startskottet.”

“Att nej, alla som réker cannabis blir inte heroinister, men alla som dr heroinister har nog varit
cannabis rokare. At det hallet skulle jag absolut saga. Det har jag nu ingen forskning p& men
bara vad arbetet har visat, sa stimmer det nog vdldigt, vildigt bra.”
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7 Diskussion

Diskussionen for detta utvecklingsarbete genomfordes pa samma satt som i examensarbetet,
i kapitel 7 i Fagerstrom och Harmala (2017) har kvalitetskriterierna beskrivits mer ingaende.
I resultatdiskussionen diskuteras utvecklingsarbetets resultat med bade examensarbetets och

utvecklingsarbetets bakgrund.

7.1 Metoddiskussion

En kvalitativ forskningsmetod anvands da subjektiva erfarenheter studeras for att oka
forstaelsen for ett fenomen (Henricson & Billhult 2012, 130). Syftet med denna studie var
att studera sakkunnigas upplevelser om hur det drogférebyggande arbetet fungerar och deras
uppfattning om drogsituationen bland ungdomar idag. Kvalitativ metod med intervju som
datainsamlingsmetod lampade sig for att fa fram erfarenheter fran det drogférebyggande
arbetet pa faltet. Eftersom kvalitativ forskning studerar subjektiva upplevelser och asikter
kan resultatet inte generaliseras. Resultatet kan vara intressant att spegla mot
examensarbetets resultat. Fragestallningen som handlar om hur det forebyggande arbetet
fungerar, kunde ha besvarats battre med exempelvis en kvantitativ metod eftersom fragan
inte helt kan besvaras med hjalp av fa subjektiva erfarenheter och upplevelser. Resultatet vi
fick kan daremot ge forstaelse for hur mangdimensionellt det drogforebyggande arbetet &r
och informanternas erfarenhet fran arbetslivet kan ge forstaelse for vad de upplevt som

fungerande och mindre fungerande inom drogférebyggande arbete.

Informanterna jobbade alla med drogférebyggande arbete. Tva personer jobbade for
organisationer, en som verksamhetsledare och den andra som regionkoordinator. Bada hade
lang erfarenhet av att jobba med drogfrdgor. En av organisationerna arbetade bl.a. med
forebyggande rusmedelsarbete fér barn och unga. Den andra organisationens syfte med sin
verksamhet &r att bl.a. forebygga anvandning av droger och erbjuda stod for drogmissbrukare
och deras familjer. En informant jobbade som socialhandledare pa en ungdomsstation med
lagtroskelverksamhet, dit unga kan komma oberoende av orsak for att tala med nagon. Tva
informanter jobbade inom missbrukarvarden som producerades av en forening, de
intervjuades tillsammans. Den ena informanten jobbade som verksamhetsledare pa

foreningen, den andra jobbade med ett projekt for brottspafoljdsklienter.
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Enligt Danielson (2012, 167) bor intervjuaren ha kunskap om amnet intervjun behandlar for
att kunna stalla ratta fragor och for att fa den information som vill nas. Eftersom intervjuerna
ar gjorda innan examensarbetet gjordes, fanns det manga irrelevanta fragor med och vi hade
lite kunskap om amnet. For utvecklingsarbetets syfte hade det varit battre om intervjuguiden
hade gjorts utgaende fran resultatet i examensarbetet. Detta var dock inte méjligt eftersom

intervjuerna ursprungligen skulle anvandas i examensarbetet.

Da intervjuerna gjordes hade vi ingen erfarenhet av en kvalitativ forskningsmetod eller av
att intervjua infor en studie. Kvalitén pa intervjuerna var darfor varierande och med en mer
specifik intervjuguide och béttre intervjuteknik kunde det insamlade materialet fatt mer djup.
Nagra av de fragor som fanns i intervjuguiden var irrelevanta for studiens syfte och efter
forsta intervjun anvandes en modifierad version av den ursprungliga intervjuguiden. Genom
att vi hade erfarenhet av att ha gjort en induktiv innehallsanalys tidigare i examensarbetet

upplevde vi att det gick smidigare denna gang.

Karlsson (2012, 111) beskriver att kvaliteten pa forskning kan sakerstallas genom att
anvanda sig av studier som ar peer-rewied. De vetenskapliga artiklar som anvants i
bakgrunden av arbetet var alla referentgranskade och vilka sokord och databaser som
anvandes kan ses i en tabell dar sokvagar presenteras (se bilaga 2). Ut6ver vetenskapliga
artiklar anvandes information ur litteratur och rapporter publicerade av tillforlitliga

institutioner och organisationer.

Tjora (2012, 159-160) beskriver tre indikatorer pa kvalitet i en studie, dessa ar reliabilitet,
validitet och generaliserbarhet. Intervjuerna och analysen av datamaterialet gjordes
tillsammans for att forsoka minska forforstaelsens paverkan pa resultatet. Vi forsokte se pa
materialet i sig sjalv och behalla en neutralitet vid analysen av materialet. Validiteten, eller
giltigheten, kan beddmas genom att en studies resultat jamfors med tidigare liknande studier,
samt genom att studiens utférande Oppet beskrivs. Studiens genomférande beskrivs och
studiens resultat diskuteras med tidigare forskning i resultatdiskussionen. Studiens resultat
gar inte generalisera p.g.a. att datamaterialet bestdr av informanternas egna asikter,
uppfattningar och upplevelser. Daremot kan studiens resultat hallas i atanke vid arbete med

drogférebyggande.
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7.2 Resultatdiskussion

| detta kapitel diskuteras resultatet med bakgrunden for examensarbetet och bakgrunden for
denna studie. Syftet for studien var att undersoka hur sakkunniga upplever att det
drogférebyggande arbetet fungerar. Sakkunnigas upplevelse om den radande drogsituation
bland ungdomar, framst cannabisens 6kade anvandning, skulle ocksa undersokas. Resultatet
motsvarar syftet genom att det presenterar de sakkunnigas upplevelser om vad man borde
satsa pa gallande drogforebyggande arbete. Syftet ar svart att besvara genom fa manniskors
erfarenheter om drogforebyggande arbete, darfor gar det inte att dra nagra slutsatser

utgaende fran studiens resultat.

Huvudfynden var att cannabis har blivit nagot vardagligt bland manga ungdomar och att det
drogforebyggande arbetet ar hela samhéllets ansvar. Ansvaret gar inte att fora Gver pa nagon
enskild part, exempelvis skolan. Eftersom intervjuerna for studien var gjorda innan
examensarbetet hade vi lite kunskap om dmnet och manga av fragorna vi stallde var
irrelevanta. Detta bidrog till mycket extra material infor analysering. Nedan diskuteras de
fyra kategorierna var for sig och som teoretisk referensram anvandes Penders (2011) modell

om halsoframjande.

| kategorin Sakkunniga anser att ungdomars syn pa cannabis liberaliseras beskriver
informanterna att det bade finns mycket cannabis i ungdomarnas omgivning och att
installningen till drogen blivit vardaglig bland manga ungdomar. Ungdomar kan tycka att
cannabis ar ofarligt och ofta blir anvandare av cannabis foresprakare for drogen. I resultatet
framkommer det att ungdomar hittar positiva argument for anvandningen av cannabis pa
t.ex. internet och av varandra. Raitasalo et al. (2016) och Metso et al. (2012) beskriver att
attityden till cannabis blivit mer liberal i Finland. 1 Akre et al.:s studie (2010) hade
informanterna uppfattningen att cannabis var naturligare och halsosammare an tobak. Ar
2015 ansdg halften av niondeklassisterna att det inte fanns nagra risker, eller att riskerna var
laga med anvéandningen av cannabis (Raitasalo et. al., 2016). Hakkarainen & Karjalainen
(2017) presenterar att 70-80 % av cannabisanvandare i Finland var for legalisering och
avkriminalisering av drogen. Moffat et al. (2013) beskriver att ungdomar lattare relaterar till
andra unga och att cannabis ofta presenteras som nagot bra i populdra medier och att
foresprakare av drogen ar ungdomar. Ocksa Creemers et al. (2010) menar att unga tar till sig

andra ungdomars beteenden och normer.
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Enligt Pender (2011) valjer en manniska ett visst beteende beroende pa bl.a. vad manniskan
anser att beteendet har for positiva féljder och jamfor dem med negativa foljderna. Utgaende
fran resultatet kan man tanka sig att ungdomar som anvént cannabis och blir féresprakare,
upplevt mest positiva effekter av sin cannabisanvandning. Dessutom kan de fa positiva
argument for anvandningen fran t.ex. internet eller av andra ungdomar, vilket kan 6ka pa de
upplevda fordelarna. | resultatet for denna studie framkommer ocksa att de upplevda
fordelarna ar fler med cannabis an med alkohol for manga unga, vilket kan anses vara en

delorsak till 6kad popularitet bland unga.

Pender (2011) menar ocksa att kanslor som uppstatt i samband med ett visst beteende ger
forutsattningar for upprepat beteende. Om den unga prévar pa cannabis och upplevelsen &r
positiv ar sannolikheten att hon/han prévar en gang till storre, enligt resultatet. Pender (2011)
menar att situationsbundna influenser kommer att paverka hur en person valjer att bete sig,
sadana influenser &r bl.a. uppfattningen av valmojligheter, 6nskade egenskaper och
omgivningen. Om personen kénner sig séker, kompatibel och lugn kan hon/han prestera
battre. Man kan tanka att om den unga &r berusad och/eller kompisarna erbjuder denne
cannabis ar den situationsbundna influensen starkare an den ungas vilja att inte prova pa

cannabis.

| kategorin Det drogforebyggande arbetet bor forbattras framkommer att
drogmissbrukarna ar allt yngre och att missbruk leder till marginalisering. Informanterna
anser att ungdomar borde l&ra sig att 16sa problem utan yttre medel och att mediciner for
olika problem ordineras for lattvindigt. Varjonen (2015) beskriver att marginalisering ofta
ar kopplat med problembruk av rusmedel. Kitchener et al. (2015) och Huttunen (2015) menar
att rusmedel ofta férekommer tillsammans med psykisk ohalsa och kan anvéndas for att
lindra besvar. | resultatet framkommer det att den allménna attityden att illamaende lindras
med mediciner, kan paverka ungdomens uppfattning om droger som en mdjlig lésning till
deras problem. Pender (2011) beskriver hur interpersonella influenser paverkar allt
hélsobeteende. Dessa kan vara beteenden, Overtygelser eller attityder i omgivningen for ett
visst beteende. Utgaende fran detta kunde man tanka att om en ungdom lart sig att l6sa
problem med s.k. yttre medel kan det vara lattare att lindra t.ex. angest med cannabis &n att

till exempel diskutera det med nagon.

Kategorin Det drogférebyggande arbetet ger resultat beskriver att ungdomar har latt att

soka hjalp for illamaende och att andelen helnyktra ungdomar har ¢kat. Informanterna anser
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att antimobbningsarbete ar ett effektiv satt att férebygga droganvéndning och att
drogférebyggande arbetet sparar pa samhéllets resurser. Varjonen (2015) visar att antalet
unga missbrukare har sjunkit i antalet. Rusmedel anvands oftast for att lindra besvar som
angest eller depressionstillstand enligt Huttunen (2015). Mobbning kan tankas leda till
angest och depression vilket i sin tur kan 6ka pa sannolikheten att lindra illamaendet med
droger. Creemers et al. (2010) beskriver att ungdomar anammar vissa beteenden och normer
av varandra. Pender (2011) menar att positiva attityder, dvertygelser och beteenden mot
nagot paverkar individens vilja att géra det. Den mer accepterande synen pa att vara helt
nykter bland ungdomar kan ha lett till att fler valt att vara nyktra. Enligt informanterna sparar
forebyggande drogarbete samhéllets resurser, men anda satsas det relativt lite pengar pa det.
Enligt SHM (2016) och SHM (2015a) fick inga projekt for drogférebyggande arbete anslag
ar 2016 eller 2017. Ar 2015 fick ett projekt anslag (SHM, 2015b). Markkula et al. (2017)
Visar att skadorna och varden av rusmedel och penningspel belastar ekonomin med 4,2
miljarder euro per ar. Det satsas mycket mindre pengar pa det drogforebyggande arbetet

jamfort med vad varden kommer att kosta.

Kategorin Drogforebyggande ar hela samhallets ansvar beskriver att familjen paverkar
ungdomens vérderingar. Informanterna anser att genom att starka ungdomarnas sjélvkansla
har de lattare att motsta droger. Ocksa meningsfull fritid och mal i livet kan skydda fran
droger. Nagot som informanterna understryker ar att all droganvandning inte gar att forutse
eller forebygga. Anda borde drogforebyggandet riktas till personer som har riskfaktorer for
att utveckla ett missbruk. Det drogforebyggande arbetet blir mest andamalsenligt da det ar
en naturlig del av vardagen och inte enskilda insatser. Da droger diskuteras med ungdomar
anser informanterna att man ska tala arligt och presentera information sa att ungdomen kan
relatera till det. Alborn & Fahlke (2012) understryker vikten av att vuxna satter tydliga
granser for unga, ocksa Tornay et al. (2013) sager samma. Kitchener et.al (2015) beskriver
att problem kan uppsta om rusmedelsanvéandningen &r accepterad i familjen. En person kan
ocksa kanna sig tvungen att anvanda rusmedel for att bli accepterad i en grupp och kanna
samhorighet. Nylander (2012) menar att ungdomar ar mer kansliga for inflytande av
kamrater jamfort med vuxna. Genom att starka ungas sjalvkansla kan de lattare motsta
grupptrycket. Ocksa Alborn & Fahlke (2012) menar att férebyggande arbete borde handla
om att forstarka ungdomarnas sjalvfortroende och att trygga platser for ungdomen att

spendera sin fritid pa.
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Enligt Pirskanen (2016) behover man ingaende diskutera och motivera da den ungas
rusmedelskonsumtion diskuteras for att behalla den ungas fortroende. Enigt Warpenius et al.
(2015) borde det drogférebyggande arbetet integreras i skolgangen och vara mer
kontinuerligt. SHM beskriver i sin handbok for studerandehalsovarden att effektiva
handlingssétt for att férebygga droganvéandning inte finns. I handlingsplanen beskrivs god
hemuppfostran, livshantering, social formaga och mojlighet att paverka ungdomars liv i
positiv riktning som grunder for drogférebyggande inom studerandehalsovarden. (2017)
Istallet for enskilda forebyggande atgarder borde barn och ungas livshantering stodjas i
allménhet. | denna studie kan liknande resultat ses, det drogférebyggande arbetet har samre

effekt da det sker som enskilda handelser.

7.3 Spegling mot examensarbetets resultat

| detta kapitel kommer vi se pa resultatet fran examensarbetet “Jag fick hande kéinslan att
det hir e min grej” - En kvalitativ studie om drogmissbrukares upplevelser och orsaker
bakom missbruket (Fagerstrom & Harmald, 2017) och spegla det mot resultatet i denna
studie. Detta gor vi for att se om vi kan hitta saker som skiljer sig eller Gverensstdmmer med
asikter och upplevelser gallande det drogforebyggande arbetet i respektive studie. Forst
presenteras resultat fran examensarbetet och sedan diskuteras det med resultatet fran
utvecklingsarbetet. Informanterna fran examensarbetet har kallats fore detta missbrukare och
informanterna fran utvecklingsarbetet har kallats sakkunniga.

| examensarbetets resultat framkommer det att fore detta missbrukare saknade stodet de
skulle ha behovt hemifran. Nagot i deras liv fick dem att vilja fly sin egen verklighet, t.ex.
mobbning, daligt sjalvfortroende eller brist pa gladjeamnen runt sig. Rusmedlen gav dem
det som de saknade. Da skulle ingripande fran omgivningen varit viktigt och de upplevde att
ingen reagerade pa missbruket i bérjan. De sakkunniga ansag att antimobbningsarbete samt
god sjalvkansla och mal i livet forebygger droganvandning bland ungdomar. De sakkunniga
hade ocksa liknande tankar gallande hemmet och familjens betydelse. Familjen har ett stort
ansvar for ungdomens varderingar som sedan paverkar valen de gor. Sakkunniga ansag att
ungdomar kan se cannabis som hjalp mot angest och att ungdomar borde léara sig andra satt
att lindra illamaende &n med yttre medel sasom droger. De sakkunniga ansag att det
viktigaste vid misstankt intresse for droger hos en ungdom, &r att inte tveka utan att fraga
direkt. Genom att ge ungdomar andra verktyg att hantera motgangar kunde det kanske

minska risken for dem att finna Iésningen i droger.
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Fore detta missbrukare ansag att droger ar lattillgangliga och att ungdomar ser droger som
nagot ofarligt. De menade att det okar risken for en ungdom att bérja anvanda en drog. De
onskade att drogforebyggande arbetet skulle innehalla detaljerad information som ungdomar
latt kan ta till sig, helst presenterat av en trovérdig person som &r insatt i dmnet. De
sakkunniga ansag ocksa att ungdomar latt far tag pa cannabis samt att anvandningen
normaliserats bland dem. Enligt de sakkunniga anser ungdomar rentav att cannabis &r
ofarligt vilket okar pa den psykiska lattillgangligheten. De ansag ocksa att fakta om droger

och foljder av missbruk borde presenteras mer konkret t.ex. av en erfarenhetsexpert.

Fore detta missbrukare ansag att alkoholen &r en mer sannolik inkdrsport &n cannabis till
andra droger. Géllande cannabis beskrev de att det enbart ar olagligheten som gor det till en
mojlig inkorsport, inte fysiska effekten. Aven sakkunniga ser berusning som en riskfaktor
for att préva pa cannabis. De menar att drogmissbruk oftast borjar med cannabis, men

beskriver inte specifikt varfor.

7.4 Slutledning

Detta resultat kan anvandas av alla som pa nagot satt kommer i kontakt med barn och
ungdomar. Ett av huvudfynden for studien var att drogforebyggande arbete &r hela
samhallets ansvar vilket innebadr att inte endast personer som jobbar med drogférebyggande
arbete kan forebygga droganvéandning hos ungdomar. Foérebyggandet fungerar optimalt da
vuxna tar ansvaret for att se ungdomar som mar daligt, eller som inte har beredskapen att
saga nej datillfallet till att prova pa droger dyker upp. Man kan séga att fragan nar en ungdom
kommer att bli erbjuden droger, an fragan om en ungdom kommer att bli det, ar aktuell idag.
Darfor ar det viktigt att stodja den unga att kunna tacka nej da erbjudandet sker. Detta
framgick eftersom ett annat fynd for studien var att tillgangligheten for droger Okar bland
ungdomar, enligt vara informanter. Cannabis har blivit en del av vardagen for manga
ungdomar och manga av dem ser inte drogen som nagot farligt. Bidragande orsaker till detta
kan tankas vara det stora utbudet, men ocksa att anvandare av cannabis blir foresprakare
sjalva. Ungdomar ser manga runt sig som anvander cannabis och ser inga negativa effekter
av det, dessutom kan en ungdom bdrja sjalvmedicinera sitt illamaende med drogen.

Vi borde ta ansvaret att ge ungdomarna verktygen att mota illamaende genom att prata om
det istéllet for att anvanda yttre medel. Anda kan vi inte ta 6ver ansvaret som foraldrarna och
familjen har att ge ungdomarna sin vardegrund och inre modeller for att tackla problem.
Nagot vi som halsovardare kan gora &r att stoda ungdomarna da de méter problem och stoda
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foraldrarna i foraldraskapet. Nagot som kunde studeras vidare ar hur det drogforebyggande
arbetet kunde integreras i vardagen sa att det skulle bli en naturlig del av allas liv. Om det
skulle lyckas skulle kanske ocksa tanken om att enskilda forebyggande insatser ar tillrackligt
forsvinna och effekten av arbetet skulle kunna bli béattre. Det drogférebyggande arbetet
handlar inte om att tala om farorna av droger, utan om att forstarka sjalvfortroende och

avlagsna orsakerna for manniskor att anvanda droger.

Det som Overraskade oss var att informanterna i examensarbetet som sjalva missbrukat
droger och informanterna i detta arbete som forebygger missbruk, hade sa liknande tankar
over hur drogforebyggande arbetet borde utforas for att fungera béattre. Man verkar vara
dverens om hur det forebyggande borde se ut, men anda genomfors det inte sa. Det kan alltsa
inte handla om bristande kunskap, kan orsaken handla om brist pa resurser? Forandringen
till att integrera forebyggandet till en del av vardagen skulle innebdra en véldigt stor
omorganisering, tanken om att en forelasning per skoltermin récker har troligtvis funnits
med lange. Det kanske har varit tillrackligt en tid da droganvandning var nagot mer
tabubelagt och avskilt fran vardagen. Idag behdver det inte ens vara ett medvetet val att st6ta

pa droger utan de finns mer allmant i omgivningen. Detta galler speciellt cannabis.
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Bilaga 1
Intervjuguide

Arbete om drogférebyggning hos unga
Intervju med sakkunnig inom omradet

Beskriv din arbetsbild?

- Hur lange har du jobbat har?

- Vad ar dina arbetsuppgifter ut?

- Varfor har du valt att jobba med missbruk/missbrukare?
- Bra saker med ditt jobb?

- Mindre bra saker med jobbet?

- Hur ser en “typisk arbetsdag” ut, eller finns det sddana?

Hur soker missbrukare sig till hjalp?

- Ar det latt for unga att soka sig till hjalp?

- Hur har dom “hittat hit”?

- Nar det &r fraga om unga missbrukare, ar foraldrarna med i bilden? Stod fran skolan?
- Har ni kunder som “bara” ar beroende av cannabis?

Hur ser drogmissbruket hos unga ut idag enligt dig?

- Har det skett fordndringar i drogmissbruket, attityder mot droger?
- Laget med cannabis, popularitet, hur vanligt?

- Vad &r din upplevelse av cannabisanvéndningen?

Vad ar din asikt om drogférebyggningen hos unga i dagslaget?
- Vad tycker du att & fungerande med drogférebyggningen idag?
- Finns det saker man kunde gora battre?

Varfor borjar unga missbruka

- Finns det likheter mellan de unga missbrukarnas livssituation? Har de borjat
missbruka p.g.a. liknande orsaker?

- Finns det “varningstecken” hos unga som hilsovardare borde reagera pa?



Sokvagar

Bilaga 2

Databas

Sokord

Traffar

Urval

Julkari
15.12.2017

huume + ennaltaehkéisy

109

Markkula, J., Karlsson, T.,
Kesanen, M., Partanen, A.,
Ruokolainen, O. & Warpenius, K.,
2017. Kunta paihdehaittojen
ehkdisijana - hyvinvointia
kuntalaisille, elinvoimaa kunnalle.
THL.

Kanste, O., Haravuori, H.,
Kolimaa, M., Vorma, H.,
Fagerlund-Jalokinos, S., Suvisaari,
J., Muinonen, E. & Marttunen, M.,
2016. Mielenterveys- ja paihdetyd
opiskeluterveydenhuollossa
Palvelut, menetelmét ja yhteistyo.
Tampere: THL.

Finna
09.1.2018

adolescents AND
preventive AND public
health AND cannabis

Referentgranskad
Utgivningsar 2012-2018

1071

Tornay, L., Michaud, P-A., Gmel,
G., Wilson, M. Berchtold, A. &
Suris, J-C., 2013. Parental
monitoring: a way to decrease
substance use among Swiss
adolescents? European Journal of
Pediatrics. 172(9), s. 1229-1234.

Terveysportti
10.1.2018

Ehkaisevéa + paihdety6

Kérkkéinen, J., 2016. Sote-
uudistus - mahdollisuus
mielenterveys- ja
paihdepalveluille.
Léaaketieteellinen aikakauskirja
Duodecim. 132(17), s. 1505-1506.

Finna
10.1.2018

drug abuse + family +
adolsescents

Referensgranskad
Utgivningsar 2011-2018

24 607

Rowe, C.L., 2012. Family Therapy
for Drug Abuse: Review and
Updates 2003-2010. Journal of
marital and family therapy. 38 (1)
s. 59-81.




