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1 JOHDANTO 

Ensimmäiset päihdekokeilut tehdään yleensä 10–15 vuoden iässä (Kinnunen ym. 

2017). Päihteet määritellään kemiallisiksi aineiksi, joita voidaan käyttää päihtymistarkoi-

tukseen. Niihin lukeutuvat erilaiset lailliset päihteet (alkoholi, tupakka, nuuska), päihty-

mistarkoitukseen käytettävät lääkkeet, impattavat aineet (liuottimet, liimat, lakat) sekä 

laittomat päihteet eli huumausaineet. (Aalto-Setälä ym. 2003.)  Päihdekokeilut aloitetaan 

usein tupakkatuotteilla yleisimmin savukkeilla, mutta nykyään yhä enemmän myös säh-

kötupakalla, nuuskalla, vesipiipulla tai nikotiinikorvaustuotteilla. Päihdekokeilut ja päih-

teiden käyttäminen lisääntyvät nuoren ikääntyessä. (Kosola ym. 2018.) Laittomista huu-

mausaineista kannabis on yleisin ensimmäisenä kokeiltu huumausaine nuorten keskuu-

dessa (Päihdeongelmat, Terveyskylä, Mielenterveystalo 2021).     

     

Yleensä päihteiden käyttäminen nuorilla alkaa alkoholin, tupakan tai nuuskan käy-

töllä.  Niiden jälkeen kokeillaan kannabista ja sen jälkeen muita huumeita.  Päihteiden 

laatu ja niiden keskinäinen järjestys riippuvat suuressa määrin ympäröivästä kulttuurista, 

normeista, päihteiden saatavuudesta ja niiden hinnasta. Kaikki tupakkaa tai alkoholia 

käyttävät nuoret eivät siirry huumeiden käyttöön, mutta riski huumeiden käyttämiseen on 

moninkertainen niillä, jotka käyttävät alkoholia tai tupakkaa. (Aalto-Setälä ym. 2003.) 

Opinnäytetyön aiheeksi rajattiin laittomat päihteet, joihin lukeutuvat esimerkiksi erilaiset 

kannabistuotteet, päihtymistarkoitukseen käytettävät lääkkeet, stimulantit (amfetamiini, 

ekstaasi, kokaiini) sekä liimat, liuottimet ja lakat päihtymistarkoituksessa.      

    

Nuoren ihmisen elimistön kehittyessä päihteiden aiheuttamat terveyshaitat ovat nuorelle 

moninkertaiset aikuiseen verrattuna. Myös päihderiippuvuus syntyy nuorelle herkemmin 

verrattuna aikuiseen. (Nuorten netti 2020.) Runsas päihteiden käyttäminen on yhtey-

dessä monenlaiseen riskikäyttäytymiseen, nuoren kohonneeseen tapaturmariskiin tielii-

kenteessä, heikentyneeseen psykososiaaliseen toimintakykyyn ja myöhäisempiin päih-

deongelmiin (Aalto-Setälä ym. 2003).       

     

Yhdysvaltain National Library Of Medicine tutki sijaishuollossa olevien nuorten päihtei-

den käytön riskiä. Tulokset osoittivat, että sijaishuollossa olevat nuoret aloittivat muita 

todennäköisemmin päihteiden käytön. Usein sijaishuollon lastenkodeissa on lap-

sia ja nuoria, joilla on käyttäytymis- tai mielenterveysongelmia, mitkä ovat päihteiden 

käytön riskitekijöitä.  Myös verkostoituminen muiden 
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mielenterveys- ja käyttäytymisongelmaisten nuorten kanssa on helppoa, mikä voi altis-

taa nuorta laittomien päihteiden käytölle. (Alexis 2019.) Laittomista päihteistä puhumi-

nen nuorten kanssa perustuu luottamukselliseen keskusteluun hoitajan ja nuoren välillä. 

Nuoren kuunteleminen lisää luottamusta ja ennakkoluuloton, neutraali, rauhallinen ja 

tuomitsematon lähestymistapa toimivat parhaiten. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 

2019.)       

     

Projektin tehtävänä oli tuottaa opas nuorten päihteiden käytön varhaisesta tunnistami-

sesta ja puheeksiotosta lastensuojelun ammattilaisille. Oppaan tavoitteena on lisätä las-

tensuojelun ammattilaisten tietotaitoa liittyen laittomien päihteiden käytön varhaiseen 

tunnistamiseen nuorissa sekä kehittää ammattilaisten puheeksiottoa nuorten kanssa lait-

tomien päihteiden käytöstä. Oppaasta voivat hyötyä myös nuorten lasten vanhem-

mat, muut terveydenhuoltoalan ammattilaiset ja aiheesta kiinnostuneet.      
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2 LAPSET JA NUORET LASTENSUOJELUN 

LAITOSHOIDOSSA 

Lastensuojelu tarkoittaa lapsi- ja perhekohtaista lastensuojelua. Lapsi- ja perhekohtaista 

lastensuojelua toteutetaan tekemällä asiakassuunnitelma ja järjestämällä avohuollon tu-

kitoimia. Lapsi- ja perhekohtaiseksi lastensuojeluksi lukeutuu myös lapsen kiireellinen 

sijoitus, huostaanotto sekä niihin liittyvä sijaishuolto ja jälkihuolto. (Lastensuojelulaki 

13.4.2007/417, 3§.)      

     

Lastensuojelulaki (13.4.2007/417) määrittelee lastensuojelun vastuuta ja tarvetta. Sen 

tarkoituksena on turvata lapsen oikeus turvalliseen kasvuympäristöön, monipuoliseen 

kehitykseen sekä erityiseen suojeluun. Lapsen vanhemmilla sekä muilla huoltajilla on 

vastuu turvata lapsen hyvinvointi ja tasapainoinen kehitys siten, kuin lapsen huollosta ja 

tapaamisoikeudesta annetussa laissa (8.4.1983/361) säädetään. Lasten ja heidän per-

heiden kanssa toimivien viranomaisten tulee tukea vanhempia sekä huoltajia heidän 

kasvatustehtävässään ja heidän tulee pyrkiä tarjoamaan perheelle tarpeellista apua riit-

tävän varhain sekä ohjattava lapsi ja perhe tarvittaessa lastensuojelun piiriin.  Lapsi voi-

daan sijoittaa kodin ulkopuolelle tai ryhtyä muihin tarvittaviin toimenpiteisiin lapsen hoi-

don ja huollon järjestämiseksi. (Lastensuojelulaki 13.4. 2007/417, 1-3 §., Laki lapsen 

huollosta ja tapaamisoikeudesta 8.4.1983/361.)       

     

Lapsen sijoittaminen lastensuojelulaitokseen eli laitoshuoltoa voidaan toteuttaa vain sil-

loin, jos sijaishuollon järjestäminen ei ole muulla tavalla lapselle eduksi. Lastensuojelu-

laitoksia ovat esimerkiksi koulukodit, lastenkodit sekä muut näihin rinnastettavat lasten-

suojelulaitokset. (Valvira 2015.) Hyvin järjestettyä laitoshoitoa pidetään usein parhaana 

ratkaisuna sijaishuollon järjestämiseksi silloin, kun lapsen sijoitus on väliaikainen. Tällöin 

laitoshoidossa pyritään työskentelemään hyvässä yhteistyössä lapsen vanhempien sekä 

perheen kanssa ja tällöin voidaan mahdollistaa tiivis yhteydenpito lapsen sekä hänen 

vanhempiensa välillä.  Laitoshoito on usein parhain ratkaisu myös sijaishuollon tar-

peessa olevalle murrosikäiselle tai lapselle, jonka oireilu on erityisen haastavaa ja edel-

lyttää erityistä ammatillista osaamista. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2021.)  Lap-

sen tai nuoren vaarantaessa vakavasti kehitystään tai terveyttään esimerkiksi käyttä-

mällä päihteitä tai tekemällä muun kuin vähäisen rikoksen, lapsi on otettava huostaan 

(Lastensuojelulaki 13.4.2007/417, 40§).      
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Vuoden 2019 aikana peräti 18 928 lasta sekä nuorta oli sijoitettu kodin ulkopuolelle. 

Näistä sijoitetuista lapsista ja nuorista alle 18-vuotiaita oli 86 %. Sijoitetuista oli tyttöjä 47 

% (8931) ja poikia 53 % (9997). Sijoitettujen lasten sekä nuorten määrä on kasvanut 2 % 

vuodesta 2018.  Kaikista viimeisimmän sijoituspaikan mukaan tilastoiduista lapsista ja 

nuorista 42,5 % oli perhehoidon piirissä, 9,1 % ammatillisessa perhekotihoidossa, 40,5 

% laitoshoidossa ja loput 8,0 % muussa hoidossa. Sijoitusmuotojen osuudet pysyivät 

pääosin samalla tasolla vuoteen 2018 verrattuna, mutta laitoksissa olleiden määrä kas-

voi 1,7 %. (Forsell ym. 2020, 9.)   
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3 NUORET JA LAITTOMAT PÄIHTEET 

Laiton päihde on huumausaine, joka on kansallisen lainsäädännön ja Yhdistyneiden kan-

sakuntien (YK) yleissopimuksen mukaan määritelty (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 

2020). Laittomia päihteitä ovat kannabis, amfetamiini ja sen johdannaiset, kokaiini, opi-

aatit, hallusinogeenit, tekniset impattavat liuottimet ja rauhoittavat lääkkeet sekä ei-opi-

aatteihin luokitellut kipulääkkeet (Päihdelinkki 2021a). Laittomista päihteistä kannabis 

on yleisin ensimmäisenä kokeiltu huumausaine nuorten keskuudessa. Muita Suomessa 

yleisimmin käytössä olevia laittomia päihteitä ovat opioidit, stimulantit sekä liimat ja im-

pattavat aineet (Päihdeongelmat, Terveyskylä, Mielenterveystalo 2021).      

    

Raitasalo ym. (2019) ovat käsitelleet ESPAD eli European School Survey Project on Al-

cohol and other Drugs -tutkimuksen perusteella suomalaisten nuorten päihteiden käytön 

yleisyyttä ja lisääntymistä viime vuosina. ESPAD-tutkimuksessa selvitettiin suomalais-

nuorten päihteiden käyttöä sekä rahapelaamista. Nuoret olivat 9. luokkalaisia 15–16-

vuotiaita, joiden alkoholin, nuuskan, tupakan, laittomien päihteiden käyttöä ja rahapelaa-

mista vertailtiin vuosina 1995 ja 2019 välillä. Oleellisin löydös oli kannabiksen käytön 

yleistyminen, kun taas alkoholin ja tupakan käyttö olivat huomattavasti vähentyneet. 

Kannabiksen kokeilu oli vuonna 2019 kolminkertainen verrattuna vuoteen 1995, muiden 

laittomien päihteiden käytössä ei ollut tapahtunut huomattavia muutoksia. (Raitasalo 

ym. 2019, 1.)      

     

Altistavia tekijöitä laittomien päihteiden käytölle ovat ympäristötekijät, perhetekijät ja yk-

silötekijät. Yksilötekijöiden taustalla on yleensä joko käytöshäiriö tai muu psyykkinen häi-

riö. (Niemelä 2018a, 252.)  Nuorilla on usein halu kokeilla uusia asioita varsinkin, jos 

kyseessä on jokin laiton asia. Nuori ei ajattele, mitä haittoja kokeilusta voi seurata, vaan 

haluaa elää hetkessä. Laittomien päihteiden kokeilun syynä on usein pyrkimys lieventää 

tunteita tai hetkellistä olotilaa, kuten ahdistusta, masennusta tai yksinäisyyttä. Oman per-

heen vaikeudet saattavat järkyttää nuorta ja ajaa hänet näin ahdinkoon tai tasapainotto-

muuteen, minkä seurauksena nuori lähtee kokeilemaan päihteitä. (Päihdeongelmat, 

Terveyskylä, Mielenterveystalo 2021.)    

      

Ympäristötekijät, kuten päihteiden helppo saatavuus, kaveripiiri sekä myönteinen 

asenne päihteitä kohtaan ovat suurimpia altistavia tekijöitä laittomien päihteiden käy-

tölle ja kokeiluille (Aalto ym. 2018, 11). 
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Ympäristötekijöistä merkittävin riskitekijä laittomien päihteiden käytölle on kaveripiiri, 

jonka kanssa tehdään aina ensimmäiset kokeilut (Niemelä 2018a, 252).  ESPAD 2019-

tutkimuksessa selvitettiin laittomien päihteiden hankintatapoja ja tulokset osoittivat, että 

pojista 61 % ja tytöistä 56 % olivat saaneet kannabista kavereiltaan ja kavereilta kanna-

bista olivat ostaneet 21 % pojista ja 26 % tytöistä (Raitasalo ym. 2019, 10).     

      

Erityisesti myönteinen ajattelu kannabiksesta lisää sen käytön yleisyyttä, ja ESPAD 

2019-tutkimuksen mukaan vuonna 2019 tytöistä lähes puolet ja pojista yli puolet olivat 

sitä mieltä, ettei kannabiskokeiluihin liity minkäänlaisia tai vain vähäisiä riskejä. Myöntei-

nen asenne ekstaasia ja amfetamiinia kohtaan ovat myös lisääntyneet, eivätkä nuoret 

koe niiden käytöstä aiheutuvan suuria riskejä. Vielä vuonna 1995 vain 6 % nuorista piti 

ekstaasin kokeiluun liittyviä riskejä pieninä, vastaavasti vuonna 2019 vastaajista 27 % 

ajatteli samoin. Amfetamiinin kohdalla samat luvut olivat vuonna 1995 8 % ja vuonna 

2019 20 %. Tytöt pitivät laittomien päihteiden riskejä suurempina kuin pojat. (Raitasalo 

ym. 2019, 13.)    

     

Yksilötekijöistä merkittävin syy laittomien päihteiden käytölle on usein jokin käytöshäi-

riö, kuten impulssikontrollin ongelma tai jokin muu itsehallintaongelma, kuten aggressii-

visuus, stressi tai pakonomainen tunne. Käytöshäiriöille altistavat erittäin nuorena alka-

nut epävakaa ja turvaton kasvuympäristö. Muut psykiatriset ongelmat liittyvät usein nuo-

ren harhaan omasta identiteetistä tai persoonallisuudesta. (Niemelä 2018a, 254).     

     

Perhetekijät ja perimä vaikuttavat biologisten ja psykologisten syiden vuoksi nuorten 

suurentuneeseen riskiin kokeilla ja käyttää laittomia päihteitä. Nuoret saattavat nähdä 

roolimallien käyttävän päihteitä hoitona ongelmilleen tai hakevat niiden avulla hyväksyn-

tää kaveriporukassa.  (Alexis 2019.) Perimän vaikutus laittomien päihteiden riippuvuu-

den kehittymiselle arvioidaan olevan noin 50–70 % (Niemelä 2018a, 253-254). Perimä 

vaikuttaa huumeriippuvuuteen hermostollista perustaa ohjaavien perintötekijöiden 

kautta, mikä on keskeinen altistava tekijä huumeriippuvuuden syntymiselle (Joutsa 

2018, 35-36).      

     

Laittomien päihteiden käytön varhainen tunnistaminen ja asiaan puuttuminen ehkäisevät 

päihteiden käyttöön liittyviä haittoja nuoren tämänhetkisessä elämässä ja myöhemmin 

hänen elämässään (Niemelä 2018a, 256-257). Seuraavaksi käydään lävitse nuorten 

yleisimmin käyttämät laittomat päihteet, niiden yleisyydet Suomessa ja ensioireet.     
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3.1 Kannabis      

 

Kannabiksella tarkoitetaan intialaisesta hamppukasvista (Cannabis sativa) saatuja val-

misteista. Kannabiksen käyttö on lisääntynyt Suomessa runsaasti vuoden 2015 jälkeen 

ja neljännes suomalaisista on kokeillut kannabista jossain vaiheessa elämäänsä. Nuo-

rilla 15–16-vuotiailla, erityisesti pojilla kannabiksen käyttö on lisääntynyt vuosien 2015–

2019 välillä, ja vuonna 2019 13 % pojista oli joskus kokeillut kannabista ja tytöistä 9 %. 

Suurin osa 15–16 vuotiaista nuorista oli kokeillut kannabista viimeisen 12 kuukauden 

aikana. Viimeisen 30 päivän aikana kannabista oli kokeillut 5 % pojista ja 3 % tytöistä. 

Vuonna 2015 luvut olivat 3 % ja 2 %. Tämä viittaa siihen, että kannabiksen säännöllinen 

käyttö on lisääntynyt tai ensimmäiset kokeilut ovat tuoreita. (Raitasalo ym. 2019, 7.)     

    

Kannabiksen käyttö aiheuttaa sekä välittömiä lyhytaikaisia vaikutuksia että pitkäaikais-

vaikutuksia. Kannabista voidaan käyttää monella eri tavalla, minkä seurauksen sen vai-

kutukset ovat erilaisia ja vaikutusten kesto vaihtelee.  Poltettavan kannabiksen käyttö on 

huomattavasti yleistynyt Suomessa nuorten keskuudessa. Kannabiksen polttamisen 

psykoaktiiviset vaikutukset alkavat noin 1–2 minuutin jälkeen ja kestävät annoksesta riip-

puen 1–4 tuntia. Käyttäjän psyykkinen hyvinvointi vaikuttaa varsinkin psyykkisiin vaiku-

tuksiin ja käytön yleisyys puolestaan käytön seurauksiin. Lisäksi käyttäjän ikä, sosiaali-

nen tilanne sekä somaattinen terveys vaikuttavat päihteiden vaikutuksiin. (Niemelä 

2018b, 119-121.) Omaiset ja hoitohenkilökunta voivat psyykkisten ja somaattisten vai-

kutusten lisäksi huomata kannabiksen polttamisesta johtuvaa makeahkoa hajua. Nuoren 

muuttunut pukeutumistyyli ja uudenlainen sisustustyyli, kuten kannabisaiheiset logot ju-

listeissa, koruissa ja vaatteissa voivat myös kertoa kannabiksen käytöstä. Lisäksi nuoren 

hallusta saattaa löytyä tavaroita, jotka viittaavat kannabiksen käyttämiseen. Näitä voivat 

olla esimerkiksi pieni muovipussi, joka sisältää kasvisrouhetta, grinderi ja kannabispiippu 

tai –bongi. (Niemelä 2018a, 256.) Bongi on yleisnimitys kannabiksen käyttöön tarkoite-

tulle vesipiipulle. Grinderin avulla kannabista voidaan hienontaa pienemmäksi rou-

heeksi (Ehkäisevä päihdetyö EHYT ry. 2021).     

     

Kannabiksen välittömiä ja lyhytaikaisia vaikutuksia kutsutaan psyykkisiksi ja somaatti-

siksi vaikutuksiksi. Psyykkiset vaikutukset vaihtelevat yksilökohtaisesti, mutta yleisimmät 

vaikutukset ovat olotilan muutokset, ajattelun muutokset, muisti- ja keskittymisen muu-

tokset sekä mieliala- ja harhaluulomuutokset. Tyypillisiä olotilan muutoksia ovat 
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rentoutuminen, hyvänolon tunne, epämiellyttävä olotila, nukahtamisen tunne ja kel-

luva olotila, jolloin raajat tuntuvat kevyiltä. Ajattelun muutokset esiintyvät yleensä idearik-

kauksina, ajattelun hajanaisuutena tai ajantajun vääristymisenä. Muisti- ja keskittymis-

vaikeudet ilmenevät muistivaikeuksina ja keskittymishäiriöinä. Mieliala- ja harhaluuloi-

suushäiriöitä ovat ahdistuneisuuden tunne, paniikkihäiriöt, vainoharhaisuus, aistivääris-

tymä, näkö- ja kuulohäiriöt sekä yleinen sekavuus. (Niemelä 2018b, 120.)     

     

Somaattiset vaikutukset esiintyvät käyttäjästä riippuen eri tavalla, mutta yleisimmät vä-

littömät vaikutukset ovat silmien punoitus ja silmänpaineen lasku. Sydän- ja verenkierto-

häiriöt esiintyvät ääreisverenkierron vilkastumisena, sykkeen tihentymisenä ja verenpai-

neen laskuna tai nousuna. Tämän seurauksena voi esiintyä esimerkiksi huimausta ja 

päänsärkyä. Ruokahalun muutokset, jotka johtuvat verensokerin laskusta ovat ylei-

siä, kuten äkillinen makeanhimo ja lisääntynyt ruokahalu. Hermoston häiriöitä esiin-

tyy yleensä vasta isoimmilla annoksilla. Koordinaatiovaikeus, tärinä tai huimaus ovat 

yleisimmin esiintyviä hermoston häiriöitä. Limakalvojen kuivuminen esiintyy yleensä nie-

lun ja suun kuivumisena. (Niemelä 2018b, 120.)     

     

3.2 Opioidit     

 

Opioidi on vahva kipulääke, jonka vaikutus perustuu µ-opioidireseptorien aktivoimisen 

kautta keskushermostossa, ja ne luokitellaan PKV-lääkkeisiin (pääasiassa keskusher-

mostoon vaikuttavat). Reseptorien aktivointi vähentää kipua, lamaa hengitystä ja lisää 

mielihyvän tunnetta. (Päihdelinkki 2021b.)      

     

Opioidien käyttö on lisääntynyt Suomessa huomattavasti. Vuonna 2005 ongelmakäyttä-

jiä oli 3 700–4 900 ja vuonna 2015 luku oli 13 000–15 000 eli yli kolminkertainen. Opioi-

dien lisääntyneeseen käyttöön vaikuttaa lisääntynyt lääkkeiden määrääminen kroonisiin 

kiputiloihin sekä leikkauksen jälkeiseen kivun hoitoon. Viime vuosina oksiko-

donin (Oxycontin ® ja Oxynorm ®) ongelmakäyttö on ollut erittäin suurta ja se lisääntyy 

jatkuvasti. Opioidiriippuvuuksia esiintyy enemmän aikuisilla (25–34-vuotiailla) kuin nuo-

rilla, ja niiden käytön aloitus ei yleensä liity päihdehakuisuuteen. (Mikkonen 2018, 

104.) Suomessa eniten väärinkäytetty opioidi on buprenorfiini, jota käytetään yleensä 

suonensisäisesti. Lääkkeiden väärinkäyttö on Suomessa harvinaisempaa kuin kannabik-

sen käyttö, mutta noin 5 % väestöstä kertoo käyttäneensä unilääkkeitä, rauhoittavia lääk-

keitä tai kipulääkkeitä ei-lääkinnälliseen tarkoitukseen. Opioidien väärinkäyttö on myös 
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yleisin syy päihdehoitoon hakeutumiselle. (Päihdelinkki 2021b.) ESPAD 2019-tutkimuk-

sen mukaan vuonna 2019 kipulääkkeitä päihtymistarkoitukseen käytti 6 % työistä ja po-

jista 3 %. Tulokset olivat vuonna 2015 tytöillä 6 % ja pojilla 2 %. Nuoret olivat tutkimus-

vuotena 15–16-vuotiaita. (Raitasalo ym. 2019, 6.)   

    

Opioidien vaikutus riippuu sen käyttötavasta. Suonensisäinen käyttö vaikuttaa nopeam-

min ja voimakkaammin. Opioideista saadaan positiiviseksi koettuja vaikutuksia, kuten ki-

vun lievitystä, euforista hyvänolon tunnetta ja emotionaalisen kärsimyksen lievitystä. Ne-

gatiivisiksi koettuja vaikutuksia taas ovat ummetus, pahoinvointi, oksentelu, huimaus ja 

ihon kutina. Lisäksi opioidit saattavat heikentää muistia ja keskittymiskykyä. Opioidit ai-

heuttavat riippuvuutta, ja kaikista laittomista päihteistä opioidi aiheuttaa eniten sairaala-

käyntejä. Suonensisäinen käyttö lisää riskiä saada vakavia tartuntatauteja, kuten HIV- 

tartunnan tai C-hepatiitin, jota esiintyy 75 % suonensisäisesti laittomia päihteitä käyttä-

villä. (Päihdelinkki 2021b.)      

    

Buprenorfiinin ja muiden opioidien vieroitusoireet ovat lievempiä kuin heroiinin, 

mutta suonensisäisen käytön seurauksena voi saada paikallisen infektion ja verenkier-

toon voi päästä bakteeri tai sieni (Päihdelinkki 2021b). Bubrenorfiini tunnetaan kauppa-

nimillä Suboxone® ja Subutex®. Lääkettä käytetään opiaattiriippuvaisten vieroitus- ja 

korvaushoidossa, jolloin lääke otetaan p.o. eli suun kautta ja annetaan imeytyä kielen 

alla. Tällöin lääke vaikuttaa suun limakalvojen kautta. Pitkään opioideja käyttänyt ei koe 

saavansa euforiaa bubrenorfiinista, mutta käyttö estää pahimpia vieroitusoireita. (Hieta-

lahti 2005.)      

   

Päihteiden väärinkäytössä lääkettä käytetään suonensisäisesti, mikä tekee vaikutuksista 

ja vieroitusoireista erittäin haitallisia, koska lääke ei ole tarkoitettu käytettäväksi injektoi-

malla. Maissitärkkelys ja sidosaineet voivat aiheuttaa suonivaurioita ja –tulehduk-

sia. Suonensisäinen käyttö voi aiheuttaa silmänpohjan muutoksia, joiden seurauksena 

näkökyky voi heikentyä. Lääkettä käytetään myös nenän limakalvojen kautta, mikä ai-

heuttaa limakalvojen vaurioitumisen. Suomessa bubrenorfiinin käyttö aloitetaan usein 

muiden aineiden kuten bentsodiatsebiinien, alkoholin tai kannabiksen yhteydessä, mikä 

tekee siitä hengenvaarallisen ja johtaa pahimmassa tapauksessa jopa kuolemaan. (Hie-

talahti 2005.)     

     

3.3 Stimulantit ja muuntohuumeet     
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Stimulanttien käyttö ja kokeilut ovat yleistyneet Suomessa, mutta niiden käyttö jäi kui-

tenkin alle 5 % väestöstä vuonna 2018. Vuonna 2019 tehdyn ESPAD -tutkimuksen mu-

kaan stimulanttien käyttö oli 15–16-vuotiailla vuodesta riippuen 0–2 %. Eniten yleisty-

neet stimulantit ovat amfetamiini, ekstaasi ja kokaiini. (Raitasalo ym. 2019, 8.)     

    

Stimulantit aktivoivat keskushermostoa ja niillä on piristävä vaikutus, joka perustuu do-

pamiinin ja noradrenaliinin vapautumisesta aiheutuviin, sympatomimeettisiin vaikutuk-

siin. Yleisimpiä vaikutuksia ovat sydämentykytys, verenpaineen lasku, hikoilu sekä 

vauhdikkuus, hyvän olon tunne, ahdistus, unettomuus ja psyykkiset oireet, jotka luokitel-

laan neuropsykiatrisiin oireisiin. (Alho 2018, 134.) Mustuaisten suureneminen on välitön 

oire, joka ilmenee välittömästi käytön yhteydessä. Epäilyttävien tavaroiden löytymiset 

nuorelta viittaavat yleensä jonkin laittoman päihteen käyttöön. Pilleri- ja jauhepussit viit-

taavat yleensä stimulanttien tai muuntohuumeiden käyttöön. (Niemelä 2018a, 256.)      

    

Amfetamiinin (amfetamiini, deksamfetamiini, metamfetamiini eli ice ja eferiini) vaikutuk-

sia ovat kiihtyneisyys, piristävä olotila, hyvänolontunne, tarmokkuus ja ärtyneisyys. Vie-

roitusoireet ovat vähäisiä, mutta ne voivat ilmetä tuskaisuutena, kiihtyneisyytenä, mie-

lialan vaihteluna ja erityisesti depressiona, unettomuutena ja vainoharhaisuutena (para-

noidisuutena). Pahimmissa tapauksissa voi esiintyä amfetamiinipsykoosi. (Alho 2018, 

134.) Amfetamiinipsykoosilla tarkoitetaan psykoottista mielenterveydentilaa, joka aiheu-

tuu amfetamiinin toistuvasta käytöstä. Psykoosi aiheuttaa yleensä aistiharhoja, kuten 

kuulo-, näkö- tai hajuharhoja, jolloin henkilö kärsii harhaluuloisuustilasta ja hänen todel-

lisuudentajunsa on vääristynyt. (Pirkola 2006.)     

     

Ekstaasin, MDMA (amfetamiinin johdannainen) vaikutus ilmenee hyvänolon tunteena ja 

fyysisen kestävyyskunnon paranemisena. Suurten annosten käyttö aiheuttaa verenpai-

neen nousua, takykardiaa (sydänkammion tiheälyöntisyyttä), kehon lämmönsäätelyhäiri-

öitä, nestehukkaa sekä mahdollisesti lämpöhalvauksen. Ekstaasin vieroitusoireet ovat 

verrattavissa amfetamiinin vieroitusoireisiin ja ne aiheuttavat ainehimoa, väsymystä, är-

tyneisyyttä depressiota, lihaskipua sekä unihäiriöitä. (Alho 2018, 134.)      

      

Kokaiinilla on muihin laittomiin päihteisiin verraten melko lyhytaikaiset vaikutukset 

ja sen toleranssi kehittyy usein nopeasti. Myös kokaiinilla (nuuskaamalla) on amfetamii-

nin kaltaisia vaikutuksia, kuten kiihtyneisyys, hyvänolon tunne sekä mielialan suuri 



16 

TURUN AMK:N OPINNÄYTETYÖ | Stephanie Althaus & Reetta Peltola 

vaihtelu. Kokaiinin vieroitusoireet ovat lähinnä psyykkisiä oireita kuten nopeasti kehit-

tyvä depressio sekä unettomuus, tuskaisuus ja kiihtyneisyys. Kokaiinia voidaan käyttää 

myös polttamalla, joka aiheuttaa välittömän euforian ja kiihtyneisyyden tunteen. Polte-

tun kokaiinin vieroitusoireita ovat ainehimo, masennus, ahdistuneisuus sekä yleinen mie-

lialan nopea vaihtelu. (Alho 2018, 134.)      

    

 Muuntohuumeilla tarkoitetaan uusia aineita, joiden vaikutukset ovat samanlaisia kuin 

muiden laittomien päihteiden ja ne esiintyvät eri muodoissa, kuten nesteenä, jauheena, 

kiteinä ja pillereinä. EU:n toimesta muuntohuumeet luokitellaan Suomessa huumausai-

neiksi. Kansallisesti ne luokitellaan huumausaineiksi eli laittomiksi päihteiksi, kun päih-

teestä johtuvia ongelmia havaitaan. (Szilvay 2017.)  ESPAD  2019 -tutkimuksessa selvi-

tettiin myös muuntohuumeiden käytön yleisyyttä. Tutkimuksessa kävi ilmi, että 1 % vas-

taajista oli käyttänyt muuntohuumeita jossain vaiheessa elämäänsä, mutta 22–36 % vas-

taajista ei ollut ymmärtänyt kysymystä oikein. Tulos kuitenkin kertoo, että muuntohuu-

meiden käyttäminen on vähäistä. (Raitasalo ym. 2019, 8.)    

   

Muuntostimulantit ovat amfetamiinin, kationin ja synteettisen kokaiinin johdannaisia, joita 

nautitaan joko suun kautta, nuuskaamalla tai suonensisäisesti. Muuntostimulanttien vai-

kutukset vaihtelevat hyvin paljon aineesta riippuen, mutta ne muistuttavat muita stimu-

lantteja, kuten amfetamiinia ja ekstaasia. Yleisimpiä vieroitusoireita ovat unettomuus, ah-

distuneisuus, krapulan kaltainen olotila ja voimakas päänsärky. (Alho 2018, 134.) Suo-

messa ensimmäinen muuntohuumeisiin luokiteltu laiton päihde on metyleenidioksipyro-

valeroni eli MDPV, joka kuuluu psykoaktiivisiin yhdisteisiin, joita käytetään piristeinä ja 

laihdutuslääkkeinä. MDPV, josta voidaan myös käyttää nimitystä desinghuume on tilatta-

vissa Internetin kautta. Siitä voidaan myös käyttää englanninkielistä nimitystä “mon-

key dust” ja Suomessa päihde tunnetaan nimellä “aakkoset”. Kellertävän valkoista jau-

hetta voidaan käyttää joko suun kautta, nuuskaamalla, polttamalla tai suonensisäisesti 

ja vaikutukset muistuttavat kokaiinin ja amfetamiinin kaltaisia oireita. (Laitinen ym. 

2020.)    

   

3.4 Teknisten liimojen ja lakkojen imppaaminen 

 

Imppaaminen tarkoittaa teknisten liuottimien sisään hengittämistä ja haistelua. Tekniset 

liuottimet ovat väärinkäytettyinä vaikutuksiltaan huumeisiin verrannollisia. Teknisiä liuot-

timia löytyy esimerkiksi puhdistusaineista (bentseeni), kynsilakanpuhdistusaineista 
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(asetoni), lennokkiliimoista (tolueeni) ja sytytinnesteestä (nafta). Useimmat liuottimet 

ovat rasvaliukoisia, jolloin ne imeytyvät nopeasti keskushermostoon. (Nahkuri ym. 

2020.)  ESPAD 2019-tutkimuksen mukaan vuonna 2019 pojista 5 % ja tytöistä 6 % oli 

elinaikanaan kokeillut erilaisten liimojen, liottimien ja muiden haisteltavien aineiden käyt-

töä päihtymistarkoituksessa. Niiden kokeilu on vähentynyt sekä pojilla että tytöillä vuo-

den 2011 jälkeen. Tutkimuksen perusteella ei kuitenkaan tiedetä, mitä haisteltavat aineet 

ovat olleet. (Raitasalo ym. 2019, 6.)      

    

Liuotinhöyryjen vaikutukset sen käyttäjälle riippuvat siitä, millaisessa mielentilassa ja 

seurassa ainetta käytetään. Myös se, käytetäänkö ainetta yhdessä muiden päihteiden 

kanssa ja se, onko sen käyttäjä kokenut käyttäjä vai ensikertalainen, muokkaavat päih-

teen vaikutusta. Välittömät vaikutukset ilmaantuvat pian imppauksen jälkeen ja katoavat 

muutamassa tunnissa. Sisään hengitetyt kaasut kulkeutuvat keuhkoista suoraan veren-

kiertoon, aivoihin ja maksaan. Käyttäjä tuntee olonsa euforiseksi ja sekavaksi. Hänellä 

voi olla todentuntuisia kuvitelmia. Jotkut käyttäjät tuntevat taas itsensä ylivertaisiksi ja 

voimakkaiksi, mikä voi johtaa arvaamattomaan käyttäytymiseen. Imppaamisen fyysisiä 

vaikutuksia ovat esimerkiksi aivastelu, huonovointisuus, yskiminen, hitaat refleksit, huo-

juva kävely ja valonarkuus. Liuotinhöyryjen lyhyt, toistuva sisään hengittäminen lyhyen 

ajan sisällä voi aiheuttaa hallusinaatioita eli aistiharhoja, tiedottomuustilan tai sydänkoh-

tauksen. Ensimmäiset lyhyen sisäänhengityksen vaikutukset katoavat yleensä muuta-

massa minuutissa, mutta kokenut käyttäjä voi jatkaa päihtymistään jopa kahteentoista 

tuntiin asti hengittämällä höyryjä toistuvasti tai muovipussista. Liuotinhöyryistä aiheutuva 

krapula ja päänsärky voivat kestää jopa useita päiviä. (Nahkuri ym. 2020.)     
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4 NUORTEN PÄIHTEIDEN KÄYTÖN PUHEEKSIOTTO 

Usein päihteiden käyttö etenee prosessina, kokeilusta säännölliseen ja sosiaaliseen 

käyttöön. Ongelmakäytön ilmenemisessä nuoren käytös aiheuttaa haitallisia seurauksia 

kuten riitoja kavereiden kanssa, toisten satuttamista ja mahdollisesti tapaturmia. Varhai-

sen puuttumisen tarkoituksena ja tavoitteena on estää nuoren päihdekäytön prosessin 

eteneminen ja/tai muuttaa sen suuntaa ongelmakäytöstä päihteettömyyteen. (Pirskai-

nen ym. 2018.)     

    

Laittomista päihteistä puhuminen nuorten kanssa perustuu luottamukselliseen keskus-

teluun aikuisen ja nuoren välillä. Nuoren kuunteleminen lisää luottamusta, ja ennakko-

luuloton, neutraali, rauhallinen ja tuomitsematon lähestymistapa toimivat parhai-

ten. Luottamuksellisen hoitosuhteen luominen hoidossa oleviin lapsiin ja nuoriin on tär-

keää ja kaiken perusta. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019.) Aikuisen rooli tulee säi-

lyttää vaikeuksista huolimatta, ja luottamuksen ylläpitäminen on ensisijaisen tärkeää. 

Tärkeää on ymmärtää, miksi nuori on alkanut käyttää laittomia päihteitä, kuinka paljon ja 

kenen kanssa. Nämä ovat tärkeitä huomion kohteita, sillä usein keskustelu nuorten 

kanssa laittomista päihteistä ja niiden vaaroista voi olla riittävää ja laittomien päihteiden 

kokeileminen tai käyttäminen voi sen pohjalta vähentyä tai loppua kokonaan. (Niemelä 

2018a, 257.)  Puheeksiotto laittomista päihteistä tulisi aloittaa kertomalla ja keskustele-

malla avoimesti nuorten kanssa. Nuorille voidaan tarjota tukimateriaalia, joka on toden-

mukaista ja tutkimuksiin perustuvaa sekä kohderyhmälle/nuorelle soveltuvaa ja selkeää. 

Tilanteissa, joissa haitat eivät vielä ole merkittäviä, paras tapa puheeksiottamiselle on 

käyttää mini-interventiota. Mini-interventio antaa nuorelle mahdollisuuden tarkastella asi-

oita ja omaa tilannettaan ammattilaisen tukemana. Mini-interventio eli lyhytneuvonta 

kannattaa ottaa avuksi, kun nuorella epäillään päihteiden käyttöä. Mini-intervention tar-

koituksena on kuunnella nuorta ja antaa rakentavaa neuvoa päihdeongelmiin. Nuorten 

hoidon tavoitteena on lisätä päihteettömiä kaverisuhteita.  Mini-interventiossa käytetään 

motivoivaa keskustelua ja yksi keskustelu kestää noin 15-20min. (Terveyden ja hyvin-

voinnin laitos 2019.)     

     

Terveydenhuoltoalan henkilöillä on velvollisuus puuttua lapsen ja nuoren päihteiden 

käyttöön ja kertoa päihteiden mahdollisista riskeistä (Pirskainen ym. 2018). Vaitiolovel-

vollisuus, ilmoitusvelvollisuus ja luottamuksellisuus arvioidaan päihdeneuvonnassa, jos 

lapsen käytös vaarantaa omaa terveyttään tai kehitystään 
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(Lastensuojelulaki 417/2007, 25 §, 34 §). Päihteiden käytön tunnistamiseen sopivia tes-

tejä on runsaasti: nikotiiniriippuvuuden arvioimiseen soveltuu Fagerströmin testi, alkoho-

likäytön arvioimiseen soveltuu AUDIT (alcohol use disorder indentification test) -testi ja 

nuorten päihdeongelman arvioimiseen soveltuu ADSUME (Adolescents´ Sub-

stance Use Measurement) -testi. Nuorten laittomien päihteiden käytön arvioimiseen on 

kehitetty CRAFFT-testi (car, relax, alone, friend, forget, trouble), joka sisältää kuusi ky-

symystä. Toinen päihdearviointiin käytetty mittari on POSIT (Problem Oriented Scree-

ning Instrument fot Teenagers), jossa on 17 kysymystä. (Pirskainen ym. 2018.)     

     

ADSUME (Adolescents´ Substance Use Measurement) -mittari on kehitetty 16–21 - 

vuotiaille nuorille opiskelijoille, ja se on osoittautunut luotettavaksi päihteiden käytön tun-

nistamisessa sekä soveltuu hyvin keskustelun virittäjäksi nuoren ja kouluterveydenhoi-

tajan välillä. Mittari sisältää 15 kysymystä ja kohdat on pisteytetty. Päihteiden käytön 

yleisyyttä ja määrää sekä päihteiden käytön vaikutuksia arvioidaan, ja päihtei-

den käyttö voidaan tulosten perusteella jakaa neljään tasoon: raittius/kokeilukäyttö, tois-

tuva käyttö, riskikäyttö ja vaarallinen suurkulutus.  Sosiaalista tukea ja altistumista arvi-

oidaan myös muutamalla kysymyksellä. (Pirskainen ym. 2018.)     

    

CRAFFT (car, relax, alone, friend, forget, trouble) -kysely on lyhyt noin viiden minuutin 

pituinen ja sen avulla pyritään selvittämään, onko laittomien päihteiden käyttö edennyt 

ongelmakäyttöön (Niemelä 2018a, 259–264). Nuoren vastatessa kahteen tai useam-

paan kohtaan myönteisesti, tulee päihdekartoitusta syventää. Yhteensä kysymyksiä on 

kuusi. (Niemelä 2018a, 259.)     

    

DAST-20 (Drug abuse screening test) -mittarissa on 27 kysymystä, joihin vasta-

taan kyllä tai ei. Mittari on kehitetty nuorten 16-18 -vuotiaiden laittomien päihteiden päih-

deongelmien kartoittamiseen. Testissä kartoitetaan laittomien päihteiden ja lääkkeiden 

käyttöä viimeisen 12 kuukauden ajalta.  (Niemelä 2018a, 259–264.)     

    

Motivoivaa haastattelua käytetään nuorten päihdekasvatuksessa ja päihdeongelmais-

ten hoidossa. Empaattinen suhtautuminen eli nuoren näkökulman ymmärtäminen ja huo-

mioiminen sekä laittomien päihteiden lyhytkestoisten hyötyjen ja pitkäkestoisten haitto-

jen tutkiminen avoimin ajatuksin motivoi nuoria päihteettömään elämään. (Niemelä 

2018a, 265-266.) Motivoiva haastattelu koostuu avoimista kysymyksistä, reflek-

toivasta kuuntelusta ja yhteisen suunnitelman tekemisestä. Avointen 
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kysymysten tavoite on saada nuori kertomaan omista kokemuksistaan ja ajatuksistaan. 

Kysymykset aloitetaan sanoilla mitä, miten, miksi, kuinka ja kerro, joihin nuorella ei ole 

mahdollisuutta vastata kyllä tai ei. Reflektoiva kuuntelu eli toisin sanoen heijastava kuun-

telu tarkoittaa sitä, että hoitaja toistaa nuoren sanoman epäsuoralla kysymyslauseella. 

Nuori voi halutessaan vielä korjata vastauksensa, mutta tämä varmistaa, että nuori tietää 

hoitajan ymmärtävän asiat oikein. Nuori huomaa, että häntä kuunnellaan ja on valmis 

kertomaan ja puhumaan omista asioistaan avoimemmin ja positiivisemmin. Suunnitel-

man tekemisellä pyritään tarjoamaan nuorelle mahdollisuus vaikuttaa oman elämänta-

pamuutoksensa etenemiseen. Nuoren tekemä suunnitelma soveltuu hänen tämänhetki-

seen elämäänsä ja sopii hänen arvoihinsa, resursseihin, tarpeisiin ja tavoitteisiin. Kaikilla 

motivoiva haastattelu ei tuota tuloksia yhtä nopeasti kuin toisilla, mutta kärsivällisyys 

tuottaa tulosta. (Järvinen 2020.)     
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5 HYVÄ OPAS JA SEN MERKITYS 

Hyvässä oppaassa tulee olla selkeä teksti ja sen tulee olla tyyliltään kannustava ja ym-

märrettävä sekä kokeneelle, että vähemmän kokeneelle lukijalle. Hyvin kirjoitettu teksti 

on lyhyttä sekä helposti ymmärrettävää. Samalla oppaan tulee johdatella lukija loogisesti 

seuraavaan tekstiin niin, että juonessa ei ole yllättäviä hyppäyksiä, vaan kerrottavat asiat 

liittyvät luontevasti toisiinsa. (Hyvärinen 2005.)       

      

Opasta tehdessä on tärkeää ottaa huomioon oppaan kohdeyleisö sekä miten tietoa tar-

jotaan. Tieto on hyvä kirjoittaa mahdollisimman yksinkertaisesti eli siten, että sanasto ja 

lauserakenteet ovat selkeitä. Juonen tulee olla oppaassa sellainen, että se on rakennettu 

tietoisesti ja lukijan on helppo seurata sen kulkua. Erilaisia juonia voi olla monenlai-

sia, ja ne voivat olla esimerkiksi aihe- tai aikajärjestyksessä. Juonta miettiessä huomioon 

tulee ottaa se, mitä tekstillä halutaan saada aikaan ja minkälaisessa tilanteessa sitä lue-

taan. Hyvän ja selkeän oppaan otsikot ovat tärkeitä ja niiden tehtävänä on selkeyttää ja 

keventää opasta. Väliotsikot auttavat rajaamaan aluetta ja koostumusta. Kappaleisiin tu-

lisi valita vain yksi aihealue kerrallaan selkeyttämään tekstiä. Kaikki virkkeet ja lauseet 

tulisi olla kertalukemalla selkeitä ja ymmärrettäviä. Niiden tulisi olla rakenteeltaan hel-

posti hahmottuvia ja sanojen yleiskielisiä. Hankalat sanat tulisi aina avata yleiskielellä lu-

kijalle. Oikeinkirjoitus on hyvässä tuotoksessa viimeisteltyä. (Hyvärinen 2005.)       

      

Oppaassa voi olla luetelmia eli luetteloita, joiden kohdat voidaan erottaa toisistaan esi-

merkiksi luetelmaviivalla, tähdellä tai pallolla. Luetelmien avulla oppaan sisältöä voidaan 

jaksottaa, koska niiden avulla pitkät lauseet ja virkkeet saadaan paloiteltua pienemmiksi. 

Samaan aikaa myös tärkeitä kohtia voidaan nostaa etualalle. Luetelman ollessa pitkiä 

tekstin sisältö saattaa muuttua kuitenkin liian raskaaksi, varsinkin jos luetelmat ovat liian 

pitkiä. Pahimmillaan opas koostuu pelkästään luetelmasta. Tällöin joka virkkeestä tulee 

oma kappaleensa, eivätkä asiat kytkeydy toisiinsa luontevalla tavalla. Luetelmaohje ei 

myöskään houkuttele lukijaansa ulkoasullaan, koska sivut ovat täynnä eivätkä silmät saa 

hengähdystaukoa. (Hyvärinen 2005.)   
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6 PROJEKTIN TEHTÄVÄ JA TAVOITE 

 

Projektin tehtävänä oli tuottaa opas nuorten päihteiden käytön varhaisesta tunnistami-

sesta ja puheeksiotosta lastensuojelun ammattilaisille. Oppaan tavoitteena on lisätä las-

tensuojelun ammattilaisten tietotaitoa liittyen laittomien päihteiden käytön varhaiseen 

tunnistamiseen nuorissa sekä kehittää ammattilaisten puheeksiottoa nuorten kanssa 

laittomien päihteiden käytöstä.     
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7 PROJEKTIN TOTEUTUS 

Lastensuojelunasiakkaat, käytöshäiriöiset nuoret, koulupudokkaat sekä rikoksia tekevät 

nuoret ovat suuressa riskiryhmässä päihteiden käytön ja siihen liittyvän riskikäyttäytymi-

sen suhteen (Niemelä 2016, 313). Suomessa noin joka neljäs (26 %) lastensuojelu-

asukas kärsii vanhempien päihteiden väärinkäytöstä, mikä altistaa näiden vanhempien 

lapsia ja nuoria päihteiden käytölle. Suomessa sijaishuollossa asuvista lapsista (alle 13 -

vuotiaat) 13 % käyttää laittomia päihteitä ja teini-ikäisistä (yli 13 -vuotiaat) 26 %. (Heino 

2016.)       

    

Opinnäytetyön toimeksiantajana toimi yksityinen 14 paikkainen lasten ja nuorten lasten-

suojelun laitoshoitoa tarjoava yksikkö Tuulensuoja, joka tarjoaa kodinomaisen ja turval-

lisen kasvuympäristön lapsille ja nuorille. Kannustava kasvuympäristö sopii parhaiten 

lapsille ja nuorille, joilla on vaikeuksia koulunkäynnissä, sosiaalisissa suhteissa ja erilai-

sia mielenterveydenongelmia. Tuulensuojan henkilökunnalla on erityisosaamista lasten- 

ja nuorisopsykiatrisesta hoidosta, kasvatuksesta ja kuntoutuksen haasteista sekä neu-

ropsykiatrisista erityisvaikeuksista johtuvista haasteista. Moniammatillinen työyhteisö 

sekä työntekijöiden pitkä kokemus alalta takaavat hyvän ja kokonaisvaltaisen hoidon. 

Haastavatkin asukkaat pystytään kohtaamaan yksilöinä. Yksikön tiimi koostuu lasten-

suojelun, psykiatrisen hoitotyön ja sosiaali- ja terveydenhuoltoalan koulutuksen saa-

neista henkilöistä. (Tuulensuoja 2021.)      

   

Opinnäytetyön toimeksiantajana toimiva lastensuojelulaitos Tuulensuoja toi esille, että 

lastensuojelun yksikkö tarvitsisi oppaan työkaluksi työntekijöilleen, jossa kerrottaisiin 

nuorten päihteiden käytön varhaisesta tunnistamisesta ja puheeksiotosta. Toimeksian-

tajan pyynnöstä lähdettiin työstämään opasta, jonka tavoitteena on lisätä lastensuojelun 

ammattilaisten tietotaitoa liittyen laittomien päihteiden käytön varhaiseen tunnistamiseen 

nuorissa sekä kehittää ammattilaisten puheeksiottoa nuorten kanssa laittomien päihtei-

den käytöstä. Tämä opinnäytetyö päätettiin toteuttaa projektina.     

   

Projekti eli hanke tarkoittaa aikataulutettua, tietyillä panoksilla kestäviin tuloksiin pyrkivää 

tehtäväkokonaisuutta, jonka toteuttamisesta vastaa sitä varten perustettu organisaatio. 

Jokaisella projektilla on omat ja juuri kyseistä projektia määrittelevät tavoitteet. (Silfver-

berg n.d., 5.) Projektissa käydään lävitse hyvin jäsennelty prosessi, joka johtaa ide-

asta toteutumiseen asti. Projektityön toteuttaminen muodostuu seuraavista 
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vaiheista: suunnittelu- ja käynnistysvaihe, toteuttamisvaihe ja päättämisvaihe. (Virtanen 

2000, 73.)     

 

7.1 Projektin suunnittelu 

Projektin ensimmäinen vaihe eli käynnistysvaihe alkoi joulukuussa 2021 ryhmäytymi-

sellä ja opinnäytetyön aiheen valinnalla. Tämä valinta toi aluksi vaikeuksia, koska mie-

leistä aihetta oli vaikea löytää. Lopulta ohjaavat opettajat avustivat projektin tekijöitä tä-

män valinnassa ja näin löydettiin mieleinen aihe. Valinta perustui projektin tekijöiden kiin-

nostuksesta aihetta kohtaan, sen ajankohtaisuuteen ja toimeksiantajan havaittuun tar-

peeseen. Tähän valintaan liittyi myös eettisiä näkökohtia ja kysymyksiä. Projektin teki-

jöiden tulee ennen prosessin aloittamista selvittää, että mikä on projektista saatava tieto 

sekä hyöty ja onko työn lopputulos toteuttamisen arvoinen (Lööw 2002, 24-25).     

   

Opinnäytetyön tekijät keskustelivat tammikuussa 2021 sähköpostiviestien välityksellä 

yhdessä ohjaavien opettajien ja toimeksiantajan kanssa liittyen projektin aiheen valinnan 

täsmentymisestä, aikatauluista, toimeksiantajan ja tekijöiden toiveista ja projektin muka-

naolijoista.  Tammikuussa 2021 projektin tekijät yhdessä toimeksiantajan ja ohjaavien 

opettajien kanssa soittivat videopuhelun Zoom -ohjelman välityksellä, jossa keskustel-

tiin aiheen rajauksesta ja missä muodossa opas tulisi olemaan. Yhdessä toimeksiantajan 

ja ohjaavien opettajien kanssa sovittiin, että oppaan aihe rajattaisiin kaikkien päihteiden 

sijasta vain laittomiin päihteisiin. Oppaan tulevaa muotoa jäätiin tässä vaiheessa vielä 

pohtimaan.      

   

Tutkimuksellista tietoa ja artikkeleita haettiin eri tietokannoista, joita olivat MEDIC, Chi-

nahl Complete EBSCOhost, Ovid, PubMed ja Duodecim. Haku toteutettiin seuraavilla 

suomen- ja englanninkielisillä hakusanoilla: “päihdekokeilu”, “nuoret”, “huumekäyttäyty-

minen”, “huume”, “päihde, “teini-ikäiset”, “drug experient”, “youth”, “drug beha-

viour” ja “teenager”. Tietokannoista löytyvien artikkelien lisäksi tietoa haettiin manuaali-

sesti. Suurin osa tiedonhausta tehtiin manuaalisesti johtuen eri tietokantojen ilmaisten 

materiaalien vähäisyydestä. Tiedonhaku jatkui järjestelmällisesti koko projektin työstön 

ajan.  Aineistojen tiedonhakua rajattiin aineistojen kirjoituskielen, sisällön, julkaisuajan ja 

saatavuuden perusteella. Haut rajattiin korkeintaan 10 vuotta vanhoihin tutkimuk-

siin, muutamia poikkeuksia lukuun ottamatta. Eri hakusanoja myös yhdisteltiin ja näiden 
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hakujen pohjalta valikoituivat materiaalit projektin teoriapohjaksi. Oppaaseen valikoitu-

neet materiaalit pohjautuisivat opinnäytetyön teoreettiseen viitekehykseen.    

 

Projektin suunnitteluvaihe aloitettiin kirjallisen projektisuunnitelman työstämisellä hel-

mikuussa 2021. Projektisuunnitelman työstäminen eteni järjestelmällisesti eteenpäin ja 

työn teoriaosuutta muokattiin ohjaavien opettajien kanssa sekä keskusteltiin sähköpos-

titse toimeksiantajan kanssa. Projektisuunnitelman työstämisen aikana tekijöille ilmeni, 

että laittomia päihteitä on runsaasti ja tieto niistä vaihteli lähteistä riippuen. Tämän joh-

dosta projektisuunnitelman työstämiseen meni paljon aikaa, mutta se saatiin kuitenkin 

palautettua määräaikaan mennessä.    

   

 Projektisuunnitelmaan sisällytettiin oppaan alustava sisältö, joka suunniteltiin koostuvan 

aiheista: nuorten käytössä olevat laittomat päihteet, lääkkeiden väärinkäyttö, päihteiden 

ensioireet/varhainen tunnistaminen ja päihteiden puheeksiotto. Sisältö valittiin oppaa-

seen toimeksiantajan havaitun tarpeen perusteella. Raitasalo ym. (2019) mukaan Suo-

messa nuorten yleisimpiä käytössä olevia laittomia päihteitä ovat kannabis, opioidit, sti-

mulantit, muuntohuumeet sekä tekniset liimat ja lakat. Oppaassa tultaisiin kerto-

maan näistä laittomista päihteistä. Projektin oppaaksi suunniteltiin aluksi kirjallista opas-

lehtistä, mutta pitkän pohdinnan jälkeen päädyttiin tekemään opas PowerPoint –muo-

dossa.  Opas päätettiin tehdä PowerPoint –muotoon, koska se olisi visuaalisempi ja mo-

nikäyttöisempi. Tällöin sitä voitaisiin lukea sähköisenä PowerPoint –muodossa tai tulos-

tettuna versiona. Oppaaseen tulisi visuaalisia ja aiheeseen sopivia kuvia selkeyttämään 

oppaan rakennetta. Kuvat olisivat ilmaisia.     

   

Hyvästä ja selkeästä oppaasta löytyy sellainen teksti, joka on tyyliltään ymmärrettävä, 

kannustava ja sisällöltään kattava.  Oppaan tulee johdatella lukija loogisesti eteenpäin 

niin, että kerrottavat asiat liittyvät luontevasti toisiinsa. Lauserakenteet ja sanavarasto 

tulee olla selkeitä lukijalle. Hyvän oppaan otsikoiden tehtävänä on selkeyttää ja keventää 

opasta. (Hyvärinen 2005.) Projektin tekijät perehtyivät ennen oppaan tekemistä hyvän 

oppaan kriteereihin, joista Hyvärinen (2005) kertoo. Näin saatiin jo oppaan suunnittelu-

vaiheessa selkeytettyä, että millaisella tavalla opas kannattaisi rakentaa.    

   

Projektisuunnitelma hyväksytettiin ohjaavilla opettajilla maaliskuussa 2021. Projektin te-

kijät, toimeksiantaja ja ohjaavat opettajat allekirjoittivat sähköisen allekirjoituksen 

kautta opinnäytetyösopimuksen ja sen liitteenä olevan opinnäytetyösuunnitelman. 
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Tämän jälkeen ne lähetettiin Turun Ammattikorkeakoulun asianhallintajärjestelmään, 

Ankkuriin. Näiden vaiheiden jälkeen alettiin työstämään opasta ja opinnäytetyötä. Taulu-

kosta 1. löytyy opinnäytetyön toteutunut aikataulu.     

    
    
Taulukko 1 Opinnäytetyön aikataulu   

Opinnäytetyön aika-
taulu     

     

Aikataulu     Aiheet     
Syksy 2020     Info & aiheiden valinta     
Vko 1     Info, aiheiden varmistus & opinnäytetyön aloitus     
Vko 3     Zoom -tapaaminen toimeksiantajan ja ohjaavien opettajien kanssa & oppaan suunnit-

telu     
Vko 7     Info & työpaja     
Vko 8-10     Oppaan suunnittelu, teoriatiedon etsiminen & projektisuunnitelman työstäminen     
Vko 11     Suunnitelmaseminaari & varsinaisen opinnäytetyön suunnittelu     
Vko 12     Opinnäytetyösopimuksen, opinnäytetyösuunnitelman ja projektisuunnitelman allekir-

joitusprosessin aloitus, varsinaisen opinnäytetyön työstäminen & oppaan aloitus     
Vko 13-16     Opinnäytetyön työstäminen & oppaan työstäminen     
Vko 17     Käsikirjoitusseminaari , Oppaan ensimmäisen version lähetys toimeksiantajalle   
Vko 18-19     Opinnäytetyön viimeistelyä & opinnäytetyön työn palautus 11.5.2021      
Vko 20     Kypsyysnäyte & opinnäytetyömessut     
Vko 21     Opinnäytetyön arviointi     

 

 

7.2 Projektin toteutus ja tulokset 

Projektin toteutusvaiheessa tulisi toteuttaa projektisuunnitelmassa kuvattu projekti. 

Projektin seurannassa ja valvonnan yhteydessä tulee seurata projektin etenemistä ja 

resurssien käyttöä. Tärkeää on tunnistaa projektin etenemistä ja sen valmistumista hait-

taavat ongelmat, joiden johdosta voidaan pikaisesti ryhtyä korvaaviin toimenpiteisiin. 

(Mäntyneva 2016, 18.) Oppaan työstäminen eteni suunnitelmallisesti ja aikataulujen 

puitteissa. Sitä työstettiin opinnäytetyön ohella. Haasteeksi muodostui kuitenkin se, että 

toimeksiantajan yhteyshenkilö vaihtui kesken projektin työstämisen ja konsultointi yh-

teyshenkilön kanssa viivästyi osittain tämän johdosta, mutta opasta saatiin kuitenkin 

työstettyä eteenpäin ohjaavien opettajien ja opponenttien palautteiden perusteella.  

 

Projektin suunnitelmassa kuvataan ne konkreettiset toimenpiteet, jotka kuuluvat tehdä 

tuotosten aikaansaamista varten. Toimenpiteet vastaavat siten kysymykseen “Mitä pro-

jektissa tehdään?”. Suunnitelma voidaan helposti johtaa projektin prosessikuvauksesta 
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ja eri työvaiheet aikataulutetaan ja pilkotaan tarkempiin työvaiheisiin. (Silfver-

berg n.d., 43.) Opinnäytetyön kirjallista osiota alettiin työstämään tammikuussa 2021. 

Kirjallista osiota kirjoitettiin opinnäytetyön suunnitelman pohjalta ja sitä työstettiin järjes-

telmällisesti aikataulujen ja ohjaavien opettajien palautteiden perusteella. Opinnäytetyön 

kirjallisen osuuden lisäksi samaan aikaan työstettiin myös opasta. 

 

Projektia tehtäessä tulisi toteuttaa työtehtävien ja vastuualueiden jakaminen. Ryhmässä 

tulisi päättää, kuka tekee mitäkin. (Lööw 2002, 51.) Opinnäytetyön ja oppaan työn-

jako tehtiin selkeästi ryhmän kesken, mikä helpotti työn sujuvaa etenemistä. Työ jaettiin 

etapeiksi eli työn eri vaiheet aikataulutettiin, mikä helpotti opinnäytetyön ja projektin tuot-

tamista. Taulukossa 2. havainnollistetaan oppaan työstämisen tarkempi aikataulutus.    

 

Taulukko 2 Oppaan aikataulu 

Oppaan aikataulu          
Syksy 2020     Aiheen valinta     
Viikko 1     Aiheiden varmistus     
Viikko 3     Zoom -tapaaminen ohjaavien opettajien ja toimeksi-

antajan kanssa, oppaan suunnittelu ja aiheen tar-
kempi rajaus, oppaan alustava sisältö     

Viikko 8-10     Oppaan suunnittelua, opas rajataan aiheisiin: laitto-
mat päihteet, varhainen tunnistaminen ja nuorten 
päihteiden käytön puheeksiotto     

Viikko 12     Oppaan aloitus, opas päätetään tehdä PowerPoint 
muodossa     

Viikko 13-16     Oppaan työstäminen, päihteiden kartoittamisen mitta-
rit, ilmaiset kuvat Office 365-kuvapankista ja Uns-
plash   

Viikko 17     Oppaan ensimmäinen versio esitetään ohjaaville 
opettajille ja opponenteille, saadaan oppaasta pa-
lautetta, oppaan muokkaaminen palautteiden poh-
jalta, oppaan ensimmäinen versio lähetetään toimek-
siantajalle     

Viikko 18      Opas hyväksytetty toimeksiantajalla     

Viikko 19     Opas hyväksytetty ohjaavilla opettajilla  
 

Hyvä ja monipuolinen kehittävä palaute on yksi tehokkaimmista opetus- ja oppimista-

voista. Palautteella pyritään kehittämään opiskelijan ymmärtämistä omasta oppimispro-

sessistaan ja kehittämään sitä, jotta opiskelija voi suunnitella seuraavia oppimisaikei-

taan- ja saavutuksiaan. Palaute voi olla suullinen tai kirjallinen. (Victoria State Gover-

ment 2020.) Projektin tuotosta eli opasta lähdettiin suunnittelemaan jo varhain ja sen en-

simmäinen versio työstettiin valmiiksi viikolla 17, jolloin se esitettiin seminaarissa ohjaa-

ville opettajille ja opponenteille. Heiltä saatiin rakentavaa palautetta, jonka mukaan 
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oppaan sisältö on kattava, mutta siinä esitetyt asiat eivät etene loogisella tavalla. Myös 

sisällysluetteloon toivottiin visuaalisempaa kuvitusta ja loogisuutta. Kuvassa 1. esiintyy 

oppaan ensimmäisen version sisällysluettelo. 

 
Kuva 1 Oppaan ensimmäisen version sisällysluettelo   

 Parannusehdotuksena saatiin, että jokaisesta oppaassa kerrottavasta laittomasta päih-

teestä tulisi kertoa kaikki asiat (määritelmä, yleisyys Suomessa ja ensioireet) kah-

dessa peräkkäisessä diassa.  Oppaaseen toivottiin myös ytimekkäämpää kieltä. Näitä 

asioita lähdettiin palautteiden pohjalta muokkaamaan ja oppaaseen lisättiin myös liit-

teeksi erilaisia luotettavia sivustoja, joista oppaan lukijat löytäisivät lisätietoa aiheeseen 

liittyen. 

     

Oppaan tekstistä tehtiin mahdollisimman helppolukuinen ja selkeä, jotta jokaisen lasten-

suojelulaitoksen työntekijän olisi helppo lukea sitä ja ymmärtää kirjoitettu teksti. Oppaan 

kirjallisuus koottiin ja tiivistettiin opinnäytetyön teoreettisesta viitekehyksestä. Lähdekir-

jallisuus siis muodostui opinnäytetyössä käytettävistä lähteistä, joita olivat erilaiset ajan-

kohtaiset ja näyttöön perustuvat tutkimukset ja teokset. Oppaan teoriaosuudet haluttiin 

pitää lyhyinä, jotta ne olisivat selkeitä ja kohderyhmä jaksaisi lukea ne. Opas rakentuu 

sisällöltään pääaiheisiin, joita ovat: Laittomat päihteet ja varhainen tunnistami-

nen sekä nuorten päihteiden käytön puheeksiotto. Pääaiheiden alle tuli alaotsikoita, 

jotka näkyvät kuvassa 2. Sisällysluettelo tuli oppaan alkuun, ja siinä käy ilmi oppaan 

sisältö tarkemmin, jotta se hahmottuisi lukijalle paremmin. Oppaan pääaiheet ovat 
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lihavoituna sisällysluettelossa, jotta ne erottuisivat joukosta. Sivunumerot on tasattu oi-

keaan marginaaliin siten, että ykköset ja kymmenet ovat siinä allekkain. Otsikot ja niiden 

sivunumerot on yhdistetty toisiinsa pisteviivalla, jotta lukijan olisi helpompi löytää otsikoi-

den sivunumerot. (Kuva 2.)     

   
     

 
  

Kuva 2 Valmiin oppaan sisällysluettelo 

 

     

Oppaassa esiintyvien laittomien päihteiden diat rakentuvat seuraavanlaisesti: määri-

telmä, yleisyys Suomessa ja ensioireet.  Jokaisesta diasta löytyvä kuva viittaa kyseiseen 

laittomaan päihteeseen, josta kerrotaan. Oppaassa esiintyvät laittomat päihteet 

ovat: kannabis, opioidit, stimulantit, muuntohuumeet ja imppaamiseen käytettävät tekni-

set liimat ja lakat. Kuvassa 3 & 4 havainnollistetaan kannabiksen määritelmä, yleisyys 

Suomessa ja ensioireet. 
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Kuva 3 Kannabiksen määritelmä ja yleisyys Suomessa 

   
   

   

     

  

   

Kuva 4 Ensioireet kannabiksen käytössä 

Projektin tuloksena syntyi kuvallinen opas lastensuojelun ammattilaisille, koskien nuor-

ten päihteiden käytön varhaista tunnistamista ja puheeksiottoa. Projekti tuotettiin 
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PowerPoint -muodossa. Tulosta arvioitiin aktiivisesti jo toteutusvaiheessa projektin teki-

jöiden, ohjaavien opettajien ja toimeksiantajan toimesta. Valmiiseen oppaaseen tuli yh-

teensä 30 diaa lähteineen PowerPoint –ohjelmalla. Sivujen rakenne ja värit vaihtelevat 

dioista riippuen. Jokaisessa diassa käytettiin Arial  fonttia työn luotettavuuden takaa-

miseksi. Oppaassa käytettävät ilmaiset kuvat löydettiin Unsplash- ja Microsoft Office 

365 –kuvapankeista. Kuvien avulla oppaan sisältöä voitiin visuaalisesti elävöittää ja ku-

vat olivat aiheeseen sopivia. (Kuva 5.)     

   

     
    
   
   

  

Kuva 5 Valmiin oppaan kansikuva 

Projektin päättäminen on ajankohtaista, kun projektin tuotos on valmis. Ohjausryhmä 

tarkistaa projektin tuotoksen ja näin voidaan varmistaa, että projektin tehtävään on vas-

tattu ja tavoite on toteutunut. Päättämisvaiheen yhteydessä viimeistellään kaikki projek-

tin mahdolliset korjaukset, jotta projekti voidaan päättää virallisesti. Projektin loppuvaihe 

tulee tehdä aina huolellisesti. (Mäntyneva 2016, 17.) Valmis opinnäytetyö ja opas lähe-

tettiin hyväksyttäväksi toimeksiantajalle ja ohjaaville opettajille toukokuussa 2021. Op-

paan käytettävyyttä ei ehditty kuitenkaan testata käytännössä, mutta onnistuessaan 

opas tuo kuitenkin lisää tietoa nuorten laittomien päihteiden käytön varhaisesta tunnis-

tamisesta ja puheeksiotosta. Valmis opas löytyy liitteenä. (Liite 1.) Varsinainen 
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opinnäytetyö valmistui kesäkuussa 2021, tämän jälkeen se lähetettiin toimeksiantajalle 

ja julkaistiin Theseuksessa.    
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8 PROJEKTIN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS 

 

 

Terveydenhuollon ammattiryhmien keskeisiä eettisiä arvoja ovat ihmisarvo, itsemäärää-

misoikeuden kunnioittaminen sekä ihmiselämän suojelu ja terveyden edistäminen. Ih-

misarvon kunnioitus on yksi terveydenhuollon eettisistä periaatteista (Etene 2001, 4-13). 

Tämän eettisen periaatteen pohjalta opinnäytetyön aihetta pyrittiin käsittelemään avoi-

mesti ja kokonaisvaltaisesti. Opinnäytetyössä huomioitiin nuorten myönteiset asenteet 

laittomia päihteitä kohtaan ja sitä, miksi he ovat alun perin aloittaneen laittomien päihtei-

den käytön. Lisäksi tutkittiin, mitkä olivat altistavia tekijöitä laittomien päihteiden käytölle 

ja määriteltiin erilaiset laittomat päihteet ja niiden ensioireet. Opinnäytetyössä laittomia 

päihteitä käsiteltiin avoimesti ja niiden ensi- ja vieroitusoireista kirjoitettiin puolueetto-

masti, luotettaviin lähdeviitteisiin viitaten.      

     

Oikeudenmukaisuus on neljäs terveydenhuollon eettisistä periaatteista. Jokaisella ihmi-

sellä on oikeus hyvään ja asianmukaiseen hoitoon, riippumatta sukupuolesta, iästä tai 

sosiaalisesta asemasta. (Etene 2001, 13-14.) Opinnäytetyön puheeksiotto kappaleen 

avulla pyrittiin parantamaan hoitajan ja nuoren välistä keskustelua laittomista päihteistä 

sekä kartoittamaan niiden mahdollista käyttöä. Jokaisella nuorella tulee olla mahdolli-

suus keskusteluun ammattilaisen kanssa sekä saada puolueetonta tietoa laittomista 

päihteistä.  Etene (2001, 14) mukaan hyvä ammattitaito ja hyvinvointia edistävä ilmapiiri 

on viides terveydenhuollon eettisistä periaatteista. Tätä pyrittiin opinnäytetyön op-

paalla lastensuojelunammattilaisille parantamaan. Laittomien päihteiden varhainen tun-

nistaminen ja puheeksiotto kehittävät ammattitaitoa ja sen myötä hoidon tulokset para-

nevat, mikä pitää ilmapiirin positiivisena. Hyvän hoidon perusta on hyvä ammattitaito.      

     

Viimeinen eettinen periaate on yhteistyö ja keskinäinen arvonanto. Vuorovaikutus ja 

hyvä työnjako ovat toiminnan kannalta tärkeitä asioita. (Etene 2001, 15.) Opinnäyteyön 

tekijöiden kesken kunnioitettiin toisten tekemää työtä ja projektia työstettiin eteenpäin 

hyvän vuorovaikutuksen perusteella. Ohjaavat opettajat antoivat säännöllisesti pa-

lautetta kirjallisesta osiosta, lähteiden monipuolisuudesta, projektin etenemisestä sekä 

rajauksista ja tavoitteista. Toimeksiantajan kanssa käytiin keskustelua työn sisäl-

löstä ja korjauksia tehtiin ehdotusten ja sisällön toiveiden perusteella.       
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Tekijänoikeuslain säännöksien mukaan käytettäessä toisten omistamia aineistoja, me-

netelmiä tai tuloksia tulee niiden alkuperä, tekijät ja lähteet mainita hyvän tutkimusta-

van mukaisesti ja lainsäädäntöä noudattaen (Arene ry 2019, 12). Eettinen näkökulma 

huomioitiin opinnäytetyön kirjallisessa osiossa niin, että siinä noudatettiin aineistojen te-

kijänoikeuslain säännöksiä. Plagiaatintunnistuksen mukaan ennen opinnäytetyön lähet-

tämistä tarkastajalle arvioitavaksi, se tulee tarkastaa plagiaatintunnistusjärjestelmän 

avulla. Järjestelmää käytetään alkuperäisyyden tarkistuksen lisäksi apuvälineenä muun 

muassa lainausten ja lähdeviittausten tarkistamisessa, huomioiden tekijänoikeuslain ja 

hyvän tieteellisen käytännön. (Arene ry 2019, 7.) Validiteetilla tarkoitetaan tutkimuksen 

pätevyyttä ja sen perusteellisuutta sekä saatujen tuloksien sekä tehtyjen päätelmien oi-

keaoppisuutta ( Saaranen-Kauppinen ym. 2006). Tekijät kirjoittivat puolueettomasti opin-

näytetyötä ja kaikki tieto perustui luotettaviin, ajankohtaisiin ja tutkittuihin lähteisiin. Opin-

näytetyön luotettavuus huomioitiin siten, että kirjallisen tiedon haussa pitäydyttiin alle 

kymmenenvuotiaissa tai nuoremmissa lähteissä, muutamaa poikkeusta lukuun otta-

matta, joiden katsottiin olevan kuitenkin päteviä ja ajankohtaisia. Lähteitä käytettiin pla-

giointia välttämällä ja lähteet merkittiin tekstiin lähdeviittauksilla ja ne kirjattiin lähdeluet-

teloon.  Lähteiden etsimisessä käytettiin kriittistä ajattelua eli lähdekritiikkiä. Opinnäyte-

työn luotettavuuden kannalta heikentäviä tekijöitä on tutkimusten vaikea löydettävyys. 

Ajantasaisia ja luotettavia tutkimuksia oli vaikea löytää ja useat löydetyt tutkimukset oli-

vat englanninkielisiä. Englanninkielisiä tutkimuksia käännettiin suomenkielelle ja tämän 

aikana on mahdollista, että käännösvaiheessa on tapahtunut virheitä.  Opasta tehtä-

essä kiinnitettiin huomiota tekstin ulkoasuun, muotoon ja rakenteeseen. Pyrkimyk-

senä oli visuaalisesti näyttävä ja selkeä opas, jonka avulla ammattilaiset saisivat työka-

lun nuorten päihteiden käytön varhaiseen tunnistamiseen ja puheeksiottoon. Oppaasta 

tehtiin rakenteeltaan selkeä ja helposti ymmärrettävä.   

Opinnäytetyön aihe liittyy vahvasti sairaanhoitajan opiskelualaan ja työn myötä opiskeli-

joiden asiantuntijuus, ammatillinen kehittyminen ja työelämäntaidot kehittyivät. Ohjaavat 

opettajat antoivat yhdessä opponenttien kanssa jatkuvaa kehittävää palautetta opinnäy-

tetyöstä ja oppaasta ja näiden palautteiden pohjalta työhön tehtiin parannuksia. Työssä 

ei mainittu henkilötietoja, joiden avulla henkilö voitaisiin tunnistaa eikä työtä varten tar-

vinnut hakea erikseen tutkimuslupaa.  
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9 POHDINTA 

 

Tämä opinnäytetyö päätettiin toteuttaa projektina, jonka tehtävänä oli tuottaa opas nuor-

ten päihteiden käytön varhaisesta tunnistamisesta ja puheeksiotosta lastensuojelun am-

mattilaisille. Oppaan tavoitteena on lisätä lastensuojelun ammattilaisten tietotaitoa liit-

tyen laittomien päihteiden käytön varhaiseen tunnistamiseen nuorissa sekä kehittää am-

mattilaisten puheeksiottoa nuorten kanssa laittomien päihteiden käytöstä. Opas toteutet-

tiin PowerPoint –muotoon ja se hyväksytettiin käytettäväksi lastensuojelun laitoshoidon 

henkilökunnalle työkaluna toimeksiantajan toimesta.    

  

ESPAD 2019-tutkimuksen mukaan Suomessa yleisimmin käytetty laiton päihde 15–16 –

vuotiaiden nuorten keskuudessa on kannabis. Kannabiksen kokeilu oli vuonna 2019 kol-

minkertaistunut vuoteen 1995 verrattuna. Erityisesti myönteinen ajattelu kannabiksesta 

lisää sen käytön yleisyyttä. Vuonna 2019 tytöistä lähes puolet ja pojista yli puolet olivat 

sitä mieltä, ettei kannabiskokeiluihin liity minkäänlaisia tai vain vähäisiä riskejä. (Raita-

salo ym. 2019, 1-13.) Kannabiksen ollessa Suomessa yleisin käytössä oleva laiton 

päihde nuorten keskuudessa tutkittua ajankohtaista ja luotettaviin lähteisiin perustuvaa 

tietoa oli paljon tarjolla. Tämän johdosta oppaan teoriaosuudet painottuvat laittomista 

päihteistä eniten kannabikseen.  ESPAD 2019-tutkimuksen mukaan kannabiksen lisäksi 

muita Suomessa yleisimmin käytettyjä laittomia päihteitä ovat päihtymistarkoitukseen 

käytettävät lääkkeet (opioidit), stimulantit (amfetamiini, ekstaasi, kokaiini), muuntohuu-

meet sekä tekniset liimat, liuottimet ja lakat päihtymistarkoituksessa. (Raitasalo 2019, 5–

8.) Kannabiksen lisäksi oppaassa käsitellään edellä mainittuja Suomessa yleisimmin 

käytössä olevia laittomia päihteitä. Niistä on kirjoitettu oppaaseen johdonmukaisesti ja 

selkeästi niin, että myös muut kuin terveydenhuoltoalan ammattilaiset ymmärtävät ter-

mistön.   

  

Opinnäytetyön alkuvaiheilla suunnitteilla oli tehdä projektin tuotoksena oleva opas nuor-

ten päihteiden käytön varhaisesta tunnistamisesta ja puheeksiotosta. Tällöin tarkoituk-

sena oli tehdä aihe sekä laillisista päihteistä että laittomista päihteistä. Työn edetessä 

aihe kuitenkin päätettiin rajata Suomessa yleisimpiin käytössä oleviin laittomiin päihtei-

siin, koska aihe tulisi muuten olemaan liian laaja. Aiheen rajauksen myötä jokaisesta 

työssä käsiteltävästä laittomasta päihteestä voitiin kirjoittaa monipuolisesti ja tar-

kasti. Lastensuojelulakiin tutustuttiin projektin työstämisen aikana melko laajasti sekä 

projektin toteuttamiseen ja sen eri vaiheisiin.  Opinnäytetyön aihe koettiin 
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entuudestaan hieman vieraaksi, koska sairaanhoitajan koulutuksessa käsitellään erilai-

sia päihteitä melko suppeasti.   

   

Lastensuojelunasiakkaat, koulupudokkaat, käytöshäiriöiset nuoret sekä rikoksia tekevät 

nuoret ovat suuressa riskiryhmässä päihteiden käytön ja siitä johtuvan riskikäyttäytymi-

sen suhteen (Niemelä 2016, 313). Tämän johdosta haluttiin vastata toimeksiantajan tar-

peeseen ja luoda opas, jonka avulla lastensuojelun ammattilaiset saisivat materiaa-

lia laittomien päihteiden puheeksiotosta,  sekä varhaisesta tunnistamisesta. Näiden 

avulla voitaisiin mahdollisesti ennaltaehkäistä laittomien päihteiden käytöstä johtuvia ris-

kikäyttäytymisiä ja päihderiippuvuuksia. Oppaaseen lisättiin erilaisia päihteiden kartoi-

tus mittareita (ADSUME –20, CRAFFT ja DAST-20) joiden avulla lastensuojelun ammat-

tilaiset voisivat kartoittaa mahdollisia alkavia päihdeongelmia ja päihderiippuvuuksia lai-

toshoidon nuorilla. Suomessa alle 13 vuotiaista sijaishuollossa asuvista lapsista 13 % 

käyttää laittomia päihteitä ja yli 13- vuotiaista nuorista 26 % (Heino 2016). Opinnäytetyön 

kohderyhmänä oli 13–17 –vuotiaat lastensuojelun laitoshoidossa asuvat lapset ja nuoret. 

Opinnäytetyön aiheen koskiessa alaikäisiä nuoria ja lapsia sekä laittomia päihteitä, haas-

teeksi muodostui se, että ajantasaista ja luotettavaa tietoa oli vaikeaa löytää. Suurin osa 

luotettavista tietolähteistä kertoi vain laillisista päihteistä, kuten esimerkiksi tupakasta ja 

alkoholista. Tämän johdosta lähdeluettelo oli oppaassa suppea etenkin tutkimusten kan-

nalta.   

  

Laittomien päihteiden käytön varhainen tunnistaminen suojelee lasta ja nuorta niiden 

käyttöön liittyviltä haitoilta, heidän tämänhetkisessä elämässään sekä heidän myöhäi-

semmässä elämässään (Niemelä 2018a, 256–257). Työtä tehdessä pohdittiin nuorten ja 

lasten päihdehäiriöiden kehittymistä ja keinoja, joilla niitä voitaisiin ennaltaehkäistä tar-

peeksi ajoissa, ennen päihdeongelmien ja riippuvuuksien syntymistä. Päihteiden käytön 

varhainen tunnistaminen nousee tässä asiassa merkitykselliseksi. Opinnäytetyön aihe 

koettiin tärkeäksi, koska se on ajankohtainen ja sen avulla voitaisiin ennaltaehkäistä 

mahdollisia päihdehäiriöiden kehittymisiä nuorissa.    

   

Opinnäytetyön tekijät ovat kokonaisuudessaan tyytyväisiä projektin tuotoksena synty-

neeseen oppaaseen. Siihen saatiin sisällytettyä aihealue kokonaisuudessaan selkeästi 

ja helppolukuisesti. Valitettavasti kaikkia Suomessa käytettäviä laittomia päihteitä ei 

saatu opinnäytetyöhön ja oppaaseen sisällytettyä, koska niitä on runsaasti ja niitä löyde-

tään koko ajan lisää. Oppaan valmistumisen ja käyttöön saattamisen jälkeen olisi 
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hyvä saada jatkossa tietää, kuinka se on palvellut toimeksiantajan henkilökuntaa työvä-

lineenä. Lastensuojelulaitoksen henkilökunnan lisäksi oppaasta voivat hyötyä myös 

muut terveydenhuoltoalan ammattilaiset, nuorten lasten vanhemmat ja aiheesta kiinnos-

tuneet.   
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