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Tiivistelma

Opinnaytetyon tavoitteena oli vahvistaa lastensuojelun sijaishuoltoyksikké Kotirinteen
vastaanottokodin ohjaajien paihdetietoutta. Asiakasryhmana ohjaajilla oli yksikkdon
sijoitetut 12—17-vuotiaat nuoret. Tiedon vahvistamisella tuotiin ja luotiin varmuutta
mahdollisesti paihtyneen tai paihdeongelmaisen nuoren kohtaamiseen, avattiin nuo-
ren paihteiden kayton tuomia lisdhaasteita arviointijakson aikana seka selkeytettiin
mahdollisesta paihteiden kayttdsta kertovia oireita tai merkkeja. Paihdetietous kerattiin
alan suomen- ja englanninkielisesta tietokirjallisuudesta seka julkaisuista. Keratyn
teoriatiedon avulla suunniteltiin ja toteutettiin paihdeinfonkansio. Kansiossa listataan
nopeasti selattavaksi yksikon tarpeeseen rajattujen paihteiden neurobiologiaa, kaytta-
japrofiileita, paihdety6ta tarjoavia jatkosijoitus-yksikoita seka paikalliset alan toimijat
nuorten paihdetyon parissa. Se kehystys, minkalaisesta tiedosta teeman sisalla tyoyk-
sikkd parhaiten hyotyisi, haettiin teetattamalla kohdeyksikk6on alkukartoitus-kysely
sahkoisesti. Oppaan valiarviointi tyoyksikdsta sahkdisesti haettiin nelikentta analyysin
kautta. Valiarvion avulla linjattiin kysynté ja tarve vastaamaan keskenaan, jotta loppu-
tulos saatiin kayttokelpoiseksi. Loppuarvio pyydettiin tekem&én nojaten valiarvioon
vastaavalta kokoonpanolta kuin alkukartoitus ja saatiin palautteen muodossa sahkai-
sesti yksikon esimiehelta ja yhdelta ohjaajalta.

Nuorten alueelliset paapaihteet kartoitettiin paikallistoimivien sidosryhmien haastatte-
luin. Nama tiedot toimivat viitekehyksena opinnaytetyota rajatessa. Osaltaan myos
tiedon rajaamisen tarkeytta paihteiden seké alueellisen rajaamisen suhteen opinnay-
tetydssa tukee Sosiaali- ja terveysministerion seka Terveyden ja hyvinvoinninlaitok-
sen julkaisut ja tutkimukset, joissa nuoret ja paihteet todettiin yhteiskunnalliseksi ilmi-
Oksi ja siten aihealueena laajaksi.

Asiasanat

sijaishuolto, péihteet, nuorten paihdetyo, lastensuojelu, paihdetietous




Abstract

Author(s) Type of Publication Published
Kosonen, Hanna Thesis, UAS 2021
Number of Pages
46+71

Title of Publication
Substance abuse information guide

To support the work of instructors of Kotirinne

Degree and field of study
Bachelor of social services

Name, title and organisation of the client (if the thesis work is commissioned by another party)

Keusote, substitute care’s unit Kotirinne

Abstract

The aim of the thesis was to strengthen the substance abuse knowledge of the in-
structors of the Kotirinne reception center. Customer group was young people aged
12-17. The validation of the information provided and created certainty about the en-
counter of a young person who may be intoxicated or has a substance abuse prob-
lem, opened additional challenges posed by the young person's substance use during
the assessment period, and clarified symptoms or signs of possible substance use.

Substance abuse information was collected from the Finnish and English non-fiction
literature and publications in the field. With the help of the collected theoretical infor-
mation, a substance abuse information guide was designed and implemented. The
guide lists the neurobiology of intoxicants limited to the unit's needs for quick brows-
ing, user profiles, follow-up units offering substance abuse work, and local actors in
the field of substance abuse work among young people. The framing of the kind of in-
formation that the work unit would benefit most from within the theme was sought by
commissioning an initial mapping to the target unit. A mid-term evaluation of the guide
from the work unit was sought through a four-field analysis. The mid-term evaluation
was used to align demand and the need to match each other in order to make the
outcome usable. The final evaluation was requested based on the mid-term evalua-
tion from a similar configuration as the initial survey and was received in the form of
feedback electronically from the unit supervisor and one supervisor.

The main regional intoxicants of young people were identified through interviews with
local stakeholders. This information serves as a frame of reference when defining the
thesis. The importance of delimiting information in relation to intoxicants and regional
delimitation in the thesis is also supported by the publications and studies of the Min-
istry of Social Affairs and Health and the National Institute for Health and Welfare, in
which young people and intoxicants were identified as a social phenomenon and thus
a broad topic.
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1 Johdanto

Tyon taustalla on aiemmin aikuisten paihdetydssa toimineen Kirjoittajan toimeksiantajalle
syksylla 2019 ja kevaalla 2020 tekemassaan sosionomin opintoihin suuntavissa tyéharjoit-
teluissa ndkema mahdollinen hyoty perustasoisen paihdetietouden vahvistamisesta ohjaa-
jina toimiville sosionomeille. Toimeksiantajana toimii yksi Keusoten kolmesta lastensuojelun
sijaishuollon vastaanotto-, arviointi-, ja kriisiyksikoista, Kotirinne Hyvinkaalla. Kotirinteen
asiakkaina ovat kodin ulkopuolelle sijoitetut 12—17-vuotiaat nuoret. Kotirinteessa toimitaan
moniammatillisesti arvioiden nuoren ja perheen tilannetta heidan kanssaan yhdessa, vah-
vuuksiaan ja haasteitaan kartoittamalla ja tydstamalla. Sosionomin koulutus sisaltaa vain
rajallisesti paihdety6n koulutusta, ja keskittyykin usein lahinné aikuissosiaalityon paihdepal-
velun rakenteisiin valtakunnallisesti. Kaytannon tason data paihdeasiakkaan, tassa tapauk-

sessa paihdenuoren, kohtaamiseen voikin olla usein minimaalista.

Vaikka sosionomin koulutuksen monipuolisuus on valtava mahdollisuus, on se samalla ra-
jaava — ei kai mikddn ammattiryhma voikaan tietdd kaikesta kaikkea? Sosionomin tulee
keskittya asiakkaan tarpeiden mukaan palveluohjaamaan ja tukemaan asiakasta yhteiskun-
nan rakenteissa, mutta koulutus ei voi tarjota jokaista asiakasryhmaa huomioiden tarvitta-
vaa alakohtaista syventavaa tietoutta ja siksi sen tarjoaakin useimmiten tybnantaja. Myds
Keusote tybnantajana tarjoaa vuosittain osaamista vahvistavaa koulutusta Kotirinteen tyon-
tekijoille. Mahdollisesti kun valitaan tyontekijdiden ammatillisuutta tukevaa koulutusta, on
loogista keskittya nimenomaan lastensuojeluun ja sen moninaisiin ja kehittyviin tydmene-
telmiin. Kotirinteessa, joka on vaativan tason lastensuojeluyksikko, pdihdetietouden lisaa-
minen kouluttamalla jaa taka-alalle paihdeongelmien ollessa kuitenkin vain yksi niistd mo-
nista tekijoista ja niiden summasta, joiden takia nuoret paatyvat sijaishuoltoon. Opinnayte-
tyon tavoitteena oli siksi vahvistaa ohjaajien paihdetietoutta paihdeongelmaisten asiakkai-
den kokonaisvaltaisempaan tukemiseen arviointijakson aikana tuottamalla heidan tyonsa
tueksi ja avuksi nopeasti I0ydettavissa olevaa yksinkertaista dataa. Taman ajatukseni to-
teutin toiminnallisena opinnaytetyona, jonka tuotos on paihdeinfo kansio, sisdlténaan pai-
kallista paihdepalveluverkostoa, paihdetyon osaamista tarjoavia jatkosijoitusyksikditd, seka
faktaa yksinkertaisesti ja helppolukuisesti paikallisesti nuorten suosiossa olevien paihteiden
kayttdmuodoista, ulkonédsta, kayttajan tunnistamisesta, seuloista ja vaikuttavista aineista,

seka nuorten kayttamista hankintakanavista.

Opinnaytetyon toteutin keskittyen teemaansa paikallistasoisesti nuorten parissa tehtavasta

ennalta estavasta seka ennaltaehkaisevasta paihdetyosta. Paikallistason toimijoihin



verkostoituminen haastatteluin oli osa opinnaytety6tani. Raporttiin spesifimpi paihdetietous
on haettu verkko- ja kirja -muotoisena, ja sita on kaytetty siteerattuna, sovellettuna tai paa-

teltyna tietona.



2 Opinnaytetyon lahtokohdat
2.1 Toimeksiantajana Kotirinne

Opinnaytetydn toimeksiantaja on Kotirinteen lastensuojelun vastaanottoyksikkd (kuva 1),
joka sijaitsee Hyvink&alla. Kotirinne on yksi Keski-Uudenmaan soten vastaanotto-, arviointi,
ja kriisi-sijoitusyksikoista. Kotirinteen vastaanottokoti on vaativan tason 7-paikkainen las-
tensuojelun arviointiyksikkd. Yksikko on tarkoitettu 12—17-vuotiaille nuorille, kun laajemmat
ikaryhmat ovat jaettu Keusoten alueen kahteen muuhun yksikkdon. Keusoten alueella on 3
lastensuojelun vastaanottoa tarjoavaa yksikkoa, Kotirinteen vastaanottokoti Hyvinkaalla,
Auerkulman perhetukikeskus Jarvenpaassa, ja Tuusulan perhetukikeskus Kotoranta Hyry-

lasséa. (Keski-Uudenmaan sote, 2021a.)

Kuva 1. Kotirinteen vastaanottokoti (Vornanen 2020)

Arki vastaanottokodissa rullaa kodinomaisesti; kaydaan normaalisti koulussa ja koulun jal-
keen vastaanottoyksikon struktuurien mukaisesti nuori voi tavata kavereitaan ja harrastaa.
Korona-tilanne muutti my6s Kotirinteen kaytantoja, ja opinnaytetytta tehdessa osastolla
vieraileminen nuoren luona ei ollut aina mahdollista edes perheenjasenille. Korona-rajoitus-
ten ollessa voimassa osastolla ja jos nuorella on likkumisvapautta rajoittava paatos (Las-
tensuojelulaki 2007/417, 698), jolloin nuori ei voi ulkoilla normaalisti, vierailut jarjestetaan

yksikon tiloissa mutta eri kerroksessa, poissa osastolta. Osaston struktuureissa



mainitaan kotiintulo- ja ruokailuaikojen lisaksi muun muassa kodinhoidolliset tehtavat. Kay-
tanndssa tdma tarkoittaa oman huoneen viikkosiivouksen liséksi osallistumista yleisten tilo-
jen siisteyden yllapitoon hoitamalla osastolla viikoittain vaihtuvan oman vastuualueensa kir-
jatun suunnitelman mukaisesti. Naistad, kuten myds omista pyykeistdan nuori huolehtii itse-
naisesti, ohjattuna tai avustettuna, toimintakykynsa mukaisesti. Osa viikoittaista nuoren toi-
menkuvaa on lukea itsestaan laadittu viikkkoyhteenveto, jossa realisoidaan kuluneen viikon
arjen-, koulun- seka terveydenhallintaa, tehdaéan mahdollisesta péihteidenkaytdsta huomi-
oita, listataan perhe-, verkosto- ja viranomaistyo, Kotirinteen sairaanhoitajan ja omaohjaa-
jan tapaamiset viikon varrelta, ja kerrotaan nuorelle missa vaiheessa arviointiprosessinsa
on. Nuoren toivotaan yhteenvedon luettuaan kommentoivan kirjallisesti oman nékemyk-
sensa viikosta. Nuori saa joka toinen viikko viikkorahan kahden viikon ajalta. Maaré on kai-
kille lastensuojelun asiakkaille lain maarittaméa vakio, johon vaikuttaa ik seka konkretia
kauanko nuori on lasketusta ajasta ollut paattksella laitoksessa kirjoilla (Lastensuojelulaki
2007/417, 558).

Nuorella on rinnallaan kaksi omaohjaajaa, jotka tydyhteisdssa ensisijaisesti huolehtivat ar-
vioitiprosessin eteenpdin viennista, ja huolehtivat ettéa nuorelle yhdessa sosiaalitydntekijan
kanssa tuloneuvottelussa asetetut tavoitteet arvioinnin aikana tayttyvat. Tavoitteet méaérite-
taan yksilollisesti nuoren tilanne huomioiden. Yksikdssa on laitoksen johtajan ja esimiehena
toimivan vastaavan ohjaajan lisdksi 7 ohjaajaa ja yo valvoja, toimintaterapeutti ja psykiatri-
nen sairaanhoitaja. Tyotehtavan mukaisesti kuitenkin kaikki ohjaajat tuntevat laitokseen si-
joitettujen nuorten prosessit siten, etté hoito- ja kasvatusvastuussa olevista tyontekijoista
jokainen pystyy tarvittaessa tyoskentelemaén jokaisen laitoksessa olevan nuoren prosessin
parissa muodollisesti. Laitoksen henkilokuntaan kuuluu myés kodinhuollon ohjaaja, joka
valmistaa laitoksen ruuan paikan paalla laitoskeittiossa ja huolehtii osittain siistimisesta.
Jaetulla resurssilla kuntouttavan osaston kanssa yksikdsséd on mygs kahtena paivana vii-

kossa erikseen laitoshuoltaja.

Arviointiprosessia yksikdissa pyritdan toteuttamaan tydntekijasta huolimatta tasalaadulli-
sesti yhteisen struktuurin mukaisesti. Arviointi on moniammatillista, joten koko nuoren sijoi-
tuksen ajan yksikbn oma psykiatrinen sairaanhoitaja arvioi nuoren psyykkista ja fyysista
vointia, samalla kun toimintaterapeutti tekee usein yhteistytss& omaa arviotaan nuoren toi-
mintakyvystd. Omaohjaaja tapaa ja tydskentelee nuoren kanssa yksil6ajoin, seka jarjestaa
yksin tai moniammatillisesti perhetapaamisia erilaisin perheen kokoonpanoin. Mygs kotihar-
joittelut sovitaan aina tapauskohtaisesti. Kaikkea tata struktuuria kehystaa jokaiselle nuo-
relle taattu turvallinen arkirytmi, jossa aikuinen asettaa rajat. (Keski-uudenmaan sote
2021a.)



Lapsen tai nuoren kotiinpaluu on aina sijaishuollon ensisijaisena tavoitteena, joten ulkopuo-
liseen sijoitukseen paadyttaessa kotiinpaluun ei ole arvioitu olevan mahdollinen silla het-
kella. Nuoren ja perheen tukeminen sijoituksen aikana on oleellinen osa yksikon tyéta. Jos
arvioidessa paadytaankin nuoren jatkosijoitukseen, pyritddn keskustellen kodin ulkopuoli-
nen sijoituspaikka ldytamaan nuoren haasteisiin ja tarpeisiin vastaten (THL, b), ja uuteen
sijoitusymparistoon tutustutaan nuoren ja perheen kanssa yhdessa. (Keski-Uudenmaan
sote 2021a.) Sijaishuoltopaikan valintaa maaritetaan myos Lastensuojelulaissa (Lastensuo-
jelulaki 2007/417, 850). Lapsi tai nuori voidaan sijoittaa kodin ulkopuolelle ainoastaan sosi-
aalihuollon johtavan viranhaltijan paattksella. Sijaishuoltopaikaksi valikoidaan aina parhai-
ten nuoren tarpeisiin vastaava paikka, vaihtoehtoina perhehoito, ammatillinen perhekoti,
lastensuojelulaitos tai muuhun lapsen tarpeeseen vastaavaan hoitoon, esimerkiksi laheis-
verkostosijoitus. (THL, a.) Nain ollen my6s Kotirinteeseen sijoittaminen joko kiireellisesti tai
avohuollon tukitoimin tapahtuu viranomaispaatokselld, kun ensin on todettu avohuollon ke-

vyemmat tukitoimet riittamattémiksi (Keski-Uudenmaan sote 2021c).
2.2 Toimeksiantajana Keusote

Keusote jarjestdd Keski-Uudenmaan julkiset sosiaali- ja terveyspalvelut kuuden eri kunnan
alueella. Mukana kuntayhtyméassa olevat kunnat ovat Hyvinkaa, Jarvenpaa, Mantsala, Nur-
mijarvi, Pornainen ja Tuusula. Palvelualueet joihin organisaation sosiaali- ja terveyspalvelut
on jaettu, ovat: ikdihmisten ja vammaisten palvelut, terveyspalvelut ja sairaanhoito, aikuis-
ten mielenterveys- ja paihde- ja sosiaalipalvelut, seka lasten, nuorten ja perheiden palvelut
minka alla opinnaytetydssani kasiteltava lastensuojelun sijaishuolto toimii. (Keski-Uuden-
maan sote 2021d.)



3 Tavoite jatarkoitus
3.1 Tavoite

Opinnaytetytni tavoitteena on kartuttaa tyoyksikon paihdetietoutta tuottamalla paihdeinfo-
kansio ja siten vahvistaa ohjaajien mahdollisuutta tukea kokonaisvaltaisemmin nuorta,

jonka yksi arvioitavista ja sijoitukseen johtaneista haasteista olisi paihdeongelma.
3.2 Tarkoitus

Opinnaytetyon tarkoitus on keraté ja koota sellaista spesifia paihdetietoutta, joka toisi na-
koalaa arvioidessa paihdeongelmasta viittavia merkkeja sijoitetussa nuoressa ja siten mah-
dollista lisdarvoa arviointityolle sijoitusjakson ajalle. Tarkoitus on myds tuottaa esiin ne pai-
kallistasoiset toimijat tarkoituksineen, joiden kanssa yhteisty6 sijoituksen aikana olisi mah-
dollista ja suotavaa nuoren pdihdeongelmaa kartoittaessa ja arvioitaessa. Naiden sidosryh-
mien kanssa keskustellen alkukartoitetaan myds ne oleelliset alueelliset paapaihteet, joita
kansiossa kasitelladn. Arvioinnissa jatkosijoitukseen paadyttdessa on tarkeata loytaa yk-
sikkd nuoren kokonaistilanteeseen peilaten, joten paihdetydhdn keskittyneita toimijoita on
listattu yhteistietoineen kansion lopussa. Tiedot on tarkoitus kerétd napakkaan pakettiin

kansioksi, joka helppolukuisena tulee matalalla kynnyksella otettua kayttoon.



4 Lastensuojelu Kotirinteessa
4.1 Sijaishuolto

Lapsen sijaishuollolla tarkoitetaan huostaanotetun, kiireellisesti sijoitetun tai lastensuojelu-
lain 83 §:ssé tarkoitetun véliaikaisen maarayksen nojalla sijoitetun lapsen hoidon ja kasva-

tuksen jarjestamista kodin ulkopuolella (THL, a).

Lastensuojelun 2019 paivitetyissa laatusuosituksissa huomioitiin ensimmaista kertaa erilli-
sena osiona sijaishuoltoon laadituin laatukriteerein. YK:n lapsen oikeuksien sopimus (LOS)
maarittaa etta lapsen etu on arvioitava yksilékohtaisesti ja néin LOS luo pohjaa myds sijais-
huoltotoiminnan kahdelletoista laatukriteerille. Sijaishuollon laatukriteereissa painotetaan
lapsiryhmassa ja yhteistssa kasvavan yksilén hyvinvoinnin takaamista, jossa laatu maarit-
tyy jokaiselle lapselle yksildllisesti sijaishuolto rakentaen. Kriteerit ovat osittain perus- ja ih-
misoikeussaannoksien sekd kansallisten lainsdadosten kautta velvoittavia, rinnalla kulke-

vien suosituksien lisaksi. (Sosiaali- ja terveysministerié 2019.)

Aikaa sijoitukselle maaritetdan siten, ettd nuoren kiireellinen sijoituspaatds tehdaan sosiaa-
litydntekijan toimesta maksimissaan 30 vuorokaudeksi kerrallaan, ja sitéa tarkastellaan koko
prosessin ajan - onko tarve jatkaa sijoitusta uudella tai korvaavalla paatdkselld, tai purkaa
paatds tuona aikana (Lastensuojelulaki 2007/417, 388). Sijaishuolto ja sijoittaminen ovat eri
asiat. (THL, a.) Nuori voidaan sijoittaa sijaishuoltoon kiireellisella paattkselld, jos han on
valittdmassa vaarassa. Kyseessa on vakava puuttuminen ihmisoikeuksiin, joten lastensuo-
jelulaissa siita saadetaankin tarkasti. (Kananoja ym. 2017, 240.) Kiireellista sijoitusta voi-
daan uusia kerran uudella, maksimissaan 30 vrk:n paatotksella siina tapauksessa, jos lap-
sen etu niin vaatii, tarvittavia liséselvityksia ei ole saatavilla tuon 30 vrk:n aikana, tai jos
tarvittavista lastensuojelu toimista ei ole mahdollista p&aattaa tuon ajan puitteissa (Lasten-
suojelulaki 2007/417, 388). Kaytadnnossa tama tarkoittaa, etta ensimmaisen Kiireellisen si-
joituksen paatoksen jalkeen uusitun 30 vrk:n paatdksen aikana aletaan joko valmistele-
maan nuoren huostaanottoa (Lastensuojelulaki 2007/417,438), tai sijoitusta voidaan myos
jatkaa paatoksella avohuollon sijoituksesta (Lastensuojelulaki 2007/417, 378). Toisinaan
vanhempi tai lapsi on eri mielté sosiaalityontekijan kanssa tilanteista ja paatotksista lapsen
omissa prosesseissa. Lapsen mielipide ei aina ole sama asia kuin lapsen etu, jonka takia
lasten edut on listattu lastensuojelulaissa. Lapsen mielipide onkin aarimmaisen tarkea,
mutta koska sosiaaliviranomainen peilaa lapsen edun aina ennen kaikkea lastensuojelua
maarittdvaan lakiin, ndkee han siten toisinaan edun eri kulmasta ja joutuu toimimaan asi-

anomaisten tahdon vastaisesti. Laissa on kohtia, jotka



antavat mahdollisuuden lastensuojelun toimia lapsen edun mukaisesti vastakkaisesta mie-

lipiteistakin huolimatta. (Lastensuojelun keskusiliitto.)

Lapsi tai nuori voidaan myos sijoittaa laitokseen kiireellisella avohuollon tukitoimen paatok-
sella. Avohuollon sijoituspaéatokselld jatkaessa, nuoren ja vanhempien tulee olla suostuvai-
sia nuoren sijoituksen jatkumisen suhteen. (Lastensuojelulaki 2007/417,37 b 8.) Arviointiyk-
sikdiden tavoite on kartoittaa nuoren tilanne tuossa ajassa; voisiko nuori kotiutua vaikkapa
avohuollon tukitoimin, vai onko tarpeen alkaa etsimdan nuorelle pidempi aikaista sijoitusta
kodin ulkopuolelle. Sijaishuoltoa voi olla myds kodin ulkopuolelle sijoittaminen avohuollon
tukitoimena tai jalkihuoltona (Saastamoinen 2008, 55). Lastensuojelulaki m&arittaa avo-
huollon tukitoimin yksin sijoitetun lapsen yhdeksi sijoituksen edellytykseksi myds lapsen
tuen tarpeen arvioinnin (Lastensuojelulaki 2007/417,378) ja tata edellytysta sijaishuollon
arviointiyksikot toteuttavat. Lasta ei myodskaéan voi ilman painavia perusteita toistuvasti ly-
hytkestoisesti sijoittaa avohuollon paatdksella, ellei lapsen etu erikseen niin vaadi. Avohuol-
lon sijoitusta tarkastellaan aina korkeintaan 3 kuukauden vélein, ja samalla mydés arvioi-

daan, onko tarve huostaanotolle (Lastensuojelulaki 2007/417, 37a8.)
4.2 Kotirinteen sijoitusten tilastointia

Kotirinteenkin, kuten kaikista lastensuojelun nuorista, kirjataan asiakastietoja lain maarityk-
sin (Lastensuojelulaki 2017/417, 338). Kotirinteen vastaanottokodissa on kayttssa asiakas-
tietojarjestelma Effica, josta kayttboikeuksien rajoissa pystyy tarkistamaan myds anonyymia
tilastotiedetta laitoksen kayttdasteesta. Sain kayttbastetta kasittavan tiedon laitoksen johta-
jalta ja muutin sen taulukoksi vertailemisen helpottamiseksi. Taulukosta kay ilmi Kotirinteen
sijoitusten maarien kasvaneen keskenaan vertailtavien vuosien valissa, seké arviointijak-
sojen samalla lyhentyneen (taulukko 1.). Paihdety6hon erikoistuneisiin yksikéihin jatkosijoi-
tettujen nuorten maarassa ei nay suoraa muutosta tilastollisesti. Lastensuojelutoimenpi-
teistd paattava viranhaltija tekee aina loppujen lopuksi (Lastensuojelulaki 2017/417, 138)
oman paatoksensa sijoituksen jatkosta nuoren ja perheen kokonaistilannetta ja arviointia
peilaten, joten pelkastaan Kotirinteen arvio ei maarita yksin nuoren maaranpaata. Aina arvio
ja lopullinen paatds eivat kulje kasi kadessa, eika tilastointia ole pidetty siitd, missa suh-
teessa nuoren jatkosijoitus on tapahtunut tai ei ole tapahtunut arviointiyksikon mukaiseen
lopputulokseen. Asiakkuus ja sen myota asiakastietojen tallentaminen ja seuraaminen yk-
sikssa paattyy, kun nuori siirtyy Kotirinteesta eteenpdin ja voimaan astuu korvaava paatos,
jossa maarittyy nuoren jatko. Toisinaan nuori saatetaan mahdollisesta arvioidusta péaihde-
tyon yksikon tarpeesta huolimatta sijoittaa ensin eteenpain kevyemmin ja siten, etta han on
ohjautunut vasta tasta ensin maaritetysta paikasta paihdety6téa tarjoavaan yksikkdon, eika

nain ollen ilmene



Kotirinteessa tilastollisesti erityisen huolenpidon, paihdetydta tarjoavan yksikon asiak-
kaana. (Stenman 2020.)

vuosi 2014 vuosi 2019

yhteensa Kotirinteessa | 34 54

vuoden aikana

tyttdja / poikia 20/14 24130

hoitovuorokautta 2319 2292

tayttbaste 91 % 90 %

keskimaéarin  nuori  ollut | 68 vrk:tta 42 vrk:tta

laitoksessa

kotiutunut 16 29

itsendistynyt 2 0

sijaisperheeseen 1 0

perhekotiin 2 5

perustason laitoshoitoon 4 9

erityistason laitoshoitoon 6 8

paihdehoitoon / sijoitukseen | 3 3

paihteidenkayton vuoksi . . . , ,
(Nuorten Koti Poukama, | (Savistokoti, Villa Junior,
Pieksamaki, Lahti Namika)
Kasvunyhteisd, Mikkeli 2)

Taulukko 1. Kotirinteen asiakkuuksien tilastoa (mukaillen Stenman 2020)
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5 Nuorten pdaihteiden kaytt6 - yhteiskunnallinen ilmid
5.1 Paihdetutkimus

Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos on tuottanut ja toteuttanut yhdessa Nuorisotutkimusver-
koston ja Tilastokeskuksen kanssa vuodesta 1992 asti joka neljas vuosi tarkastettavaa
paihdetutkimusta. Opinnaytety6ta tehdessa tuorein tutkimustulos oli vuodelta 2018, jolloin
kyselyyn vastasi 3229 kuudesta tuhannesta 15-69-vuotiaasta satunnaisesti valikoidusta
suomalaisesta. Paihdetutkimus mahdollistaa kansallisen tarkastelun huumeiden kayton
yleisyyden ja asenteen muutoksissa (THL d). Osa tutkimuksen tarkoitusta on myds pohtia
vaeston suhtautumisen mahdollisista muutoksista huumeiden dekriminalisointiin, sek& kes-
kittyd huumeidenkayton ilmidita koskevaan tiedonkeruuseen (THL e). Paihdetutkimuksen
tilastoraportista pystyy tavoittamaan tarpeen ottaa jatkuvasti lisdantyva laittomien paihtei-
den kokeilemisen ja kayton lisaantyminen huomioon myos lastensuojelun tydkentalla toi-
miessa, koska suomalaisten huumekokeilut ovat nelinkertaistuneet tutkimusajan puitteissa.
Samankaltaisina toistetut kyselyt tutkimuksen aikana myos kertovat muutoksista koskien
huumepolitiikkaa ja huumeiden kaytdon kehityksen muutoksista antaen yleiskuvaa, toteaa
THL tutkimuksessaan.(THL 2019e.) Suoranaisesti nuorten keskuudessa isointa huolta tut-
kimusten mukaan ei olisi, koska 15-24-vuotiaiden, eli nuorimpien tutkimukseen osallistuvien
ikaryhmassa, johon myds opinnaytetytn asiakkaat nain ollen sijoittuvat, vuoden 2014 tilas-
ton jalkeen luvut huumeiden kaytdn yleistymisesta ja kokeilusta vaikuttaa tasaantuneen.
Kuitenkin seuraavassa ikaryhmassa on tapahtunut paihdetutkimuksen valossa suurin kehi-
tys huonompaan suuntaan, joten ndin ollen lasten- ja nuorten paihdekasvatus toisi mahdol-

lisesti tilastoon valoa ennalta ehkaisevana vaihtoehtona. (THL 2019f.)
5.2 Nuoret ja paihteet Hallitusohjelmassa

Paaministeri Sanna Marinin hallitus ottaa nuoret huomioon hallitusohjelmassaan "Osaava
ja osallistava Suomi ”. Kansallisesti on tilastoitu suurimman osan Suomen nuorista voivan
hyvin, mutta esimerkkeina on nostettu esiin, etta tytoilla mielenterveysongelmat ja pojilla
syrjaytyminen, yhdessa vahemmistjen syrjimisen kanssa saavat kuitenkin noin 10-15 %
nuorista voimaan huonosti. Tavoitteen Nuorten syrjaytyminen vahenee — jokainen nuori py-
syy koulutuspolulla ja nuorisoty6ttémyys vahenee, ratkaisukeinona hallitusohjelma linjaa
nuorten syrjaytymisen ehkaisyn sekéa osallisuuden vahvistamisen, jotka tukevat néin ollen
ennalta ehkaisevasti nuorten paihteettémyyttd. Nuorten paihteidenkayttoon puuttuminen
huomioidaan tavoitteessa my6s suoraan. (Valtioneuvosto, 2019.) Hallitusohjelma toimii vii-

tekehyksena nuorten kasvu — ja elinolosuhteiden parantamiseksi luodussa Sosiaali- ja
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terveysministerion lakisdateisessa nelivuotiskausittain julkaistavassa valtakunnallisessa
nuorisotydn- ja politiikan ohjelmassa (VANUPO). Ohjelma on tarkoitettu varmistamisen tyo-
kaluksi hallitukselle, jotta hallitusohjelman maarittdmat nuorisopoliittiset tavoitteet tulevat
toimeenpantaviksi. Yksi asetetuista tavoitteista kasittelee suoraan opinnaytetyén teeman
mukaisesti nuorten paihde- ja mielenterveyden hairiéihin puuttumista ja on listannut toimen-
piteita tukemaan asetettuja tavoitteita. VANUPO integroi nuorisolain (1285/2016) 2 §:n mu-
kaisten tavoitteiden toteuttamista toimintakaudella yhteen sovittavien ministeriiden toimen-
piteita. (Opetus- ja kulttuuriministerioé 2020 a, 7,10,13.)
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6 Péaihdetietous
6.1 Paihde — lahtékohdat ja suomalainen kayttokulttuuri

Psykoaktiivisia aineita on kaytetty liki 10 000 vuotta arkeologisten tutkimusten mukaan, ja
huumaavia aineita on alettu kayttamaan laékekayton lisdksi uskonnollisissa rituaaleissa
n.5000 vuotta sitten, oletettavasti paihdekayttoon yhta pitkd&n. Inmisen tarve tietoisuutensa
manipuloinnista ja muuttamisesta on spekuloitu olevan yhta ensisijainen nalan, janon ja
seksuaalisten tarpeiden tyydyttamisen kanssa. (Aalto ym.,20.) Ennen 1960-lukua huumeet
ovat viela kuuluneet jokaiseen yhteiskuntaluokkaan papiston paaveista alkaen ja rinnastet-
tiinkin paheellisuudessaan vain viinin juomiseen. Sittemmin tapahtunut asteittainen krimi-
nalisointi lisasi rikollisuutta huumeiden ympérille ja jakoi kayttdjat kahteen kastiin; siina
missa lainkuuliaiset kansalaiset niin kyetessaan, lopettivat kayton laillisuuden poistuessa,
joutuivatkin jo paihteisiin addiktoituneet siirtymaan pakostakin kanssakaymiseen rikollisten
kanssa. Paihteesta tuotteena poistui kriminalisoinnin myéta sen korkeakulttuuriseksi koettu
leima ja nain paihteet kayttajineen siirtyivat kadulle. Kuten kriminalisoinnin alkaessakin,
edelleenkin nykypdivana ja viela entistdkin enemman huumeiden ja viihdekaytettyjen laak-
keiden kayttajat jakaantuvat monen mielessa erilaisiin yhteiskuntastatuksiin, joten huumei-
den ja laékkeiden hintatason maarittdessa nuori menestyja on todennakdisemmin kokaii-
ninkayttaja (Hameen-Anttila 2014, 10). Kallis kokaiini on jo 1920-luvulla ollut Euroopan seu-
rapiirien muotipaihde. Kuitenkin alun perin nuuskattava, 5 sentin hintainen ja ladkkeena
kaytetty kokaiini levisi alkoholia halvempana ja kaikkien saatavilla olevana etelavaltioiden
mustan nimenomaan koyhaliston parissa. Suomessa ensimmaiset huumeriippuvaiset olivat
todennakdisesti 1800-luvun alussa terveydenhoidossa laaja kirjoisesti kaytetyn oopiumin
kayttajia. 1930-luvulla Suomi oli laillisen heroiinin kayton k&rkimaa, mutta merkittavaksi vaa-
rinkaytto riistaytyi katukaupasta vasta sodan jalkeen. Tata seurasi hasis, jonka paihdekay-
ton ensimmaiset viitteet ovat vasta 1900-luvun puolivalista ja jota lehdessad mainostettiin
haitoiltaan elimistdlle vahaisimpina kuin oopiumin. Amfetamiini rantautui metamfetamiinina
Suomeen sodan aikaan, nimella Pervitin ja sen jalkeen laihdutuslaakkeina. Ensimmaiset
paihdeongelmat siihen liitettiin vasta 1950-luvulla. (Aalto ym. 23, 24,21,20,25.)

Se miksi huumeet ovat pikkuhiljaa muuttuneet vahvasti my6s nuoriso-ongelmaksi, pohjaa
siihen, etta laiton huumebisneskin suuntaa markkinat, epareilusti mutta luonnollisesti kau-
pankaynnin kaytannén mukaisesti sinne, missa ostoskayttaytymista on helpointa manipu-
loida (Hameen-Anttila 2014, 222) ja missa kysynta ja tarjonta parhaiten kohtaavat. Suoma-
laisia erityispiirteitd huumausaineiden kaytdssa on reseptiladkkeiden yleisempi paihde-

kayttd kuin muualla maailmassa, buprenorfiinin ollessa meilla vaarinkaytetyin opioidi.
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Heroiinin kayttd taas on harvinaista ja amfetamiinia kaytetdan kokaiinin sijasta. (Aalto
ym.,12.)

Suomalainen paihdekulttuuri vaikuttaa eroavan muista pohjoismaista sillg, etta huumausai-
neiden seka ladkkeiden oheispaihteena kaytetdan usein alkoholia. Nuoren elimistd kestaa
aikuista heikommin alkoholin verensokeria laskevaa vaikutusta, joka on yleisin alaikaisen
alkoholimyrkytyksen oireista. Liiallisen alkoholin kayton tuottama verensokerin lasku voi
johtaa tajuttomuuteen ja kuolemaan. (Aalto ym.,143.) Alkoholikulttuuri ei juurikaan muutu,
ja edelleen nimenomaan saatavuus ja hinta maarittavat suoraan nuorten juomiskayttayty-
mista: mit& helpommin saatavilla, sitéd helpommin kaytetaan ja hinnan nostaminen vahentaa
eniten nimenomaan nuorten alkoholin kulutusta. Nuoret kayttavat alkoholia sosiaalisesti
osana juhlimiskulttuuria ja kaveripiiri ja ryhmapaine vaikuttavat merkittavasti. Osalle alkoholi
saattaa kuitenkin nuortenkin keskuudessa toimia itseldakintatarkoituksellisesti, esimerkiksi
hoitona masennus- tai ahdistustiloihin. (Aalto ym.2015,141). Perhetekijoina paihdemyontei-
nen, alkoholinkayton salliva perheen ilmapiiri lisééa suurimpana nuorten alkoholin kulutusta.
(Seppa ym. 2010, 112.)

6.2 Paihde — méaaritykset

Yleisesti ottaen sanalla |Adke tarkoitetaan kemiallista ainetta, jonka kayttdtarkoitus on
saada aikaan sen ottajassa jokin toivottu vaikutus. Tuo vaikutus on laékkeesta riippuen joko
sairauden hoito tai sen mielihyvan tuottaminen, jolloin kasite jo muuttuukin huumeeksi.
(Iversen 2017, 7.) Laéke- ja viihdekayton rinnakkain kehittymisté osaltaan kuvaa englan-
ninkielinen sana drug; vain kayttotarkoitus ratkaisee, kaannetdanko sana laakkeeksi vai
huumeeksi (Hameen-Anttila 2014, 9). Paihde on ladketieteellisesti maariteltyna aine, joka
aiheuttaa riippuvuutta ja jolla manipuloidaan keskushermostollisia kayttaytymisoireita ilman
ladketieteellisesti hoidollista tarvetta, joka aiheuttaa psyykkisia muutoksia ja joka voi aiheut-
taa riippuvuuden. Paihteiden vaikutukset, jotka voivat olla huumaavia ja psyykkisia, ovat
annos- ja ainekohtaisia, ja joihin vaikuttaa my6s annostelureitti. Voimakkaimman vaikutuk-
sen aiheuttaa suonensisdisesti annosteltu huumausaine nopean vaikutuksensa ansiosta.
Paihteiden vaikutukset ovat joko hermostoa stimuloivia, rauhoittavia tai lamaannuttavia.
(Aalto ym. 2018, 28.) Huumeita ja laakkeita voidaan kayttaa polttamalla, suonensisaisesti,
oraalisesti tablettina tai nesteend, seka tai nenan kautta nuuskaamalla tai hengittamalla.
Paihteet jaotellaan neurobiologisesti; alkoholi, nikotiini, kofeiini, rauhoittavat l&d&kkeet, opi-
oidit ja kannabinoidit, seka kokaiini, amfetamiinin johdokset ja hallusinogeenit. (Salaspuro
ym. 2003, 110.)

Kun mainitaan elimistén mukautumista aineeseen, kestokyvyn kasvamisesta, kaytetyn ai-

neen vaikutuksen vdhenemisesta eli (Aalto ym. 2018, 31) yksinkertaisuudessaan
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tunteesta, ettd kyseista ainetta on tarve saada elimistoon jatkuvasti isompina annoksina
tahdotun olotilan saavuttamiseksi, puhutaan toleranssista (Iversen 2017, 96). Karkeasti laa-
ketieteessa toleranssia kasitelladn akuuttina, aineenvaihdunnallisena eli hermostollisena
seka funktionaalisena toleranssina. Aineenvaihdunnallinen toleranssi vaatii jatkuvaa, run-
sasta altistumista kehittydakseen. Huumeen metaboloituminen saattaa nopeutua, kun eli-
misto pyrkii tdssa prosessissa poistamaan nopeutetusti huumeen itsestaan saavuttaakseen
aineenvaihdunnallisen toleranssin. TAma vaikutus péatee vain osaan huumeista, ja loppujen
huumeiden osalta h&viamisnopeus ei muutu, eli aineenvaihdunnallista toleranssia ei synny.
(Aalto ym.2018, 32.) Metaboloitumisella tarkoitetaan tdssa aikaa, jonka vie, kun puolet ai-
neesta muuttuu vesiliukoiseen muotoon poistuakseen erittymall& elimistosta sapen tai mu-
nuaisten kautta (Pelkonen & Raunio 1998). Toistuvan kaytdn seurauksena nopeasti kehit-
tyva elimiston reaktio, joka pyrkii kumoamaan aineen vaikutusta, tunnetaan funktionaali-
sena toleranssina. Tassé hermosto aineen vaikutusta kumotakseen, pyrkii mukautumaan
huumeeseen kaynnistamalla erilaisia hermofysiologisia ja -kemiallisia reaktioita kehossa.
Nama vastatoimet pienentavat huumeen vaikutusta, joka kaytdnnossa tarkoittaa, etta ai-
netta onkin tarpeen kayttaa enemman ja useammin. Siksi tama nahdaankin merkitykselli-
sempana toleranssin kéasitteitd pohtiessa. Kun hermosto sopeutuu nopeasti yhden kaytto-
kerran aikana, on kyseessa akuutti toleranssi. (Aalto ym.2018, 32.) Toleranssin lisdantymi-
nen liittyy usein riippuvuuteen, joka taas voi olla fyysista tai psyykkista. Fyysinen riippuvuus
on se krapula ja tarind, kun taas psyykkinen riippuvuus on se addiktio, aivoissa muodostuva
huumeen kayton arsytysten ohjaama mielenkiinto ja motivaatio kaytélle (Aalto ym.2018,
33). Vieroitusoireet ovat huumekonhtaisia, joskus jopa tapauskohtaisia. Psyykkiset vieroitus-
oireet iimenevat esimerkiksi negatiivisina ajatuksina, ahdistuksena ja levottomuutena. Riip-
puvuuden syntyminen johtuu aivoissa tapahtuvan toiminnallisten muutosten tuoman mieli-
hyvan uudelleen tavoittelun tarpeesta. Fyysisen riippuvuuden synty perustuu yleensa kay-
tetyn paihteen maaraan seka kayttdaikaan, eli altistumisjaksoon. Altistavia tekijéitd huume-
kokeiluille voivat olla ymparistotekijat kuten kaveripiiri nuorella, vallitsevat asenteet huu-
meita kohtaan seka saatavuus. Riippuvuuden riskeja nostaa my6s varhainen kokeilu. Neu-
robiologiset tekijat, joita ohjaa muun muassa perima, vaikuttavat siihen eteneeko kaytto ko-
keilusta sdanndlliseksi kaytdksi. Perintotekijat tulevat esille, kun yksilé on altistunut huu-
meen vaikutuksille ja niistd on jaanyt keskushermostoon muistijalki. (Aalto ym. 2018,34—
36.) On tiedossa, etta esimerkiksi vaarinkaytettyjen PKV-ladkkeiden vieroitusoireisto on
vahvaa, ja siksi ndiden laakitysten purkamiseen ladkekaytdssa laaditaan aina maaraavan
ladkarin toimesta tapauskohtaisen alasajo-ohjelman. Vaarinkaytettyjen PKV-laédkkeiden
alasajo tapahtuu vieroitushoidossa ja usein vieroitustilan oireita helpotetaan laakkeellisesti,

esimerkiksi bentsodiatsepiineilla, mutta opioidivieroituksessa ei ikina opioideilla.
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Vieroittumisajat ovat pitkia, ja pysaytysjaksot taas lyhyita, joten vahvaa sisaistékin motivaa-
tiota irrottautumiseen vaaditaan. Vieroitusoireet jaotellaan somaattisiin ja psyykkisiin oirei-
siin. Somaattisten vieroitusoireiden outous ja erikoisuus on oireiden olevan vieroituksessa
vaikutuksen vastaisia. Esimerkkina kun vahvana kipulaakkeena opioideja kaytetddn muun
muassa syodpakipuihin tai akuutteihin kiputiloihin ja niilla on myds mielihyvan tunnetta li-
saava vaikutus, niin vieroitusoireet ovatkin usein yliartyvyyttd, kouristuksia, kipuja, pahoin-
vointia ja unettomuutta ja sitten taas piristaviksi tarkoitettujen stimulanttien vieroitusoireet

iimenevat usein vasymyksena ja uneliaisuutena. (Aalto ym. 2018, 35.)

Kenestakaan ei tule huumeriippuvaista vain perintotekijoittensa takia, mutta joillakin se voi
nostaa huumeiden kaytdn aloittamista ja siihen riippuvuuden kehittymista, perintétekijdista
tehtyjen laskelmien mukaan. Aikuisten tulisi aina pyrkia turvaamaan nuorelle mahdollisim-
man pitkalle paihteetdn lapsuus ja saada venytettya paihdekokeilut mahdollisimman kauas
nuoruuden loppupaahan, koska riippuvuuden kehittymisen riski kasvaa kumulatiivisesti,
mitd nuorempana kokeilu tai kayttt alkaa. (Aalto ym. 2018,36). Suomessa asiaa on tutkittu
muun muassa kaksostutkimuksilla. Addiktioissa perintétekijéiden osuuden arvellaan olevan
n.50-70 %. (Aalto ym. 2018,34—36.) Addiktiolla tarkoitetaan yleensa pakonomaista, elaman
keskipisteeksi muodostuvaa ja hallitsematonta paihteidenkayttda ja -himoa haitoista piittaa-
matta ja se muodostuu aivojen palkitsemisjarjestelmien aktivoituessa paihteista toistuvasti.

Addiktio kasitteena kattaa paihderiippuvuuden keskeiset piirteet. (Hyytia 2018.)

Huumausainepolitikka on huumausaineiden kaytdsta ja torjunnasta aiheutuvien terveydel-
listen, sosiaalisten ja yksilollisten haittojen minimalisointia ehkaisemalla niiden kayttoa ja
levittdmista, ja sen koordinoinnista vastaa sosiaali- ja terveysministerid. (R6nka & Markkula,
11.)
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7 Paihdepalvelut
7.1 Valtakunnallinen paihdepalvelurakenne

Paihdepalvelut maaritetaan painhteiden ongelmakayttajille ja heidan laheisilleen tarkoitetuilla
tarpeen mukaisesti tukea, apua, hoitoa ja/tai kuntoutusta tarjoavilla sosiaali- ja terveyden-
huollon yleisilla ja erityisilla palveluilla (Sosiaali- ja terveysministerié 2002a, 14) paihdehuol-
tolain (41/1986) 7 8:n mukaisesti ( Kaava 1).

s0s.-jaterv.alan valvonta- ja
turvallisuusvirasto Valvira

-vastaa laadunvalvonnasta
valtakunnallisesti

Kunnat
0s.- ja terv.ministerio STM -vastaavat palveluiden
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Kaava 1. Paihdepalvelut valtakunnallisesti (mukaillen STM 2020)

Sosiaali- ja terveysalan valvonta- ja turvallisuuskeskus Valvira valvoo valtakunnallisesti laa-
tua Sosiaali- ja terveysministerion (STM) valmistellessa lainsdadanttd, seké vastatessa ke-
hitysty6n viitoittamisesta ja ohjaa alan kehittdmistydn uudistusten toteuttamista. STM:n alla
kunnat vastaavat palveluiden tuottamisesta lain mukaisesti kuntalaisille tai kuntayhtymalle.
Vaylat tdhan ovat kuntien itse tuottamat palvelut yksin tai yhdessa muiden kuntien kanssa,
ostamalla palvelut muilta kunnilta tai yksityisilta palveluntuottajilta. Tallainen yksityinen pal-
veluntuottaja olisi esimerkiksi A-klinikka. Paihdepalvelujarjestelmé on keskeisessa ase-
massa vaeston terveyden seka tyo- ja toimintakyvyn edistamisessa (STM 2002a,9). Siind
missa aikuisten paihdehoito on vapaaehtoista, niin alaikaisten paihteidenkayton tullessa
ilmi, siihen voidaan puuttua myds alaikdisen itsensd tahdonvastaisesti lastensuojelulain
kautta (lastensuojelulaki 2007/417, 408). Viimeisin tutkimustulos lastensuojelun paihdehoi-
dosta paihteiden kayton maaran ja/tai perheen tilanteen vuoksi arveltuna tarvitsee sellaista
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moniammatillisesti koottua hoitoa ja huolenpitoa, jolla pyrittaisiin saamaan hanen itseensa
kohdistama vahingollinen kayttaytyminen katkeamaan. (THL, c). Tallaista EHO:n palvelua
tuottavat paaosin valtion koulukodit. Paihdeongelma vaatii aina tydskentelya paihteisiin liit-
tyen, muttei alaikdisenk&dan kohdalla aina tarkoita laitoshoitoa. Nuorisoasemat tuottavat
paihdearvioita seka jarjestavat avohoitoa ja ovat muuten vaikeasti nuorten loydettavissa
olevista paihdepalveluista helpoiten tavoitettavissa. Toipumisorientoituvasti tydskenteleva,
ilman ajanvarausta toimiva Nuorisoasema on nain matalan kynnyksen myds kotiin tarvitta-
essa vietavaa palvelua paihde- ja/tai mielenterveysongelmaiselle nuorelle. (Ojala 2021.)

Erikoissairaanhoidollisiin yksikéihin nuori tarvitsee terveydenhuollon lahetteen.

7.2 Paikallinen nuorten paihdepalvelujarjestelma

lastensuojelu

Keusote .
lasten, nuorten ja

-jarjestaa palvelut perheiden palvelut
! omalla alueellaan

Nuorisoasema

sosiaali- ja kriisity®

Kaava 2. Keusoten nuoria koskeva paihdepalvelujarjestelma Hyvinkaalla (mukaillen Oino-
nen 2020)

Keusote jarjestdd oman alueensa alaikaisten paihdepalvelut (kaava 2). Nuorten pdaihteiden

vaarinkayton tapauksessa palvelupolku etenee niin, ettd kun huoli nuoren

paihteidenkaytosta herda tai nuoren tilanne kriisiytyy, ottaa joko nuori itse, omainen tai vi-
ranomaistaho, esimerkiksi koulu, yhteytta joko lastensuojeluun, sosiaali- ja kriisipaivystyk-
seen tai Nuorisoasemalle. Lastensuojelu taas pystyy ohjaamaan arvioinnin jalkeen selvalla
paihdestatuksella olevan nuoren paihdetydohdn suuntaavaan jatkosijoitusyksikkdon. Sosi-
aali- ja kriisipaivystys pystyy ohjaamaan nuoren tarvittaessa lastensuojelun vastaanottoko-
tiin joko arviointiin, tai odottamaan erityisen huolenpidon (EHO) sijoituspaikkaa (THL c).
Molemmat edellda mainitut tahot tarvittaessa myds aktivoivat Nuorisoaseman kontaktin, joka
hoitaa Hyvink&éan alueen alaikaisten paihdetyttéa yhdessa lastensuojelun kanssa. (Oinonen
2020.)
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8 Sidosryhmat
8.1 Ankkuri-toiminta

Yleisesti Ankkuri-malli perustuu moniviranomaistoimintaan. Ankkuritoiminta on alkanut han-
kemuotoisena, ja toimi nain vuosina 2004—-2006 Hameenlinnan seudulla. Tarve toiminnalle
syntyi viranomaisten aloitteesta ja heidan tuottamasta tarpeestaan. Vaikka Ankkuri onkin
kokonaisvaltaisesti tarkoitettu laajempaan ennalta estavaan tydbhon nuorten parissa, on lah-
tokohtaisesti myds viranomaisten tarkoituksena ollut tehostaa interventioita ongelmanuor-
ten suhteen, kay ilmi Oikeusministerion Rikoksentorjuntaneuvosto-sivustolta. Tavoitteena
oli, ettéd Ankkuri otettiin kayttdon koko maan kattavasti 2015 vuoteen mennessa. (Rikoksen-
torjuntaneuvosto.) Myds Hyvinkaalla poliisitoimi toteuttaa tapauskohtaisesti tiimin kokoon-
panoa arvioiden, terveys- ja nuorisotoimen seka sosiaalitoimen kanssa. Poliisin rikollisuutta
ennalta estavassa toiminnassa (ett) nuorten parissa kohdataan tyypillisesti tarvetta mo-
niammatilliseen varhaiseen puuttumiseen, ja siksi se tiivistyykin Ankkuri-toimintaan (Poliisi
2020). Poliisin lakisaateisella, ennalta estavalla toiminnalla tarkoitetaan turvallisuuden tun-
netta ja luottamusta poliisiin yllapitavaa tehtavaa, keinonaan varhainen puuttuminen tapah-
tumiin ja kehitykseen, jotka heikentaisivat ihmisten ja yhteiskunnan turvallisuutta. (Sisami-
nisterio 2018, 5). Keski-Uudenmaan poliisin vanhempi konstaapeli Tiina Kuosa on Hyvin-
kaan ja Nurmijarven Ankkuri-toiminnan vastaava poliisiviranomainen (Toikka 2020, 3). Ank-
kurityon tavoitteena on menetelman mukaisesti tallakin alueella, katkaista ja ennalta eh-
kaista rikoskierteitd niin varhain kuin se on mahdollista, tuottaa uhka- ja vakivalta-arvioita
nuorista, seké skaalata nuoren tilanne moniviranomaisyhteistydmaisesti ja nain saada riva-
kasti nuori tarvitsemansa avun piiriin (kaava 3). Tama paasaantoisesti alle 15-vuotiaita kos-
keva, mutta harkinnan mukaisesti myos aina 17-vuotiaille asti suunnattu varhaisen vaiheen
toiminta keskittyy rikosepailyihin, péaihteiden kayttoon, seka muihin hyvinvoinnin eri ongel-
miin. Toimintaa ohjaavat instanssit ovat sosiaalitoimen lisdksi poliisi, lastensuojelu, nuoriso-
tai koulutoimi. Yhteisty® toimijaverkon kesken on tarkedd, ettd saadaan kattavasti maaritel-
tya heti tilanteeseen tarvittavat prosessit sekd yhteisty6tahot vastuualueineen ja keski-
naisine tyénjakoineen, ohjata nuori eteenpéain tarvittavan avun piiriin. (Poliisi.) Haastatte-
lussa Kuosa kertoi, ettd Hyvinkaalla Ankkuri-tiimi kokoontuu joka toinen tiistai. Hyvink&an
ja Nurmijarven Ankkurity6n tiimiin kokoontuvat poliisista Kuosa itse, ty6parinaan sosiaali-
tyon puolelta rikosseuraamusalan sosionomi Ira-Maria Ranta, psykiatrinen sairaanhoitaja
Miia Ekman terveystoimen puolelta sek& nuorisotoimesta erityisnuoriso-ohjaaja Anni Kou-
hia ja/tai Tanja Oguntuase (Toikka 2020,3). Tahan ryhmaan jokainen taho tuo osaltaan ne

Hyvink&an
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alueen nuoret, jotka ovat nousseet jossain kohtaa problematiikkansa takia esiin, ja joita

tydryhma naissa palavereissa pohtii mahdollisiksi Ankkurin asiakkaiksi, Kuosa kertoo.

Ankkuri-tapaamiset

nuoren ja vanhempien
kanssa,

1-5 kertaa

Ankkuritiimin toiminta

Ankkuri-tiimi:

Kutsu tapaamiseen; ] . o )
asiantuntijat poliisista seka

* Nuorelle ja hdnen sosiaali-, terveys- ja
huoltajalleen soitetaan tai nuorisotoimesta
tarvittaessa lahetetaan kutsu

postitse.
\ o Ankkuritiimi voi myos kayda

nuoren kotona.

e Kunnan palvelut

e sovittelu

o syyttdja

e kolmas sektori
e muut toimijat.

Kaava 3. Ankkurityd (mukaillen Ankkuritoiminnan kasikirja 2019)
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8.2 Nuorisoasema

Valtakunnallisesti nuorille tarjotaan palveluita haastaviin elaman osa-alueisiin myds nuori-
soasemien kautta. Kunnat tai kuntaliitokset maarittévat jokaisen toimipisteen vastaanotet-
tavien nuorten ikaryhmat, ja Hyvinkaalla Nuorisoasema vastaanottaa 13—22-vuotiaita nuo-
ria ja nuoria aikuisia. Nuorisoasemien tarkoitus on tukea nuorta sosiaali- ja terveysalan am-
mattilaisten kautta, ja kdytdssa on myos osa-aikaisesti laakari. Aihe-alueet, joihin tuki ja
ohjaus nuorten osalla kohdistuvat, ovat juuri paihteisiin liittyvat ongelmat, mielenterveyteen
liittyvat haasteet, pelaaminen ja elaméntilanteiden luomat kriisit, nuoren kasvu ja kehitys,
seka perheen sisaisten vuorovaikutusten ongelmat. (keski-Uudenmaan sote 2021b.) Hyvin-
kdan Nuorisoasema sijaitsee osoitteessa Suutarinkatu 2D, 3 kerros, rakennuksessa, johon

on keskitetty muitakin Keusote:n lasten-, nuorten- ja perheiden palveluita.
8.3 Nuorisoty®

Nuorisotyé maaritellaan nuorisolaissa nuorten kasvun, itsenaistymisen ja osallisuuden tu-
kemisena. Nuorisopolitikka maarittyy samassa laissa ikdkausipohjaiseksi, alle 29-vuotiai-
siin kohdentuvana politiikkana, jolla tarkoitetaan nuorten kasvu- ja elinolojen seka sukupol-
vien vdlisen vuorovaikutuksen parantamista. Nuorisoty0 ja -politiikalla tarkoitetaan kuntien
velvollisuutta jarjestaa nuorille kohdennettuja palveluja ja tiloja, tukea nuorten kansalaistoi-
mintaa, ja ottaa ndissa paikalliset olosuhteet huomioon. (Opetus- ja kulttuuriministerio.)
Nuorisoty0 ja -politikka ovat lakisdateisia, kunnan jarjestettavia tehtavia, joita toteuttaes-
saan kuntaa sitovat nuorisolaista 2 8:n tavoitteet ja [Ahtokohdat. Kunta ottaa paikalliset olo-
suhteet huomioon luodessaan edellytyksia nuorisotydlle ja -toiminnalle jarjestamalla nuo-
rille suunnattuja palveluja ja tiloja seké& tukemalla nuorten kansalaistoimintaa. (nuorisolaki
1285/2016, 28, 88.) Opetus- ja kulttuuriministeri6 valvoo, etta nuorisotyta kehitetaan ylei-
sesti, seka rahoittaa kuntien toimintaa osittain valtionosuuksilla, jotka maaraytyvat kun-
nassa asuvien nuorten lukumaaran mukaisesti. Naméa budjettivarojen kohteet ovat kuntien
itse maaritettavissa, ja voivat jakautua esimerkiksi tilavuokrien liséksi erityisnuorisoty6hon
tai nuorille suunnattujen ryhmien tai yhdistysten avustukseen. Osa ministerion rahoituk-
sesta ohjautuu nuorisotydlle myos veikkausvoittovaroista. (Opetus- ja kulttuuriministerif.)
Hyvinkdan kaupunki toteuttaa maksuttomana nuorisopalvelua yhdessa hyvinkaalaisten
nuorten kanssa tuottaen ja nuoria osallistaen. Nuoria neuvotaan, tuetaan ja kohdataan ky-
synndn mukaisesti; verkossa ja somessa, jalkautumalla iltaisin ja viikonloppuisin kaduille ja
tapahtumiin tai jarjestamalla tapahtumia, nuorisotiloissa ja kouluilla. Toimeen tarkoitetut tilat
jakautuvat laajaan Hyvinkdan sisalla tukien pyrkimystéd mahdollistaa tasavertainen osallis-

tuminen. Tilojen
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tarkoituksena on nuorten mahdollisuus yhteiseen toimintaan sekd kohtaamiseen muiden
nuorten ja nuorisotydntekijdiden kanssa turvallisissa tiloissa. (Hyvinkaa 2021a.) Nuoriso-
palveluiden vapaa-ajan ja toiminnan tukemiseen tarkoitettuja nuorisotiloja on Hyvinkaalla 6

eri osoitteessa, seka lisdksi Rytkon leirikeskus Kytgjajarven rannalla (Hyvinkaa 2021b).
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9 Opinnaytetydn toteuttaminen
9.1 Toiminnallinen opinnaytetyo

Opinnaytetybni on muodoltaan toiminnallinen tuotoksenaan infokansio, opas. Opas on

PDF-muotoinen, ja tulostettavissa paperiversioksi tydyksikon kayttdon tarvittaessa.

Toiminnallinen opinnaytetydé on mahdollista toteuttaa esimerkiksi oppaana tai muunlaisena
projektina. Kyseessa on omanlaisensa kehittamis- ja tutkimustyd, jonka tavoitteena on jar-
keistad, jarjestaa tai ohjeistaa kaytannon toimintaa. Tutkimus on toiminnallisessa opinnay-
tetydssa luonteeltaan enemmankin selvitysten tekemiltéa tiedonhankintaa varten. Toiminnal-
liseen opinnaytety6hdn kuuluu kaksi osaa, jotka muodostavat opinnaytetyén kokonaisuu-
den. Tuotoksen lisaksi tydsta tehdaan aina kirjallinen raportti, jolla dokumentoidaan ja arvi-
oidaan prosessia. Raportin tulee nojata vahvasti tieteelliseen teoriapohjaan sisaltden myos

tekijan omia johtopaatoksia ja pohdintoja. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9).
9.2 Alkukartoitus oppaasta Kotirinteen tyontekijoille

Kotirinteen vastaanottoyksikon vastaavalle ohjaajalle laadittiin suusanallinen alkukartoitus,
jonka han laati kirjalliseksi ja valitti Teams:n valitykselld muulle henkilokunnalle. Kartoituk-
sen tarkoitus oli osallistaa tiimid opinnaytetytn sisaltoon, tuomalla tydsta nousevista tar-

peista teemoja opinnaytetydn sisaltdon.

Alkukartoituksen kysymykset olivat;

* Minkalaisia aiheita paihdeinfossa tulisi mielestasi kasitella?

* Mika on nakemyksesi Kotirinteen realistisesta tarpeesta suhteessa paihdeinfoon?

» Koetko lahtdkohtaisen ajatuksen tarpeellisena, jonka mukaan lapi kaytavia teemoja olisi-

vat paikallissidonnaiset paapaihteet, kayttbmuodot ja vaikutus?

» Mitd muuta kaipaisitte paihdeinfoon?

Tahan alkukartoitukseeni tuli 5 ehdotusta paperilla. Ehdotukset olivat;
* Hankintakanavat

* poliisin yhteystiedot ja yhteyshenkil6t

* hinnat

 kauanko aine nakyy seuloissa

« alaikaisten arviointi- ja hoitopaikat Suomessa
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Kartoituksen jatin 2.9.2020, ja aikaa vastaajilla oli 9.9.2020 asti, seuraavaan viikoittaiseen
tiimipalaveriin. Saapuneita vastauksia vertasin omiin opinnaytetyon lahtékohtiin ja ajatuk-
siin, ja iloksemme totesimme olevamme samoilla jaljilla, joten mittaviin korjausliikkeisiin ei

ollut tarvetta.
9.3 Oppaan valiarviointi tydyhteison kanssa SWOT-analyysilla

Prosessin edetesséa tyoyhteisda osallistettiin kdymalla keskustelua opinnaytetytn etenemi-
sestd, seka sen sisallon tarpeellisuudesta ohjaajien arviointitydn tekemisen kannalta. Ty6-
yhteisolle teetatettiin seuraava kartoitus, kun paikallistason paihdepolitiikka oli selvilla. Kar-
toituksella pyrittiin pitdmaan tarkoitus linjassa opinnaytetydn tavoitteen kanssa, eli tuottaa
kohdennettu, tarpeen tayttava, kattava paihdeinfo. Kavin esittelemassa opinnaytetydn tuo-
toksen niin kuin se oli tdhan mennessé koottuna Kotirinteessa henkilokunnan talokokous-
paivana, jotta tavoitin mahdollisimman monta ohjaajaa kerralla. Kerasin taman presentaa-
tion jalkeen halukkailta mielipiteitd nahdyista tarpeista kehittaa tai jattaa jotain pois, SWOT-

analyysimenetelmalla.

SWOT-menetelmé on kehitetty yritysten sisdisten ja ulkoisten uhkien ja mahdollisuuksien
kartoittamiseen (Suomen riskienhallintayhdistys. 2012). Oman SWOT-analyysini sovelsin
opinnaytetyoni tarkoitusta silméalla pitaen, koska SWOT-menetelma on kuitenkin ajatuksel-
taan ideoimis- ja kehittdmistytkalu. N&in ollen oman nelikenttani muodostin vahvuuksista,
heikkouksista, mahdollisuuksista ja uhista (kaava 4). Nailla kentilla pyrin kartoittamaan oh-
jaajien nakemysta siita, onko aihepiirit heidan tarkoituksiinsa soveltuvia, ja ovatko painotuk-

set oikeassa suhteessa.

* NYKYTILA * NYKYTILA

* Mika toimii, » Mika ei toimi,
painotetaanko kevennetaan
jotain lisaa? ké

painotusta»

TR » TULEVAISUUS

- Mika ideaali, mita + Mita ette halua

tahtoisitte nahda L lopputulemalta
7

valmiissa tuotoksessa?

Kaava 4. SWOT nelikentta analyysi (mukaillen Suomen riskienhallintayhdistys 2012)
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Lahetin halukkaille kartoitukseen osallistuville sahkopostilla tdman laatimani nelikentén,

seka tarkennuksen tarpeestani;
"Pyytéisin palautetta teiltdi TAHAN ASTISESTA péihdetietous-kansiostani.

Kansio on viela tdssa kohtaa tarkoituksella hieman kesken, koska toiminnallisen ont:n pro-

sessiin kuuluu myés yhteistydyksikén kanssa vuorovaikuttaminen.
Kuten jo alustin, kyseessa palautteen suhteen olisi teemojen painotus;
« Jétetdénkd joku osa-alue vahemmalle huomiolle

* korostetaanko jotain

* tarvitaanko kuitenkin viela jotain uuftta tietoa

* Millaista lopputulemaa toivotte

» mité lopputulemaa ette misséén tapauksessa tarvitse?

Nelikentta-analyysiin El tarvitse vastata tuossa kenttdmuodossa, voitte listata omat ajatuk-

set otsikoinnin alle esim. ranskalaisin viivoin. Otsikot voivat olla kenttien mukaisesti esim:
positiiviset:

NYKYTILA-VAHVUUDET

TULEVAISUUS-MAHDOLLISUUDET

negatiiviset:

NYKYTILA-HEIKKOUDET

TULEVAISUUS-UHAT.”

Viidesta halukkaasta palautteen antajasta kaikki jattivat palautetta, kaikkiin tai osaan neli-

kentasta. Palaute yhteen kerattyna;
Nykytila - Vahvuudet:

* helppolukuisuus

* selkeé yleisilme

» kdyttaytymisen seké vieroitusoireiden kuvaaminen selkeéllé tavalla auttaa lukijaa teke-

maan havaintoja ty6ssa
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* péihteiden positiivisten vaikutusten kertominen on hyva juttu, jotta kéyttajan motiiveja voi-
daan mahdollisesti ymmértédé paremmin < Helppo luettavuus, oleelliset seikat oleellisista

paihteista, tarkeimmaét verkostot kuvattu

* Tiivis selkeé tietopaketti. Helppo tarkistaa jokin tieto tarvittaessa.

« Siséllysluettelo on hyddyllinen.

Nykytila - Heikkoudet:

* kirjoitusvirheet heikentavat vakuuttavuutta

* kieliasu vaihtelee -> ei nayttaydy yhdenmukaisena

« Serotoniinioireyhtymén oireet: osa oireiden nimityksisté vieraita -> kasitteiden avaaminen
* nykyiselldan palvelee vain pienté tyéntekijaryhmaa

* Olisiko kokeilujen yleisyydesta jotain kyselyja tehty, esim. kouluissa ikaluokittain tms.

* Kaikkiin eri pdihdekohtiin "kayttdjan tunnusmerkit" osio.

» Opinnéytetyén tekemisen ajankohta selkeésti alkuun esille, jotta lukija tietdd onko yhteys-

henkil6t eri tahoilla ajankohtaisia.

Tulevaisuus - Mahdollisuudet:

Visuaalista ilmetta voisi virkistaa entisestaan lisaéamalla kuvia

TOR-verkon avaaminen hyva juttu koska tuli ainakin itselle lukijana uutena tietona
paihteidenkayttéon erikoistuneiden sijaishuoltopaikkojen listaaminen hyva tieto!

Opasta on mahdollista viela kattavammaksi ja tyontekijan tyotd ohjaavammaksi seka mui-

den muidenkin yksikoiden kayttoon

Kokaiinista ei ollut tietoa, kaytto taitaa olla aika marginaalista nuorten keskuudessa. — Oli-
siko hyvéa avata, miksi ADHD-- lapsi hy6tyy amfetamiinin johdannaisesta? Koskee useita

meidan nuoriamme. - Voiko ADHD-/éékkeitéa kayttéé vaérin, saako terve ” kikseja”.
Toimiva ja osaamista taydentava opas lastensuojelun vastaanotto- ja arviointitydhon.
Tulevaisuus - Uhat:

« "Kannabis itsessaén ei muodosta merkittavaa kansanterveydellista ongelmaa ja sita kay-
tetddn enimmékseen harvoin ja satunnaisesti.” Tama ilmenee asiakasryhmassamme

enemman kuin satunnaisesti.
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* "Jos kannabista kayttéa polttamalla, ovat pitkdaikaishaitat samankaltaisia kuin tupakalla."

-> tulkinnanvaraista, voiko olettaa, etta lukija tietad, mista haittavaikutuksista on kyse?

* Oppaassa on osin sellaisia tietoja, jotka kuvaavat vain nykyhetkea (yhteystiedot, verkos-

tot, myyntihinnat)

* Jaisimme ilman osaamistamme taydentavaa opusta.
9.4 SWOT-analyysi menetelmana

SWOT = Strengths, Weaknesses, Opportunities, Threats,

eli nelikenttd, jonka avulla suunnitellaan projektia, toimintaa tai hanketta. Menetelmé&na sita
kaytetdan strategioiden laatimisiin, oppimisen tai ongelmien tunnistamiseen, arviointiin ja
kehittamiseen. SWOT-menetelméan analysointi edellyttda jokaisen ruudun lapikaynnin. Tar-
koituksena on I0ytda omaan kayttéon soveltuvia toimintaratkaisuita kirjatuista asioista. Yk-
sinkertaisuudessaan SWOT-menetelman tuloksilla vahvistetaan vahvuuksia ja hyédynne-
taan niita tulevaisuudessakin, mahdollisuuksia resurssien mukaan, varaudutaan uhkiin hy-
valla suunnittelulla seka korjataan ja parannetaan heikkouksia. (Suomen riskienhallintayh-
distys. 2012.) Menetelmana nelikenttd on siind maarin oivallisen mutkaton, ettd oman
tydnsa ohessa Kiireisena olevat tyontekijat jaksoivat osallistua nopeahkosti toteutettavissa

olevaan opiskelijan kehitystyohon.
9.5 Sidosryhmien haastattelut

Haastatteluihin tiedon keruun yhtend menetelmana paadyin koska tieto paikallistoimijoista
palveluineen ty6ni tarpeisiini vastaten tarpeeksi kattavana ei ollut I6ydettavissa sahkdisesti.
Keski-Uudenmaan kuntayhtymé&n, jonka alueeseen Hyvink&a kuuluu, nettisivut ovat vasta
muutaman vuoden aikana korvanneet kaupunkien omat vastaavat, ja tarjoavat hyvin ka-
pean annin palveluiden sisélldistd, kun tarve on tutkimuksellinen. Koin verkostotydon nako-

kulmasta hyotdyllisend ajatuksena myds kertoa ndille palvelun tarjoajille nakemysta ja

kantaa nuorten ajankohtaisesta tilanteesta opiskelijan silmin Kotirinteessa. Koin nain myoés
voivani tuoda paremmin esiin ajatukseni integroida palveluverkostoa Kotirinteen kanssa,
sekd madaltaa mahdollisesti kynnysta olla yhteydessa puolin ja toisin jos ja kun on tarvetta
pohtia moniammatillisesti Kotirinteesséa olevan nuoren tilannetta. Nama sidosryhmat selvi-
tettiin Keusoten 2020 vuoden omavalvontasuunnitelmasta, jossa listataan Hyvinkaan alu-
een Ankkuritydn tydryhma. Toimijoihin otettiin yhteytta joko sédhkdpostitse ja/tai puhelimitse

ja sovittiin aikataulut haastatteluille. Etukéteen sovittiin mahdollisuus nauhoittaa haastattelu
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seka ettei haastatteluita litteroida vaan niita kaytetaan tiedonkeruuseen, seka haastattelui-

hin kaytettava aika arvioituna.

Haastattelin Hyvinkaan ja Nurmijarven Ankkuri-timin poliisia, vanhempaa konstaapelia
Tiina Kuosaa sek& hénen tyoparinaan toimivaa sosiaaliohjaaja Ira-Maria Rantaa, Nuori-
soaseman sosiaaliohjaajaa, sosionomi (YAMK) Virpi Oinosta, sek& Hyvinkaan kaupungin
nuorisopalveluista erityisnuoriso-ohjaaja Anni Kouhiaa. Jokainen ndista edell& mainituista
tyoskentelee kenttatasoisesti paikallisen nuorison kanssa, ja on siten vahvasti tietoinen alu-
een ja kohderyhman paihdeongelmasta. Haastatellessa naita nuorten parissa toimivia am-
mattilaisia, 16ysimme heidan kanssaan yhdessa myos kattavasti alueellisesti nuorten kay-
tossé olevat eniten esilla olevat huumeet ja ladkkeet, ja ndiden tietojen perusteella paateltiin
oppaaseen paatyvat paihteet. Haastatteluista saatu tieto kasiteltiin viitekehyksena oppaalle

eika sita alun perink&an ollut tarkoitus litteroida.

Haastatteluiden tarkoitus oli my6s avata nuorten paihdeongelmien parissa toimivien tyon-
kuvaa ja -tarkoitusta niin, etta Kotirinteen ohjaajat pystyisivat jatkossa hyodyntamaan heita
oman tyonsa tukena nuorten ja heidan perheidensa auttamiseksi, sekd nuoren tilanteen

kartoittamiseksi, esimerkkina huumeseulonnan mahdollisuus Nuorisoaseman kautta.

Ohjaajien palautteessa tuottaman tarpeen mukaan, pyrin sisallyttdmaan haastatteluihin
my0s aiheina paihteiden hankintakanavat paikallisesti ja keskimaaraisen alueellisen hinta-

politiikan.
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10 Opinnaytetytn tuotos
10.1 Paihdeinfo eli opas

Paihdeinfo on suunnattu Kotirinteen ohjaajille, mutta se on vapaasti kaytettavissa kaikille
laitoksen tyontekijoille. Alkuun oppaassa esitellaan alueellinen paihdepalveluverkosto, hei-
dan yhteystietonsa ja funktionsa. Tarve talle nahtiin siten, ettd akuutin konsultaation tar-
peessa on mahdollista I6ytaa tarvittava yhteystieto nopeasti. Listasta l6ytyy ainakin aina se
taho, joka pystyy ohjaamaan palveluissa siten eteenpdin, ettd nuoren tilanne ei seisahdu
[6ytymattdmaan informaatioon. Seuraavana oppaassa avataan kasitteena paihde ja paih-
teeseen liittyvia kasitteita, joita tulee vastaan oppaassa edetessa ja jotka maarittelevat poh-
jana opasta eteenpdin. Tassa esittelen myos poliisin maarittelemaa alueellista paihteiden

hintatasoa.

Paihteiden tuotetietous olivat yksi iso osa oppaan tuotettua tarvetta, ja siihen on vastattu
luetteloimalla rajattu maara paihteina kaytettyja ladkkeitd sekd huumeita. Ensin néista ava-
taan paihteina kaytettavat laékkeet. Erikseen sidosryhmien esiin nostamina bentsodiatse-
piinit ja opioidit. Ongelmaksi alueellisesti nousi bentsodiatsepiineista Rivatrillit sek& Rivotril-
lit sekd vahvat opiaatit kuten Panacod, Fentanyl ja Tramadol. Naista luetellaan lapi huume-
testaus, esimerkkeja ladkevalmisteista puoliintumisaikoineen ja annostuksineen, vaikutus-
mekanismit, haittavaikutukset, riippuvuusriski, yliannostus, yhteiskayttt ja vieroitusoireet.

Opiaateissa lisdksi kayttdjan tunnusmerkkeja sekéa serotoniinioireyhtyma.

Naista edetdadn huumeiksi luokitelluihin paihteisiin; Alueellisiksi paapaihteiksi nousivat kan-
nabis ja amfetamiini, jotka esitelldadn ensimmaisind. Oppaassa seuraavina tulee MDMA eli
ekstaasi sekd MDPV. Arvaamattomuutensa vuoksi ohjaajille tiedoksi esiin pyydettiin sidos-
ryhman poliisin ja poliisin sosiaaliohjaajan toimesta nostamaan myos lakka ja gamma, jotka
ovat viimeisena esittelyssa. Vaikka alkoholi, tupakka ja nuuska ovat yleisia paihteita kohde-
ryhman keskuudessa, oli tydelaman yhteistydtahon kartoituksen mukaan tarpeen avata tuo-
tetietoutta, kaytdn tunnistamista sek& huumetesteja nimenomaan huumeiden ja ladkkeiden
suhteen, joten alkoholi ja nuoret kasitelladn vain kapeasti aiheena kirjallisessa raportissa,
paihdeoppaasta ne rajattiin kokonaan ulos. Huumetestauksista on tuotu suuntaa antavia

aikarajaesimerkkeja sisaltava taulukko.

Tuotetietous, kayton tunnistaminen ja testaus oppaassa pohjataan tietokirjallisuuteen. Paa-
asiassa tietolahteena kaytetaan Duodecimin 2018 painosta kirjoittajilta Aalto, M., Alho, H.,
Niemela, S., "Huume — ja ladkeriippuvuudet”. Kirjan kirjoittajat edustavat maamme parasta
huume- ja ladkeriippuvuuksiin liittyvaa asiantuntemusta, myds terveydenhuollon ulkopuo-

lelta. Teos on saatavana myds Terveysportti-palvelusta tietokantana. Yleisesti
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lahdemateriaalina on kaytetty verkko- ja nidemuodoista alan tiedekirjallisuutta ja -julkai-

suita. Sidosryhmien yhteystiedot ovat aina kyseisen toimijan verkkosivuilta.

Isoa osaa nuorten paihdekulttuurissa nayttelee nykydan hankintakanavat, jotka mahdollis-
tavat paihteiden saannin koska vain, minne vain. Nama avattiin paapiirteittain, Iahinné avar-
tamaan kasitysta kaikkivoipaisuudesta, jonka internet paihdekulttuuriin on tuonut. Hankin-
takanavista on avattu vain Dark webin osalta Tor-verkko ja pikaviestimista Wickr, mutta
huomionarvoisena ja yhtd potentiaalisena paihdemarkkinapaikkana nayttaytyy nykyaan
Snapchat, jonka pelottavuus ilmenee aihetta tutkiessa; siina missé Dark webissa voi kayda
kauppaa vain hankituilla osoitteilla, iskee Snapchat pyytamatta nayton tayteen myytavaa
tuotetta. Paihdekansion viimeinen osa listaa valtakunnallisia paihdepalveluiden toimipisteita

yhteystietoineen. (Liite 1.)



30
11 Yhteenveto
11.1 Johtopaatokset

Opinnaytety6 on luotu ajatuksesta, jonka mukaan lisaamalla tyoyksikon tietoa paihteista
seka kartoittamalla paikallisten alaikéisten paihdetyon palveluverkostoa, vahvistettaisiin
tyontekijdn mahdollisuutta tukea kokonaisvaltaisemmin nuorta, jolla paihdeongelma olisi

yksi sijoitukseen johtavista ja arvioitavista haasteista.

Toimeksiantajan kohderyhman kanssa kaydyissa arviointikeskusteluissa, joilla opinnayte-
tyo aloitettiin seka valiarvioitiin, tuli esiin varsinaisen paihdetietouden liséamisen tarve. Al-
kukartoitus nosti esiin tarpeen nopeasti selattavasta, helposta seka alueellisesti keskitty-
vasta tietopaketista. Tarpeiseen vastattiin koostamalla perustasoista paihdetietoutta op-

paaksi kohderyhmén kayttoon.

Mitk&a ovat alueelliset alaikdisten padpaihteet? Tahan kysymykseen haettiin ja saatiin vas-
tauksia haastattelemalla nuorten paihdetyohon liittyvia paikallisia sidosryhmia. Alueellinen

rajaus takasi oppaan yksinkertaisuuden ja siten nopean selattavuuden.

Yhtena lahtokohtana oli ajatus siitd, onko paihdeongelmaisten nuorten maara yksikossa
kasvanut? Tekemalla tilasto Kotirinteen nuorista viiden vuoden sateella, kahdesta eri vuo-
desta, todettiin ettei huumeita kayttavien nuorten maara vaikuta yksikossa kasvaneen, jos

tama paatellaén jatkosijoitus-yksikodiden luonteen perusteella.

Sidosryhmien haastatteluin kuitenkin kavi ilmi, ettd paihdeongelma koetaan vakavoituneen
paikallisesti nuorten keskuudessa. Samanlaista faktaa kertoi valtakunnallinen paihdetutki-
mus, josta huomattiin, ettd vaikka tilastollisesti nuorten paihteidenkayttd vaikuttaa laantu-
neen, niin seuraavalla ikdryhmalla paihteidenkayttd on lisaantynyt vakavasti, joka nostaa
esiin ennalta ehkaisevan tydn tarkeyden kohteena olevassa ikdryhmassa. Tata tarvetta to-

dettiin toimittavan Ankkurity0 ja nuorisoty0 yhteistyotahoineen.

Alaikaisten paihdepolitikan yhten& keskeisena ongelmana huomattiin olevan alaikéisten
paihdehoidon tavoitettavuus ja saatavuus, joka koetaan nuorten kanssa tytskentelevien
keskuudessa puutteellisena. Huomattiin etta vaikka alaikéinen vaestt saadaan lainsaadan-
non varjolla vastentahtoisestikin helpommin paihdehoidon piiriin kuin taysi-ikaiset, niin on-
gelma on palveluntuottajien ja -tarjoajien vahyys verrattuna koettuun tarvittavuuteen. Kun-
nasta tai kuntayhtymasta riippumatta hoitopolku rakenteellisesti vaikuttaisi olevan alaikai-
sen paihdeongelmaisen kohdalla yhdenmukaistettuja ja siten selkeampia, mutta tarpeen

mukaiset, asiakaslahtdiset paihdepalvelut erityisen huolenpidon tarpeisille nuorille koetaan
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edelleen haastaviksi [0ytaa, jonka lisdksi niiden pitkat jonotusajat kuormittavat yhteiskunnan

muita rakenteita, jossa nuoret paikkaansa jonottavat.

11.2 Pohdinta

Paihteidenk&ayton koukuttavuus varmasti nuorellekin kulminoitunee siihen alkuaikojen ra-
kastumisen tunteeseen, kun paihteidenkaytto tuo elaméanhallinnan tuntua (Korhonen, 99).
Kun aineisiin rakastutaan, toimii ihmismieli kuin todellisenkin, toiseen ihmiseen suuntaavan
rakkauden kanssa,; sita suojellaan, sité vaalitaan, eroa vaativia vanhempia manipuloidaan
ja kayttoa kritisoiviin ihmisiin aletaan ottamaan etaisyytta, jotta rakkauden vaalimista voisi
jatkaa rauhassa. Yleisimmat huumeet, joilla nuoret aloittavat huumeiden kayton, ovat kan-
nabis ja bentsodiatsepaamit. Ongelma on jatkuvasti kasvava, ja laékkeitd ja huumausai-

neita on nuorten yhta helppo saada kuin alkoholia.

Todettiin ettd on toki tunnistettu miten paljon saastda sosiaali- ja terveyspalveluissa tarvetta
vahentavasti ennalta ehkaiseva paihdetyo toisi, mutta resursseja tdhan tarvittavissa maarin
ei vaikuttaisi olevan. [Imiona paihteidenkaytté on tullut myos tutummaksi, joka on lisdnnyt
suvaitsevaisuutta paihdekulttuurin ymparille ja on sen my6ta madaltanut vaestén kynnysta
aloittaa suoraan laittomilla paihteilla ja aiempaa nuorempana. Nuoret ja paihteet sivutuot-
teineen todettiin valtakunnalliseksi ilmitksi, joka vaikuttaa kuormittavan alaikaisten palve-

luita kautta linjan, ja

Yksittaiset toimijat alaikaisten parissa voivat lahinna varautua oman palvelunsa sisalla nuor-
ten kasvavaan paihdeongelmaan kouluttautumalla aiheen sisélld, ja kopata jo ongelmiin
ajautuneen nuoren kokonaisvaltaisemmin oman apunsa piiriin tuottamalla sote-uudistuksen

mydta moniammatillisia palveluita yhden luukunperiaatteella.

11.3 Arviointi

Sahkoinen opas on jatetty luettavaksi Kotirinteen esimiehelle Minna Perkolalle 8.10.2021.
Pyysin myds tydyhteisostd kahta ohjaajaa sekd sairaanhoitajaa lukemaan oppaan lapi,
jotka olivat mukana myds aiemmissa kartoituksissa. Saatesanoiksi laitoin kopioituna ja lii-
tettyna tasta kirjallisesta raportista osiot "Alkukartoitus oppaasta Kotirinteen tydntekijoille”
(9.2) ja "Oppaan valiarviointi tydyhteison kanssa SWOT-analyysilla” (9.3). Neljasta haluk-
kaasta palautteen antajasta kaksi jatti pyydettyyn aikaan mennessa palauteen ja arvion

paihdeinfo-oppaasta.

Loppuarviot ja palautteet:
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Tyoyhteis6n esimies Minna Perkolan 13.10.2021 saapunut palaute ja loppuarvio: Alkukar-

toituksessa on huomioitu kattavasti tiimin tarvetta koskien oppaan sisaltoa;

hankintakanavat, poliisin yhteystiedot ja yhteyshenkiltt, hinnat, kauanko aine nakyy seu-
loissa seka alaikaisten arviointi- ja hoitopaikat Suomessa. Kotirinteen perhetukikeskukseen
sijoitettujen nuorten haasteisiin lukeutuu usein myods paihteiden kayttoa ja nain ollen on
tarkeda lisata tiimin osaamista talla saralla. Opas vastaa mainiosti henkildston tarpeeseen
saada tiivistetysti tietoa paihteistd, niiden vaikutuksesta, haittavaikutuksista, ilmenemis-
muodoista, riskeista seka palveluverkostoista ja nuorten hankintakanavista. Paihdeinfo-op-
paan avulla henkildsté pystyy paremmin vastaamaan nuoren tuen tarpeisiin koskien péaih-
teiden kayttoa ja tekemaan mahdollisesti myos ennaltaehkéisevaa tyota talla saralla.

Valiarvioinnissa kaytiin antoisaa keskustelua oppaan sisalldsta ja tiimi sai tuoda esille myods
SWOT-analyysin kautta ajatuksiaan. Paihdeinfo-oppaan vahvuuksiksi huomioitiin mm. sen
helppolukuisuus ja selke&a kokonaisuus. Paihtyneen kayttaytymisen ja vieroitusoireiden ku-
vaukset vastasivat tiimin tarpeeseen saada opastusta pdaihteiden ja paihteidenkayton tun-

nistamiseen. Sisallysluettelon nahtiin palvelevan hyvin tarkoitusta.

Lopulliseen oppaaseen on tehty tiimin toivomat korjaukset; kirjoitusvirheet on korjattu ja ka-
sitteitd on avattu. Oppaaseen on lisétty osio "kéyttdjan tunnusmerkit”, joka ndhdaéan hyddyl-
lisena tydkaluna arjen osastotydssa. Aikasidonnaisuus esimerkiksi yhteistyétahojen kanssa
tulee oppaassa esiin, jotta lukija osaa arvioida mahdollisten yhteystietojen muuttumisen.
Opas on hyddyllinen, toimiva ja laadukas ty6valinen lastensuojelun sijaishuollon tarpeisiin.
Nakisin, ettd tata opasta voisi hyodyntaa muutkin perhetukikeskukset kuin Hyvinkaa.
Olemme ilolla ottaneet vastaan Hannan laadukkaan ja kattavan opinnaytetyon paihdeinfon.
Hannan kanssa on ollut erittéin sujuvaa tehda yhteisty6ta, ja Hanna on huomioinut kentén
tarpeet ja tavoitteet ansiokkaasti tydssaan. Paihdeinfo-opas taydentaa tiimin osaamista ja
lisédéa laatua tekemé&amme tyohon asiakkaan hyvéaksi. Paihdeinfolle asetettu tavoite vahvis-

taa lastensuojelun sijaishuoltoyksikon Kotirinteen tiimin paihdetietoutta toteutui kiitettavasti.

Kotirinteen vastaanottoyksikén ohjaajan Som Chaulagain loppuarvio ja palaute; Minusta
tosi kattava ja toimii hyvin oppaana lastensuojelussa. Jokainen saa haluamansa tiedon tuo-
toksestasi. Olit kirjoittanut aineiden haittavaikutuksista tms., Mietin, mista olet hakenut niita
tietoja. Minusta referenssit puuttuivat kappaleista. Itse kiinnittaisin huomiota puuttuviin asi-
oihin. Minusta lauseet voisi pilkkoa lyhyemmiksi, jotta lukijan on helppo seurata mita ja mi-
ten asioita sanotaan tekstissa. Itse olen tottunut lukemaan/kirjoittamaan enemmaén asia-
tekstia tallaisessa teoksessa. Huomasin paljon puhekieltd myds johdannossa. En tieda oliko

tdma tietoinen valinta ja onko teksti saanut olla noinkin. Kaiken kaikkiaan hyvéa teos.



33
11.4 Jatkokehittamisideat

Paihdeinfokansio on jatkojalostettavissa ajankohtaistamalla faktaa. Naita nékisin olevan si-
dosryhmat yhteystietoineen, alueelliset paépaihteet vaihtuvuus huomioiden, huumetestaus.
Oppaan laajennus kattaisi koko kuntayhtyman alueen. Laajennuksen pystyisi toteuttamaan
hakemalla nyt oppaan siséltamat vastaavat tiedot myds Keusoten muilta paikkakunnilta,
jolloin kansio toimisi kuntayhtyman periaatteiden mukaisesti yksikdiden toimintaa yhtenais-
téden, tdssa tapauksessa nuorten paihdetietouden osalta. Kansion voi muokata kaytetta-
vaksi muille ammattiryhmille yksikon sisalla tarkentamalla perustietoutta spesifimmin kysei-
seen ammattiryhmé&an kohdentuen. Mahdollisuutena voisi taten olla vaikka laajentamalla
opasta sairaanhoitajan kayttoon tarkentamalla farmakokinetiikkaa tai farmakodynamiikkaa,
joka héanelle voisi avata nuoren paihtymystilaa ja sen etenemista tarkemmin, mutta joiden
oppien perustietoa ei nyt tarkoitetulle kohderyhmalle, sosionomeille opeteta, jolloin tarken-

taminen on nykyisessa versiossa tarpeetonta.

Painhteiksi lueteltavia tuotteita on valtava maara ja omalta osaltaan jatkuvasti kehittyvat ja
uudistuvat synteettiset paihteet mahdollistavat loputtoman tiedonhaun ja sen yhteen ke-

ruun.
11.5 Eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyttd alkaessa toimintayksikkda tiedotettiin tyon kohdentamisesta tdhan toimipis-
teeseen. Tyon lahtbkohdat sekd sen tavoite ja tarkoitus avattiin yhteisesti sanallisesti tyo-
ryhmalle tiimipalaverissa. Kirjallinen tutkimuslupa Keusotelta asiakastietojen kasittelyyn ha-
ettiin ja saatiin lokakuussa 2020. Tiedoksi annettiin lupahakemuksessa, ettd asiakkaiden
henkildtietoja ei keraté eika kayteta tutkimuksessa, ainoastaan asiakkaiden sijoituksen kes-
toja ja paatoksia. Keusoten kirjaamopalvelut, joista tutkimusluvat haetaan, néki luvan hake-
misen tarpeettomana koska henkilétunnisteellisia tietoja ei kaytetty eika opiskelijan toi-

mesta kasitelty mutta myonsivat sen jo haettuna joka tapauksessa (Keusote 2021e).

Haastateltavat sidosryhmaét pidettiin tutkimukset ajan tasalla kertomalla opinnaytetyon ta-
voite ja tarkoitus seké toteutusmuoto. Haastateltaville kerrottiin, ettei haastatteluita litte-
roida, eika tietoa kayteta pelkastdan haastateltavan nimella vaan paasaantdisesti tuomaan
paikallistasoista kartoitusta aiheesta esiin seka viitoittamaan paikallista tarpeellista asiasi-
saltdd. Haastateltaville kerrottiin, ettéa haastatteluista syntynyt materiaali havitetaan tietotur-
vallisesti siitd opinnaytetyohon kaytetyn tiedon kasittelyn jalkeen. Haastatteluista syntyi

nauhoitteita seka kirjallista materiaalia. Kirjallinen materiaali
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havitettiin tietoturvajatteisiin, ja nauhoite tiedostot poistettiin laitteen muistista seka laitteen
roskakorista kayton jalkeen. LAB-ammattikorkeakoulun tietosuojailmoitusmalliin tutustutta-
essa todettiin sen olevan haastatteluissa tarpeeton, naissa tarkoituksella anonyymeiksi jaa-

vien tietojen perusteella.

Sidosryhmié itsedan koskeva tietous yhteystietoineen on poimittu kyseisten toimijoiden sen
hetken ajankohtaisilta omilta nettisivuilta. Tamé& tuodaan esiin kansion saatesanoissa, jol-

loin kansiota luettaessa kay ilmi, etta lukija vastaa itse tiedon ajankohtaisuudesta.

Kotirinteen kaytdssa olevan asiakastietojarjestelman Effican kayttd vaatii organisaation
puolesta valvotun henkildkohtaisen kayttdoikeuden. Tama mydnnetaan tehtavakohtaisesti
ja sen myontaa tydsuhteen alkaessa yksikdn esimies (Keusote 2021f). Opiskelijana minulla
ei taman jarjestelman kayttooikeutta ollut. Minulle tarvittavan tiedon asiakkaiden tilastointia
varten nain ollen valitti Keusoten lastensuojelun vastaanotto- ja arviointityén palvelu-
esimies. Nama asiakkuuksien pituuksia ja paatoksid koskevat tiedot minulle toimitettiin,
seka toimestani kasiteltiin ilman henkildtietoja. Asiakasryhma ei missdan vaiheessa jakau-
tunut, eikd myodskaan itse opinnaytetytssa jakaudu, tunnistettaviin yksiléihin tai ryhmiin.
Tasta syysta tarvetta kohdevuosina asiakkaina olleilta nuorilta ei tarvinnut hakea lupaa tie-

tojen kasittelyyn.

Keusote velvoittaa tydntekijoilta taydellisen salassapitovelvollisuuden ja jokainen tiloissa
toimiva tekija, tadten myds opiskelijat, allekirjoittavat tuon tietojen ja tietojarjestelmien kaytto-

ja salassapitosopimuksen (Keusote 2021f).

Tietoperustan teemoihin tieto on haettu valtiovallan julkaisuista ja tutkimuksista siina maarin
kuin se oli naiden aiheiden sisalla mahdollista. Paihteisiin liittyv& neurobiologinen fakta on
haettu ajankohtaisimmasta ammattikirjallisesta teoksesta mika oli saatavilla. Faktaa on
mahdollisuuksien mukaisesti pyritty ristiin vertaamalla valtakunnallista paihdetietoutta jaka-
van ja yllapitavan nettilahteen kanssa ajankohtaistaa ja todentaa oikeaksi. Opaskansiossa
on tuotu esiin jokaisen kansiota kayttavan oma vastuu tarkistaa tiedon ajankohtaisuus (Liite
1, 5). Oppaassa ja raportissa kaytetty lainsdadanté on haettu ammattikirjallisista teoksista,
seka oikeusministerion omistamasta oikeudellisen aineiston julkisesta ja maksuttomasta in-

ternet-palvelusta Finlexista (Finlex 2020).

Eettisyys on tutkimustulosten luotettavuutta, hyvan tieteellisen kdytanndén noudattamista.
Opinnaytetyota viitoittaa valtakunnallisiin laatusuosituksiin ja hyviin kaytantdihin perustuvat
kaikille LAB:ssa opiskeleville yhteiset ohjeet, joissa tarkennukset ovat koulutusala-kohtaisia
(LAB, 11). Tutkimuseettisyytta tarkastellessa oleellista on nimenomaan asianomaisten ylei-
sesti sovitut pelisaanndt, jotka viitoittavat jokaista toimijaa itse tyon teemasta huolimatta.

Hyvaa tieteellista kaytantda seuraten, on tiedonhankinnassa ja tutkimusmenetelmissa
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pyritty yllapitaa johdonmukaista hallintaa analysoimalla, ettd omaa teemaa havainnoiva tut-

kimus perustuu asianmukaisiin tietolahteisiin. (Vilkka, 30.)
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JOHDANTO

Paihdeinfon tavoitteena on vahvistaa lastensuojelun sijaishuoltoyksikkd
Kotirinteen vastaanottokodin ohjaajien péihdetietoutta. Tieto tuo ja luo
varmuutta paihtyneen tai paihdeongelmaisen nuoren kohtaamiseen seka
mahdollistaa havaitsemaan mahdollisesta pdihteiden kaytosta kertovia
merkkeja ja haasteita arviointijakson aikana, kun epaillaan tai on jo todettu
paihdekayttd. Sosiaali- ja terveysministerion sekda Terveyden ja
hyvinvoinninlaitoksen julkaisuiden ja tutkimusten my6ta aiheena nuoret ja
paihteet todettiin yhteiskunnalliseksi ilmidksi, joka tukee paihdetietouden

lisadmisen tarvetta.

Oppaassa on pyritty luettelemaan tyon avuksi paihteiden seka
vieroitusoireiden iimeneminen kayttajassa, kayttomuodot seka
huumetestauksen tiedossa olevia aikamdaareitd. Paaosin padihteiden ja
ladkkeiden neurobiologia on siirretty alan Kkirjallisuudesta ja nettildahteista
pyrkien lahdekriittisyyteen. Painetun tiedon ajankohtaisuus on aina epavarmaa
koska varsinkin laittomien pdihteiden saralla kehitys on jatkuvaa
lainsaadannonkin sivuuttamiseksi, jonka takia faktaa péihteisiin liittyen on
haettu ajankohtaisemmista Suomen péaihdetydhon keskittyvien jarjestdjen ja
toimijoiden sivuilta. Tietoa on my®ds mahdollisuuksien mukaan ristikkain

verrattu, jolla on pyritty varmistamaan tiedon todenperaisyys.

Tieto on osittain aikasidonnaista (esim. yhteystiedot, paikalliset paapaihteet)
joten tiedon ajankohtaisuus tulee tarvittaessa tarkistaa kaytettdessa ja on

lukijan vastuulla.

Tieto mihin yksittaisiin paihteisiin olisi alueellisesti tarpeen keskittyd, seka
paikallinen paihdepalveluverkosto alaikaisten osalta kartoittuivat sidosryhmien
haastatteluin. N&in ollen oppaassa on kayty lapi Hyvinkaan alueen nuorten
keskuudesta tavattuna kaytetyimméat huumausaineet ja ladkkeet Hyvink&an
nuorten paihdepalveluiden sidosryhmien esiin nostamina, pois lukien alkoholi,
nuuska ja tupakka, koska néista olemassa oleva tieto on jo kattavaa ohjaajien

parissa.




Oppaasta l6ytyy Hyvinkaan alaikaisten péaihdepalveluihin  liittyvien
viranomaistahojen yhteystiedot, seka valtakunnallisesti paihdetyota tarjoavia

jatkosijoitus-yksikoita yhteystietoineen.

Oppaan otsikointi on tiuha, tarkoituksenaan tehokkaampi oikean tiedon
6ytamisen mahdollisuus. Paihteen peraan on lisatty paihteista kaytdssa olevia
nimityksia katukaupasta tunnistamista helpottamaan puhekielestda. Naita
nimityksia on valtavasti ja niita kehitetaan jatkuvasti, jonka takia esilla on vain

muutamia esimerkkeja.

Hankintakanavista on avattu nuorten suosiossa ja jatkuvasti enemman
paihteidenmyynnissa ja -ostossa kaytossa olevat, katukaupan ollessa jo

kapeampi reittina.

Henkilékohtaisena loppupohdintana mainittakoon, ettd Googlen kuvahaulla
lahdemateriaalia hakiessani ainoastaan hakusanalla "subutex 8 mg”, aukeni
sadoittain myynti-ilmoituksia "buy quality subutex 8 mg pils online”. Tarjonta
pursuaa nuoren silmille hakematta myos sosiaalisen median kautta jatkuvina
feedissa viliseving tarjouksina ja myynti-ilmoituksina. Kynnys paihteiden
kokeilemiselle ja paihteidenkayton aloittamiselle on matala, vaiko jo olematon.
Enda ei epasosiaalisenkaan nuoren tarvitse jalkautua ja Ioytaa kanavia ja
vaylid ostamiselle, voi juoda Colaa kotona jalat poydalla, tilata huumeet netista
suoraan kotiovelle, johon ne toimitetaan kaytannollisesti myos tietylle ajalle,
esim. ennen kuin vanhemmat tulevat tdista. Selvaa on, etta taistelu on havitty
totaalikiellon suhteen jo kauan sitten, nyt kyse on enda ennalta ehkaisevasta
ja -estavastad tyostd ja sen tarkeyden painottamisesta. Paihteidenkayttn
tullessa koko ajan tutummaksi yhteiskunnassa, myds paihteidenkayttdjien
ikarajat laskevat ja ne paihteet, joilla kokeilut aloitetaan, vahvistuvat.
Pohjatyéhdn liittyen luin  Poliisiammattikorkeakoulun opinnaytety6ta, jota
varten haastateltu poliisi kertoo 9-vuotiaan olleen nuorin tiedossaan oleva

suonenisaisesti huumeita kayttava.




PAIHDEPALVELUVERKOSTO ALAIKAISET- HYVINKAA

e Keusote tuottaa lasten-, nuorten ja perheiden palvelut Hyvinkaalla.

e Hyvinkdan alaikaisten paihdepalvelut- ja sidosryhmét kaavioituna alla.
Alaikaisten pdaihdepalvelupolku on melko yhdenmukainen myds

valtakunnallisesti.

Keusote
Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

Nuorisoasema Lastensuo
jelu
Matalan kynnyksen Alaikais- -
vapaaehtoista ten ENsisijai- Perus-
alvelua nen nuorten

: paihdetyon terrlve);den

sihde- jarjestava uolto
Nuoriso- p : instanssi

tyd palvelui-

den huumetes-

taus
I(Matallgsm barh Poliisi-
ynnyksen erhe- . toimi
vapaaeh- sosiaali- sidosryh-
toista tyo mat

palvelua Viralliset Hyvin-

paatokset A
laativa elin kaalla

Asiantunti-

ja-tehtavat,

toimeenpa-
neva elin

Kaavio 1.0rganisaatio-kaavio 2021 (mukaillen Keusotea tehnyt Kosonen).

Kriisiytyva tilanne -> lastensuojeluilmoitus -> palveluntarpeenarvio -> arvion

mukaiset tarvittavat palvelut

Kun nuoren tilanne péihteiden suhteen kriisiytyy, voi han joko itse, vanhempi,
muu omainen tai havainnoiva viranomainen, esimerkiksi koulun puolesta,
tehda lastensuojeluilmoituksen. Myds jalkautuvat alueen nuorisotydntekijat
tekevat lastensuojeluilmoituksia tarpeen tullessa akuutisti vastaan.

Perhesosiaalityd tekee palveluntarpeenarvion kautta péihteiden osalta
lastensuojeluilmoituksen, mutta perhe voi hydtyd muistakin avohuollon
tarjoamista palveluista, kuten perhetyosta.




Nuoren tilanteen vaatimat palvelut maarittyvat aina tapaus kohtaisesti.

NUORISOASEMA HYVINKAA

Suutarinkatu 2 D, 3. krs
05900 Hyvinkaa
019- 226 0111

Yhteydenotot vain puhelimitse, Jata viesti tai soittopyynt6, tyontekija ottaa
sinuun yhteyttd. Myds konsultointi yleisen numeron kautta, paitsi jos

Kotirinteelld on jo aktivoitu kontakti, jossa jo annettu tydntekijan suora numero.
e sosiaaliohjaaja Virpi Oinonen
e sairaanhoitaja Katri Aalto-Kallio

Nuorisoasema tuottaa valtakunnallista, matalan kynnyksen vapaaehtoista
palvelua, joten kaynnit ovat maksuttomia ja jonne lahetetta ei tarvita.
Nuorisoasema palvelee alueella asuvia tai opiskelevia nuoria ja heidan

perheitaan. (Keusote.)

Nuorisoasemalla fokus voi olla;
e paihteiden kaytdn lopettamiseen tai vahentdmiseen motivoiminen
e paihteiden kayttn ja mielialan kartoittaminen
¢ mielialan hoito

o psykososiaalisen tuen vastaanottaminen ja siihen sitoutumisen

harjoittelua.

¢ Nuorisoasemalta voidaan tehda seulaldhetteita lastensuojelullisin
perustein. Seulat toteutuvat perusterveydenhuollossa, Hyvinkaan

sairaalan lasten- ja nuorten poliklinikalla. (Oinonen 2020.)
Nuori saa ohjausta ja tukea ylla mainittujen lisdksi myos, kun kyseessa on:
¢ liiallinen pelaaminen
e ahdistus tai masennus

e elamantilanteen aiheuttama kriisi




e nuoren kehitys ja kasvatus
e perheen siséiset vuorovaikutusongelmat. (keusote.)

Jos kartoittaessa nuoren paihdekaytén todetaan olevan vakavaa tai toistuvaa
ja jos Nuorisoasema on palvelupolun aloittava piste, tekee Nuorisoasema

ensimmaisena viranomaistahona lastensuojeluilmoituksen.

Vastaavaa perustason interventiota nuorten paihdekayttoon liittyen tekee myos
oppilas- ja opiskelijahuolto seka opiskeluterveydenhuolto.
Erikoissairaanhoitoon ohjataan myds paihteitd kayttavia, kriteerit tayttavia
nuoria. Paihdekayttd yksin ei riitd kriteeriksi, vaan taustalla tulee olla sen

tasoisia psyykkisia oireita, ettd nuorispsykiatrinen hoitokontakti voi kéynnistya.

Nuori voi hakeutua itsendisesti sosiaaliohjaajan  yksilGtapaamisiin.
Vaihtoehtoisesti yhteistydkumppani muista palveluista voi ohjata nuorta ja
perhettéd Nuorisoaseman palveluiden piiriin ja perhe voi ottaa myds itsenaisesti
yhteytta. Nuorisoasema vapaaehtoisena palveluna ei voi turvata nuoren arkea,

vaan siihen tarvitaan lastensuojelua. (Oinonen 2020.)

POLIISITOIMI JA ANKKURITYO HYVINKAALLA

Ankkurityd

Toimintaa ohjaavat instanssit Hyvinkaa-Nurmijarvi-alueen Hyvinkaan

poliisiasemalla tiistaisin kokoontuvassa ankkuritimissa:
e Poliisitoimi:
Tiina Kuosa, vanhempi konstaapeli
puh. 0295 435397 / 050 456 3339
Ennalta estava toiminta, I1td-Uudenmaan poliisilaitos

tiina.kuosa@poliisi.fi

ennaltaestavatoiminta.ita-uusimaa@poliisi.fi

e Sosiaalitoimi:

Ira-Maria Ranta, sosiaaliohjaaja, rikosseuraamusala



mailto:tiina.kuosa@poliisi.fi

050-4970729

ira-maria.ranta@keusote.fi

e Terveystoimi:

Miia Ekman, sairaanhoitaja

miia.ekman@keusote.fi

o Nuorisotoimi:

Anni Kouhia, erityisnuorisotydntekija
040 630 4784

anni.kouhia@hyvinkaa.fi

(Keusote omavalvontasuunnitelma 2020, 3).

Ankkuri-tiimi on varhaisen tuen malli, johon ohjautuvat ensi kertaa rikoksilla
oireilevat. Ankkurityon tavoitteena on menetelman mukaisesti tallakin alueella,
katkaista ja ennalta ehkaista rikoskierteita niin varhain kuin se on mahdollista,
tuottaa uhka- ja vdakivalta-arvioita nuorista, sek& skaalata nuoren tilanne
moniviranomaisyhteistydmaisesti ja nain saada rivakasti nuori tarvitsemansa
avun piiriin.

Kun esimerkiksi nuoren paihteidenkayttd etenee pisteeseen, johon liittyy jo
vakavampaa oheiskulttuuria  esimerkiksi  pahoinpitelyitéd, varastelua,

velkomista, ohjautuu nuori arvioinnin kautta Ankkuri-tiimin tydn piiriin.

Hyvink&an Ankkuri-tiimi kokoontuu joka toinen tiistai. T&han ryhmaan jokainen
taho tuo osaltaan ne Hyvinkaan alueen nuoret, jotka ovat nousseet jossain
kohtaa problematiikkansa takia esiin, ja joita tyéryhma naissa palavereissa

pohtii mahdollisiksi asiakkaiksi. (Kuosa haastattelu.)

Tama padsaantoisesti alle 15-vuotiaita koskeva, mutta harkinnan mukaisesti
my6s aina 17-vuotiaille asti suunnattu varhaisen vaiheen toiminta keskittyy

rikosepailyihin, paihteiden kaytt6on, sek& muihin hyvinvoinnin eri ongelmiin.

Yhteisty0 toimijaverkon kesken on tarkead, etta saadaan kattavasti maariteltya
heti tilanteeseen tarvittavat prosessit sekd yhteistyétahot vastuualueineen ja
keskinaisine tydnjakoineen ja nain ohjattua nuori eteenpdin tarvittavan avun

piiriin. (Poliisi.)



mailto:ira-maria.ranta@keusote.fi
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NUORISOTYO JA ERITYISNUORISOTYO (=KOHDENNETTU)
HYVINKAALLA

Nuorisopalvelut

Valtakatu 11, 05800 Hyvinkaa
nuoriso-ohjaajat@hyvinkaa.fi
(PT 406)

Mika Joensuu, vs. nuorisopadllikkd, hallinto, hankkeet, harjoittelupyynnot,

rekrytoinnit ja yhteistydpyynnot
040 822 1873
o Erityisnuorisotydntekijoiden kohtaamistila Koppi
Torikatu 7
(kauppakeskus Willa, mutta kulku kadun kautta)
¢ Anni Koubhia, erityisnuorisotydntekija
040 630 4784

anni.kouhia@hyvinkaa.fi

e Satu Raijas, erityisnuorisotydntekija
040 776 0139

satu.raijas@hyvinkaa.fi

¢ Niina Koski, erityisnuorisotyontekija
040 825 2516
niina.koski@hyvinkaa.fi

www. hyvinkaa.fi/kulttuuri-ja-vapaa-aika/nuoriso/erityisnuorisotyo

Nuorisoty6

Tarkoitetaan nuorten kasvun, itsendistymisen ja osallisuuden tukemista

yhteiskunnassa. Opetus ja kulttuuriministerié tukee valtionosuuksin tai -



mailto:anni.kouhia@hyvinkaa.fi
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avustuksin kuntien ja jarjestdjen nuorisoty6td ja sen kehittdmistd seké
tulosohjaa ja tukee alueellista nuorisoty6td. Toiminnalla halutaan edistaa
nuorten osallistumista ja osallisuutta. Paikallisesta nuorisotydsta, kuten esim.
nuorisotilojen yllapidosta, nuorten yhdistysten ja ryhmien avustamisesta seka
erityisnuorisotyosta, vastaavat kunnat. (Opetus- ja kulttuuriministerio.)

Hyvink&alla kaupunki tuottaa nuorisopalvelut.

Kohdennetun nuorisotydn tyoémuotoja ovat nuorten henkilékohtainen
tukeminen yksilétydskentelyn keinoin erilaisissa elamantilanteissa seka

teemalliset tai valmiille nuorten ryhmille suunnatut pienryhmat.

Nuoret, vanhemmat ja yhteistyotahot voivat olla yhteydessd nuoruuteen
liittyvissd kysymyksissd ja yksittéaisten nuorten tai nuorisoryhmien tuen
tarpeissa. (Hyvink&a.)

Erityisnuorisoty0 (kohdennettu nuorisoty6)

Erityisnuorisotyd jalkautuu monenlaisiin nuorten toiminta- ja

oleskeluymparistdihin kuten kouluille, kauppakeskukseen ja kadulle.

Erityisnuorisotyd on luonteeltaan sosiaalista nuorisotydta. Erityisnuorisotyon
tehtavana on edistaa nuoren psyykkista, fyysistd, sosiaalista ja taloudellista
hyvinvointia, mik& tapahtuu parhaiten yhteistydssa muiden nuorten kanssa

tyodtatekevien tahojen, kuten koulun, sosiaalitoimen, poliisin kanssa.

Erityisnuorisotyd on etsivaa, kohtaavaa ja lasna olevaa tyota, jossa toimitaan
yhdessa niiden lasten, nuorten ja perheiden kanssa, jotka tarvitsevat

elaméassaan erityista tukea.

Erityisnuorisotyon juuret ovat ensisijaisesti palvelussa ja nuorten

kohtaamisessa. (Suomen evankelisluterilainen kirkko.)

Kohdennetulla nuorisoty6lla on oma toimipiste Kohtaamistila Koppi
kauppakeskus Willassa. Kohdennetun nuorisotybn toimintamuotoja
jalkautetaan yhteistybn kautta myods erilaisiin toimintaymparistoihin, kuten
joustavaan perusopetukseen (JOPO), kuntouttavalle luokalle ja Martin
ylakouluun.  Erityisnuorisotyé l6ytyy palveluista termilla kohdennettu
nuorisotyd, ja tukimuotoina kaytossa ovat yksilétyd Seitti ja pienryhméatoiminta.

(Hyvinkaa.)




PAIHDE

PAIHTEIKSI LUETAAN
Alkoholi, nikotiini, kofeiini, rauhoittavat laékkeet, opioidit ja kannabinoidit, seka
kokaiini, amfetamiinin  johdokset ja  hallusinogeenit, barbituraatit,

bentsodiatsepiinit, joukko stimulantteja (amfetamiini, kokaiini, kofeiini), tekniset

liuottimet seké joukko edellisten kaltaisia aineita (Kiianmaa & Hyytia 2003,110).

kuva 1. kuvituskuva huumeet (Pixabay 2021).

PAIHTEEKSI MAARITELLAAN
Paihteiksi maaritellaan keskushermostovaikutuksista johtuvia
kayttaytymisoireita korjaava tai psykologisia muutoksia aiheuttava aine, jota
otetaan nautinnon tai huumauksen takia ilman terapeuttista tarkoitusta
(Kiilanmaa & Hyytia 2003, 110).

PORTTITEORIA

Ajatus siita, ettd miedot huumeet johdattavat vahvempiin aineisiin, seka

vakavampiin kayttdbmuotoihin.

PUOLIINTUMISAIKA KASITTEENA

Aika, joka kuluu yksittdisen annoksen jalkeen siihen, etta veressa oleva
ladkkeen pitoisuus laskee puoleen huippuarvosta. Puoliintumisaika vaihtelee
huomattavasti eri yksildiden valilla. (Tiensuu 2006, 9.) Kaytannodssa asia
yksinkertaistettuna esimerkilla triatsolaami Halcionista; TAméa bentsodiatsepiini
poistuu niin nopeasti (puoliintumisaika 2 tuntia), etta olet kaytadnnodssa
vieroittautunut joka paiva edellisen yon annoksen jalkeen. Tasta syysta
triatsolaamin  k&ytt6 voidaan lopettaa &kkindisesti, ilman vaihtoa

pitkavaikutteiseen bentsodiatsepiiniin. (Tiensuu 2016, 33.)




HINTATASOSTA
Paihteiden hintatasoon vaikuttavat monet eri tekijat. Paikallistasoisesti kyse voi
olla vain yhden suuren eran takavarikosta, isomman luokan tekijan

pidatyksesta tai tulipalosta vaarassa kerrostalossa.

Koronapandemia on vaikuttanut myos huumeiden hintoihin korottavasti, ja
vaikeuttanut niiden saantia, YK:n huumeista ja rikollisuudesta vastaava
toimisto (UNODC) raportoi pandemian huipulla (Reuters). Saantivaikeuksien
sekd hinnan nousujen vuoksi kayttdjat muuttavat paihteidenkaytt6aan sen

mukaan mita on tarjolla ja mihin on varaa.

Hyvinkaan Ankkuritydon vanhemman konstaapeli Kuosan haastattelussa han ja

poliisin sosiaaliohjaaja Ranta nostivat hintoja esiin noin-tyyppisesti;
“bentsot” ovat keskiméaéarin n.5 €:n luokkaa/kpl,
amfetamiinin hinta on kaikkea 20—40 €/g vélilta,

kannabis 10-20 €/g, 15 €/g on hyvin yleinen.

.'/

Katukauppahintoja

Hinta Kilohinta

Hasis B — 12 enroa gramima 3000 — 12000 &
Marihuana 15 — 20 eurca gramma 15000 — 20000 €
Amfetamiing 20— 30 eurca gramma 20000 — 30000 €
Elstaasi 12 — 20 euroa kpl 1200 — 2000 €
Subutex 40— 100 euroa kpl 2000 — 4000 €
Fokaiind 100 — 150 euroa gramima 100000 — 150000 &
LSD 15— 20 euroa kpl 1500 - 2000€ / 100ikpl

Kuva 2. Katukauppa hintoja Hyvinkdalla kevaalla 2020 nuorisopoliisin
kerddmana (Kuosa, T. 5/2020).




LAAKKEITA JOILLA VIIHDEKAYTTO-ARVO

BENTSODIATSEPIINIT BENTSOT, PAMIT ”

kuva 3. kuvituskuva. Bentsodiatsepiinit (pixabay 2016).

Bentsodiatsepiinit jaetaan niiden puoliintumisajan (eli aika, jossa yhden laake
annoksen pitoisuus veressd laskee puoleen alkuperdisestd pitoisuudesta)
mukaisesti lyhyt-, keskipitka- ja pitkavaikutteisiin valmisteisiin (Kallio &
Karttunen 2017).

HUUMETESTAUS
Bentsodiatsepiinit antavat paasaantoisesti positiivisen tuloksen

huumeseuloissa.
Esimerkiksi:

Puoliintumisaika triatsolaamilla (kauppanimi Halcion) on vain 2-5 tuntia, kun
taas diatsepaamin puoliintumisaika on 20-100 tuntia (tAstd ilmoitetaan eri
pituuksia lahteista riippuen, oma huomio) ja diatsepaamin aineenvaihdunnassa
syntynyt valiaine (desmetyylidiatsepaami) vaikuttaa 36-200 tuntia. Tama
merkitsee, ettd veriseerumista voidaan |0ytdd puolet yhden annoksen
siséltaman diatsepaamin aineenvaihduntatuotteista jopa 200 tuntia (huom.




huumetestaus). Eli paivittaiskaytossa tapahtuu ladkkeen kasautumista, ja

elimistoon voi siten kertya korkeitakin pitoisuuksia (erityisesti rasvakudoksiin).

(Tiensuu 2006, 9.)

LAAKEVALMISTEET, PUOLIINTUMISAJAT, ANNOSTUS

Ladkeaine

Kauppanimet

Puoliintumisaika (h)

Annos
(mg/vrk)

PITKAVAIKUTTEISET

Diatsepaami

ahdistuneisuuden, jannitys- ja
levottomuustilojen,
unettomuuden, epilepsian,
lihasjannityksen ja alkoholin
vieroitusoireiden hoitoon seké
esiladkityksend ennen
laéketieteellisia toimenpiteita

Diapam,
Medipam,
Stesolid

30-50 (2—4 vrk:tta
ilmoitettu Diazepam
Accord
pakkausselosteessa)

2-40

Klooridiatsepoksidi

”

Risolid

20-100

10-100

Klonatsepaami

virallinen kayttéaihe on
epilepsian hoito, mutta si
kaytetddn myos paniikkihairion
hoitoon

Rivatril

30-40

Nitratsepaami

aikuisten unihairididen hoito
paaasiassa, tai aikuisten ja
lasten epilepsian hoitoon.

Insomin

20-48

5-10
(unilaake)

KESKIPITKAVAIKUTTEISET

Alpratsolaami

aikuisten paniikki- ja
ahdistuneisuushairididen
hoitamiseen erityisesti silloin,
jos SSRI-laakkeilla ei saada
haluttua hoitovastetta.

Xanor, Alprox,
Alprazolam

12-15

0,5-6




Loratsepaami

vaikean ahdistuneisuushéirion
hoitoon, jos muut hoitokeinot
eivat lievita oireita

Temesta,
Lorazepam

10-20

0,5-8

Oksatsepaami

ahdistus, jannitys- ja pelkotilat
seka unettomuus

Opamox,
Oxamin

6-20

30-120

Tematsepaami

ensisijaisesti vain unihairididen
hoitoon, mutta sit& voidaan
maarata myaos tilapaisten
paivaaikaisten ahdistusoireiden
lievittdmiseen.

Tenox

8-20

10-30

Lyhytvaikutteiset

ei kayteta
ahdistuneisuusoireiden
hoitamiseen eivatké ne sovellu
paivaaikaiseen kayttoon.
Unettomuuden hoidossa ne
eivat myoskaan ole ensisijainen
hoitovaihto, ja kaytto rajoittuukin
paasaantoisesti
sairaalakayttoon

Midatsolaami

lyhytaikaisesti vaikean
unettomuuden hoitoon

Dormicum,
Midazolam

1,5-3

3,75-15
(yoksi)

Triatsolaami

lyhytaikaisesti vaikean
unettomuuden hoitoon

Halcion

2-4

0,125—
0,25
(yoksi)

Taulukko 1. Bentsodiatsepiinit ladkevalmisteet, puoliintumisajat, annostus
(Kallio & Karttunen 2017 mukaillen).

VAIKUTUSMEKANISMI

Gamma-aminovoihappo (GABA) on aivojen luonnollinen vdlittajaaine, jonka

tarkoitus on hillta ja

bentsodiatsepiinit voimistavat aivoissa luonnollisesti

rauhoittaa

hermosolujen

Kaikki

esiintyvdn GABA:n

toimintaa, jonka seurauksena saadaan haluttuja terapeuttisia vaikutuksia.




HAITTAVAIKUTUKSET

Lyhytaikaisessa kaytdssa ja pienilla annoksilla bentsodiatsepiinien

haittavaikutukset ovat vahaisia.
Yleisia haittoja ovat

e VAsymys

e uneliaisuus

e voimattomuus

e lihasheikkous

e suorituskyvyn ja tarkkaavaisuuden heikkeneminen, mika voi
aiheuttaa haittaa liikenteessd ja tydelaméssa seka altistaa

tapaturmille.

Haittavaikutukset ovat tavallisia hoidon alussa, mutta kayton jatkuessa ne

lievittyvat ja niille kehittyy nopeasti toleranssi.
Erityisesti lyhytvaikutteiset bentsodiatsepiinit voivat aiheuttaa
e muistin hairiintymista

mutta my6s muut valmisteet voivat erityisesti pidempikestoisessa kaytossa

heikentad muistia.
Pitk&aikainen kaytto voi lisaksi aiheuttaa
e tunteiden tylsistymista
e altistaa masennusoireiden esiintymiselle.
Joissakin tapauksissa bentsodiatsepiinit saattavat laukaista

e paradoksaalisen reaktion, jonka oireina ovat kiihtynyt ja aggressiivinen

kayttaytyminen seka ahdistuneisuuden pahentuminen.

RIIPPUVUUSRISKI

Vahvasti seka psyykkista etta fyysista riippuvuutta aiheuttavia.

Psyykkisesti riippuvainen henkilé kokee bentsodiatsepiinien kaytdn myos
valttdmattomaksi, jolloin kaytdén lopettaminen tai laakkeiden loppuminen

aiheuttaa suurta ahdistusta.




Laakeriippuvuuden  riskia  lisda  pitkdkestoinen, sdanndllinen ja
suuriannoksinen kaytto. Liséksi henkilon alttius muiden paihteiden kayttoon
lisaa riskia myds bentsodiatsepiiniriippuvuuteen. Riippuvuus voi olla matala-
annosriippuvaista, jolloin kaytetddn saanndllisesti hoitosuositusten mukaisia

annoksia, mutta kayton lopettaminen on vaikeaa vieroitusoireiden vuoksi.

Vaikeampi riippuvuuden muoto on korkea-annoksinen riippuvuus, jolloin
bentsodiatsepiineja kaytetddn suurilla annoksilla, ja annostusta lisataan
itsendisesti toleranssin kehittymisen vuoksi. Suuriannoksisen ja pitkaaikaisen
kayton yhtakkinen lopettaminen aiheuttaa vaikeita ja jopa hengenvaarallisia
vieroitusoireita. Korkea-annoksinen kaytté yhdistyy usein muiden paihteiden
kayttéon (Kallio & Karttunen 2017).

Bentsodiatsepiinivieroitusoireiden voimakkuus ja kesto riippuvat laékeaineen
puoliintumisajasta: kuta lyhytvaikutteisempi ladke, sitd voimakkaampia mutta

lyhytkestoisempia vieroitusoireet ovat.

o Poisjattbunettomuus on tyypillistd lyhytvaikutteisten unildakkeiden
kayton lopettamisen jélkeen, ja se voi ilmeté jo muutaman viikon kayton
jalkeen. Koska monet potilaat eivat tahdo sietdd @ sitg,
poisjattbunettomuus voi olla syynd unilddkkeen tai anksiolyytin
pitkaaikaiseen kayttoon. (Tacke ym. 1998.)

YLIANNOSTUS

Bentsodiatsepiinit eivat yleensé ole yksin kaytettyind suurinakaan annoksina
hengenvaarallisen myrkyllisia. Yliannostus ilmenee usein keskushermoston
liallisena lamaantumisena, jolloin rauhoittavat vaikutukset korostuvat. Suurilla
annoksilla voi syntya horroksen kaltainen tila, joka voi pahimmillaan johtaa
hengityslamaan tai koomaan, mutta harvoin kuolemaan. Suonensiséisesti
kaytettynd hengityslaman kehittymisen riski on huomattavasti suurempi kuin

suun kautta kaytettyna.

Bentsodiatsepiinien vaikutus voidaan kumota flumatseniililla, joka on

yliannostustilanteissa tehokas vastaldéke.

YHTEISKAYTTO

Bentsodiatsepiineja saatetaan kayttdd sekaisin muiden keskushermostoa
lamaavien laakkeiden, alkoholin ja huumausaineiden kanssa. Tallgin

pyrkimyksen&a on yleensa tehostaa muiden aineiden tai bentsodiatsepiinien




vaikutuksia. Paihde- ja vaarinkayttd lisdavat riskia hengenvaarallisen

yliannostuksen tai tapaturmien syntymiselle.

Kaikki bentsodiatsepiinit tehostavat muiden keskushermostoa lamaavien
ladkeaineiden sekad alkoholin vaikutuksia. Ne tehostavat mm. tiettyjen
masennusladkkeiden (esim. amitriptyliini, doksepiini), epilepsialaakkeiden
(esim. fenobarbitaali, fenytaiini, karbamatsepiini), rauhoittavien
antihistamiinien (esim. difenhydramiini, promatsiini) sek& opiaattien (kuten

morfiini) vaikutuksia.

Alkoholi ja bentsodiatsepiinit yhdessa voivat aiheuttaa arvaamattomia ja
vaarallisia haittavaikutuksia, joten alkoholin kaytostéa tulee pidattaytya hoidon
aikana. Yhdessa alkoholin kanssa kaytettyina alkoholin  seka
bentsodiatsepiinien vaikutukset tehostuvat ja lisaksi voi ilmeta sekavuutta ja

aggressiivisuutta.

Yhteiskayttdé muiden keskushermostoon vaikuttavien aineiden kanssa altistaa
lialliseen  keskushermoston lamaantumiseen, joka voi aiheuttaa

hengityslamaa ja siten olla hengenvaarallista.

VIEROITUSOIREET

Saanndllisen bentsodiatsepiinien kaytdn lopettaminen voi aiheuttaa
vieroitusoireita, vaikka annostus olisi ollut ohjeiden mukainen. Vieroitusoireet
ovat elimiston luonnollinen reaktio saanndéllisen kayton lopettamiseen, ja ne
eivat ole merkki siitd, etta ladkkeilla hoidettavat oireet olisivat palanneet tai

pahentuneet.
Tavallisia vieroitusoireita ovat
e ahdistuneisuus
e artyneisyys
e unihdiriot
o sydamentykytys
e hikoilu
e vapina,

e muisti- ja keskittymishairiot




¢ yleinen huonovointisuus.

Vieroitusoireet tuntuvat epamiellyttaviltd ja kiusallisilta, mutta ne ovat
ohimenevid. Jos bentsodiatsepiineja on kaytetty saanndllisesti ja
pidempiaikaisesti, niin niiden kayttéa ei saisi lopettaa yhtakkia, vaan hitaasti

annostusta pienentéen 1a&kérin ohjeiden mukaan.

Pitkavaikutteisilla ~ valmisteilla  elimiston la8keainepitoisuus  pysyy
tasaisempana, kuin Iyhyt- ja keskipitkavaikutteisilla valmisteilla, joten
vieroitusoireet iimenevat yleensa lievempina. Pitkavaikutteisen
bentsodiatsepiinin pitoisuus elimistdssa laskee hitaasti, joten sitd on
elimistossa pitkddn viela kaytdn lopettamisen jalkeenkin. Lopettamiseen
littyvat vieroitusoireet voivat myos ilmeta vasta useiden paivien kuluttua.
(Kallio & Karttunen 2017.)

OPIOIDIT; MORFIINI, KODEIINI, HEROIINI, METADONI, FENTANYYLI,
BUBRENORFIINIL...

Kuva 4. Raakaoopiumia saadaan oopiumiunikosta kuivattamalla tai uuttamalla
(Pixabay 2021).

Oopiumista perdisin olevia ja seka synteettisia morfiinin kaltaisesti vaikuttavia
yhdisteité kutsutaan opiaateiksi. Huumetarkoitukseen kaytettyja ovat morfiini,
kodeiini ja synteettiset opiaatit, ennen kaikkea heroiini. (Ahtee, 2003).




o |uonnonopiaatit oopiumunikosta: morfiini, kodeiini, heroiini;
e synteettiset opiaatit: esim. metadoni, petidiini. (Irti huumeista.)

Opioideja kaytetaan kivun hoidossa (mm. akuuttiin voimakkaaseen kipuun ja

syOpakipuun) seka opioidiriippuvaisten vieroitus- ja korvaushoidossa.

RIIPPUVUUSRISKI
Opioidit aiheuttavat riippuvuutta, minka wvuoksi niihin liittyy my6s paljon

vaarinkayttoa.

HUUMETESTAUS

Opioidien kayttd nakyy positiivisena useimmissa huumeseuloissa. (Ahtee,
2003).

LAAKEVALMISTEITA KAUPPANIMIN SUOMESSA

Kauppanimia Annosmuotoja

Heikot opioidit Kodeiinilla on myos
yskankeskusta

toimittamiseen lamaava vaikutus,
apteekista liittyy minka vuoksi sita
erityisia saantoja kaytetaan joissain
vaarinkayton yskanlaakkeissa.
estamiseksi

Altermol, Ardinex,
Kodeiini Panacod, Paramax-cod tabletti

Paracetamol/codein orion

Tradolan retard, Tramadin, |tabletti, kapseli

Tramadol, Tramal retard,
Tramadoli Tramium

Keskivahva opioidi

ei sindnsa luokitella huumeeksi, mutta vaarinkayton yleisyyden vuoksi
pidetdan kirjanpitoa




Buprenorfiini

Buprefarm, Buprenorphine,
Norspan, Suboxone,

Subutex, Temgesic

depotlaastari

resoribletti

Vahvat opioidit

luokitellaan
huumausaineiksi ja
niista edellytetaan
huumausainekirjanpitoa

apteekissa ja

sairaalassa.
bukkaalitabletti,

Abstral, Durogesic, resoribletti,
Effentora, Fentanyl, depotlaastari,
Fentanyyli Instanyl, Matrifen, Pecfent | nendsumute
Hydromorfoni Palladon depotkapseli
Dolmec, Metadon,

Metadoni Metadone oraaliliuos, tabletti
depotkapselit,
depotrakeet,

Depolan, Dolcontin, oraaliliuos,
Morfiini Morphin, Oramorph injektioliuos
Oxycodon, Oxycodone, depottabletti, kapseli,
Oxycontin, Oxynorm, oraaliluos,
Oksikodoni Oxyratio, Targiniq injektioliuos

Taulukko 2. Opioidien ladkevalmisteita ja kauppanimid Suomessa (Karttunen
& Méaenpaa 2017 mukaillen).




kuva 5. Suboxone resoribletti molemmin puolin (Wikipedia 2010).

KAYTTOMUODOT

Heikot opioidit imeytyvat hyvin suun kautta otettuina, mutta kodeiini

imeytyy hieman tramadolia nopeammin.

Buprenorfiini ja fentanyyli imeytyvéat huonosti suolistosta, joten ne
annostellaan vaihtoehtoisten reittien avulla, esim. resoriblettina kielen
alle, bukkaalitablettina posken ja ikenen vdliin, laastarin avulla iholle tai

sumutteena nenan limakalvoille. (Maenpé&é & Karttunen 2017.)

Narkoottisten kivunlievityslaakkeiden (morfiini, kodeiini) muotoina

kapseli, tabletti, liuos, laastari, perapuikko.

Oopiumin muotoina tummanruskeat palat tai levyt; kayttd suun kautta

tai nuuskaamalla.

Heroiini; saadaan oopiumunikosta. Kayttbmuotona ruskean ja
valkoisen savyinen jauhe. Kayttdé suun kautta, suonensiséisesti tai

polttamalla. (Irti huumeista.)

VAIKUTUS

Kaikki

opioidit  vaikuttavat keskushermostoon ja ne luokitellaan

ladkemaarayksen vaativiin PKV-laakkeisiin. (Ahtee, 2003).




Opioidien vaikutus perustuu paaasiassa niiden p-opioidireseptoreita

aktivoivaan vaikutukseen keskushermostossa, mika
o vahentda kipua
¢ lamaa hengitysta
e aiheuttaa mielihyvan tunnetta.

Eri ladkeaineilla on kuitenkin myds hieman erilaisia toimintamekanismeja ja
vaikutuksia elimistdssd. Muun muassa tramadolilla on heikon p-
opioidireseptorivaikutuksen lisaksi myds serotoniinin  ja noradrenaliinin
séatelyyn kohdistuvia vaikutuksia, mik& hieman lisaa ja laajentaa tramadolin

kipua lievittavaa vaikutusta.

Vahvat opioidit aktivoivat opioidireseptoreita voimakkaimmin, keskivahva ja
heikot vain  osittain.  Monilla  opioideilla on my6s  akliivisia
aineenvaihduntatuotteita (metaboliitteja). Tramadoli ja kodeiini ovat ns.
aihioladkkeitd, joilla paaasiallinen vaikutus tulee esille vasta, kun ne ovat
muuttuneet elimistdssa aktiivisiksi metaboliiteiksi. Tramadoli muuttuu
maksaentsyymien avulla O-desmetyylitramadoliksi, jonka p-opioidireseptoria
aktivoiva vaikutus on tramadolia parempi. Kodeiinista osa metaboloituu
morfiiniksi, jonka kautta kodeiinin kivun lievitys valittyy. Morfiinin metaboliassa
taas muodostuu vahaisessa maarin morfiini-6-glukuronidia, joka on morfiinia
kaksi kertaa tehokkaampi kipua lievittdva aine ja pitk&aikaiskaytdéssa morfiinin
vaikutus todenndkéisesti vdlittyy sen kautta. Muillakin opioideilla, kuten
oksikodonilla ja hydromorfonilla, on aktiivisia metaboliitteja, mutta niiden

merkitys kivun lievityksessa ei ole kovin suuri.

HAITTAVAIKUTUKSET

Opioideille tyypillisia sivuvaikutuksia ovat
e vasymys
e ummetus
e pahoinvointi
o oksentelu

e suun kuivuminen




e silman pupillin supistuminen

e Sekavuus

e painajaiset

¢ hallusinaatiot

e masennus

e huimaus

¢ hikoilu ja kutina voivat olla myds opioidien haittavaikutuksia.
Vaarallisin haittavaikutus on

e hengityslama,
joka on annoksesta riippuvainen ja liittyy etenkin laskimoannosteluun (i.v).

Hoitoannoksilla ja ohjeenmukaisella kaytolla riski hengityslamaan on kuitenkin

kaytanndssa hyvin pieni.

o Yskanrefleksin lamaantuminen VOoi aiheuttaa ongelmia

keuhkosairauksissa ja yliannostustilanteissa.

Opioideille kehittyy usein jo 2—3 viikon paivittadisessa hoidossa toleranssi eli
opioidin teho heikkenee tai annosta taytyy nostaa tehon sailyttamiseksi.
Sietokyky voi kasvaa jopa 10-100-kertaiseksi. Yksilolliset erot toleranssin

kehittymisen suhteen ovat kuitenkin suuria.

SEROTONIINIOIREYHTYMA KASITTEENA

Opioidit lisdavat serotoniinin maaraa synapseissa estamalla serotoniinin
takaisinottoa ja inhibitoristen GABAergisten neuronien toimintaa. Mm.
fentanyyli, metadoni ja tramadoli ovat serotoniinin takaisinottoa estavia
opioideja, kun taas oksikodonin ja buprenorfiinin kohdalla serotoniinin

lisddntymisen vaikutusmekanismia ei vield tunneta.

Serotoniinioireyhtyman  vaara  lisdéntyy  serotonergisten  |&8kkeiden
yhteiskdytén seurauksena. NAaita ladkkeitd ovat etenkin SSRI- ja SNRI-
masennuslddkkeet, mutta myds mm. useimmat muut masennuslaékkeet,
migreenin hoitoon kaytetyt triptaanit, pahoinvointiladkkeind kaytetyt setronit

seka mikrobiladke linetsolidi.




SEROTONIINIOIREYHTYMAN OIREET

Psyykkisia oireita mm:ssa;
e Ahdistuneisuus
¢ hermostuneisuus
e sekavuus
e levottomuus

e normaalista poikkeava kohonnut mieliala, joka aiheuttaa erilaisia
oireita, esim. aktiivisuus, puheliaisuus, unettomuus, ajatuksen riento,

itsetunto. (hypomania)

Fyysisia oireita mm:ssa:

e nakohallusinaatiot

e hikoilu

e kohonnut RR (hypertensio) tai matala RR (hypotensio)

o sydamen tihedlydntisyys (takykardia)

e ripuli

e pahoinvointi

¢ silmavarve; silman tahaton edestakainen nykiva liike (nystagmus)

¢ laajentuneet pupillit (mydriaasi)

¢ lihasjaykkyyden suureneminen

¢ lihasnykaykset ja

o ylivilkkaat refleksit (hyperrefleksia)

o tahdonalaisten lihasten koordinoinnin ongelmat (ataksia)
Oireet lievittyvat, kun laakitysta vahennetaan.

Opioidit lisdavat serotoniinin maaraa synapseissa estamalla serotoniinin
takaisinottoa ja inhibitoristen GABAergisten neuronien toimintaa. Mm.

fentanyyli, metadoni ja tramadoli ovat serotoniinin takaisinottoa estavia




opioideja, kun taas oksikodonin ja buprenorfiinin kohdalla serotoniinin

lisddntymisen vaikutusmekanismia ei vield tunneta.

KAYTTAJAN TUNNUSMERKIT

e Aktiivisuus: Hyvéan olon tunne, levottomuus, raukeus,

valinpitAmattémyys
¢ Mieliala: Euforia, ahdistuneisuus, hitaus
e Huomiokyky: Heikentynyt keskittymis- ja huomiokyky
e Sydan ja verisuonet: Hidas syke, verenpaineen lasku
o Silmat: Pistemaiset mustuaiset, yliannoksessa laajentuneet mustuaiset
o Kayttétapaan liittyen: Pistojaljet.
(tunnusmerkit mukaillen Alho 2018).

YLIANNOSTUS

Opioidit ovat eniten kuolemia aiheuttava ladkeaineryhma. Usein myrkytyksiin

littyy myos muiden keskushermostoa lamaavien aineiden kayttoa.
Myrkytysoireita ovat

¢ hengityslama

o heikko syke

e hapen puute

o kouristukset

e pahoinvointi

o oksentelu

e lopulta kooma.

e Mustuaiset ovat aluksi pistemdiset, mutta laajenevat hapenpuutteen ja

aivoturvotuksen edetessa.

Myrkytyspotilaan hoidossa noudatetaan yleisid hoito-ohjeita eli ladkkeen

imeytymista estetdan esim. laakehiilen avulla ja peruselintoiminnot turvataan.




Vastalaakkeen eli naloksonin anto on opioidimyrkytyksen hoidossa tehokasta.

Naloksoni estaa opioidireseptorien toimintaa ja kumoaa opioidin vaikutuksen.

PAIHDEKAYTTO
Opioidit kuuluvat selvasti vaarinkaytetyimpien ladkkeiden karkeen. Laakkeiden
vaarinkayttd on osaltaan korvannut aiempien ns. laittomien huumeiden kayton

Suomessa.

Eniten vaarinkaytetty opioidi on buprenorfiini, jonka vaarinkayttépotentiaalia on
pyritty laskemaan vaihtamalla ladkemuodoksi laakettd tasaisesti vapauttavat

laastarit. Taysin vaarinkayttoa estava ei laastarimuotokaan kuitenkaan ole.

Opioidia kaytetddn usein yhdessd muiden keskushermostoa lamaavien
aineiden, kuten alkoholin tai bentsodiatsepiinien kanssa, jolloin
keskushermostoon kohdistuvat vaikutukset voimistuvat. Kodeiinia ja

tramadolia kaytetaan paihdetarkoituksessa lahinna vahvempien korvikkeena.

YHTEISKAYTTO

Opioidien samanaikainen kaytt6 muiden keskushermostoa lamaavien
ladkkeiden, kuten masennusladkkeiden ja alkoholin kanssa, lisda riskia
hengitys- ja keskushermostolamaan ja voi aiheuttaa odottamattomia
vaikutuksia. Joidenkin opioidien kayttd yhtd aikaa serotoniinin maaraan
vaikuttavien ladkkeiden kanssa voi lisatd riskid elimiston liialliseen
serotoniiniaktiivisuuteen. Osa opioideista hajoaa kokonaan tai osittain maksan
entsyymien avulla, joten yhteisvaikutukset muiden maksan entsyymeihin

vaikuttavien ladkeaineiden kanssa ovat mahdollisia.

VIEROITUSOIREET

Opioidiladkityksen lopettamiseen liittyy usein vieroitusoireita kuten

e kiihtyminen

e vapina
e kuume
e hikoilu

e nopea syke

e pahoinvointi




e oksentelu

Vieroitusoireet ilmaantuvat yleensd 1-5 vuorokautta kaytdén lopettamisen
jalkeen ja voivat kestaa parista viikosta useampaan viikkoon. Vieroitusoireiden
takia ladkkeen kayton lopettaminen voi olla haastavaa. Alussa opioidien
vadarinkaytolla tavoitellaan mielihyvan tunnetta ja rauhoittavaa vaikutusta.
Sietokyvyn kasvaessa ja riippuvuuden kehittyessa mielihyvdn tunne jaa
kuitenkin  pois ja kaytt6 muuttuu pakonomaiseksi vieroitusoireiden

ehkaisemiseksi ja opioidihimon tyydyttamiseksi. (Médenpaa & Karttunen 2017.)

HUUMEIKSI LUOKITELTUJA PAIHTEITA

KANNABIS "KUKKA, PILVI, BUDI, RUOHO, GANJA, MARI, SATKA JA
JOINTTI”

Yleisnimitys, jota kaytetaan erilaisista hamppukasvista (cannabis sativa)

saaduista valmisteista.




Marihuana on termi hampun kuivatuille kukinnoille,

hasis taas tarkoittaa kannabiskasvin kuivattua pihkaa ja pihkapuristetta.

kuva 6. Kannabista kaytetaan paasaantoisesti polttamalla (Pixabay
2021).

VAIKUTTAVA AINE

Kannabiksen paihdyttava vaikutus syntyy kannabinoideista.

Kannabinoideista keskeisin on delta-9-tetra-hydrokannabinoli (THC), jota on
eniten kasvin kukinnossa. Kannabiksen psykoaktiivisin aine THC sitoutuu
kannabinoidireseptoreihin, joita sijaitsee seka aivoissa etta
aareishermostossa. (Paihdelinkki.)

KAYTTOMUODOT

valmistetaan hamppukasvien lajikkeista.

muotoina kuivattu rouhe tai levy ja 6ljy. (Irti huumeista.) Kannabista kaytetaan
Suomessa padosin polttamalla, toisinaan myds hoyryttdmalla. Sydminen
(esim. space cake) ja juominen (usein teend) ovat harvinaisempia tapoja.
Polttamalla tai hoyryttamalla kéaytetyn kannabiksen vaikutus alkaa valittémasti
ja kestdd muutamia tunteja. Sy6tyna vaikutus alkaa hitaammin ja kestaa

kauemmin.




KAYTON YLEISYYS JA ONGELMAKAYTTO

Kannabis on yleisimmin kéaytetty laiton pdihde Suomessa. Kannabis itsessaan
ei muodosta merkittavaa kansanterveydellistd ongelmaa ja sita kaytetdan
enimmakseen harvoin ja satunnaisesti. Alle 20-vuotiailla kannabis on kuitenkin

yleisin hoitoon hakeutumiseen johtanut ongelmapaihde.

HUUMETESTAUS

Virtsatesteissa etsitaan THC:n lisksi sen hajoamistuotetta
karboksitetrahydrokannabinolia. Hajoamistuotteen puoliintumisaika vaihtelee.
Satunnaiskayttajilla virtsanayte voi olla positiivinen 1-3 paivaé. Jos kannabista
kayttdd useita kertoja viikossa, voi testi olla positiivinen muutamia viikkoja
kayton lopettamisen jalkeen. Iso osa THC:sta varastoituu kehon rasvaan ja
vapautuu sieltd hitaasti. Jos ainetta on kayttanyt runsaasti, THC voi sailya
kehossa parikin viikkoa. Rasvasta vapautuvat maarat ovat kuitenkin niin pienia,

ettei niilla ole kaytannon vaikutusta

VAIKUTUKSET

Vaikutus keskushermostossa on paaosin lamaava. Kannabiksen vaikutukset
vaihtelevat kayttotavan, kaytetyn valmisteen, kasvilajikkeen, kayttdympariston
seka kayttajan kokemuksen ja henkilokohtaisen herkkyyden mukaan. Myds

annoskoolla on huomattavan suuri merkitys.

e Jos kannabista kayttaa polttamalla, ovat pitkdaikaishaitat
samankaltaisia  kuin  tupakalla.  (Paihdelinkki.)  Tupakoinnin
pitkadaikaishaittoja ovat kohonnut sydpariski, hengityselinsairaudet,
sydan- ja verisuonitaudit, 1l tyypin DM, erektiohdiriot (Terveydentukena
2020).

e Positiivisiksi koetut vaikutukset: Kannabiksella on seka piristavia etta
rauhoittavia vaikutuksia: se tyypillisesti vahentda aggressiivisuutta ja
rentouttaa, mutta toisaalta myos aktivoi ajatuksenjuoksua ja voi tehda
kayttajasta sosiaalisemman. Kannabis muuttaa k&sitystd ajasta ja
tilasta. Kannabis herkistaé aisteja ja voi voimistaa ruokahalua. Suurilla

annoksilla voi esiintyd mya@s lievia hallusinaatioita.

o Negatiivisiksi koetut vaikutukset: Kannabis heikentdaa tyomuistia,
huomiokykyd, motorista koordinaatiokykyd ja reaktionopeutta.

Epamiellyttavat kannabiskokemukset, kuten ahdistus ja




vainoharhaisuus, ovat yleisia. Kannabiksen vaikutuksen alaisena oleva

henkild voi esimerkiksi kokea levottomuutta, kuolemanpelkoa tai pelkoa

kontrollin menettamisesta. Kannabis voi laskea kehon lampdétilaa seka

nostaa sydamen syketté ja verenpainetta. Silméat voivat verestaa ja suu

voi tuntua kuivalta.

Kaytto ladkkeena: Kannabiksen kayttoa laaketarkoituksessa on tutkittu

jonkin verran. On esitetty, ettéd kannabiksesta voisi olla hyétya muun

muassa kivun, kouristusten, lihaskramppien, silmanpainetaudin ja

pahoinvoinnin hoidossa. Vahvinta nayttod on MS-taudin hoidosta.

Suomessa kannabishoitoa on voinut saada Fimean erityisluvalla

vuodesta 2006. (Paihdelinkki.)

KAYTTAJAN TUNNUSMERKIT

Aktiivisuus: raukeus, vasymys, levottomuus, uneliaisuus

Mieliala: masentuneisuus, puheliasuus, artyneisyys

Huomiokyky: Heikentynyt keskittymis- ja huomiokyky

Sydan ja verisuonet: nopea pulssi, verenpaineen lasku

Silméat: Punoittavat silmét, normaalit mustuaiset, lasimainen katse

Kayttbtapaan liittyen: Kannabiksen haju.

(mukaillen Alho 2018).

KESKEISET RISKIT

Akuutit  riskit:  Kannabispaihtymyksen aikana huomiokyky
reaktionopeus ovat merkittavasti heikentyneet, mika

onnettomuusriskia etenkin liikenteessa.

ja

lisaa

Kannabiksen kayttd voi johtaa psykoottiseen oireiluun, jopa laukaista

psykoosin. Psykoosiriskia lisdavat kannabiksen kayton aloittaminen nuorella

ialla, kaytetyn valmisteen korkea THC-pitoisuus, perinndllinen alttius seka

traumatausta.

Kannabis ei yksinaan ole aiheuttanut myrkytys- tai yliannostuskuolemia.




e Sekakayton riskit: Kannabis  vaikuttaa  keskushermostoon
lamauttavasti, mink& vuoksi muiden lamaavien aineiden
samanaikainen kayttd voi johtaa tajunnan tason alenemiseen ja

tapaturmariskin lisaéntymiseen.

e Runsaan kayton riskit: Kannabiksen pitkdaikainen kayttd heikentaa
kognitiivisia kykyja, erityisesti verbaalista oppimiskykya, muistia ja
huomiokykya. Yhteys on erityisen selvd, jos kannabiksen kayton on
aloittanut nuorena. Nuorena aloitettu kannabiksen kaytté voi muuttaa
aivojen rakennetta pysyvasti. Nuorten kannabiksen kayttd on yhdistetty
myds yleiseen apaattisuuteen, motivaation puutteeseen seké huonoon
tyo- ja opiskelumenestykseen. On viitteitd siitd, ettd kannabiksen
runsaalla kaytolla olisi haitallisia vaikutuksia myds
puolustusjarjestelméén sekd seksuaalisuuteen ja lisdantymiseen.

Tutkimustulokset ovat jossain méaarin kiistanalaisia.

e Pitkaan jatkunut kayttd: voi altistaa ahdistus- ja masennushairididen
kehittymiselle seké& skitsofrenialle. Riski sairastua skitsofreniaan on

selvasti suurempi, jos kannabiksen kayton aloittaa nuorena.

RIIPPUVUUS

Kannabikseen voi kehittyd psyykkinen riippuvuus, jos kayttd on toistuvaa ja
pitkdaikaista. Toistuvan ja pitkdaikaisen kaytén my6td myos toleranssi aineen

vaikutuksille kasvaa.

VIEROITUSOIREET

Runsaan kannabiksen kaytdn lopettamiseen liittyvia vieroitusoireita ovat muun

muassa
o artyisyys
e ahdistuneisuus
e aineen himo
e univaikeudet
¢ masentunut mieliala

e |evottomuus




e lihaskivut
e ruokahaluttomuus.

Vieroitusoireet ilmaantuvat 1-2 paivan paasta kayton lopettamisesta ja voivat
kestaa 10-14 paivaa. (Paihdelinkki.)

Kokemusasiantuntijan mukaan kertoa kannabiksen kaytosta kertoviamerkkeja

voi olla:
¢ Selittamattdmat, negatiiviset ja jarjestelmalliset muutokset luonteessa
e Muuttunut kaveripiiri
e Lisaantynyt rahantarve
e Passivoituminen
e Luvattomat poissaolot koulusta ja kotoa
e Valehtelu ja tekosyyt
o Heikentynyt koulumenestys
e Ylireagointi ja suhteeton stressi
¢ Ruokahaluttomuus ja unettomuus
e Silmien punoitus ja lasittunut katse
e Jatkuva niistaminen ja yskiminen
e Jatkuva jano
e Verensokerin lasku
e Hajusteiden akillinen ja liioiteltu kayttd
e Tavaroiden joukosta I6ytyneet minigrip-pussit tai kannabispiiput
o Sekava kaytos ilman alkoholin hajua.

(Tiitto 2018).




AMFETAMIINI " VAUHTI, PORE, ALIS, VIREENI, HOOKIPULVERI, META,
A-VITAMIINI, PORRI, SILTSU, VIUHU, PORTSI, SHABU, PIPO, AMFIS”

Kuva 7. Amfetamiinia voi kayttdd my6s suonensiséisesti tai nuuskaamalla
(Pixabay 2021).

(lainattu: https://selko.fi/wp-content/uploads/2013/03/huumeet _350px.ipqg )

VAIKUTTAVA AINE JA TUOTE

Amfetamiini (alfametyylifenetyyliamiini) on stimulantteihin kuuluva synteettinen

paihde.

KAYTTOMUODOT

Suun kautta, nuuskaamalla tai suonensisédisesti pistamalla. Suomessa
likkuvan amfetamiinin puhtaus vaihtelee vuosittain. Euroopassa jauheen
laimentamiseen kaytetdan ainakin kofeiinia, joskus myds muita psykoaktiivisia

aineita.

KAYTON YLEISYYS JA ONGELMAKAYTTO
Amfetamiini on kannabiksen jalkeen yksi suosituimpia huumausaineita
Suomessa. Kaikista suomalaisista sita on kokeillut noin kaksi prosenttia. Yksi

yleisimpia suonensiséisesti kaytettyja huumausaineita.

VAIKUTUS
Amfetamiini vaikuttaa stimuloivasti eli kiihdyttavasti sek& aivoissa etta
aareishermostossa. Se lisda useiden valittajaaineiden, erityisesti dopamiinin,

serotoniinin ja noradrenaliinin, toimintaa. Amfetamiinin vaikutukset seka niiden



https://selko.fi/wp-content/uploads/2013/03/huumeet_350px.jpg

voimakkuus ja kesto riippuvat kaytetyn aineen puhtaudesta, annoksen koosta
ja kayttbtavasta. Myos henkilokohtaisella herkkyydella on merkitysta.
Suonensisaisesti kaytettynd amfetamiinin vaikutus alkaa valittomasti. Vaikutus
on silloin myds kokonaisuudessaan voimakkaampi. Vaikutus voi kestaa
kuusikin tuntia.

Psyykkiset: Amfetamiini lisa&a

e valppautta, jannitysta ja hyvan olon tunnetta. Jo pieni maara ainetta
aktivoi motorisesti, alyllisesti ja sosiaalisesti: amfetamiinin vaikutuksen
alaisena fyysista energiaa riittdd, ajatukset juoksevat nopeasti ja
puheliaisuus lisdantyy.

Suurten annosten myo6ta kayttaja voi kokea hyvin voimakkaita

e euforian, voiman ja seksuaalisuuden tunteita. Levottomuus, jannitys,

epavakaus ja impulsiivisuus lisdéntyvat.

Mitd  suuremmasta amfetamiiniannoksesta on  kyse, sita

todennakdisemmin kayttokokemukseen liittyy myos
¢ ahdistusta ja vainoharhaisuutta.

Fyysiset vaikutukset: Kaikki amfetamiinivalmisteet nostavat verenpainetta ja
sydamen lyontitiheytta. Tama voi aiheuttaa

e rintakipuja
e rytmihdirioita
¢ hengenahdistusta.

Suurten annosten my6ta fyysinen aktiivisuus voi muuttua pakonomaiseksi,
jolloin

¢ hienomotorinen kontrolli vaikeutuu.

e poistaa nalan ja vasymyksen tunteen. (Paihdelinkki.)

KAYTTAJAN TUNNUSMERKIT

e Aktiivisuus: kiihtyneisyys, levottomuus, puheliaisuus, artymys

o mieliala: vauhdikkuus, aggressiivisuus, impulsiivisuus




o huomiokyky: heikentynyt keskittymis- ja huomiokyky

e sydan ja verisuonet: nopea pulssi, verenpaineen nousu
¢ silmat: laajat mustuaiset

e kayttotapaan liittyen: pistojéljet

(mukaillen Alho 2018).

KAYTTO LAAKKEENA

Amfetamiinista johdettuja ladkevalmisteita kaytetaan yleisesti
tarkkaavaisuushairion hoidossa. ADHD-potilailla amfetamiinin  kaltaiset
valmisteet parantavat keskittymiskykya ja véhentavat levottomuutta.
Amfetamiinipohjaisia laakkeitéa kaytetdan myos muun muassa narkolepsian
hoidossa. On kuitenkin huomattava, ettd amfetamiinipohjaiset ladkevalmisteet
eroavat vaikutuksiltaan ja vahvuudeltaan amfetamiinista. Amfetamiini on

Suomessa laiton paihde eika sita tule kayttaa itsehoitoladkkeena.

KESKEISET RISKIT
Akuutit riskit:

Amfetamiini vaikuttaa elimistoon kiihdyttavasti, mihin liittyy hengenvaarallisten

komplikaatioiden riski.
e rytmihdairigita
e kehon ylikuumenemista
e kallonsisaisen verenvuodon
e DIC-oireyhtyméan
¢ Suurten amfetamiiniannosten nauttiminen voi laukaista psykoosin.

Aineen epé&puhtaus ja pitoisuuksien voimakas vaihtelu lisddvat ikavien ja

odottamattomien vaikutusten todennakaisyytta.
Sekakayton riskit:

e Runsaan kayton riskit: Runsaan ja pitk&d&n jatkuneen kaytdon myodta

amfetamiini aiheuttaa yha voimakkaampaa

e ahdistusta ja




e vainoharhaisuutta.
¢ harhaluulot
Liséksi vainoharhaisuuteen voi liittya
o sietamattomyyttd normaaleille danille (hyperakusia),
¢ hallusinaatioita seka
o vakivaltaista kaytosta.
Psykoottisten oireiden lisdksi amfetamiinin kaytdsta voi seurata muun muassa
e voimakasta vasymysta
e univaikeuksia
e aliravitsemusta
e impulsiivisuutta.
Runsas amfetamiinin kayttdé myos
e vaurioittaa aivoja.

Suonensisaiseen kayttoon liittyvat riskit: Riski vakavista tartuntataudeista,
kuten HIV:std ja C-hepatiitista. C-hepatiitti on yleisin pistamiseen liittyva
komplikaatio: noin 75 %:lla suonensisédisesti huumeita kayttavilla esiintyy
veressa C-hepatiitin vasta-aineita. Pistdminen voi aiheuttaa myos paikallisen
infektion. On niin ikd&n mahdollista, etta pistamisen yhteydessa verenkiertoon

paasee sieni tai bakteeri.

YHTEISKAYTTO

Amfetamiinin yhdistdminen muihin stimuloiviin paihteisiin (kokaiini, MDMA)

e voimistaa kehon stressireaktiota. Tama lisdd sydan- ja
verenkiertoelimiston kuormitusta. MAO-estgjat ja SSRI-
masennuslaakkeet voivat kiihdyttdd dopamiinivalittajaaineiden

toimintaa, mista voi seurata

e serotoniinisyndroomana tunnettu myrkytystila.




RIIPPUVUUS

Amfetamiiniin voi kehittya voimakas psyykkinen riippuvuus. Toleranssi aineen
vaikutuksille kasvaa kaytén myo6ta. Talldin annoksen kokoa on kasvatettava

halutun vaikutuksen aikaansaamiseksi.

VIEROITUSOIREET

e voimakas vasymys

e uupumus

e masentuneisuus

e jtsetuhoisuus

e vainoharhaiset ajatukset.

Oireet johtuvat amfetamiinin vaikutuksesta valittajaaineisiin: keho ikaan kuin
pyrkii korjaamaan amfetamiinin kayton aiheuttamat vauriot. T&ma tapahtuu

yleensa jo yksittaisen kayttokerran jalkeen.

Pitkdan jatkuneen kaytdn lopettamisesta voi seurata vakavia
mielenterveysongelmia, joista selviytymiseen tarvitaan yleensa ammattilaisen
tukea. (Paihdelinkki.)

MDMA = EKSTAASI "MAMMI, EEMELI, MUNDO, ESSO, E, ESSU, NAKSU,
MADMA, NAPSU, ILOPILLERI, MADAM, MAYSA..”

kuva 8. MDMA:ta kaytetddn mm:ssa varikkaina ekstaasitabletteina, joihin on
yleensé painettu jokin kuvio (Pixabay 2021).




VAIKUTTAVA AINE
MDMA  (3,4-metyleenidioksimetamfetamiini) on  vaihtelevasti  seka

stimulantteihin etté psykedeeleihin luokiteltu paihde.

MDMA on taysin synteettinen huume eiké sitd esiinny luonnossa. Puhdas

MDMA on kidemaista, vaaleaa jauhetta.

KAYTTOMUODOT
Nautitaan useimmiten suun kautta otettavien ekstaasitablettien muodossa.

Ekstaasitablettien MDMA-pitoisuudet vaihtelevat suuresti.

KAYTON YLEISYYS JA ONGELMAKAYTTO

Ekstaasi on kannabiksen jalkeen yksi suosituimpia huumausaineita
Suomessa. Sita on kokeillut 2—-3 prosenttia suomalaisista. Sen kaytté on 2010
luvulla jonkin verran lisdantynyt. MDMA:n ja ekstaasin kaytté on harvoin

ongelmakayttoa.

VAIKUTUS
MDMA vaikuttaa aivoissa lisdten serotoniini- ja dopamiinivalittdjaaineiden
toimintaa. MDMA:n vaikutus alkaa noin 30-60 minuutin kuluessa aineen

nauttimisesta, ja kestaa annoksesta riippuen noin 5-6 tuntia.

Siihen, millaisiksi MDMA:n vaikutukset muodostuvat, vaikuttaa muun muassa
otetun annoksen koko, henkilokohtainen aineenvaihdunta, paino,

nestetasapaino, fyysinen rasitus seké sydan- ja verenkiertoelimiston kunto.

Ekstaasitablettien kohdalla on huomioitava, etta vaikutukset riippuvat siitd, mita
tabletit sisaltavat. Uutistietojen mukaan Suomessa vuosina 2013-2016
takavarikoiduista ekstaasitableteista osa ei sisdltanyt lainkaan MDMA:ta.
Yleisimmin ekstaasitabletit sisaltavd MDMA:n liséksi erilaisia psykedeeleihin ja
stimulantteihin kuuluvia aineita, seka ladketeollisuudessa kaytettyja sidos- ja

jatkeaineita.

o Positiivisiksi koetut vaikutukset: MDMA vaikuttaa lisaten sosiaalisuutta,
empatiakykya ja yhteyden tunnetta toisiin ihmisiin. Se parantaa
keskittymiskykya, lisdd hyvanolon tunnetta ja energisyyttdé. MDMA
herkistaa positiivisille tunteille. Samalla negatiiviset tunteet, kuten pelko

ja ahdistus, menettavat merkitystaan. Nakdaistimuksissa voi tapahtua




lievia muutoksia, minka vuoksi MDMA luokitellaan toisinaan

hallusinogeeneihin/psykedeeleihin.

o Negatiivisiksi koetut vaikutukset:
MDMA:n yleisimpiin haittavaikutuksiin kuuluvat

e ruokahaluttomuus

e suun kuivuminen

e keskittymisvaikeudet

o leukojen jaykistyminen

e huimaus

o levottomat jalat

¢ vaikeudet saadella kehon lampétilaa

o lihaskrampit

e silmien nykiva liike

e pahoinvointi
Ekstaasin kayttéon on liitetty myods

e kohonnut ahdistuksen ja paniikkikohtauksen riski.

Negatiiviset sivuvaikutukset ovat naisilla hieman yleisempid kuin miehilla ja

niiden todennakaoisyys lisdantyy annoskoon kasvaessa.
Vaikutuksen loputtua ja kayton jalkeisind paivina voi ilmeta
e vasymysta
e alakuloisuutta
e ruokahaluttomuutta
o keskittymisvaikeudet

e univaikeudet

KESKEISET RISKIT
Akuutit riskit;




o Lampdhalvaus

on MDMA:n ja ekstaasin kayttoon liittyvista riskeista keskeisin. MDMA nostaa

kehon
o |ampdtilaa ja
e verenpainetta.

Yhdistettyna fyysiseen rasitukseen, kuten tanssimiseen, voi varomattomasta

kaytdsta seurata
e nestehukka ja
e kehon vaarallinen ylikuumeneminen.
Ekstaasi on yhdistetty Euroopassa useisiin
e &killisiin kuolemantapauksiin.

Kuolemat ovat johtuneet vaihtelevasti joko MDMA:sta tai jostain muusta
ekstaasitablettien  sisaltaméasta ainesosasta. Jatkeaineista  erityisen
vaarallisena pidetaan PMMA-yhdistettd, jota on l6ytynyt myds Suomessa

myytavista ekstaasitableteista.
Stimulanttien kayttdé myos lisda
¢ paniikkikohtausten todennakdisyytta.

e Runsaan kayton riskit: MDMA:n ja ekstaasin pitkdaikaiskayton
vaikutuksista aivojen toimintaan (neurotoksisuus) on keskusteltu
tutkimuskirjallisuudessa paljon. MDMA:n on tulkittu johtavan
kognitiivisten kykyjen, kuten muistin, oppimisen ja paatoksentekokyvyn,
heikentymiseen, sekd masennukseen ja impulsiivisuuteen. Vahvinta
nayttéda on MDMA:n vaikutuksista kayttajan impulsiivisuuden ja

riskikayttaytymiseen.

YHTEISKAYTTO

Sekakaytto ja ekstaasitablettien epépuhtaus lisaavat riskien todennakdisyytta.
Muiden stimulanttien (amfetamiini, kokaiini) ja MAO-estéjien yhdistdminen

MDMA:n tai ekstaasin kayttdoon voi aiheuttaa

e serotoniinisyndroomana tunnetun myrkytystilan.




RIIPPUVUUS

MDMA:n riippuvuuspotentiaali on pieni. Lieva toleranssi MDMA:n vaikutuksille
kehittyy pitkdaikaiskayton myotd, jolloin annoskokoa on kasvatettava halutun

vaikutuksen aikaansaamiseksi. (Paihdelinkki.)

MDPV "MONKEY DUST, PV, AAKKOSET”
"MDPYV on osoittautumassa stimulanttien lasinpesunesteeksi — tosin nyt lahtee

né&én sijaan jarki tai henki” (Salasuo & Piispa 2010).

N
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kuva 9. MDPV:n kayttémuotona on jauhe (Pexels 2021).

Suomen katukauppaan paatyva MDPV on todennékdisesti peraisin Euroopan
alueen salalaboratorioista. MDPV on tyypillinen designerhuume, jota voi ostaa

internetin kautta.

VAIKUTTAVA AINE JA TUOTE

MDPYV eli Metyleenidioksipyrovaleroni kuuluu psykoaktiivisiin yhdisteisiin, joita
on kaytetty erdissd Euroopan maissa (esim. Ranskassa ja Saksassa) piristeina
tai laihdutuslaakkeina. Jotkut ndistd aineista ovat olleet jopa
késikauppalaakkeina. Niiden kayttd alkoi kuitenkin hiipua ja ne vedettiin
markkinoilta sen jalkeen, kun tieto vaarinkaytto- ja riippuvuusvaarasta lisaantyi.
Ensimmaiset MDPV-takavarikot tehtiin Suomessa vuonna 2008 ja se
luokiteltin  Suomessa huumausaineeksi vuonna 2010. YK luokitteli sen

huumausaineeksi vuonna 2015.

KAYTTOMUODOT

MDPYV on kellertavan valkoista jauhetta ja sita voidaan kayttdd monella tapaa,

esimerkiksi suun kautta, nuuskaamalla, polttamalla ja suonen sisaisesti.




VAIKUTUKSET

Vaikutukseltaan aine muistuttaa kokaiinin ja amfetamiinin tyyppisia
stimulantteja, joiden kanssa silla on myds samankaltaisuuksia
molekyylirakenteen suhteen. Aineen vaikutus on lyhytkestoinen, 3—6 tuntia,

mik& johtaa helposti uuden annoksen ottamiseen.
MDPV:n vaikutukset ovat samantyyppisia kuin amfetamiinin.
e sydamentykytykset
e verenpaineen nousu
e unettomuus
e ahdistus
e verisuonten supistuminen, jotka kestavat muutaman tunnin.

Negatiiviset kokemukset nayttavat korostuvan aineen stimuloivan vaikutuksen
loputtua. Kayttajat ovat raportoineet hankalia krapulan tyyppisia oireita, joihin
nayttaa erityisesti littyvan voimakas paansarky. Toisin kuin julkisuudessa on
esitetty, MDPV:n vaikutukset ihmisen seksuaaliseen kayttaytymiseen eivét
kayttajakokemusten mukaan eroa muiden stimulanttien vastaavasta
vaikutuksesta. MDPV:n maine seksihuumeena voi siis tosiasiassa olla urbaani
myytti. Muutenkin tutkittua tietoa MDPV:n ihmisiin kohdistuvista vaikutuksista
on vasta vahan. Suuri osa julkaistuista tiedoista nayttaisi perustuvan internetin
keskustelufoorumeista loydettaviin tietoihin, joissa kayttajat raportoivat omia

kokemuksiaan.

MDPV:n lyhyen kayttohistorian takia tietoa pitkdaikaisen kéaytdn ongelmista ei

juuri ole olemassa. (Tacke & Laitinen 2010.)

e Positiiviset vaikutukset: Jotkut kokevat mukavia, amfetamiinin tai

ekstaasin kaltaisia nousuja.

o Negatiiviset vaikutukset: Laskut ovat niin pahoja ja pelottavia, etta
kiusaus tasoitella niitd on harvinaisen suuri. Tastd seuraa paivien
valvominen, MDPV:n aiheuttamien vainoharhojen kanssa vahvasti
psyykkeen paalle kayva. "SiinA missd amfetamiinin kayttajilla
kuherruskuukausi aineen kanssa voi kestaa pitkaan, MDPV:n kanssa

se vie vain paivia." Jo siind vaiheessa monilla iskevat harhat, pelot ja




aggressiot, ja vajaassa vilkossa monet ovat jo hoidon tarpeessa.
(Piispa & Salasuo 2010.)

HUUMETESTAUS
Kaytto ei nay pikaseuloissa, mutta se voidaan maarittaa erittelytutkimuksella.

RIIPPUVUUS

Aineen farmakologisesta vaikutusmekanismista (presynaptinen dopamiinin ja
noradrenaliinin takaisinoton esto) ja toisten samantyyppisten aineiden
pitkdaikaiskayton seuraamuksista paatellen voidaan olettaa, etta MDPV:iin
kehittyy riippuvuus. Psykoosioireita voi my0s todenn&kodisesti esiintya

pitkaaikaisessa kaytdssa tai suuria annoksia kaytettaessa. (Paihdelinkki.)

VIEROITUSOIREET

MDPV:lle ei ole helppoa ladkitysta psykoosia rauhoittamaan: esimerkiksi
alkoholipsykoosin hoidossa kaytettavéat bentsodiatsepiinit vaikuttavat olevan

melko hyodyttomia.
Osa potilaista tarvitsee hoitoa kouristeluun, osa taas aggressioon ja harhoihin.
Yleisimpia oireita ovat
e levottomuus
o erilaiset pakkoliikkeet
lisaksi esiintyy
e poikkeavaa sydamentykytysta
e huimausta.

(Piispa&Salasuo 2010.)

GAMMA (GAMMAHYDROKSIVOIHAPPO, GHB) JA
LAKKA (GAMMABUTYROLAKTONI, GBL)

Gammaa ja lakkaa ei sidosryhmien haastatteluissa nostettu paikallisina
paihteina esiin, mutta esitelladn kohderyhman toiveesta liittyen naiden

paihteiden arvaamattomuuteen.




VAIKUTTAVA AINE JA TUOTE
Gamma (gammahydroksivoihappo, GHB) on kemiallinen yhdiste, jota esiintyy
my6s luontaisesti ihmisen aivoissa. Se on gamma-aminovoihapon (GABA)

esiaste ja aineenvaihduntatuote.
Paihdetarkoitukseen gammaa valmistetaan lakasta.

Lakka (gammabutyrolaktoni, GBL) puolestaan on gamman esiaste, joka

muuttuu ihmisen elimistéssa gammaksi.

Myos lakkaa kéaytetdan péaihteena. Lakka on gammaa huomattavasti
voimakkaampaa. Lisaksi lakkaa kaytetddn yleisesti kemianteollisuudessa. Sita

on ainesosana esimerkiksi eraissa puhdistusaineissa ja liuottimissa.

KAYTTOMUODOT
Laittomilla markkinoilla gammaa myydaan yleensa kirkkaana nesteend,
toisinaan myo6s jauheena tai tabletteina. Jauheet tyypillisesti liotetaan veteen.

Lakka muistuttaa ulkomuodoltaan nestemdistd gammaa. Annos nautitaan

suun kautta.

.
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Kuva 10. Gammaa saa nesteena tai jauheena.

KAYTON YLEISYYS JA ONGELMAKAYTTO

Gamman ja lakan kaytté on Suomessa harvinaista. Kayton ja kokeilun yleisyys
on puolen prosentin luokkaa. Kayttdé on vahaista myds muualla Euroopassa.

Kayton vahaisyyden vuoksi myodskaan ongelmakayttéa ei juuri esiinny.

VAIKUTUS

Vaikutus on paaosin keskushermostoa lamaava. Gamma sitoutuu aivoissa

GHB- ja GABAB-reseptoreihin. Gamma ja lakka etenevét elimistéssa nopeasti.




Gamman vaikutukset alkavat 5—30 minuutin kuluessa annoksen nauttimisesta.

Lakan vaikutukset alkavat nopeammin, noin 10-15 minuutin kuluessa

annoksen nauttimisesta. Vaikutuksen kestavat muutamia tunteja.

Positiivisiksi koetut vaikutukset: Gamma ja lakka ovat vaikutuksiltaan
seka stimuloivia ettd rauhoittavia. Yleisimmin positiivisiin vaikutuksiin
lasketaan kuuluvaksi rentoutuminen, kohonnut mieliala, euforia,
estottomuus, sosiaalisuus ja lisdantynyt seksuaalinen halukkuus.
Kliinisissa kokeissa gamman on huomattu myds lisdavan auttamisen
halua. Vaikutusten on arveltu perustuvan siihen, etta GHB lisaa
elimistdsséa progesteronin vapautumista samalla, kun testosteroni- ja
oksitosiinitasot pysyvéat muuttumattomina. Gamman vaikutuksia on

verrattu alkoholin ja bentsodiatsepiinien vaikutuksiin.

Negatiivisiksi koetut vaikutukset:

Suurilla annoksilla lakka ja gamma voivat aiheuttaa

sekavuutta
tasapainohairioita
muistinmenetyksia
tajuttomuutta

hallusinaatiot ovat mahdollisia.

Negatiiviset vaikutukset liittyvat yleensa yliannostuksiin.

KESKEISET RISKIT
Akuutit riskit;

Yliannostus on gamman ja lakan kayttoon liittyvista riskeista keskeisin.

Yliannostuksen riskia lisdd huolimaton annostelu ja aineen sekoittaminen

muihin paihteisiin kuten alkoholiin. Gamman ja lakan yliannostustapaukset

ovatkin usein seurausta siitd, etté aineita yhdistetaan alkoholin kayttoon.

Yliannostuksen oireisiin voi kuulua

pahoinvointia

uneliaisuutta




e kehon kontrolloimatonta liikehdintaa
e sekavuutta

o alilampoa

o sydamen lyontitiheyden hidastumista
¢ hengityksen hidastumista.

o Tajuttomaksi menneella henkilolla on myds riski tukehtua omaan

oksennukseensa.
Gamma on hermosolujen toimintaa lamaava aine, ja liian suuri annos voi johtaa
e syvaan koomaan ja
¢ hengitysteiden lamaantumiseen ja
e kuolemaan.

Runsaan kayton riskit: Gamman ja lakan pitkdaikaiseen kayttoon liittyvat haitat

ovat viela epaselvia. On arvioitu, etta toistuvat koomat voivat vaurioittaa aivoja.

YHTEISKAYTTO

Alkoholi ja gamma voimistavat toistensa vaikutuksia: alkoholiin sekoitettuna
gamman ja lakan myrkytyspotentiaali nousee huomattavasti. Gamman ja lakan
yhdistdminen  muihin  lamaaviin  aineisiin, kuten  opioideihin  tai
bentsodiatsepiineihin, on niin ikaan riskialtista. Lakan mittaamista vaikeuttaa

se, etta aine on gammaa huomattavasti voimakkaampaa.

RIIPPUVUUS

Gamma on riippuvuutta aiheuttava paihde.

VIEROITUSOIREET

Muistuttavat alkoholi- ja bentsodiatsepiiniriippuvuuden vieroitusoireita.

Vieroitusoireisiin voi kuulua muun muassa
e vapinaa
e univaikeuksia

e ahdistusta




o korkeaa verenpainetta.

Vieroitusoireet kuitenkin alkavat huomattavasti nopeammin kuin muiden
rauhoittavien paihteiden kohdalla, alle kuuden tunnin sisalla jatkuvan kayton

lopettamisesta. Vieroitusoireet voivat kestaa kolmesta kymmeneen paivaan.
(Paihdelinkki.)




HUUMETESTAUS

HUUMETESTIEN AIKARAJOJA

Taulukon arvot ovat suuntaa antavia.

Korostettuina oleellisimmat paihteet Kotirinteeseen kohdistuen.

Kaytetty aine Pikatestilla tai muulla  Todettavissa
immunologisella testilla veressa (vrk

todettavissa virtsassa kayton jalkeen)
(vrk kayton jalkeen)

Amfetamiini 2-6(—9)Y 1-3
Metamfetamiini 2—-6(—9)Y 1-3
Ekstaasi (MDMA) 1-3 1-2
Kokaiini 1-4(=22)*2 alle 1
Opiaatit;

e Heroiini

e Morfiini 1-7

e Metadoni 7-14

e Buprenorfiini 1-7(-21)Y

o Fentanyyli 1-4
Kannabis (THC); 5 tuntia®

e Suurkayttaja 14— (> 30)42

e Saannollinen kayttaja 5-14?

e Satunnaiskayttaja 1-5?

e Passiivinen kayttaja 0(-1)?>¥
LSD 1-42 1-2
Bentsodiatsepiinit; alle 1-7

e Diatsepaami 5-9(-30)*2

e Klooridiatsepoksidi 5-9(-30)*2

o Oksatsepaami 5-7




Kaytetty aine Pikatestilla tai muulla  Todettavissa
immunologisella testilla veressa (vrk

todettavissa virtsassa kayton jalkeen)
(vrk kayton jalkeen)

o Tematsepaami 5-7
o Alpratsolaami 2-7
e Loratsepaami 2-4
e Klonatsepaamia 5-9(-30)12
e Midatsolaami 1-2
e Triatsolaami 1-2

D pitkaaikaisessa kaytossa korkein annoksin
yhdiste saattaa nakya huomattavan pitkaan
virtsanaytteessa.

2 Todettavissa virtsassa
aineenvaihduntatuotteina (vuorokausi kaytén
jalkeen).

¥ Kannabiksen biologisesti ei-aktiivista
aineenvaihduntatuotetta
tetrahydrokannabinolihappoa (THC-COOH)
voidaan todeta verinaytteesta useita
vuorokausia pidempaan kuin
tetrahydrokannabinolia (THC).

4 Vaatii pienen, ahtaan tilan ja hyvin
voimakkaan altistuksen.

Taulukko 3. Huumetestien aikarajoja (tehnyt Kosonen mukaillen, Gunnar
2018).
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Kuva 11. 10 aineen huumeseula otetaan virtsasta. ns. pikatesteja pystyy

tilaamaan, vaikka suoraan kotiin (kotitesti).




PAIHTEIDEN HANKINTAKANAVAT

TOR-VERKKO JA SEN SANASTO
o Darkweb: DarkWeb: illa tarkoitetaan Darknetiin perustettuja sivustoja,
kuten Tor-verkon piilopalvelut, joille paasee ainoastaan Tor-

ohjelmistolla.

o Kryptaus: Kryptauksella tarkoitetaan viestin tai tietoliikenteen

salaamista esimerkiksi jonkin salausjarjestelmén avulla
e Tor-lauta: Tor-selaimessa sijaitseva keskustelufoorumi.
o Upper: Péaihde, joka aktivoi.
o Downer: Paihde, joka passivoi.

e Tor (The Onion Router): Tor:illa tarkoitetaan vapaata, Firefox-selain
pohjaista ilmaiseksi ladattavissa olevaa ohjelmistoa, joka mahdollistaa
Internetin  anonyymin kéytdn. Tor-verkon toiminta perustuu ns.
sipulireititykseen, tietoliikenteen reitittamista useamman, satunnaisesti
valitun valityspalvelimen kautta, jolloin kayttdjan IP-osoite jaa

anonyymiksi. (Junkkari & Karppinen 2020,6.)
Internetin muodostavat kerrokset ovat
e clearnet, joka sisdltaa esim. Googlen ja YouTuben,

o deep web, sisaltondan akateemiset tutkimukset, verkkopankkeja ja

valtiollisia tietokantoja seka

o darknet, jossa taas sijaitsee esimerkiksi Tor, Invisible Internet Project
(I2P) ja Freenet (Junkkari & Karppinen 2020, 32).

Huumekauppa ja muut laittomuudet keskittyvat tehokkaasti suojatun liilkenteen
takia Tor-verkkoon, vaikka alkuperdinen kayttotarkoitus on ollut salata
kayttajansa tiedot ja sijainti, eika olla ainoastaan kanava laittomien esineiden
ja aineiden ostamiselle, myymiselle ja vaihtamiselle. Tietojen salaamisen tarve

korostuu autoritaarisissa valtioissa (esim. Kiina), joissa osa internetin




foorumeista, jotka esimerkiksi kritisoivat valtiota ja sen toimia on estetty niiden

kansalaisilta rangaistuksen uhalla.

Tor-verkossa liikkkuakseen tarvitsee copy/paste-tyyppisesti kaytettavia linkkeja,
silla siella itsessaan ei ole googlen kaltaisia hakusovelluksia. Tor-verkon
foorumeille, joita ovat muun muassa Suomilauta, Sipulimarket, Torilauta ja
Keskustori, l6ytyy linkkeja internetista, esimerkiksi kayttamalla Googlen hakua.
Google toimii clearnetissa ja Googlen hakutoiminnot eivat siis ole Tor-verkon
siséltéa, vaan etsimalla l16ydetyt linkit ovat Tor-verkon kayttdjien jakamia ja
voivat olla muodoltaan monimutkaisia kirjain- ja numeroyhdistelmia. (Junkkari
& Karppinen 2020, 35.) Nuoret ovat pikkutekijéina nimenomaan Tor-verkon
kayttajdkuntaa, koska isojen maarien myyjat eivat vaikuta luottavan

minkaanlaisiin teknisiin alustoihin (Junkkari & Karppinen 2020,39).

WICKR

CKr

LEAVE NO TRACE"

Kuva 13. Tunnista WICKR-logo.

Wickr on yhdysvaltalainen, kaikkien tunteman WhatsAppin ja Snapchatin
sekoitus, eli puhelimeen tarkoitettu viestintdsovellus, jonka suosituin
applikaatio on Wickr Me. Paihteidenkayttajat ja -myyjat suosivat sovellusta
koska kommunikointi huumekaupasta on mahdollista kayda taysin anonyymisti

Wickrin kautta, jossa kaikki ovat mukana ainoastaan nimimerkeilla (Junkkari &




Karppinen 2020, 39). Viestit ovat vahvasti salattuja ja viestin ulkopuolisen

tahon on mahdotonta avata viesteja.
Toimintaperiaate

Siind missd normaalin viestisovelluksen salaus on yleensa yksikerroksinen,
Wickr luo useita salauskerroksia. Viestin mukana lahtee seké salattu viesti, etta
avain, jolla kyseisen viestin saa auki. Wickr salaa ensin viestin luomalla uniikin
salausavaimen. Taman jalkeen Wickr salaa erikseen juuri luodun uniikin
salausavaimen toisella salausavaimella, joka tulee viestin vastaanottavan
tahon laitteesta. TAman jalkeen viestin vastaanottaja on ainoa, joka pystyy
avaamaan viestin paatelaitteellaan. L&hettdavan tahon péaéatelaite luo oman
uniikin salausavaimen juuri luodulle salausavaimelle kayttden vastaanottajan
paatelaitteen tietoja sen luomisessa. Tassd vaiheessa viesti on salattu ja
viestin avaamiseen vaadittavat avaimet ovat myodskin salattuja. Wickr lukitsee
taman salatun materiaalin omaan digitaaliseen lippaaseen, johon on oma
salausavaimensa. Salausavain lahetetdaan erikseen lippaan kanssa
vastaanottajalle. Kun tama koko paketti saapuu vastaanottajalle Wickr purkaa
salauksen vastaanottajan paatelaitteessa, ja avaa viestin luettavaan muotoon.
Vertauksena; normaalit viestintdsovellukset salaavat koko viestin ja luo yhden
salausavaimen. Salausavain salaa tekstin ymmartamattomaan muotoon
(unreadable cypher text). Samaa avainta kaytetaan toisen kayttajan laitteessa
viestin avaamiseen. Jos jokin toinen taho onnistuu kaappaamaan
salausavaimen, pystyy avaimen kaapannut taho silloin lukemaan viestin.
(Junkkari & Karppinen 2020, 37.)




SNAPCHAT

—
kuva 12. Snapchat l6ytyy talla logolla (Pixabay 2021).

Snapchatin itsestdaan katoavissa paivityksissd on myynnissa niin teravia

alkoholijuomia, nuuskaa, tupakkaa kuin my6s huumeita.

Snapchat-myynnin kaava on usein samanlainen. Myyjat laittavat vaikkapa
tietyn vodkatuotteen esille hintoineen. Sitten sovitaan kaupoista ja hausta
yksityisviestilla. Yksi myynti-ilmoitus voi olla esilla samalla kertaa esimerkiksi
sadoille Snapchat-kayttdjille. Snapchatissa julkaisut nakyvat vain hetken tai
enintdaan vuorokauden. Sitten ne katoavat. Juuri tdhd&n perustuu se, etta
Snapchatissa on helppoa myyda jaamatta kiinni. Esimerkiksi kannabista on
snapissa jatkuvasti tarjolla ja se on edullista, ja somessa myytavat paihteet
koetaankin nuorten keskuudessa uutena normina. Vaarana onkin, ettad
paihteiden ostamisen kynnys madaltuu, kun alaikdinen ajattelee laittomienkin
paihteiden ostamisen olevan kovan tarjonnan vuoksi taysin normaalia (Tolonen
2019.)

Sovelluksessa on kolme tapaa kommunikoida;

e Snéapit eli ndpsdykset ovat itsestaan tuhoutuvia kuvia tai lyhyita 10
sekunnin videoita, joita voi lahettaa yhdelle tai useammalle kaverille.
Koska viestit tuhoutuvat automaattisesti, voi niissd periaatteessa

valittdd henkilbkohtaisempaakin tietoa ja tunnetta. Varsinkin nuoriso




ajattelee nain, vaikka ruudunkaappauksia voi toki ottaa mista tahansa
laitteessa nakyvastd sisallosta. Napsaykset l6ytyvat paaruudusta eli

kameraruudusta vasemmalle pyyhkaisemalla.

Story eli tarina pitaa sisallaan useita napsayksia. Yksittaiset napsaykset
on koottu pidemmaksi tarinaksi, joka ei tuhoudu heti katsottaessa, vaan
vasta vuorokauden kuluttua. Nama I6ytyvat Stories-valikon alta

paaruudusta oikealle pyyhkaisemalla.

Chat eli keskustelu on yksinkertaista kahdenkeskista tekstipohjaista
viestintad. Keskeisena ideana on se, ettd keskustelu haviaa heti, kun
poistut kyseisesta ruudusta. Keskustella voi menemalla paaruudusta
vasemmalle eli samassa nakymassa, jossa yksittaiset napsayksetkin
nakyvat. (Antin, N.2016.)




SIJAISHUOLLON PAIHDEKUNTOUTUSPALVELUN TOIMIPISTEET

VALTAKUNNALLISESTI

A-KLINIKKA OY

tarjoaa laadukkaita paihde- ja mielenterveyspalveluja. Teemme yhteistyota
noin 150 kunnan kanssa, eli noin puolet Suomen kunnista on asiakkaitamme.

Toimintamme tuotot palautuvat yhteiseen hyvaan.

Lastensuojelun sijaishuollon Stopparit ovat erikoistuneet paihdehoitoon ja

nuorisopsykiatriseen osaamiseen.

STOPPARI HAMINA
Reutsinkatu 9, 49400 Hamina

Pysaytys- ja arviointiosasto, puh. 040 7425 091
Lahihoito-osasto, puh. 050 4282 102
Kuntoutumisosasto, puh. 040 7425 092

Paikkavaraukset: palveluesimies Janne Tahti, puh. 050 4643 147

STOPPARI LAHTI
Pitkamaenkatu 4 D, 15300 Labhti

Pysaytys- ja arviointiosasto, puh. 040 1368 061

Paikkavaraukset: palveluesimies Minna Juopperi, puh. 050 4373 710
Lisatietoja palveluista

aluepaallikkd Mika Hallberg, puh. 045 6579 012

Sahkdpostiosoitteemme ovat muotoa etunimi.sukunimi@a-Kklinikka.fi

JST-AVES
NUORISOKOTI KALLIO KARKKILA

yksityinen 7-paikkainen lastensuojelun erityisyksikkd 10—17-vuotiaille nuorille.
Erityisyksikkémme on suuntautunut psyykkisesti sekd péihteilla oirehtivien

lasten ja nuorten hoitoon ja kuntouttamiseen.
Maikkalantie 26, 03620 Karkkila

Paivystysnumero 24/7 044 734 3894



mailto:etunimi.sukunimi@a-klinikka.fi
tel:+358447343894

NUORISOKOTI HARJURINNE JYVASKYLA

Jyvaskylan  Vaajakoskella  sijaitseva  7-paikkainen lastensuojelun
erityisyksikkd. Yksikkd on suunnattu 10-17-vuotiaille lapsille ja nuorille, jotka

tarvitsevat ympéarivuorokautista kasvatusta seka tukea kuntoutumisessa.

Olemme erikoistuneet psyykkisesti oireilevien lasten ja nuorten hoitoon. Meilla
on myos valmiudet hoitaa sellaisia lapsia ja nuoria, jotka tarvitsevat tiivista

kuntouttavan paihdety®n erityisasiantuntemusta

Harjutie10,40800Vaajakoski
Paivystysnumero 24/7044 491 9655

KELTAINEN KARTANON KUNTOUTUS OY

Nuorten Sutela on toiminut yli 15 vuotta nuorten paihdekuntoutuksen
asiantuntijana. Erityisosaamistamme on yksildllinen ja kasvatuksellinen
paihdekuntoutus, jota tukee holistinen ja monialainen toiminta yhdessa nuorten
kanssa. Heti kuntoutuksen alusta l&htien alamme suunnitella nuorelle
itsenaistymispolkua, tietd kohti omaa itsendistd elamé&d. Keskeinen osa
kuntoutuskokonaisuuttamme on myds yksildllinen perhety6. Lisdksi osa
palvelutarjontaamme on tunnistaa nuorten paihteiden kaytostd johtuva

psyykkinen oireilu ja |16ytdd kuntouttavat ratkaisukeinot.
Keltaisen Kartanon Kuntoutus Oy
Maaherrankatu 17 A 12
50100 Mikkeli
Kuntoutusyksikot
e NUORTEN SUTELA Méntyharju
Mouhuntie 388A
52700 Méantyharju
puh. 040 773 2248
e NUORTEN SUTELA Suomenniemi

Hovinkuja 2



tel:+358444919655

52830 Suomenniemi
puh. 040 652 1113
Asiakasohjaus

Erno Virtanen

puh. 045 8754 459

info@nuortensutela.fi

LASTENKOTI AURINKOINEN

Perhekoti Maailman Lapset avasi kevaalla v. 2020.

Yksityinen  7-paikkainen  lastensuojeluyksikkd. Tuotamme  Ilyhyt— ja
pitkaaikaista tehostettua ja erityistason lastensuojelun sijaishuollon palvelua eri

kunnille.
Lastenkoti Aurinkoiseen voidaan sijoittaa lapsi:
+ avohuollon tukitoimena
» avohuollon kiireellisena sijoituksena
» Kkiireellisena sijoituksena tai huostaanotettuna.

Yksikk66n kuuluu 2-paikkainen erillinen asunto

itsendistymistaitojen harjoittelua varten.
Otamme vastaan kouluikaisia 10-17-vuotiaita lapsia ja nuoria

Hoidamme lapsia ja nuoria, joilla on paihteiden kayttéon tai muihin
riippuvuuksiin liittyvia erityisid ongelmia ja oireita seka erilaista

psyykkista oireilua.
Lisatietoja ja paikkatilannetiedustelut:
Lastenkoti Aurinkoinen
Puh. 0413170055 (24/7)
Puh. 0505345330 (24/7)

info@perhekotimaailmanlapset.com
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NEVALANMAEN PERHEKODIT OY

Hiekkaniemi

Juvalla sijaitseva erityisyksikkd, joka tarjoaa korjaavaa kasvatustyttd,
sosiaalista kuntoutusta ja péaihdetydn erityisosaamista lastensuojelullisin

perustein sijoitetuille nuorille.
Runonlaulajantie 91
51900 Juva
p. 050 911 0111

o Paikkoja voi kysya
Yksikonjohtaja Sari Haikarainen
p. 050 475 8764

sari.haikarainen@nevalanmaki.fi

NUORISOKOTI JALOVERSO

Paihdeongelmaisten nuorten hoitoon erikoistunut erityislastensuojeluyksikko.

Osastoja on kaksi, asiakaspaikkoja yhteensa 12 ja hoitosuhdeluku on 1,3-1,5.

Hoitovastaava
Matri Sandberg
044 230 9021

mari.sandberg@jaloverso.fi

Ylaverso 044 235 9486

vlaverso@jaloverso.fi

Alaverso 044 974 7344
Vastaava ohjaaja 044 982 3971

nuorisokoti@jaloverso.fi
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NUORTENKOTI POUKAMA

Nuorten Koti Poukama tarjoaa erityishoitoa huostaan otetuille tai avohuollon
tukitoimenpitein sijoitetuille 13-18-vuotiaille paihteita kayttaville nuorille.
Erityisosaamisena on paihde- ja huumetyd, paihdearviointi seka tavoitteellinen

perhetyd/-terapia. Poukamassa on tilaa 7 nuorelle.
Opinahjontie 16

77580 Tihusniemi

puh: 020 7107780

fax: 020 7107781

poukama@pp.inet.fi

www.nuortenkotipoukama.com

VILLA JR
Villa juniorit ovat 7-paikkaisia lastensuojeluyksikéita 15-17-vuotiaille nuorille,

joilla on ongelmia péaihteiden kanssa
Paikkatiedustelut:
Hanna Oikarainen, yksikdnjohtaja
P. 050 445 0467
hanna. oikarainen(at)nauha.fi

e Villa Junior
Parkkuuntie 209, 34320 Parkkuu.
P. 050 359 9690 ohjaajat
villajunior(at)nauha.fi
tai
Milana Mékinen, yksikdnjohtaja
P. 050 436 1169

milana. makinen(at)nauha.fi




e Villa Junior 2
Maisematie 159, 39130 Hameenkyrd
P. 050 560 2615 ohjaajat
villa.jr2(at)nauha.fi
tai
Petri Kallunki, yksikdnjohtaja
P. 050 478 0474
petri. kallunki(at)nauha.fi
e Villa Junior 3
Nordstedtintie 6, 14500 littala
P. 050 340 4456 ohjaajat, osasto 1
P. 050 413 6416 ohjaajat, osasto 2

Vastaava ohjaaja Timo Seppéakoski P. 050 478 0620

NUORTEN VAYLA

Kaksi sijaishuollon yksikkoa Tirvalla ja Kuusankoskella. Tirvan yksikossa on
kaksi osastoa; kuntoutus- ja pysaytysosasto. Kuusankoskella on erityistason
osasto psyykkisesti oirehtiville nuorille. Sijaishuollon yksikét ovat tarkoitettu
haastavasti oirehtiville huostaan otetuille tai avohuollon tukitoimena sijoitetuille

nuorille, jotka ovat 12—-18- vuotiaita.
Tirva

Tirvantie 762, 46430 TIRVA
Pysaytysosasto: 050 593 8420

Kuntoutusosasto: 050 327 8162

POHJOLA KODIT

Salorinne




Kriisi- ja erityisen huolenpidon yksikkd Salorinne on 3-paikkainen EHO-
tasoisesti resursoitu kriisi- ja erityisyksikkd 13-17-vuotiaille nuorille, jotka
vaarantavat kaytokselladn vakavasti oman terveytensa ja kehityksensa.

Salorinne toimii Muhoksella osana koulukoti Pohjolakotia.
Yhteystiedot
o Kiriisi- ja EHO-yksikk6 Salorinne
Paakkosenniementie 4
91500 Muhos
044 7341 723
Asiakaspaikkatiedustelut
044 7341 627
Palveluvastaava
Kalle livari
044 7341 591
e Koivulehto

Koivulehto on 6-paikkainen sijaishuollon erityisyksikkd0 haasteellisesti
oirehtiville 13-17-vuotiaille nuorille. Koivulehto toimii Muhoksella osana

koulukoti Pohjolakotia.
Koivulehto

Leppiniementie 155 B
91500 Muhos

044 7341 781 044 7341 799
Asiakaspaikkatiedustelut
044 7341 627
Palveluvastaava

Nina Koskitalo

044 7341 645




e Perhekoti Karhula

Karhula on 6-paikkainen laitosluvalla toimiva perhekoti 12—17-vuotiaille pojille,
jotka tarvitsevat ammatillista tukea kasvussaan seka hyotyvét koulukotikoulun

erityisosaamisesta.
Pohjolantie 175

91500 Muhos

044 7341 644
Asiakaspaikkatiedustelut
044 7341 627
Palveluvastaava

Kati Heikkinen

044 4287 517

SAVISTON KOTI OY

Saviston koti Oy tuottaa yksityisia sijaishuollon paihdekuntoutuspalveluita
pitkalla ja ammattitaitoisella kokemuksella, kahdella 14-asiakaspaikkaisella
sekd yhdelld 21-paikkaisella erityisyksikolla 13-18-vuotiaille nuorille

Kouvolassa.
Toimintayksikkd Raussila (7+7)
Raussilantie 481, 47150 Raussila
e Osasto Pysakki
Puh. 040 867 3004
pysakki(a)savistonkoti.fi
e Osasto Etappi
Puh. 040 486 7082

etappi(a)savistonkoti.fi




Toimintayksikkd Savisto (7+7)
Savistontie 355, 47810 Seldnpéa
e Osasto Reitti:
Puh. 040 763 8715
savisto(a)savistonkoti.fi
e Osasto Steissi:
Puh. 044 784 7050
Toimintayksikkd Anjala (7+7+7)
Ruokosuontie 5, 46910 ANJALA
e Osasto Parkki:
Puh. 044 757 0180
parkki(a)savistonkoti.fi
e Osasto Stoppi:
Puh. 044 730 4994
stoppi(a)savistonkoti.fi
e Osasto Polku:
Puh. 044 784 7052

polku(a)savistonkoti.fi
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