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Sisalto:

ikdantyminen ja monimuotoinen paihde ja mielenterveysongelma

paljonko on liikaa?
riippuvuus, elamankulku, toimijuus ja haavoittuvuus

miten puuttua ja ottaa puheeksi
motivoiva toimintapa ja muuoksen mahdollistaminen.

TAVOITE on: tarkastella puheeksiottoa ja lisata ymmarrysta kohdata
ihminen, jolla on paihde- ja mielenterveysongelmia motivoivalla
tavalla.
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Omaa alkoholinkayttoa ja asenteita kannattaa pohtia
Oma suhteeni paihteisiin?

- mita ajattelen paihteidenkaytosta?

- millainen rooli paihteilla on minun elamassani?

- mihin kaytan paihteita?

- mita ajattelen hoidon ja kuntoutuksen tarpeellisuudesta?
- mita ajattelen toipumisesta?

- yleensa ihmisen muuttumisesta, oppimisesta?

www.paihdelinkki.fi
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IKAANTYNEIDEN PAIHDE- JA MIELENTERVEYSONGELMAT

mm. Heimonen & Pajunen 2011; Partanen & al.2015;Saarenheimo& Pietila 2011

Terveys ja hyvinvointi on lisdantynyt — samoin alkoholinkaytto,
joka on arkipaivaistynyt — yha useampi juo viikoittain — humalajuo-
misen lisaksi kohtuutta runsaampi kaytto (erityisesti naisten piihteiden-
kaytto on lisaantynyt)

- iakkaiden ihmisten alkoholikuolleisuus on kaksinkertaistunut
20 v. aikana, tuleeko lisaantymaan?
- laakkeiden vaarinkaytto — sekakaytto? — kannabiksen kasvatus?

- korvaushoidossa olevat ikaantyneet?

Yli 65-vuotiaiden vakavat mielenterveysongelmat eivat sinansa ole
lisdaantyneet, mutta vanhuksilla on runsaasti lievempia masennus-
ja ahdistuneisuusoireita ja/tai paihteiden - ladkkeiden liika- ja
riskikayttoa, joita ei valttamatta lainkaan tunnisteta.
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IKAANTYNEIDEN PAIHDE-JA MIELENTERVEYSONGELMAT jatkuu

Noin 15 — 18 % yli 65-vuotiaista ndakee tulevaisuuden toivottomana
tai melko toivottomana.

Vanhukset tekevat itsemurhia selvasti muun ikdisia enemman.
Yksinaisyys - koyhyys?

Masennus ja muistisairausriskit kasvavat - psykososiaaliset
kerrannaisvaikutukset? stigma?

Rakenteellinen vakivalta/kaltoinkohtelu lisaa haavoittuvuutta?

Asenteet:
- alakulon katsotaan kuuluvan vanhuuteen?!
- surua, elaman murheellisuutta ei osata erottaa depressiosta?
- muistisairaudet?
- hoitopessimismi?
Paihde- ja mielenterveyspalvelut — ihmisoikeus!? 5
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Vanhuus, toimijuus, haavoittuvuus ja mielen hyvinvointi

Ihmisena olemista voi tarkastella toimijuuden ja haavoittuvuuden
kautta, jolloin valaistuu olemisen, ajattelun ja toiminnan moniulot-
teisuus ja vuorovaikutuksellisuus sosiaalisena ilmiona.

Toimijuus ja haavoittuvuus yhdistavat meidat ihmisina ja tarkoittaa
kaytdssa olevaa toimintakykya — olemisen ja tekemisen tapoja, mer-
kityksia, ajattelua ja tunteita hanen omassa toimintaymparistdssaan.

Vanheneminen on psykososiaalinen prosessi: toimijuus ilmenee
identiteetting, joka sisaltaa paitsi monenlaisia yksilollisia ja sosiaali-
sia primaarisia ja sekundaarisia ikaantymismuutoksia, myds oman
vanhenemisen kasittelya, menneen elaman arviointia, nykyinen tilan-
ne ja tulevaisuuden suunnittelua

- elaman murheellisuudelta ei valty kukaan!
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Paihteidenkaytto on ja tulee olemaan osa ihmisten elamaa

- haittavaikutukset koskettavat laheisia, muita ihmisia

ja yhteiskuntaa monin tavoin ja kerrannaisvaikutukset ovat laajoja
- avuntarpeen lisaantyminen?

- vastuu vs. itsemaaraamisoikeus?

Antti Maunu 2014: Ihminen sosiaalistuu terveyteen ja sairauteen,
kuten paihteidenkayttoon. Jos paihteilla taytetaan merkitykselli-
syyden ja osallisuuden tarvetta, niin tarjoamalla naita
sosiaalisuuden kokemuksia paremmassa ja kestavammassa
muodossa voidaan ehkaista ja hoitaa paihde- ja
mielenterveysongelmia.
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Terveen tyoikaisen alkoholinkayton riskirajat

Kohtalaisen riskin raja
Miehet 14 annosta viikossa
Naiset 7 annosta viikossa

Korkean riskin raja
Miehet 23—24 annosta viikossa; 7 kerralla
Naiset 12—16 annosta viikossa; 5 kerralla

Haitaton alkoholinkaytto? = yksi annos joka toinen paiva
Todennakadisesti ei riskia jos terve tydikainen nauttii nainen 0—1

ja mies 0—2 annosta alkoholia/vrk, mutta ei joka paiva - tdma ei ole

turvaraja! .
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Suositukset on tehty terveille - mitaan yleisohjetta ei voi
antaa. Riskiraja on yksildllinen!

Tarkeampaa kuin alkoholinkaytén maara ja tiheys on yksilollinen
raja, joka muodostuu monesta tekijasta mm. kunto, sairaudet,
|laakitys, mieliala, kulutushistoria, juomatavat ja tottumukset,
paihteiden merkitykset, kayton hallinta, elamantilanteet, riski- ja
haavoittuvuustekijat kuten yksinaisyys, pelot, kipu, ahdistus yms.

Riskiraja on ehdottomasti motivoivaa neuvontaa edellyttava raja!
El TURVARAJA saatikka tavoite

Terveella yli 60-vuotiaalla riskikdaytdon rajana on kansainvalisten ge-
rontologisten suositusten mukaan 3- 4 annosta/vko (ei kerralla)

Audit: paihteidenkayton kansainvalinen riskiraja + 60 on 4,
kun se tyoikaisilla miehilla on 8 ja naisilla 6 pistetta.
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Riskikulutus — kohtuutta runsaampi kaytto

- tarkoittaa suosituksen ylittamista satunnaisesti

- ei valttamatta merkittavaa haittaa

- tapaturmariski kasvaa, masennus, hapea ja syyllisyys

Ongelmakayttd = terveyshaitta

- toistuvasti yli suositusten/kerta tai vko kulutus

- moni juo tietamattaan liikaa!

- epamaaraisia oireita mm. unettomuus, ahdistus, masen-
nus, muistiongelmat, verenpaine, rytmihairio, tasapaino —
huimaus yms.

Riippuvuus kehittyy pitkallisen juomisen seurauksena
ja tarkoittaa pakonomaista kayttoa, vieroitusoireita,
toleranssin kasvua ja juomisen jatkamista haitoista

huolimatta. Vakavia terveyshaittoja!
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Riippuvuus ikanakokulmasta

ian myota riippuvuuden kehittyminen nopeutuu, koska elimisto
haurastuu eli ikdaantyminen on suklaarusina-ilmio
paihteiden/laakkeiden sietokyky heikkenee ian myota

krapula — vieroitusoireet voimistuvat

elinajanodote on 6—18 v. muita lyhyempi

kuoleman vaara kasvaa noin 2-3 x

paihteiden/laakkeiden vaarinkayttd voimistaa vanhenemisen
kielteisia vaikutuksia

paihteista saatu mielihyva vahenee ikaantymismuutosten myota
kyky hyodyntaa ravintoa heikkenee — vitamiinitarve sailyy!

riskit lisaantyvat: esim. tapaturmat (1 promille tyoikainen x 4;

+60 v. %5 promille 3-5x),
somaattiset sairaudet, mielen terveys ja muisti.
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Miten kohtuutta runsaampi alkoholin kaytto vaikuttaa?
- viinaa runsaasti juomalla ei tule viisaaksi, vaan sairaaksi

- kognitiivinen toiminta vaurioituu etenkin lahimuisti ja toimin-
nanohjaus

- sairauksien/tapaturmien riski kasvaa

- yhteisvaikutukset ja ei-toivotut vaikutukset laakkeiden kanssa?

- psykososiaaliset haittavaikutukset: masennus, hapea, syyllisyys,
vakivalta, taloudelliset ongelmat ymes.

- fyysinen sairaus ja kipu lisaavat emotionaalista haavoittuvuutta

- sairaudet ja laakitys voivat aiheuttaa masennusta

- elaman murheellisuus, yksinaisyys ja tuen puute voivat aiheuttaa
alakuloa, johtaa depressioon ja/tai paihteidenkayttoon.

12
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Paihteiden kaytosta aiheutunut muistisairaus-
oireyhtyma

kohtuukaytto saattaa suojata muistisairauksilta? - liittyy usein
vilkkaaseen sosiaaliseen elamaan (terveystekija)?

jos ApoE4-geeni: suurkuluttajan riski sairastua on 7 x

ja kohtuukayttajan riski 4x

mita enemman alkoholia sen suuremmat vauriot (miéara ja juomatapa)
vauriot suurempia naisilla

alkoholi on paitsi nautintoaine myos neurotoksinen: aivoaineen kato,
pikkuaivovaurio (koordinaatio, puheen motoriikka, vapina)

tiamiinin puute, myos muut vitamiinit
traumat
sosiaalinen selviytyminen ja toimintakyky heikkenevat.

© Sisko Salo-Chydenius 2017 13



Alkoholi ja laakkeet (partanen & al.2015)

Tahaton sekakayttd esim. uni- ja rauhoittavien laakkeiden liikakaytto
tai I1adke ei ole ehtinyt poistua elimistosta ennen alkoholin nauttimista.

Laakkeiden tahallinen kayttd paihtymystilan saavuttamiseksi
ja/tai voimistamiseksi.

Sekakayton valittomat seuraukset voivat olla yllattavia:

- alkoholin voimistunut vaikutus, muistivaikeudet, ahdistuneisuus,
aggressiivinen kayttaytyminen ja/tai sekavuus

- muistinmenetys voi johtaa alkoholin ja ladkkeen yliannosteluun,
tajuttomuuteen ja kuolemanvaaraan

- ylikuormittaa sisaelimia, vauriot voivat olla pysyvia

- sekakaytto johtaa nopeasti sietokyvyn kasvuun ja riippuvuuteen

- vieroitushoito on paljon vaikeampaa: tajuttomuus- ja kouristusalttius.

Vieroitus- ja seuranta vaatii aikaa!

14
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Ladkkeet ja alkoholi (Partanen & al. 2015)

Ei lainkaan alkoholia:

— unilaakkeet

— rauhoittavat laakkeet

— eraat kipulaakkeet

— eraat masennuslaakkeet

— epilepsialaakkeet

— allergialaakkeet

— matkapahoinvointiladkkeet.

Laakkeita, joiden kanssa alkoholia tulee nauttia varoen:
— diabeteslaakkeet

— tulehduskipulaakkeet

— nesteenpoistolaakkeet

— sydan- ja verenpainelaakkeet

— verenohennuslaakkeet

— eturauhasen liikakasvu- ja potenssilaakkeet.

© Sisko Salo-Chydenius 2017
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Miksi on tarkeaa puhua paihteista, muistista ja mielialasta?

- lievan masennuksen tai jo alakulon tai paihteiden kayton riski
on yhta suuri kuin vaikean — voidaan puuttua kevyinkin keinoin
jarjestamalla paivittaista elamaa ja turvaamalla riittava hoiva, psy-

kososiaalinen tuki, toimijuuden ja osallisuuden vahvistaminen

- vaaran merkkien kohtaaminen ja tydstaminen on inhimillisen kar-
simyksen ja lahimmaisyyden kannalta tarkeaa, mutta myos kansan-
talouden kannalta merkittavaa

- jatkuva alakulo ja paihteet lisaavat muistisairauksien ja raihnaistu-
misen riskia.
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Mini-interventio eli paihteidenkayton
lyhytneuvonta

- menetelm3, jonka avulla voidaan ottaa puheeksi asiakkaan
paihteidenkaytto, tunnistaa riskikulutus ja antaa neuvontaa
vahentamiseksi tilanteessa, jossa haittoja ei viela esiinny
merkittavasti.

TUOMITSEMATON-NEUTRAALI-MOTIVOIVA lahestymistapa

Kysy asiakkaalta — ei vain maaras, vaan myds merkityksia!

Tunnista riskit ja ongelmat — kartoita myos
voimavaroja ja hallintakeinoja

Motivoi muutokseen — anna valineita muutokseen

Varmista seuranta. .
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AUDIT-kysely

AUDIT- kysely: Maailman terveysjarjeston kehittama kymmenen
kysymyksen AUDIT (Alcohol Use Disorders Identification Test) on
todettu toimivaksi suurkulutuksen tunnistajaksi

- antaa monipuolisen kuvan juomiseen mahdollisesti liittyvista
riskeista ja haitoista

- kokonaispistemaara ilmaisee riskin yleisen tason ja vastaukset
vksittaisiin kysymyksiin antavat jasennellymman kuvan siit3,
millaisiin piirteisiin juomisessa kenties kannattaa kiinnittaa
huomiota.

- Paihdelinkissa on ikaerityinen audit!

AUDIT-C: kolmen ensimmaisen kysymyksen sarja on tehokas ja
nopea valine alkoholin ongelmakaytdén tunnistamiseen

- mittaa juomisen maaraa, kuinka usein ja paljonko ihminen juo.

18
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AUDITia taydentavia testeja verkkotesteja Paihdelinkista:

Alkoholi-E - kartoittaa mahdollisia ongelmia tarkemmin ja mm. moti-
vaatiota muuttaa alkoholin kayttoa ja hoidon vastaanottamista.

SADD-alkoholiriippuvuustesti Short-form Alcohol Dependence

Data Questionnaire tarkastelee lievasta — vaikeaan riippuvuuteen

- auttaa maarittelemaan muutoksen ja hoidon tarvetta

- painottaa alkoholiriippuvuuden subjektiivisia ja kayttaytymiseen liit-
tyvia piirteita.

Paradise24fin kartoittaa ihmisen psykososiaalisia vaikeuksia.

- kerta-arvio tai kokonaistilanteen seuranta

- soveltuu itsearviointiin tai ammattilaisen hyédynnettavaksi.

Mielialakysely RBDI auttaa tunnistamaan mielialamuutoksia,
paihteiden vaikutusta mielialaan ja toimintakykyyn
- viitteellinen — ei diagnoosi.

19
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Puheeksi ottaminen — paihteet ja mieliala

- valmistaudu

- ota puheeksi suoraan luontevassa asiayhteydessa

- osoita myotatuntoa, lohduta

- kerro halusi auttaa

- kerro huolesi ja tunteesi omakohtaisena minaviestina

- kysy onko kiinnostunut tietamaan miten paihteiden kaytto
vaikuttaa terveyteen ja hyvinvointiin

- kysy mielipidetta mita ajattelee, toivoo jne.

- pyyda kertomaan esim. miten paivittainen elama sujuu, millainen
on terveys ja mieliala, perhe ja sos.suhteet, mihin toivoo muutosta,
mika kiinnostaa — antaa voimaa — tuottaa iloa, mika tarkeaa ja
arvokasta?

© Sisko Salo-Chydenius 2017
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Puheeksi ottaminen — paihteet ja mieliala jatkuu
- kysy miksi kdayttaa paihteita — mika merkitys — mika hyoty?

- kuuntele aktiivisesti, kayta avoimia kysymyksia, tarkenna ja tee
vhteenvetoja = kerro mita kuulit ihmisen sanovan (yrita saada
huoli esiin hanen sanoillaan)

- jata asia mietittavaksi ja varmista jatkuvuus

- seuraa ja sovi kontrollikaynnista

- tarvittaessa ohjaa jatkohoitoon ja suosittele vertaisapua, ver-
taisryhmia, nettipalveluja kuten KoKeNet, Paihdelinkki

- ota mukaan muut — mista apua ja tukea; mita resursseja on?
- sailyta neutraali, tuomitsematon ja kannustava toimintatapa
- rakenna kumppanuutta ja yhteistoimijuutta

- luo toivoa, etsi yhdessa vaihtoehtoja ja ratkaisuja.
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Mita paihteidenkayton tilalle?

Toimintamahdollisuuksia ja osallisuutta edistaa kunnioittava kump-
panuus ja jaettu asiantuntijuus: ihminen tunnistetaan toimijuutensa
ja haavoittuvuutensa omistavana

- nahdaan ikaantyneen elamankokemus, viisaus ja voimavarat

- toimijuuden tukeminen (toimijuuden tunto = mahdollisuus vaikuttaa omaa
elamaa koskeviin paatoksiin)

- valittaminen ja myodtatunto — kannattelu

- huomion kiinnittaminen elaman tarkoitukseen ja siihen mita

viela on jaljella

- tamanhetkisten polttavien kaytannon ongelmien ratkaiseminen:
asuminen, turvallisuus, yksinaisyys, kipu, pelot yms.

- mika toimivaa - mika ei toimi — miten toimimalla muutetaan?

- ajankayton suunnittelu paiva- ja viikko-ohjelma esim. tehtavat ja
suoritettavat asiat, mukavat ja voimaa antavat tapahtumat ja ihmiset
= tasapaino, rytmi ja harmonia.

22
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Auttava, kuntouttava/haittoja vahentava ja hoivaava tyoote ja
ihmisen tarpeisiin vastaamista silloinkin kun han ei kykene/halua
muuttaa ajattelua eika toimintaa.

Toivo hyvasta elamasta tulee todeksi tekemalla

.. ja kiinnittamalla enemman huomiota siihen mika toimii ja auttaa
ja tuottaa iloa ..

Kokonaisvaltainen auttamistyo tarkoittaa, etta ihminen nahdaan ja
kohdataan yksilona, jolla on ainutlaatuinen elamantarina, voimavaro-
ja, kiinnostuksia ja tulevaisuus eika hanta maaritella vain ongelmina.

Millaisena tulevaisuus nayttaytyy: mita ihmisen tulisi kyeta, osata,

voida, haluta, taytya ja tuntea? Mika tukee, vahentaa haittoja,
lohduttaa/rauhoittaa, tuottaa voimaa ja iloa? Mita hyvaa on odotet-

tavissa tulevaisuudessa - sisaltaako tulevaisuus vaihtoehtoja ja

mahdollisuuksia?
© Sisko Salo-Chydenius 2017
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