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Lecltio praecursoria

Ihanteet ja arki
paihteiden kayton
puheeksiotto-
tilanteissa
paivystysvastaan-
otollla.

Eettisten peri-
aatteiden
toteutuminen

Terveyttd edistivd  toiminta
perustuu monitieteiseen lihes-
tymistapaan ja etiikkaan. Pe-
rustana ovat arvot, joista kes-
keisimpid ovat ihmisarvon ja
itsemddrdamisoikeuden  kun-
nioittaminen,
suus ja tasa-arvo.

Kirjallisuuden  perusteella
tutkimustietoa tarvitaan eettis-
ten periaatteiden konkretisoitu-
misesta: miten esimerkiksi to-
teutuvat oikeus hyviin hoitoon
tai ihmisarvon kunnioittami-
nen. Tutkimustieto on tarpeen
myos terveyden edistimisen
toimintamallien luomisesta. On
my0s tirkedd tuoda esiin poti-
laiden kokemukset terveyden
edistamisesta.

Paihdety6 on yksi terveyden
edistamisen osa-alueista. Se si-
saltdd terveyttd edistivdn ja
ennalta ehkaisevin piihdetyon,
varhaisvaiheen paihdehaittojen
ja -riskien ehkdisyn sekd hoi-
tavan ja korjaavan paihdetyon.
Tassd tutkimuksessa kaytettava

oikeudenmukai-

kasite varhaisvaiheen paihde-
tyo sijoittuu ehkiisevin ja kor-
jaavan tyon vilimaastoon. Se
sisdltdd varhaisen puuttumisen,
puheeksi ottamisen sekd muu-
toksen ja itsehoidon tukemisen
osana potilaan kokonaisval-
taista hoitoa.

Tutkittaessa tyoikdisten ter-
veyskdyttaytymistd on havaittu,
ettd alkoholin osalta pitkdan
aikavilin kehitys ei ole ollut
myoOnteistd verrattuna muihin
elintapoihin, esimerkiksi tupa-
kointiin ja ruokatottumuksiin.
Keskeisid videston terveyshaas-
teita ovat pdihde- ja mielenter-
veyshdiriot, jotka rajoittavat
eliminlaatua, terveyttd ja toi-
mintakykyd, ja joiden vaiku-
tukset nakyvat lisddntyvasti
sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisten vastaanotoilla.

Alkoholin tiedetidn olevan
maassamme kaytetyin paihde ja
samalla myo6s paaasiallisin on-
gelmapaihde. Juuri pdivitetyn
alkoholin kayttdjid koskevan
Kiypd hoito -suosituksen mu-
kaan ”alkoholiongelma on yksi
yhteiskuntamme merkittavista
terveysuhkista. Suositus koros-
taa terveydenhuollon keskeis-
td asemaa alkoholiongelman
ehkiisyssd, havaitsemisessa ja
hoidossa.” Kansanterveyden ja
hyvinvoinnin  kannalta olisi
olennaista, ettd korkea alko-
holin kulutuksen taso alenisi
ja riskikdytto vahenisi. Alko-
holin kiyton haitat eivdt ole
vain yksilotason riski, vaan ne
muodostavat uhkan laheisten
ja muiden ihmisten hyvinvoin-
nille.

Piihteiden kayton haittakus-
tannuksista huolimatta piihtei-

den  kdyttoon  puuttumatta

jattiminen on yhteiskunnalle
kalleinta. Piihteiden kayttoon
liittyvat ongelmat tulevat joka
tapauksessa esiin sairastamise-
na tai eliminhallinnan menet-
tamisen kautta. On arvioitu,
ettd suurimpana yksittdisena
tulosyyna pdivystysvastaan-
otoilla ovat piihteiden kiyton
terveysvaikutukset. Piihdetyol-
14 ja pdihdepalveluilla voidaan
vihentdd pdihteiden kaytostd
johtuvia haittoja ja ndin edistd
yksiloiden terveyttd ja elamin-
laatua.

Piaihteiden kayttoon liitty-
vit ongelmat ovat ajankohtai-
nen ja yleinen ilmio sairaaloiden
ja terveyskeskusten pdivystys-
vastaanotoilla. Piivystyspalve-
lut ovat merkittdva osa julkista
palvelujarjestelmaa.

Kotimaisen tutkimustiedon
perusteella  pdivystyskdynneis-
td joka kahdeksas liittyy paih-
teiden kayttoon. Viidennes
pdivystysten potilaista
pdihtyneena. Paihteiden kaytto
on osallisena erityisesti tilan-
teissa, joissa pdivystykseen ha-
keudutaan tapaturman tai pa-
hoinpitelyn vuoksi tai itseddan
vahingoittaneena. Huumausai-
neista eniten paivystyskaynteja
suhteessa kayttoon aiheuttavat
opioidit, jotka lamaavat kes-
kushermostoa. Nykyajan pdi-
vystyshoidon haasteeksi ovat
muodostuneet muuntohuumeet,
joiden kohdalla tietimatto-
myys niiden vaikutuksista saat-
taa vaikeuttaa potilaan hoitoa
ja kohtaamista.

Piihteiden kayton puheeksi-
otto ja lyhytinterventio piivys-
tysvastaanotoilla ovat olleet tut-
kimuksellisen  kiinnostuksen
kohteena monissa maissa ja

asioi
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useista nikokulmista. Tutkimus-

ilmioon  liittyvaa  tutkimusta
on tehty ainakin 12 maassa.
Aikaisemmat tutkimukset ovat
liittyneet muun muassa hoito-
henkiloston asenteisiin ja osaa-
miseen, pdihteiden kiyton pu-
heeksioton menetelmiin seka
niiden soveltuvuuteen, hyvik-
syttdvyyteen ja implementoin-
Eettisten  periaatteiden
toteutumisesta varhaisvaiheen

tiin.

pdihdety6ssd paivystysvastaan-
otoilla ei ole loydettivissd ai-
kaisempaa tutkimusta.
Ulkomaiset  tutkimukset
osoittavat, ettd pdihteiden kay-
ton puheeksiotto on paivystyk-
seen soveltuva, hyviksytty ja
kdyttoon otettava toimintamal-
li. Toisaalta samat tutkimukset
esittdvit monia haasteita tai
esteitd Aikai-
sempi tutkimustieto luo kuvan
varhaisvaiheen padihdetyostd ja
pdihteiden kdyton puheeksi-
otosta

ratkaistavaksi.

paivystysymparistoissa
moniulotteisena ilmioni, johon
tyontekijoilld, potilailla ja asian-
tuntijoilla on oma nikokul-
mansa. Kotimaisissa tutkimuk-
pdihdetyotd, etiikkaa
ja paivystystyota ei ole aikai-
semmin yhdistetty samaan tut-
kimukseen.

Paihteiden kayttoon  vai-
kuttamisen edellytyksind ovat
eettinen arviointi ja pohdinta,
joihin sisiltyvit ihmisarvon ja
itsemddrddmisen  kunnioitta-
minen, valinnat sekd osapuol-
ten vastuut ja velvollisuudet.
Terveyden tai hyvin elimin
ihanteet ovat kuitenkin erilaisia

sissa

moniarvoisessa yhteiskunnassa
eivitka ne kaikki aina liity ter-
veyden edistamiseen.

Etiikalla tarkoitetaan oppia
hyvistd ja pahasta, joka omana
tieteenalanaan tutkii oikeaa ja
vaarad. Hoitotyon etiikka on
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yksi kuvailevan etiikan osa-
alue, jolla empiirisesti tutkitaan
omaksuttuja arvoja ja normeja,
kokemuksia ja pddtoksenteko-
tapoja.

Tassa tutkimuksessa eettiset
periaatteet mddritellddn eetti-
siksi ihanteiksi, joita vasten
pdivystysten  varhaisvaiheen
pdihdety6on ja puheeksiottojen
arkea tarkastellaan. Nain tissd
tutkimuksessa on piirteitd nar-
ratiivisesta etiikasta, jonka mu-
kaan jokainen ihminen maarit-
telee itselleen merkityksellisesti
eettisten periaatteiden sisallon.
Eettisten periaatteiden maarit-
tely on sidoksissa elettdvdan
aikaan ja kulttuuriin.

Sosiaali- ja terveydenhuol-
lon alueella kayddian jatku-
vasti keskustelua siitd, mika
on oikein tai vaarin, hyvaa tai
pahaa, oikeudenmukaista tai
epdoikeudenmukaista. Keskus-
telussa nousevat usein esiin eri-
laiset nakemykset. Esimerkiksi
pohtiessaan ns. itse aiheutettuja
sairauksia ja omaa vastuuta sai-
rauksien Valtakun-
ja terveys-
alan eettinen neuvottelukun-
ta ETENE on todennut, etti
kasite itse aiheutettu sairaus
on ongelmallinen ja siitd tulisi
luopua. Sairauksien ennalta eh-
kdisyssd voidaan korostaa vas-
tuuta, mutta silti sairastumista
ei voida hallita. Sairastunutta
ihmistd ei saa hyldtd itsemaa-
rddmisoikeuteen vedoten.

Myos A-klinikkasaation eet-
tinen toimikunta on tina syk-
synd nostanut esiin paihdetyon
eettiset niakokulmat ja kuvan-
nut sen arvopohjan. Tamain
madrittelyn mukaan paihde-
tyon arvoista tirkein on ihmis-
arvo, joka sisiltia ihmisyyden
ja elimdn kunnioittamisen,
oikeudenmukaisuuden ja tasa-

synnyssa,
nallinen sosiaali-

arvoisuuden sekd suvaitsevai-
suuden, ja jotka sisdltyvit myos
Suomen lakeihin.
Oikeudenmukaisuus ja ih-
terveydenhuollossa
ovat eettisida kysymyksid, mut-
ta myos samalla oikeudellisia
kysymyksid. Oikeudellisissa ky-
symyksissa on kyse siitd, mika
on laillista tai laitonta. Eettiset
kysymykset puolestaan koh-
dentuvat siihen, mika on hy-
vad, pahaa, oikein tai vdirin.
Piihdetyota saatelee sosiaali- ja
terveydenhuollon yleinen lain-
saadantd, jota tdydentimidan
on annettu ohjeita pdihteiden
kadyttdjien tai paihtyneiden po-
tilaiden hoitoon.

misarvo

Joulukuun
alussa on tullut voimaan uusi
laki ehkiisevastd paihdetyostad
ja valmisteilla on myos poti-
laan itsemddrdamisoikeutta tu-
keva laki.

Ammattilaisten tyota sdite-
lee ammattietiikka, jolla tarkoi-
tetaan ammattialan yhteistd na-
kemystd hyvista ammatillisesta
toiminnasta. Eettisten ohjeiden
tehtdvdnd on myos pitaa ylla
potilaiden luottamusta ammat-
tikuntaan. Nama ohjeet eivit
ole yhtd sitovia kuin lainsda-
danto, mutta niiden merkitys
on tirked sekd toiminnan oi-
keuttamisessa ettd hyvin ja pa-
han toiminnan osoittamisessa.

Piaihteiden liikakdytto hei-
jastuu sosiaali- ja terveydenhuol-
lon paivittidiseen toimintaan
yhtena yhteiskuntamme perus-
ongelmana. Eettisestd nako-
kulmasta myos timin ongel-
man seurauksia tulisi arvioida
realistisesti. Eettinen ongelma
ilmenee useimmiten ihmisten
vilisessd arjen  toiminnassa,
tyontekijoiden tai potilaiden
kokemuksissa. Mikali ongelma
ratkeaa pelkastdan tosiasioiden
ja tiedon lisdantymisen perus-



tella, ei kyseessd ole eettinen
ongelma. Eettisten ongelmien
ytimessd on kysymys siitd, mi-
ten edistetdan potilaan hyvaa.

Piihteiden kayton puheeksi-
otolla tarkoitetaan tidssd tutki-
muksessa keskustelun avausta
pdihteiden kaytosta, ja sen to-
teuttamiseksi kdytinnossd on
erilaisia tapoja. Puheeksiotto
voi toimia liahtokohtana paih-
teiden kdyton arvioinnille tai
laajemmalle lyhytneuvonnalle
tai mini-interventiolle. Lyhyt-
neuvonnalla tarkoitetaan ter-
veysneuvontaa vastaanotto-
kdynnin yhteydessi. Lyhytneu-
vonnan lihtokohtana on riski-
kulutuksen vyleisyyden tiedos-
taminen ja aktiivinen kysymi-
nen  potilaiden  alkoholin
kdytosta.

Alkoholin kayton riskien
arviointia ja lyhytneuvontaa
on jo pitkdan vakiinnutettu
osaksi sosiaali- ja terveyden-
huoltoa. Mini-interventiota on
toteutettu maassamme yli 20
vuotta, mutta kehittimistyosta
huolimatta se ei ole juurtunut
toimintamalliksi arjen tyohon.
Lyhytneuvonta on yksi tutki-
tuimmista pdihdehoidoista, ja
silld on vahva tieteelliseen tut-
kimukseen perustuva naytto.
Jotta toiminta vaikuttaisi kan-
santerveydellisesti merkittavas-
ti, sen tulisi olla kattavaa.

Tutkimustiedon mukaan hi-
taaseen kdyttoonottoon ovatvai-
kuttaneet asenteet, kiireinen tyo-
rytmi ja riittdvien tietojen seka
menetelmallisten taitojen puute.
Esteiden  voittamiseksi
hyodyllista huomioida tyonte-
kijoiden ymmairrys uusien toi-
mintamallien tarpeellisuudesta.
Mini-interventiosuositusten on
todettu olevan kaytintoon so-
veltuvia silloin, kun tarvittava

olisi

koulutus ja riittdva tuki on var-
mistettu.

Tutkimusten mukaan suu-
rin osa potilaista hyviksyy alko-
holiasioiden kasittelyn lihes ai-
na ja ainakin silloin, kun eivit
itse ole paihtyneita. Tyontekijat
saattavat kuitenkin yha arkailla
kysymistd paihteiden kaytosta.

Tama tutkimus sijoittuu
terveystieteen ja hoitotieteen,
erityisesti preventiivisen hoito-
tieteen alueelle sekd liittyy
myos narratiivisen tutkimuksen
perinteeseen. FEettisten periaat-
teiden toteutumista selvitetdan
paihdetyossa
pdivystysvastaanotoilla. Piivys-
tysvastaanottojen  tyontekijat
ja potilaat kuvaavat tutkitta-
vaa ilmiotd omakohtaisten pu-
heeksiottotilanteiden  pohjalta
sekd paihdetyon asiantuntijat
asiantuntijuuteensa perustuen
ja ihanteellista puheeksiotto-
tilannetta kuvaten.

Viitoskirjatutkimuksen tar-
koituksena on kuvata varhais-
vaiheen pdihdetyotd, eettisten
periaatteiden toteutumista ja ke-
hittimistarpeita  paivystysvas-
taanotoilla. Tutkimuksen kiin-

varhaisvaiheen

nostuksenkohteena ovat osallis-
tujille tarkedt eettiset periaat-
teet sekd ihmisarvon ja itsemaa-
raamisoikeuden kunnioittami-
nen. Lisdksi tutkitaan oikeuden
ja oikeutuksen ilmenemista.

Tutkimuksen tavoitteena on
ollut tuottaa tietoa siitd, mil-
laista varhaisvaiheen paihdetyo
on, miten eettiset periaatteet to-
teutuvat paivystysten varhais-
vaiheen piihdetyossd, ja miten
periaatteiden soveltamista tulisi
kehittaa.

Tassa tutkimuksessa kehi-
tettiin  toimintamalli varhais-
vaiheen piihdetyohon ja moni-
alaiseen yhteistyohon. Tutki-
muksen  tulokset  osoittivat
ristiriidan varhaisvaiheen paih-
detyon ihanteiden ja arjen valil-
l4. Vaikka tyontekijat tunnista-

vat ihanteet, kuten esimerkiksi
potilaan inhimillisen ja yksi-
lollisen kohtaamisen, ne eivit
valttamittd toteudu arjen toi-
minnassa.
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