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8 POIKKIHALLINNOLLISET ARVIOINTIKOHTEET

8.1 Huumetilanne ja valtioneuvoston huumausainepolitii-
kasta tekeman periaatepadtoksen toteuttaminen Lan-
9-Suomen laanissa

T arkastelun rajaus

Vationeuvoston periaatepadtoksessi huumausainepolitiikasta (22.12.1998) suomaaisen huumaus-
anepalitiikan tavoitteena on huumausaineiden leviamisen ja kéyton ehkaseminen sekd huumausai-
neistaja niiden aiheuttamista ehkasy-, hoito- jakontrollitoimista koituvien yksléllisten jataouddlis-
ten haittojen j&&minen mahdollismman pieniks. Tavoittesin pyritéén mm. huumausainekontrollia
tehogtamadla, huumausaineiden kokellua ja k&ytt6a enkéasevilla toimilla seka jarjesamala riittavadti
hoitomahdollisuuksa ja helpottamala hoitoon raekeutumista. Periaatepdétoksessa korostetaan eri

Huumeiden kayttétilannetta [88nissa arvioidaan kouluterveystutkimuksen tulosten, huumausaineri-
kodtilastojen, hepatiittitapausten ja huumekuolemien avulla. Lisékd hyddynnetéan [aanin duedla
kunnille tehtyja kyselyjd, joissa on arvioitu huumeiden kayttgien ja hoitoon hakeutujien mé&ria. Ti-
lannekatsauksessa kuvataan myds huumeiden kéyttdille tarkoitetun hoidon saatavuutta kunnille
tehdyn kysdyn ja verkostoituvat erityipavelut —hankkeen yhteydessa tehtyjen perussdvitysten
pohjata

Valtioneuvoston periaatepdéioksen mukaan huumausaineiden leviamigta ja kayttoa ehkaistéan ensi-
gjasesti vakuttamala vaeston dinolosuhteisin, Kasvatuksen ja tiedotuksen keinoin vaikutetaan
asennellmastoon ja tuetaan erityisesti nuoria huumeettomaan eld@mantapaan.  Periaatepdattksessa
korostetaan viranomai syhtel sty6ta ja koulun roolia seka esitetdén opetus-, sosiadi- jaterveystoimen
henkiléston tdydennyskoulutusta huumeesioissa. Listks  kehotetaan perustamaan pakdlisa
projektga, jotka edigavd nuorten ongemiin varhain puuttumista ja léhiyhteison akuisten
tukemiseen perustuvien menetelmien kayttoa

Kuntien ehkaisytytta arvioidaan kunnissa tehtyjen huumestrategioiden, viranomaisyhteistyon seka
pakaligen projektien yhteisdlligen piirteiden edintyvyyden avulla Yhteisdllisyys ehkéisevéssa
pahdetyGssd tarkoittaa mm. "monitoimijuutta’, vuorovaikutukselisuutta, toimijoiden tasa
arvoisuutta, kansalaisosdlistumista seka yhteistllisa sopimuksa
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A rviointitulokset

Huumetilanne

Stakesin vuonna 1998 tekeman 15 - 69 -vuotiaita koskevan kysdytutkimuksen mukaan huumeita
oli kayttanyt miehisté noin 12 % ja naissta 8 %. Vdtaosa kaytosta oli kannabistuotteiden kayttoa.
Kayttgien prosenttiosuus oli 1dhes kaksinkertainen vuoden 1992 tulokdin verrattuna. Kannabiksen
kokeilu on sdvadti yleisnta paékaupunkiseudulla asuvien nuorten, naimattomien, yksn asuvien ja
pitemmadlle koulutettujen keskuudessa Huumeiden kéyttd on 1990- luvullayleistynyt kaikissa vées-
toryhmissi. Aluedlisesti suurin suhtedlinen nousu on tgpahtunut Varsinais- Suomen ja Satakunnan
ohellamaan itdismmissa ja pohjois mmissa osssa sekd maaseudulla.

Vuosina 1997 - 99 toteutettujen kouluterveystutkimusten perustedla huumeta kokeilleita
Huumeiden tarjonta oli kasvanut 18hes kakissa magkunnissa. Varsnas- Suomessa huumeta oli tar-
jottu vuonna 1999 viidesosdle ja Etd&- ja K eski- Pohjanmaalla kymmenesosalle yldasteen oppilas-
ta Muut maskunnat Sjoittuivat ndiden lukujen vdiin. Lukion ja ammétillisten oppilaitosten oppilailla
vastaavat luvut olivat hieman suurempia. Kannabistuotteiden kokeilu jakayttd oli lisdantynyt kaikis-
sa maakunnissa lukuun ottamatta Pohjanmaen yl&-asteikéisg, joilla osuus oli pysynyt samana. Eni-
ten kokellua ja kayttoa yldastedla oli Vardgnais- Suomessa ja Pirkanmaalla, jossa vahintdén yhden
kerran kokeilleiden osuus oli 10 % vuonna 1999. Varsnas- Suomen ja Pohjanmaan ruotsinkieiss-
A ja kakskidisssa kunnissa huumeiden kaytto oli lisdntynyt suomenkidisa véahemmén lukuun

suuriamuutoksia vuosien 1997 ja 1999 vdilla

Huumausainerikokset lisdantyivét vuonna 1999 kaikissa 1&8nin maakuntakeskuksissa. Poliign
tietoon tulleita huumausainerikoksia oli 1&&nissi noin 3 600, nousua eddlisesté vuodesta 26 %.
Laénin gsdlalisdys on allut 20 - 30 %:n luokkaa Tilagtoluvut kertovat kuitenkin enemménkin polii-
Sn voimavaroigta ja tutkintamahdollisuuks sta kuin huumausainerikosten todd lisesta mééragta

Nuorten rikollisuus, esm. omaisuusrikokset ja huumeden kaytto liittyvét toidinsa, Slla arviolta 70 -
80 % g oneuvoihin kohdistune sta omai suusrikoks sta tehdéén huumeiden kayton rahoittamiseks.

Liikennevavonnassa saedaan esin huumausaineiden vaarinkayttgia Esille tulee kuitenkin todenné:
kdisesti vain murto-osa litkenteessa olevista tapauksista: Testausmahdollisuuksen parannuttua liik-
kuvan poliisn ja paikalipoliisin toiminta on tehostunt.

Helmikuussa 1999 kuntien nuorisotoimelle tehdyn kyselyn mukaan 58 %: ssa l&éénin kunnisa
avioitiin olevan nuorten huumeongelmia. Suhtedllisesti eniten tallaisa kuntia oli Keski-Suomessa,
véhiten Varanas-Suomessa. Sdlvityksen mukaan ylelsmmét hoitoon padsya vaikeuttavat tekijét
olivat rahan ja hoitopaikkojen puute sek& nuoren oma haluttomuus hoitoon. Vastannesta kunnista
75 % @ ollut jarjestanyt minkadnlaista jatkoseurantaa nuorille huumeiden kéyttgille. Nuorten tydpa:

tulivat vuonna 1999 esille myos tydpagjoissa
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Kuntien sosiaalitoimeen tammikuussa 2000 lahetettyyn kyselyyn sadtiin vastaus noin
puolesta kuntia. Vastaugprosentti vaihteli Keski-Suomen 37 prosentista Pohjanmaan 61 prosenttiin.
Huomattavaa on, etta suurimmista kaupungeista kuten Tampere, Turku, Vaesaja yvaskyla el saatu
vastausta méarégj assa.

Kunnissa arviaitiin dle 18-vuotiaden osuudeks huumeiden kéyttgisté 10 - 50 % maakunnittain
vahddlen. Penimmét osuudet olivat Pirkanmadlla ja Satakunnassa, suurimmat Keski- ja Etda -
Pohjanmadlla. Hoidossa olleista ale 18-vuotiaiden osuus oli selvasti eddlistd pienempi lukuun otta-
matta Keski- ja Etdla - Pohjanmaata. Keski-Pohjanmadla oli poikkelksdllisesti dle 18-vuotiaden
osuus hoidossa ol leista 66 %.

Ruotsnkidiglle ja kakgkidislle kunnille suunnatun kysdyn mukaen dle 15-vuatialla huumeongel-
mia aviaitiin olevan Lang-Suomen 1&nin duedla vain Turun kaupungissa. Nuorten 15 - 24-
vuotiaiden kohdalla huumeongdmia ilmoaitti esintyvan ruotsnkidissa kunnista Varanas- Suomessa

osattu ussimmiten antaa arvioita

Suonen ssdisten huumeiden k&yttd on Suomessa merkittévin C- hepatiitin aiheuttga. Akuuteista
tulehduksista 82 % ja kroonisista tulehduksista 90 % liittyy ruiskuhuumeiden kéyttoon. Tarkastelta

K eski- Suomen sairaanhoitopiirissa ja vahentynyt vuonna 1999 eniten Pirkanmaan sairaanhoitopii-
rissg, kuten huumekuolematkin. Vuonna 1999 Lans- Suomen l&nissa oli pogitiivisa laboratoriovas-
tauksa 364, joida oli Varsnais-Suomen sairaanhoitopiirista 135. Hepatiitin ilmaantuvuuden perus-
tedla arvioiden suonen ssaisten huumeiden kéyttd olis suurinta Varsnais-Suomessa ja vahasnta
Etd&- Pohjanmadla. Tamperedla C- hepatiitin vahentymiseen on saattanut vaikuttaa ruiskujen vaih-
to- ja neuvontaykskon toiminnan doittaminen. Hoitopaikkojen arvion mukaan ainakin suuremmilla

Huumesairauksien vuoks hoidettuja potilaita saradoissa oli vuonna 1998 Suomessa ernten
Uudenmaan maakunnassa. Lans-Suomen l&nin duedla eniten huumepatilaita oli Varsnas-
Suomessa ja K eski- Suomessa seké vahiten Eteld- Pohjanmadlla. Alkoholisairauksien vuoks hoidet-
tavana sairaaloissa oli eniten potilaita 1000 asukasta kohden vuonna 1998 K eski- Suomessa ja Ete-
|& Pohjanmaalla

Uussta huumehoitopaikoista mainittakoon Turun kaupungin Kupittaan psykiatrisessa sairaalassa
vuoden 2000 akupuolela doittanut huumepotilaiden hoitoon keskittynyt 12-paikkainen yksikko.
Puolet asiakaspaikoista on kohdennettu daik&sten hoitoon. Samassa rakennuksessa toimii polikli-
nikka, joka on keskittynyt huumevieroitukseen.

Huumekuolemien médérassa Lansi- Suomen |&anin auedla tapahtui voimakas kasvu vuonna 1998,

iinikuolemia oli vuonna 1998 yhdeksan ja vuonna 1999 viistoigta 15 di heraiini on tullut vahvemmin
mukaan. Vuoden 1999 kotipaikkatiedot ovat ennakkotiedoissa vida puuttedlisa, mutta ndyttaa
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Slta, ettd huumekuolemat ovat lisdéntyneet vuonna 1999 Turussa ja Jyvaskylassd, kun taas Tampe-
redlane ovat merkittavasti vahentynest.

Huumeiden kayton ehkaisy

Huumeiden kéyton ehkésyyn liittyvét toimet on néhtdva mahdollismman lagadti. Pahteiden kayttd
aoitetaan yleensa tupakan ja dkoholin kautta ja vaikuttamala péihteiden k&yttoon yleensd ja paih
teiden k&yton aoittamisidn myoShentdmiseen tehdd&n samdla huumeiden kéyton ehkasytyota

Kouluterveystutkimuksen mukaan my@s nuuskaaminen, vahintéan kerran viikossa tgpahtuva tupa-
kointi, alkoholinkaytté véhintéén kerran viikossa kayttévien osuus ja akoholin humalakulutus
olivat lisdantyneet yl&astedla 1&&nin kaikissa maakunnissa verrattaessa vuosen 1997 ja 1999 tulok-
ga Alkohalin humaakulutus oli suurinta Varsnais-Suomessa, jossa "tos” humaassa vahintéan nelja
kertaa olleiden yl&-asteen oppilaiden osuus vuonna 1999 oli 34 %. Suhtedlisesti eniten humaakulu-
tuksen osuus oppilalla oli kasvanut Pohjanmadla. Tuloksgta ilmeni myGs, ettd nuuskan kéytté on
ruots nkidisten nuorten keskuudessa ylelsempéa kuin suomenkidisten nuorten kayttd, nain erityisesti
Pohjanmadlla

Lahes kaikissa Pirkanmaan kunnissa on nimetty ehkaisevan paihdetyon yhteyshenkilt, joiden
tehtévana on koordinoida pakalista enka sevaa tyttéd ja toimia ehk&isevan tyon kehittémisessa yh-
teyshenkilona |&aninhalitukseen ja Stakesiin péin. Y hteyshenkilGind on vaihtelevasti sosadi- jater-
yhteyshenkil6n nimedmista vuoden 2000 aikana. Kokemukset osoittavat, etta télaisen vastuuhenki-
|6n puuttuminen, joka vois yhdigéd kunnassa ammatillisen osaamisen, johtaa Sihen, ettel muiden
halinnona ojen henkil 656 tiedd, miten heldan pitéis suhtautua huumeproblematiikkaan. Tamé hidas-
taa enndta ehkd sevien toimenpiteiden kéynnigamigta.

L&&nin kunnissa on lisdantyvéssa méérin perustettu moniammatillisa tyoryhmia huumeongdman
ehkéisytyohon tai kunnalisen toimintastrategian vamisdemiseks. Ruotsinkidissta kunnisa runsas
puolet ilmoaitti kunnassa toimivan aktiivisesti  viranomaisverkosto, joka késittelee nuorten huumees-
oita N&ssa ryhmissa oli ussimmiten edustettuina nuoriso- ja vapaa-aikatoimi, koulutoimi, sosadli-
toimi ja poliid. Vanhempien sek& ylempien luokkien oppilaiden osdlisuminen dkoholin- ja huu-
mei denvastai seen tyohon on liséantynyt merkittavadti

Vuonna 1998 Stakesin tekemdn kysdyn mukaan Lans-Suomen 1&nin duedla oli pahde- tai

huumestrategioita tehty vgaassa viidesosassa kuntia. Laéninhdlituksen tammikuussa 2000 teke-

man kyselyn mukaan kunnat ilmoittivat péhdestrategian vamistuneen vuoden 1999 aikana kahdek-

sassa kunnassa seké vuoden 2000 aikana kuudessa kunnassa, jolloin strategioita olis noin neljan-

neksessa kunnigta. Listks kakskymmentd kuntaa ilmoaitti strategian olevan suunnitteilla. Eniten uusia
pdhde- ja huumedrategioita on tehty/on suunnittellla Vardnais-Suomen ja Satakunnan duella

Strategiat ssAtavét usain erikseen myds nuorten osuuden. Viidesosa uusista pédihde- ja huumestra-

tegioigta oli kohdigtettu vain nuorille.

Projekteilla ja hankkeilla kunnat tekevét ennata ehkdisevaa tyota nuorten hyvéks. Vuonna
1999 tdlasa hankketa oli kuntien nuorisotoimen ilmoituksen mukaan menelll&&/suunnitteilla 210
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kpl. Aluedlisesti hankketa oli  Keski-Suomessa ja Pirkanmadlla yhteensa 83, Pohjanmaalla 60,
Satakunnassa 18 ja Varsnais-Suomessa 49 kpl. Vataosa hankkeistalprojekteigta liittyy péihtei-
den/huumeiden vastustamiseen jaltal yleisemmin nuorten e@méanhallinnan parantamiseen.

Kouluterveystutkimuksen vastausten mukaan tupakka-, alkoholi- seka huumevalistusta oli a+
nettu ylé-astedla vuonna 1999 enemman kuin kaks vuotta aiemmin. Paihdeopetusta oli annettu
kautta linjan yldastedla selvasti enemmaén kuin lukiossa ja ammatillisssa oppilaitoksssa. Huumeope-
tusta oli annettu yldasteen 8. ja 9. luokalla eniten Keski- Suomessa (79 %) ja vahiten Pohjanmadlla
(60 %). Tilanne oli samantapainen my6s muiden pahteden osdta Huumeisin liittyvia oppituntga
oli hieman muuta pé hdeopetusta enemmén. Opetuksen SsAll6sté e ole tarkkaa tietoa.

jarjestdt ovat kehitténeet erilaisa interventioita, vaistusta ja neuvontaa nuorten huumeiden kayton
ehkéisyyn, etenkin suurissa kaupungeissa. Laénin ruotsinkidisilla aueilla useat kunnat ja koulut ovat
yhdessa Folkh& sanin ja muiden vapaaehtoigérjestdjen kanssa vuodesta 1996 lahtien toteuttanest
toimenpiteta nuorten akoholin- ja huumeidenkéayttn vahentamiseks.

Huumeiden kayttgjien hoito

P& hdehuoltolain mukaan huumeriippuvaisten tarpeenmukaisen hoidon, kuntoutuksen ja tukitoimien
jajest@minen kuuluu kunndle. Kunta vol j&jest8a tarvittavat paveut itse, yhdessi muiden kuntien
kanssatal ostamala pavelut muilta pavelujen tuottgilta Kunnan @ tule evéta tarpeenmukaista hoi-
toa slla perusted|a, ettd hoitoaa@ ole oman kunnan toimintana tal duedla ssatavanata kunndlita
louddlissta syista.

Maakunnittain ilmoitettiin kunnissa dlevan hoitomalli huumeiden kayttgjille noin kolmasosassa
kuntia lukuun ottameatta Keski- Suomea seké Etdé- ja Keski-Pohjanmaata, joissa hoitomdlgail-
moitettiin huomeattavasti vahemman.

kuului 188ké&ri, sosadityontekija ja terveydenhoitga. Alaikdisten kohddla arvioinnissa on ollut van-
hemmat mukana noin puolessa vastannei sta kunnista lukuun ottamatta Pohjanmaata, jossa vanhem:
meat olivat mukanaldhesana Erillisdarviointiykskkdjaoli vastanneista 12 kunnassa, jotka pédosin
gjatdvat Pirkanmadla ja Keski-Suomessa. Hoidon tarpeen arviointiin ja hoitopaikan vaintaan
osdlistui [&hes aina myds asiakas. Hoitopaikan vainnan peruseina usammiten ilmoitettiin hoitopal-
kan saatavuus ja asiakkaan hoidon tarve. Vahiten vaintaan vaikuttivat hoitoideologia ja hoitopaikan
l&haisyys.

Vagtannegta kunnista ilmoitettiin, ettd kaikki hoitoon pyrkineet ovat pé&sseet hoitoon lukuun otta-
meatta muutamaa kuntaa Varsnais- Suomessa ja K eski- Suomessa. Hoitopaikkojen puutetta oli noin
puolessa vastannei sta K eski- Pohjanmaan ja Varanais- Suomen kunnista, kun taas muudla puutetta
koettiin vain muutamissa kunnissa. Eniten puutetta on nuorten hoitopaikoista. Téta selvasti useam:
min koko I&8nissA koettiin, ettel hoitopaikoigta ole riittévasti tietoa. Hoitojaksojen pituus dle 18-
vuactialla di akuisten hoitojaksoja pidemmét. Aikuisten hoitojaksot olivat ussimmiten enint&&n kuu-
kauden pituisa Yli kahden kuukauden hoitojaksoja oli vain muutamia, josta poikkeuksena olivat
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Vardnais-Suomi seké nuorten osalta K eski- Pohjanmaa. Myos K eski- Suomessa |éhes kaikki hoito-
jeksoigtaolivat yli kahden kuukauden mittaisia, mutta laitoshoitoja oli ollut vain vahan.

Alle 18-vuoatiaita huumeiden kéayttgia on gjoitettu [ghinna perhe- tai nuorisokoteihin, joissa hoitotu-
los @ ole heidan kohddlaan ollut |&hesk&én aina hyva Hoitomahdollisuudet ruotsinkielelé ovat
puuttedlisa. Ruotsnkidissta kunnista avohoitoa oli ruotsinkiedla tarjolla Varanais-Suomessa 25
%:ssa kunnigta ja Pohjanmaalla 62 %0:ssa kunnista. Jatkohoitomahdollisuuksailmaitti ruotsinkiddla

Turussa on huumeiden kayton lisdntyessa edessa nyt ainakin Subutex —&@8kehoitoa kaipaavien
kéyttgien priorisointi. Téhan mennessi Turussa on ollut matala hoitokynnys, mutta nyt resurssit
avé endariitd. Subutex-hoidon osata kaivataan myos yhteista linjaa eri hoitoyksikoiden kesken.

Haittojen minimointi

L&ninhdlitus teki kevadla 1999 kysdyn huumeiden kayttgien neuvonnadta ja kéyttttarvikkeiden
huollogta terveyskeskuksille, A-klinikoille ja gpteekeille. Huumeruiskuja ja neuloja hankitaan péé-
asiassa gpteekeiga, joissa huumeiden kayttoon liittyvaa informaetiota annetaan vain hyvin harvoin ja
l&hinn& kirjallisessa muodossa. Y hteistyo terveyskeskusten kanssa on ollut niukkaa. A-klinikoissa
terveysneuvonta huumeiden kayttoon liittyen on osa ty6td, mutta huumeiden kayttétarvikkeita e

anneta tal kaytettyja tarvikkeita vastaanoteta yhté Keski-Suomen A-klinikkaa lukuun ottamaita

Terveyskeskuksissa jaetaan kayttotarvikkeita harvoin, mutta kaytettyja ruiskuja ja neuloja otetaan
usain vastaan, mikdAi niitd tarjotaan. Huumeiden kayton vastaista informaetiota annetaan suullisedti

tal kirjdlisesti joka toisessa kysdyyn vastanneessa terveyskeskuksessa.

Erillinen sogadi- ja terveydenhuollon yksikko, jossa vaihdetaan ruiskuja ja neuloja sek@ annetaan
terveysneuvontaa on toiminut Tamperedla vuodesta 1998. Turussa seké Jyvaskylassi vastaavat
ykskot doittavat toimintansa vuonna 2000. Liséks muutamat suuremmat kaupungit ovat suunnitte-
lemassa vastaavanlaisia neuvonta ja huumeruiskujen valhtopigeité kuntiinsa. Y ksikoissa ohjataan
kayttg§ia hoitoon, annetaan hepdtiittirokotuksia, testataan tartuntatauteja ja vaihdetaan kaytetyt
huumeruiskut puhtaisin seké annetaan terveysneuvontaa.

Kysdyjen perustedia osassa apteekkega koetaan kayttovaineiden myyntiin liittyvén ongemia ja
turvalisuusriskg g, e ole allut ongdmia Osa gpteekeista on rgoittanut kayttvalineiden
myynti& ja vgaa nejannes gpteekeidta ilmaitti, ettel myy kayttovalingtd, jos on epéilyja niiden jou
tumisesta huumeiden kayttgille. Joidenkin vastausten mukaan jakelu gpteeke sta koetaan toimivam-
pana kuin erillisykskét, koska saanti on 18hes ympérivuorokautista ja kdynti voi tapahtua huomaa:
mattomadti. Endsijaisesti kayttovaineden jakamisen ja neuvonnan kutenkin katsottiin kuuluvan
julkisdlle terveydenhuollolle.

ohtopaat ok set
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J

Huumeiden kokellu ja kayttd ndyttda lisééntyneen [&8nin duedlaniin, etta duedliset erot ovat dka-
negt pienentyd Huoleduttavimmin tilanne on kehittynyt Varanais-Suomessa. Kunnille tehtyjen
kyselyjen perustedla huume den kéyton toddlinen tilanne @ ole vid&kéan kovin hyvin viranomasten
tiedossa. Kéyttgia e suuria keskuksa lukuun ottamatta ole havaittu monessa kunnassa lainkaan tai
van hyvin véhén. Tama kuva poikkesa varan sdvagi ditd mitd mm. kouluterveystutkimuksen tw-
lokset ja huumerikostilastot ovat tuoneet esllle.

Enndta ehk&iseva huumetyd eddlyttéa koko yhteiskunnan peruspaveujarjestedman hyvaa toimi-
vuutta. TéssA suhteessa sosadi-, terveys-, koulu- ja nuorisotoimen s&&stGtoimet ovat merkittavasti
heikentaneet yhteiskunnan turvaverkkoa ja ndin vahentaneet ehk&isyn onnistumismahdollisuuksia

Kunnissa on nédhtdvissa aktivoitumisgta huumeiden enndta ehkésyyn erilasin hankkein, projektein,
vdidus- ja tiedotugoiminnala Péhdevadistus on mm kouluissa lisééntynyt viime vuosina. Joissan
kunnissa on kéaytetty my6s uusia vaisusmenetemid, kuten toiminnalisa pelga ja draaman keinoja
sekd pyritty entigd enemmén keskustelevaan adan kagttelyyn. Kuntien aktiivisuus kuitenkin vaihte-
lee huomattavasti. Edelleenkin on kuntia, joissa ehké&iseva toiminta on hyvin véhasg, mutta |6ytyy
my0s kuntia, joissa samanalkaisesti on virellla usaita eri harkkeita

Vuoden 1998 peruspavelujen arvioinnin mukaan mm. varsn suuressa kuntiae oltu jarjes
tetty huumevieroitushoitoa Tilanne @ ole tésté juurikaan muuttunut. Erityisossaminen on keskittynyt
maakuntien suuriin keskuksin — erityisesti Tamperedle ja Turkuun, joissa on tarjolla erilasia hoito-
vahtoehtoja. Nuorten laitoshoitopaikoista on puutetta. Samoin hoitomahdollisuudet ruotsnkiddla
ova véhdisat. Monissa kunnissa on péhdehuoltolakia tulkittu ilmeisesti niin, ettd kun hoitoon hakeur
tujia e ole imaantunut, e ole olemassa mydskaén lain tarkoittamaa hoidon tarvetta, johon tulis va-
rautua.

Kuntien huume- ja péihdestrategioita on tehty vuoden 1999 aikana useassa kunnassa ja vuoden
2000 aikana on vamigtunut tai valmistumassa myds drategia moneen kuntaan. Sen perustedlla d-
laan kunnissa entigd paremmin vamistautumassa huumeiden kayton ehkasyyn sekéa hoitoon. Hoi-
don odtatarvittaisin kuitenkin enemmén my6s seudullisa hoitomalga

Huumeiden ké&yton ja -kayttgan tunnistamiseks, asian puheeks ottamiseks ja hoidon tarpeen arvi-
oimisekd perustason henkilkunnala on eddleen riittaméttomésti asantuntemusta. Kun tilanne koe-
taan hankalaks ja vieraskd, jétetéén asiaan kokonaan puuttumatta tai asiakas dhjataan suoraan
erityigoavduihin, mikdi nitd on saatavissa Puuttedlisdla tai héatdisdla toiminndla asakas voidaan
ohjata satunnaisesti vaittuun, hénen tilanteensa kannata téysin sopimattomaan hoitopaikkaan. Myos
hoitogan lyhyys ja suunnittdemaon jdkihoito voivat helkentéd hoidon tuloksa
Sdassapitosédnnisten  epésavyys voivat myds estdd huumeiden  kayttgan tilanteeseen
puuttumisessa ja hoidon suunnittel ussa tarvittavan yhte styon.

Suonend saisen huumeiden kéyton haittojen minimoinnissa erillisten terveydenhuollollisten neulgjen ja
ruiskujen vaihtoykskaiden etuna on ollut, etté taldin on tarjoutunut parempi mahdollisuus terveys-
neuvontaan ja kontaktien saamiseen seka samdla hoitoon motivointiin. Erilligssa ruiskujen ja neulo-
jen vaihtoykskéissa saadaan myos kaytetyt vaineet paremmin talteen. Huumekuolemien ja C- he-
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toiminut jo pidempaan.

T oimenpide-ehdotuk set

Paikaligtasolla tulee perentya mm. kouluterveystutkimuksen tuloksin, poliign rikodtilagtoihin ja
muihin saatavissa oleviin mittarethin seké niiden pohjdta arvioida ja andysoida paikalinen huu-
meiden kayton tilanne ja suunnitella paikaliset toimenpiteet. Kuntien tulee laetia eri halinnonao-
jen yhteistyoné pakdlinen pdihde-/huumestrategia, joka ss8téa enk&sevan toiminnan, huumei-
den k&yton tunnisamisen ja varhaisvaiheen intervention, hoidon tarpeen arvioinnin ja hoitoon
ohjauksen, katkaisu, vierotus-  jakuntouttavan laitoshoidon j&rjestdmisen.

Huumeiden kayton tunnistaminen, puheeks ottaminen ja varhaisvaiheen interventio tulee suunni-
tella eri tahojen yhtelstyoné ja vastuunjaosta sopimala. Perustason vamiuksin tulee hankkiariit-
t&va osaaminen javamius.

Huumeiden kaytt§an hoidon tarpeen arvioimiseks tulee harkkia asantuntemusta ja Sté varten
tulee nimet& huumehoitoon perehtynyt arviointiryhma, jossa voivat olla mm. [88kéri, sairaanhoi-
tga, sodadityontekija

Kuntien valiga yhteisyota tulee edigédd huumeiden ongemakéyttgien hoidon turvaamiseks
seka tarvittavien auedligen hoitomalien ja Strategioiden luomiseks.

kuntoutuksen sjasta esm. nuoren huumeidenkayttgan hoito voidaan usein toteuttaa avohuollos-
sa suunnitellun tukiverkoston tuella

Nuorten huumeongemien hoitamiseks tarvitaan moniammetillisa yhteisty6ta ja verkostoitumista
ja kuntoutusmalga, joissa nuorisotyon vastuulle tulee térkeé rooli seka hoitoon ohjaamisessa
ettd hoidon jakikéteisessa kuntoutuksessa. Pienten kuntien osdlta tulee painottaa myds seutu-
kunnallisen yhteistyon luomista

Huumeiden kayttgien saamiseks hoidon piiriin on kehitettéva yhtetydmalga poliisn ja sosaa
li- ja terveydenhuollon viranomaisten kesken. Y hteisty6td myos syyttgaviranomaisten kanssa
tulis tiivigdd, dlla huumerikkomuksga syyttaméttgatamisapauksa hoitoon Stoutumisen
perustedla on ollut vain muutamia

L astensuojeluilmoitukset tulevat useimmiten koulusta; poissaolot, ngpistykset ja paihteet eddlyt-

tavét ana vditontd adaan puuttumista Myds koulukiusaaminen voi olla oire nuoren taudtala
olevasta ongelmadta. Jo syntynaisin ongdmiin puuttumisen lisdks jaengsijasesti koulun tuliskin
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panostaa terveyskasvatukseen ja enndta ehkdisevand vahvidaa lasten ja nuorten itsetunto-,
daménhdlinta- ja ongdmanratkai sutaitojen kehittymista.

Nuorten dinolgjen parantaminen huumeiden kayton enkéisemiseks edd lyttaé poikkihallinndlis-
ta yhteisty6té paikalistasolla. Kunnissa tulee turvata mm. nuorten tyOpaatoiminnan peruseddlly-
tykset, koululagten iltgpéivaoimintaan liittyvien jarjestdyjen toteuttaminen seka nuorten harras-
tusoiminnan edigéminen.

Oppimisvaikeukdin tulee puuttua riittévan varhaisessa vaiheessa. Uudet koululait turvaavat ry-
Kyigta paremmin avun saannin esm. tukiopetuksena. Y leisopetukseen integroimisen tulee aina
ollaenssjanen vaihtoehto.

Opettgille ja muulle koulujen henkilokunnale tulee j&jestéa koulutusta huumeidin liittyvissa
adoissa, jolloin hellla on paremmat mahdollisuudet toimia ennaltaehkéisevadti. Tiedonkulkua exi
toimijoiden jaeri hdlinnondgjen vélilla tulee lisdta jatehostaa
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