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Onko juoppous ja huumeongelmat
estettavissa?

« Naturalistinen kuvaus

« Paihdeongelmien diagnostiikka?

» Mita aivoissa tapahtuu juodessa?

* Periméan osuus?

« Seurantatutkimukset?

« Kumppanuusajattelulla tuloksiin?

« Kirjallisuutta asiasta
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Kestava ja tyydyttava parisuhde

Kestava ja tyydyttava parisuhde siséltdd monenlaisia elementteja.
Seuraavassa on joitakin keskeisia:
* tasa-arvo, keskindinen kunnioitus ja luottamus

* toisen tarpeen huomioon ottaminen, tilan antaminen
toiselle

* omien tarpeiden huomioon ottaminen ja tilaa itselle
+ erotiikka ja aistillisuus

+ itsendisyys ja erillisyys

+ laheisyys ja yhteen kuuluvuus

* oman minan ainutkertaisuus ja korvaamattomuus

* kumppanin ainutkertaisuus ja korvaamattomuus

« oman ja kumppanin kulttuurin tuntemista ja
ymmartamista

entd jos ei ole

Sinikka Kumpula psykologi, tuollainen
pari- ja perheterapeutti .
Vdestéliiton Tampereen klinikka, parisu hde?

11.2.2003

Terveen perheen

tunnusmerkit

* kommunikoi ja kuuntelee « omaa vahvat perhetraditiot
toisiaan « kunnioittaa toisten

* tukee toinen toisiaan yksityisyytta

+ opettaa kunnioitusta toisia arvostaa toisille tehtavia
kohtaan palveluksia

* kehittda luottamusta » kasvattaa perhekeskustelua

* omaa huumorintajua + jakaavapaa-aikaansa

- jakaavastuuta toistensa kanssa

- opettaaoikeaajavaaraa ° hyvaksyy jaetsii apua

ongelmiin

Elks National Foundation, 1998




Aidin raskaudenaikainen paihteidenkaytto on haitaksi kehittyville aivoille, FAS
Arviolta 700 FAS-lasta vuosittain Suomessa

Kuvio 46. FAS-lapsen kasvoille on tyypil-
list& pieni kasvojen keskiosa, leved ne-
nanselka, sisemmissa  silmakulmissa
poimut eli epikantukset, korkea ylahuuli
ilman selvaa poimutusta ja pieni pada.
(Kuva julkaistaan holhoojan luvalia.)

7.21 Abnormal Brain Development Associated
with Fetal Alcohol Syndrome

A brain from an FAS infant (feft) compared to a brain

from a normal infant of the same age (right). The FAS

brain shows microcephaly, fewer cerebral cortical gyri,

and the presence of a sheet of ectopic (abnormally

migrated) glia over the surface of the left hemisphere.

o alia, ly 0. Lhe
((‘Our‘.(‘by ()r 5‘ Cl{ll‘l’t’n.) Neuropsyk’,at”_a 1907 ’l\yf:;\,:,ﬂ, ‘n.l\hyy:v:.\'\lf::i’::lll‘.’ll\\;’illmnu n ylahuulivako scka vajaakehittynyt ja ohut
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Todellisuuden kieltaminen/

kohtaaminen :

- etenevaa ja automaattista

- tarkoituksena on sailyttaa paihteiden kaytto
ja palauttaa omanarvontunto

- kieltajat: puoliso, lapset,

tyotoverit, esimiehet, ammattiauttajat

Kieltamisen muodot:

1. Yksinkertainen kielto ( asiaa ei ole)

2. Vahattely ( ongelman osittainen myoéntaminen)

3. Syyttely ( oman vastuun kielto, vastuun siirto muille)

4. Jarkeily (syiden, verukkeiden, puolustusten esittely

omalle toiminnalle)

5. Alyllistaminen ( ongelman kasittely yleisella,
alyllistavalla tasolla)

6. Poiskaantaminen ( puheenaiheen vaihtaminen)

7. Vihamielisyys ( suuttumusta, artymysta oman
toiminnan vuoksi )

Myllyhoitoyhdistys
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pidattaytyminen

Juha Kemppinen,
14.2.2001




Mistd alkoholisoituminen johtuu ? Kuka heista on oikeassa ?
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Mista alkoholisoituminen johtuu ? Kuka heista on oikeassa ?
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Paihdeongelman vaarinkayttovaiheiden kehitys: juhakemppinen, 2000
” Kotihoito” - menetelmait : omaisten puuttuminen ja kayttaytyminen

- ensviralli - ” moraalisaarna” - - ” uhkaukset” - puhe -” perheen” ulkopuolinen
: :3;‘::;"'5“ puhe -” toimitan sinut kéyttaytyminen lisaéntyy
- yleiset - ” eikd sinua haveta ?” laitokseen, sinahan -” ila anna sille rahaa,
»'keskustelut” - » mi_ss_é on its_e- olet hullu" . kos_ka..." o

-7 lempei kunnioituksesi ?” - puhe ja kaytos jo - ” ei saa kirjoittaa BDZ ! ”

- ongelmainen yhdessa

P % / 8./5 f {\\gﬁ\jf - tassa vaihej?g;%'
/N @\h /! \Ee
(4 ‘~ /
4

koskeva neuvottelu
on PAHASTI viivastynyt,
i’ / T koska ongelmainen on
N {\‘ . pitkalli ja ehdottomasti
‘{'} avun tarpeessa Y
)
- vilpittomat yritykset
tehda sita ,minka

RN

luulevat auttavan, - eli on tiedettava
- ” lupaukset, ”pelastamaan hinet 1) mika heita vaivaa ?
- "tunteisiin maanittelut ja itseltaan », paatyvat -” hyvat ja
vetoaminen” - puhe houkuttelu” - puhe  ajamaan hinet pahat” - 2) mita tehda sille ?
- ” miten voit tehda - ” lug etten enaa loitommaksi kaytos
tamén 2 ” koskaan puhu, jos...” ihmisista - ” vain sina 3) tehda se
-” tehdaan yhdessa - "tavarat kiatkoon ja ymmarrat )
se ja se ...” lukkojen taakse ” - minua, 4) myétatuntoinen,
kaytés antaisitko ymmartiva ja
rahaa, BDZ...” rakentava asenne

Potil,_aan sijoittamiskritgeri_t
( Patient Placement Criteria, PPC-2R)
Ulottuvuudet :
9 1.Paihtymistila, 2. Biolaake- 3. Emotionaalinen,
vieroitustila tieteellinen kayttaytyminen
4 ey
—~— 4. Hoito: _ ; ;
Motivaatio ja ) hyvéksyminen/ 5628:;223“5 G;nTo‘;;;r);gmen,
retkahdusmahdollisuus vastustus P ymp
i
Paatdksentekosaannot
/ ‘ ‘ S Vakava riski
_— | 1,2tai 3
Minimaalinen riski Minimaalinen riski Vakavahko riski
kaikilla ulottuvuuksilla 1 ja3, mutta 1tai 2 tai 3, seka
(1,2,3,4,5tai6) kohtalainen riski korkea riski muilla
/ muilla (2,4,5tai 6)  (451ai6) ‘
A\ J *
HOIDONTASO :
Avohoito Intensiivinen avohoito Laéketiet_eellisefti_ Lé_;aiketiet_eellisefti_
seurattu intensiivinen hoidettu intensiivinen
laitospotilas laitospotilas

David R Gastfriend: Treatment Matching, Theoretic Basis and Practical implications .
(Medical Clinics of North America, vol 81,nro 4, july 1997, 945-966) Juha Kemppinen, 12.10.2001



Paihdeongelmien

diagnostiikka

10.9.2010 Juha

Kemppinen

Alkoholismin vaikeusasteen maaritys :

Sairauden laatu
Sairauden taso

Lieva :

Kohta-
lainen

Vakava

Fysiologinen

Onko se sensitiivista ja spesifista?

15

NIAAA ,1995, The Physician’s Guide to

Helping Patients with Alcohol Problems

Elinsysteemivaurio

Psykososiaalinen

riippuvuus

>1 seuraavista :

- kyvyttomyys lopettaa
- unettomuus

- artyisyys

- ahdistuneisuus
AUDIT1-3 >5p

- kuiusein (1)
-monannos (2)
-ylikuusi (3)

>1 lievdd vaikeampi oire:
- kdsien vapina
-” silmien avaaja”
- runsas hikoilu
-BAL>100
- positiivinen

virtsaseula

> lieva tai kohtalainen oire :

- hallusinaatiot

- kouristukset / kohtaukset

- delirium tremens eli

juoppohulluuskohtaus

- BAL >200

- pitkittynyt positiivinen
toksikologia

>1 seuraavista :

- a) korkea normaali GGT

- b) muistin menetys

- ¢) fyysisid vammoja

- d) punoittavat silmat

- e) masennus

- f) seksuaalinen toim.hdirio
- g) korkea verenpaine

- h) gastriitti/ haavaumat
-i) paansaryt

-j) osteoporoosi

>2-3 seuraavista :

-a)-b)

- k) vammoja/luita poikki
-1) kohonnut MCV

- m) koholla maksakokeet
-e)j)

>4 seuraavista :

-a)-

- kohonnut protrombiiniaika
- maksan suurentuminen

- masennus ym kuten ylld

sairastavuus

> 1 seuraavista:

- cut down (C)
-annoyed (A)

- guilty (G)

AUDIT:

- tyottekematts (5)
- morkrapu (7)

- muistiei (8)

- alkoaggr (9)

- huomalko (10)

2 tai > seuraavista :
- cut down (C)
-annoyed (A)

- guilty (G)

AUDIT:
-5,7,8,9,10

3 tai > seuraavista :
-cut down (C)
-annoyed (A)

- guilty (G)

AUDIT:

-5,7,8,9,10

Jjuha kemppinen, 16.3.2000



PAIHDEONGELMAISEN PAATOKSENTEON
TOIMINNANOHJAUSPUUTOKSET :

A. PUUTTUU JOUSTAVUUS : B. PUUTTUUAIKAPAINEEN SIETO :
- muuttaa toimintatapaa tarvittaessa - pitkajanteisyys
- eijuutu virheeseen - jatkaa pakkotahtisessa tilanteessa

- suojaa paatehtavaa virhereaktioilta

C.PUUTTUU YLLYKKEIDEN  D.PUUTTUU VIRHEIDEN

KONTROLLOINTI: KONTROLLOINTI:
-tehtava voittaa mieleen -huomaa omat virheet, pyrkii korjaamaan
juolahdukset - reagoi palautteeseen

Pdihteiden vaarinkdytt6é (DSM IV) ja haitallinen kdytt6 (ICD-10)

DSM IV. Pdihteiden vaarinkaytto

A. Kemiallisten aineiden epatarkoituksenmukainen, kliinisesti merkittdvaan hairié6n tai
karsimykseen johtava kdyttotapa, joka ilmenee yhdella tai useammalla seur.aavista
tavoista 12 kuukauden aikana :

1. Toistuva kéaytto, joka johtaa kykeneméattomyyteen tayttda tarkeitd velvollisuuksia
tyossd, koulussa tai kotona.

2. Toistuva kaytto tilanteissa, joissa se aiheuttaa vaaraa.

3. Toistuvat kemiallisen aineen kaytt66n liittyvat rikkomukset.

4. Kayton jatkaminen aineen aiheuttamista tai pahentamista sosiaalisista ja
ihmissuhdeongelmista huolimatta.

B. Oireet eivét ole tdyttdneet riippuvuuden kriteereja kyseisessa aineryhmdssa.

ICD-10. Pdihteiden haitallinen kdytto (F1x.1)

1. Selvd naytto siitd, ettd pdihteiden kayttd aiheutti tai tuntuvasti myotavaikutti fyysisen
tai psyykkisen haitan syntyyn.

2. Haitta on selvdsti tunnistettavissa ja maariteltavissa.

3. Pdihteiden kaytto kesti ainakin 1 kuukauden tai sitd esiintyi toistuvasti 12 kuukauden
aikana.

4. Hairi6 ei tdytd minkddn muun saman pédihteen kdyttoon liittyvad mielenterveyden
héirién kriteereja.



Jos paihderiippuvuus on sairaus,niin ...

Criteria for Substance Dependence (DSM-IV)

PrectoLpeon wiotaiing_ Preoccupation Taken‘th
Persistent physica )eg,f Anticipation Jar‘qelamoynrs
psychoog(céipmbem than'i Pepdéd

\
Wlthdrawﬁm
Negative 1
Affect . Dlrance widavel_.

Somal ocoponel o recﬂ‘?a

acﬂwhes comP"O (L“
e Splrallmgmstress

Addiction
George F. Koob, and Michel Le Moal, Drug Addiction,

Dysregulation of Reward,and Allostasis,
Neuropsychopharmacology 24:97-129, 2001

Kliinisesti merkittava heikennys
» 3 seuraavista 12 kk:n aikana :

1. toleranssi( suuremmat maarat
aikaisemman tasoisen pdihty-
misen saavuttamiseksi)

2. vieroitusoireetja/tai "aamuryypyt”

tai rauhoittavat ladkkeet

3. suurempia maaria ja pidempia
aikoja paihdetta kuin oli tarkoitus

4. jatkuva halu tai epdonnistuneet
yritykset hallita tai vdahentaa
paihteen kayttoa

5. suuriosa paivittdisestd ajasta
aineen saamiseksi, kayttadmiseksi
tai siitd toipumiseksi

6. tdrkeistd sosiaalista, tyo- tai
vapaa-ajan aktiviteeteista luovu-
taan pdihteiden kadyton vuoksi

7. pdihteen kdyttoad jatketaan huoli-
matta tiedostetuista jatkuvistaja
toistuvista paihteestd johtuvista
fyysisista ja psyykkisista vaivoista
huolimatta.

Paihderiippuvuuden ydin:

JI—
&

S
D

hemasadd

- =
P \fi‘

-

Paihteet ovat aineita/ esineitd/ tapahtumia,
jotka johtavat tietoisuuden muutokseen.

=2>Mika on se tunnetila, mité et kesta selvin pain ?

= Mita tavoittelet paihteella ?

10



Mita aivoissa tapahtuu
juodessa?

10.9.2010 Juha 21
Kemppinen

Mielihyvaradan kaappaus

5-HT:
Neuroadaptaatio Vésyttad/ hypnotisoi/
Aversio s, unettaa
“ * N d t t.
Pahoinvointi (5-HT3) N s, Neuroadaptaatio,
HPA-akseli: ' Glutamatgieroitusoireet
: Enkephalin op, Excitgtory Input ey
CREF, stressi Dynorphin ..... \. ““.

Inhibitory Neuron

. « Opioid Dopamine Receptors
Enkephalin Receptors .
Inhibitory ., Dopamine Neuron GABA
Neuron 21 Neuron
ARt
S 0 9N
u Opiod |07y o > == REWARD
eceptors
I N N %00
00
(@) \)\\) GABA-A Receptors
o 1 RpE
0 GABA Inhibitory Feedback
GABA Presynaptic)
irikibitery Opioid
Neuron Receptors
(1, 3?)
I—Ventral Tegmental Area—l |— Nucleus Accumbens——|
(VTA) (NAc)
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Mielihyvéaratojen muotoutuminen ja mielihyvan mielivalta:

Varhainen vuorovaikutus muokkaa 1. kerran NCL.ACCUMBENS O

mielihyvaradan, 2.muokkauskertatapahtuu murrosidssa (NAC)
VENTRAL
TEGMENTAL
AREA ( VTA)

PERIMA
"SELITTAA” O

40-60% PAIHDE-
RIIPPUVUUDESTA

Perry BD et al, Childhood Trauma, the Neurobiology of Adaptation, and Juha Kemppinen
»Use-dependent” Development of the Brain: How ”States” Become ” Traits”,1995  9.11.2001

Paihteet vaikuttavat voimakkaasti kehittyviin aivoratoihin :

drugs affecting the mesolimbic dopaminergic neurons

GABA amphetamine
=
alcohol
9

opioid
dopamine ’
» cocaine

cannabis

T

nicotine

acetyicholine

‘ PCP
alcohol

allucmogens

h
serotonin
glutamate

Aivot kehittyvat ainakin 25-vuotiaaksi ja muuttuvat lapi koko elaman.

S. Stahl, 2003
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Addictive Substances Markedly

Increase Dopamine (DA) Release
Reward Peak DA Release

FOOD, SEX: 50-100%T
ETHANOL 125-200% T
CANNABIS [THC] 125-175%
NICOTINE 225%7T

MORPHINE/HEROIN 150-300% T
COCAINE 400% T
AMPHETAMINE 1000% T

RA Wise, 2000

Suurin osa muutoksista palautuu nopeasti, jos rakenteellisia muutoksia ei ole
tapahtunut. Kahdessa kuukaudessa havidvat useimmat paihteiden aiheuttamat
muutokset ( David Self, 2004)

A B
Amphetamine Withdrawal Ethanol Withdrawal
220 © Amphetamine O Ethanor
@ _ 200f ® Control 2 _ 200fF ® controt
25 £
g2 g2
L} S 2%
5 E 5
eF o =
Base1 2 3 4 5 6 7 8 910 11 12 13 1a 2 4 5 6 12 24 48 72 9 120
Days Post Amphetamine Hours Post Ethanol
C . - D . y
Cocaine Withdrawal Morphine Withdrawal
220 O Cocaine © Morphine
2 200 @ Control @ S Errer
3 2 180 3 2 *
&g 100 £z
L w0 =
=T 120 3F I
100 fg—u—n—S—a—a—a O
o 1 3 6 iz 23 as 72 0 5 010 10
Hours Post Cocaine Naloxone Dose (mg/kg)
E . . F .
Nicotine Withdrawal THC Withdrawal
170 © Nicotine sor-
150
2o ool @ Control 8 so|-
3 S L
3] g 40 © Baseline
88 K 30 @ Post.THE
g = g 20
& 10
2612 24 36 48 80 104 128 152 04 1 20 140 160
Hours Post Nicotine Frequency (Hz)

y for 6 days). Data are expressed as a percentage of the mean of the
nt differences from the ¢ control group (p < 0.05) (taken with
wal (blood alcohol levels achieved: 197.29 mg%). Elevations in

nt differences from the control group (p < 0.05) (taken with permission from Ref.

Fig. 3. (A) Mean ICSS thresholds (= SEM) during amphetamine withdrawal (10 mg/kg/d
stfive baseline values prior (o drug treatment
crmission from Ref. [37]). (B) Mean IC
thresholds were time-dependent. Asterisks (%) indicate statistically signifi
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Muistitoiminnot: deklaratiivinen ( eksplis.) ja proseduraalinen muisti (implis.)

Paihdemuisti: Paihdemuisti on pitkalle ei-tietoinen

1. aikaisempaan kayttoon liittyvavihje  muisti,jonka aktivoivat eri yllykkeet

2. lievastressi ( PTSD/ kaltoinkohdellut) yllykkeille ominaisia aivoratojamyoten.
3. yksittdinen annos (harm reduction ?) :edural (implicit)

e
o® - Ce.
o B ]
Declarative fexplicit) .-° Procedural Priming Simple classical Nonassociative .
. {skills and habits) conditioning learning H
.
., 5
. .
Facts Events ° Emotfional Skeletal o’

.
.....‘ respgonses muscu|a'ure....,.
. .o
®®®%ccccccccloscccccccd®
eessescscspessscccseoccceccdeccncas,,,
eooe? oo,
oo ® Ceo
. ®e

Striatum Neocortex  Amygdala Cerebellum Reflex .
pathways g e®

o
cecscvcec®®

Medial temporal lobe
iencephalon

FIGURE 3-1. A taxonomy of the declarative and procedural
memaorv svstems

Paihdemuisti:

1. huume-etsintd: PFC glu=» NAC core ja huumevihje: AMG basolateral

2. lievastressi: eAMG (ncl. AMG core, bed ncl. stria terminalis ja NAC shell ), €i craving
3. yksittdinen annos, retkahdus : PFC ja AMG, DAmI dopamiini, NACcore
Addiktoituneelle ei endé ole (VTA=»DA) dopamiini NAC:hen valttamaton
cravingille,huumehimolle

P s ih l i Sti Eteli-Suomen liiininhallitus

Juha Kemppinen, 2004

Nuorten aivot ja addiktiomuisti
(julkaisukiellossa ESLHssa STMn
maarayksesta kevat 2004 ?)

Lauri Larme menetti tydpaikkansa,

Jja koska Suomessa ” piiri pieni pyorii ”,
hén ei paése endd minnekaan
ehkaisevan paihdetydn téihin

MOT:n késiteltya raporttia ohjelmassaan

Julkinen perustelu :
Juha Kemppinen ei ole "virallinen”
tiedontuottaja ja raportti on liian vaikea

o N - NUOREN AIVOT JA ADDIKTIOMUISTI
ehkaisevan paihdetyon tekijoille

ETELA-SUOMEN LAANINHALLITUKSEN SOSIAALI- JA

TERVEYSOSASTON JULKAISUJA 78/2004

Tekija: Juha Kemppinen, psykialr ja paihdelaakari
LL, YTM

"Hallinto elaa hallinnon elamaa”
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Periman osuus?

10.9.2010 Juha 29
Kemppinen

Paihderiippuvuus:
Krooninen laaketieteellinen sairaus

® Geneettinen perima — kaksostutkimukset

Verenpainetauti — 25-50%

Diabetes — Type 1: 30-55%; Type 2: 80%

Astma — 36-70%

Tupakka — 61% (both sexes)

Alkoholi —55% (males)

Marijuana — 52% (females)

Heroiini —34% (males)

Vapaaehtoinen valinta — muotoutuu persoonallisuuden ja
ympariston vaikutuksesta

Patofysiologia — neurokemiallinen sopeutuminen

® Hoitovaste
v’ Laakitykset — teho ja hoitoon sitoutuminen
v behavioraaliset interventiot

AN NN Y N NN

McLellan, AT, et.al., Drug Dependence, a Chronic Medical lliness Journal of the American Medical
Association 284:1689-1695, 2000.
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Alkoholiriippuvuuden
riskin variointi

(Periméa: Heterogeeninen and

Polygeeninen)

Ymparisto
40 %

Pidihdeongelmien etiologinen syy on kompleksinen

Noin 1000 lasta talla
hetkelld Lappeenrannassa
asuu alkoholistiperheessa (2006)

TABLE 8.2. Child Risk Factors That Tend to Aggregate in Antisocial
Alcoholic Families

1. One parent has an alcohol or other drug use disorder and ASPD.
2. Both parents have an alcohol or other drug use disorder and/or other
psychopathology (ASPD or depression).

. Parental alcohol use is severe and/or problematic.

&

. Dense family history of alcoholism; children are exposed to multiple extended
family members with alcohol problems and have higher genetic risk for the
disorder.

©

. Parental intellect is relatively low.

LS

. There is a relatively high rate of aggression toward the children, including
aggressive disciplinary practices.

~

. Parents are verbally abusive with one another; there is violence between the
parents.

8. Family socioeconomic status is relatively low.

Note. Adapted from Ellis, Zucker, and Fitzgerald (1997).

TABLE 2.3. Additive Influences of Genetic, Family Environmental,
and Nonfamily Environmental Factors on Substance Abuse

Genetic Family Nonfamily
Drug influence environmental  environmental
Heroin v, 4% 13% 33%
Marijuana 33% 29% 3%
Stimulants 33% 19% 248%"%
Sedatives 2% 17% 8 56% =
Psychedelics 26% 2% ‘-‘53%’:

Note. Data from Tsuang et al. {1998).

D.L Thombs, Introduction to Addictive Behaviors,
3rd ed,2006
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Huumausaineiden kiayttoé voidaan karkeasti jakaa kuuteen vaiheeseen:
=  kokeilukiyttéon

=  satunnaiskiyttdon

= ongelmakiyttéon ja riippuvuuteen

= ristiriitavaiheeseen

= motivoitumiseen ja hoitoon

= huumeettomaan elamiantapaan.

Kokeilusta kayttiajiksi ja hoitoon

1. Kokeilukiiy (o
—ensikokeilu usein pihtynceni, i
suunnitieh 2 — 6. H cton eliimiintapa
- kokeiluaine 4 hankitaan keinoja vastustia
— suurin osa lopet Z

kokeilusta saadut kokemukset i 5. Motivantio/hoitovaihe
vaikuttavat ¢ ~ hoitomotivaatio syntyy
oppii hankinnan, annostelun js ~ sunnnitélnia; tavoitteitn

vaikutukset 3
kliyns sisnnollistyy - hakeutuu boitoon

saattaa “rakastun® aineeseen ja
aincenkiyttotlanteisiin = 4. Ristiriitavaihe

— tarjotaan kavereille, tapa leviia 2 LR
kiytedji uskoo voivansa lopetta, 35 ke mkump‘a?ylw 5
osa lopettankin — lopéttsa hetkittiin, retkahduksin

3. Ongelmakiiytth, riippuyuns
— haokinta ja Kiytio jijestetty.
~ fyysiset, puyykkiset ju sosiaaliset haitat
~ pukonomainen turve Kyl aineits
~ alneet Mikity st omaan oloon

Declination of language learning
ability after the age of 12

PREFRONTAL CORTEX

Disorganised and
itrational actions

Risky but high-
reward behaviours

Fond of late nights
and morning lie-ins

Problem Areas in Adolescence Brain
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Tempurel Perspectie
w
H

12 13 14 15 16

Age (in years)

17 18 19

)
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= = OPTELELLLE S LTI
ay
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2 .o . Rikollisuus ja
a o5 0 o o o a
= - . k
2 =zod 1 = - n
53 - - - ae . -
£ e k =kaveripiidn
- -
e “.,;  vaikutusta -
= EE) 1;'~,. 15 e -““‘17 e EL)
PALERF T T it )

Bige. 1. Fiffects of age on (a) s cotive and (b) standardizecd

Carrie S. Fried et al,Criminal Decision Making: The Development of Adolescent

Judgment, Criminal Responsibility,and Culpability,
Law and Human Behavior, Vol. 25, No. 1, 2001

TRANSITIONS

PHASE 1 ‘ 4
-7 yrs | 9-11 yrs

Nature and Nurture ;
1. Experience — expectant,neural plasticity
2. Experience- dependent;neural plasticity

CYCLE Il
(2 Sub-Cycles &
5 Micro-Cycles)

'

|

1

1

' Abstraction &

* Systems Integration

o

\j" CYCLE Il
_
(2 Sub-Cycles &
4 Micro-Cycles)

1
1
¥ Multidimensional Abstraction

14.5-15.5 yr

\! \( Z/z‘ H,np

S yrs
8.5 yrs \
A:\ /
CYCLE 1 56 yrs ( '\
(3 Sub-Cycles & 5 Micro-Cycles)
Sensory-Motor-Linguisitic &
Emotional Differentiation

E“aleral - Rl Memisphere

P Alle 14-vuotiaana
alkoholinkaytén
§ aloittavillaon

a-5yrs

3.0 yrs / '\|\
—~=— — — Right Hemisphere

\
[1-5- 2.5 yrs < U — — — — Bilateral
é) / ___________ Left Hemisphere

= Left Hemisphere 40% aikuisena

alkoholiongelmia,
21v 10%, 25v 1%,
mitdaivoissa
tapahtuu alle
14-vuotiaana?

Schore, A: The experience-dependent maturation of a regulatory system in the orbital
prefrontal cortex and the origin of developmental psychopathology, 1996
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Nuorten aivojen kehityksesta tiedetaan yha enemman

Fig. 2. Labels of (A) the frontopolar cortex (Brodmann arca 10), (B) the dorsolateral prefrontal cortex (Brodmann area 46 and the lateral aspect of Brodmann
ca 9). and (C) the str tex ann area 17) di ;1 ed in the sagitt .|, axial, and coronal views in and on the subject’s corresponding 3D

Shannon O’Donnell et al,Cortical thickness of the frontopolar area in typically developing children and adolescents,

Neurolmage 24 (2005) 948— 954

Minkalaiset nuoret ovat riskissa
paihdeongelmiin ?
1.”vaikea” temperamentti ( Reich et al, 1993; Earls

et al, 1987; Maziade et al,1990)

2. alentunut tarkkaavaisuuskapasiteetti ( Schaffer
et al 1984)

3. korkea impulsiivisuus ( Noll et al, 1992)

4. negatiiviset affektit , kuten artyisyys ( Brook et
al, 1990)

5. Emotionaalinen reaktiivisuus ( Blackson 1994)

6. Kaytoshairié, ADHD, ahdistuneisuus ja
mielialahairiot ( Tarter et al, 1994)

Marc Galanter, Herbert Kleber (eds), Textbook of Substance Abuse Treatment, 2004,APP
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MASTEN: REGULATION, RISK, AND RESILIENCE

NUORUUDEN SUOJAAVAT TEKIJAT:

>1 tehokas vanhempi

Yhteys pateviin aikuisiin

Kognitiiviset, tarkkaavaisuus ja ongelman-

Ratkaisutaidot

ADOLESCENT BRAIN Tehokas tunne-eldmaén ja kdyttdytymisen saately
DEVELOPMENT Positiivinen mindkuva ( itsearvostus)

Usko ettd elamalla on merkitys, toivo

NERABILITIES AND Hengellisyys

OPPORTUNITIES Yhteiskunnallisten arvojen kannatus

Prososiaalisia ystavia

Tehokas koulu, koulut6ihin sitoutuminen

Tehokas yhteis6 ( peruspalvelut)

NUORUUDEN SUOJAAVAT TEKIJAT:

- Toiminnanohjaus (aivot)

- Tunne-eldman saately (aivot ja kasvatus)

- Kiintymyssuhde aikuisiin jotka valvovat ja tukevat nuorta
tehokkaasti (vuorovaikutussuhteet)

- Kavereita jotka kannustavat ja rajoittavat (toverisuhteet)

- Mahdollisuus itsesdatelytaitojen kehittamiseen (harrastukset)

RE Dahl, Linda Patia Spear (eds), Adolescent Brain Development — Vulnerabilities and
Opportunities, Annals of the New York Academy of Sciences, vol 1021, 2004 , 1-472

Tupakka (_nicotiana tabacum ja rusticum) +
valtta- —1t—
{matdn alfa-x Na, K, _
beta- Ca 8
alfa-y - —
U@ = o
alfa-x beta-x _
DA-hermosolujen
Kaksi nikotiinimolekyylia ... ja nAChR muuttaa soomien ja ulokkeiden
kiinnittyy pentameeriseen muotoaan, eli reseptorin nAChR:t aktivoituvat...
reseptoriin... sisainen ionikanava aukeaa, Syttyvien DA-neuronien
mika sallii ionien virrata maara lisdantyy...

solun sisalle ja DA lisdéntyy solun-
ulkoisessatilassa ...

NACh-R nikotiiniriippuvuuden synnyssa :

Ns. knock-out —hiirilla tutkittaessa on paljastunut, etté
nACh-beta2-alayksikk® on valttdmatdn nikotiinin
kiinnittymiselle reseptoriin, DA-neuronien elektro-

... DA- jarjestelmén aktivointi — . . :
iohtaa nikotiinin annostelun fysiologiselle vasteelle ja DA:n vapautumiselle solun-
| ulkoiseen tilaan.

tqstam@eep, tapaan’ haluun’ Juha Kemppinen, 8.10.2001
himoon ja riippuvuuteen
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Kannabiksen kayttajilla on muita enemman mielenterveysongelmia

24 November 2002 Taudukieo® 16 & 0mSHed \§jfrjiestelmién mukai-
|® &St persoonallisuushh“t’g4 °q
L]

° Ryhma A o .
Epaluuloinen persoonallisuus. Y
Eristaytyva persoonallisuus. L4
LI Psykoosipiirteinen persoonallisuus. & @
Ryhméa B e ® °®
EPmesngligap pywermftius.

| Ep k persoor Iy

Huomiohakuinen persoonallisuus.

. | | Narsistinen persoonallisuus.
Ryhma C
Estynyt persoconallisuus.
-
/

Riippuvainen persoonallisuus.

‘ Pakko-oireinen persoonallisuus.

.’

. i
e - 'J~ — £ Car_1nabi§ Consumption at Age 18:
() annabls 'dnd Correlation With Later Risk of Schizophrenia

psychiatric illness

The link gro

Malaria: the future =
Meningitis due to primary HIV infection 1 -
Boosting research in Africa 0 e O

0 1 24

510 1150 50

mge

Institutional corruption in medicine
Helping patients with a fatwa PRI of eported Oucestons

Andreasson S, et al. Lancet. 1987;2({8574):1483-1486.

bmj.com

Accuracy of Performance Across Tasks During Scanning

Average D* Score

Nonsmokers Tobacco Smokers  Cannabis Users

FIGURE 2. Average D' score across tasks for nonsmokers, tobacco smokers, and users
of both tobacco and cannabis.

RE Dahl, Linda Patia Spear (eds), Adolescent Brain Development — Vulnerabilities and
Opportunities, Annals of the New York Academy of Sciences, vol 1021, 2004 , 1-472



MAUD (alkoholi ja kannabis) ei selviydy tavallisistatehtavista
otsalohkolla, vaan tarvitsee takaraivolohlg_g)_a avuksi

Expectancy / Trial-type

/ o iy
—r—r

e
Il

., IMRI % change from mean
°
1

'
Il

-0.2 T T T

EVVK- koulunkayntia - ® B E B

Fig.2. The time course of the BOLD response in the ACC during the course of a trial for each trial type. Data are displayed as percent change from the mean
activity in the region. Transient activity is seen in the ACC, which varies according to expectancy and trial type. In the mostly incongruent condition, ACC activity
is not modulated by trial type. In the mostly congruent condition, a robust modulation by trial type is observed, with greater activation in the incongruent,
compared with the congruent condition. In addition, when incongruent trials are contrasted directly across the two expectancies, ACC activity is significantly

greater in the low control, high conflict, mostly congruent condition, than the high control, low conflict, mostly incongruent condition.

Cameron S. Carter et al, Parsing executive processes: Strategic vs. evaluative

functions of the anterior cingulate cortex, PNAS February 15, 2000 vol. 97 no. 4, 1944-1948,
Schweinsburg et al, 2005: fMRI response to spatial working memory in adolescents with comorbid

marijuana and alcohol use disorders. Drug and Alcohol Dependence ( painossa)

- ™ ™M » 20 0O

CRAFFT Questions

Have you ever ridden in a CAR driven by someone (includin
yourself) who was “high" or had been using alcoho! or drugs?"

Do you ever use alcohol or drugs to RELAX. feel better about
yourself, or fit in?

Do you ever use alcoholVdrugs while you are by yourself
AL&NE? A L

Do your FAMILY or FRIENDS ever tell you that you should cut
down on your drinking or drug use?

Do you ever FORGET things you did while using alcohol or
drugs?

Have you gotten into TROUBLE while you were using alcohol
or drugs?

Source: Knight, 1999
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Seulontatesti nuorille paihteidenkayttdjille :

1. Oletko koskaan ajanut tai ollut autossa jossa on paihtynyt kuljettaja? (DAP)

2. Oletko koskaan kayttanyt alkoholia tai muita paihteita rentoutuaksesi,
tunteaksesi olosi paremmaksi tai sopeutuvasi paremmin joukkoon? (RAFFT,POSIT)

3. Kaytatko alkoholia tai muita paihteita yksin ollessasi? (RAFFT)

4. Onko kukaan ( vanhemmat, opettaja, ystavat) ajatellut, etté sinulla olisi paihde-
ongelma? (DAP)

5. Unohdatko asioita kun olet paihdyksissa? (POSIT)

6. Oletko koskaan joutunut ongelmiin kun olet paihdyksissa? (RAFFT)

7. Aiheuttaako alkoholi tai muu paihde mielialasi nopean muuttumisen onnellisesta
surulliseksi ja painvastoin? (POSIT)

8. Onko joku perheenjésenistasi tai ystavistasi sanonut, etta sinun tulisi véhentaa
alkoholin tai muun paihteen kaytt6a? (POSIT)

9. Teetattéaako alkoholin tai muun péihteen kayttd koskaan jotain sellaista, mita et
tekisi selvin pain — kuten sdantéjen rikkominen kotiintuloajoissa, laittomuuksien
tekeminen tai seksin harrastaminen jonkun kanssa? (POSIT)

kyselyista :
DAP Drug and Alcohol Problem Quickscreen

RAFFT ( ADEPT-projektissa kehitetty kysely)
POSIT Problem-Oriented Screening Instrument for Teenangers

Onko hyvia
seurantatutkimuksia?

10.9.2010 Juha 46
Kemppinen
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Lapsesta aikuiseksi -tutkimus

Psykologian laitos, Jyvaskylan yliopisto

Lea Pulkkinen/Tuuli Pitkdnen 2004

Vuosi Ikd |Osanottajat | Menetelmdt:

1968 8 196 poikaa Toveriarviointi

173 tyttoa Opettaja-arviointi
0 * Persoonallisuustestit
60 poikaa Aggressiivisuuslomakkeet
Koul tustestit

1969 9 60 poikaa Aggressiivisuuskone (PAM)
174 poikaa Opettaja-arviointi

1974 14 | 189 poikaa Toveriarviointi

167 tyttod Opettaja-arviointi

77 poikaa Oppilaan haastattelu

77 tyttéa Vanh haastattelu
1980 20 |68 miestd Haastattelu
67 naista Itsearviointilomakkeet

1986 27 | 166 miestd Eldmantilannekysely

155 naista Haastattelu + EPQ, SSS
1992 33 |123 miestd NESTA (Costa & McCrae)
126 naista TV:n katselu -kysely
1995 36 |161 miestd Eldmantilannekysely

152 naista Haastattelu + lomakkeet
1997- | 38-40 |55 miestd Haastattelu + lomakkeet
1999 54 naista
7-13 |78+71 lasta |Laboratoriotestit

2001 42 | 151 miestd | Terveystarkastus

134 naista Eldméntilannekysely
Haastattelu + lomakkeet

Lea Pulkkinen/Tuuli Pitkanen 2004
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Kehitystaustan yhteys aikuisten naisten
sosiaaliseen foimintakykyyn

36
@ . B

Hyvd 1

sosiaalinen

toimintakyky
0

Heikko
sosiaalinen
toimintakyky,

D, A
3 2 1 0 1 2 3

-3

Epdsuotuisa kehitystausta  Suotuisa kehitystausta

Lea Pulkkinen/Tuuli Pitkdnen 2004

Kehitystaustan yhteys aikuisten miesten
sosiaaliseen toimintakykyyn

3
36 c B

Hyvd \
sosiaalinen . e
toimintakyky S S ’

0

Heikko -l
sosiaalinen = 7 esa
toimintakyky

-2

D . A

-3 -2 1 0 1 2 143

-3

Epdsuotuisa kehitystausta  Suotuisa kehitystausta

Lea Pulkkinen/Tuuli Pitkanen 2004
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Alkoholinkaytto ja terveys

+ Aloitusiké ja humaltuminen voimakkaasti yhteydessa
tupakoimiseen ja miehilla huumeiden kayttoon. Naisilla
varhain aloittaneiden ja miehill& vahintaan kuukausittain
humaltuvien painoindeksi korkeampi.

* Miehilla kuukausittain tai useammin humaltuvien terveys
aikuisiasséa on huomattavasti heikompi kuin muilla:
koettu terveys (ghq), oma arvio terveydentilasta,
psykosomaattiset oireet, depressio, psyykkinen
pahoinvointi seka vahaisempi luottamus ja tyytyvaisyys
elamaan seka vahemman optimismia. Naisilla viikoittain
tai useammin humaltuvat poikkeavat muista mustalla
merkityissa asioissa seka epaonnistumisten maarassa.

Lea Pulkkinen/Tuuli Pitkdnen 2004

Syita alkoholin kayton jatkumiseen

* Elaméntapa, jossa alkoholi liittyy yhdessaoloon
* Tunteiden saatelyn kehittymatta jaaminen
* Fysiologinen riippuvuus

* Oppimis- ja muistikeskuksen kehityshairiot

Yksilollisia riskitekijoita:
«»Perinnolliset tekijat
«*Persoonallisuus, erityisesti epasosiaalinen kayttaytyminen

**Mielenterveyden ongelmat

Lea Pulkkinen/Tuuli Pitkanen 2004



Laillisuus- ja terveyskysymys

- el suvaitsevaisuuskysymys
- el moraalikysymys
- el mielipidekysymys

* Pertti
Kemppinen

Lea Pulkkinen/Tuuli Pitkdnen 2004

Jos nuorten paihteidenkayton
aloittamisikaa saataisiin nostettua...

Jos alkoholin aloitusikaa voidaan nostaa 5 o
vuodella,alkoholiongelman mydhempi elaméanaikainen
riski pienenee 50%.

alkoholi vaimentaa NMDA-reseptorien aktiivisuutta, mika
heikentad oppimista ja muistia.

... 5 vuodella muita paihteita, niin 50% vaheneminen
paihdeongelmissa tapahtuisi

Yksil6t jotka lisaavat juomistaan 18-24-vuotiaana ja ne
jotka sdanndollisesti juovat runsaasti ainakin kerran
viikossa 18-24-vuotiaana, on vaikeuksia saavuttaa
ikatyypillisia elamantavoitteita: koulutus, tyoéllisyys ja
taloudellinen itsenaisyys

25 % 18-25-vuotiaista nuorista elamaé sosiaalituen
varassa

Donald W Zeigler et al,
Preventive Medicine 40
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YKSILO- JA YHTEISOETIIKKA

Antiikin etiikka esitti hyvetauluja, joihin hyvesarjat laitettiin.
Hyve-elamaitsessaanhan on kaikkia hyvetauluja rikkaampi ja
monisdikeisempi. Hyve-eldma on sieluneldméan kokonaisuuden
heijastusta.

HYVETAULU
VELVOLLISUUDET

itseemme muihin

YKSILOETIIKKA YHTEISOETIIKKA

perusedellytys: itsekuri perusedellytys: hyvantahtoisuus
1.hyvesarja 2.hyvesarja 3.hyvesarja 4.hyvesarja
Ulospdin Sisdadnpain Itsensa kieltdamiseen ~ Muiden hyvaan
suuntautuva suuntautuva suuntautuva(negat.) suuntautuva (posit.)
Urhoollisuus Kohtuullisuus Oikeamielisyys Viisaus
Karsivallisyys Puhtaus Epaitsekkyys Lahimmaisenrakkaus
Kestavyys Raittius Tahdikkuus Auttavaisuus
Totuudellisuus Vaatimattomuus Kohteliaisuus Kiitollisuus
Rehellisyys Sadstavaisyys Yhteisvastuullisuus Perhe- ja kotirakkaus
Itsendisyys Jalomielisyys Kansan- ja isdinmaan
Kunniantunto rakkaus

lhmiskunnan rakkaus

Juha Kemppinen 4.1.2001

Martti Hela : Luonteenkasvatuksen etiikka, 1945,5.92 ,WSOY:Lahti

Kumppanuusajattelulla

tuloksiin?

- Hienojen ajatusten
maastouttaminen?
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Kunnan pdihdeyhteistyéryhma: - mitd kukakin tuo yhteistyéhon ?

Nopeita ja vaikeasti ennustettavia yhteiskunnallisia muutoksia- --> jatkuva kehittamis- ja muutospaine-->
suosittu yhteisojen kehittamistapa: kehityssuunnitelmien tuottaminen >>>konkreettisten muutosten
aikaansaaminen... selvityksiin perustuvat kehittdmissuunnitelmat ----> kehittamispalaverit ja -seminaarit,

jotka toimivat seremonioina ja rituaaleina,
joiden tehtdvana on vahvistaa enemmén
turvallisuuden tunnetta kuin johtaa
suunnitelmien toimeenpanemiseen.

Usein joko onneksi tai onnettomuudeksi
kehittdminen jaakin paperille ilman
konkreettisia arkipdivan toiminnassa
nakyvid muutoksia.

Rituaalilla yllapidetaan
kuitenkin illuusiota
kehittamisesta.

Koulutusta kaytetaan

yleisesti kehittamisen
menetelmana.

Perinteisessa muodossaan
koulutus soveltuu erinomaisesti
muutoksen illuusion

vahvistamisseremoniaksi.

Yhteison kehittdminen edellyttda avointa

Kari Murto: Prosessin johtaminen - puhumista ja vastuullista kuuntelemista.
kohti prosessikeskeistd tyoyhteison
kehittamistd.1995:Jyvaskyld

Juha Kemppinen 17.1.2001

@ALUOVARAINMINIST[RIO

ONKS TIETOO?
VALTION INFORMAATIO-OHJAUS
KUNTIEN HYVINVOINTITEHTAVISSA

ONKS TIETOO?
VALTION INFORMAATIO-OHJAUS
KUNTIEN HYVINVOINTITEHTAVISSA

Jari Skl jo Anti Sywjarvi

B urmukser
JA SELVITYKSET

On i.Imestyn)./t aiyan uusi . T sasTD TUTKMUKSET
tutkimus valtion informaatio- e

. SELVITYKSET
ohjauksesta

29



De Wootin (1996) tulkinnan mukaan onnistuneissa muutoksissa

tulee toteutua nelja asiaa.

Keskeista on 1. muutospaineiden, 2. selkeédn yhteisen vision,

3. muutoskapasiteetin ja 4. toteuttamiskelpoisten hankkeiden olemassaolo.

1. Muutospaineilla tarkoitetaan syita, joiden takia jokin muutos tehdaén.
Jos syyt puuttuvat, seurauksena on kasitys sisallyksettbmasta ja
tarpeettomasta muutoksesta.

2. Selked ja yhteinen visio heijastaa puolestaan kokonaisnakemysta
kohteena olevasta muutoksesta ja sen suunnasta. Muutoin tehtdava muutos on
paamaaraton ja yrityksena hajautunut.

3.Muutoskapasiteetti tarkoittaa toimijoiden kykya toteuttaa kulloinkin kohteena
olevaa asiaa. Jos muutoskapasiteetti puuttuu, tuloksena on turhautuminen ja
ahdistuminen.

4. Lisaksi tarvitaan toteuttamiskelpoisia hankkeita.
Naiden puuttuminen johtaa sattumavaraisiin yrityksiin:

1. 2. 3. 4, lopputulos
Muutos N Selkea yhteinen . Muutos- . Toteutuskelpoi-| _| Onnistunut
paineet visio kapasiteetti set hankkeet || muutos
puuttuu . |Selkea yhteinen| | Muutos- .| Toteutuskelpoi-| _ | Sisallsten,

visio kapasiteetti set hankkeet tarpeeton
Muutos N Muutos- Toteutuskelpoi- | _ | Paamaaraton/

. puuttuu + : . + = .
paineet kapasiteetti set hankkeet hajautunut yritys
Mqutos N S.el.kea yhteinen +| puuttuu . Toteutuskelpoi- | _ Ahdlstus,.
paineet visio set hankkeet turhautuminen
Muutos Selked yhteinen Muutos- _| Sattuman varai-

. +7 + . . +|  puuttuu |= .
paineet visio kapasiteetti set yritykset

Erilaisia muutosprosesseja ja niiden tuloksia (de Woot 1996; Merild 20006).

30



VERKOSTOITUMISEN AVAINKOHDAT:

- . 9. SITOUTUKOON KUKIN OTTAMAAN
Paavo Viirkorpi

VASTUU OMASTA OSUUDESTA JA
YHTEISTOIMINNAN KOKONAISUUDESTA

8. TOIMI ME-HENGESSA
KESKINAISTA LUOTTAMUSTA
SYNNYTTAEN

7.SOVI YHTEISTOIMINNAN MENETTELY-
TAVOISTA JAMUISTA PELISAANNOISTA

6. MUODOSTA RIITTAVAN YHTEINEN
KASITYS YHTEISTOIMINNAN KOKONAISUUDESTA
JAKUNKIN OSAPUOLEN OSUUDESTA SIINA

5.KEHITA RITTAVAN YHTEINEN
NAKEMYS YHTEISTOIMINNAN
TAVOITTEISTA

4.HAE ASIAN EDISTAMISESSA YHTEIS-
TOIMINTAAN YHDISTAAVAA KOHDETTA
YHTEISEN HYODYN POHJALTA

3.OPETTELE YMMARTAMAAN TOISEN

2

PUHETTA, TEHTAVAA, TAVOITTEITA, /-
[==) TOIMINTATAPOJA; MIKA TOISILLE p
TARKEAA ASIAN EDISTAMISESSA ? \§

2.ETSI EDISTAMISEN KANNALTA
OIKEAT TAHOT JAHENKILOT!

1. MIKA MINULLE TARKEAA ?
- MITA SIINA HALUAN EDISTAA ?

Juha Kemppinen, 2002
Juha Kemppinen 7.2.2001

Onko paihdeongelmat
ehkaistavissa?

10.9.2010 Juha 62
Kemppinen
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Ehkdisevan tyon kohdistaminen:

. . — PRIMAARINEN Eikayta
1. Ohjelman suunnittelun arviointi e e
1.1 ||rJni('j PREVENTIO= Riskiton kaytto
1.2 Teoreettinen tausta UUSIEN TAPAUSTE.N ARvor
1.3 Interventiont SYNTYMISEN ESTAMI
-2 ntervention tarve a) PROAKTIVINEN PRIM.PREV .
1.4 Kohderyhma b) REAKTIIVINEN PRIM.PREV. Riskikayttd
1.5 Tavoitteet ¢) PREREAKTIIVINEN PRIMPREV \ ASENTEET
1.6 Menetelmit SEKUNDAARINEN
1.7 Resurssit PREVENTIO = tallinen Kavie
1.8 Prosessin arvioinnin suunnittelu RISKIRYMASSA HaﬁETg‘en aytto
1.9 Tulosarvioinnin suunnittelu OLEVIEN
1.10 Suunnitteluvaiheen tarkastelu UUSIEN TAPAUSTEN
1.11 Suunnittelun tarkistuslista SYNTYMISEN e
ESTAMINEN Vadrinkaytto
YMMARRYS
TERTIAARINEN
Universaali PREVENTIO = .
— selektiivinen OLEMASSAOLEVAN RIIppLIVULIS
HYVAKSYMINEN

- indikoitu b TAUDIN PAHENEMISEN
ESTAMINEN
Ehkdisevdn pdihdetyén arviointiohjeet — kdsikirja ehkdiseva

pdihdetyén suunnittelijoille ja arvioijille ( Kroger, Winter, Shaw)

Alkoholismi
TOIPUMINEN

Taso: Primaari Sekundaari Tertidari
Kohde : koko vaesto riskiryhmat ongelmakayttajat

Juha Kemppinen, 7.9.2000

Paihdehoitoa saatelevia lakeja :
Paihdehuoltolaki 9 §

9 8. Yhteistoiminta. Paihdehuollon alalla toimivien
viranomaisten ja yhteisdjen on oltava keskendan
yhteistyossa.

Erityisesti on kiinnitettéava paihdehuollon

ja muun sosiaali- ja terveydenhuollon, raittiustoimen,
asuntoviranomaisten, tyévoimaviranomaisten, koulu-
toimen, nuorisotoimen seka poliisin keskindiseen yhteis-
tyohon.

Juha Kemppinen, 8.10.2001



Paihdehoidon todellisuus on tarua
ihmeellisempaa — tarinateollisuutta ?

ABAAMMATTILALISET
ARVAILEWVAT

TOISISTA AN

- twllkintaverkostor

psykososiaalisessa tydssi
ESA FRIKSSON
T OO M ERIK ARNKII
(TreO1IM.)
RAPORIT TEJA 184
VERKOSTOITUMISEN AVAINKOHDAT: VUOSIKATE w PAAOMA
YK/EU-VIRKAMIEHET ‘ ] |'4‘ [ - ‘*-15:“
TATO HV"‘ ‘%
MINISTERIO/ STAKES YHTTYO / KAUPUNGIN-
o | JOHTAVA S RYHMAT VALTUUSTO
) VIRKAMIES KAUPUNGW JAHALLITUS
4 . KUNTA- JOHTAJA ‘
e ORGANI- | I‘ J VALTA
\ SAATIO | %> = SOSIAALI-
LAANIN: { % 5 TOIMISTO LAUTAKUNNAT
HALLITUS L] i, N -SOS-JATERV.LTK o
- # 4, HOITO TK-LAA- LASTEN: - $
A . iﬁ KARIT == SUOJELU
f\ ) —_—
b {? poo= PAIHDE- I .
L VI TOIM. STYOV
s ) HUOLTO TULO- | LAITOS- TMSTO
. ; - HOITO : |
YKSITYIS- : G— i\ A -
LAAKARIT MIELENT. vy TYOLLIS-
¢ TAMINEN
RAHA '[OIMISTO - TAMINEN
Z TRO IDEO-
AP EEKKI-' VG LOGIA
W"f el MLCRISO-
L WAIKKA RIS A
LIsuus % I \ THEINT KOLMAS
JURISTIT " FOLISI & g O \ - SEKTORI
oudzys- \\\ Ut e Y, G - 3N
VANKEIN- | AITOS * o g i3 VEROT
HOITO € .. . 28 i
& VELAT ASUIN- i
VANKILA 4\%} = = Cﬁﬁﬁ%% ALUE KUNTALAINEN
HUOLI Juha Kemppinen 23.9.2001
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Tekninen virasto: MAPINFO- ohjelmalla voi paikallistaa kunnan
alueella olevat 2-dg-ongelmat ! =» kunnan pahoinvointi- ja hyvinvointi-indeksit

1. Sosiaalitoimi ( toim.tulotuki)
- 20-40% ttt-alennus
- huostaanotot

2. Mielenterveystoimisto j
psykiatriset sairaalat

3. Péaihdehuolto
4. Terveyskeskus ja sairaalat
5. Poliisi

6. Tydvoimatoimisto

7. Asuntoviranomaiset

8. Nuorisotoimi

9. Koulutoimi

Paikkatietojarjestelma voisi olla
tasmalaake kunnan eri paatdksentekijoille

- pdihdeongelmaisten tyokyvynarviot

- lasten paivéhoidon suunnittelu

- koululaiset

- alle 25v pitk&aikaistyottomat/TTT

- yli 7 vuotta tydttémana olleet

- mielenterveys-, paihde- ja
terveyskeskuskaynnit

- vanhukset : > 75- vuotiaat

- kunnan suurimmat veronmaksajat

- KAIKENLAISEN KUNNALLISEN SUUNNITTELUN POHJAKSI
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Vaasan paikkatietojarjestelma:

Kirjallisuutta ehkaisevasta
paihdetyosta

Luettuja juttuja

70
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Onko juoppous ja huumeongelmat estettavissa?
Rebecca A Powers: Prevention of Alcohol and Drug Abuse

« EHKAISY ON TARKEAA

+ Psykiatrien tulee tietad huumeidenkaytosta ja sita on
kysyttava jokaiselta psykiatriselta potilaalta.

+ On tunnettava riski- ja suojaavat tekijat, jotka on kartoitettava
jokaisen potilaan kohdalla.

+ Huumediagnoosi ei kerro mitaan etiologiasta, perimasta eika
psykososiaalisesta ymparistosta, mutta kliinikon on
noudatettava sovittuja diagnostisia kriteereita.

+ Huumediagnoosi ei kerro mitaan kayton maarasta, eika
tiheydesta, vaan kayton seurauksista.

» Jos potilaan tilassa tapahtuu muutoksia, niin tulee pitaa
mielessa huumeiden mahdollisuus.

* Arvioinnin jalkeen terveydenhuollon tyéntekija voi neuvoa
potilasta vahentamaan tai lopettamaan huumeidenkayton.

Michael I. Compton (ed.) Clinical Manual of Prevention in Mental Health, 2010,
American Psychiatric Publishing, Inc: Washington,DC

Onko juoppous ja huumeongelmat estettavissa?
Rebecca A Powers: Prevention of Alcohol and Drug Abuse

» Suojaavat tekijat alkoholihairidille

* Vanhempi-perhe-sidonnaisuus ja kouluun
sidonnaisuus ovat kaksi selkeda suojaavaa tekijaa (
Resnick et al, 1997, lahes 12000 lasta)

» Vanhempi-perhe-sidonnaisuus : tunsi olevansa
l&heinen vanhempiensa kanssa, tunsi etta pidettiin
huolta, oli tyytyvainen suhteeseen vanhempien kanssa
ja koki olevansa vanhempiensa rakastama.

* Kouluun sidonnaisuus: tunsi olevansa osa kouluaan ja
koki tulevansa reilusti kohdelluksi opettajien taholta

Michael I. Compton (ed.) Clinical Manual of Prevention in Mental Health, 2010,
American Psychiatric Publishing, Inc: Washington,DC
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Onko paihdeongelmat
ehkaistavissa?

10.9.2010 Juha
Kemppinen

VTA-NAC pathways :

How addiction is growing ?
How disclosure affects recovery

The resilence theory of recovery ( J-Ke

Tulevai-
suutta

kohti

Genome “explains”
40-60% of addiction

Disclosure "helps”
brain to recover

Perry BD et al, Childhood Trauma, the Neurobiology of Adaptation, and

73

Ehkéaistavissa?
Ei ole, koska
Ihminen on niin omituinen otus.

Kannattaako yrittaa?
Totta kai, mutta taytyy tuntea
ihmisen kayttaytymista.

Tuottaako tuloksia?
Tuottaa varmasti, mutta
on olemassa oppi, jonka

 mukaan kaikki haluavat

muutosta, mutta kukaan ei
ole halukas kehittymaan.

"V

Juha Kemppinen

”Use-dependent” Development of the Brain: How ”States” Become ” Traits”,1995  9.11.2001

37



AV A MEMEF I~

1e |

38


mailto:Juha.kemppinen@eksote.fi

