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"TIE ON PITKA JA KIVINEN”

Korvaushoitopotilaiden ajatuksia hoidosta ja eldmdsta

Korvaushoidot ovat pitkid. Haastattelututkimuksessa pyrittiin selvittamaan,
miten potilaat kokevat hoidon ja tavoittelevatko he vieroittautumista korvaus-

hoitoldgkkeesta.

sesti liittynyt vahvasti ladkkeellisen hoidon li-

saksi psykososiaalinen kuntoutus. 2000-luvun
loppua kohden perinteisen kuntouttavan hoidon rin-
nalle nayttaa kehittyneen karkeasti jaoteltuna kaksi
uutta kuntoutukseltaan kevyempaé mallia. Hyvin
hoidossa edistyneet siirtyvat vahan hoitokontaktia
sisaltavaan hoitoon, joka toteutetaan joko apteekista
tai klinikalta haettavalla ladkkeelld. Potilaat, joiden
tavoitteena ei arvioida olevan paihteettomyys, siir-
retdan ns. haittoja vahentavaan hoitoon. Siina kes-
kitytaan kdytannossa paivittdiseen ladkkeenhakuun
klinikalta.

Korvaushoidon kaytantoihin vaikuttavat hoito-
henkildkunnan lisaksi poliitikot ja muut korvaushoi-
donrahoittamisen kanssa tekemissa olevat henkilot.
Miten korvaushoitopotilaat kokevat hoitonsa ja mita
he tavoittelevat hoidolta?

Haastattelimme yhteensa 74 etelasuomalaista
korvaushoitopotilasta (keski-ika 33 vuotta, miehia
75 %) vuonna 2009. Haastatteluun osallistui seka
vasta hoitonsa aloittaneita etta pitkdan hoidossa
olleita. Haastattelujen pohjana olivat EuropASI-ky-
sely ja Salmela-Aron tavoitteellisuuskysely. Liséksi
kysyttiin mielipiteita korvaushoidosta.

S uomalaiseen korvaushoitomalliin on perintei-

Valtaosa koki elamadntilanteensa parantuneen
Kaikki haastatellut olivat sita mielta, etta korvaushoi-
to oli vastannut heidan odotuksiaan vahintaan koh-
talaisesti. Puolet koki sen vastanneen odotuksia jopa
erittdin hyvin. Yhdeksankymmenta prosenttia koki
elaméantilanteensa muuttuneen parempaan suun-
taan hoidon aikana. Positiivinen muutos esitettiin
usein radikaalina, moni uskoi olevansa vield hengissa
vain hoidon ansiosta. Tosin hoidossa nahtiin myo6s
ongelmia. Potilaiden mielesta haitat hoidossa liittyi-
vat hoidon sitovuuteen ja jonotusaikoihin. Potilaita
nahtiin olevan hoidossa myo6s vaarin perustein.

Ei tan (hoidon) kanssa voi tehdd samaan aikaan
mitddn. Hirveesti oisin halunnut, kaikki jdi pystyyn.
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Ettd sit md oon tdn kanssa naimisissa. (Nainen, 30+,
hoidossa yli 5 vuotta)

Jotkut ei oo koskaan heroiinii tai subutexid néhnyt
ja vie toisten paikat eestd. Tekivdit vaan itelleen kar-
hunpalveluksen, ettd piripdistd tuli sitten opiaattiorjia.
(Mies, 30+, hoidossa alle 2 vuotta)

Eldaman perusasiat haluttiin saada kuntoon
Korvaushoitoladkkeesta vieroittautumista tavoitteli
64 prosenttia potilaista. Sen koki tarkeimmaéksi ta-
voitteeksi hoidossa 38 prosenttia. Lopettamistavoite
oli ollut alun perin joillekin syy hoitoon tulemiseen.
Toinen usein mainittu syy oli itse ladke.

Ei se, kun on ollut hoidossa monta vuotta Riinni,
niin se ei auta tai pdihdytd millddn tavalla. Mutta kui-
tenkin sen mieltdd pdihteeksi jollakin tavalla, ja siks
se on pakko olla pois. Muuten ei oo itsensd kanssa
sujut. (Mies, 30+, hoidossa yli 5 vuotta)

Vaikka useat halusivat vieroittautua korvaushoi-
toladkkeesta, vain 18 prosentilla tavoite oli tulevan
kahden vuoden sisalla. Ladkkeesta vieroittautumi-
nen sijoitettiin kauas tulevaisuuteen. Elaméan tulisi
olla ensin muilta osin kunnossa.

Mulla pitdd olla niin hyvd putki alla ilman mitddn
oheiskdyttdo, tavallaan ndd eldmdn rakenteet than eri
mallilla, ehkd tyd, opiskelu. Toivottavasti se parisuhde.
(Mies, 30-, hoidossa alle 2 vuotta)

Potilaiden tarkeimmat laajemmin elaméaa koskevat
tavoitteet koskivat juuri naita perusrakenteita: tyota
jaopiskelua (40 %), terveytta (12 %), perhetta (26 %)
jaelaman yleista tasapainottamista (22 %). Kolmas-
osaoli valmistunut ammattiin. Vain viidesosa kertoi
olevansa osa-aika- tai kokopaivatyossa. Lisaksi mo-
net kertoivat muista sosiaalisista ongelmista, kuten
veloista, mielenterveysongelmista ja paihteista.

Potilaat kaipasivat elamalleen
vakautta.



POTILAIDEN (N=70) ARVIO ELAMASTAAN ERI ELAMAN OSA-ALUEILLA ENNEN HOIDON ALKUA JA
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MUISTIKUVA TILANTEESTA
ENNEN HOITOA

Rikokset ja tuomiot 7,0
Alkoholin kaytto 7,2
Muiden pdihteiden kadytto 5,6
Psyykkinen terveys 6,2
Perhe- ja ihmissuhteet 6,2
Fyysinen terveys 6,3
Tyo, toimeentulo ja talous 5,4

Bentsoista luopuminen koettiin vaikeaksi
Haastatelluista 89 prosentilla oli my6s bentsodiat-
sepiinildakitys. Siitd vieroittautumista tavoitteli 37
prosenttia potilaista, joista 24 prosenttia seuraavan
kahden vuoden aikana. Monet kertoivat ladkityksen
liittyvan muuhun sairauteen, osa taas kertoi bentso-
diatsepiineista luopumisen tuntuvan vaikeammal-
ta kuin opioideista luopumisen. Haastatteluissa tuli
esiin, etta hoitohenkil6kunta oli tuonut esiin luopu-
misen bentsodiatsepiineista, ja asiasta oltiin usein
eri mielta.

Ongelmista huolimatta keskimaarin potilaat arvi-
oivat, ettd heidan elamansa oli vakiintunut ja positii-
vista muutosta oli tapahtunut useilla elamanalueilla
(taulukko). Muutos oli tilastollisesti merkitseva eli
poikkesi sattumasta jokaisella kysytylla elaman
osa-alueella. Suurimman muutoksen potilaat koki-
vat tapahtuneen rikollisuuden ja huumeidenkayton
kohdalla. Hankalimmaksi koettiin ty ja toimeentulo.
Siind my6s muutosta oli tapahtunut vahiten.

Ja tietysti se, ettd on oppinut katsomaan uusilla
silmilld tota maailmaa mikd tuolla ulkopuolella on.
Kaikki se ylimddrdinen sddtdminen on jddnyt pois. Se
vakaus mikd siitd on tullut, niin paistaa joka puolella.
(Mies, 30-, hoidossa yli 5 vuotta)

Tybeldmddn toiveissa lisdd vaihtoehtoja
Korvaushoidon on todettu kestavan Suomessa pit-
kaan. Haastattelujen perusteella suuri osa korvaus-
hoitopotilaista haluaa vieroittautua korvaushoito-
ladkkeesta. Kuitenkin haastatteluhetkella harva piti
tavoitetta ajankohtaisena. Erityisesti potilaat vaikut-
tivat kaipaavan elamalleen vakautta, joka nayttaisi
maarittyvan "tavallisten asioiden” kautta. Potilaiden
elaman tavoitteiden ja todellisuuden kohtaaminen on
suuri haaste korvaushoitojarjestelmalle. Useimpien
potilaiden on vaikea 16ytaa tyota. Kuten erds haasta-
teltava asian ilmaisi: Vaikka olen nuori vield, niin silti
md oon jo pitkdaikaistyoton.

Jotta elama olisi kunnossa ja hoito voitaisiin lo-
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Suuri osa korvaushoitopo-
tilaista halusi vieroittautua
korvaushoitolaakkeesta.

pettaa, potilaalla tulisi olla elaméassa suunta ja tu-
levaisuuden tulisi ndyttaa vakaalta. Potilaat olivat
myOs kokeneet elaméantilanteensa korvaushoidon
myo6ta kohentuneen. Kurssi-, ty6harjoittelu- tai pat-
katyollistaminen ei nayta tarjoavan elamaan haasta-
teltavien toivomaa pitkajanteisyytta, vaan se jattaa
ihmisen epavarmuuden tilaan. Jotta korvaushoito
ei jaisi loppuelaméan kestavaksi hoidoksi, tukityol-
lisyysmallien tulisi olla pidempikestoisia ja ryhma-
tai muuta mielekasta toimintaa pitaisi olla mukana
nykyistd enemman.

Olisi tarvetta selvittda, kohtaavatko potilaiden
ja henkilokunnan tavoitteet hoidon lopettamisen
osalta. Viimeaikainen trendi ohjata yha useampi
korvaushoitopotilas pois psykososiaalisen kuntou-
tuksen piirista ei tee tdiméan tavoitteen saavuttamista
ainakaan helpommaksi. |

LISAA AIHEESTA:

Teemu KASKELA: Haaveena normaali eldmaé: tutkielma
opioidikorvaushoitopotilaiden hoitoa koskevista
mielipiteistd, hoidon tavoitteista ja psykososiaalisesta
tilanteesta. Yhteiskuntapolitiikan pro gradu -tutkielma.
[ta-Suomen yliopisto 2011. Luettavissa myds internetista.

Yhteiskuntapolitiikan yo Teemu Kaskela, FT Tuuli
Pitkdnen ja YTT Jouni Tourunen tydoskentelevit tutki-
joina Jarvenpddn sosiaalisairaalan tutkimusyksikossa.
Kursivoidut kohdat ovat sitaatteja haastatelluilta kor-
vaushoitopotilailta.

TUTKITTUA-palstalla Jarvenpdan sosiaalisairaalan
tutkimusyksikon tyontekijat kertovat ajankohtaisista
hankkeista ja aiheista.
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