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ilkaantyneiden paihteiden kaytosta
paihdeongelman tunnistamisesta ja hoidosta
kaksoisdiagnoosi



Pathteiden kaytto

Riskikulutus

Haitallinen kaytto

o kayttotapa joka on aiheuttanut fyysisen tai
psyykkisen terveyshaitan

Paihderiippuvuus

0 aine muodostuu tarkeammaksi kuin ne asiat, jotka
aiemmin olivat tarkeita

o toleranssin nousu

0 geenit ja ymparisto vaikuttavat riippuvuuden
IImaantumiseen

Paihdehairio: haitallinen kaytto ja riippuvuus



Suomessa 300 000 — 500 000 alkoholin riskikuluttajaa
6 % kaikista kuolemista liittyy alkoholiin

Terveydenhuollon naispotilasta 10 % ja miespotilaista 20 %
alkoholin riskikuluttajia

lkaantyneessa vaestossa naisten osuus alkoholin
ongelmakayttajista suhteessa suurempi

2030 joka 4. on yli 65-v
Kansallinen mielenterveys-ja paihdesuunnitelma (STM 2012:
o ikaantyneiden paihdeongelmien ehkaisyyn panostetaan

o ikaantyneiden paihdehoitotyota tehostetaan
o kehittamalla ikaantyneille sopivia hoitomuotoja



Ikaantyminen ja pathdeongelma

Huumeiden kayttoa ikaantyneilla ei Suomessa (viela)

o Euroopassa yli 40-vuotiaiden opioideja kayttavien potilaiden
maara kaksinkertaistui 2002—-2005

alkoholiongelmat lisaantyneet

laakkeiden vaarinkaytto, haitallinen kaytto

0 uni- ja rauhoittavat laakkeet
bentsodiatsepiineja kaytetaan eniten vanhimmissa ikaryhmissa
o kipulaakkeet

keskushermostoon vaikuttavat
o tramadoli,
0 kodeiini



Flaketkaisten alkoholin kayton trendit

Raittiiden osuus vahentynyt

o Suuret ikaluokat (nk. marka sukupolvi) luopuivat
raittiudesta 1960- ja 1970-

Alkoholinkulutus lisaantynyt
o 65-79-vuotiailla miehilla ja
o 65-74-vuotiailla naisilla

kaytto vahaista
0 75-84-v naisten ja 80-84-v miesten
riskikulutus



Ikaantyneet ja alkohol:

erityisesti ikaantyneiden naisten alkoholin
kaytto lisaantynyt 20 vuoden aikana

osalla jatkuu tyoikaisena totuttu kaytto, osa
aloittaa elakeiassa

asenteiden muuttuminen
sosiaalisen kontrollin vaheneminen
riippuvuus voi kehittya missa iassa tahansa

alvotoiminnan muutoksista johtuen
ikkaantyneella ehka pienempi herkkyys
paihteiden mielinyvavaikutukselle



Ikaantyminen ja alkohols

kaytto ehka tahattomasti haitallisella
tavalla (jatkaa entista)

Vrt. Tyéikdiset:

1 yli 65-v riskirajat : riskikulutusrajat
ei yli 2 annosta/vrk Miehet:
eika yli 7 ann/vko - 24 annosta viikossa

- 7/ annosta kerralla
2 (1 annos= pieni olut, lasi Naiset:
viinia tai viinaryyppy)
-16 annosta viikossa

- 5 annosta kerralla



Ika ja alkoholin steto, riskikulutuksen raja?
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Kertakayton riskiraja ei siis ole terveellinen paivaannos!




Laakkeiden vaarinkaytto

USA:ssa ikaantyneista a:lla laakkeiden haitallista
kayttoa

Usein tahatonta

Yli 10% iakkaista naisista vaarinkayttaa
reseptilaakkeitaan

Vaarinkayton tavat

o Toiselle maarattyja laakkeita

o Suuremmilla annoksilla

o Pidemman aikaa

o Viihdekaytto

o Sekakaytto



Rauhoittavat- ja unilaakkeet

o riippuvuusriski suuri (tehon heikkeneminen)

o kuukausia- vuosia jatkuneessa kaytossa haitat
ylittavat hyodyt

o pitkaan kaytettaessa vieroitusoireita voi olla
kayton aikanakin

o ohjeen mukainen kayttokin voi olla haitallista

0 jo yli 3 viikon saannollinen kaytto voi aiheuttaa
unettomuutta
katkonaista younta
paivaaikaista ahdistuneisuutta
keskittymis- ja muistivaikeuksia
+ voi aiheuttaa tai pahentaa masennusta



Laakertippuvuuden merkkeja

Huomattava huoli laakkeen tehosta
Yksityiskohtainen tieto tietysta laakkeesta
Kiinnittyminen tiettyyn valmisteeseen

Huoli laakkeen saatavuudesta ja annosteluajoista
Suunniteltua pidempaan jatkunut kaytto

Valitukset laakareista tai hoitajista jotka yrittaneet
puuttua asiaan

Muutokset itsesta huolehtimisessa



Vanhusten pathdeongelma yhteydessa

Kognitiivisiin hairidihin

Kaatuiluun

nkontinenssiin

Heikkoon ravitsemukseen, laihtumiseen
Unettomuuteen

Artyisyyteen

Narastykseen ja muihin gi-oireisiin

Sos. eristaytymiseen




Vanhuksen paihdeongelmaa hoidetaan ehka
o depressiona

o dementiana

0 psykoosina

o sekavuustilana

vaarana laakkeiden ja alkoholin yhteiskaytto
ja ongelmien vaikeutuminen

Suositus: todettujen psykiatristen sairauksien
hoito samanaikaisesti, el odoteta
paihdeongelmasta paranemista



Suurin ongelma ikaihmisten
paihdeongelmien hoidossa on se, etteli

niita tunnisteta

Valtaosalla ikaantyneista vuosittain kontaki
perusterveydenhuoltoon tai sairaanhoitoon

o el yleensa alkoholin tai ladkkeiden liikakayton vuoksi vaan
muista syista

Paihdehoidon tulokset jopa paremmat
o lan karttuessa huoli omasta terveydesta

Terveydenhuollolla oikeus, jopa velvollisuus kysyal!

o alkoholin, rauhoittavien laakkeiden, kipulaakkeiden
kaytosta

0 jos jokin vaiva, oire, sairaus; kuinka yrittanyt hoitaa
(alkoholin laakekaytto)



Vanhusten alkoholin ja laakkeiden haitallinen kaytto

piilevia ongelmia

o vaikeus tunnistaa (ehka 10-20%)

o useimmiten hoitoon muun syyn vuoksi

o ongelma usein pitkalle kehittynyt ja elamantyyli muuttunut
paihdekeskeisemmaksi

Itseluottamuksen ja paihderiippuvuuden valilla

kaanteinen suhde

o puheeksi ottamisen vaikeus, miten kysya

o hapea ja syyllisyys



Pathteidenkaytto vanhuksen
sopeutumisyrityksena

Kipu

yksinaisyys

tarpeettomuuden tunne

turvattomuus, pelot

unettomuus

terveyden ja toimintakyvyn heikkeneminen
sairauden kieltaminen ja torjunta (dementia)
ja siihen liittyvan ahdistuksen hoito



Pathdeongelman hoito

Motivointi kayton vahentamiseen ja tuen
vastaanottamiseen

o Potilaan oma kasitys ongelmasta ja tavoite?

o Tavoitteena kohtuukaytto tai vieroittautuminen

Tiedon antaminen riskeista neutraalisti
Rohkaisu

0 myos rauhoittavista ja unilaakkeista on mahdollista
vieroittautua

pakottaminen hoito-ohjelmiin tai esim AA:aan
tehotonta

kovistelu, pelottelu tai moralisointi ei auta



Paihdeongelman hoidossa terapeuttinen asenne,
mutta vieroittautumisvaiheessa ei syvallista
psyykkisten ongelmien tai ihmissuhdevaikeuksien
kasittelya (Riski)

Kaytannon kysymykset: Mita alkoholin tai
rauhoittavien laakkeiden tilalle?

Rauhoittavien- ja unilaakkeiden lopettaminen
vahitellen “v(kayttoa)=kk(vieroitusta)”

Hoitomotivaatio yleensa paihdeongelmissa
vanhuksilla hyva, samoin tulokset



Ikaantyneen pathdehoidon haasteita

Hapea, syyllisyys, stigma

liikkuminen usein ongelma ikainmisille
o puhelin, internet

o hoito paikkoihin, joissa ikaihmiset jo ovat
Hoito- ja tutkimusmenetelmat
sovellettava ikaantyneille

o Lisaantynyt oheissairastavuus

o Vieroitusriskit lisaantyneet

keskusteluryhmat omanikaisten kanssa



Mielenterveyden hairi6 + paihdehairio =
kaksoisdiagnoost

MAHDOLLISIA MALLEJA

o Yhteinen tekija taustalla

o psykiatrinen hairio primaaristi, aiheuttaa
sekundaarisena paihdehairion

o primaaristi paihdehairio, aiheuttaa psykiatrisen
hairion sekundaarisena

o kumpikin hairio vaikuttaa toiseen
soveltuvat vaihtelevasti



Kaksoisdiagnoosi

samanaikaisesti esiintyva paihderiippuvuus ja
mielialahairio ennustaa

2 huonompaa hoitovastetta

0 runsaampaa terveyspalveluiden kayttoa

o psykiatrisen sairauden kulun vaikeutumista

o lisaantynytta kuolleisuutta

0 sosiaalisia ongelmia

o aktiivisia itsemurha-ajatuksia ja tekoja



Kaksoisdiagnoost itkaantyneilla

Tutkittu vahan

lkaantyneilla paihteidenkayttajilla 2-dg jopa
todennakoisempi kuin nuoremmilla (ad 85% vrt n.
40% nuoremmilla)

100 ikaantynytta paihdeongelman vuoksi hoitoon
tullutta

o 32 mielialahairio

a 28 aivoperainen, orgaaninen hairio
a 27 persoonallisuushairio

o 16 somatoforminen hairio

o 12 ahdistuneisuushairio



