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Yhteenveto

Vuonna 2005 piihdehuollossa hoidossa olleet huumeasiakkaat muistuttivat
taustaltaan ja eldmaéntilanteeltaan edellisen vuoden asiakaskuntaa. Péihde-
huollon huumeasiakkaat olivat pddosin miehid (70 %), nuoria aikuisia
(keski-ikd 27,6 vuotta) ja perhesuhteiltaan yksin eldvid. Asiakkaiden koulu-
tustaso oli matala ja tyottomyys (62 %) yleistd. Noin joka kahdeksas (12
%) oli asunnoton. Suurin osa pédihdehuollon huumeasiakkaista oli ollut jo
ailemmin pdihdehoidossa. Kuudesosa (17 %) oli hakeutunut pdihdehoitoon
ensimmaisté kertaa vuonna 2005.

Opiaattien vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus oli kasvanut edelleen. Opi-
aatit olivat vuonna 2005 yleisin (37 %) pédihdehoitoon hakeutumiseen joh-
tanut ensisijainen ongelmapdihde. Opiaattiryhmdin kuuluvan buprenor-
fiinin ongelmakayton (29 %) vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus oli edel-
leen selvisti suurempi kuin samaan ryhmién kuuluvan heroiinin (2 %)
vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus. Muina ensisijaisina pédihdehoitoon
johtaneina ongelmapéihteind olivat stimulantit (22 %), alkoholin ja huu-
meiden sekakéytto (19 %) ja kannabis (14 %). Rauhoittavat ladkkeet (7 %)
tai muut huumeet olivat harvoin ensisijaisiksi mainittuina ongelmapéihtei-
nd. Sekakdyttd oli yleistd, ldhes kahdella kolmesta oli mainittu ainakin
kolme ongelmapaihdetta.

Kaikista paihdehuollon huumeasiakkaasta 77 % oli joskus kayttdnyt huu-
meita pistdimalld. Joskus pistdméalld huumeita kaytténeistd valtaosalla oli ol-
lut myos pistosvilineiden yhteiskdyttod. Joskus pistimdlld huumeita kayt-
taneistd kaksi kolmesta (68 %) oli saanut ainakin yhden hepatiitti B-
rokotteen. Osuus pysyi vuoden 2004 tasolla.

Huumehoidon tietojérjestelmd on pdihdehoitoyksikoille vapaaehtoinen,
anonyymi tilastotiedonkeruujdrjestelmé, jossa kerédtddn tietoja huumeiden
kéyton vuoksi pdihdehoitoon hakeutuneista asiakkaista. Vuoden 2005 tu-
lokset perustuvat 161 yksikOstéd saatuihin tietoihin. Asiakkaita oli yhteensd
5499 (liite 2).

http://www.stakes.fi/Fl/Tilastot/Aiheittain/Paihteet/Paihdehuollonhuumeasiakkaat.htm



Sosiodemografinen tausta ja eliméantilanne (ks. taulukko 1, 2 ja 3)

Lihes kaikki asiakkaat olivat Suomen kansalaisia. Naisten osuus oli 30 prosenttia. Hieman suurempi
naisten osuus (32 %) oli ensimmdistd kertaa hoitoon hakeutuneiden asiakkaiden joukossa. Naisten
osuus oli suurempi myos alle 25-vuotiaissa kuin vanhemmissa ikdryhmissa.

Nuorin tiedonkeruuseen osallistunut asiakas oli 13-vuotias, vanhin 74-vuotias. Alle 18-vuotiaita oli
kuusi prosenttia. Ikdkeskiarvo oli 27,6 vuotta. Miesten keski-ikd oli ldhes kolme vuotta naisia korke-
ampi. Eteld-Suomen l4énistd ja suurimpia kaupunkeja sisdltavistd maakunnista olevat asiakkaat olivat
vanhimpia. Nuorinta asiakaskunta oli pdihdehuollon avohoidossa ja laitosmuotoisessa huumehoidossa,
joissa keski-ikd oli 26 vuotta. Avomuotoisessa huumehoidossa ja pidihdehuollon laitoshoidossa keski-
ikd oli noin 29 vuotta ja vankiloiden terveydenhuoltoyksikoissd 31 vuotta.

Useimmat olivat perhesuhteiltaan yksindisid. Naiset olivat miehid useammin avo- tai avioliitossa. Avo-
tai avioliitossa olevista yli puolella (56 %) oli toinen pidihdeongelmainen samassa taloudessa, naisilla
(63 %) huomattavasti useammin kuin miehilld (34 %). Pdihdeongelmista nelji viidesosaa (81 %) liittyi
huumeisiin. Joka kolmannella (31 %) oli alle 18-vuotiaita lapsia. Joka neljdnnelld (28 %) lapset asuivat
samassa taloudessa.

Asiakkaat olivat yleensd joko syrjaytymisriskin alla tai jo syrjdytyneitd. Koulutustaso oli matala ja tyot-
tomyys yleistd (62 %). Asiakkaista 12 % oli asunnottomia. Asunnottomien osuus oli korkeampi van-
hemmissa ikdryhmissd sekd suurimpia kaupunkeja siséltdvistd maakunnista kotoisin olevilla asiakkail-
la. Nuorimmat asiakkaat asuivat yleensa vield vanhempiensa kotona.

Huumehoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit (ks. taulukko 1, 2 ja 3)

Kolmella neljasta (68 %) pdihdehoitoon hakeutuneesta huumeasiakkaasta hoitojakso oli alkanut vuoden
2005 aikana ja joka kuudennella (16 %) hoito jatkui edelliseltd vuodelta. Tétd aiemmin alkaneita hoito-
jaksoja oli 16 prosentilla. Kuudesosalla asiakkaista ei ollut mitddn aiempia hoitokontakteja huumeiden
kdyton vuoksi. Muita samanaikaisia hoitokontakteja oli runsaalla kolmanneksella.

Hoitoon hakeutuminen oli tapahtunut péadsdéntoisesti (37 %) oma-aloitteisesti. Sosiaali- ja terveyden-
huollon yleisten palveluiden kautta hoitoon oli hakeutunut joka neljds (28 %) asiakas, pdihdehuollon
palveluiden kautta joka viides (20 %) ja perhe oli toiminut hoitoon ohjaajana seitsemdlld prosentilla
asiakkaista, poliisi kolmella prosentilla ja terveysneuvontapiste alle yhdelld prosentilla. Muina hoitoon
ohjautumistapoina mainittiin mm Kriminaalihuoltolaitos ja Terveydenhuollon oikeusturvakeskus.
Kaikkein nuorimpien asiakkaiden hoitoon ohjautuminen erosi muista ikdryhmisti. Alaikiisistd eli alle
18-vuotiaista neljannes (24 %) ohjautui hoitoon vanhempiensa tuella ja puolet lastensuojelun kautta.

Avohoidossa oli kaksi kolmasosaa asiakkaista. Yleisimmit alkaneen hoitojakson hoitomuodot olivat
arviointijakso avohoidossa, kuntouttava avohoito tai vieroitushoito avohoidossa. Laitoshoidossa ylei-
simmét hoitomuodot olivat vieroitushoito tai kuntouttava laitoshoito.

Ensisijaisesti opiaattien vuoksi hoitoon hakeutuneista kaikkiaan 26,5 prosentilla hoitomuotona oli opi-
aattiriippuvaisille tarkoitettu ladkkeellinen avo- tai laitoshoito. Osuus oli selvisti suurempi kuin edelli-
send vuonna (19 %). Ensisijaisesti heroiinin vuoksi hoitoon hakeutuneet (47 %) olivat useammin opi-
aattiriippuvaisille tarkoitetussa lddkehoidossa kuin buprenorfiinin vuoksi hoitoon hakeutuneet (17 %).
Buprenorfiinin kdyton takia lddkehoidossa olevien huumeasiakkaiden méddrd on kasvanut edelliseen
vuoteen verrattuna.

Opiaattiriippuvaisten lddkehoidossa kéytetyistd 1ddkeaineista buprenorfiini (86 %) oli yleisemmin kéy-
tetty lddkeaine kuin metadoni (14 %) vuonna 2005. Ladkehoidossa kéytetystd buprenorfiinista 39 pro-



senttia oli Subutexia® tai Temgesicid® ja 61 prosenttia buprenorfiinin lisdksi naloksonia siséltavaa
Suboxonea®.

Kaytetyt piihteet (ks. taulukko 1, 2 ja 3)

Opiaatit (37 %) olivat vuonna 2005 piihdehoitoon hakeutumiseen johtaneena ensisijaisena pdihteend
yleisempié kuin stimulantit (22 %). Opiaattiryhmdan kuuluvan buprenorfiinin ongelmakayton (28 %)
vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus oli selvisti suurempi kuin samaan ryhméin kuuluvan heroiinin (2
%) vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus. Buprenorfiinin vuoksi hoitoon hakeutuneet olivat kaytténeet
padosin Subutexia® ja buprenorfiinin liséksi naloksonia siséltivdd Suboxonea® oli kiyttinyt vain
muutama asiakas ensisijaisena ongelmapéihteend. Muiden opiaattien vuoksi hoitoon hakeutuneita oli
seitsemdn prosenttia. Muina ensisijaisina ongelmapiihteind olivat alkoholin kéytt66n liittyvd huumei-
den kéytto (18 %) ja kannabis (14 %). Rauhoittavat lddkeaineet (7 %) oli harvemmin mainittu ensisijai-
sina hoitoon hakeutumiseen johtaneina péihteina. (Kuvio 1)

Kuvio 1. Hoitoon hakeutumiseen johtaneiden 1.-5. ongelmapiihteiden prosenttiosuudet
vuonna 2005 (Ikm = 5 499)
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Ensisijaisesti opiaattien vuoksi hoitoon hakeutuminen oli yleisintd Eteld-Suomen 14énisséd sekd suurim-
pia kaupunkeja siséltidvistd maakunnista kotoisin olevien asiakkaiden keskuudessa. Stimulanttien kay-
ton vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuudessa ei ollut vastaavia suuria vaihteluja lddnien tai maakuntien
mukaan. Ensisijaisesti kannabiksen vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus korostui nuorimmissa ikéryh-
missd, ja alkoholin vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus toisaalta nuorimmissa mutta myods vanhimmis-
sa ikdryhmissa.

Sekakaytto oli yleistd. Lahes kaksi kolmesta (62 %) asiakkaasta oli ilmoittanut kéyttdneensd vahintdan
kolmea eri paihdettd. Vaikka opiaattien kayttod oli ensisijaisena paihteend yleisin pdihdehoitoon hakeu-
tumiseen johtanut pdihde, kolmen ensimmaiiseksi mainitun ongelmapéihteen osalta kannabiksen (55 %)
ja stimulanttien (52 %) kéytto oli opiaattien (49 %) kdyttod yleisempéd. Opiaateista buprenorfiini oli
mainittu kolmen ensimmadisen ongelmapdihteen joukossa 38 prosentilla ja heroiini kuudella prosentilla



asiakkaista. Alkoholi oli mainittu kolmen ensimmaéisen péihteen joukossa 39 prosentilla ja lddkkeet niin
ikddn 39 prosentilla.

Toisen ja kolmannen pédihteen oheiskdytdssd ensisijaisen hoitoon hakeutumiseen johtaneen piihteen
rinnalla (kuvio 2) oli néhtdvissé joitakin tyypillisid sekakdyton pdihdeprofiileja. Opiaattien kayttdjilla
oli stimulanttien, kannabiksen sekd ladkeaineiden kiyttod. Opiaattien vuoksi hoitoon hakeutuneilla
buprenorfiinin kayttdjilld oli heroiinin kéyttdjid enemman lddkeaineiden kiyttod toisena ja/tai kolman-
tena pdihteend. Stimulanttien ja kannabiksen kéyttdjit kayttivdt stimulantteja ja kannabista ristikkdin
sekd ndiden lisdksi myos alkoholia. Alkoholin rinnalla kéytettiin erityisesti kannabista, mutta myds
stimulanttien ja lddkkeiden kéyttd oli huomattavaa. Ladkkeiden kayttdjilld kdyttoon liittyi alkoholin
kéyttod, mutta my0s stimulanttien ja sekéd kannabiksen kdytto oheispidihteind oli yleista.

Taulukko 1. Ensisijaisen piihteen kanssa kiytetyt 2. ja 3. oheispiAihteet vuonna 2005 (%)

Ensisijainen péihde Toisen ja kolmannen péihteen oheiskéytto 1. pdihteen kanssa (%)
(Ikm ja % ensisijaisista péihteistd)

lkm % Opiaatit Stimulantit Kannabis Ladkkeet Alkoholi
Opiaatit 1959 34 13 41 41 45 10
- heroiini 179 3 42 50 41 30 6
- buprenorfiini | 1508 27 10 42 42 50 10
Stimulantit 1460 26 27 9 54 28 31
Kannabis 870 15 13 37 2 15 45
Ladkkeet 340 6 22 25 28 14 46
Alkoholi 1034 18 11 41 64 39 1

Ensisijaisesti opiaattien kdyton vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus oli suurin huumehoitoon erikoistu-
neissa avohoitoyksikoissd (59 %). Stimulanttien vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus (47 %) oli suuri
vankiloiden terveydenhuolotyksikdissd asioineista. Ensisijaisesti kannabiksen vuoksi hoitoon hakeutu-
neiden osuus oli suurin pdihdehuollon avohoitoon hakeutuneilla (20 %). Ensisijaisena ongelmana mai-
nitun alkoholin kdyton vuoksi hoitoon hakeutuneiden osuus oli suurin pdihdehuollon laitoshoidossa

(25 %) olevilla.

Ensimmaisti kertaa huumeiden kidyton vuoksi hoitoon hakeutuneiden (Ikm = 884) hoitoon hakeutumi-
seen johtanut ensisijainen péihde oli kannabis (24 %), vaikkakin stimulanttien (21 %) ja opiaattien (18
%) tai alkoholin ja huumeiden sekakdyton (28 %) kdyton vuoksi hoitoon hakeutuminen oli myds yleis-
td. Opiaattiryhmddn kuuluvan buprenorfiinin kidyton vuoksi ensimmadistd kertaa hoitoon hakeutuneita
oli 16 prosenttia ja heroiinin vuoksi hoitoon hakeutuneita yksi prosentti. Buprenorfiinin kdyton takia
ensimmadistd kertaa hoitoon hakeutuvien asiakkaiden mééré oli kasvanut viisi prosenttiyksikkod edelli-
seen vuoteen verrattuna. Rauhoittavat lddkkeet (6 %) tai muut huumausaineet (1 %) johtivat harvoin
ensimmaistéd kertaa hoitoon hakeutumiseen.

Pistimilli tapahtunut kaytto (ks. taulukko 1, 2 ja 3)

Kolme neljdsosaa (77 %) paihdehuollon huumeasiakkaista oli kiyttédnyt joskus eldménsé aikana jotakin
paihdettd pistimalld. Heistd kahdella kolmasosalla (58 %) kéyttod oli ollut viimeisen kuukauden aika-
na.

Opiaattien tavallisimpana kdyttotapana oli pistiminen. Opiaatteja kdytettiin pistimalld (85 %), suun (8
%) kautta, nenédn (6 %) kautta tai polttamalla (1 %). Pistdminen oli buprenorfiinin kdyttdtapana (88%)
ldhes yhta yleistd kuin heroiinin pistiminen (92 %), harvemmin muilla opiaateilla (70 %).

Myds stimulanttien yleisimpédnd kéyttotapana oli pistiminen. Stimulanttien kidyttdjistd 82 prosenttia
kéytti niitd pistimailld, 9 prosenttia suun ja 10 prosenttia nenédn kautta..




Rauhoittavien ladkkeiden kéyttd tapahtui péddasiallisesti suun (95 %) kautta ja vain harva (4 %) kaytti
niitd yleensa pistimaélld. Kannabista kéytettiin yleensd polttamalla

Sekakéyton yleisyydestd johtuen pistimailld tapahtuva kéyttd oli yleistd myds muiden kuin opiaattien
tai stimulanttien kdyton vuoksi hoitoon hakeutuneilla. Valtaosa opiaattien ja stimulanttien kayttdjista
oli kdyttdnyt huumeita joskus pistdméilld, mutta myds ensisijaisesti kannabiksen, rauhoittavien lddkeai-
neiden tai alkoholin ja huumeiden sekakéyton vuoksi hoitoon hakeutuneista noin kolmasosa oli kaytté-
nyt jotakin ainetta pistdmalld eldminsd aikana. Viimeisen kuukauden aikana pistdmailld tapahtunutta
kéayttod oli ollut 64 prosentilla opiaattien kdyttdjistd ja 46 prosentilla stimulanttien kdyttdjistd. (Kuvio
2)

Kuvio 2. Pistimalli tapahtunut huumeiden kiiytto aineryhmittiin ensisijaisen pidihteen mukaan
vuonna 2005 (%)
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Ensisijaisesti buprenorfiinin vuoksi hoitoon hakeutuneilla oli hoitoon hakeutumista edeltdneen kuukau-
den aikana selvésti enemmaén pistdmalld tapahtunutta kayttod (76 %) kuin heroiinin vuoksi hoitoon ha-
keutuneilla (50 %). Elinikdisen pistoskédyton osuus oli heroiinin (98 %) ja buprenorfiinin (96 %) vuoksi
hoitoon hakeutuneilla samalla tasolla.

Joskus eldminsé aikana pistimilld huumeita kdyttaneistd 82 prosenttia oli joskus kéyttanyt pistosvali-
neitd yhteisesti. Viimeisen kuukauden aikana tapahtunutta pistosvilineiden yhteiskédyttdd oli ollut joka
kuudennella (16 %) joskus yhteisesti pistosvélineitd kdyttaneista.

Virustestien tulokset ja B-hepatiittirokotukset (ks. taulukko 1, 2 ja 3)

Noin 70 prosenttia paihdehuollon huumeasiakkaista oli kdynyt HIV-, hepatiitti B- ja hepatiitti C-
testeissd. Hepatiitti A-testissd kédyneitéd oli hieman yli puolet kaikista asiakkaista. Tdhén sisdltyy kuiten-
kin epdvarmuutta, koska puuttuvien tietojen osuus oli virustestikysymyksen osalta suuri. Puuttuvien
tietojen méérd vaihteli: esimerkiksi hepatiitti C-testin tiedot puuttuivat 28 prosentilla asiakkaista ja A-



hepatiittitestin tiedot 45 prosentilla. Noin neljdlld prosentilla asiakkaista otettujen testien tuloksista ei
ollut tietoa.

Pistimélld joskus huumeita kéyttdneistd HIV-testeissd kdyneistd ja my0Os testituloksen saaneista
(Ikm=3850) HIV-positiivisia oli kaksi prosenttia. Vastaavasti pistimélla huumeita kéyttineistd ja hepa-
tiitti C-testituloksen saaneista (Ikm=4056) oli hepatiitti C-positiivisia 66 prosenttia.

Hepatiitti C-positiivisten osuus lisddntyi pistimisen keston myo6td (kuvio 4), kun pistimisen kesto las-
kettiin nykyisen idn ja pistimisen aloittamisién vilisend erotuksena. Hepatiitti C-testeissd kdyneiden
osuus suureni my0s selvisti pistimisen laskennallisen keston mukaan. Luvuissa ovat mukana seka asi-
akkaan itse ilmoittamaan testaustilanteeseen ettd varmistettuihin testituloksiin (testi otettu yksikossé tai
tieto varmistettu esim. ldhetteestd) perustuvat tiedot.

Kuvio 3. Hepatiitti C-testaus ja testitulokset pistimisen laskennallisen keston mukaan vuonna 2005 (%)
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Pistdmalld joskus huumeita kdyttdneiden itseilmoitettuihin HIV- ja hepatiitti C-testituloksiin perustuvi-
en positiivisten vastausten ja varmistettuihin testituloksiin perustuvien vastausten vélilld oli muutaman
prosenttiyksikon ero. Pistamélld joskus huumeita kéyttineistd yksi prosentti oli HIV-positiivisia itseil-
moitettuihin testituloksiin perustuen ja varmistettujen testitulosten pohjalta nelja prosenttia. Itseilmoi-
tettujen testitulosten mukaan hepatiitti C-positiivisia oli 61 prosenttia ja varmistettujen testitulosten
mukaan 68 prosenttia.

Pistimalla joskus eldménsi aikana huumeita kiyttineistd suunnilleen kaksi kolmesta (68 %) oli saanut
ainakin yhden B-hepatiittirokoteannoksen, ja kaikki kolme annosta oli saanut 48 prosenttia. Tehosteen
saaneita oli nelja prosenttia. Vahintdén yhden B-hepatiittirokoteannoksen saaneiden asiakkaiden osuus
oli hieman suurempi kuin edellisend vuonna (65 %).



Kisitteet ja madritelmat

Huumehoidon tietojérjestelma - paihdehoitoyksikoille vapaaehtoinen, anonyymi tilastotiedonkeruujér-
jestelmad, jossa kerdtddn tietoja huumeiden kdyton vuoksi paihdehoitoon hakeutuneista asiakkaista.

Péihde - Alkoholi, korvikkeet, liuottimet, 1d4keaineet ja huumausaineet.

Huume - Yleiskésite, joka siséltdd sekd huumausaineet ettd ne pédasiallisesti keskushermostoon vaikut-
tavat ladkeaineet, joita voidaan kéyttdd paihtymystarkoituksessa.

Huumausaine - Aineet, jotka on médritelty huumausaineasetuksessa huumausaineiksi.
Sekakéytto - Eri aineiden samanaikainen kaytto.

Péihdehuollon erityispalvelut - A-klinikat, nuorisoasemat sekd vastaavat avohoitoyksikot, katkaisuhoi-
toasemat ja kuntoutusyksikot sekéd paihdeongelmaisille tarkoitetut paivatoimintakeskukset, ensisuojat ja
asumispalvelut sekd huumeiden kéyttdjien terveysneuvontapisteet.

Péihdepalvelut - Pdaihdehuollon erityispalvelut sekd sosiaali- ja terveydenhuollon yleispalvelut, joista
haetaan apua piihteiden kayttoon liittyvistd syista.

Huumehoitoon erikoistuneet yksikot - Pdihdehuollon erityispalveluiden tai terveydenhuollon yksikdt,
jotka ovat erikoistuneet huumeiden kéayttéjien hoitoon.

Taulukot:

Huumehoidon tietojérjestelmén aineistoa on eritelty tarkemmin koko aineiston osalta, ensimmaéisté ker-
taa hoitoon hakeutuneiden osalta, sukupuolittain, 144neittdin, maakunnittain kolmessa ryhméssd maa-
kunnan kaupunkien koon mukaan (maakunnat, joissa yli 100 000 asukkaan kaupunkeja; maakunnat,
joissa 50 000—-100 000 asukkaan kaupunkeja; maakunnat, joissa vain alle 50 000 asukkaan kaupunkeja
tai kuntia).

Taulukko 1. Paihdehuollon huumeasiakkaat 2005
Taulukko 2. Paihdehuollon huumeasiakkaat 2005 alueittain
Taulukko 3. Pdihdehuollon huumeasiakkaat 2005 ikéryhmittdin

Taulukoissa kiytetyt symbolit:

- Ei yhtddn
0 Suure pienempi kuin puolet kiytetystd yksikosta
Tieto epédlooginen esitettaviksi
Tietoa ei ole saatu tai se on liian epdvarma esitettdvaksi



Taulukko 1. Huumehoidon tietojirjestelméin vuoden 2005 aineisto hoitopaikoittain

LIITE 1

Palautettujen | Yksikko Hoito-
tietojen maa- yksikko-
rd tyyppi
Palauttanut | Asikkalan kunta / Sosiaalitoimi / Paihdety6 ja Terveyskeskus 116
tietoja alle 10 [ Betlehem-koti 122
asiakkaasta | Ensikoti Helmiina 124
Ensikoti Pinja 124
Espoon A-klinikka 111
Harjavallan sairaala / osasto 22 123
Helsingin tydsiirtola 400
Holstilan kuntoutumisyksikkd 122
Karismakoti 122
Keravan hoitokoti 122
Keski-Pohjanmaan keskussairaala / aikuispsykiatrian poliklinikka 123
Keski-Pohjanmaan keskussairaala / kriisiosasto 15 123
Kokemaéen perhe- ja pdihdeklinikka 111
Koljonvirran sairaala / psykiatrinen yksikko 123
Korpikoti ry 122
Kuopion vankila 400
Kymen A-klinikkatoimi / Stoppari / Kiviniemen nuorten kuntoutumiskoti 221
Kymenlaakson shp / Valkealan sairaala 123
KYS / Siilinjarven psykiatrian tulosyksikko / osasto 2721/kriisisolu 123
Laukaan vankila 400
Lieksan paihde- ja huumepysakki 112
Nissnikun kuntoutuskeskus 122
Nivalan A-klinikka 111
Pixne-kliniken 122
Polokka-perhekuntoutus 124
Ruokolahden terveyskeskus 115
Seindjoen A-klinikka / Kauhavan vastaanotto 111
Seindjoen Nuorisoasema Steissi 112
Seindjoen selvidmis- ja katkaisuhoitoasema 121
Suomenlinnan tydsiirtola 410
Tolvis Ab 122
Turun kaupungin mielenterveyskeskus / huumevieroituspoliklinikka 212
Tuusulan terveyskeskus / pdihdehuolto 115
Vammalan aluesairaala / psykiatrinen yksikko / osasto 5 123
Ventuskartano 122
Vihdin nuorisoasema 112
Yli-Savon terveydenhuollon ky / Perhe- ja mielenterveyskeskus ALLIANSSI / lisalmi 114
Palauttanut Breikki 221
tietoja 10-29 | Ensikoti Pihla 124
asiakkaasta | Ensikoti Pihla / Avopalveluyksikké Amalia 114
Espoon A-klinikkatoimen katkaisuhoitoasema 121
Harjavallan sairaala / osasto 23 123
Harjavallan sairaala / osasto 71 123
Harjavallan sairaala / osasto 72 123
Harjavallan sairaala / Pdihdepoliklinikka 113
Helsingin vankila / paihteeton osasto 410
Hoitokoti Seukkala 122
HUS / paihdepsykiatrian osasto Y2 123
Jyviskyldn Seudun Piihdepalveluséétio / A-yhteisd 122
Kainuun A-klinikka 111
Kalliolan klinikat / Kiskon toimintayksikko 221
Karvoshovin kuntoutuskeskus / Kuntoutus 122




Keravan A-klinikka 111
Kiviharjun kuntoutumisklinikka 122
Koisorannan péivystdva hoitokoti 122
Kokkolan A-klinikka 111
Kuopion seudun paihdepalvelusaitio / Paihdeklinikka 111
Kymen A-klinikkatoimi / Karhulan A-klinikka 111
Kymen A-klinikkatoimi / Karhulan kuntoutumiskoti 122
Kymen A-klinikkatoimi / Stoppari - Miehikkala 221
Kymenlaakson shp / Valkealan sairaala / osasto 1 123
Lahden A-klinikkatoimi/Nuorten hoitoyhteisé Stoppari 121
Lapin piihdeklinikka 114
Lappeenrannan paihdehuollon kuntoutumisyksikko 121
Munkkisaaren palvelukeskus 211
Myététuulikoti / My6taméki Oy 122
Mintén seudun terveydenhuoltoalue / Erityispalvelut / paihdetyd 111
Naarajirven vankila 400
Nuorten tuki- ja neuvontapiste Nuotta 112
Oulaisten mielenterveysyksikkd Tuuma 111
Oulun A-klinikka 111
Oulun vankila / Pdihdekuntoutus 400
Oulunkylén ensikoti 124
Oulunkylén ensikoti / Avopalvelu Pesé 114
OYS / psykiatrian klinikka / nuorisopsykiatrian osasto 70, 5S1 123
Perhetukikeskus Péivéperho 116
Pieksdméden seudun terveydenhuollon ky / Piihdepoliklinikka 114
Pohjois-Karjalan keskussairaala / yleissairaalapsykiatrian pkl 123
Paijat-Hameen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma 123
Roinilan lastensuojelu- ja pdihdekuntoutusyksikko 122
Satakunnan vankila 400
Seindjoen A-klinikka 111
Sulkavan vankila 400
Tampereen Myllyhoitokeskus 114
Tervalammen kartano, kuntoutuskeskus 122
Terveysneuvontapiste / Living room / Himeenlinna 311
Torniolaakson Suojapirtti ry 122
Tornion A-klinikka 111
Tosi Paikka 122
Turun kaupungin mielenterveyskeskus / pdihdeosasto A3 222
Tuustaipaleen kuntoutumiskeskus 122
Vaasan keskussairaala / psykiatrinen yksikkd / osasto 10 123
Vantaan koillinen A-klinikka 111
Varkauden aluesairaala / psykiatrian vuodeosasto 123
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma / Psykiatrinen tulosalue / Tutkimus- ja h 123
Vihdin perusturvakeskus / Vihdin A-klinikka 111
Palauttanut | Halikon sairaala / psykiatrinen yksikko / huume- ja pdihdeyksikko 101 123
tietoja 30-49 [ Joensuun nuorten paihdepysikki 112
asiakkaasta | Kalliolan klinikat / Kalliolan avohoitoklinikka / Avokisko 211
Katkaisu-, vieroitus- ja kuntoutusosasto Poiju 122
Keravan vankila 400
Kuntoutuskoti Nousevan Auringon Talo 221
Kuopion A-klinikka / katkaisuhoito-osasto 121
Kuopion nuorten péihde- ja huumepysakki 211
Kymen A-klinikkatoimi / Stoppari - Hamina 221
Loimaan pdihdepoliklinikka 111
Lantisen Uudenmaan A-klinikka / Hangon, Inkoon, Karjaan, Pohjan ja Tammisaaren toimipis- | 111
teet
Mainiemen kuntoutumiskeskus 122
Mikkeli-yhteisd 221
Pietarsaaren A-klinikka 111




Pohjolakoti 122
Salon A-klinikka 111
Salorinteen huumehoitoyhteisd 122
Terapiatehdas Oy 122
Turun A-klinikka 111
Turun kaupungin mielenterveyskeskus / korvaushoitopoliklinikka 212
Turun Nuorten hoitoyhteis6 NUOHO 121
Vankisairaala 400
Vantaan korvaushoitoklinikka 212
Palauttanut Forssan seudun terveydenhuollon ky / Forssan A-klinikka 111
tietoja 50-99 | Helsingin nuorisoasema 112
asiakkaasta | Hietalinna-yhteiso 122
HUS / Naistensairaala / Naistenklinikka / Hal-pkl 116
HUS / opioidiriippuvuuspoliklinikka 212
Huumekuntoutuspoliklinikka 212
Itdinen A-klinikka / Itdinen Nuorisoasema 112
Joensuun A-klinikka 111
Jyviskyldn kaupunki / Sotepa / Lastensuojelu ja nuorisotyd / Nuorten erityispalvelut pdihd 112
Kankaanpéin A-koti 122
Kouvolan A-klinikka 111
Kouvolan A-klinikka / huumevieroitusyksikko 121
Kymen A-klinikkatoimi / Haminan A-klinikka 111
Kymen A-klinikkatoimi / Katkaisuhoitoasema 121
KYS / Huume- ja lddkeriippuvuuspoliklinikka 211
KYS/ paihdepsyk.os. 2706 123
Lapin nuorten pdihde- ja huumeklinikka ROMPPU 114
Lappeenrannan A-klinikka 111
Lohjan Pdihdeklinikka 111
Niuvanniemen sairaala / psykiatrian yksikko 123
Nuorisoasema Klaara 112
Ridasjérven paihdehoitokeskus 122
Riithimden A-klinikka 111
TAYS / Akuuttipsykiatrian klinikka os APS5/ Pitkdniemen sairaala 123
TAYS / Pdihdepoliklinikka 113
Turun Katkaisuhoitoasema 121
Valkeakosken aluesairaala / Kaivannon sairaala 123
Vantaan itdinen A-klinikka 111
Vantaan katkaisuhoitoasema 121
Vantaan lantinen A-klinikka 111
Vantaan Nuorisoasema 112
Palauttanut | Helsingin Kettutien A-poliklinikka 111
tietoja yli 100 | HUS / paihdepsykiatrian poliklinikka 211
asiakkaasta | Hyumepéivystysklinikka 211
Jyviskyldn Seudun Paihdepalvelusddtié / Huumepoliklinikka 211
Jyviskyldn Seudun Paihdepalvelusditié / Huumevieroitusosasto 221
Jarvenpain sosiaalisairaala 122
Kymen A-klinikkatoimi / Perhekeskus ja huumeklinikka 114
Munkkisaaren huumekatkaisuyksikko 211
Nuorten pdihdeasema Redi 64 112
Turun Nuorisoasema 112
TYKS / addiktiopoliklinikka 212




HOITOYKSIKKOTYYPIT:

1) PAIHDEHUOLLON ERITYISPALVELUT - (kaikki piihteet)

a) avohoito

111 A-klinikan avohoito

112 nuorisoaseman avohoito

113 sairaalan pédihdepsykiatrinen avohoito

114 muu avomuotoinen pédihdehuollon hoitoyksikko

115 terveyskeskus

116 muu avomuotoinen sosiaali- tai terveydenhuollon yksikko

b) laitoshoito

121 laitosmuotoinen katkaisuhoitoyksikko

122 laitosmuotoinen kuntoutusyksikkd

123 sairaalan pdihdepsykiatrinen laitoshoito

124 muu laitosmuotoinen paihdehuollon hoitoyksikkd

125 muu laitosmuotoinen sosiaali- tai terveydenhuollon yksikko

2) HUUMEHOITOON ERIKOISTUNEET YKSIKOT

a) avohoito

211 huumehoitoon erikoistunut avohoitoyksikko

212 STM:n opioidiriippuvaisten ladkehoitoméérdyksen mukaista hoitoa antava avohoitoyksikko
b) laitoshoito

221 huumehoitoon erikoistunut laitoshoitoyksikkd

222 STM:n asetuksen (289/2002) mukaisen opioidiriippuvaisten ldékehoidon tarpeen arviointia tai ladke-
hoitoa toteuttava laitoshoitoyksikkd

3) MATALAKYNNYKSISET HUUMEHOITOPALVELUT

311 huumeidenké&yttdjien terveysneuvonta- ja injisointivilineiden vaihtopiste

312 muu matalakynnyksinen huumehoitopalvelu
4) VANKILAT

400 vankilan terveydenhuolto-yksikkd

401 vankilan pdihdehoitoyksikko

Taulukko 2. Vuoden 2005 huumehoidon tietojarjestelmén aineiston jakautuminen

hoitoyksikkotyypeittiin (Ikm, %)

Yksikoista asiakkaista ldhetetyt tiedot
Yksikkotyyppi Ikm %
|. PAIHDEHUOLTO — alkoholi - ja huumehoito (126 yksikkod) 4327 65,8
I.1 Paihdehuollon avohoito (58 yksikkod) 2435 37,1
I.1.1 A-klinikat — avohoito ( 31 yksikkdd) 1250 19,0
I.1.2 Nuorisoasemat - avohoito (12 yksikkéd) 717 10,9
1.1.3 Sairaalan pdihdepsykiatrinen avohoito (2 yksikkdd) 104 1,6
I.1.4 Muu avomuotoinen pdihdehuollon avohoito (8 yksikkdd) 280 4,3
[.1.5 Terveyskeskus (2 yksikkéd) 5 0,1
I.1.6 Muu avomuotoinen sosiaali- tai terveydenhuollon yksikko (3 yksikko) 79 1,2
1.2 Paihdehuollon laitoshoito ( 68 yksikkod) 1892 28,8
1.2.1 Laitosmuotoinen katkaisuhoito (10 yksikkod) 372 5,7
1.2.2 Laitosmuotoinen kuntoutus (30 yksikkad) 922 14
1.2.3 Sairaalan pdihdepsykiatrinen laitoshoito (23 yksikkdd) 555 84
1.2.4 Muu laitosmuotoinen pdihdehuollon hoito (5 yksikkod) 43 0,7
2. HUUMEHOITOON ERIKOISTUNEET YKSIKOT (23 yksikkoa) 2027 30,6
2.1 Huumehoitoon erikoistuneet avohoitoyksikét (14 yksikkoa) 1479 22,5
2.1.1 Huumehoitoon erikoistunut avohoito (8 yksikkdd) 1148 17,5
2.1.2 STM:n asetuksen mukainen opioidiriippuvaisten lddkehoito (6 yksikkod) 331 5
2.2 Huumehoitoon erikoistuneet laitoshoitoyksikét (9 yksikkoa) 548 8,4
2.2.1 Huumehoitoon erikoistuneet laitoshoitoyksikét (8 yksikkod) 529 8,1
2.2.2 STM:n asetuksen mukaien opioidiriippuvaisten ladkehoito (1 yksikko) 19 0,3
3. MATALAKYNNYKSISET HUUMEHOITOPALVELUT (I yksikkd) 31 0,5
4. VANKILAN HOITOYKSIKKO (11 yksikko) 185 29
4.1 Vankilan terveydenhoitoyksikké (9 yksikkéd) 155 2,4
4.2.Vankilan pdihdehoitoyksikko (2) 30 05
KAIKKI YKSIKOT (161 yksikkos) 6570 100,1




Taulukko 1. Pdihdehuollon huumeasiakkaat 2005: kaikki, uudet asiakkaat, miehet ja naiset, avo- ja laitoshoito

Hoitokontaktit (%)
Ei aikaisempia hoitokontakteja

On aikaisempia hoitokontakteja

Hoitoon ohjautuminen /%)
Oma-aloitteisesti
Perhe tai ystavat
Paihdehuollon avohoito
Paihdehuollon laitoshoito
Lastensuojelu
Terveysneuvontapiste
Muu sosiaalitoimi
Terveyskeskus
Sairaala
Kouluterveydenhuolto
Muu terveydenhuolto
Tybnantaja
Poliisi
Yksityislaakari tai -asema
Muu taho
Useita tahoja

Hoitomuoto (%)
Avohoito

Arviointijakso avohoidossa

Kuntouttava avohoito

Vieroitushoito avohoidossa

Muu avohoito
Laitoshoito

Vieroitushoito laitoshoidossa

Kuntouttava laitoshoito
Muu laitoshoito

Muita samanaikaisia hoitokontakteja (%)
Ei samanaikaisia hoitokontakteja
On samanaikaisia hoitokontakteja

Sukupuoli (%)
Miehet
Naiset

Ikakeskiarvo (v)

Ikaluokat (%)
<15v
15-19 v
20-24 v
25-29 v
30-34 v
35-39 v
40-44 v
45-v

Siviilisaaty (%)
Naimaton
Avio- tai avoliitossa
Muu

Koulutus (%)
Peruskoulu kesken
Peruskoulu
Keskiaste
Korkea-aste
Muu

Tyo (%)
Tydssa
Ty6ton
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Opiskelija
Elakkeella
Muu

Asumistilanne (%)
Oma tai vuokra-asunto
Vanhempien luona
Ystavien luona
Tukiasunto
Laitos
Asuntola
Asunnoton

Ensisijainen ongelmapéaihde (%)
Opiaatit
Heroiini
Buprenorfiini
Muu opiaatti
Stimulantit
Hypnootit ja sedatiivit
Hallusinogeenit
Liuottimet
Kannabis
Alkoholi
Muut

Paihteiden kayton aloitusika (v)
Alkoholi (v)
Kannabis (v)
Stimulantit (v)
Opiaatit (v)
Heroiini (v)
Buprenorfiini (v)
Rauhoittavat 1aakkeet (v)

Pistamisen aloittamisika (v)

Paihteiden sdanndllisen kayton alkamisika (v)
Alkoholi (v)
Kannabis (v)
Stimulantit (v)
Opiaatit (v)
Heroiini (v)
Buprenorfiini (v)
Rauhoittavat 1adkkeet (v)

Hoitoon hakeutuminen ensimmaisen kerran (v)
Alkoholi (v)
Kannabis (v)
Stimulantit (v)
Opiaatit (v)
Heroiini (v)
Buprenorfiini (v)
Rauhoittavat 1aakkeet (v)

Pistamalla joskus huumeita kaytténeet (%)
Ei koskaan pistamista
Joskus pistéamista

Hepatiitti B-rokotus pistamalla kaytténeilla (%)
1-4 rokoteannosta
Ei rokotettu
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Taulukko 2. Paihdehuollon huumeasiakkaat 2005 alueittain

Hoitokontaktit (%)

Ei aikaisempia hoitokontakteja
On aikaisempia hoitokontakteja

Hoitoon ohjautuminen /%)
Oma-aloitteisesti
Perhe tai ystavat
Péaihdehuollon avohoito
Pé&ihdehuollon laitoshoito
Lastensuojelu
Terveysneuvontapiste
Muu sosiaalitoimi
Terveyskeskus
Sairaala
Kouluterveydenhuolto
Muu terveydenhuolto
Tybnantaja
Poliisi
Yksityisladkari tai -asema
Muu taho
Useita tahoja

Hoitomuoto (%)
Avohoito

Arviointijakso avohoidossa

Kuntouttava avohoito

Vieroitushoito avohoidossa

Muu avohoito
Laitoshoito

Vieroitushoito laitoshoidossa

Kuntouttava laitoshoito
Muu laitoshoito

Muita samanaikaisia hoitokontakteja (%)
Ei samanaikaisia hoitokontakteja
On samanaikaisia hoitokontakteja

Sukupuoli (%)
Miehet
Naiset

Ikékeskiarvo (v)

Ikaluokat (%)
<15v
15-19 v
20-24 v
25-29 v
30-34 v
35-39 v
40-44 v
45-v

Siviilisaaty (%)
Naimaton
Avio- tai avoliitossa
Muu

Koulutus (%)
Peruskoulu kesken
Peruskoulu
Keskiaste
Korkea-aste
Muu

Tyé (%)
Tybssa
Ty6ton
Opiskelija
Elakkeella
Muu
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Maakunnat, joissa asukasluvultaan kuntia
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Laanit Maakunnat, joissa asukasluvultaan kuntia
Etela-Suomi Lansi-Suomi  Muu Suomi  YIi100 000 as 50 000-100 000 as Vain alle 50 000 as

(lkm=3059) (lkm=1562) (lkm=874) (Ikm=3469) (lkm=1532) (Ikm=494)
Asumistilanne (%)

Oma tai vuokra-asunto 56 66 61 58 63 61

Vanhempien luona 16 15 16 15 16 18

Ystévien luona 5 3 2 5 2 2

Tukiasunto 3 3 3 3 4 4

Laitos 4 3 4 4 4 4

Asuntola 3 1 1 2 1 2

Asunnoton 13 10 13 12 11 10

Ensisijainen ongelmapaihde (%)

Opiaatit 40 32 36 43 30 22
Heroiini 3 1 1 3 1 1
Buprenorfiini 31 25 25 34 21 17
Muu opiaatti 6 6 10 6 8 4

Stimulantit 23 23 19 21 25 27

Hypnootit ja sedatiivit 6 9 7 6 8 7

Hallusinogeenit 0 0 0 0 0 0

Liuottimet 0 0 0 0

Kannabis 13 14 17 12 17 16

Alkoholi 17 22 20 17 20 28

Muut 1 0 0 1 0 0

Paihteiden kayton aloitusika (v)

Alkoholi (v) 13,3 13,4 12,9 13,2 13,4 13,4

Kannabis (v) 15,3 15,9 15,8 15,5 15,6 16,1

Stimulantit (v) 18,8 17,9 17,8 18,5 18,2 18,3

Opiaatit (v) 20,8 20,1 19,9 20,5 20,9 19,0
Heroiini (v) 18,5 18,2 20,3 18,3 21,3 17,7
Buprenorfiini (v) 21,0 19,9 20,1 20,7 21,0 18,7

Rauhoittavat l1agkkeet (v) 18,4 18,8 16,7 18,2 18,8 17,9

Pistamisen aloittamisika (v) 19,0 19,0 18,8 18,9 19,4 19,1
Pistdmalla joskus huumeita kayttaneet (%)
Ei koskaan pistamista 21 27 23 21 27 27
Joskus pistamista 79 73 77 79 73 74
Hepatiitti B-rokotus pistamalla kayttaneilla (%)
1-4 rokoteannosta 66 66 72 7 61 55
Ei rokotettu 34 34 28 29 39 45
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Taulukko 3. Paihdehuollon huumeasiakkaat 2005 ikaryhmittain

Hoitokontaktit (%)

Ei aikaisempia hoitokontakteja
On aikaisempia hoitokontakteja

Hoitoon ohjautuminen /%)
Oma-aloitteisesti
Perhe tai ystavat
Paihdehuollon avohoito
Paihdehuollon laitoshoito
Lastensuojelu
Terveysneuvontapiste
Muu sosiaalitoimi
Terveyskeskus
Sairaala
Kouluterveydenhuolto
Muu terveydenhuolto
Tybnantaja
Poliisi
Yksityislaakari tai -asema
Muu taho
Useita tahoja

Hoitomuoto (%)
Avohoito

Arviointijakso avohoidossa

Kuntouttava avohoito

Vieroitushoito avohoidossa

Muu avohoito
Laitoshoito

Vieroitushoito laitoshoidossa

Kuntouttava laitoshoito
Muu laitoshoito

Muita samanaikaisia hoitokontakteja (%)
Ei samanaikaisia hoitokontakteja
On samanaikaisia hoitokontakteja

Sukupuoli (%)
Miehet
Naiset

Siviilisaaty (%)
Naimaton
Avio- tai avoliitossa
Muu

Koulutus (%)
Peruskoulu kesken
Peruskoulu
Keskiaste
Korkea-aste
Muu

Ty6 (%)
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Ikaryhmat

Alle 20 v 20-29 v 30-39 v 40 v ja vanhemmat
(lkm=678) (Ikm=3041) (lkm=1222) (lkm=558)

Tydssa 3 11 11 12

Ty6ton 27 68 71 50

Opiskelija 63 10 4 1

Elakkeella 0 2 9 32

Muu 7 8 5 6

Asumistilanne (%)

Oma tai vuokra-asunto 24 64 65 66

Vanhempien luona 53 14 6 3

Ystavien luona 1 5 5 2

Tukiasunto 4 2 4 6

Laitos 15 2 3 5

Asuntola 0 1 3 5

Asunnoton 3 12 15 14

Ensisijainen ongelmapaihde (%)

Opiaatit 12 44 39 27
Heroiini 0 2 3 5
Buprenorfiini 12 37 25 13
Muu opiaatti 0 6 11 10

Stimulantit 16 22 25 24

Hypnootit ja sedatiivit 4 6 8 16

Hallusinogeenit 0 0 0 0

Liuottimet 1 0 0 1

Kannabis 41 12 8 5

Alkoholi 26 15 20 26

Muut 0 1 0 0

Pistamalla joskus huumeita kayttaneet (%)
Ei koskaan pistamista 65 17 14 31
Joskus pistamista 35 83 86 69
Hepatiitti B-rokotus pistdmalla kayttaneilla (%)
1-4 rokoteannosta 44 72 65 51
Ei rokotettu 56 28 35 49

STAKES / SVT Tilastotiedote 11/2006 - FOS Statistikmeddeland 11/2006



SVT-sarjan laatuseloste / Huumehoidon tietojarjestelma
Tilastotietojen relevanssi

Huumehoidon tietojirjestelmd on péihdehoitoyksikodille vapaaehtoinen, anonyymi tilastotiedon-
keruujdrjestelmd, jossa keritddn tietoja huumeiden kéyton vuoksi pédihdehoitoon hakeutuneista
asiakkaista. Pelkdstdén ensisijaisesti alkoholin kdyton vuoksi piihdehoitoon hakeutuneet asiakkaat
eiviat kuulu tdmén tiedonkeruun piiriin, vaikka he muodostavatkin valtaosan pédihdehoitoon
hakeutuneista asiakkaista Suomessa. Mukana on kuitenkin tietoja sellaisista pdihdeasiakkaista,
joilla ensisijaisena ongelmana mainittuun alkoholin ongelmakayttoon liittyy huumeiden kiyttoa
toissijaisina pdihteind. Alkoholi voi olla mainittu my0s 2.-5. ongelmapiihteena.

Huumehoidon tietojirjestelméén voivat osallistua huumeiden kéyttdjille pdihdehoitoa antavat
sosiaali- ja terveydenhuollon avo- ja laitoshoitoyksikot. Somaattiset sairaalat tai muut péivystys-
luontoista hoitoa antavat terveydenhuollon yksikét eivdt kuulu huumehoidon tietojérjestelmén
piiriin. Myoskéddn pelkkid pdihdehuollon asumispalveluja antavat yksikot eivdt kuulu tdmédn
tiedonkeruun piiriin. Huumehoidon tietojdrjestelmidssd on mukana mm. A-klinikoita, nuoriso-
asemia, katkaisu- ja kuntoutusyksikoitd, huumehoitoon erikoistuneita avo- ja laitoshoitoyksikoité,
terveyskeskuksia, mielenterveysyksikoitd, psykiatrisia sairaaloita, huumeiden kayttdjien terveys-
neuvontapisteitd sekéd vankiloiden terveydenhuolto- ja pdihdeyksikoité.

Huumehoidon tietojirjestelméssd saatavan aineiston pohjalta voidaan kuvailla huumeiden kiyton
vuoksi pidihdehoitoon hakeutuneita asiakkaita ja heiddn péihteiden kdyttdddn. Sen pohjalta ei
kuitenkaan voi tehdd johtopédétoksid huumeiden kayton vuoksi hoitoon hakeutuneiden asiakkaiden
kokonaismairéstd koko Suomessa, koska kaikki pdihdehoitoa huumeiden kéyttdjille antavat yksikot
eivit ole siind vield mukana.

Tilastotiedote on tarkoitettu pdihdepalveluissa tyOskenteleville ammattihenkildille, hallintoviran-
omaisille, suunnittelijoille ja tutkijoille sekd muille pdihdepalveluista kiinnostuneille tahoille, joilla
on tarve saada ajantasaista tietoa pdihdehuollon huumeasiakkaiden hoitoon hakeutumisesta,
sosiaalisesta taustasta, pidihteiden kaytostd sekd riskikdyttaytymisesta.

Tietojen keruu perustuu pdihdehoitoyksikdiden vapaaehtoiseen osallistumiseen. Tiedonkeruun
toteuttamisessa on huomioitu laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992), Sosiaali- ja
terveysministerion asetus potilasasiakirjojen laatimisesta sekd niiden ja muun hoitoon liittyvin
materiaalin sdilyttdmisestd (99/2001), Henkilotietolaki (523/1999), Laki viranomaisten toiminnan
julkisuudesta (621/1999) ja asetus viranomaisten toiminnan julkisuudesta ja hyvéstd
tiedonhallintatavasta (1030/1999).

Tilastotutkimuksen menetelmikuvaus

Nykyinen suomalainen huumehoidon tietojarjestelma perustuu EMCDDA:n (European Monitoring
Centre for Drugs and Drug Addiction) vuonna 2000 julkaisemaan huumehoitoa (Treatment Demand
Indicator') koskevaan ohjeistoon®, joka puolestaan pohjautuu Euroopan neuvoston Pompidou-
ryhmédn epidemiologisen tydryhmidn suositukseen. Ensimméinen valtakunnallinen, kokeilu-
luonteinen huumehoitoa koskeva tiedonkeruu tehtiin loppuvuodesta 1996, ja tidmin jilkeen
tiedonkeruu on tehty vuosittain vuodesta 1998 alkaen. Kuitenkin vasta vuodesta 2000 alkaen
tiedonkeruujaksona on ollut koko kalenterivuosi.

! Treatment Demand Indicator, ks. http://www.emcdda.eu.int/?nnodeid=1420

2 Ks. oheisella sivulla Treatment Demand Indicator Standard Protocol 2.0



Huumehoidon tietojirjestelméén voivat osallistua huumeiden kéyttdjille pdihdehoitoa antavat
sosiaali- ja terveydenhuollon avo- ja laitoshoitoyksikot. Yksikot kerddvit tiedot joko itse-
kopioituvilla paperilomakkeilla tai Access-tietokantaohjelmalla tehdylld sédhkoiselld lomakkeella,
jonka Stakes antaa tiedonkeruuseen osallistuville yksikoille maksuttomasti kdyttoon.

Hoitotietolomaketta voidaan kéyttdd tulohaastattelussa asiakkaan tulotilanteen arviointiin. Tiedot
kerétddn haastatellen hoitojakson kolmen ensimmaéisen kdyntikerran yhteydessa tai
laitoshoitojakson alussa. Péédperiaatteena on se, ettd tiedot kerdtidén kerran vuodessa jokaisesta
kyseisessd pidihdehoitoyksikdssd olevasta huumeasiakkaasta.

Opiaattiriippuvaisten lddkehoidon arviointi- tai hoitojaksolla olevia (STM:n asetus 289/2002)
koskeva tiedonkeruu poikkeaa osittain edellisistd periaatteista. Opiaattiriippuvaisten ladkehoidon
tarpeen arviointi- ja lddkehoitojaksolla olevista asiakkaista kerétéén tietoja molempien jaksojen
alussa, ja lisdksi osa nditd asiakkaita koskevasta lisdtiedonkeruusta tehddan arviointi- tai hoitojakson
lopussa. Lisdakysymykset koskevat jonotustilannetta, aikaisempia STM:n ohjeen mukaisia
ladkehoitojaksoja seké tilannetta arviointi- tai hoitojakson pééttyessa.

Valtakunnallista aineistoa koskevia tuloksia esitetdén seuraavilla tavoilla jaoteltuna: kaikkien
tiedonkeruussa mukana olleiden asiakkaiden osalta, ensimmadistd kertaa pédihdehoitoon hakeu-
tuneiden asiakkaiden osalta, sukupuolittain, avo- ja laitoshoidon osalta, lddnijakoon sekd maakunta-
jakoon perustuen sekad ikdryhmittdin.

Tietojen oikeellisuus ja tarkkuus

Tiedot ovat oikeita, jos tiedonantajat ovat ilmoittaneet ne oikein. Aineisto tarkistetaan ja korjataan
yksikoihin ldhetettyjen ja niistd palautuneiden tarkistusraporttien pohjalta.

Samasta asiakkaasta voi tulla tietoja useista eri pdihdehoitoyksikdistd. Niiden pédllekkdisyyttd
pyritddn arvioimaan asiakaskohtaisen péillekkéistapaustunnisteen avulla (etunimen 2. Kkirjain,
sukunimen 2. kirjain, syntymépdivédn pdivdosan 2. numero). Kaikkia yksikditd koskevia valtakun-
nallisia tarkasteluja varten aineistosta poistetaan eri yksikoistd tulleet, todennédkoisesti samaa
henkildd koskevat tiedot padllekkiistapaustunnisteen (= etunimen toinen kirjain, sukunimen toinen
kirjain ja syntymipdivdn pdivdosan toinen numero) avulla. Paillekkiistapaustunnisteen lisdksi
tunnistamisessa kdytetddn sukupuolta, syntymidvuotta, ja kotimaakuntaa, sekd verrataan 1.-5.
pdihdetta.

Tilastoista 10ytyneet mahdolliset virheet korjataan.
Julkaistujen tietojen ajantasaisuus ja oikea-aikaisuus

Péihdehuollon huumeasiakkaat -tilastotiedote on Stakesin kerran vuodessa tuottama tilasto. Tilasto
ilmestyy kesdkuussa. Tiedonkeruuta on toteutettu vuodesta 2000 kalenterivuosittaisena tiedon-
keruuna. Julkaistava tilastotiedote perustuu edellisen kalenterivuoden tietoihin.

Huumehoidon tietojérjestelmddn osallistuvat yksikot saavat lisdksi omaa asiakaskuntaansa
koskevan palauteraportin, jossa yksikon tietoja on mahdollisuus myos verrata valtakunnallisiin ja
yksikkotyyppikohtaisiin tietoihin. Stakes ei kuitenkaan julkaise yksittdisten yksikdiden palaute-
raportteja, vaan yksikot itse paéttavit niiden kaytosta haluamallaan tavalla.



Tietojen saatavuus ja lapinakyvyys/selkeys

Tilastotiedote julkaistaan Stakesin internet-sivulla osoitteessa:
http://www.stakes.fi/F1/Tilastot/Aiheittain/Paihteet/Paihdehuollonhuumeasiakkaat.htm.  Tilastotie-
dotteen tekstiosassa on kuvattu keskeiset tulokset ja selitetty kéytetyt kisitteet, méadritelméit ja
tiedonkeruun toteuttamistapa. Tarkempaa tietoa huumehoidon tietojirjestelmén saa huumehoidon
tietojérjestelmén www-sivuilta, www.stakes.info/huumehoito.

Tilastojen vertailukelpoisuus

Tiedonkeruu on ollut kalenterivuosikohtainen vuodesta 2000, jonka jédlkeen julkaistut tiedot ovat
vertailukelpoisia kansallisesti. Tilastot ovat vertailukelpoisia myds kansainvélisesti, koska
suomalainen tiedonkeruu perustuu pddosin EMCDDA:n antamaan huumehoitoa (Treatment
Demand Indicator) koskevaan ohjeistoon.

Kansallisessa ja kansainvélisessé raportoinnissa kdytetyt huumehoitoa koskevat mééritelmit eroavat
kuitenkin toisistaan, joten kansalliset ja kansainviliset tilastot eivét ole suoraan vertailukelpoisia.
Kansallisessa, vuosikohtaisessa raportoinnissa on mukana sekd kyseisend kalenterivuonna alkaneet
hoitojaksot ettd jo ennen kyseistd kalenterivuotta alkaneet hoitojaksot. Kansallisessa raportoinnissa
ovat mukana myds ensisijaisesti alkoholin ja toissijaisesti huumeiden sekakédyton wvuoksi
hakeutuneet asiakkaat. Kansainvilisessd raportoinnissa esimerkiksi EMCDDA:lle tehtidvassé
raportoinnissa ensisijaisesti alkoholin ja huumeiden sekakdyton vuoksi hoitoon hakeutuneet
asiakkaat eivdt ole mukana, ja raportointi tehddén vain kyseisend kalenterivuonna alkaneiden
hoitojaksojen pohjalta.

Selkeys ja eheys/yhteniisyys

Tilastotiedotteessa kdytetddn vakiintuneita kotimaisia ja kansainvélisié kisitteitd ja luokituksia.
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