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Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011 30.08.2012

Paihdehuollon huumeasiakkaat olivat vuonna 2011 p&aaosin miehia (67 %) ja valtaosin 20-35-
vuotiaita (67 %). Asiakkaiden koulutustaso oli matala ja tyottdmyys yleista (61 %). Joka kymmenes
oli asunnoton. Suurin osa huumeasiakkaista oli ollut jo aiemmin paihdehoidossa.

Paihteiden sekakaytto oli yleista. 57 prosentilla asiakkaista oli ainakin kolme ongelmapaihdetta.
Opiaatit olivat kolmen ongelmallisemman pdaihteen joukossa 78 prosentilla asiakkaista, stimulantit
47 prosentilla, kannabis 44 prosentilla, rauhoittavat ladkkeet 40 prosentilla ja alkoholi 30 prosentilla
huumeasiakkaista. (Kuvio 1.)

Opiaattien kayttajien osuus hoitoon hakeutuneista huumeiden kayttajista on kasvanut voimakkaasti
2000-luvulla. Opiaatit johtavat useammin vaikeisiin ongelmiin ja hoitoon hakeutumiseen kuin esi-
merkiksi kannabis. Opiaattiasiakkaiden suhteellisen osuuden kasvaminen ei siis kerro suoraan
huumeiden kayton trendeistd Suomessa.

Paihdehuollon huumeasiakkaat tilastoraportti pohjautuu huumehoidon erillistiedonkeruun tietoihin.
Vuonna 2011 tiedonkeruuseen osallistui 74 huumehoitoyksikkda ja tietoja toimitettiin 2 527 asiak-
kaasta. Tiedonkeruu kattaa arviolta kolmanneksen annetusta huumehoidosta.

Kuvio 1. Hoitoon hakeutumiseen johtaneet ongelmapaihteet (1.-3. ongelmallisimmat) vuo-
sina 2005-2011, prosentteja asiakkaista (n=2 527)
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Huumehoidon tiedonkeruu

THL keraa vuosittain tietoja huumeiden kayton vuoksi paihdehoitoon hakeutuneista asiakkaista
erillisella tiedonkeruulla. Tavoitteena on saada ajantasaista ja luotettavaa tietoa huumehaitoista ja
huumehoidosta. Tieto pohjautuu yksittaisiin asiakkaisiin, mutta tiedonkeruu on valtakunnallisella
tasolla anonyymi, eika tiedoista ole mahdollista tunnistaa henkilita.

Huumehoidon tiedonkeruuseen osallistuminen on paihdehoitoyksikoéille vapaaehtoista. Vuonna
2011 tiedonkeruuseen osallistui 74 yksikkda (kuvio 2, lite 3), mika oli kymmenen yksikkda va-
hemman kuin edellisen&a vuonna. Tiedonkeruuseen osallistuvien yksikdiden maaré on ollut selvasti
laskeva viime vuosina. Asiakkaita analyysiin mukaan otetussa paallekkaistapauksista poistetusta
aineistossa oli 2 527 vuonna 2011, kun vuonna 2010 asiakkaita oli 2 529. Tiedonkeruusta poisjat-
taytymisen syina on mainittu resurssipula, huumeasiakkaiden vahainen maaré ja paallekkaiset tie-
tojarjestelmat.

Kuvio 2. Huumehoidon tiedonkeruuseen osallistuvien asiakkaiden ja yksikdiden maara
2000-2011
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Tiedonkeruu kattaa arviolta kolmanneksen annetusta huumehoidosta. Kattavuudesta on tehty vuo-
sina 2009" ja 2004° selvitykset, joiden tarkoituksena oli arvioida huumehoidon tietojarjestelmén
laatua. (Ks. tarkemmin laatuseloste.)

Asiakkaiden elaméantilanne

Vuonna 2011 tiedonkeruun huumeasiakkaat muistuttivat taustaltaan ja elamantilanteeltaan edellis-
ten vuosien asiakaskuntaa. Kaikki asiakkaat olivat Suomen kansalaisia. Kaikista huumeasiakkaista
naisia oli 33 prosenttia (litetaulukko 1a). Alle 29-vuotiaista huumehoidon asiakkaista naisia oli 40
prosenttia. Vanhemmissa ikéluokissa ja opiaattikorvaushoidossa olevien naisten osuus hoidossa
olevista huumeasiakkaista oli pienempi. (Liitetaulukko 1c, 1d.)

Huumeasiakkaiden keski-ika oli noin 31 vuotta ja ikAmediaani 29 vuotta. Miehet olivat keskimaarin
yli kaksi vuotta vanhempia kuin naiset. (Liitetaulukko 1a.) Uudeltamaalta olevat asiakkaat olivat
vanhimpia ja nuorimmat maaseutumaisimmissa maakunnissa (litetaulukko 1b). Ymparivuorokauti-
sen laitoshoidon asiakaskunta oli nuorempaa (mediaani-ika 28 vuotta) kuin avohoidossa (mediaa-
ni-ika 30 vuotta). Selvasti vanhimpia olivat opioidiriippuvuuteen korvaushoitoa saavat asiakkaat
(mediaani-ika 33 vuotta; ikajakauma 20—-62, liitetaulukko 1d).

! Tuula Vaananen: Huumehoidon tietojarjestelman kattavuuden arviointi vuonna 2009. THL 2010. Julkaise-
maton kasikirjoitus.
% Elina Vismanen: Huumehoidon alueellisen kattavuuden arviointi. Stakes 2004. Julkaisematon késikirjoitus.
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Avo- tai avioliitossa oli 22 prosenttia miehista ja 39 prosenttia naisista. (Liitetaulukko 1a.) Avo- tai
avioliitossa olevien asuinkumppani oli paihdeongelmainen 69 prosentilla, naisilla (79 %) huomatta-
vasti useammin kuin miehilla (41 %). Alle 18-vuotiaita lapsia oli 39 prosentilla asiakkaista. Vain 29
prosenttia vanhemmista asui lapsensa kanssa samassa taloudessa, ja 25 prosentilla lapset oli si-
joitettuna lastensuojelun toimesta. Alle 20-vuotiasta asiakkaista puolet (52 %) asui viela vanhempi-
ensa kanssa.

Asiakkaiden koulutustaso oli matala ja tyottdmyys (61 %) yleistd. Joka kymmenes (10 %) oli asun-
noton. (Liitetaulukko la.) Korvaushoitoasiakkaista vain 5 prosenttia oli asunnottomia, kun muista
opiaattien ongelmakayttdjista asunnottomia oli perati 13 prosenttia. Tilannetta selittdnevat seka
korvaushoidon tehokkuus ja asunto ensin -periaate. (Liitetaulukko 1d.)

Hoitoon tulon syyna opiaatit

Huumehoidon asiakkaat ovat valtaosin huumeiden ongelmakayttéjia, joille tyypillista on opiaattien
ja muiden paihteiden sekakayttd, huumeiden kayttdminen pistamalla ja toistuvat hoitojaksot paih-
depalveluissa.

Opiaatit olivat ensisijainen ongelmapaihde 59 prosentille tiedonkeruun asiakkaista. Kaiken kaikki-
aan 74 prosentilla huumeasiakkaista oli opiaattien ongelmallista kayttéa. Viime vuosina lahes kaik-
ki opiaattien kaytté6 Suomessa on ollut synteettisten ladkeopioidien kayttda. Naista l1aékeopioideista
kahta, buprenorfiinia ja metadonia, kaytetdan seka paihteena etta vierotus- tai korvaushoitolaék-
keend. Asianmukainen korvaushoitoladkkeen kayttd tapahtuu laékarin ohjeiden mukaisesti niele-
malla. Buprenorfiinin paihdekaytolle on tyypillistd pistokayttd ja muiden paihteiden sekakaytto.
Huumehoidon tiedonkeruun aineistossa korvausasiakkaat on paaosin luokiteltu ongelmakaytto-
ryhmaan ‘'muut opiaatit’ ja buprenorfiinin paihdekaytté ryhmaan ’buprenorfiini’. 'Muut opiaatit’ ryh-
ma sisaltaa korvaushoidon lisaksi myds muita opiaatteja. Tiedonkeruu ei kuitenkaan taysin kykene
erottelemaan aineiden laillista ja laitonta kayttoa. Kyselya tullaan kehittamaéan lahivuosina.

Huumehoidon tiedonkeruussa kysytaan ensisijaista, toissijaista ja muita (3.-5.) hoitoon hakeutumi-
seen johtaneita paihteita. Hoitosuhde voi kestaa (erityisesti korvaushoitoasiakkailla) vuosia, jolloin
alkuperaista hoitoon tuloon johtanutta paihdetta ei mahdollisesti enaa vaarinkayteta lainkaan. Esi-
merkiksi korvaushoitoasiakkaista 7 prosenttia ilmoitti ensisijaiseksi ongelmapaihteekseen heroiinin
(litetaulukko 3d). Naista asiakkaista kuitenkaan 69 prosenttia ei ole kayttanyt ainetta edellisen
kuukauden aina, joten heroiinin kayttd on saattanut tapahtua vuosia sitten. Seka tiedonkeruun, etta
kenttatydntekijoiden arvion perusteella sdanndllista ja jatkuvaa heroiinin kayttdéa ei Suomessa kay-
tdnndssa ollut vuonna 2011.

Buprenorfiini on selvasti eniten kaytetty yksittédinen opiaatti (vahintd&n 74 %). Muita yksittaisia ai-
neita mainittiin ja kaytettiin satunnaisesti: heroiini ja muut unikonkukasta valmistetut aineet (9 %),
tramadoli 4 %, oksikodoni 4 %, kodeiinivalmisteet 3 %, fentanyyli 1 %. Metadonin paihdekayttéa
(1 %) ilmoitettiin v&hemman kuin buprenorfiinin ja naloksiinin yhdistevalmisteen péaihdekayttta
(5 %).

Buprenorfiinin ensisijaiseksi ongelmapaihteekseen maininneista perati 86 prosenttia kaytti ainetta
paaosin pistamalla. Puolet (44 %) buprenorfiinin ongelmakayttgjista kaytti aineitta paivittain.



Kuvio 3. Paihdehuollon huumeasiakkaiden ensisijainen ongelmapdaihde vuosina 2000-2011
(%)
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Asiakkaat, joilla opiaatit ovat ensisijainen ongelmapéaihde, ovat kasvaneet osuuttaan aineistossa
vuodesta 2002 (kuvio 3.) On kuitenkin epaselvaa, onko opiaattien kayttd varsinaisesti kasvanut
viimeisen kymmenen vuoden aikana®. Korvaushoitoasiakkaiden ma&ra on moninkertaistunut®, ja
seka ongelmakayttajat etta hoitohenkildkunta ovat hyvin tietoisia opiaattirippuvuuteen tarjolla ole-
vasta hoidosta. On todennakoista, etta tieto tehokkaan hoitomuodon olemassa olosta vaikuttaa
usein siihen, etta juuri opiaatit kirjataan ongelmallisimmaksi paihteeksi.

Toisaalta opiaattien ongelmakayttajat ovat myds todennakoisemmin paihdehuollon asiakkaita kuin
muiden huumausaineiden kayttajat. Opiaattien kaytt6 indikoi usein myos selvasta hoidon tarpees-
ta: erilaisten huumeiden sekakéayttd on jatkunut jo vuosia ja kayttd tapahtuu usein pistamalla. Myos
opiaattien vieroitusoireita on mahdollista ladkita tehokkaammin kuin muista huumausaineista vie-
rottautuessa.

On myds mahdollista, ettd huumehoidon tiedonkeruu painottuu opiaattiasiakkaita hoitaviin toimipis-
teisiin. Tietoja toimittavat toimiyksikot ovat kuitenkin hyvin heterogeenisia eikd ole syyta epailla
opiaattiasiakkaiden systemaattista painottumista tiedonkeruussa.

% Edellinen huumeiden ongelmakayttdjien kokonaisméaéaraé arvioiva rekisteritutkimus on vuodelta 2005, jolloin opiaattien
ongelmakayttgjia arvioitiin olevan 0,13-0,18 prosenttia 15-54 -vuotiaista suomalaisista. Vain viidenneksen huumeiden
ongelmakayttéjista arvioitiin olevan opiaattien ongelmakayttgjia ja nelja viidestda amfetamiinien ongelmakayttgjia (Parta-
nen ym. 2007). Seka suomalaisissa rekisteritutkimuksissa ja kansainvalisissa tutkimuksessa opiaattiongelmaisten vaes-
téosuus on pysynyt melko tasaisena (mm. Gissler ym. 2012. Ennakkotieto). Niin sanottu toinen huumeaalto nékyi Suo-
messa muun muassa heroiinin yliannostuskuolemina, mutta vuodesta 2002 oikeuslaéketieteellisissé ruumiinavauksissa
buprenorfiini on ollut heroiinia yleisempi 16ydés (Vuori ym. 2006). Kymmenesséa vuodessa ruumiinavausten buprenorfiini-
I6yddsten maara on kaksinkertaistunut, myds amfetamiini- ja kannabisldyddsten maéréa on kaksinkertaistunut. (Vuori ym.
2012.) 2000-luvulla sairaaloiden huumeiden kayttoon liittyvien hoitovuorokausien maara on kaiken kaikkiaan vahentynyt,
mutta opiattien kayttoon liittyvien hoitovuorokausien suhteellinen osuus on kaksinkertaistunut (Varjonen ym. 2012. En-
nakkotieto).

* Sosiaali- terveysministerion ensimmainen maarays korvaushoidosta on tullut voimaan jo 1997, mutta korvaushoitoon
paasya on pyritty edesauttamaan asetuksilla 289/2002 ja 33/2008. Korvaushoitoasiakkaita oli vuona 2011 koko maassa
noin 2 000 (Varjonen ym. 2012. Ennakkotieto).



Muut ensisijaiset ongelmapaihteet

Opiaatit (59 %) olivat yleisin ensisijainen paihdehoitoon hakeutumiseen johtanut paihde vuonna
2011. Opiaatit olivat yleisin hoitoon tulon syy (37 %) myds niilla, jotka hakeutuivat hoitoon ensim-
maista kertaa huumeiden kayton vuoksi. (Liitetaulukko 3a). Ensisijaisesti opiaattien vuoksi hoitoon
hakeutuminen oli yleisempaa Uudellamaalla seka maakunnissa, joissa sijaitsevat suurimmat kau-
pungit. (Liitetaulukko 3b.)

Niistd asiakkaista, joilla oli opiaattien ongelmallista kayttdd, 75 prosenttille opiaatit olivat ensisijai-
nen ongelmapaihde. Korvaushoitoasiakkaista 89 prosentilla opiaatit oli ensisijainen ongelmapéih-
de.

Kuvio 4. Hoitoon hakeutumiseen johtaneet ensisijaiset ongelmapéaihteet %, opiaattien kayton
mukaan
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Kannabis oli yleisin (31 %) hoitoon hakeutumiseen johtanut paihde niille paihdehuollon huu-
measiakkaille, joilla ei ollut opiaattien ongelmakayttdd. Ensisijaisesti kannabiksen vuoksi hoitoon
hakeutuneiden osuus korostui voimakkaasti nuorimmissa ikaryhmissa. Alle 20-vuotiailla se oli ylei-
sin hoitoon hakeutumiseen johtanut ongelmapaihde (43 %). (Liitetaulukko 3c.) Kaikista kannabik-
sen ensisijaiseksi paihteekseen maininneista l&hes joka toisella (42 %) my0ds alkoholin kaytto oli
ongelmallista. Toisaalta kolmanneksella (31 %) ei ollut muita ongelmapéihteita.

Alkoholi oli ensisijainen hoitoon hakeutumiseen johtanut paihde 30 prosentille niistd paihdehuollon
huumeasiakkaista, joilla ei ollut opiaattien ongelmakayttdéa ja 11 prosentille kaikista huumehoidon
asiakkaista. Alkoholin vuoksi hoitoon hakeutuneista kaksi kolmasosaa (61 %) ilmoitti kayttavansa
ongelmallisesti myds kannabista. Alkoholin ongelmakayttdjien tiedot ilmoitetaan huumehoidon tie-
donkeruussa, mikali asiakkaalla on myods huumeiden tai la&kkeiden vaarinkayttoa.

Kaikista huumeasiakkaista 13 prosenttia hakeutui hoitoon ensisijaisesti stimulanttien ongelmakay-
ton takia ja 6 prosenttia rauhoittavien ladkkeiden takia (liitetaulukko 3a). Niistd asiakkaista, jotka
hakeutuivat hoitoon ensisijaisesti stimulanttien ongelmakayttn takia kymmenes (10 %) kaytti sti-
mulanttia paivittain ja 45 % ei ollut kayttanyt kyseisid aineita edellisen kuukauden aikana. Painvas-



toin rauhoittavien ladkkeiden vaarinkaytén vuoksi hoitoon hakeutuneet taas kayttivat aineita valta-
osin paivittain (57 %) ja vain viidennes (16 %) ei ollut kayttanyt kyseisia aineita edellisen kuukau-
den aikana. Toisaalta stimulantteja kaytettiin paaosin (76 %) pistamalla, kun taas rauhoittavat
ladkkeet nieltiin (91 %).

Sekakaytto yleista

Paihteiden sekakaytto oli yleistd. Paihdehoitoon hakeutuessaan yli puolet (57 %) asiakkaista kertoi
kayttaneensa ongelmallisesti vahintdan kolmea eri paihdettd. Seka opiaattien ongelmakayttdjat
etta korvaushoitoasiakkaat kayttavat opiaattien lisdksi runsaasti muita paihteité. Yli puolet opiattien
kayttajista kayttdd tai on hoitoon tullessaan vaarinkayttanyt stimulantteja ja puolet rauhoittavia
ladkkeita. (Kuvio 6.)

Paihteiden keskinaiset suhteet ovat —alkoholia lukuun ottamatta— melko samantyyppisia eri ryhmil-
l&. Alkoholi mainitaan selvasti harvemmin ongelmapaihteena asiakkailla, joilla on opiaattien kayttéa
tai viela harvemmin korvaushoitoasiakkaiden tapauksessa. (Kuvio 6). Joko opiaattien kayttd va-
hent&d& alkoholin ongelmallista kayttoa tai alkoholin kayttda ei pideta niin haitallisena. Alkoholi ei
myoskaan ndy samalla tavoin huumeseuloissa, joita tehddén osana hoitoa. Taméa saattaa vahen-
téaa alkoholin ongelmakaytdsta puhumista tilanteessa, jossa ongelmapaihteitad on useita.

Rauhoittavat l&ddkkeet mainitaan selvasti enemman oheispéihteena kuin ensisijaisena ongelma-
paihteend. Ladkkeiden vaarinkayttd on 90 prosenttisesti bentsodiatsepiinien vaarinkayttéa. Barbitu-
raattien (unilaékkeet) vaarinkayttoa oli yhdeksan prosenttia ja pregabaliinin vain alle kaksi prosent-
tia.

Stimulanttien kayttd oli padasiassa amfetamiinien kayttéa. Jonkun verran oheispaihteena mainittiin
kokaiinia (7 % kaikista stimulanteista) ja ekstaasia (6 % kaikista stimulanteista). Huumemarkkinoil-
la yleistyneet metamfetamiini (2 %) ja MDPV (2 %) eivat yksittaisind aineina olleet merkittavia hoi-
toon hakeutumiseen johtaneina ongelmapaihteita.

Korvaushoitoasiakkaiden osalta asianmukaisen ladkityksen ja vaarinkayton erottelu on vaikeaa
nykyisen tiedonkeruun puitteissa. Opiaattien kayttdjien osalta tiedonkeruussa merkitdan jonkun
verran useamman eri opiaatin ongelmakayttda, joten yhteensa opiaattien kayttéa (n= 1 493) on
enemman kuin asiakkaita (n= 1 295).

Kuvio 5. Opiaattien kayttd (max 5 paihdetté per asiakas), prosentteja asiakkaista, joilla opi-
aatit ongelmapéaihteena (n=1 295) (pl. korvaushoitoasiakkaat)
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Kuvio 6. Ongelmapadihteet (n=7 210, max 5 paihdetta per asiakas) ja niiden jakaantuminen opi-
aattien kdytdon mukaan, prosenttia asiakkaista (n=2 527)
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Pistamalla tapahtunut kaytto

Suurin osa (77 %) huumehoidon tietojarjestelméan tietonsa ilmoittaneiden yksikéiden huumeasiak-
kaista oli kayttanyt joskus elaménsé aikana jotakin paihdetta pistamalla (litetaulukko 3a). Sekakay-
ton yleisyydesta johtuen pistamalla tapahtuva kaytto oli yleistd myds muiden kuin opiaattien tai
stimulanttien kaytdn vuoksi hoitoon hakeutuneilla. Ensisijaisesti rauhoittavien laékkeiden tai alko-
holin ja huumeiden sekakéytdon vuoksi hoitoon hakeutuneista lahes puolet oli elaménséa aikana
kayttanyt jotakin ainetta pistamalla. Myos ensisijaisesti kannabista kayttaneista 37 prosenttia oli
joskus pistanyt jotakin huumetta. Hoitoon hakeutumista edeltdneen viimeisen kuukauden aikana
pistokayttda oli 52 prosentilla opiaattien kayttajista ja 39 prosentilla stimulanttien kayttajista. (Kuvio
7)

Kuvio 7. Pistamalla tapahtunut huumeiden kayttd ensisijaisen paihteen mukaan vuonna
2011 (%)
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Joskus elamansé aikana pistamalla huumeita kayttédneistd 69 prosenttia oli joskus kayttanyt myos
pistosvalineitd yhteisesti. Hoitoon hakeutumista edeltaneen viimeisen kuukauden aikana tapahtu-
nutta pistosvalineiden yhteiskayttta oli ollut heista 16 prosentilla.



Virustestien tulokset ja B-hepatiittirokotukset

Yli 64 prosenttia huumehoidon tietojarjestelmaén tietoja lahettaneiden yksikdiden huumeasiakkais-
ta oli kaynyt kaikissa kolmessa, HIV-, hepatiitti B- ja hepatiitti C -testissa. HIV-testissa oli kaynyt 70
prosenttia, B-hepatiittitestissa 66 prosenttia ja C-hepatiittitestissd 75 prosenttia asiakkaista. Hepa-
tiitti A -testissé kayneita oli 54 prosenttia kaikista asiakkaista. Puuttuvien tietojen maara vaihteli 18
prosentista 30 prosenttiin. Eniten puuttuvia tietoja oli hepatiitti A -testin kohdalla.

Pistamalla joskus huumeita kayttaneistd HIV-testeissa kayneista ja myos testituloksen saaneista
(n=1 551) HIV-positiivisia oli noin kaksi prosenttia. Vastaavasti pistamalla huumeita kayttaneista ja
hepatiitti C -testituloksen saaneista (n=1688) oli hepatiitti C -positiivisia 73 prosenttia. A-
hepatiittitestin osalta noin 3 prosenttia ja B-hepatiittitestin osalta noin 5 prosenttia pistamalla huu-
meita kayttaneista ja testituloksen saaneista oli saanut positiivisen tuloksen.

Hepatiitti C -positiivisten osuus lisdéntyi pistamisen keston myéta (kuvio 8), kun pistdmisen kesto
laskettiin nykyisen ian ja pistamisen aloittamisian valisena erotuksena. My0s hepatiitti C -testeissa
kayneiden osuus suureni pistamisen laskennallisen keston mukaan. Luvuissa on mukana seké
asiakkaan itse ilmoittamaan testaustilanteeseen etta varmistettuihin testituloksiin (testi otettu yksi-
kossa tai tieto varmistettu esim. lahetteestd) perustuvat tiedot. Itseilmoitettuihin HIV- ja hepatiitti C -
testituloksiin perustuvien positiivisten vastausten ja varmistettuihin testituloksiin perustuvien vasta-
usten valilla ei ollut merkittavia eroja.

Kuvio 8. Hepatiitti C -testaus ja testitulokset pistamisen laskennallisen keston mukaan
vuonna 2011 (%)
%
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Pistamisen laskennallinen kesto

Pistamalla joskus elaménsa aikana huumeita kayttaneista yli puolet (52 %) oli saanut ainakin yh-
den B-hepatiittirokoteannoksen (litetaulukko 3a) ja 39 prosenttia oli saanut kaikki kolme annosta.




Huumehoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit

Ensimmaista kertaa huumeiden kayton vuoksi hoitoon hakeutuneita oli 12 prosenttia. Puolet asiak-
kaista (49%) oli saanut aiemmin hoitoa huumeiden kayton vuoksi, mutta aloittivat vuonna 2011 uu-
den hoitojakson. Hoitosuhde oli kestanyt yli vuoden 34 prosentilla asiakkaista ja yli kaksi vuotta 19
prosentilla asiakkaista. (Liitetaulukko 2a). Opiaattikorvaushoito oli kestanyt alle vuoden 44 prosen-
tilla asiakkaista. Korvaushoito oli kestanyt yli 5 vuotta 15 prosentilla ja yli kymmenen vuotta yhdella
prosentilla korvaushoitoasiakkaista.

Avohoidossa oli 67 prosenttia asiakkaista ja laitoshoidossa 33 prosenttia asiakkaista. Korvaushoi-
toasiakkaista 79 prosenttia oli avohoidossa ja 21 prosenttia oli laitoshoitojaksolla. Laitoshoito ja
erityisesti kuntouttava laitoshoito oli yleisempaa niille, joilla ei ollut opiaattien kayttoa. (Liitetaulukko
2d.) Laitoshoidossa painottuivat jonkun avohoitoa enemman rauhoittavien laékkeiden ja alkoholin
ongelmakayttajat (Liitetaulukko 3a).

Korvaushoitolaékkeena 52 prosentilla oli buprenorfiini-naloksini yhdistelmavalmiste (Suboxone®),
38 prosentilla metadoni ja 10 prosentilla buprenorfiini (Subutex® tai Temgesic®)

Muita samanaikaisia hoitokontakteja oli 43 prosentilla kaikista asiakkaista (liitetaulukko 2a). Ylei-
simmat samanaikaiset hoitokontaktit olivat paihdehuollon avohoito (22 % kaikista asiakkaista), ter-
veysneuvontapiste (11 %), sosiaali- ja terveydenhuollon yleisten palvelujen avohoito (9 %) ja itse-
hoitoryhma (7 %).

Hoitoon hakeutuminen oli yleisimmin tapahtunut oma-aloitteisesti (35 %). Sosiaali- ja terveyden-
huollon yleisten palveluiden kautta hoitoon oli hakeutunut 28 prosenttia ja paihdehuollon palvelui-
den kautta 25 prosenttia asiakkaista. Perhe oli toiminut hoitoon ohjaajana neljalla prosentilla asiak-
kaista ja poliisi kahdella prosentilla. (Liitetaulukko 2a.) Kaikkein nuorimpien asiakkaiden hoitoon
ohjautuminen erosi muista ikaryhmista (liitetaulukko 2c). Alaikaisista eli alle 18-vuotiaista 30 pro-
senttia ohjautui hoitoon vanhempiensa tuella ja 40 prosenttia lastensuojelun lahettdmana.
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Kasitteet ja maaritelmat

Huumausaine: Aineet, jotka on méaaritelty asetuksessa huumausaineina pidettavista aineista, val-
misteista ja kasveista (543/2008).

Huume: Yleiskasite, joka sisaltda seka huumausaineet etta ne paadasiallisesti keskushermostoon
vaikuttavat (pkv) ladkeaineet, joita voidaan kayttaa paihtymystarkoituksessa.

Huumehoidon tietojarjestelmé: Paihdehoitoyksikéille vapaaehtoinen, anonyymi tilastotiedonke-
ruujarjestelma, jossa kerataan tietoja huumeiden kaytén vuoksi paihdehoitoon hakeutuneista asi-
akkaista.

Huumehoitoon erikoistuneet yksikot: Paihdehuollon erityispalveluiden tai terveydenhuollon yk-
sikot, jotka ovat erikoistuneet huumeiden kayttajien hoitoon.

Rauhoittavat ladkkeet: Psykoosi- ja neuroosilaakkeet seka unildékkeet. Erityisesti bentsodiatse-
piinit, mutta myds barbituraatti ja neuroleptit. Aiemmissa tiedonkeruissa nimelld hypnootit ja seda-
tiivit.

Kannabis: Marihuana, hasis ja muu kannabis.

Opiaatit: Voimakkaita kipua poistavia aineita, jotka jalostettu unikonkukasta (esim. heroiini) tai jot-
ka synteettisia ladkekayttoon kehitettyja opioideja (esim. buprenorfiini). Viime vuosina ldhes kaikki
opiaattien kayttd Suomessa on ollut synteettisten laédkeopioidien kayttod. Naista ladkeopioideista
kahta, buprenorfiinia ja metadonia, kaytetdan seka paihteena etta vierotus- tai korvaushoitolaak-
keena.

Paihde: Alkoholi, korvikkeet, liuottimet, padasiassa keskushermostoon vaikuttavat pkv-laékeaineet
ja huumausaineet.

Paihdehuollon erityispalvelut: A-klinikat, nuorisoasemat seka vastaavat avohoitoyksikét, katkai-
suhoitoasemat ja kuntoutusyksikot seka paihdeongelmaisille tarkoitetut paivatoimintakeskukset,
ensisuojat ja asumispalvelut sekd huumeiden kayttdjien terveysneuvontapisteet.

Paihdepalvelut: Paihdehuollon erityispalvelut seka sosiaali- ja terveydenhuollon yleispalvelut, jois-
ta haetaan apua péaihteiden kayttoon liittyvista syista.

Sekakaytto: Useiden paihteiden samanaikainen tai perakkainen kaytto.

Stimulantit: Piristeitd kuten amfetamiini, kokaiini, ekstaasi ja muut stimulantit.
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Liitetaulukot

Huumehoidon tietojarjestelman aineistoa on eritelty tarkemmin koko aineiston osalta, ensimmaista
kertaa hoitoon hakeutuneiden osalta, sukupuolittain, alueittain (Uusimaa ja muu Suomi) seka maa-
kunnittain kahdessa ryhmé&ssa maakunnan kaupunkien koon mukaan (maakunnat, joissa Vli
100 000 asukkaan kaupunkeja; maakunnat, joissa enintddn 100 000 asukkaan kaupunkeja tai kun-

tia).

Liitetaulukko 1a.
Liitetaulukko 1b.
Liitetaulukko 1c.
Liitetaulukko 1d.
Liitetaulukko 2a.
Liitetaulukko 2b.
Liitetaulukko 2c.
Liitetaulukko 2d.
Liitetaulukko 3a.
Liitetaulukko 3b.

Liitetaulukko 3c.
Liitetaulukko 3d.

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: taustatiedot hoitoonhakeutumiskerran, su-
kupuolen ja hoitomuodon mukaan

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: taustatiedot alueittain

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: taustatiedot ik&ryhmitt&in

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: taustatiedot opiaattien kayton mukaan
Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: hoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit hoi-
toonhakeutumiskerran, sukupuolen ja hoitomuodon mukaan

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: hoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit
alueittain

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: hoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit ik&-
ryhmittain

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: hoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit
opiaattien kaytdn mukaan

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: paihteiden ongelmakéyttd hoitoonhakeu-
tumiskerran, sukupuolen ja hoitomuodon mukaan

Paihdehuollon huumeasiakkaiden 2011: paihteiden ongelmakaytto alueittain
Paihdehuollon huumeasiakkaiden 2011: paihteiden ongelmakaytto ikaryhmittain
Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: paihteiden ongelmakayttd opiaattien kay-
ton mukaan

Taulukoissa kaytetyt symbolit

- Ei yhtaan

0 Pienempi kuin puolet kaytetystéa yksikosta
Tietoa ei ole saatu tai se on liian epavarma esitettavaksi

Liitteet

Liite 1. Huumehoidon tietojarjestelman vuoden 2011 aineisto hoitopaikoittain
Liite 2. Vuoden 2011 huumehoidon tietojarjestelmén aineiston jakautuminen hoitoyksikkotyypeittain
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Liite 1. Huumehoidon tietojarjestelméan vuoden 2011 aineisto hoitopaikoittain

Palautettujen | Yksikko Hoito-
tietojen yksikko-
maara tyyppi*
Palauttanut Ensikoti Helmiina 124
tietoja alle 10 | Ensikoti lida 124
asiakkaasta Ensikoti Pihla 124
Ensikoti Pinja 124
Ensikoti Pinja / Avopalveluyksikko Olivia 114
Helsinki/ Pohjoinen A-klinikka / Maunulan toimipiste 111
Koillis-Savon kansanterveystyon ky / Kaavin terveysasema 115
Kymen A-klinikkatoimi / Karhulan kuntoutumiskoti 122
Lapin ensi- ja turvakoti / Ensikoti Talvikki 124
Nissnikun kuntoutuskeskus 122
Niuvanniemen sairaala / psykiatrian yksikko 123
Nuorten tuki- ja neuvontapiste Nuotta 112
Nurmeksen paihdehuolto 114
Oulaisten seudun ktt ky/ A-klinikka 111
Seindjoen selvidmis- ja katkaisuhoitoasema 121
Sovatek-s&éatio / Huumevieroitusosasto 221
Tampereen kaupunki / Hervannan ladkariasema 112
Torniolaakson Suojapirtti ry 122
Uudenkaupungin A-klinikka 111
Ventuskartano 122
Ensikoti Pihla / Avopalveluyksikké Amalia 114
Palauttanut
tietoja 10—29 | Helsingin Diakonissalaitos / Huumehoidon péivéaosasto (Munkkisaaren 211
asiakkaasta palvelukeskus)
Helsingin Diakonissalaitos / Perheen yhdistetyn hoidon yksikkd PYY 124
Helsingin ensikoti ry. / Avopalveluyksikké Esmiina 114
Helsinki/ Itdinen A-klinikka / Vuosaaren toimipiste 111
Hoitokoti Tuhkimo 122
Itainen A-klinikka / Itdkeskuksen toimipiste 111
Kestilan vankila 400
Kokkolan A-klinikka 111
Lapin ensi- ja turvakoti / Avopalveluyksikko Tuulia 116
Olivia-hovi oy / Karvoshovin paihdekuntoutuskeskus 122
Oulunkyléan ensikoti / Avopalvelu Pesa 114
Peruspalvelukeskus Siiliset / Siilinjarven terveyskeskus 212
Pieksdmaen kaupunki, Terveystoimi / Paihdepoliklinikka 114
Pietarsaaren A-klinikka 111
Pohjois-Karjalan keskussairaala / huume- ja ladkeriippuvuuspkl 123
Paihdekatkaisuyksikkd TaiteKohta 121
Salon terveyskeskus / Paihdeyksikkd / Lantinen terveysasema 115
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Liite 1. jatkuu

Palautettujen | Yksikko Hoito-
tietojen yksikkd-
maéra tyyppi*
Palauttanut Seindjoen Nuorisoasema Steissi 112
tietoja 10-29 | Tolvis Center Ab 122
asiakkaasta Tosi Paikka 122
Tuusulan terveyskeskus / paihdehuolto 115
Uudenkaupungin psykiatrinen sairaala / Tutkimus- ja hoito-osasto 123
Yla-Savon SOTE / Koljonvirran sairaala / Mielenterveys- ja paihdeosasto 6702 123
Yla-Savon SOTE / Mielenterveys- ja paihdepalvelut / Aikuisten palvelut 114
Palauttanut Espoon nuorisoasema 112
tietoja 30—49 | Helsingin Diakonissalaitos / Huumekuntoutuspoliklinikka 212
asiakkaasta Helsingin kaupunki / Sosiaalivirasto / Huumeklinikka 221
Helsinki/ Pohjoinen A-klinikka / Malmin toimipiste 111
HUS / Naistensairaala / Naistenklinikka / Hal-pkl 116
Kaivannon sairaala / Paihdepsykiatrinen yksikkd, osastot 1a ja 1b 123
Kymen A-klinikkatoimi / Haminan A-klinikka 111
Kymen A-klinikkatoimi / Karhulan A-klinikka 111
Kymen A-klinikkatoimi / Katkaisuhoitoasema 121
Lappeenrannan Paihdeklinikka 111
Rauman Paihdeklinikka 111
Salon A-klinikka 111
Tervalammen kartano, kuntoutuskeskus 122
Helsinki/ Itainen A-klinikka / Korvaushoitopoliklinikka 212
Palauttanut
tietoja 50—99 HUS / Opioidiriippuvuuspoliklinikka 212
asiakkaasta Jarvenpaan sosiaalisairaala 122
Kankaanpaan A-koti 122
Kouvolan A-klinikka / huumevieroitusyksikkd 121
Lapin nuorten paihde- ja huumeklinikka ROMPPU 114
Mikkeli-yhteiso 221
Nuorisoasema Klaara 112
TYKS / Addiktiopoliklinikka PT 723 212
Palauttanut Forssan seudun terveydenhuollon ky / Forssan A-klinikka 111
tietoja yli 100 | Helsinki / Etelainen A-Klinikka / Séraisten toimipiste 111
asiakkaasta |\ o0 A kiinikkatoimi / Paihdeklinikka 114
Sovatek-saatié 211
TAYS / Paihdepsykiatrian osasto APS5, Pitkaniemen sairaala 123
TAYS / Paihdepsykiatrian poliklinikka 113

* Ks. Liite 2: Hoitoyksikkotyypit.
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Liite 2. Vuoden 2011 huumehoidon tietojarjestelmén aineiston jakautuminen
hoitoyksikkotyypeittain

Yksikkotyyppi Yksikoista lahetetyt
asikastiedot
n %
PAIHDEHUOLTO - alkoholi- ja huumehoito (62 yksikk64) 1974 78
Paihdehuollon avohoito (35 yksikko4a) 1342 53
111 A-klinikat — avohoito (15 yksikko&) 718 28
112 Nuorisoasemat - avohoito (5 yksikko&) 114 5
113 Sairaalan paihdepsykiatrinen avohoito (1 yksikko) 128
114 Muu avomuotoinen paihdehuollon avohoito (9 yksikk6a) 279 11
115 Terveyskeskus (3 yksikkda) 51 2
116 Muu avomuotoinen sosiaali- tai terveydenhuollon yksikké (2
yksikkoa) 52 2
Paihdehuollon laitoshoito (27 yksikk6a) 632 25
121 Laitosmuotoinen katkaisuhoito (4 yksikkda) 99 4
122 Laitosmuotoinen kuntoutus (11 yksikkoa) 273 11
123 Sairaalan paihdepsykiatrinen laitoshoito (6 yksikkda) 216
124 Muu laitosmuotoinen paihdehuollon hoito (6 yksikk6a) 44
HUUMEHOITOON ERIKOISTUNEET YKSIKOT (10 yksikko&) 528 21
Huumehoitoon erikoistuneet avohoitoyksikot (7 yksikkda) 417 17
211 Huumehoitoon erikoistunut avohoito (2 yksikko&) 161 6
212 STM:n asetuksen mukainen opioidiriippuvaisten ladkehoito (5
yksikkod) 256 10
Huumehoitoon erikoistuneet laitoshoitoyksikot (3 yksikk6a) 111
221 Huumehoitoon erikoistuneet laitoshoitoyksikot (3 yksikk6a) 111
VANKILAN HOITOYKSIKKO (1 yksikkd) 21 1
400 Vankilan terveydenhoitoyksikko (1 yksikkd) 21 1
KAIKKI YKSIKOT (74 yksikkoa) 2527 100




Paihdehuollon huumeasiakkaat tilaston laatuseloste

Tilastotietojen relevanssi

Huumehoidon tietojarjestelmé on paihdehoitoyksikdille vapaaehtoinen, anonyymi tilastotiedonke-
ruujarjestelma, jossa kerataan tietoja huumeiden kaytén vuoksi paihdehoitoon hakeutuneista asi-
akkaista. Pelkastaan ensisijaisesti alkoholin kayton vuoksi paihdehoitoon hakeutuneet asiakkaat
eivat kuulu taman tiedonkeruun piiriin, vaikka he muodostavatkin valtaosan paihdehoitoon hakeu-
tuneista asiakkaista Suomessa. Mukana on kuitenkin tietoja sellaisista paihdeasiakkaista, joilla en-
sisijaisena ongelmana mainittuun alkoholin ongelmakayttoon liittyy huumeiden kayttoa toissijaisina
paihteina. Alkoholi voi olla mainittu myos 2.-5. ongelmapaihteena.

Huumehoidon tietojarjestelmaan voivat osallistua huumeiden kayttdjille paihdehoitoa antavat sosi-
aali- ja terveydenhuollon avo- ja laitoshoitoyksikot. Somaattiset sairaalat ja paivystysluontoinen
asiointi terveydenhuollossa eivat kuulu huumehoidon tietojarjestelman piiriin. Myoskaan paivakes-
kustoiminta ja pelkdstaan terveysneuvontaa tai pelkkia paihdehuollon asumispalveluja antavat yk-
sikot eivat kuulu taméan tiedonkeruun piiriin. Huumehoidon tietojarjestelmassa on mukana mm. A-
klinikoita, nuorisoasemia, katkaisu- ja kuntoutusyksikditd, huumehoitoon erikoistuneita avo- ja lai-
toshoitoyksikoita, terveyskeskuksia, mielenterveysyksikoita, psykiatrisia sairaaloita seka vankiloi-
den terveydenhuolto- ja paihdeyksikoita.

Huumehoidon tietojarjestelméssa saatavan aineiston pohjalta voidaan kuvailla huumeiden kaytén
vuoksi paihdehoitoon hakeutuneita asiakkaita ja heidan paihteiden kayttédan. Sen pohjalta ei kui-
tenkaan voi tehdd johtopaatoksid huumeiden kayton vuoksi hoitoon hakeutuneiden asiakkaiden
kokonaismé&éarasta koko Suomessa, koska kaikki paihdehoitoa huumeiden kayttgjille antavat yksi-
kot eivat ole tiedonkeruussa mukana.

Tilastoraportti on tarkoitettu paihdepalveluissa tyoskenteleville ammattihenkiltille, hallintoviran-
omaisille, suunnittelijoille ja tutkijoille seka muille paihdepalveluista kiinnostuneille tahoille, joilla on
tarve saada ajantasaista tietoa paihdehuollon huumeasiakkaiden hoitoon hakeutumisesta, sosiaa-
lisesta taustasta, paihteiden kaytosta seka riskikayttaytymisesta.

Tiedonkeruun toteuttamisessa on huomioitu laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992), So-
siaali- ja terveysministerion asetus potilasasiakirjojen laatimisesta seka niiden ja muun hoitoon liit-
tyvan materiaalin sailyttdmisesta (99/2001), Henkilotietolaki (523/1999), Laki viranomaisten toimin-
nan julkisuudesta (621/1999) ja asetus viranomaisten toiminnan julkisuudesta ja hyvasta tiedonhal-
lintatavasta (1030/1999).

Tiedonkeruun yleisperustana on huumausainelaki (373/2008) ja sen Stakesille antama velvoite
kansallisen huumausainetiedonkeruun koordinoinnista seka laki Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sesta (668/2008), jossa mainitut velvoitteet siirretddn Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle (THL).

Tilastotutkimuksen menetelméakuvaus

Nykyinen suomalainen huumehoidon tietojarjestelma perustuu EMCDDA:n (European Monitoring
Centre for Drugs and Drug Addiction) vuonna 2000 julkaisemaan huumehoitoa (Treatment De-
mand Indicator’) koskevaan ohjeistoon®, joka puolestaan pohjautuu Euroopan neuvoston Pompi-
dou-ryhman epidemiologisen tyéryhméan suositukseen. Ensimmadinen valtakunnallinen, kokeilu-
luonteinen huumehoitoa koskeva tiedonkeruu tehtiin loppuvuodesta 1996. Vuodesta 1998 lahtien
tiedonkeruu on tehty vuosittain, ja vuodesta 2000 alkaen tiedonkeruujaksona on ollut kalenterivuo-
si.

® Treatment Demand Indicator, ks. http://www.emcdda.europa.eu/themes/key-indicators/tdi
® Ks. oheisella sivulla Treatment Demand Indicator Standard Protocol 2.0
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Huumehoidon tietojarjestelmaan voivat osallistua huumeiden kayttdjille paihdehoitoa antavat sosi-
aali- ja terveydenhuollon avo- ja laitoshoitoyksikot. Tiedot yksikdista on keratty huumehoidon tieto-
jarjestelman rekisteriin, jota yllapidetddn hyddyntamalla mm. THL:n sosiaali- ja terveydenhuollon
toimipaikkarekisteria seka A-klinikkasaation toimintayksikkoluetteloa. Rekisterissé oli yli 500 hoito-
yksikdn yhteystiedot vuonna 2011.

Tietojen keruu perustuu péaihdehoitoyksikdiden vapaaehtoiseen osallistumiseen. Yksikot kerdavat
tiedot joko paperilomakkeella tai Netti-Pompidou-verkkolomakkeella. Tiedot toimitetaan THL:lle
tunnisteettomassa muodossa, ilman asiakkaan nimeé&, kotikuntaa ja henkildtunnusta.

Hoitotietolomaketta voidaan kayttaa tulohaastattelussa asiakkaan tulotilanteen arviointiin. Tiedot
kerataan haastatellen hoitojakson kolmen ensimmaisen kayntikerran yhteydessa tai laitoshoitojak-
son alussa. P&éperiaatteena on se, etta tiedot keréatdédn kerran vuodessa jokaisesta kyseisessa
paihdehoitoyksikdssé olevasta huumeasiakkaasta.

Opiaattiriippuvaisten ladkehoidon arviointi- tai hoitojaksolla olevia (STM:n asetus 33/2008) koskeva
tiedonkeruu poikkeaa osittain edellisistd periaatteista. Opiaattiriippuvaisten lAdkehoidon tarpeen
arviointi- ja ladkehoitojaksolla olevista asiakkaista kerataan tietoja molempien jaksojen alussa, ja
lisdksi osa naita asiakkaita koskevasta lisatiedonkeruusta tehdaan arviointi- tai hoitojakson lopus-
sa. Lisdkysymykset koskevat jonotustilannetta, aikaisempia STM:n ohjeen mukaisia la&kehoitojak-
soja seka tilannetta arviointi- tai hoitojakson péaéattyessa.

Valtakunnallista aineistoa koskevia tuloksia esitetd&n seuraavilla tavoilla jaoteltuna: kaikkien tie-
donkeruussa mukana olleiden asiakkaiden osalta, ensimmaista kertaa paihdehoitoon hakeutunei-
den asiakkaiden osalta, sukupuolittain, avo- ja laitoshoidon osalta, alueittain (Uusimaa ja muu
Suomi) sekd maakuntajakoon perustuen ja ikaryhmittain.

Tietojen oikeellisuus ja tarkkuus

Huumeidenkaytdn ja kayttétapojen koskevan tiedon luetettavuutta on vaikea arvioida. Tyodntekija
tayttdd asiakastietolomakkeen, mutta paaosin asiakkaan ilmoittamien tietojen pohjalta. Keskei-
simmat huumehoidon tiedonkeruun kysymykset ovat itsearvioita kayttaytymisesta, joka on seka
laitonta ettd luonteeltaan kausittain vaihtelevaa. Huumehoidon tiedonkeruun luotettavuuden kan-
nalta olennaisinta on tyontekijan ja asiakkaan luottamuksellinen hoitosuhde.

Huumehoidon tiedonkeruun asiakastietolomake taytetdan joko samanaikaisesti muun asiakastie-
don kanssa tai muun asiakastiedon pohjalta. Erillinen tiedonkeruu todennakoéisesti lisaa kirjaamis-
virheiden maaraa. THL:ssa aineisto tarkistetaan seka korjataan yksikoihin lahetettyjen ja niista pa-
lautuneiden tarkistusraporttien pohjalta.

Samasta asiakkaasta voi tulla tietoja useista eri paihdehoitoyksikoista. Niiden paallekkaisyytta pyri-
tdan arvioimaan asiakaskohtaisen paallekkaistapaustunnisteen avulla (etunimen 2. kirjain, sukuni-
men 2. kirjain, syntymépaivan paivaosan 2. numero). Kaikkia yksikoitd koskevia valtakunnallisia
tarkasteluja varten aineistosta poistetaan eri yksikoista tulleet, todennakdisesti samaa henkilda
koskevat tiedot paallekkaistapaustunnisteen avulla. Paallekkaistapaustunnisteen lisaksi tunnista-
misessa kaytetdan sukupuolta, syntymavuotta ja kotimaakuntaa. Vuosina 2006-2009
opiaattiriippuvaisten |&8kehoidon tarpeen arviointi- tai |&&kehoitojaksolla olevia ei poistettu
aineiston  padllekkaistapaustunnistekasittelyssda, minkd seurauksena opiaattien  vuoksi
paihdehoitoon hakeutuneiden osuus on todellisuudessa ollut ko. vuosien tilastoraporteissa
laskettuja lukuja pienempi. Vuoden 2009 aineistossa poikkeaman arvioitiin olevan korkeintaan 6
prosenttiyksikbn suuruinen. Arviota aikaisempien vuosien poikkeamista ei ole tehty. Tassa
tilastoraportissa paallekkaistapaukset on poistettu myos opiaattiriippuvaisten laékehoidon tarpeen
arviointi- tai ladkehoitojaksolla olevien osalta.
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Huumehoidon tietojarjestelman kattavuudesta on tehty vuosina 2004’ ja 2009° erillisselvitykset,
joiden tarkoituksena oli arvioida Stakesin, nykyddn THL:n, koordinoiman huumehoidon
tietojarjestelman kattavuutta sek& huumehoitoon erikoistuneiden yksik6iden maaraa.

Syksylla 2009 tehdysséa selvityksessa vertailuaineistona kaytettiin viimeisinta valmista huumehoi-
toaineistoa vuodelta 2008. Kattavuuskysely lahetettiin yhteensa 525 hoitoyksikkdon, joista 61 pro-
senttia vastasi. Kattavuusarvion perusteella huumeasiakkaiden kokonaismaaréksi saatiin 12 807
(vastausten oletettiin kuitenkin sisaltavan runsaasti paallekkaisyyksia). Vuoden 2008 huumehoidon
tietojarjestelma sisalsi tietoja 4 109 huumeasiakkaasta (péallekkaisyyksistd puhdistettu aineisto).
Tama luku vastasi 32 prosenttia kattavuuskyselyssd mukana olleiden yksikdiden ilmoittamasta
huumeasiakasmaarasta. Yksikkotyypeittdin tarkasteltuna huumehoidon tietojarjestelméa peitti
vuonna 2008 A-klinikoilla 32 prosenttia, nuorisoasemilla 25 prosenttia, katkaisuasemilla 57 pro-
senttia ja kuntoutusyksikdissa 38 prosenttia huumeasiakkaista.

Merkittdva osa huumeasiakkaista on kattavuuskyselyn perusteella sijoittunut Etela-Suomen (43 %)
ja Lansi-Suomen (36 %) I&&neihin, ja yksistdan Helsinkiin 16 prosenttia. Huumehoidon tietojarjes-
telmén kattavuus olisi kyselyn perusteella Etela-Suomessa 40, Lansi-Suomessa 25, Itd-Suomessa
35, Oulun laénissa 21 ja Lapissa 33 prosenttia.

Aikaisemmassa, vuonna 2004 toteutetussa kattavuuskyselyssa huumeasiakkaiden maaraksi saa-
tiin 17 825 eli noin 5000 asiakasta enemman kuin 2009 kyselyssa. Vastanneita yksikoita oli lahes
sama maara molempina vuosina. Vuoden 2003 huumehoidon tiedonkeruuseen osallistuneita yk-
sikkdja oli 165 ja paallekkaistapauksista puhdistetun aineiston asiakasmaara oli 5 754, mika oli 32
prosenttia vuoden 2004 kattavuuskyselyn huumeasiakasmaarasta. Huumehoidon tietojarjestelmén
asiakkaiden maara on siis vuodesta 2003 vuoteen 2008 laskenut 1 645 asiakkaan verran, mutta
kokonaiskattavuus pysynyt samana. Alueellinen eriytyminen on kuitenkin lisdantynyt niin, etta
huumehoidon tietojarjestelman kattavuus on parantunut Helsingin (23 %) ja Etela-Suomen (14 %)
osalta ja muun Suomen osalta heikentynyt (Lansi-Suomessa 27 %, Itd-Suomessa 8 %, Oulun laa-
nissa 19 % ja Lapin laanissa 4 %).

Julkaistujen tietojen ajantasaisuus ja oikea-aikaisuus

Paihdehuollon huumeasiakkaat -tilastoraportti on THL:n kerran vuodessa tuottama tilasto. Tilasto
iimestyy elokuussa, ja se perustuu edellisen kalenterivuoden tietoihin.

Tietojen saatavuus ja lapinakyvyys/selkeys

Tilastoraportti  julkaistaan huumehoidon tietojarjestelman  verkkosivulla  osoitteessa
http://www.thl.fi/huumehoito, mistd saa myods tarkempaa tietoa huumehoidon tietojarjestelmasta.
Tilastoraportin tekstiosassa on kuvattu keskeiset tulokset ja selitetty kaytetyt kasitteet, maaritelmat
ja tiedonkeruun toteuttamistapa.

Tilastojen vertailukelpoisuus

Tiedonkeruu on ollut kalenterivuosikohtainen vuodesta 2000, jonka jalkeen julkaistut tiedot ovat
vertailukelpoisia kansallisesti. Tiedonkeruuseen osallistuneiden yksikdiden maard on kuitenkin
vaihdellut, ja raportoinnin pohjana olevat asiakasmaarat laskeneet 2000-luvun aikana (kuvio 1).

’ Elina Vismanen: Huumehoidon alueellisen kattavuuden arviointi. Stakes 2004. Julkaisematon kasikirjoitus.
® Tuula Vaananen: Huumehoidon tietojarjestelmén kattavuuden arviointi vuonna 2009. THL 2010. Julkaise-
maton kasikirjoitus.
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Prosenttiosuudet on vuosien 2011 ja 2010 tilastoraporteissa laskettu luvuista, joissa on mukana
puuttuvat tiedot. Tata edeltavind vuosina prosenttiosuuksia laskettaessa on otettu huomioon
ainoastaan saadut vastaukset.

Tiedonkeruu on vertailukelpoinen myds kansainvalisesti, koska suomalainen tiedonkeruu perustuu
paaosin EMCDDA:n antamaan huumehoitoa (Treatment Demand Indicator) koskevaan ohjeistoon.
Kansallisessa ja kansainvélisessa raportoinnissa kaytetyt huumehoitoa koskevat méaéaritelméat
eroavat kuitenkin toisistaan, joten kansalliset ja kansainvaliset tilastot eivat ole suoraan vertailukel-
poisia. Kansallisessa, vuosikohtaisessa raportoinnissa ovat mukana sekd kyseisend kalenteri-
vuonna alkaneet hoitojaksot ettd jo ennen kyseistd kalenterivuotta alkaneet hoitojaksot. Kansalli-
sessa raportoinnissa ovat mukana myds ensisijaisesti alkoholin ja toissijaisesti huumeiden seka-
kayton vuoksi hoitoon hakeutuneet asiakkaat. Kansainvélisessa raportoinnissa, esimerkiksi
EMCDDA:lle tehtavassa raportoinnissa, ensisijaisesti alkoholin ja huumeiden sekak&éyttn vuoksi
hoitoon hakeutuneet asiakkaat eivat ole mukana, ja raportointi tehdaan vain kyseisené kalenteri-
vuonna alkaneiden hoitojaksojen pohjalta.

Selkeys ja eheys/yhtenaisyys

Tilastoraportissa kaytetdan vakiintuneita kotimaisia ja kansainvalisia kasitteita ja luokituksia.

Vuoden 2011 tilaston erityiskysymykset

Vuonna 2011 tiedonkeruuseen osallistuvien yksikdiden maara laski edellisvuodesta 12 prosenttia
ja asiakasméaaran pysyessa edellisen vuoden tasolla. Valtaosa poisjaaneista yksikdista on ympari-
vuorokautisia hoitolaitoksia. Laitoshoitoasiakkaiden kokonaismé&ara pysyi kuitenkin entisellaan 31
prosentissa.

Asiakkaiden maara pysyi ennallaan ja 2011 aineisto olikin vain kaksi asiakasta pienempi kuin 2010
aineisto. Poisjaaneista yksikoistd suurimmat sijaitsivat Helsingissa, joten uusimaalaisten asiakkai-
den osuus vaheni huomattavasti 41 prosentista 32 prosenttiin vuonna 2011°. Uusimaalaisista asi-
akkaista laitoshoidossa oli vuoden 2010 tilastoinnin pohjalta 23 prosenttia ja vain 18 prosenttia
vuonna 2011.

® Vuonna 2011 uusimaalaisten osuus koko véestosta oli 29 prosenttia.
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Liitetaulukko 1a.

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: taustatiedot hoitoonhakeutumiskerran,
sukupuolen ja hoitomuodon mukaan*

Sukupuoli (%)
Mies
Nainen

Ikakeskiarvo (v)

Ikamediaani (v)

Ikaluokat (%)
<1l5v
15-19 v
20-24 v
25-29 v
30-34 v
35-39 v
40-44 v
>=45v

Siviilisaaty (%)
Naimaton
Avio- tai avoliitossa
Muu
Ei tiedossa

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

Tyo (%)

Tybssa

Tyo6ton

Opiskelija

Elakkeella

Muu

Ei tiedossa
Asumistilanne (%)

Oma tai vuokra-asunto

Vanhempien luona
Ystéavien luona
Tukiasunto

Laitos

Asuntola
Asunnoton

Ei tiedossa

KaikKki
(n =2527)

67
33
30,7
29

0
6
17
27
23
13
6
7

58
28
11

3

70

NEFEBAADNO

10

1. kertaa
hoitoon
hakeu-
tuneet
(n =299)

68
32
26,7
25

1
20
29
23
13

5

3

7

* N =2526; yhden asiakkaan sukupuoli ei tiedossa

Miehet
(n =1684)

100
0
31,5
30

0
5
14
25
24
16
7
8

©

64

N N © 00

PNWEFELBANPE
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Naiset
(n =842)

0
100
29,1
27

0
7
23
31
21
8
4
6

44
39
14

P ~NEFP P WNO O

Avo-
hoito
(n=1747)

67
33
31,0
30

0
6
16
26
24
14

R 0O WkEkhM~

Laitos-
hoito
(n=779)

66
34
30,1
28

0
5
20
30
20
13
6
6

63
25
11

1
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Liitetaulukko 1b.

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: taustatiedot alueittain*

Sukupuoli (%)
Mies
Nainen

Ikékeskiarvo (v)

Ikédmediaani (v)

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

Siviilisaaty (%)
Naimaton
Avio- tai avoliitossa
Muu
Ei tiedossa

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

Tyd (%)

Tydssa

Tyoton

Opiskelija

Elakkeella

Muu

Ei tiedossa
Asumistilanne (%)

Oma tai vuokra-asunto

Vanhempien luona
Ystavien luona
Tukiasunto

Laitos

Asuntola
Asunnoton

Ei tiedossa

Uusimaa Muu Suomi

(n = 880) (n =1643)
63 69
37 31

33,2 29,3
32 28
0 0
4 7
10 21
24 29
25 22
16 12
9 5
13 4
56 59
23 30
14 9
8 1
4 3
55 61
24 30
1 1
3 1
13 4
9 9
57 63
8 10
10 7
13 10
3 1
62 74
7 11
2 2
6 3
1 1
5 0
15 8
3 1

* N =2 523; neljan asiakkaan maakunta ei tiedossa

**  Maakunnat, joissa asukasluvultaan yli 100 000 asukkaan kuntia: Uusimaa, Varsinais-Suomi,
Pirkanmaa, Paijat-Hame, Keski-Suomi, Pohjois-Pohjanmaa

***  Maakunnat, joissa asukasluvultaan enintdan 100 000 asukkaan kuntia: Satakunta, Kanta-Hame,
Kymenlaakso, Eteld-Karjala, Eteléd-Savo, Pohjois-Savo, Pohjois-Karjala, Etela-Pohjanmaa,

Pohjanmaa, Keski-Pohjanmaa, Kainuu, Lappi, Itd-Uusimaa, Ahvenanmaa

THL Tilastoraportti 19/2012

Maakunnat, joissa
asukasluvultaan kuntia

yli enintaan
100 000 as.** 100 000 as.***
(n =1590) (n =933)
65 70
35 30
31,8 28,8
30 28
0 0
4 9
15 21
25 30
25 20
14 12
8 4
9 4
56 61
27 30
12 8
5 1
4 3
56 63
28 28
1 1
2 1
8 5
8 11
61 60
7 12
9 6
12 10
3 1
67 75
8 12
3 1
4 3
1 2
3 0
13 6
3 1



Liitetaulukko 1c.
Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: taustatiedot ikaryhmittain*

Ikaryhmat
<20v 20-29 v 30-39v 40-v
(n = 155) (n=1116) (n =915) (n =338)
Sukupuoli (%)
Mies 61 60 73 75
Nainen 39 40 27 25
Siviilisaaty (%)
Naimaton 94 65 51 38
Avio- tai avoliitossa 6 29 30 28
Muu 1 4 14 29
Ei tiedossa - 2 4 6
Koulutus (%)
Peruskoulu kesken 12 2 3 5
Peruskoulu 85 68 50 42
Keskiaste 2 24 35 35
Korkea-aste - 0 1 2
Muu 1 1 2 4
Ei tiedossa 1 5 9 12
Tyd (%)
Tybssa 2 9 10 8
Tyoton 29 64 67 48
Opiskelija 64 9 3 2
Elakkeella - 3 7 32
Muu 4 13 10 9
Ei tiedossa 1 1 3 1
Asumistilanne (%)
Oma tai vuokra-asunto 30 71 74 75
Vanhempien luona 52 10 5 2
Ystavien luona 2 2 2 1
Tukiasunto 3 3 4 6
Laitos 8 1 1 0
Asuntola - 1 2 5
Asunnoton 4 11 11 10
Ei tiedossa 1 1 1 0

* N =2 524 asiakasta, kolmen asiakkaan syntymavuosi ei ole tiedossa
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Liitetaulukko 1d.

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: taustatiedot opiaattien kayton mukaan

Sukupuoli (%)
Mies
Nainen
Ikékeskiarvo (v)
Ikédmediaani (v)
Nuorimmat ja vanhimmat
Ikaluokat (%)
<15v
15-19 v
20-24 v
25-29 v
30-34v
35-39v
40-44 v
>=45v
Siviilisaaty (%)
Naimaton
Avio- tai avoliitossa
Muu
Koulutus (%)
Peruskoulu kesken
Peruskoulu
Keskiaste
Korkea-aste
Tyd (%)
Tydssa
Tyoton
Opiskelija
Elakkeella
Muu
Asumistilanne (%)
Oma tai vuokra-asunto
Vanhempien luona
Ystavien luona
Tukiasunto, asuntola tai laitos
Asunnoton

*  Aineistossa korvaushoitoasiakkaiksi on luokiteltu henkil6t, joiden hoitomuotona on opiaattiriippuvaisten
ladkehoito avo- tai laitoshoidossa ja joiden ladkehoitomuoto on 'korvaushoito'. Rajauksesta johtuen

Korvaus-

hoito

Kaikki  asiakkaat*
(n=2527) (n = 565)
67 71
33 29
30,7 33,0
29 32
14-72 20-62
0 0

6 0

17 6
27 28
23 30
13 21

6 8

7 7
58 53
28 28
11 12
4 5
59 63
28 26

1 1

9 8

61 63

9 5

8 12

11 11
70 79

9 5

2 1

7 9

10 5

Opiaatit
ongelma-
paihteen&*
(n =1 295)

65

35
30,2
29
17-66

0
4
20
31
23
12
6
5

58
30

Ei
opiaattien
kayttoa

(n =667)

67

33
29,7
28
14-72

0
16
22
18
17
10

6
11

63

22
12

10
48
21
10
65
15

10

myds 'Opiaatit ongelmapdihteend’ luokittelu sisaltaa arvioilta 5-20% korvaushoitoasiakkaita.
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Liitetaulukko 2a.
Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: hoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit
hoitoonhakeutumiskerran, sukupuolen ja hoitomuodon mukaan*

1. kertaa
hoitoon
hakeu- Avo-
Kaikki tuneet Miehet Naiset hoito

(n=2527) (n=299) (n=1684) (n=842) (n=1747)

Hoitokontaktit (%)

Ei aikaisempia hoitokontakteja 12 100 12 11 12
On aikaisempia hoitokontakteja 86 - 86 87 85
Ei tiedossa 2 - 2 2 3
Hoitoon ohjautuminen (%)
Oma-aloitteisesti 35 29 39 28 43
Perhe tai ystavat 4 8 4 4 5
Paihdehuollon avohoito 21 9 21 22 14
Paihdehuollon laitoshoito 3 1 3 3 1
Lastensuojelu 8 12 5 12 7
Terveysneuvontapiste 1 0 0 1 1
Muu sosiaalitoimi 3 6 3 3 3
Terveyskeskus 5 7 5 5 5
Sairaala 7 7 7 7 7
Kouluterveydenhuolto 1 2 0 1 1
Muu terveydenhuolto 4 8 3 7 5
Yksityislaakari tai -asema 0 0 0 1 1
Tybnantaja 0 1 0 1 1
Poliisi 2 6 4 0 3
Muu taho 3 3 3 4 4
Ei tiedossa 2 2 2 1 2
Hoitomuoto (%)
Avohoito
Arviointijakso avohoidossa 15 17 16 15 22
Kuntouttava avohoito 13 19 13 12 19
Vieroitushoito avohoidossa 6 7 7 5 9
Muu avohoito (sis.korvaushoito) 35 26 34 37 50
Laitoshoito
Vieroitushoito laitoshoidossa 7 8 8 7 0
Kuntouttava laitoshoito 14 16 13 14 0
Muu laitoshoito (sis.korvaushoito) 10 7 10 10 0
Muita samanaikaisia hoitokontakteja (%)
Ei samanaikaisia hoitokontakteja 50 66 51 a7 57
On samanaikaisia hoitokontakteja 43 24 40 48 33
Ei tiedossa 7 10 8 5 9
Ensimmaista kertaa hoitoon hakeutumisen keski-ika (v)
Opiaatit 25,6
Heroiini .
Buprenorfiini 24,0
Stimulantit 26,2
Hypnootit ja sedatiivit 24,9
Kannabis 20,9
Alkoholi 22,3

* N =2526; yhden asiakkaan sukupuoli ei tiedossa

THL Tilastoraportti 19/2012

Laitos-
hoito
(n=779)
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Liitetaulukko 2b.

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: hoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit

alueittain*

Hoitokontaktit (%)

Ei aikaisempia hoitokontakteja
On aikaisempia hoitokontakteja
Ei tiedossa

Hoitoon ohjautuminen (%)

Oma-aloitteisesti

Perhe tai ystavat
Paihdehuollon avohoito
Paihdehuollon laitoshoito
Lastensuojelu
Terveysneuvontapiste
Muu sosiaalitoimi
Terveyskeskus

Sairaala
Kouluterveydenhuolto
Muu terveydenhuolto
Yksityislaakari tai -asema
Tybnantaja

Poliisi

Muu taho

Ei tiedossa

Hoitomuoto (%)

Avohoito
Arviointijakso avohoidossa
Kuntouttava avohoito
Vieroitushoito avohoidossa

Muu avohoito (sis.korvaushoito)

Laitoshoito
Vieroitushoito laitoshoidossa
Kuntouttava laitoshoito

Muu laitoshoito (sis.korvaushoito)

Uusimaa
(n = 880)

10
87
3

N
N

WNOPFPOOODONMNWENPMONDN

Muita samanaikaisia hoitokontakteja (%)

*%

*k*k

Ei samanaikaisia hoitokontakteja
On samanaikaisia hoitokontakteja

Ei tiedossa

51
36
13

N = 2 523; neljan asiakkaan maakunta ei tiedossa
Maakunnat, joissa asukasluvultaan yli 100 000 asukkaan kuntia: Uusimaa, Varsinais-Suomi,
Pirkanmaa, Paijat-Hame, Keski-Suomi, Pohjois-Pohjanmaa
Maakunnat, joissa asukasluvultaan enintdan 100 000 asukkaan kuntia: Satakunta, Kanta-Hame,

Kymenlaakso, Etela-Karjala, Eteléa-Savo, Pohjois-Savo, Pohjois-Karjala, Etela-Pohjanmaa,

Muu Suomi
(n =1643)

13
85
2

w
N

P ADMOPFRPWRERLPN~NWOOWLONDNA

16
15

25

14

14

49
46

Maakunnat, joissa
asukasluvultaan kuntia

yli enintaan
100 000 as.** 100 000 as.***
(n =1590) (n =933)
10 14
87 84
2 2
32 41
2 7
24 17
4 1
7 8
1 0
3 3
7 2
9 4
0 1
4 3
0 0
1 0
1 5
3 3
2 1
22 5
7 23
4 9
34 36
7 7
16 10
10 10
46 57
46 39
9 5

Pohjanmaa, Keski-Pohjanmaa, Kainuu, Lappi, Itd-Uusimaa, Ahvenanmaa
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Liitetaulukko 2c.
Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: hoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit
ikaryhmittain*

Ikaryhmaét
<20v 20-29 v 30-39 v 40-v
(n = 155) (n=1116) (n =915) (n =338)
Hoitokontaktit (%)
Ei aikaisempia hoitokontakteja 57 84 92 89
On aikaisempia hoitokontakteja 39 14 6 9
Ei tiedossa 3 2 2 2
Hoitoon ohjautuminen (%)
Oma-aloitteisesti 12 32 41 44
Perhe tai ystavat 16 4 2 1
Paihdehuollon avohoito 12 22 23 17
Paihdehuollon laitoshoito 3 2 3 5
Lastensuojelu 27 7 6 4
Terveysneuvontapiste - 1 1 1
Muu sosiaalitoimi 5 4 2 2
Terveyskeskus 2 6 5 5
Sairaala 8 7 7 7
Kouluterveydenhuolto 6 1 - -
Muu terveydenhuolto 2 5 4 3
Yksityislaakari tai -asema 1 0 0 1
Tybnantaja - 0 0 1
Poliisi 5 3 2 2
Muu taho 1 4 3 2
Ei tiedossa 2 2 2 4
Hoitomuoto (%)
Avohoito
Arviointijakso avohoidossa 7 16 15 17
Kuntouttava avohoito 34 14 9 10
Vieroitushoito avohoidossa 3 5 7 7
Muu avohoito (sis.korvaushoito) 31 30 40 38
Laitoshoito
Vieroitushoito laitoshoidossa 8 8 6 9
Kuntouttava laitoshoito 12 15 12 12
Muu laitoshoito (sis.korvaushoito) 5 11 10 7
Muita samanaikaisia hoitokontakteja (%)
Ei samanaikaisia hoitokontakteja 67 46 51 52
On samanaikaisia hoitokontakteja 29 48 42 36
Ei tiedossa 4 6 7 12

* N =2 524 asiakasta, kolmen asiakkaan syntymavuosi ei ole tiedossa
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Liitetaulukko 2d.
Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: hoitoon hakeutuminen ja hoitokontaktit
opiaattien kayton mukaan

Korvaus- Opiaatit Ei
hoito ongelma- opiaattien
Kaikki asiakkaat* paihteen&* kayttoa
(n =2527) (n =565) (n =1 295) (n =667)
Hoitokontaktit (%)
Ei aikaisempia hoitokontakteja 12 2%* 10 23
On aikaisempia hoitokontakteja 86 98 88 73
Ei tiedossa 2 0 2 4
Hoitoon ohjautuminen (%)
Oma-aloitteisesti 35 38 37 31
Perhe tai ystavat 4 2 3 7
Paihdehuollon avohoito 21 34 21 10
Paihdehuollon laitoshoito 3 2 3 3
Lastensuojelu 8 2 7 13
Terveysneuvontapiste 1 1 1 0
Muu sosiaalitoimi 3 1 4 4
Terveyskeskus 5 3 6 5
Sairaala 7 9 6 7
Kouluterveydenhuolto 1 0 0 1
Muu terveydenhuolto 4 2 4 6
Yksityislaakari tai -asema 0 0 0 1
Tybnantaja 0 0 0 1
Poliisi 2 0 1 7
Muu taho 3 3 3 3
Ei tiedossa 2 1 2 2
Hoitomuoto (%)
Avohoito
Arviointijakso avohoidossa 15 0 24 12
Kuntouttava avohoito 13 0 14 23
Vieroitushoito avohoidossa 6 0 9 5
Muu avohoito (sis.korvaushoito) 35 79 21 24
Laitoshoito
Vieroitushoito laitoshoidossa 7 0 10 8
Kuntouttava laitoshoito 14 0 15 23
Muu laitoshoito (sis.korvaushoito) 10 21 7 6
Muita samanaikaisia hoitokontakteja (%)
Ei samanaikaisia hoitokontakteja 50 66 40 55
On samanaikaisia hoitokontakteja 43 30 52 36
Ei tiedossa 7 4 7 9

*  Aineistossa korvaushoitoasiakkaiksi on luokiteltu henkil6t, joiden hoitomuotona on opiaattiriippuvaisten
ladkehoito avo- tai laitoshoidossa ja joiden ladkehoitomuoto on 'korvaushoito'. Rajauksesta johtuen
myds 'Opiaatit ongelmapdihteend’ luokittelu sisaltaa arvioilta 5-20% korvaushoitoasiakkaita.

**  Ennen kuin asiakas aloittaa korvaushoidon, on hanella oltava takana vahintdan hoidon tarpeen
arviojakso. On mahdollista, etta arviota on jalkikateen vaikea nahda erillisena hoitojaksona tai
kysymkseen on muuten vastattu virheellisesti.
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Liitetaulukko 3a.
Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: paihteiden ongelmakaytto
hoitoonhakeutumiskerran, sukupuolen ja hoitomuodon mukaan*

1. kertaa
hoitoon
hakeu- Avo-
Kaikki tuneet Miehet Naiset hoito

(n=2529) (n=355) (n=1739) (n=787) (n=1747)

Ensisijainen ongelmapéaihde (%)

Opiaatit 59 37 58 59 63
Heroiini 2 1 3 1 3
Buprenorfiini 35 28 34 39 35
Muu opiaatti 21 8 22 18 25

Stimulantit 13 12 12 17 12

Hypnootit ja sedatiivit 6 7 6 6 5

Hallusinogeenit 0 0 0 0 0

Liuottimet 0 0 0 0 0

Kannabis 10 28 11 8 11

Alkoholi 11 15 12 10 9

Muut 1 1 0 1 1

Péaihteiden kaytdn aloitusika (v)

Opiaatit 20,2 21,1 20,3 20,1
Heroiini 19,3 19,9 16,9
Buprenorfiini 20,2 19,9 20,3 20,1

Stimulantit 18,5 20,0 18,3 18,8

Rauhoittavat ladkkeet 19,4 18,4 19,2 19,9

Kannabis 15,8 16,2 15,7 15,9

Alkoholi 13,3 13,7 13,3 13,3

Péaihteiden saanndllisen kayton alkamisika (v)

Opiaatit 24,3 25,3 24,6 23,8
Heroiini 28,5 26,3 29,5 24,2
Buprenorfiini 23,6 23,3 23,9 23,1

Stimulantit 23,1 22,1 23,5 22,6

Rauhoittavat ladkkeet 24,3 22,8 24,0 24,9

Kannabis 19,3 16,0 20,0 19,5

Alkoholi 19,2 17,5 194 18,5

Pistamisen aloitusika (v) 18,8 20,0 18,9 18,6
Pistamalla joskus huumeita kayttaneet (%)

Ei koskaan pistamista 17 46 17 18 16

Ollut pistamista elaman aikana 77 43 76 77 76

Ei tiedossa 6 10 6 5 8

Hepatiitti B-rokotus pistamalla kayttaneilla (%)

1—4 rokoteannosta 52 34 52 53 52

Ei rokotettu 18 33 18 17 15

Ei tiedossa 30 34 30 30 34

* N =2526; yhden asiakkaan sukupuoli ei tiedossa
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Liitetaulukko 3b.
Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: paihteiden ongelmakayttd alueittain*

Maakunnat, joissa
asukasluvultaan kuntia

yli enintaan
Uusimaa  Muu Suomi 100 000 as.** 100 000 as.***
(n =880) (n =1643) (n =1590) (n =933)
Ensisijainen ongelmapéaihde (%)

Opiaatit 60 57 61 55
Heroiini 3 2 2 3
Buprenorfiini 33 37 34 39
Muu opiaatti 25 19 25 14

Stimulantit 16 12 14 12

Hypnootit ja sedatiivit 4 7 6 6

Hallusinogeenit - 0 - 0

Liuottimet - - - -

Kannabis 9 11 8 14

Alkoholi 9 12 11 12

Muut 1 0 1 0

Péaihteiden kayton aloitusika (v)

Opiaatit 20,2 20,2 20,3 20,0
Heroiini 18,4 20,0 18,0 21,0
Buprenorfiini 21,2 19,9 20,4 20,0

Stimulantit 17,9 18,9 18,3 18,9

Rauhoittavat ladkkeet 18,3 19,8 19,0 20,3

Kannabis 15,6 15,9 15,5 16,1

Alkoholi 13,5 13,2 13,4 13,1

Pistamisen aloitusika (v) 18,8 18,8 18,9 18,7
Pistamalla joskus huumeita kayttaneet (%)

Ei koskaan pistamista 14 19 16 19

Ollut pistamista elaman aikana 76 77 77 76

Ei tiedossa 11 4 7 5

Hepatiitti B-rokotus pistamalla kayttaneilla (%)

1-4 rokoteannosta 51 54 54 51

Ei rokotettu 10 22 13 26

Ei tiedossa 40 25 33 24

* N =2523; neljan asiakkaan maakunta ei tiedossa

**  Maakunnat, joissa asukasluvultaan yli 100 000 asukkaan kuntia: Uusimaa, Varsinais-Suomi,
Pirkanmaa, Paijat-Hame, Keski-Suomi, Pohjois-Pohjanmaa

***  Maakunnat, joissa asukasluvultaan enintddn 100 000 asukkaan kuntia: Satakunta, Kanta-Hame,
Kymenlaakso, Etela-Karjala, Etela-Savo, Pohjois-Savo, Pohjois-Karjala, Etela-Pohjanmaa,
Pohjanmaa, Keski-Pohjanmaa, Kainuu, Lappi, Itd-Uusimaa, Ahvenanmaa
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Liitetaulukko 3c.
Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: paihteiden ongelmakayttd ikaryhmittain*

Ikaryhmat
<20v 20-29 v 30-39v 40-v
(n = 155) (n=1116) (n =915) (n =338)
Ensisijainen ongelmapéaihde (%)

Opiaatit 22 59 65 56
Heroiini - 1 3 5
Buprenorfiini 21 42 36 21
Muu opiaatti 1 16 26 30

Stimulantit 10 12 15 14

Rauhoittavat ladkkeet 3 6 5 10

Kannabis 41 11 5 6

Alkoholi 23 11 9 14

Muut 2 1 1 -

Pistamalla joskus huumeita kayttéaneet (%)

Ei koskaan pistamista 59 17 9 22

Ollut pistamista elaman aikana 33 79 84 70

Ei tiedossa 8 4 7 8

Hepatiitti B-rokotus pistamalla kayttaneilla (%)

1-4 rokoteannosta 30 51 56 a7

Ei rokotettu 37 19 14 20

Ei tiedossa 33 29 30 33

* N =2 524 asiakasta, kolmen asiakkaan syntymavuosi ei ole tiedossa
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Liitetaulukko 3d.

Paihdehuollon huumeasiakkaat 2011: paihteiden ongelmakayttd hoitoon hakeutuess:
opiaattien kaytdn mukaan

Korvaus- Opiaatit Ei
hoito ongelma- opiaattien
Kaikki asiakkaat* paihteena* kayttoa

(h=2527) (n=565) (n=1295) (n=667)

Ensisijainen ongelmapéaihde (%)

Opiaatit 59 89 76 0
Heroiini 2 7** 2 0
Buprenorfiini 35 36 62 0
Muu opiaatti 21 46 11 0

Stimulantit 13 6 11 25

Rauhoittavat l1aakkeet 6 2 4 13

Hallusinogeenit 0 0 0 0

Liuottimet 0 0 0 0

Kannabis 10 1 3 31

Alkoholi 11 2 6 29

Muut 1 0 0 2

Pistamisen aloitusika (v) 18,8 17,9 18,9 20,4
Pistamalla joskus huumeita kayttaneet (%)

Ei koskaan pistamista 17 2 9 47

Ollut pistamista elaman aikana 77 97 86 40

Ei tiedossa 6 1 5 13

Hepatiitti B-rokotus pistamalla kayttaneilla (%)

1—4 rokoteannosta 52 71 a7 37

Ei rokotettu 18 11 19 26

Ei tiedossa 30 18 34 38

*  Aineistossa korvaushoitoasiakkaiksi on luokiteltu henkilét, joiden hoitomuotona on
opiaattiriippuvaisten laékehoito avo- tai laitoshoidossa ja joiden ladkehoitomuoto on
'korvaushoito'. Rajauksesta johtuen myos 'Opiaatit ongelmapaihteena’ luokittelu siséltéaa arvioilta
5-20% korvaushoitoasiakkaita. Ohjeistuksen mukaisesti korvaushoitoasiakkaiden
ongelmapéaihteeksi merkitdan 'muu opiaatti' ei 'buprenorfiini'. '"Muu opiaatti' kuitenkin sisalta&a
myds muiden opioidien paihdekayttoa.

**  Hoitoon hakeutumiseen johtanut heroinin k&yttd on saattanut tapahtua vuosia sitten. 69% ei ollut
kayttanyt heroiinia edellisen kuukauden aikana.
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