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Kyselylomake on tdytettdvissd sdhkdisesti osoitteessa http://www.thl.fi/paihdetapauslaskenta

Suosittelemme kéyttdmddn lomakkeen sdhkéisté versiota, mikdli mahdollista: Kéyttdjdtunnus:

Toimintayksikon nimi:

Toimintayksikon sijaintikunta:

Salasana:

|:| Toimintayksikossa ei pdihdetapauksia laskentavuorokauden aikana. (Jos toimintayksikéssd ei ollut laskentavuorokauden
(8.10.2019) aikana pdihde-ehtoisia asiointeja, merkitse rasti ruutuun ja palauta yksi lomake.)

|:| Asiakas kieltdytyi tiedonkeruusta. (Merkitse rasti ruutuun ja palauta lomake.)

1. Asiakas on mukana paihdetapauslaskennassa, koska
(rastita kaikki toteutuneet kriteerit)

1 [ Asiakas on paihteiden ongelmakayttsjs

» [ Asiakas hakee apua paihtyneen3

s [ Asiakas hakee apua paihteiden kertakéyttéon liittyvan haitan
(esim. tapaturman) vuoksi

4 1 Muu kriteeri, mika?

2. Arvio asiakkaan paihtyneisyydesta
1 [ Ei paihtynyt

» [ Lievasti paihtynyt

s ] Voimakkaasti paihtynyt

3. Onko kyseessa
1 [ Avopalvelu
[] Asiakkaalla oli ajanvaraus
[ Asiointi tapahtui virka-ajan (klo 8-16) ulkopuolella
(esim. paivystyskaynti)
» [] Laitospalvelu
Palvelussa olon yhtdjaksoinen pituus vuorokausina laskentapaivana

vrk

4. Toimintayksikkotyyppi (rastita vain yksi vaihtoehto)

Yleiset sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut

1 [ Kotihoito

» L] Aitiys- ja/tai lastenneuvola

s [ Kasvatus- ja perheneuvola

4 1 Koulu- ja opiskeluterveydenhuolto

s [] Lasten ja nuorten laitokset ja ammatillinen perhehoito
¢ L] Sosiaalitoimisto tai muu sosiaalityén yksikko
; [ Asumispalveluyksikko

s ] Terveyskeskuksen avopalvelu tai vuodeosasto
o [] Yleissairaalan poliklinikka tai osasto

10 L] Psykiatrian poliklinikka tai osasto

n [] Paihdepsykiatrian poliklinikka tai osasto

12 L] Yksityinen laakiriasema tai sairaala

Pdiihdehuollon erityispalvelut

13 [ A-klinikka tai vastaava avomuotoinen paihdepalveluyksikké

1a [ Nuorisoasema tai vastaava nuorten avomuotoinen paihdepalveluyksikké
1s L] Huumeiden kayttajien terveysneuvontapiste

16 L] P3ivakeskus

17 [ Vieroitus- ja/tai katkaisuhoitoyksikkd

18 L] Paihdehuollon kuntoutuslaitos

1s [ Paihdehuollon asumispalveluyksikko

20 ] Ensisuoja

21 [] Selvidmisasema tai muu selviamisyksikkd

Muut kuin edelld mainitut palvelut
22 [] Yhdyskuntaseuraamustoimisto
23 ] Vankila

24 L] Vankiterveydenhuollon yksikkd
25 [] Kirkon diakonia- tai perhetyd

26 [ Muu, mika

5. Asiakkaan sukupuoli
1 [ Mies
> [ Nainen
s L1 Muu

6. Asiakkaan kotikunta

7. Asiakkaan syntymavuosi

8. Missd maassa asiakas on syntynyt?
1 [J Suomi
2 L] Ven&ja/Neuvostoliitto
s [] Viro
+ ] Somalia
s [ Irak
¢ L] Muu, mika
» [] Ei tietoa

9. Asiakkaan siviilisaaty
1+ L] Naimaton
> [] Avoliitossa
s [ Avioliitossa tai rekisterdidyssa parisuhteessa
» L] Asumuserossa tai eronnut
s ] Leski
¢ L] Eitietoa

10. Onko asiakkaalla alle 18-vuotiaita lapsia?
(rastita tarvittaessa sekd kohta 1 ettd kohta 2)
1 L] On alle 18-v. lapsia samassa kotitaloudessa
> [] On alle 18-v. lapsia, mutta he asuvat pa3saantdisesti muualla
s [] Eiole alle 18-v. lapsia
+ L] Eitietoa

11. Asiakkaan pdaasiallinen toiminta
1 L Ansiotysssa [ yrittaja [ tyontekija [ toimihenkilo
» [ Tysttomana
3 ] Eldkeldinen
4 L] Opiskelija
s [ Kotiditi/ -isa
¢ L] Muu / Ei tietoa

12. Asiakkaan asumistilanne
1 ] Oma asunto
» [] Vuokra-asunto / alivuokralainen
s [] Tukiasunto
4 L] Asuntola tai yhteismajoitus
s ] Asuu vanhempiensa, sukulaisten tai tuttavan luona
¢ L] Kokonaan vailla asuntoa
; [J Muu, mika
s L] Eitietoa

13. Kayttdako asiakas paivittdin jotain nikotiinia sisaltdvaa tuotetta?

1 Savukkeita Oei  Okylla
2 Nuuskaa [ei Dkyll'ai
3 Sdhkosavukkeita [ei O kylla

4 Nikotiinikorvaushoitotuotteita (esim. laastari, purukumi)

Oei  Okylla
s L] Eitietoa




14. Kaytetyt paihteet viimeisen 12 kuukauden aikana
(rastita kaikki, joiden kdytéstd on tietoa)

1 L1 Alkoholi
» [] Rauhoittavat ja/tai unilaakkeet (esim. bentsodiatsepiinit)
s ] Kannabis (marihuana tai hasis)
+ L1 Amfetamiini
s [] Metamfetamiini
¢ [] Hallusinogeenit (esim. LSD)
; [ Ekstaasi
s ] Kokaiini
o ] Heroiini
10 [ Buprenorfiini huumeena (Subutex, Suboxone, Temgesic)
n [J Metadoni huumeena
12 [ Muut opioidit huumeena
(esim. tramadoli, fentanyyli, kodeiini, oksikodoni, morfiini)
13 L] Muuntohuumestimulantit
(esim. MDPYV, alfa-PVP tai muut synteettiset katinonit)
12 L] Synteettiset kannabinoidit (esim. "JHW”, "jehova”)
1s L] GHB ("gamma”) tai GBL (”lakka”)
16 L] Liuotinaineet (esim. liimat, tinneri)
17 ] Muut péihteet tai pihteeni kiytetyt ladkeaineet mikd/mitka

18 L] Ei tietoa

15. Onko asiakkaalla ollut eri pdihteiden samanaikaista kaytt6a?
(samanaikaisella kdytélld tarkoitetaan kahden tai useamman
aineen kéyttdd yhdessd tai perdikkdin lyhyen ajan sisélld,
esimerkiksi yhden pdivén aikana)

1 1 Kyll&, viimeisen 12 kk aikana — siirry kysymykseen 16
2 [ Kylla joskus, mutta ei viimeisen 12 kk aikana —
siirry kysymykseen 16
s [ Ei = siirry kysymykseen 17
4 [] Ei tietoa = siirry kysymykseen 17

16. Jos kylld, mita pdihteitd on kaytetty samanaikaisesti?
(rastita tarvittaessa useampi vaihtoehto)

1 [ Laskkeitsd samanaikaisesti alkoholin kanssa

2 [] Laakkeits samanaikaisesti huumausaineiden kanssa

s ] Kannabista samanaikaisesti alkoholin kanssa

+ L] Muita huumausaineita samanaikaisesti alkoholin kanssa
s [] Kahta tai useampaa huumausainetta samanaikaisesti

6 ] Laakkeits, alkoholia ja huumausaineita samanaikaisesti

17. Onko asiakas kdyttdnyt huumeita pistamalla?
1 1 Kyll&, viimeisen 12 kk aikana
> [ Kylla joskus, mutta ei viimeisen 12 kk aikana
s L Ei
+ [ Eitietoa

18. Palvelujen kdyton ensisijainen syy
(rastita vain yksi vaihtoehto)

1 [ Tapaturma

» [] Somaattinen sairaus

s ] Psyykkinen syy

4 [] Vieroitusoireet

s [] Yliannostus

¢ L] Paihdeongelma

» [ Sosiaaliset syyt (talous, asuminen yms.)

s ] Muu syy, mika

o [] Eitietoa

19. Asiakkaalle tdssa toimintayksikdssa annetut palvelut
(rastita kaikki 8.10.2019 annetut palvelut)

1 [ Tuki ja neuvonta toimeentuloon liittyvissa ongelmissa

» ] Tuki ja neuvonta asioiden hoidossa tai eliménhallintaan
liittyvissa ongelmissa

s ] Muu sosiaalihuollon neuvonta ja ohjaus

+ L] Ty6- ja toimintakykyyn liittyvien asioiden selvittaminen

s [] Lapsiperheiden palvelut (perheiden sosiaalityd ja
lastensuojelu)

¢ L] Somaattinen tutkimus ja hoito

; [ Paihdehairion tutkimus ja hoito

s L] Pistamiseen liittyvien komplikaatioiden hoito

o [] Hepatiitti- / HIV-testaus

10 L] C-hepatiitin hoito

n [ Psykiatrinen tutkimus ja hoito

12 L] Mini-interventio

13 [] Paihdetilanteen selvittely

12 [] Terapeuttinen keskustelu

1s [ Vieroitus- tai katkaisuhoito

16 L] Pitkaaikainen laitoskuntoutus

1 [ Laakehoito
(muu kuin opioidiriippuvuuden korvaushoito)

18 L] Opioidiriippuvuuden korvaushoito

19 ] Ohjattu muualle

20 L] Muu, mika

20. Onko asiakas kayttaytynyt uhkaavasti tai vakivaltaisesti tassa
toimintayksikossa?
(rastita tarvittaessa sekd kohta 1 ettd kohta 2)
1 [ Kylld 8.10.2019
» [ Kyll3, aikaisemmin
s LI Ei
4 [] Eitietoa

21. Onko asiakkaalla todettu jokin muu kuin paihteisiin
liittyva laakarin toteama mielenterveyden hdirio viimeisen
12 kuukauden aikana?

1 Masennus Lei Clkylla [ei tietoa
2 Itsetuhoinen kaytos [ei [l kylla [ ei tietoa
3 Psykoosi Lei ] kylla [ ei tietoa

4 Jokin muu, mika

22. Onko asiakkaalla rahapeliongelmia?

, [ Ei
s [] Eitietoa




