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Tutkimuksen tavoitteena oli tarkastella pdihteiden kayttonsd vuoksi sijaishuollossa eldnei-
den nuorten kokemuksia sijaishuollon merkityksistd nuorten péihteiden kdyton nakokul-
masta. Tutkimuksen tuottamaa tietoa voidaan hyodyntdi sosiaalitydssé péihteitd kdyttavien
nuorten kanssa tydskenneltdesséd sekd nuorten paihdepalveluiden kehittdmistarpeisiin.

Tutkielma on laadullinen tutkimus. Tutkimuksessa haastateltiin kuutta 18—21-vuotiasta las-
tensuojelun jélkihuollossa olevaa nuorta. Haastattelumenetelméné toimi teemahaastattelu.
Aineisto analysoitiin sisdllonanalyysin keinoin.

Tutkimukseen osallistuneiden nuorten péihteiden kaytto oli alkanut 12—13 vuoden iéssa.
Nuorten kohdalla pédihteiden kdyttod oli ehtinyt jatkua 1-4 vuoden ajan, ennen kuin péih-
teiden kaytto tuli ilmi aikuisille. Pdihteiden kdyton ja siitd kiinni jddmisen seurauksena jo-
kaisen nuoren kohdalla paéddyttiin joko heti ensi vaiheessa tai lastensuojelun tydskentelyn
edetessd nuoren huostaanottoon. Tutkimustulosten perusteella syntyi nelji erilaista merki-
tyskategoriaa kuvaamaan sijaishuollon merkityksié sijoitettujen nuorten paihteiden kayton
ndkokulmasta. Kategoriat ovat sijaishuolto tukena, sijaishuolto kontrollina, sijaishuolto séi-
lyttdjand seka sijaishuolto mahdollistajana. Nuorten sijaishuollossa saama pdihdehoito ja
keinot kontrolloida sekd puuttua nuorten péihteiden kdyttoon erilaisin lastensuojelulain
mukaisin rajoituksin olivat tehottomia. Pdihteiden kaytto jatkui jokaisen nuoren kohdalla
ldpi koko sijoituksen. Samaan sijaishuoltoyksikkdon sijoitetut muut nuoret, kokemukset
epéasiallisesta kohtelusta ja osaamattomasta henkil6kunnasta seki passiivinen arki lisdsivét
nuorten sitoutumattomuutta sijaishuoltopaikkaa sekd omaa hoitoa kohtaan. Sitoutumatto-
muus nikyi nuorten pdihteiden kayttoné seké karkailuna sijaishuoltopaikasta. Nuoren péih-
teettomyys sijaishuollossa seké pdihdetydskentelyn toteuttaminen edellyttivét sijoitusta eri-
tyisen huolenpidon tai pdihdekatkaisun sisdltdvadn yksikkoon, jossa nuoren liikkumisva-
pautta sekd yhteydenpitoa rajoitettiin samanaikaisesti annettavan hoidon kanssa.

Tutkimukseni tuo esille melko kriittisen ndkdkulman lastensuojelun sijaishuollosta péihtei-
den kdyton vuoksi sijoitettujen nuorten kokemana. Vastentahtoinen puuttuminen nuoren
paihteiden kdyttoon sekd se, ettei vakavasti pdihderiippuvaisten alaikéisten nuorten hoidon
tarve ja annettava hoito sijaishuolloin keinoin kohtaa, selittdvit pitkélti nuorten negatiivisia
kokemuksia sijaishuollosta ja saamastaan tuesta.

Avainsanat: Lastensuojelu, lastensuojelun sijaishuolto, nuorten paihteiden kayttd
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1 JOHDANTO

Maaliskuussa 2020 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos julkaisi tutkimustuloksensa suomalais-
ten huumausaineiden kdyton nykytilasta ja toi esille, ettd nuoria huumeiden ongelmakaytta-
jid on Suomessa enemmin kuin koskaan aiemmin. Tutkimuksen tuloksista kdy ilmi, ettd
Suomessa huumeita kéyttdvien 15-24-vuotiaiden maird on kasvanut ja tutkimus osoittaa
sen, ettd Suomeen on syntynyt uusi, nuorten huumeiden ongelmakéyttdjien sukupolvi.
(Ronk4, Ollgren, Brummer-Korvenkontio, Gunnar, Karjalainen, Partanen & Vire 2020.)
Nuorten lisddntynyt péihteiden kdyttd on tuonut keskusteluun sen, miten olemassa olevat
nuorille suunnatut pdihdepalvelut vastaavat tdhin kasvavaan tarpeeseen. Alaikdisten péih-
teitd kdyttdvien nuorten kohdalla pdihteiden kdytt6on puuttuminen ja hoitaminen on néhty
vahvasti lastensuojelullisena asiana. Samaan aikaan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
mukaan sijoitukset ja huostaanotot ovat lisdéntyneet vuosittain lastensuojelussa (Terveyden
jahyvinvoinnin laitos 2018). Eeva-Leena Hoppania ja Kati Vastild (2020) ovat tuoneet esille
nidkemyksensa siitd, ettd muutokset pdihteitd kiyttdvien nuorten auttamiseksi ja hoitamiseksi
ovat vilttdmattomid, silld lastensuojelulaitoksissa péihteitd kédyttdvid nuoria pystytddn har-
voin auttamaan tarkoituksenmukaisesti. Tarkedd olisi pystyd turvaamaan nuorille riittdvét
pdihdepalvelut, jotta lisddantyneiden, ja usein péihteitd kdyttdvien nuorten kohdalla tehotto-
mien laitossijoitusten kasvu saataisiin taittumaan. Rongén ja kumppaneiden (2020) mukaan
huumeiden ongelmakayton lisddntyminen ja sen mukanaan tuomat terveydelliset ja sosiaa-
lisen haitat asettavat omat haasteena palvelujirjestelmalle, jotta monipuoliset hoitovaihtoeh-
dot ja osaaminen vastaisivat kasvavaa tarvetta (Ronkd ym. 2020). Nuorten huumausaineiden
kayttd on moniulotteinen ja kasvava ilmid, jonka yhteiskunnalliset vaikutukset ndyttiytyvit
laajasti. Huumeiden kéyttdjien nuori ikd ja kdyton mukana tulevat riskit, kuten kuolleisuus,
rikollisuus ja syrjdytyminen ovat vakavasti otettavia yhteiskunnallisia ongelmia. Pekka Saar-
nio (2009, 25) on todennut, ettd aiheen yhteiskunnallisesta merkityksestd huolimatta Suo-

messa on tehty hyvin vihdn pdihdeongelmien hoitoa koskevaa tutkimusta.

Nuorten péihteiden kdyton ja hoidon tutkiminen on tirkedd, niin yhteiskunnallisesta kuin
sosiaalityon ndkokulmasta. Pro gradu -tutkielmani kisittelee sijaishuollossa eldneiden nuor-
ten kokemuksia sijaishuollosta ja sen merkityksistd, kun nuoren sijoituksen perusteena on

ollut nuoren péihteiden kéyttd. Nuorilla tarkoitan téssd tutkimuksessa 18-21-vuotiaita.



Tutkimuksen tuottama tieto ja nuorten dénen nékyvéksi saaminen luovat pohjaa niin lasten-

suojelun, sijaishuollon kuin nuorten pdihdehoidon kehittdmistarpeisiin.

Kiinnostukseni tutkimusaiheeseen nousi lastensuojelun tydkokemukseni kautta. Sijais- ja
jélkihuollon sosiaalitydssd nuorten piihteiden kdyton tuomat ongelmat niyttaytyivét joka-
paivaisessd tydssd. Keinot ja palvelut auttaa nuoria, jotka ovat ajautumassa kohti huumei-
den kdyton maailmaa, ovat toisinaan tuntuneet hyvin riittimattomiltd. Niemeldn (2009, 60)

mukaan nuorille annettavan pdihdehoidon tuloksellisuutta Suomessa on tutkittu véhén.

Moniammatillisen tyon tarpeellisuus sosiaalitoimen, poliisin, perusterveydenhuollon seké
psykiatrisen hoidon vililld nuorten paihdeongelmia hoidettaessa on tunnistettu ja huomiota
tulisi kiinnittdd hoitoresurssien riittdvyyteen sekd hoitohenkilokunnan koulutukseen. (Nie-
meld 2009, 66—67.) Lastensuojelussa moniammatillisten hoitomuotojen puutteellisuus néyt-
tdytyy paineena sijoittaa péihteitd kayttivid alaikdisid lastensuojelulaitoksiin, kun keinot ja
palvelut auttaa néitéd lapsia muilla tavoin tuntuvat olevan véhissa. Itse sijoittaminen toimen-
piteend ei kuitenkaan poista kenenkdin péihteiden kéyttod tai sen taustalla olevia ongelmia.
Sijaishuollon tulisi vastata siihen tarpeeseen, jonka vuoksi lapsi on otettu huostaan. Palve-
luiden tarve ja pdihdeongelman hoitaminen eivit poistu sijoituksella, vaan oikeastaan péin-
vastoin: silloin palveluiden, tuen ja tydskentelyn tulisi viimeistddn alkaa. Siksi olenkin ollut
erityisen kiinnostunut siitd, kuinka paihteité kayttivid lapsia pystytdén sijaishuollossa todel-

lisuudessa hoitamaan ja auttamaan nuorten itsensi kokemana.

Tarkastelen téssd tutkimuksessani nuorten sijaishuollossa saamaa pdihdehoitoa seuraavien

kysymysten kautta

1. Millaisia kokemuksia nuorilla on saamastaan avusta lastensuojelun sijaishuollossa
péihteiden kdyton nédkokulmasta?
2. Mitka tekijdt sijaishuollon aikana ovat sijoitettujen lasten kuvaamina vaikuttaneet

heidin péihteiden kéayttoonsa?

Tutkimukseni aineiston olen kerdnnyt haastattelemalla lastensuojelun jilkihuollossa olevia
nuoria. Olen kokenut tirkedksi sen, ettd lastensuojelun sijaishuollossa elédneet nuoret saavat
tuoda esille kokemuksiaan sijaishuollosta ja sen merkityksistd pdihteiden kayton ndkdkul-

masta. Padmaarinini oli tuoda nuorten huumausaineiden kayttoéd ja ilmiotd sen ymparilld



nékyviksi sekd ymmarrettaviksi. Tutkimuksen tavoite on my0s se, ettd tutkimuksen tulok-
sista olisi hyOtya nuorten pdihteiden kdyttdjien kanssa toimiville ja tydskenteleville tahoille,
niin sosiaalitydssd kuin lastensuojelulaitoksissakin. Toivoisin sen tuovan keskusteluun si-

jaishuollon, alaikéisille tarjottavan pdihdetyon seké palveluiden kehittdmistarpeita.

Tutkimukseni tieteenfilosofisena 1dhestymistapana on hermeneuttis-fenomenologinen niko-
kulma. Tutkimuksessani se tarkoittaa sité, ettd tarkoitukseni on ymmaértia nuorten kokemuk-
sia sekd heidén niille antamia merkityksid. Oma ajatukseni on ollut se, ettd haluan kuulla
nuorten kokemuksia avoimesti, ilman omia aiempia késityksid nuorten péihteiden kdyttoon
liittyen. Hermeneuttis-fenomenologisen ajattelutavan mukaan on tdrkedd tiedostaa oma
esiymmarrys sekd merkitykset ja oletukset, joita tutkijalla liittyy tutkittavaan aiheeseen.
Oman tyokokemukseni kautta lastensuojelun sijais- ja jdlkihuollon sosiaalitydssd, tiedostin,
ettd minulla on vdistdméttd oma esiymmaérrys tutkimaani aiheeseen liittyen. Tutkimusta teh-
desséni vietin kuitenkin opintovapaata ja tietoisesti siirsin ajatteluni sosiaalityontekijén roo-
lista ihmettelevién, kysyvédn ja tutkivaan tutkijan rooliin. Tutkimusta tehdesséni ja tutki-
mushaastatteluja tehdesséni, pyrin siirtdméén sivuun omat kasitykseni ja ajatukseni nuorten
péihteiden kaytostd sekd sijaishuollosta. Ymmarrédn kuitenkin sen tosiasian, ettd omaa, tyo-

kokemukseni tuomaa ennakkokésitystd aiheesta on mahdotonta tiysin ohittaa.

Tutkimusaiheeni liittyy vahvasti lastensuojelun kentélle ja sielld erityisesti lastensuojelun
sijaishuoltoon. Teoreettinen perusta tutkimukselleni rakentuu nuorten péihteiden kdyttoon
sekd hoitoon liittyvédn teoriaan sekd tutkimukseen. Tété esittelen luvussa kaksi. Luvussa
kolme késittelen lastensuojelun sijaishuoltoa sekd sijaishuollon tarkoitusta ja tavoitteita.
Luku neljd koostuu tutkimukseni toteuttamisen ja metodologisten valintojen kuvaamisesta.
Luvussa viisi esittelen tutkimukseni tulokset. Luvussa kuusi tuon esille tutkimukseni tulos-

ten yhteenvedon seki johtopaitokset.



2 NUORET JA PAIHTEET

2.1 Nuorten piihteiden kaytto

Pro gradu -tutkielmani keskidssé on sijaishuollossa olleiden nuorten pdihteiden kaytto. Péih-
teilld tarkoitetaan laajassa merkityksessd kaikkia laillisia seka laittomia péihteitd ja Suo-
messa pdihteiksi luetaan tupakka, alkoholi, huumausaineet seka tekniset liuottimet (Kylma-
nen 2005, 25). Oman tutkimukseni osalta haastateltavaksi rajautuvat kuitenkin ne nuoret,
joilla on tai on ollut alkoholin, huumausaineiden tai lddkkeiden védrinkayttod ja siksi tutki-

muksessani en nosta esille nuorten tupakan tai nuuskatuotteiden kéyttoa.

Nuorten péihteiden véaédrinkdytté on kasvanut merkittdvésti Suomessa koko edellisen vuosi-
kymmenen ajan. Suomessa nuorten pdihteiden kéyttod tutkitaan ja seurataan esimerkiksi
Nuorten terveystapatutkimusten kautta. 1990-luvulta 1dhtien my6s huumausaineille altistu-
minen on lisddntynyt nuorten keskuudessa. Usein pdihteiden kayttd aloitetaan tupakalla ja
alkoholilla. Mydhemmin mukaan saattavat tulla ladkkeet sekd huumausaineet. (Leisto &

Tuomikoski-Koukkula 2005, 17 ja 22.)

Nuorten terveystapatutkimuksen (2019) mukaan alkoholin kulutus 9.-luokkalaisilla suoma-
laisnuorilla on vdhentynyt vuosituhannen vaihteesta alkaen jatkuvasti ja yha useampi nuori
ei kiyta alkoholia ollenkaan. Humalajuomisen osuus ei kuitenkaan enii ole vihentynyt, ku-
ten aiemmin. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019). ESPAD-tutkimuksen tulokset antavat
samanlaisia viitteitd alkoholin kéytostd. Tutkimuksen mukaan vuonna 2015 yhd harvempi
nuori kdytti alkoholia verrattuna aiempina vuosina tehtyihin tutkimuksiin. Eurooppalainen
koululaistutkimus nuorten pdihteiden kdytosti eli ESPAD-tutkimus seuraa alkoholin ja mui-
den piihteiden kéyttod ja muutoksia siind saman ikdisten eurooppalaisten koululaisten kes-
ken. Se antaa mahdollisuuden verrata koululaisten pédihteiden kédyton yleisyyttd eri maissa.
Tutkimuksen kohteena ovat tutkimusvuonna 16-vuotiaat nuoret. (Raitasalo, Huhtanen

& Miekkala 2016, 11 ja 17-18.)

Vuonna 2018 Suomessa keritty tutkimusaineisto nuorten terveystapatutkimusta varten
osoitti, ettd huumausaineiden kokeilu ja kiyttd ovat Suomessa nuorten keskuudessa edelleen
lisddntyneet. Huumausaineista suomalaisnuorten yleisin kokeilema tai kdyttdma aine on kan-

nabis. Kannabista elinaikanaan kokeilleiden nuorten osuus on nelinkertaistunut vuodesta



1992 vuoteen 2008. Toiseksi yleisintd on ladkkeiden ei-lddkinnéllinen kdyttd eli vdirin-
kayttd. Huumausaineista yleisimmin kéytettyjd kannabiksen jdlkeen ovat amfetamiini sekd
ekstaasi. Terveystapatutkimus on tehty 12—18-vuotiaiden nuorten keskuudessa. (Terveyden
jahyvinvoinnin laitos 2019). ESPAD-tutkimuksen tuloksista kdy ilmi, ettd huumausaineiden
kaytté nuorten keskuudessa kasvoi vuodesta 1995 vuoteen 2011, mutta timén jalkeen kayttd
on kddntynyt laskuun. Vuonna 2015 kolme prosenttia tutkimukseen osallistuneista 15—-16-
vuotiaista ilmoitti kokeilleensa jotain muuta huumetta kuin kannabista. Kannabis on edel-
leen yleisin ensimmadisend kokeiltu huumausaine ja osa kannabista kokeilleista kokeilee
my6hemmin myds muita huumausaineita, mutta yleensé kuitenkin vasta 15-16 ikdvuoden
jédlkeen. Suonensisdisesti huumeita kdyttavid 15—16-vuotiaita ei tdssd tutkimuksessa juuri-
kaan tullut esille. Niin kutsuttuja kovia huumeita ilmoitti kdyttéineensd alle prosentti kyse-

lyyn osallistuneista. (Raitasalo ym. 2016, 24.)

2.2 Paihteiden kayton syyt seki suojaavat ja altistavat tekijat

Nuorten piihteiden kéytolle voidaan ndhdi olevan monia syitd. Nuoruusikidin saattaa nuo-
rella liittyd riskikdyttaytymistd, kuten jérjestyksen, normien ja yhteiskunnan vastustamista
ja toisaalta riskikdyttdytymisen kautta nuori saattaa hakea sisdistd tasapainoaan ja etsid kei-
noja ilmaista itseddn. Tama kaikki saattaa ilmetd nuorten péihteiden kéyttoni. Postmodernin
yhteiskunnan muutokset ovat osaltaan lisénneet nuorten kokemaa epdvarmuutta tulevaisuu-
tensa suhteen, miké on lisdnnyt nuorten kokemaa painetta, stressié ja pelkotiloja ja titi kautta
pdihteiden kayttod. (Leisto & Tuomikoski-Koukkula 2005, 18-19.) Mikko Salasuo (2004)
esittdd, ettd nuorten huumeiden kéyton lisdédntymiseen vaikuttavat myds nuorisokulttuuriset
suuntaukset ja kansainviliset trendit. Yhteiskunnassa vallitsevat arvot, suorituskeskeisyys ja
osaltaan myo0s aikuisten ja nuorten maailmojen eriytyminen voivat olla tekijoitd, jotka lisda-
vt huumeiden kéyttod. (Salasuo 2004, 147.) Seppéldn (2003) mukaan nuorten huumekokei-
lujen ja kdyton lisdéntymiseen voivat vaikuttaa my0s nuorten lisdéintynyt syrjdytyminen seké
digitaalisten medioiden jakama, jopa ihannoiva kuva huumemaailmasta. (Seppild 2003, 48—
49.) Suomessa toteutetun Nuorten huumeiden kdyton ehkidisytoimikunnan mietinndissi
(2000) nuorten péihteiden kdyton taustalla nihddin olevan kaksi erilaista mallia. Toinen
malleista liittyy nuorten syrjdytymiseen, jossa pdihteiden kdyton taustalla on ndhtdvissi jo

esimerkiksi nuoren lapsuudenperheeseen liittyvid yhteiskunnasta syrjdytymiseen johtavia



tekijoitd. Téassd syrjdytymismallissa sosiaalisilla taustatekijo6illd, kuten perhekulttuurilla, bio-
logisilla tekijoilld sekd psyykkisilld ongelmilla on nihty olevan suuri vaikutus nuoren péih-
deongelman syntymisen taustalla. Toisessa mallissa paihteiden kdyton taustalla nidhdién vai-
kuttavan nuorisokulttuuriset tekijit, kuten rajojen koettelu, elamysten ja kokemusten hake-
minen sekd pdihteiden ja huumausaineiden liittdminen juhlimiseen niin kutsuttuna viihde-

kayttond. (Nuorten huumeiden kdyton ehkdisytoimikunnan mietinté 2000, 9—-11.)

Arkieldméssd pdihteiden kédytolld haetaan irtaantumista arjesta ja sen mukanaan tuomista
stressitekijoistd, kuten ahdistuksesta. Kokemus eldménilon puutteesta, kokemuksen puute
ja ajattelun kehittymittomyys saattavat altistaa nuorta pdihteiden riskikéytolle. Nuorelta
puuttuu sitd eldminkokemusta, jonka avulla hin voisi tunnistaa riskejé ja tima voi luoda
suotuisan tilanteen péihteiden kaytolle. Toisaalta péihteiden kdytolld voidaan tavoitella
myos seikkailua, jannitystd, yhdenmukaisuutta ja astumista “aikuisten maailmaan”, samalla
aikuisten asettamia rajoja uhmaten. Kaveripiirien vaikutus pdihteiden kdyton aloittamisessa
ja kéytossd on vahva. Kaveripiirissd tapahtuva péihteiden kdytto ja painostus sithen, voivat
altistaa péihteiden kdytolle. Erityisesti huumausaineiden kohdalla tdmi sosiaalinen ryhmé-
paine voi olla kova huumausaineiden laittomuuden vuoksi. Huumeita kéyttdvien nuorten
keskuudessa samassa ryhmaéssé olevat ei-kdyttdvat nuoret voidaan ndhda riskind oman kéy-
ton ja siitd kiinni jidmisen ndkdkulmasta. Péihteiden kdyttdd nuorten keskuudessa ei yleensd
aloiteta siind tarkoituksessa, ettd niisté tultaisiin riippuvaiseksi. Usein nuorilla ei ole kdyton
alkuvaiheessa tietoa ja ymmarrystd pdihdyttivien aineiden vaaroista ja toisaalta vaarojen

olemassaoloa ei haluta hyviksya. (Leisto & Tuomikoski-Koukkula 2005, 18-19.)

Pdihteiden kidytolle on ndhty olevan seki suojaavia ettd altistavia tekijoitd. Paihteiden kéy-
toltd suojaavat tekijit ovat niitd psykososiaalisia tekijoitd, joiden on todettu vihentévin ris-
kid paihteiden kaytolle. (Niemeld 2009, 50.) Suojaaviksi tekijoiksi on nihty esimerkiksi vah-
vat perhesiteet, vanhempien oma tiukka suhtautuminen piihteisiin, hyvd koulumenestys
sekd kaveripiiri, jossa ei kdytetd pdihteitd. (Beauvais & Oetting 1999, 103 ja Niemeld 2009,
50-51.)

Pdihteiden kaytolle altistavat tekijét, jotka ennustavat paihteiden kdyton aloittamista ja kédyt-

mainitun yhteisvaikutuksiin. Ymparistotekijoitd ovat esimerkiksi paihteiden saatavuus, nuo-

ren kaveripiirin suhtautuminen pdihteisiin sekd nuoren vanhempien suhtautuminen



pdihteisiin. (Niemeld 2009, 50.) Tutkimustulokset osoittavat vahvasti sen, ettd vanhempien
asenteet ja kaytdnnot péihteisiin liittyen ovat yhteydessd nuoren luomaan ajattelutapaan ja
normeihin péihteisiin ja niiden kdyttoon liittyen. Vanhempien oma pédihteiden kéytto, tupa-
kointi, puutteet kiintymyssuhteessa ja kommunikaatiossa, vanhempien mielenterveyshairiot
sekd liian salliva ja vdhidn lapsen valvontaa siséltidvi kasvatus muodostavat riskitekijédn nuo-
ren péihteiden aloittamisen ja kdyton ndkokulmasta. (Nurmi ym. 2006, 130; Niemel4, Poi-
kolainen & Sourander 2008.) Lisdksi altistavia tekijoitd ovat useat persoonallisuuteen liitty-
vit tekijét, erityisesti nuorten kohdalla. Téllaisia tekijoitd ovat muun muassa tunteiden hal-
lintaan ja elamyksenhakuisuuteen liittyvit piirteet. Impulsiivisuus, aggressiivisuus, itsehil-
linndn vaikeudet, mielenterveyshiiriot, kadytoshéiriot sekd tarkkaavuuden hdiriot kuten
ADHD ovat tekijoitd, jotka voivat altistaa pdihteiden kéytolle. Usein ndmi nuoren kayttiy-
tymiseen liittyvét riskitekijét ovat havaittavissa jo lapsuusaikana. Valtaosalla ongelmallisesti
pdihteitd kdyttavilld nuorilla todetaan siis samanaikaisesti myds muita mielenterveyden héi-
riditd ja huumeiden kéytolla onkin suora yhteys nuorten mielenterveyteen. Vaikutus voi olla
molemmin suuntainen, silld vaikeat mielenterveyden hiiridt voivat altistaa pdihteiden kéy-
tolle ja vaikea paihteiden kéytto puolestaan mielenterveyshiiridille. (Aalto-Setdld, Marttu-
nen & Pelkonen 2003, 10—11.) Geneettisilla tekijoilld on oma merkityksensa, erityisesti sil-
loin kun péihteiden kaytto kehittyy riippuvuudeksi. Amerikkalaistutkimuksen mukaan ge-
neettisilld tekijoilld on merkitystd riippuvuuden synnyssé erityisesti nuorilla, jotka kayttavét

pdihteitd runsaasti. (McArdle & Macleod 2004, 57)

2.3 Paihderiippuvuus

Pdihderiippuvuus on moniulotteinen ongelma ja sitd voidaan tarkastella useiden eri tieteen-
alojen ja ihmiskasitysten ndkdkulmasta. Pdihdeongelmaa on léhestytty ja tutkittu lddketie-
teessd, psykologiassa, sosiologiassa seké teologiassa. (Niemeld 1999, 28.) Vaikka péihteiden
kayttd on nuorten keskuudessa lisdéntynyt, se ei tarkoita sitd, ettd kaikkien piihteita kokeil-
leiden parissa péihteiden kéytté muuttuisi toistuvaksi kdytoksi tai riippuvuudeksi. Riippu-
vuuden syntymiselle ja médrittelylle on olemassa erilaisia ndkdkulmia. Suomalaisissa kiy-
pahoitosuosituksissa riippuvuus maéritellddn piihteiden jatkuvana ja pakonomaisena kéyt-
tond, jossa kéyttdji ei pysty hallitsemaan omaa péihteiden kiyttodén. Pédihteiden kdyton va-

hentdmisyritykset aiheuttavat vieroitusoireita. Kdypahoitosuosituksissa mééritelldin myos



pdihteiden ongelmakéyttd, joka midritellddn haitoiltaan lievemmaiksi kuin riippuvuus ja
jossa toistuva péihteiden kayttd vaarantaa esimerkiksi terveyden ja sosiaaliset suhteet aiheut-
taen psyykkisid ja fyysisid vaurioita kéyttdjdlle. (Suomalaiset kdypéhoitosuositukset.)
Koski-Jannes, Jussila ja Hinninen (1998) kuvaavat, ettd addiktio on vield riippuvuutta vah-
vempi késite, joka kuvaa ihmisen pakonomaista kayttaytymistd. Addiktio tuo mukanaan va-
kavia haittoja, vaikka aluksi ihminen voikin kokea hyotyvénsi siitd. Kaikki riippuvuus ei
kuitenkaan ole addiktiivista ja ihmisilld voi riippuvuuksia, jotka ovat luonnollisia ja synnyn-
ndisid ja ndin ollen ihmiselle vilttdmattomid, kuten esimerkiksi riippuvuus ravintoon.

(Koski- Jannes, Jussila & Hénninen 1998, 24-31.)

Pdihderiippuvuutta voidaan tarkastella fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja henkisen ulottu-
vuuden kautta. Fyysisesséd riippuvuudessa kuvaavaa on elimiston mukautuminen piihtee-
seen, sietokyvyn kasvu ja mahdolliset fyysiset vieroitusoireet. Vahva himo pdihdetti koh-
taan, jonka taustalla ovat usein ihmisen tunnereaktiot, kuvaa hyvin psyykkista riippuvuutta.
Sosiaalinen riippuvuus liittyy riippuvuuteen liittyviin ihmissuhteisiin ja vuorovaikutukseen,
jonka pédihdemaailma ihmiselle luo. Se antaa yhteenkuuluvuuden tunnetta ryhmaéén, jossa
pdihteitd kéytetdén ja joita pdihteiden kéyttd yhdistdd. Henkinen riippuvuus liittyy ithmisen
elimdnkatsomukseen tai arvo- tai ajatusmaailmaan, jolloin péihteiden kdyttd voi olla esi-
merkiksi osa thmisen kulttuuria. Riippuvuus voi ndyttiytyd ihmiselld ndissa kaikissa ulottu-

vuuksissa tai vain joissakin niistd. (Holmberg 2010, 40.)

Terveydenhuollon nédkdkulmasta péihteiden kdytdlle on laadittu diagnostiset kriteerit, joiden
kautta pdihdeongelmaa ja sen hoitamista tulkitaan fysiologisten tekijoiden kautta. Tutkimus-
ten mukaan perintotekijoilld on oma merkityksensd addiktion kehittymiselle ja téstd nako-
kulmasta katsottuna piihteistd riippuvaiset ovat sairautensa uhreja. Hoitomuotoina tervey-
denhuollon ndkdkulmasta voivat tulla kyseeseen esimerkiksi lddkkeelliset hoitomuodot ja
oleellista sairaudesta toipumiseksi on se, ettd ihminen itse tunnustaa sairautensa.
(Thombs 1999, 4-10.) Pdihdeongelmaisten itsehoito-ohjelmissa eli AA:ssa (Anonyymit Al-
koholistit) ja NA:ssa (Anonyymit Narkomaanit) riippuvuutta tulkitaan my6s ikdin kuin sai-
rautena, mutta ihmisen henkisyyden kautta, eikd niinkdén fysiologisesta ndkokulmasta. Yh-
teistd sairauskisityksen kanssa on kuitenkin se, ettd NA:n ja AA:n ajatuksen mukaisesti péih-
deriippuvuus on kuin sairaus, joka ottaa ihmisen vangikseen vihitellen, syrjiyttien samalla

ihmisen eldmaésté kaiken muun, my6s ihmisen hengellisen kasvun. (Ruisniemi 2006, 17.)



Psykoanalyyttinen ndkemys pdihderiippuvuudesta on ihmisen psyykkisyyteen liittyva. Téssd
ndkokulmassa ndhdéén, ettd ihmisen oma sisdinen kontrollijirjestelmi ja tunnemaailma ei
ole kehittynyt riittdvisti ja ihminen tyydyttié psyykkisié tarpeitaan ulkoisilla tekijoilla. Tésté
nékokulmasta késin pdihderiippuvuudesta voidaan joskus puhua myds tunne-eldmén sairau-

tena. (Thombs 1999, 92—-105.)

Behavioristisen eli toiminnallisen ndkdkulman kautta riippuvuus ndhddén opittuna kaytok-
send, jonka ympériston haitalliset olosuhteet ovat mahdollistaneet. Behavioristisessa mal-
lissa ihminen on oppinut hakemaan nopeaa ja hetkellistd mielihyvai ja timé kayttaytymis-
malli menee kaiken muun yleisesti mielihyvié tuottavien muotojen, kuten perheen tai tyon
edelle. Riippuvuudesta toipuminen edellyttdd omien, vahingollisten toimintamallien tunnis-

tamista ja niiden muuttamista oppien ehkdiseméédn retkahduksia. (Thombs 1999, 4-10.)

2.4 Piihteiden kayttoon puuttuminen ja hoito

Sosiaali- ja terveysministerid kokosi vuonna 2001 tydryhmaén, jonka tehtdva oli selvittda
huumausaineiden ongelmakiyttdjien hoidon kehittdmistd. Selvityksen tehtyddn tyoryhmé
antoi suosituksiaan suomalaiseen pédihdehoitoon liittyen. Pdihdehuoltoa ohjaa Suomessa
paihdehuoltolaki, joka velvoittaa tarjoamaan paihdeongelmaisille heidén tarvitsemaansa pal-
velua ja hoitoa. Pdihdehuoltolaki toi terveydenhuollon sosiaalihuollon rinnalle jérjestiméan
ja kehittdméédn pédihdehuollon palveluita. Esimerkiksi A-klinikat tarjoavat pidihdepalveluita
kattavasti ympéri Suomen ja terveydenhuollon palveluista esimerkiksi Jarvenpddn sosiaali-
sairaala tarjoaa erityispalveluita pdihdeongelmaisille. (Lonnqvist, Pirkola, & Heinonen
2001, 15.) A-klinikka ja monet muutkin pdihdepalveluita antavat yksikot tarjoavat palvelui-
taan myos alaikéiselle asiakkaalle. Kristiina Kuussaari (2006) on kuitenkin todennut, etti
Suomessa kuntien vélilld on eroja pédihdepalveluiden jirjestdmisessd. Kuntien vaihtelevat
taloudelliset tilanteet vaikuttavat muun muassa siihen, minkilaisia palveluita ja missd laa-

juudessa eri kunnissa paihdepalveluita jarjestetdin. (Kuussaari 2006, 222).

Edellisen huumausaineaallon aikaan 1960-1970-luvulla perustettiin erityisesti nuorille huu-
mausaineiden kéyttdjille suunnattuja nuorisoasemia, mutta huumausainetilanteen laannuttua
yksikoitd lakkautettiin. (Lonnqvist ym. 2001, 16.) Nuorisoasemilla tai muissa nuorten avo-

pdihdepalveluita jérjestdvissd yksikoissd nuoren asiakkuus perustuu vapaachtoisuuteen ja



nuoren omaan haluun sekd motivaatioon. Haasteen edessi ollaan silloin, kun asiakkaana on
alaikdinen nuori, jolla ei ole omaa hoitomotivaatiota. Pdihdehuoltolaki mahdollistaa myds
tahdosta riippumattoman hoidon jirjestimisen, mutta paihdehuoltolain tahdonvastaista hoi-
toa ei kdytdnnossd juuri sovelleta pdihteiden ongelmakéytdssd. Alle 18-vuotiaiden osalta
paihdehuoltolain mahdollistamaa tahdonvastaista hoitoa ei ole pidetty ensisijaisena toimen-
piteend alaikdisten kohdalla, vaan tarkoituksenmukaista puuttumista on tehty mielenterveys-
lain ja lastensuojelulain mukaisin keinoin. Tieteellistd tutkimusta tahdonvastaisen hoidon
vaikuttavuudesta nuorten pidihdeongelmien hoidossa on tehty hyvin niukasti. (Pirkola &

Marttunen 2001.)

Viyrysen (2009) mukaan nuorten huumeiden kéyttoon reagoidaan aikuisten ja yhteiskunnan
taholta ja puuttuminen tapahtuu yleensa tilanteessa, jossa nuori vaarantaa omaa turvallista
kasvuaan, hyvinvointiaan ja terveyttddn. Suomalaisessa yhteiskunnassa huumeiden kaytto
ndhdéddn vakavana sosiaalisena ongelmana ja ongelmaan pyritdén puuttumaan erilaisin kei-
noin, kuten sanktioilla ja tuomioilla ja alaik&isten kohdalla myds lastensuojelullisin keinoin.

(Viyrynen 2009, 107-116.)

Sosiaali- ja terveysministerion asettaman tyoryhmén selvityksessd (2001) on otettu kantaa
alaikdisten pidihdeongelmien hoitoon. Siind todetaan, ettd alaikdisten pdihdeongelman hoito
edellyttdd usein koko eldméntilanteen hoitamista. Selvityksessé viitataan timén tapahtuvan
lapsen sijoittamisella lastensuojelun toimenpiteend joko perhehoitoon tai lastensuojelulai-
tokseen. Selvityksessd tuodaan esille, ettd nédiden tahojen pédihdetydn koulutukseen tulee
kiinnittdd huomiota ja lisdksi mainitaan, ettéd lapset tulee ohjata heille tarpeen mukaisiin péih-
dehuollon erityispalveluihin sekd mahdollisuus psykiatriseen erikoissairaanhoitoon tulee
olla joustavaa. Tyoryhmi tuo esille selvityksessdén, ettd erityisesti nuorten paihdepalvelui-
den erityisyksikdissd on olemassa olevaa erityisosaamista nuorten pdihteiden kdyttoon liit-

tyen. (Lonnqvist ym. 2001, 35-36.)

Suomessa nuorille suunnattua paihdehoitoa toteutetaan avohoidossa niihin erikoistuneissa
yksikoissid, kuten nuorisoasemilla. Laitoshoito puolestaan toteutetaan pédsadntdisesti las-
tensuojelulaitoksissa, joissa voidaan toteuttaa pysdytys-, vieroitus- ja kuntouttavia hoitoja.
(Lepistd ym. 2005, 2336-2337.) Alaikdisten kohdalla laitoshoito tapahtuu kaytinnossa
joko lastensuojelulain tai mielenterveyslain perusteella. Lastensuojelun laitoshoitoon, joka

edellyttdd lapsen sijoittamista joko avohuollon tukitoimena, kiireellisené sijoituksena tai
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huostaanoton kautta, pdadytddn silloin, mikali avohuollon tukitoimet eivit ole lapsen edun
mukaisen huolenpidon kannalta sopivia tai mahdollisia tai ovat osoittautuneet riittamatto-
miksi ja lapsi omalla toiminnallaan vakavasti vaarantaa itsedén. Lastensuojelulain perus-
teella nuori voidaan sijoittaa lastensuojelulaitokseen myds vastentahtoisesti. (Pirkola &
Marttunen 2001, 1591-1597.) Alaikdisen nuoren hoidon voi toteuttaa myos péaihdepalvelu-
jen hoitoyksikdissd, mutta timé edellyttdd nuoren omaa suostumusta (Dahl & Hirscho-

vits 2002, 307).

Nuorten kokemuksien mukaan pdihteiden kdyttoon puuttuminen, etenkin ensi vaiheen puut-
tuminen koetaan yleensd epamiellyttdvand ja ei-toivottuna. Tétd voi selittdd se, ettd usein
alaikdisistd puhuttaessa huumausaineiden kdytto on vasta alkuvaiheessa ja edustaa nuorelle
siind vaiheessa riippumattomuutta ja vapautta, sen sijaan, ettd nuori nikisi huumausaineiden
tuovan ongelmia. Nuori voi ndhdid huumeiden kéyttonsi olevan hallinnassa ja vetdé aktiivi-
sesti rajaa “koukuttavien” ja “vaarattomien” huumeiden vilille. Jos nuori ei koe itse kaytto-
ddn ongelmana, on ldheisten tai viranomaisten huoleen vaikea samaistua ja puuttuminen
huumeiden kdyttoon voi aiheuttaa nuoressa arsytystd. (Vayrynen 2009, 107—116.) John Cun-
ningham ja kumppanit (1993) puhuvat omavoimaisuudesta, jota jotkut paihdeongelmaiset
kokevat. Péihteiden kéytto ja siitd toipuminen halutaan pitdd omana asiana ja ongelmasta
halutaan selvitd itse ilman puuttumista ja hoitoa. Omavoimaisuus voi olla seurausta esimer-
kiksi negatiivisista kokemuksista tai asenteista palvelujédrjestelméé kohtaan. (Cunningham

ym. 1993, 352.)

Puuttuminen saattaa aiheuttaa pahimmillaan nuoren kdytoksessé vastatoimia ja vastusta, ku-
ten kdyton lisddntymistd, jolloin puuttumisen ja sen vuoksi tehdyt toimenpiteet ovat vaarassa
epdonnistua. Interventiotilanteisiin liittyy my0s aina epétasainen valtasuhde, joka usein véis-
taméttd johtaa auttajan eli aikuisen ja nuoren vastakkainasetteluun. (Vayrynen 2009, 107—
116.) Nelson (2012) korostaa nuorten kanssa tehtdvéssi pdihdetydssd kohtaamisen ja kon-
taktin luomisen tirkeyttd. Tyoskentely-ympéaristoon tulisi kiinnittdd huomiota, silld esimer-
kiksi toimisto- tai vastaanotto tyyliset tydtilat eivdt valttdméttd luo parasta ymparistdd luot-
tamuksellisen suhteen rakentumiselle. Sosiaalityon ndkokulmasta haasteen yhteistyon ra-
kentumiselle luo se, ettd nuoret eivét useinkaan ole asiakkuudessa vapaaehtoisesti. Nuoren
omaan paitoksentekoon kannustava ja motivoiva tydote voi olla haastavaa tyotd médrittele-
vien lakien ndkdkulmasta, jolloin sosiaalityOntekijélld on joka tapauksessa velvollisuus

puuttua nuoren tilanteeseen, jopa nuoren oman tahdon vastaisesti. (Nelson 2012, 49-51.)
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Puuttumistilanteessa vuorovaikutukselliseen herkkyyteen on hyva joka tapauksessa kiinnit-
tad huomiota, silld se voi luoda edellytyksid tasapuolisemmalle ja vihemmain valta-asetelmia
siséltaville tyoskentelysuhteelle ja viahentdd sitd kautta vastakkainasettelun riskid. Nuorelle
annettava ohjaus ja neuvonta kaantyvéat nuorelle hinen identiteettidén ja autonomiaa uhkaa-
vaksi, ellei ratkaisuvaihtoehtojen etsiminen ole selvésti asiakkaan ja tyontekijdn yhteinen
prosessi. (Vayrynen 2009, 116.) Nuorten kohtaaminen on nihty nuorten kanssa tehtdvissa
pdihdetydssd yhdeksi haastavimmista alueista. Nuorten kokemuksissa péihteiden kéyttod on
voinut seurata erillisyyden, yksindisyyden ja luottamuspulan kokemuksia. Nuoret ovat ko-
keneet, ettd on l&hes mahdotonta 16ytda aikuista, jolle omasta tilanteesta pystyisi puhumaan
taysin luottamuksellisesti. (Jaatinen & Kaukonen 1998, 84—87.) Omista asioista kertomisen
vaikeus voi toisaalta liittyd my6s nuoruuteen ikévaiheena. Nuoruuteen kuuluu oman tarvit-
sevuuden kétkeminen muilta ja nuori taistelee oman heikkouden kitkemisen tarpeen ja toi-
saalta sen paljastamisen vililld. Jokaisen nuoren perustarpeita ovat kuitenkin tarve tulla ai-
kuisen huomioimaksi, nidkemdksi ja kuulemaksi, vaikka samanaikaisesti nuorella onkin
tarve myoOs itsendistyd ja irtautua saamastaan hoivasta ja huolenpidosta. (Laakkonen 2007,

146-151.)

Pdihderiippuvuuden moniulotteisuus tarkoittaa sité, ettd pdihdehoidon tulee olla monimuo-
toista. Pdihderiippuvuus vaikuttaa ihmiseen kokonaisvaltaisesti ja sen mukanaan tuomat ne-
gatiiviset seuraamukset painottuvat eri ihmisilld eri osa-alueisiin. Painotukset voivat liittya
esimerkiksi terveyteen, psyykkiseen hyvinvointiin tai rikolliseen eldméntapaan ja siksi yk-
siselitteistd hoitomuotoa riippuvuudesta toipumiseen ei ole. Yhteistd kuitenkin usein on se,
ettd pdihderiippuvuudella on vaikutuksia ihmisen eldmin eri osa-alueille aiheuttaen pitkitty-
essddn vakavia fyysisié ja psyykkisid vaurioita vaikuttaen ihmisen voimavaroihin ja toimin-

taedellytyksiin omassa elimaésséén ja yhteiskunnassa. (Ruisniemi 2006, 20-21.)

Milla tekijoilla on tutkimuksen ja teorian valossa sitten merkitysta péihteistd irtaantumiselle?
Kuusiston (2010) mukaan Suomessa on tehty hyvin vdhén tutkimusta siitd, miten paihteista
padstidn eroon ja pdihdeongelmasta toivutaan. Myds toipumisen méaérittely on monitahoista,
riippuen siitd, médritteleeko toipumisen esimerkiksi pdihderiippuvainen itse vai paihdehuol-
lon tyontekijd. Subjektiivinen nikemys toipumisesta voi olla eri ihmisten vélilla erilainen.
Osalle toipuminen voi tarkoittaa tdysraittiutta ja osalle se voi merkitd sitd, ettd pystyy siirty-
méédn ongelmakaytdstd kohtuukéyttoon. (Kuusisto 2010, 21-22.) Pdihdeongelmasta toipu-

mista kuitenkin kuvaa prosessinomaisuus (Holmberg 2010, 51-52). Useiden tutkimusten
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perusteella on osoitettu, ettd tirkein pdihderiippuvuudesta toipumisen elementti on sisdinen

motivaatio ja oma halu raitistua (Kuusisto 2010, 36 & Koski-Jannes ym. 2003, 7, 47).

Toipumisen prosessinomaisuutta kuvaa hyvin Prochaskan ja DiClementen transteoreetti-
nen muutosvaihemalli. Muutoksen vaiheet liittyvit tietoisuuden lisddntymiseen, itsensd uu-
delleenarvioimiseen, vastaehdollistumiseen ja auttaviin ihmissuhteisiin ja ndiden nikyvien
sekd piilevien vaiheiden kautta ihminen muuttaa kdytdstddn, tunteitaan ja ajatteluaan. Muu-
tosprosessiin ndhdddn kuuluvan viisi vaihetta, jotka ovat esiharkintavaihe, harkintavaihe,
valmisteluvaihe, toimintavaihe sekd ylldpitovaihe. Esiharkintavaiheessa ihmiselld ei ole
vield omaa aikomusta muuttaa kayttdytymistdéin, sithen voi kuulua ongelman kieltdminen
tai sen tiedostamattomuus. Vaiheelle on tavanomaista se, ettd ongelma huomataan ulkopuo-
lelta, esimerkiksi ldheisten taholta ja titd kautta syntyy ldheisten painostus kdyttdytymisen

muuttamiselle. (Prochaska & Norcross 2007, 511-515.)

Harkintavaiheessa ihminen on jo tietoinen ongelmastaan ja mahdollisesti sen mukanaan tuo-
mista haitoista ja harkitsee tekevédnsid ongelmalle jotain. Ominaista vaiheelle on eri vaihto-
ehtojen punnitseminen ja jopa jumiutuminen harkintavaiheeseen pitkdksi aikaa. Jos ihminen
siirtyy harkintavaiheesta seuraavaan vaiheeseen eli valmisteluvaiheeseen, ihminen tekee
tassd vaiheessa jo kdytdnnon tekoja, jotka suuntaavat muutokseen. Ihminen saattaa esimer-
kiksi vihentdd juomista, mutta tdssd vaiheessa puuttuvat vield ne lopulliset tavoitteet sekd
sitoutuminen. Kdyttdytymisen muuttaminen ja sitoutuminen tapahtuvat toimintavaiheessa ja
muutokset alkavat nakya konkreettisesti. Tdssé vaiheessa pdihteiden kdytto on jo vihentynyt
radikaalisti, thminen on havainnut ja oppinut ymmartdmain tilanteet, jotka ovat riski tavoit-
teessa pysymiseksi ja muutokset ovat yhd enemmén lopullisen tavoitteen suuntaisia, kuten
esimerkiksi tdysraittiutta. Viimeisin vaiheista on ylldpitovaihe, jossa sananmukaisesti pyri-
tadn ylldpitdméédn saavutetut muutokset ja tissd vaiheessa paihderiippuvainen on saavuttanut
muutoksen. Vaikka muutosvaihemalli on portaittainen, se ei kuitenkaan tarkoita sité, ettd
vaiheesta seuraavaan siirryttdisiin lineaarisesti. Retkahdukset ovat pdihdeongelmasta toipu-
misessa yleisid ja retkahtamisen myd6ta ihminen voi pudota ylldpitovaiheesta takaisin esi-

merkiksi esiharkinta- tai harkintavaiheeseen. (Prochaska & Norcross 2007, 515-519.)

Transteoreettinen muutosvaihemallin ohella on muitakin malleja, joilla kuvataan paihdeon-
gelmasta toipumista, mutta yhteistd néille malleille on vaiheittaisuus ja se, ettei vaiheesta

toiseen siirrytd usein suoraviivaisesti. Koski-Jannes (1998) jakaa toipumisen ajallisten
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vaiheiden kautta varhais-, keski- ja myo6hdisvaiheeseen (Koski-Jannes 1998, 153). Knuu-
tin (2007) mukaan varhaisvaiheessa pdihteistd irtaantumisajatuksen heréttdmiseksi ja ithmi-
sen oman sisdisen kontrollin vahvistamiseksi ihminen tarvitsee usein ulkoisia kontrollikei-
noja. Keskivaiheessa piihteettomyys on jo osa ihmisen uutta eliméntapaa, mutta uudet péih-
teettomit ja muutosta tukevat ihmissuhteet ovat térkeitd téssd vaiheessa, my0s retkahduksen
estdimisen nidkokulmasta. Myohidisvaiheessa péihteettomyydestd on tullut osa uutta itsed ja

eldmadssé on paljon uutta pdihdemaailman tilalle tullutta sisiltéd. (Knuuti 2007, 39—40.)

Térkeimméksi muutosta ohjaavaksi tekijdksi on ndhty ihmisen oma sisdinen motivaatio.
Siitd, mikd motivaation ihmisessd herdttdd, on erilaisia kisityksid, mikd on ymmairrettavia,
jos ajatellaan toipumisen olevan jokaisen yksildllinen prosessi. Koski-Jdnneksen (1998) tut-
kimuksessa tutkittavien muutoksen laittoi liikkeelle usein jokin kdannekohta tai tapahtuma
ihmisen eldmdssd. Kéddnnekohdat olivat tutkittavilla hyvin erilaisia, mutta tutkittavien nako-
kulmasta ne koettiin merkityksellisiksi. Tutkittavat toivat esille tutkimuksessa sosiaalisen
ympériston tekijoitd, jotka edistivit muutosta. Tillaisia tekijoitd olivat muun muassa perhe,
ystivit, kumppani sekd muutokset néissi sosiaalisissa suhteissa, kuten ero tai rakastuminen.
Toisaalta tuloksista kédvi ilmi, ettd suoraa yhteyttd kaikkien eri riippuvuuksien ja sosiaalisten
tekijoiden vélilld ei ollut, vaan yhteys riippui hyvin paljon siitd, misti riippuvuuden laadusta
oli kyse. (Koski-Jdnnes 1998, 75—77 sekd 124—127.) Huumekulttuuriin saattaa liittyd hyvin
laaja sosiaalinen verkosto, johon usein huumeiden kéyttdjien sosiaaliset suhteet keskittyvit.
Moni kuitenkin kuvaa, ettei ndissé sosiaalisissa verkostoissa voi olla todellisia ystdvyyssuh-
teita. (Knuuti 2007, 62—64.) Itse toipumisprosessissa lidheisiltd saatu tuki ndyttdytyy merki-
tykselliseltd tekijiltd. Tukea saadaan useimmiten vanhemmilta, kumppanilta, lapsilta seka
vertaisista. (Koski-Jdnnes 1998, 116.) My6s esimerkiksi Constance Weisner, Helen Matzger
ja Lee Ann Kaskutas (2003, 907) korostavat sosiaalisen verkoston laatua ja positiivista so-
siaalista ympéristod merkittidvina tekijoind pdihdeongelmasta toipumisessa. Elina Virokan-
nas (2004, 17) tuo esille omassa tutkimuksessaan, ettd erityisesti nuorten kohdalla halu lo-
pettaa pdihteiden kdyttd johtaa monen nuoren kohdalla yksin jadmiseen. Pdihdemaailmassa
eldneen nuoren sosiaalinen verkosto on rakentunut hyvin usein muista péihteitd kéayttavistd

thmisistd, eikd nuoren sosiaaliseen piiriin kuulu vilttimattd lainkaan ei-kéyttavia kavereita.

Laheisiltd ja muilta ihmisiltd saatu tuki saattaa sisdltdé tuen lisdksi myds sosiaalista kontrol-
lia. Sosiaalinen kontrolli voi tapahtua siten, ettd ihmisen ldheiset tai muut verkostoon kuu-

luvat ihmiset yrittavét vaikuttaa piihteiden kdyttdjan vahingolliseen toimintatapaan ja saada
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tatd tekemiin tilanteessa muutosta. Sosiaalinen kontrolli voi toimia my0s epdsuorasti, jol-
loin ihminen itse kokee tarvetta muuttaa toimintaansa, jotta tiyttdisi odotukset, joita kokee
laheisiltadn tulevan. Positiivinen sosiaalinen kontrolli kuten kannustaminen, on néhty tutki-
muksissa vaikuttavammaksi tavaksi muutoksen tekemisessi kuin negatiiviset, kuten syyllis-

tavit vaikuttamisyritykset. (Lewis & Rook, 1999, 64—69.)

Nuorten huumehoidossa tdrkedksi on nidhty kokonaistilanteen kartoittaminen ja arvioinnin
tekeminen siitd, kuinka haitallista nuoren piihteidenkéyttd on ja millaisia vaikutuksia silld
on nuoren sosiaaliseen, psyykkiseen ja fyysiseen toimintakykyyn (Crome 2004, 130). Hoi-
tomuotoina nuorten pdihdehoidossa voidaan kéyttdd esimerkiksi yksilo-, ryhmé- tai perhe-
keskeisté tyoskentelyd tai ndiden yhdistelmid. Hoidossa voidaan keskittyd tukemaan nuoren
pdihteettdmii sosiaalisia suhteita. (Niemeld 2009, 60—62.) Nuoret itse pitdvét tarkednd pdih-
dehoidossa sitd, ettd he saisivat valmiuksia ja keinoja kieltdytyid pdihteistd kaveripiirissa ta-
pahtuvasta painostuksesta huolimatta (Jaatinen 2000, 126). Niemelén (2009) mukaan hyvia
tuloksia nuorten piihdehoidossa on saatu hoitomuodosta, jossa yhdistyvit motivoiva haas-
tattelu, kognitiivis-behavioraalinen terapia, yhteisdhoito sekd perheterapia (Niemeld 2009,
60.) Perheterapian tehokkuutta nuorten pédihdehoidossa on tuonut esille myds Lepistd
(2005). Perheterapiassa keskitytddn ja vahvistetaan perheen sisdisid vuorovaikutussuhteita
sekd voimavaroja. Perheterapia on néhty tehokkaana keinona sitouttaa nuori hoitoon ja tut-
kimusten mukaan perheterapia on vihentdnyt nuorten hoidon jélkeistd pdihteiden kayttod

merkittavasti. (Lepisto 2005, 30.)
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3 LASTENSUOJELU JA LASTENSUOJELUN SIJAIS- JA
JALKIHUOLTO

3.1 Lastensuojelun avohuollon tukitoimet

Viimesijaisena lasten hyvinvoinnista yhteiskunnassamme vastaa lastensuojelu, jota méérit-
telee lastensuojelulaki. Lastensuojelun tehtdvéni on turvata lapselle turvallinen kasvuym-

paristd sekd turvallinen kasvu ja kehitys. Lastensuojelu voidaan ndhdé yhtend osana lasten
hyvinvoinnin turvaamisessa, mutta yksin lastensuojelu ei aina pysty takaamaan lapsen hy-

vinvointia. (Vornanen 2001, 20-21.)

Lastensuojelun mukaan tuleminen lapsen ja perheen eldimédn voi johtua monenlaisista
syistd. Tavanomaisimpia syité lasten ja nuorten suojelun tarpeeseen ovat muun muassa van-
hempien mielenterveys- ja pdihdeongelmat, vuorovaikutus- ja tunne-eldmin ongelmat, on-
gelmat koulunkdynnissé, psyykkiset ongelmat seké paihteiden kaytto. (Kananoja, Léhteinen
& Marjamiki 2010, 161.) Kun puhutaan alaikdisten lasten ja nuorten péihteiden kdytosta ja
paihdeongelmista, lastensuojelulla on térked rooli pdihdeongelmien arvioinnin ja hoidon to-

teutuksessa. (Von Der Pahlen, Marttunen, Partanen & Holopainen 2012, 222.)

Lastensuojelun tarve ja lastensuojelun asiakkuus alkavat, mikéli niille on todettu tarve las-
tensuojelun palvelutarpeen arvioinnin yhteydessi. Lastensuojelun asiakkaalle laaditaan aina
asiakassuunnitelma, jossa lapsen asioista vastaava sosiaalityontekijd arvioi lapsen, vanhem-
man tai perheen tarvitsemat tukitoimet ja palvelut. Ndihin lastensuojelulain mukaisiin, tar-
vittaviin tukitoimiin on tdmén jélkeen ryhdyttivi ja ne on jirjestettdvd viipymaéttd. (Ara-
neva 2016, 255.) Avohuollon tukitoimia suunnitellaan ja toteutetaan mahdollisuuksien mu-
kaan yhteistydssé lapsen, hinen vanhempiensa sekd muiden lapsen kasvatuksesta ja hoidosta
vastaavien henkildiden kanssa. Avohuollon tukitoimet ovat aina asiakkaalle vapaaehtoisia
ja edellyttévit asiakkaan sekd yli 12-vuotiaan lapsen suostumusta. Avohuollon tukitoimet
voivat olla joko yksin lapseen kohdistuvia tukitoimia, yksin vanhempiin kohdistuvia tuki-

toimia tai koko perhettd koskettavia palveluita. (Réty 2012, 269-272.)
Lastensuojelun avohuollon tukitoimia voivat olla esimerkiksi taloudellinen tuki, asumisen

jérjestiminen tai asumiseen liittyvien puutteiden korjaaminen, lapsen taloudellinen tukemi-

nen koulunkdynnissd, harrastuksissa, tukiperhe- ja tukihenkilopalvelut, terapiapalvelut,
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perhety6 sekd avohuollon tukitoimena tapahtuvat sijoitukset. (Rity 2012, 273-277.) Lasten-
suojelun avohuollon tukitoimena voidaan myos jirjestdd piihteitd kayttiaville lapselle tai
nuorelle pdihde- ja huumehoitoon liittyvid palveluita. Téllaisessa tilanteessa palvelut jérjes-
tetddn yhteistyOssi sen viranomaistahon kanssa, joka ndiden palveluiden jarjestdmisesté vas-

taa. (Araneva 2016, 262.)

Avohuollon tukitoimenpiteiden tavoitteena on aina saada lapsen kasvuolosuhteissa ja kéyt-
tdytymisessd myonteinen ja pysyvd muutos niiden tekijoiden osalta, jotka ovat aiheuttaneet
lastensuojelun tarvetta. Mikéli avohuollon tukitoimilla ei kohtuullisessa ajassa saada tarvit-
tavaa ja tavoiteltavaa muutosta lapsen- tai perheen tilanteessa, avohuollon tukitoimien sopi-
vuus ja riittdvyys tulee viipymattd arvioida uudelleen. Avohuollon tukitoimien tarkoituksena
ei siis ole ylldpitdd tai mahdollistaa olosuhteita, joissa lapsen kasvu, kehitys ja terveys vaa-
rantuvat, vaan sijaishuolto tulee jérjestdd viivytyksettd, mikéli se on lapsen edun ndkdkul-

masta tarpeellista. (Araneva 2016, 260.)

3.2 Lapsen sijoittaminen kodin ulkopuolelle seka lastensuojelun sijais- ja

jalkihuolto

Sijaishuollolla tarkoitetaan lastensuojelulaissa lapsen hoidon jarjestdmistd kodin ulkopuo-
lella. Sijaishuolto voidaan jérjestdd perhehoitona tai laitoshoitona tai jollakin muulla, lapsen
tarpeiden edellyttimalld tavalla. Lapsi voidaan sijoittaa kodin ulkopuolelle avohuollon tuki-
toimenpiteend, kiireellisesti sijoitettuna tai ottamalla lapsi huostaan. Avohuollon sijoitus
edellyttdd suostumusta lapsen huoltajilta sekd yli 12-vuotiaan lapsen oman suostumuksen.
Avohuollon sijoituksen edellytyksend on se, etté sijoitus on tarpeen arvioitaessa lapsen tuen
tarpeita, lapsi tarvitsee avohuollon sijoitusta kuntoutumisensa vuoksi tai lapsi tarvitsee tila-
pdistd hoitoa esimerkiksi vanhemman sairaalahoidon tai muun vastaavan syyn vuoksi. Avo-
huollon sijoitus on kestoltaan lyhytaikainen ja sen tarvetta on arvioitava véhintddn kolmen
kuukauden kuluttua sijoituksen alkamisesta. (Araneva 2016, 288, 296.) Jos lapsi on vilitto-
méssd vaarassa tai muutoin kiireellisen sijoituksen tarpeessa, voidaan lapsi sijoittaa kiireel-
lisesti. Kiireellinen sijoitus voi kestdd korkeintaan 30 péivia tai tietyin edellytyksin tété pi-

dempain. (Réty 2012, 297-298.)
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Lastensuojelulain 40§:n ensimmaéisessd momentissa mairitelldédn huostaanoton kriteerit,
jotka liittyvét joko lapsen kasvuolosuhteisiin, jotka aiheuttavat vakavaa vaaraa tai sen uhkaa
lapsen kehitykselle tai terveydelle tai lapsen omaan kéyttdytymiseen liittyvét syyt, jotka ai-
heuttavat vakavaa vaaraa lapsen kehitykselle tai terveydelle. (Araneva 2016, 282). Kun
huostaanoton syynad on lapsen oma kéyttdytyminen, se tarkoittaa sité, ettd lapsi itse vaarantaa
omaa terveyttddn tai kehitystddn kdyttimalla piihteitd, tekemélld muun kuin vahéisend pi-
dettdvin rikoksen tai on jo rikoskierteessd, tai lapsen kéyttdytymisessd on muuta edelld mai-
nittuihin syihin rinnastettavaa kayttdytymistd, josta aiheutuu vakavaa vaaraa lapsen kehityk-

selle tai terveydelle. (Rity 2012, 311.)

Huostaanoton edellytyksend on myds se, ettd avohuollon tukitoimet ovat sopimattomia ja
riittdmattomid korjaamaan lapsen kehitysté tai terveyttd vaarantavia puutteita lapsen olosuh-
teissa tai omassa kéyttdytymisessd ja ettd lapsen kodin ulkopuolinen sijoitus tarjoaa parem-
man vaihtoehdon vastata lapsen tuen tarpeisiin kuin kotiin jadiminen. Huostaanoton ja sijais-
huollon tarvetta ja lapsen etua arvioitaessa on siis arvioitava ja perusteltava, miten lapsen
hoito ja huolenpito pystytdén paremmin turvaamaan sijaishuollossa kuin lapsen kotona. Kun
huostaanoton kriteerit liittyvét lapsen omaan kéyttdytymiseen, kuten péihteiden kdyttoon,
tulee liséksi arvioida, kumpi vaihtoehdoista turvaa paremmin sen, etté lapsen itsedén vahin-

goittava toiminta saadaan loppumaan. (Araneva 2016, 286-287.)

Lastensuojelulaki méérittad, ettd lapsen asioista vastaavan sosiaalityontekijan tehtdvané on
maédritelld ja valita lapsen edun mukainen sijaishuoltopaikka sijoitettavalle lapselle ja vastata
siitd, ettd lapsen hoito, huolenpito ja kasvatus tapahtuvat sijaishuollossa lapsen edun ja tar-
peiden mukaisesti. Sijaishuoltopaikan valinnassa tulee huomioida se, etti valittu sijaishuol-
topaikka pystyy vastaamaan lapsen huostaanoton syyperusteisiin seké se, ettd sijaishuolto-
paikka pystyy vastaamaan lapsen fyysisiin, psyykkisiin, emotionaalisiin sekd sosiaalisiin
tuen tarpeisiin. Vaikka perhehoito méairitellddn lainsdadédnndssa ensisijaiseksi sijaishuollon
muodoksi, lapsen etu ja tarpeet ovat aina ensisijaisia kriteereitéd sijaishuoltopaikkaa valitta-
essa. Mikali lapsi esimerkiksi vakavan pdihteiden kéyttonsd vuoksi tarvitsee kotikasvatusta
vahvempia rajoja ja valvontaa sekid mahdollisuutta kdyttda tarvittaessa lastensuojelulain mu-
kaisia rajoitustoimenpiteitd, on selvéa, ettd lastensuojelulaitos pystyy perhehoitoa paremmin
vastaamaan lapsen sijaishuollon tarpeisiin. (Araneva 2016, 303-305.) Sijaishuoltopaikan
valinnassa tulee huomioida myos se, ettd lapsi voi ylldpitdd suhteitaan hanelle tarkeisiin ih-

misiin. Sijaishuollossa lapselle on turvattava hdnen kehityksensé kannalta tirkeét, jatkuvat
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jaturvalliset ihmissuhteet. Lapsella on oikeus tavata vanhempiaan, sisaruksiaan ja muita ha-

nelle l4heisid henkil6itd. (Lastensuojelulaki 548§.)

Lastensuojelun laitoshuoltoa jérjestdvit lastensuojelulaitokset. Lastensuojelulaitosten tehta-
vénd on turvata lapsen yksildllisten tarpeiden mukainen hoito, kasvatus ja kasvuolot, tasa-
painoinen kehitys sekd hyvinvointi pitden siséllddn lapsen iké- ja kehitystason mukaiset ra-
jat, valvonnan sekd huolenpidon. Lisdksi sen tehtdvana on tukea lapsen tirkeitd ja myonteisid
ihmissuhteita, turvata lapsen taipumuksia ja toiveita vastaava koulutus, tarjota lapselle tur-
vallinen ja virikkeellinen kasvuymparisto, tarjota lapselle ymmarrystd, turvaa ja hellyytti
siséltdvd kasvatus ja tukea lapsen kasvua vastuullisuuteen, itsendistymiseen sekd aikuisuu-
teen. Lastensuojelulaitoksen kasvatus- ja hoitohenkilokunta vastaavat lapsen arkipdivéisesté
hoidosta, huolenpidosta ja kasvatuksesta seké niihin liittyvistd tavanomaisista toimista ja
padtoksistd. Lastensuojelulaitos ei kuitenkaan saa lapsen huoltoon liittyvad itsendistd paa-
tantdvaltaa, vaan lapsen asioista vastaava sosiaalityOntekijé vastaa merkittivistéd lapseen liit-
tyvisté asioista lastensuojelulain 45§ mukaisesti. (Araneva 2016, 310.) Téllaisia edelld mai-
nitun pykéldn mukaisia lapseen huoltoon liittyvid asioita ovat lapsen olinpaikka, lapsen hoi-
don, kasvatuksen ja huolenpidon toteuttaminen seki tarpeellisesta opetuksesta ja terveyden-

huollosta padttdminen (Lastensuojelulaki 45%).

Lastensuojelun jalkihuoltoa jdrjestetdén niille lapsille ja nuorille, jotka ovat olleet huostaan
otettuna tai pidempiaikaisesti sijoitettuna avohuollon tukitoimena. Jélkihuolto-oikeus on
voimassa sithen saakka, kunnes nuori tiyttdd 25-vuotta tai viiden vuoden kuluttua siitd kun
lapsi on ollut sijoituksen pdittymisen jilkeen viimeksi lastensuojelun asiakkaana. Jilkihuol-
lon tavoitteena on tukea lasta kotiutumisessa tai itsendistymisesséd sijaishuollon jilkeen.
Nuoren kohdalla jélkihuolto on kokonaisvaltaista tukea nuoren itsendistymisvaiheessa ja jél-
kihuolto tarjoaa nuorelle tukea esimerkiksi asumisen, koulutuksen, sosiaalisen- ja psyykki-
sen toimintakyvyn, terveydenhuollon sekd toimeentulotuen osalta. Jalkihuollon tuki perus-
tuu aina jokaisen lapsen tai nuoren yksildlliseen tarpeeseen. (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-

tos 2019.)
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

4.1 Tutkimusongelma ja metodiset valinnat

Tutkimukseni tavoitteena on tarkastella péihteiden kdyttonsé vuoksi sijaishuollossa elénei-
den nuorten kokemuksia sijaishuollon merkityksistd nuorten pidihteiden kdyton nidkokul-
masta. Tutkimuksen tehtdvdnd oli selvittdd, nuorten kokemuksia pdihdehoitoon vaikutta-

neista tekijoistd ja saamastaan tuesta sijaishuollossa.

Tutkimusongelmani muodostuu seuraavista kysymyksista:

1.Millaisia kokemuksia nuorilla on saamastaan avusta lastensuojelun sijaishuollossa péih-
teiden kdyton ndkokulmasta?
2. Mitka tekijédt sijaishuollon aikana ovat sijoitettujen lasten kuvaamina vaikuttaneet heiddn

pdihteiden kdyttoonsa?

Péihteilld tarkoitan téssd tutkimuksessa alkoholia, huumausaineita sekd pdihtymistarkoituk-
sessa kaytettyjd lddkkeitd. Tutkimukseni keskidssd ovat huumeita kiyttdvien nuorten koke-
mukset lastensuojelun sijaishuollosta ja sen merkityksisté nuorten péihteiden kdytolle. Nuor-
ten haastattelutilanteet ovat olleet jokainen yksittdisen nuoren omia, yksilollisid kokemuksia
huumeiden kaytostd, kiinnijddmisestd ja sijaishuollosta sen jdlkeen. Tutkimukseni tavoit-
teena on ollut séilyttdd nuorten kertoma ja kokema, mutta samalla sitoa sitd yleisempiin yh-
myos tutkimukseni metodologisia valintoja. Tutkimukseni paikantuu sosiaalityon- ja lasten-

suojelun- sekd nuoriso- ja paihdetutkimuksen kenttiin.

Tutkimukseni on kvalitatiivinen. Lahestymistapana ja minua ohjaavana ihmiskasityksend
tutkimuksessani oli hermeneuttis-fenomenologisuus. Tamé tarkoittaa tutkimuksessani sité,
ettd tutkimuksessani ja tutkijana olin kiinnostunut nuorten kokemuksista ja kokemusten mer-
kityksistd nuorille. Fenomenologisen tutkimuksen kohteena ovat inhimilliset kokemukset
sekd niiden merkitykset. Ympdristot ja yhteisot, joissa ihminen kasvaa ja kasvatetaan, vai-

kuttavat niithin merkityksiin, joita ihminen kokemuksilleen luo. Hermeneutiikka puolestaan
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pyrkii oivaltamaan ja ymmartdméaan nditd merkityksid. Hermeneutiikka ldhtee ajatuksesta,
ettd kaikki ymmaértaminen on tulkintaa, jota edeltdd esiymmaérrys, eli aiemmin tiedetty asi-
asta. Tamén jilkeen ymmaértiminen etenee kehdmadisesti, niin kutsuttuna hermeneuttisena
kehéni. Tutkimuksen tekemisessd tdma tarkoittaa kehdmdiistd etenemistd aineiston ja sen
tulkinnan vililla. Tutkimusaineiston toistuva lukeminen vie tutkijaa 1dhemmaés aineistoa, jol-
loin hdn oppii ymmaértaméédn aineistoaan paremmin ja toisaalta auttaa tutkijaa luopumaan
omista ennakkokisityksistddn, jolloin tutkimusaineiston ymmaértimisen esteet vdhene-

vit. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 34-35.)

Laineen (2007) mukaan fenomenologis-hermeneuttisen ldhestymistavan filosofiset kysy-
mykset liittyvét ihmiskasitykseen ja tiedonkasitykseen ja tutkimuksen teon ndkdkulmasta
huomio kiinnittyy kokemuksen, merkityksen ja yhteisollisyyden késitteisiin. Fenomenolo-
giassa ajatellaan, ettd ihmisti ei voida tutkia irrallisena hdanen omasta eldméntodellisuudesta,
vaan eri asiat saavat erilaiset merkitykset jokaisen ihmisen ja hdnen todellisuutensa vélisessd
suhteessa. [hminen siis kokee asioita sen mukaan, mitd ne hanelle merkitsevit ja jos halutaan
ymmartid ithmisen toimintaa, meiddn tulee olla kiinnostuneita siitd, millaisten merkitysten

ohjaamana hén toimii. (Laine 2007, 29.)

Aineistolahtoisen tutkimuksen haaste on se, ettd tutkimuksen tarkoituksena on kuulla ihmis-
ten kokemuksia, mutta niiden tulkinta ei koskaan voi olla tiysin objektiivista. Tutkimustu-
loksiin siis vdistimattd vaikuttavat myds tutkijan omat késitykset tutkittavasta asiasta, tutki-
jan mddrittelemd tutkimusasetelma sekd menetelmd. Olennaista kuitenkin fenomenologis-
hermeneuttisesta nakdkulmasta on se, ettd tutkija tiedostaa omat ennakkokésityksensi ja tuo
ne nakyvéksi. (Tuomi & Sarajirvi 2009, 96.) Tiedostin tutkimusaihetta ideoidessani sen, etti
minulla on vdistimittd omia ennakkokasityksid tutkimusaiheeseen liittyen oman ty6histo-
riani vuoksi. Toisaalta kiinnostukseni tutkimusaiheeseen nousi nimenomaan tyokokemuk-
seni kautta. Olen toiminut aiemmin sijais- ja jilkihuollon sosiaalitydssé sosiaalityontekijan
tehtévissd. Lisdksi sosiaalityon tydhistoriaani on mahtunut tyoskentelyé niin lastensuojelu-
laitoksissa kuin piihdekuntoutuksessa. Erityisesti lastensuojelun sijaishuollon sosiaalityd,
jossa asiakkaanani oli useita alaikdisid paihteitd kdyttdvid nuoria, on vaikuttanut omiin en-
nakkokadsityksiini tutkimusaiheeseen liittyen. Nuorten sitoutuminen ja motivaatio hoitaa
omaa pidihdeongelmaansa néyttidytyi usein heikolta. Lastensuojelun sijaishuolto ndiden
nuorten auttamiseksi ndyttiytyi kdytannon tydssd monen nuoren osalta tehottomana. Jotkut

sijoitetuista nuorista puolestaan hyotyivét sijoituksesta ja sijoituksella pédéstiin tosiasiallisesti
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vaikuttamaan nuoren péihteiden kéyttoon. Sijaishuollon sosiaality6td tehdessé pohdin hyvin
usein téitd kahtia jakoa ndiden nuorten vililla ja sitd, miké tuki ja sai toiset nuoret lopettamaan
ja padsemain irti pdihdeongelmasta sijaishuollon aikana ja mitké tekijat mahdollisesti taas
vaikuttivat siihen, ettd osa nuorista tuntui syoksyvén vain syvemmaélle padihdemaailmaan ja
pdihteiden kayttoon. Esiymmarrykseni tutkittavaan aiheeseen liittyen liittyi pddsdéntoisesti
ilmidtasolle nuorten piihteiden kéytosta ja sijaishuollosta. Esiymmarrykseni kautta tiedostin
esimerkiksi ilmidna sen, ettd lastensuojelulaitoksissa esiintyy nuorten pdihteiden kayttoa tai
ettd tiukka rajoittaminen pidihdeongelman akuutissa vaiheessa tuntui toimivalta joidenkin
nuorten kohdalla, mutta toisten kohdalla silld ei ollut pysyvéa vaikutusta nuoren péihteiden
kaytolle. Syvempi teoreettinen ymmaérrys tai tarkemmat syyt ilmididen taustalla olivat mi-
nulle kuitenkin vieraampia. Tydkokemukseni ihmisten parissa tehtdvésté tyostd on rakenta-
nut minulle kasityksen siité, ettd ihminen on yksild, joka on aina omien eldimédnkokemus-
tensa, sosiaalisen todellisuutensa sekd ympérdivan maailman tulosta. Nuorten péihteiden
kayttoon kytkettynd ajattelumallini ihmisisté ja ihmisyydestd on johtanut siihen, ettd ajatte-
lumallissani jokaisen nuoren polku pdihteiden kdytdn kokeilusta pdihderiippuvuuden syn-
tyyn ja siitd mahdolliseen irtaantumiseen on hyvin yksildllinen, eika péihteitd kayttavia nuo-
ria voida asettaa mihinkddn yhteen kategoriaan heidén péihteiden kéyttonsa ja paihteistd ir-

taantumisen nikokulmista.

Tutkimusprosessin aikana en tyoskennellyt sosiaalialan tehtdvissd. Joillekin haastateltaville
nuorille olin kuitenkin tuttu nimi tai henkild aiemman tydhistoriani vuoksi. Vaikka herme-
neuttis-fenomenologisessa 1dhestymistavassa painotetaan, ettd tutkijan omat ennakkoksi-
tykset tulisi tyontdd sivuun, jotta tutkija voi analysoida tutkimustuloksia objektiivisesti,
koen, ettd oma esiymmarrykseni nuorten pdihdeongelmista ja lastensuojelun sijaishuollosta
ei ole kuitenkaan huono asia. Koen, ettd erityisesti nuorten kohtaaminen haastattelutilan-
teissa sekd nuorten kertomusten kuunteleminen péihteiden kdytostd ymmaértden esimerkiksi
pdihteiden kédyttoon ja sijaishuoltoon liittyvdad nuorten kiyttiméd sanastoa ja slangia helpotti
haastattelujen etenemisti. Toisaalta halusin tietoisesti asettua tutkijan ja kuuntelijan rooliin
ja tyontdd sivuun omaa tietimystini nuorten pdihteiden kéytosté ja sijaishuollosta juuri sen
takia, etten liian helposti tekisi omia olettamuksia ja tulkitsisi nuorten kertomaa oman tieta-
mykseni kautta. Koin haasteeksi sen, ettd mikéli en tietoisesti tydnni sivuun omaa tietimys-
tani, haastattelut voivat jddda liian pintapuolisiksi, jos oletan tietdvdni mistd nuori puhuu.
Tastd syysti kiinnitin huomiota haastatteluissa siihen, etti tein teemoihin liittyvié lisdkysy-

myksid haastateltaville, mutta pyrin kdyttimaan mahdollisimman avoimia kysymyksia, jotta
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en myOskédn sortuisi liian johdattelevaan haastattelutyyliin. Tavoittelin sité, ettd haastatel-

tavat saivat mahdollisimman omin sanoin kertoa kokemuksistaan.

4.2 Aineisto ja sen keraiminen

Aineiston tdhédn tutkimukseen kerdsin haastattelemalla kuutta 18—21-vuotiasta lastensuoje-
lun jélkihuollossa olevaa nuorta, jotka ovat olleet sijoitettuna lastensuojelulaitoksessa péih-
teiden kéyttonsd vuoksi. Tutkimukseen osallistui sekd miehid ettd naisia. Haastattelemistani
nuorista yhtd nuorta lukuun ottamatta nuorilla oli taustallaan sijoituksia lukuisiin eri sijais-
huoltopaikkoihin. Kaksi nuorista oli sijoitettu 13-vuotiaana, kaksi nuorista 16-vuotiaana ja
kaksi nuorista 17-vuotiaana. Toinen 17-vuotiaana sijoitetusta nuoresta oli ollut aiemmin lap-
suudessaan myds sijoitettuna, mutta kotiutunut viélilld ja sijoitettu 17-vuotiaana uudelleen
pdihteiden kdyton vuoksi. Yksittdisten nuorten sijoitusten kestot olivat 11 kuukaudesta noin

kahteen vuoteen. Osalla nuorista oli vaikeuksia muistaa tarkkaa sijoituksensa kestoa.

Haastateltavat sain mukaan tutkimukseeni erdin keskisuuren kuntayhtymén sijais- ja jélki-
huoltoyksikon kautta. Tutkimusluvan hain kuntayhtymaistd. Toimitin sijais- ja jilkihuolto-
yksikkoon tiedotteen sekd nuorille toimitettavan kirjeen tutkimuksestani. Yksikon tyonteki-
jét toimivat yhteyshenkildind tutkimukseni kriteerit tayttdviin nuoriin ja kartoittivat haluk-
kaita osallistujia. Tdmin jélkeen yhteyshenkilot vilittivit minulle halukkaiden nuorten yh-
teystietoja ja olin jokaiseen nuoreen yhteydessa puhelimitse. Puhelimessa kerroin jokaiselle
vield tutkimukseni aiheesta ja tarkoituksesta sekd sovimme haastattelun ajankohdasta ja pai-
kasta. Annoin jokaiselle nuorelle mahdollisuuden mééritelld itse haastattelun ajankohdan
sekd paikan. Tarjosin myo0s jokaiselle nuorelle mahdollisuuden toteuttaa haastattelu video-
vélitteisesti tai puhelimitse, kevdilld iskeneen Covid-19 epidemian vuoksi. Jokainen nuo-
rista toivoi kuitenkin tapaamista kasvotusten. Sijais- ja jdlkihuoltoyksikko tarjosi myds mah-
dollisuuden toteuttaa haastattelut heiddn tiloissaan, jossa oli tarkat ohjeistukset tapaamisiin
ja hygieniaan liittyen Covid-19 epidemian vuoksi. Nuoret kdvivét niissa tiloissa epidemia-
aikana myds muutoin tapaamassa tyontekijoitdén, joten arvioin haastattelujen tekemisen ole-

van turvallista néissi tiloissa.

Tutkimusmenetelménd kéytin teemahaastattelua. Teemahaastattelu on puolistrukturoitu
haastattelu, joka tarkoittaa sité, ettd haastattelun ndkdkulma on péitetty etukdteen. Teema-

haastattelussa tutkija on mdidritellyt kisiteltivdt teemat etukdteen ennen haastattelujen
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tekemistd ja haastattelun aikana on tarkoitus késitelld nuo ennalta médritellyt teemat. (Hirs-
jarvi & Hurme 2008, 47-48.) Oma valmistautumiseni haastatteluihin tarkoitti sité, ettd suun-
nittelin haastattelussa esiin nostettavat teemat etukiteen ja pidin ne muistiinpanoina itselldni
haastattelun aikana, jotta jokainen teema tulisi kisiteltyd jokaisen haastateltavan kanssa.
Joistakin teemoista olin kirjannut itselleni myds apukysymyksid, joilla pyrin varmistamaan
sen, ettd saan aineistoon mukaan varmasti tutkimuskysymysteni kannalta olennaista tietoa.
Apukysymykset toimivat ikd4n kuin tukena itselleni hieman uudessa ja epdvarmassa tilan-

teessa tutkijana.

Haastattelut toteutin touko- ja kesékuussa 2020. Olin ylldttynyt siitd, ettd niin moni nuori oli
kiinnostunut osallistumaan tutkimukseeni ja haastateltavat 10ytyivat hyvin nopeasti. Kuiten-
kin heti alkuun sovituista haastatteluista kolme peruuntui nuorten aloitteesta, unohduksen
sekd sairastumisen vuoksi. Sain kuitenkin nuorten kanssa sovittua uudet haastatteluajat ja

haastattelut toteutettua.

Jokaisen haastattelun aloitin kertomalla vield tutkimukseni aiheen seki tarkoituksen. Ker-
roin, ettd tarkoitukseni on nauhoittaa haastattelu. Lisdksi kerroin, ettd haastattelu tehdadn
nimettomina ja tutkimuksessani tulokset tuodaan esille siten, ettei yksittdisid nuoria voida
tunnistaa. Kysyin jokaiselta nuorelta vield suostumuksen haastatteluun ja kerroin, etti haas-
tattelun saa keskeyttdd myos missé tahansa vaiheessa haastattelua. Etukéteen olin jannittényt
sitd, miten luonnollista omasta pdihteiden kdytostd ja sijaishuollosta puhuminen nuorille
olisi. Ennen haastattelua kerroin myds jokaiselle nuorelle, ettd nuori saisi kertoa juuri sen
verran kuin itse haluaa ja mikili kokee, ettei halua puhua jostakin teemasta lainkaan, sekin
on sallittua. Kuitenkaan téllaista tilannetta ei haastatteluissa tullut esille. Mielesténi nuoret
puhuivat kokemuksistaan rohkeasti ja avoimesti ja monelle nuorelle timé olikin ensimmai-

nen tilaisuus sijaishuollon jdlkeen puhua kaikesta kokemastaan.

Haastattelut nuorten kanssa koin luonnolliseksi tavaksi itselleni kerité tietoa, silld nuorten
parissa tyoskentely ei ollut minulle uusi asia, vaikka tutkimuksen tekeminen onkin. Lisdksi
koin, ettd haastatteluissa nuoret pdésivit pohtimaan aihetta syvemmin ja vuorovaikutuksessa
haastattelijan kanssa kuin mitd kysely- tai lomakemuotoinen menetelmé olisi mahdollista-
nut. Hirsjdrvi ja kumppanit (2008) toteavat, ettd haastattelu on menetelmina joustava, koska
aineistonkeruuta voidaan suunnata aina tilanteen vaatimalla tavalla. Liséksi se mahdollistaa

lisd- ja tarkentavien kysymysten esittimisen haastattelun aikana. Keskusteleva tapa kerété
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tietoa vapauttaa haastattelijan ikdan kuin tutkijan ndkokulmasta, tuo tutkittavan danen kuu-
luviin ja antaa tutkittaville mahdollisuuden nostaa itselleen merkityksellisia kokemuksia

esille. (Hirsjarvi ym. 2008, 164 ja 204-205.)

4.3 Aineiston analyysi

Aloitin aineiston analyysin litteroimalla nauhoittamani haastattelut melko sanatarkasti. Jatin
litterointivaiheessa kuitenkin kirjaamatta joitakin &anndhdyksid tai tdytesanoja, ku-
ten mmm tai niinku. Jokaisen litteroinnin alkuun merkitsin aina nuoren iéin, sukupuolen sekd
haastattelun keston. Litterointivaiheessa kiinnitin huomiota jo siihen, etté jétin kirjaamatta
kaikki tunnistetiedot nimien, paikkakuntien sekd sijaishuoltopaikkojen osalta. Haastattelut
olivat kestoltaan 47 minuutista 73 minuuttiin. Litteroitua aineistoa kertyi Times New Roman

fontilla koolla 12 ja rivivililld 1 yhteensa 46 sivua.

Tutkimusaineistoni analysoinnin toteutin aineistoldhtdisend sisidllonanalyysina. Aineistoldh-
toinen sisdllonanalyysi voidaan jakaa karkeasti kolmeen eri vaiheeseen, joita ovat aineiston
pelkistdminen, aineiston ryhmittely seka teoreettisten késitteiden luominen. (Tuomi & Sara-
jarvi 2009, 108, 110). Aineistoldhtdisesséd sisdllonanalyysissa tutkimuksen keskidssd ovat
tutkimukseen osallistuneiden ndkemykset (Drisko & Maschi 2015, 103). Tarkoituksena on
luoda tutkimusaineistosta teoreettinen kokonaisuus ja tehdé se niin, ettei aikaisemmilla ha-
vainnoilla tai teorioilla olisi vaikutusta sen syntymiseen. (Tuomi & Sarajérvi 2009, 95.) Kéy-
tannon tasolla tdysin aineistoldhtdinen 1dhestymistapa on kuitenkin mahdotonta. Tutkija te-
kee tutkimusaineistonsa kerddmisen ja jdsentelyn osalta teoreettisia valintoja ja tulkintoja,
jolloin teoreettiset kisitteet vdistdmattd koskettavat aineistoa ja sen analysointia. (Ruusu-
vuori ym. 2010,19-20.) Huomasin tdmén omalla kohdallani tutkimukseni analyysia teh-
dessd. En voi tyontdé syrjddn omaa tietdmysténi ja kokemusta lastensuojelun sijaishuollosta
sekd nuorten huumausaineiden kaytosti. Keskityin kuitenkin tietoisesti sithen, ettéd tutkimus-
tulokseni nousevat puhtaasti aineistostani enka liiaksi yritd tulkita niitd oman olemassa ole-

van tietimykseni kautta.
Aineiston litteroinnin jélkeen tulostin litteroidut haastattelut paperille ja luin kaikki haastat-

telut vield lavitse kokonaisuudessaan. Hirsjarven ja Hurmeen (2004) mukaan analysointivai-

heen aluksi purettu aineisto tulisi lukea ldpi kokonaisuutena useaan kertaan. Aineiston
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analysointi edellyttdd sitd, ettd tutkija tuntee aineistonsa. (Hirsjarvi & Hurme 2004, 143.)
Poistin haastatteluista kaikkien haastateltavien nuorten nimet. Aluksi pohdin haastateltavien
nimedmistd uudelleen, mutta luovuin téstd ajatuksesta, jotta voisin suojella nuorten ano-
nymiteettid. Halusin kuitenkin tuoda tulososiossa esille lainauksia aineistosta ja mikéli eri
lainaukset ovat edes keksittyjen nimien varjolla yhdistettivissé toisiinsa, se olisi voinut mie-

lestdni liiaksi vaarantaa nuorten ja heidén kertomusten tunnistettavuutta.

Tutkimukseni aineisto on kerétty teemahaastattelun avulla, joten aineiston alkuvaiheen ki-
sittelytapana teemoittelu tuntui luontevalta. Teemoittelussa tarkoituksena on selkeyttéd ja
pelkistdd aineistoa. Teemoittelun avulla tarkastellaan aineistosta toistuvasti esille nousevia
teemoja, jotka ovat usein samankaltaisia kuin teemahaastattelussa tutkijan esille nostamat
teemat. Tamén lisdksi tarkastellaan myds teemoja, jotka eivét ole tutkijan teemahaastatte-
luun ennalta médriteltyjd teemoja, vaan nousevat tutkittavien puheesta muutoin toistuvasti.
(Hirsjarvi & Hurme 2004, 173.) Litteroitua aineistoani lukiessani, sieltd alkoi rakentua sel-
keitd teemoja esille, jotka osin mukailivat teemahaastattelurunkoani, kuten esimerkiksi paih-
teiden kéytto sijaishuollon aikana, sddnndt ja rajoitustoimenpiteet seké kokemukset lasten-
suojelulaitosten henkilokunnasta. Haastattelutilanteissa seki aineistoa ldpi kdydesséni, huo-
masin siind esiintyvdn myds toistuvasti teemoja, jotka eivdt suoranaisesti sisdltyneet haas-
tattelun runkoon. Téllaisia aiheita olivat esimerkiksi kokemukset epdasiallisesta kohtelusta
ja epdluottamuksesta. Lisdksi useampi haastateltavista pohti kokemuksiaan ja tunteitaan liit-
tyen “narkkariksi leimautumiseen” sijaishuoltopaikan toimesta, eli kokemuksia siitd, mitd
nuori ajatteli sijaishuoltopaikan hénesta ajatelleen. Osa ennalta médrittelemisténi teemoista
olivat sellaisia, joista nuoret puhuivat hyvin véhin tai sivuuttivat ne kokonaan. Téllaisia tee-
moja olivat esimerkiksi perhesuhteet sijaishuollon aikana sekéd yhteistyd sosiaalityontekijan

kanssa.

Teemoittelun jilkeen jatkoin edelleen aineistoni analysointia. Ensi vaiheen teemoittelun jil-
keen aineistossa oli edelleen paljon aiheita, jotka liittyivét samoihin teemoihin, joten etsin
teemoja, jotka liittyivit toisiinsa ja yhdistelin nditd alateemoja alaluokiksi ja loin niistd yla-
teemoja eli yldluokkia. Haastavaksi aineiston analyysin tekemisessd muodostui se, etti sa-
maan aiheeseen liittyen nuorilta 16ytyi sekd positiivisia, ettd negatiivisia kokemuksia ja suu-
rin osa nuorista oli ollut sijoitettuna useampaan lastensuojelulaitokseen, joten kokemukset
vaihtelivat myds hyvin paljon sijaishuoltopaikasta, ajasta ja tilanteesta riippuen. Analyysi-

vaiheessa haastavaa, mutta myos mielenkiintoista oli siis 10ytdd niitd selittdvid tekijoitd,
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mitkd esimerkiksi tekivét aikuisten asettamien rajojen laittamisesta toisessa hetkessa toivot-

tavaa ja toisessa hetkessd syyn kapinoida ja kdyttaa lisdd piihteita.

Aineiston jakaminen ensin alaluokkiin ja sen jélkeen yldluokkiin johti kohti aineiston ja tee-
mojen yhdistelya ja tiivistdmistd edelleen paédluokiksi. Pddluokat muodostivat tutkimustu-
losteni neljd merkityskategoriaa, ja ndimé kategoriat ovat sijaishuolto tukena, sijaishuolto

kontrollina, sijaishuolto sdilyttdjané sekd sijaishuolto mahdollistajana.
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TAULUKKO 1. Esimerkki aineiston pelkistimisestd ja ryhmittelysti

Alkuperiinen
ilmaus

“Et sd niinku
oikeesti opit
siitd kamasta”

”Se oli vaan
sitd, ettd oon
tdssd paikoil-
laan nyt viikon
tai kuukauden
Ja sitten jatkan
samaa menoa
kun tdd
loppuu.”
“Anoo mitd mad
sielld tein, ni
aamulla ku he-
rdsin, ni mulla
oli kotikoulua,
aamiainen,
sitte pdiva-
ruoka, sen jdl-
kee lisdd kou-
lua ja sit istut-
tii loppupdivi
huoneessa.”

“Siel oli niin
hyvd porukka.
Kaikki oli niin
ldheisid, ni
meil oli se, et
vks toi naksuja
Jja sit koko po-
rukka otti
niitd.”

Pelkistetty
ilmaus

Tietoa paihteisti

Rajoitukset

Viahiinen kontakti
aikuisten ja nuor-

ten valilla

Pédihteiden kaytto

Péihteitd kaytta-
vit kaverit

Alaluokka

Paihdevalistus

Suhtautuminen
sadntoihin ja ra-
joitustoimenpi-
teisiin

Passiivisuus
Vetdytyminen

Péihteitd kéytta-
vt nuoret sa-
massa sijais-
huoltopaikassa

28

Yliluokka

Sijaishuollossa teh-
tavé paihdetyd

Sadnnot seka lasten-
suojelulain mukaiset
rajoitustoimenpiteet ja
niiden merkitys péih-
teiden kdyton nako-
kulmasta

Passiivinen ja virik-
keeton sijaishuolto

Péihteiden kéytto las-
tensuojelulaitoksessa

Pailuokka

SIJAIS-
HUOLTO
TUKENA

SIJAIS-
HUOLTO
KONTROL-
LINA

SIJAIS-
HUOLTO
SAILYTTA-
JANA

SIJAIS-
HUOLTO
MAHDOL-
LISTAJANA



Aineiston analyysié tehdessdni minua ohjasivat myds tutkimuskysymykseni. Tavoitteeni oli
16ytdd niitd merkityksid, joita sijaishuolto ja sen aineistosta nousseet eri elementit, kuten
henkilokunta, piihdetyd tai sddnndt ja rajoitustoimenpiteet merkitsivét nuorten péihteiden
kayton ndkokulmasta. Aineistosta perusteella rakentui kehd, jossa nuori koki epaluottamusta
sijaishuoltopaikkaansa, sen henkilokuntaa sekd osaamista kohtaan ja jdi yksin negatiivisten
tunteidensa ja kokemustensa kanssa. Téllainen tilanne puolestaan lisési nuoren ei-toivottua
kayttaytymistd, kuten péihteiden kdyttod, pédihteiden kdyton salailua sekd karkailua sijais-
huoltoyksikdstd. Karkailu ja péihteiden kdyttd puolestaan johtivat negatiivisiin seuraamuk-
siin nuorelle itselleen, mika lisési entisestddn nuoren epéluottamusta aikuisiin ja siihen, ettd

omasta todellisesta tilanteestaan voi aikuisille puhua.

Tulososiossa olen nostanut esille myds melko paljon suoria sitaatteja aineistostani. Koen,
ettd suorat sitaatit tuovat hyvin esille haastateltavien ajatuksia juuri niin kuin he itse ovat

asiat tarkoittaneet.

4.5 Tutkimuksen eettiset kysymykset

Tutkimuksen tekemisté on tirkedd pohtia aina myds eettisestd ndkokulmasta. Erityisen tar-
kedksi sen omassa tutkielmassani tekee se, ettd tutkimukseni kohderyhmad, jélkihuollossa
olevat nuoret ovat nihtdvissd hyvin erityisessd asemassa olevana kohderyhmini. Vaikka
tutkimuksen maailmassa lasten ja nuorten dénen kuuluviin saattaminen ndhddin tirkeéni,
ndhdéan lasten ja nuorten olevan toisaalta yhteiskunnassa heité, jotka ovat haavoittuvassa ja
marginaalisessa asemassa ja vaativan téstd syystd erityistd huomiota tutkimuskaytannoissa.

(Vehkalahti, Rutanen, Lagstrom & P6s6 2010, 15-16.)

Tutkielmani tekeminen kdynnistyi tutkimussuunnitelman tekemisen jalkeen niin, ettd hain
tutkielmalleni tutkimuslupaa kuntayhtymastd, jonka asiakkaina olevia jilkihuoltonuoria ha-
lusin haastatella. Luvan saatuani, olin yhteydessd kyseisen kuntayhtymén jilkihuoltoyksik-
koon, jonka kautta sain yhteystietoja nuorille, jotka olivat kiinnostuneita osallistumaan tut-
kimukseeni. Puhelinkeskustelussa nuoren kanssa kerroin tutkimuksestani, sen aiheesta ja
tarkoituksesta seké siité, ettd tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista. Thmisoikeuk-
sien ndakokulmasta yksi keskeinen periaate on tutkimukseen osallistuvien henkildiden vapaa-
ehtoinen ja riittdvddn tietoon perustuva suostumus osallistumiselle (Strandell 2010,

95). Myo6s tutkimushaastattelun alussa toin jokaiselle haastateltavalle esille sen, etté
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tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja haastattelu voidaan keskeyttéd milloin ta-

hansa haastattelun aikana, mikéli haastateltava kokee siihen tarvetta.

Tutkielmani aihe on sensitiivinen, jolloin haastatteluun liittyvit aiheet voivat olla haastatel-
tavalle hyvin henkilokohtaisia ja traumaattisia. Nuorilla, joita haastattelin, oli paljon kipeitd
ja traumaattisiakin kokemuksia liittyen péihteiden kdyttoon sekd aikaan, jolloin he olivat
sijoitettuna lastensuojelulaitokseen. Sensitiivisten aiheiden tutkiminen ja tutkimustilanne
vaativat tutkijalta herkkyyttd lukea ja aistia haastattelutilannetta niin, etti haastattelu etenee
ilman tutkijan asettamaa painetta haastattelun kulkuun ja niin, ettei se horjuta haastateltavan
henkistd hyvinvointia. (Laitinen 2004, 51.) Haastattelutilanteessa annoin nuorille tilaa kertoa
kokemuksistaan avointen haastattelukysymysten kautta ja tarvittaessa tein myo0s tarkentavia
kysymyksid. Mikili nuori ei halunnut puhua kysymaésténi aiheesta tai ohitti sen, esimerkiksi
kddntdmallad aiheen muualle, en painostanut haastateltavia jatkamaan téllaisesta aiheesta.
Erityisesti sensitiivisid aiheita késiteltdessd tutkijan empaattinen suhtautuminen haastatelta-
vaan ja tdmén kertomaan on tdrkedd. (Hirsijarvi & Hurme 2008, 102—103). Olin etukéteen
ajatellut ja varautunut siihen, ettd tutkimusaiheeni saattaisi heréttia haastateltavissa nuorissa
vaikeitakin tunteita ja muistoja. Lampimaéllé ja empaattisella suhtautumistavalla pyrin kui-
tenkin luomaan haastatteluhetkestd sekd luottamuksellisen ettd turvallisen hetken puhua
nuoren eldmiin liittyvistd vaikeista kokemuksista. Eettisestd ndkokulmasta luottamukselli-
sen suhteen luominen on nuoria tutkittaessa erityisen tirkedd (Vehkalahti ym. 2010, 16).
Koen onnistuneeni luomaan haastateltaville turvalliselta tuntuneen haastattelutilanteen,
koska nuoret kertoivat hyvinkin henkildkohtaisia ja kipeitd kokemuksia eldminsé varrelta.
Toisaalta haastattelutilanteet sisdlsivdt myos kepeyttd ja yhteistd naurua ja pyrin siihen, ettd
haastattelun péétteeksi siirryimme keskustelussa kevyempiin aiheisiin, kuten kesén suunni-
telmiin tai muihin positiivisiin asioihin. Liséksi kiitin jokaista nuorta haastattelun péatteeksi
siitd, ettd nuori uskalsi ja halusi kertoa kokemuksensa tutkimustani varten ja korostin sité,

miten tirkedd on saada nuorten kokemuksia kuuluviin heidén itsensi kertomana.

Kun tutkimusaihe on sensitiivinen ja tutkimukseen osallistuvat henkil6t erityisessi ase-
massa olevia nuoria, tutkimuksen tarkoitusperi ja toteuttaminen on oltava perusteltuja.
(Pietarinen & Launis 2002, 46.) Vaikka lastensuojelussa lasten kuuleminen ja heidin ta-
paaminen tulisi olla tyon keskidssd, kdytdnnon tyOssd usein tuntui, ettd lasten kanssa kes-
kustelulle ei koskaan ollut riittdvésti aikaa, vaikka se olikin osa jokapdivdista tyotd. Tutki-

musaihetta suunnitellessani minulle oli selvdi, ettd haluan tehdi tutkimusta, jossa
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lastensuojelun asiakkaana olleet nuoret saavat omaa dénténsé ja kokemuksiaan kuuluviin.
Koin, ettd esimerkiksi lastensuojelun ja sijaishuollon kehittimisen edellytys on kuulla
myos sen kokeneita ihmisid. Toisaalta tutkijan vastuulla on myos pohtia, voiko tutkimuk-
seen osallistumisesta olla jotakin haittaa osallistujille ja miten se voi vaikuttaa sen koh-
teena oleviin henkil6ihin. (Pietarinen & Launis 2002, 46.) Tastd syysta pidin tutkittavien
anonymiteettid erittdin tirkednd seikkana niin aineistoa hankkiessani kuin tutkimustuloksia
kirjoittaessani. Korostin titd myds pyytdessdni nuoria mukaan tutkimukseeni, niin haastat-
telupyyntokirjeessd, nuorten kanssa kiydyissd puhelinkeskusteluissa kuin itse haastatteluti-
lanteessa. Tietosuojaan ja aineiston sdilyttdmiseen kiinnitin myds huomiota ja séilytin tie-
tokoneelleni tallentamat haastatteluaineistot salasanan takana siten, ettei niithin ollut muilla
henkil6illd padsyd. Tutkielmani analyysid kirjoittaessani halusin mukaan tekstiin suoria lai-
nauksia aineistosta, mutta huolehdin siitd, ettei yksittdisid nuoria voi tunnistaa tekstista tai
haastattelusitaateista. Suorien lainausten runsas kiyttd osana tutkimustuloksiani pohjautuu
sithen, ettd tutkimukseni yksi tdrkeimmisti tavoitteista on ollut nuorten oman danen esille
tuominen. Suorien aineistolainauksien kautta olen saanut mielesténi nuorten dénti kuulu-
viin, juuri niin kuin he ovat itse asioista puhuneet. Toisaalta suorien lainauksien kayttdmi-
nen mahdollistaa my0s tutkimuksen lukijalle analyysin ja aineiston vélisen peilaamisen ja
tuo ndkyvéksi sitd, miten olen saadun aineiston kautta rakentanut tutkimukseni analyysii ja

tutkimustuloksia.
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S TUTKIMUSTULOKSET

5.1 Paihteiden kiyton aloittaminen

Pdihdekokeilujen ja kédyton syitd on 10ydetty muun muassa nuoruuteen ja murrosikdén, ka-
veripiirin merkitykseen, yhteiskunnan luomiin paineisiin ja nuorten omaan pahaan oloon ja
ahdistukseen liittyen. (Leisto & Tuomikoski-Koukkula 2005, 18—19.) Omassa tutkimukses-
sani olin kiinnostunut siitd, miten huumausaineet tulivat nuoren elaméaan nuorten kertomana.
Tutkimukseeni osallistuneiden nuorten paihdekokeilut olivat alkaneet 12—13 vuoden idssd,
siirryttdessd peruskoulun alaluokilta yldkoulun puolelle. Jokaisen tutkittavan kohdalla péih-
teiden kayttd oli alkanut alkoholikokeilulla, jota nuoret kuvasivat normaaliin nuoruuteen

kuuluvana asiana.

“No alkoholihan alko ihan kun md olin kutos-seiskaluokalla, ku pddsin yldas-
teelle, sillon kavereitten kanssa kdytiin aina juomassa sillon tdllon ja haettiin
Jjoku hakija. Ihan perus hommaa, mitd kaikki lapset tekee yldaste ikdsend ja siitd
viléspdin.”

“No md olin aika nuori, joku 12-13. Ensin se alko silld, ettd md join ja sit-
ten md aloin kdyttdmdcdn jotai lddkkeitd, en ees tiid mitd lddkkeitd, md vaan otin.”

Alkoholinkdyton rinnalle tuli jokaisen haastatellun nuoren kohdalla hyvin pian kannabis ja
yhden nuoren kohdalla ldékkeet. Haastateltavat kuvasivat kiyton olleen aluksi kokeiluluon-
teista, mutta kaikki haastateltavat kuvasivat kdyton muuttuneen noin kahden vuoden sisilla
aloittamisesta toistuvaksi ja sadnndllisemmaksi kaytoksi ja 15-vuoden idssé jokaisella haas-
tattelemallani nuorella oli ollut useiden eri huumausaineiden kayttdd. Kysyin nuorilta, mika
sai heidat kokeilemaan erilaisia péihteitd, kuten huumausaineita. Vastaukset jakautuivat sel-
viésti kolmeen eri vaihtoehtoon; huumausaineiden kiehtovuus, kaveripiirin vaikutus seka yri-

tys helpottaa omaa pahaa oloa.

Jokainen haastateltavista kertoi kaveripiirinsd vaihtumisesta, joko ennen péihteiden kadyton
aloittamista tai sen jilkeen, kun pdihteiden kdytto oli alkanut. Osalla haastateltavista kaveri-
piiri oli vaihtunut useasti murrosién aikana. Kaveripiirin vaihtumiseen ndytti vaikuttaneen
ulkopuolisuuden tunteet omassa kaveripiirissi. Tutkimukseen osallistuneet nuoret kertoivat,
ettd kaveriporukan kaverit, josta haastateltavat nuoret irrottautuivat, saattoivat panostaa esi-

merkiksi koulunkéyntiin, harrastuksiin ja noudattivat sddntdjd, jonka vuoksi tutkimukseen
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osallistuneet nuoret kokivat, ettei yhteisid mielenkiinnon kohteita tai yhdistévia tekijoitd ka-
veripiirissd endd 10ytynyt. Tutkimukseen osallistuneet nuoret kokivat lisdksi, ettei heilld it-
sellddn ollut tuolloin erityisié kiinnostuksen kohteita ja etteivit he olleet erityisen hyvid mis-
sadn ja monella koulunkdynti tuotti vaikeuksia. Itsed ja omaa paikkaa kaveripiireissd joudut-
tiin ndin ollen hakemaan uudelleen. Uudet kaveripiirit murrosiin kynnykselld ndyttivét tuo-
van yhteen ne nuoret, joilla ei ollut muuta arjen tayttdvia siséltod, kuten kouluun tai harras-
tuksiin panostamista. Kaveripiirin vaihtumisen my06td omaan kaveripiiriin saattoi kuulua it-

sed vanhempia kavereita, minkd myo6td myds péihteet tulivat nuoren eldmaién.

“...ja sitku oli kaikkii tollasii kavereita, jotka kdytti ja pdddyttiin niiden kaikkien
kanssa samalle erityisluokalle ni siitdhdn ei mitddn hyvdd seurannu ku 12 apinaa lai-
tetaa samalle luokalle.”

“Seuraavaks siitd alko pyorii vanhempien kanssa jotka alko ryyppdilemddn ja siitd
vdhdn mallia ja sit vedettiinki koko viikko jo silleen et oli kinnissd ja sit alko tulee
sitd kukkaa.”

“«“

eijdn luokka noin 50 prosenttia oli kdyttiny jonkin ndkdstd huumausainetta, muu-
takun alkoholia, ni se oli aika helppoa, kun me porukassa niinku puhuttii pdihteistd
Jja puhuttii amfetamiinista ja mitd niilld tehdd ja puhuttii kaikista huumeista kavereit-
ten kesken, uusien tuttavuuksien kesken ja niitten kautta pdddyin taas erilaiseen po-
rukkaan”
Kaksi haastateltavista nuorista mainitsi, ettd huumausaineista puhuminen, joko kaveriporu-
kassa tai koulun antaman péihdevalistuksen yhteydessé heritti ja lisési kiinnostusta huu-
mausaineita kohtaan. Niemelédn (2009) mukaan nuorille annettavan piaihdevalistuksen ehkai-
sevistd tehosta ja siitd, ettd se vihentdisi pdihteiden kédyton aloittamista, ei ole ndyttod. Sen
sijaan on huomattu, ettd perinteinen pdihdevalistus lisdd nuorten tietimysté péihteistd. (Nie-
meld 2009, 56.) Yksi nuorista kertoi, ettd kdynnit paihdetyontekijdn luona saivat aikaan li-
saantynyttd halua kayttdd piihteitd, koska kdynneilld puhuttiin toistuvasti pdihteistd sekd
siitd, kokiko nuori, ettd hinen teki mieli pdihteitd. Ensimmaisen huumausainekokeilun osalta
osa nuorista kertoi kokeilun olleen tietoinen valinta. Osa puolestaan koki, ettei asiaa tullut
harkittua tai mietittyd sen enempid, vaan tilaisuus kokeilla tarjoutui ja tilaisuus kéytettiin

hyvéksi.

“Siin oli tietynlainen tietonen valinta, md en oikein ollu tyytyvdinen ni ajatte-
lin, ettd tdd on tie onneen.”

“Joo niinku ryhmdpaine, md halusin mennd mukana, md en halunnu jdadhd niinko yk-
sin, md en halunnu olla se yks kunnollinen.”
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Kaikkia haastateltavia yhdistéva tekijé oli se, ettd alkoholin ja huumausaineiden kayttdd ehti
jatkua pidemmin aikaa ennen kuin asia tuli kenenkiin aikuisen tietoon. Piihteiden kéyton
aloittamisesta siihen, ettd kédytto tuli aikuisille ilmi, ehti kulua haastateltavien osalta 1-4
vuotta. Nuoret kertoivat epdilyé pdihteiden kédytostd herdnneen esimerkiksi omien vanhem-
pien tai koulun toimesta, mutta epdilysté itse kiinni jadmiseen ehti kulua jokaisen nuoren
kohdalla aikaa. Kolme nuorista kertoi lopulta koulun alkaneen tehdé heistd lastensuojeluil-

moituksia.

Pédihteiden kdyton ja kiinni jddmisen seurauksena jokaisesta nuoresta tuli lastensuojelun asia-
kas. Kolme nuorista kertoi lastensuojelun asiakkuuden myoti heilld alkaneen kdynnit péih-
detyontekijan luona seki lastensuojelun avohuollon tukitoimia sekid palveluita, kuten tuki-
henkilotydskentelyd. Yhden nuoren kohdalla kdynnistyi lisdksi psykiatrian hoitokontakti. He
kaikki kuitenkin kuvasivat péihteiden kdyton jatkuneen ennallaan lastensuojelun valiintu-
losta sekd tukitoimista huolimatta ja jokaisen nuoren kohdalla péddyttiin sijoitukseen.
Kolme nuorista kertoi puolestaan huumeiden kéytdsté kiinni jadmisen johtaneen suoraan ko-

din ulkopuoliseen sijoitukseen.

Nuoret kertoivat ensimmaisen sijoituksen aiheuttaneen heissd negatiivisia tunteita, kuten ar-
sytystd. Jokainen haastateltavista kertoi, ettd ensimmaéinen, lyhytaikainen sijoitus sai heidét

ajattelemaan, ettd he hoitavat tuon ajan siten, etti padsevit palaamaan takaisin kotiin.

1

“Mun ainoo tavote oli vaan et hoidan sen silleen et pddsen kotiin.’

“Mdi ollu siel ku jonku kuukauden, et senki takii md pdrjdsin sielld niin hy-
vin, ku md kirjotin kalenterii sen et md pddsen tdind pdivind pois.”

“Ne sano et sd istut tddlld kuukauden ja sit md istuin sielld kuukauden ja ld-

hin pois kun kuukaus oli tdynnd. Et se kyl alko vaa vituttaa enemmdin et md jdin ju-

mii sinne kuukaudeks.”
Neljé haastateltavista kertoi padsseensd lyhytaikaisen sijoituksen jidlkeen palaamaan vield
kotiin. Yksi nuorista kertoi pystyneensd lopettamaan péihteiden kdyton sijoituksen ajaksi,
jotta kotiin paisy oli mahdollinen. Kolme nuorista kertoi jatkaneensa paihteiden kayttoa ly-
hytaikaisen sijoituksen aikana, mutta kuitenkin vahentineensé pdihteiden kayttdd verrattuna
sijoitusta edeltdneeseen aikaan, jotta pystyivit pitdméédn pdihteiden kdyttonsi salassa. Péih-

teiden kiyton vdhentdmiselld ja ajoittamisella niin, ettei péihteiden kayttd nékyisi
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esimerkiksi huumausainetesteissé eli seuloissa, pdihteiden kaytto ei tullut ilmi ja nuoret paa-
sivit sijoituksen jalkeen palaamaan kotiin. Jokainen nuorista kuitenkin sijoitettiin uudelleen
1-6 kuukauden siséllé edellisesti sijoituksesta. Kolme haastateltavista kertoi pysyvéa sijoi-
tusta, eli huostaanottoa edeltdneen 1-3 lyhyempédid sijoitusjaksoa. Jokaisen haastateltavan

kohdalla oli paadytty lopulta huostaanottoon.

5.2 Sijaishuolto tukena

Téssd kappaleessa tuon esille nuorten kokemuksia pdihdehoitoon vaikuttaneista tekijoistd
sijaishuollossa ja saamastaan tuesta. Tuki sijaishuollossa nuorten paihdeongelman niakokul-
masta tarkoittaa tutkimuksessani sitd hoitoa ja tiedon antamista, jota haastateltavat nuoret
kokivat saaneen pédihdeongelmaansa sijaishuollon aikana. Lisdksi se pitdd sisdlldén sijais-

huoltoyksikdiden henkilokunnan merkityksen tutkimukseeni osallistuneille nuorille.

Lastensuojelulain mukaan sijaishuoltopaikan valinnassa on kiinnitettdva erityistd huomiota
sithen, ettd sijaishuoltopaikka vastaa niihin hoidon ja huolenpidon tarpeisiin, jotka ovat ol-
leet lapsen huostaanoton perusteina. (Raty 2012, 410.) Jokaisen haastattelemani nuoren si-
joituksen perusteena on ollut nuoren oma piihteiden kéytto. Liséksi yhtd lukuun ottamatta

jokainen nuorista oli ollut sijoitettuna useampaan sijaishuoltopaikkaan sijoitusaikanaan.

Nuorten pédihdehdirididen hoidossa kéytetdén pddsddntdisesti kolmea hoitomuotoa, jotka
ovat yksilo- ja/tai ryhmitapaamiset, koko perheen kanssa tehtdvé tyoskentely seké erilaiset
yhdistelméhoidot, joissa yhdistelldén erilaisia yksilo- ja perheterapia muotoja. (Niemeld
2009, 61-63.) Viisi tutkimukseeni osallistuneista nuorista oli ollut jossakin vaiheessa sijoi-
tushistoriaansa sijoitettuna lastensuojelulaitokseen, joka oli profiloitunut nuorten paihdeon-
gelmien katkaisuun ja hoitoon tai erityisen huolenpidon yksikkdon. Nuoret puhuivat ndistéd
yksikoistd nimilld “katko” ja “eho”. Haastattelussa kartoitin nuorilta, milld tavoin nuorten
kanssa oli tyoskennelty pdihdeasioiden parissa. Jokaisen nuoren kertomuksissa tehty péih-
dety0 painottui néihin sijoitusjaksoihin katkolla tai eholla. Tydskentelymuotoina nuoret mai-
nitsivat yksilo- ja ryhmidmuotoiset keskustelut sekéd kirjalliset tehtdvét, henkilokunnan
kanssa kéydyt keskustelut péihteistd sekd vertaistuen muilta nuorista. Lisdksi haastateltavat
kertoivat saaneensa pdihteisiin liittyvida tietoa ja valistusta. Yksi haastateltavista nuorista toi

esille sen, ettei hdnen kanssaan oltu tydskennelty sijaishuollon aikana péihteiden kédyttoon
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liittyen lainkaan. Koko perheen kanssa tehtdvid systemaattista tydskentelyd nuoren péihtei-

den kéyttoon liittyen ei kukaan nuorista kuvannut milldén tavalla.

Pdihdety6hon erikoistuneiden yksikdiden tarjoaman tuen seké paihdetydskentelyn nuoret
kokivat hyvénd, vaikka se herdtti myos ahdistuksen tunteita. Nuoret kokivat hyvén pdihde-
tyon koostuvan tyontekijoistd, joilla on pidihdetyon kokemusta ja pdihdekeskustelu oli fak-

toihin perustuvaa.

“Oppi niistd kummiski, et oppi just et ei ehkd kannata bentsoja ja subua samaan ai-

kaan, et sulle tulee hengityslama, et sd niinku oikeesti opit siitd kamasta ja ne just us-

kals opettaa sulle siitd kamasta, koska ne kaikki tietdd, et sd oot niitd jo kdyttinyt.”
Sijoitushistoriansa aikana nuoret olivat katkaisu- ja erityisen huolenpidon yksikoissd vain
muutamien kuukausien ajan. Muun ajan nuoret olivat sijoitettuna niin sanottuihin perusyk-
sikdihin. Suurena ongelmana ndyttdytyi se, ettei ndissd yksikoissd ollut nuorille tarjolla

pdihdetyon osaamista tai paihdetydtd. Nuoret kuvasivat téitd eroa seuraavalla tavalla:

“Et ne ohjaajatki ei ollu niinku pdihdetyohon opetellu, niinku jossai katkolla tai kun-
toutuksessa se oli erilaista et nekun tietdd siit kaman kdytosta.”

“Joku tuli sanomaa mulle et mulla on laajat pupillit, et oonks md ottanut subutek-

sii ni md rupesin vaan nauramaan, koska subusta sulla pienenee pupillit, et tajusin,

et ei ndil oo mitddn hajuu.”
Tyoskentelyn ja tuen esteend oli se, ettei nuori ollut sitoutunut eikd motivoitunut tydskente-
lyyn. Sitoutumattomuus sekd motivaation puute olivat seurausta etenkin siitd, ettei omaa
pdihteiden kiyttod pidetty ongelmallisena. Kayttdd pidettiin niin sanotusti vithdekayttona ja
ajanvietteend, jossa nuorella ei sijaishuollossa ollut mielekéastd tekemisti ja sisdltod arjessa.
Viyrysen (2007) tutkimuksessa nousi esille, etté tilanteessa, jossa nuori on paihdehoidossa
muutoin kuin omasta tahdostaan, se aiheuttaa nuorelle usein vaikeuksia sitoutua kuntoutuk-
seen ja nuoren kaytoksessd tdmi nikyy esimerkiksi uhmakkaana kayttdytymisend ja muuna
vastatoimintana (Vayrynen 2007, 201). Toisaalta sitoutumattomuus ja motivaation puute
ndytti johtuvan nuoren luottamuksen puutteesta ja sopeutumattomuudesta sijaishuoltopaik-
kaan. Sosiaalisen kuntoutuksen ndkokulmasta luottamussuhde tydskentelysséd on ensiarvoi-
sen tirkedd ja yksi suurimmista haasteista sosiaalisen kuntoutuksen kehittimisessd. Myon-
teisilld vuorovaikutuskokemuksilla voidaan lisétd luottamusta toisiin ihmisiin ja rakentaa

pohjaa sosiaalisen toimintakyvyn vahvistumiselle, kun taas Iluottamuksen puute
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ympérdivain maailmaan ja ihmisiin johtaa pahimmillaan ihmisen sairastumiseen ja syrjiy-

tymiseen. (Savukoski & Kauraméki 2011, 126-127.)

Mikaéli nuori koki, ettei sijaishuoltopaikka ollut hdnelle oikeanlainen, se ndytti vaikuttavan
véistimattd sithen, ettei nuori ollut valmis vastaanottamaan sijaishuoltopaikan tukea tai
apua. Luottamuksen puutteeseen sekd sopeutumattomuuteen vaikutti myos se, miten nuori
koki, ettd hdnestd ajatellaan sijaishuoltopaikassa ja miten nuorta kohdellaan. Jatkuva péih-
teidenkdyton epdily ja myds “narkkariksi” leimaaminen ndytti vihentdneen nuoren luotta-

musta sijaishuoltoyksikkdon ja sen osaamiseen tydskennelld nuoren kanssa.

“Ne luuli kokoajan et md oon kamapdissdcd vaikka md olin ihan selvinpdin. Et se oh-

Jjaaja tuli joskus mun huoneeseenki ja haisto muka viinan sielld ja vditti et md kei-

tdn kiljuu sielld. Md olin silleen, ettd no ihan sama, tutkikaa mun huone, en md tddlld

mitddn kiljuu keitd...et must tuntu et se kuvitteli jo pddssddn musta kaikkee.”
Tyoskentelyd hankaloitti se, ettei aikuisilla ollut rehellistd tietoa nuoren pdihdeongelman
laajuudesta, koska suurin osa haastateltavista kertoi salailleensa sekd vihatelleensd kaytto-
adn, toisaalta sekd itselleen, mutta my0s aikuisille. Pdihteiden kdyton salailu oli seurausta
siitd, ettd nuoret pelkdsivét siitd seuraavia rangaistuksia ja esimerkiksi kotilomien tai muiden
tulevaisuuden suunnitelmien, kuten itsendistymis- tai kotiuttamissuunnitelmien peruutta-
mista. My0s aikuisten puheet sijaishuoltopaikan vaihtamisesta ja siirtymisestd esimerkiksi
tiukemmin valvottuun yksikkdon, kuten erityisen huolenpidon yksikkoon tai katkolle mikéli

nuoren péihteiden kaytto jatkuisi, sai nuoret salailemaan pdihteiden kayttdaan.

“Ei, en md ikind rehellisesti puhunu, md oisin joutunut ongelmiin siind vaiheessa...et
jos ne haluis et nuori puhuis rehellisesti ni siind pitds luvata ettei mitddn tapahu,

et pitds sanoo, et sano nyt mitd sd oot vetdny et voidaan auttaa sua...et jos siit seuraa
Jjotain ni sitd vaan katkeroituu, et eihdn tdst ollu mitdd hyotyy, jouduin vaa eri mes-
taa tai pahempaa mestaa”

“Et siin joutu salaileen, ku aina on se pelko perseessd et joudun oleen pitempdidn lai-
toksessa tai neljdn seindn sisdlld.”

Viisi nuorista kertoi karanneensa sijaishuoltopaikastaan ja osalla nuorista néité karkaamisia
eli hatkoja oli sijaishuollon aikana useita ja ne saattoivat olla kestoltaan useita kuukausia.
Eréds nuori koki, ettd tydskentelyn esteend oli nimenomaisesti haluttomuus tydskentelyyn

sekd se, ettd nuori oli pitkid aikoja pois sijaishuoltoyksikdstd karkumatkojensa vuoksi.
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“En md tehny minkddlaista tyoskentelyd sielld kun md en joko suostunu siihen tai sit-
ten en ollu paikalla, et ei mun kaa oikeen pystyny tekeen mitddn. Et md tein
Jjust niinku md halusin ite tehd.”
Moniammatillisen hoidon on néhty tutkimusten mukaan olevan yksi merkittéva seikka nuor-
ten onnistuneessa pidihdehoidossa (Niemeld 2009, 66—67). Kenellikdén haastattelemistani
nuorista ei ollut sijaishuollon aikana pitkikestoista kontaktia terveydenhuoltoon, péihde-
huoltoon tai psykiatrian palveluihin. Kaksi nuorista kertoi sijaishuoltoyksikossd kéyneen
saannollisesti lddkérin sekd psykologin, ja molemmat nuoret kertoivat kiiyneensé sdédnnolli-
sesti ndissd tapaamisissa. Osa nuorista koki tdllaisesta 14dkérin tai psykologin kanssa kéy-
dyistd keskusteluista olleen hyotyd, osa puolestaan koki, ettei hyotyd ollut. Kaksi nuorista
kertoi, ettd heilld alkoi asiakkuus nuorisopsykiatrian palveluissa, mutta kokivat, ettei yhteis-
tyo tyontekijan kanssa ollut sujuvaa ja keskeyttivit hoidon. Kaksi nuorista puolestaan kertoi,
ettei luvattua tai suunniteltua psykiatrian tyoskentelyd koskaan aloitettu. Yksi nuorista kertoi
tahén olleen syynd ainakin se, ettd hdnen sijaishuoltopaikkansa vaihtui niin useasti nuoren
karkailun ja paihteiden kédyton vuoksi, ettei tydskentely pdédssyt koskaan alkamaan missdén.
Moniammatillisen tydskentelyn esteend néytti siis olevan sekd nuorten sitoutumattomuus,
mutta myds se, ettei tarvittavia palveluita pystytty jarjestimaan nuoren rikkonaisen sijoitus-

historian vuoksi.

Paihdekuntoutuksessa tyontekijoiden ja asiakkaiden vilisen vuorovaikutuksen laatu on
ndhty olevan yksi vaikuttava tekija kuntoutukseen sitoutumisessa sekéd sen tuloksellisuu-
dessa (Lahti & Pienimidki 2011, 139). Nuorten kokemukset yhteistyostd ja luottamuksesta
Nuorten mieleen on jadnyt yksittdisid kokemuksia ja kohtaamisia sekd hyvidssé ettd huonossa

ja nditd kohtaamisia jokainen nuorista toi esille haastattelussa.

Kolme haastateltavista nuorista toi esille kokemuksen yksittdisen ohjaajan kanssa luodusta
merkittdvistd ja luottamuksellisesta suhteesta. Luottamuksellisen suhteen rakentumisen ele-
mentteind kuvastuivat kokemukset siitd, ettd tyontekija ymmaérsi ja kuunteli nuorta nuoren
hankaluudesta, vastustuksesta ja negatiivisesta kdytoksestd huolimatta. Yksi nuori kuvasi
tyontekijoiden oman paihdehistorian edistéineen sitd, ettd nuori koki tyontekijin ymmartiavan
nuorta, tdmén oloa ja péihteiden kdyttod juuri tdstd syystd. Luottamusta ja hyvdd suhdetta
néytti edistdviin myds tyontekijén positiivinen puhe nuoresta seki se, ettd nuorella oli koke-

mus, ettd tyontekija teki tyotddn oikeista syistd, vilitti nuoresta aidosti ja oli tdimén puolella.
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Muutama haastateltavista kertoi tunteen aidosti vélittimisestd syntyneen siitd, ettd tyontekijé
piti nuoreen tiiviisti yhteyttd esimerkiksi nuoren karkureissujen aikana tai yhteistydosuhteen
padttymisen jdlkeen. Kaksi nuorista kertoi auktoriteettivastaisuudestaan ja siité, ettd aikuis-
ten sddntdjd ja késkyjé oli vaikea ottaa vastaan, mutta tyontekijilté, johon nuori koki luotta-
musta, nuori myds toivoi rajojen asettamista. Nuoret kertoivat, ettd kun tyontekiji tunsi nuo-
ren ja timén kayttdytymisen hyvin, tdimi osasi toimia ja rajata nuorta sellaisella tavalla, etté
nuoren oli helpompi ottaa sitd vastaan kuin tyontekijaltd, jota kohtaan nuori tunsi epéluotta-

musta.

“H: (sijaishuoltopaikan nimi) oli yks ohjaaja, siihen pysty luottaa ihan tdysilld. Se
oli mun omaohjaaja ja vei mut vdlilld omaakin himaan pelaamaan pleikkaria

T: Mikd siin oli et sd luotit sithen ihmiseen just?

H: No en md tiid, sithen vaan pysty jotenki luottaa. Se oli sen olonen jdtkd, tuntu et
se ymmdrti vaikka md olin tosi hankala tapaus. Se sano, et md olin helvetin hyvi oma
ohjattava, sillon kun paikalla olin. Se soittelikin muutaman kerran kun sieltd ldhin.”
“Jos multa jotain kielletddn ni se on sit automaattisesti perseestd se ihminen. Se
omaohjaaja oli sellai vihd lepsumpi, se ties jotenki miten puhua silleen mulle ja mi-
ten kdyttdytyd eri tilanteissa mun kanssa. Ja kun mun oli aika hankala tykdtd kenes-
tdkddn sellasesta, joka kiskee.”

“Et ne (kaksi tyontekijdd) oli ainoot jotka kuunteli. Ja ku joka paikassa mua on pi-
detty kunnon narkkarina ja ndin, vaikken md oo mikddn narkkari, et oon ollu viihde-
kéyttdjd enemmdn, ni ne oli ainoot ketkd oli just silleen, et ei tdd kylld mikddn nark-
kari oo. Et kaikki puhu musta vaan paskaa ja keksi musta kaikkii juttuja, et ne

oli niinku mun puolella.”

“Kaikista parhaiten md tulin toimeen (sijaishuoltopaikan nimi). Mun omaohjaaja oli
entinen narkkari ja yks (tyontekijdn nimi) oli entinen alkoholisti.
Et niil oli omaaki kokemusta ja ne tietdd tasan tarkkaa, et millasta se on jos vaikka
kdrsit sen reflan, ni ne tietdd millast se on itekki, ni niille on ihan vitun helppo puhuu
Jja niist huomas et ne oikeesti vilitti. Et jossai katkolla ne ei oikeesti vdlittdny, ne
vaan niinku on sielld.”
Luottamuksellisesta suhteesta huolimatta nuoret kertoivat, ettei tillaiselle 1dheiselle tyonte-
kijille voinut puhua tiysin avoimesti esimerkiksi pdihteiden kdytdstd aiemmin mainitun seu-
raamusten pelon vuoksi. Nuoret kuitenkin kokivat tirkedksi, etté téllaisen tyontekijan kanssa
pystyi puhumaan esimerkiksi omasta pahasta olosta sekd ahdistuksesta, ja ettd tyontekija

pystyi ottamaan nuoren ahdistuneen olon tai huonon hetken huomioon omassa toiminnas-

saan.

39



Tyontekijoiden kanssa luottamuksellisen suhteen rakentumisen suurimpana esteend kuvau-
tui nuorten kokema epédasiallinen kohtelu. Jokainen haastateltavista nuorista kertoi kohdan-
neensa epiasiallista kohtelua sijaishuollon aikana henkilokunnan toimesta. Epiasiallisen
kohtelun kokemus oli kolmen nuoren kohdalla syntynyt siitd, etteivdt he kokeneet tulleensa

tasavertaisesti kohdelluksi suhteessa muihin samaan laitokseen sijoitettuihin nuoriin.

“Jotkut ohjaajat suoraan sanoen oli ihan haista paska tyyppejd, ihan niinku totaali-
sesti. Et jos on vaikka samat sddnnot kaikille, ni joku saattaa olla sillee, et tdtd lasta
ei koske tdd sddnto ja tditd koskee.”

“Et ne kohteli ihan vitun vddrin, ne kohteli mua ihan eri tavalla ku muita

koska md kdytin kamaa. Sen jilkee ku md menin ekaa kertaa sekasin sinne, ni niitten
mielipide muuttu vittu ihan kokonaan, md huomasin et mielipide muuttu. Et sil-

lon md pddtin, et md en tee endd mitdd yhteistyotd nditten kaa.”

Epédoikeudenmukaisen kohtelun kokemuksia oli aiheuttanut myds nuorten kokemukset siité,
ettd tyontekijdt ajattelivat negatiivisella tavalla nuoresta, pitivét tatd “narkkarina”, kohdisti-
vat syyttelyd esimerkiksi pdihteiden kdytdstd nuoreen eikd nuoren sanomaan luotettu. Nuor-
ten kokemukset siitd, ettd tyontekijét tekivét tyotd vain tyon ja rahan takia, eikd aito valitta-
nuorista kertoi epdasiallista kohtelua liittyneen myds kiinnipitotilanteeseen, jossa nuori koki,
ettd tilanteessa oli kéytetty liiallista voimaa. Epiasiallinen kohtelu sai nuorissa aikaan vas-
tustusta henkilokunnan ja sijaishuoltopaikan kanssa tehtavéadn yhteistyohon seka sitoutumat-

tomuutta sijaishuoltopaikkaan ja sielld saamansa hoitoon ja huolenpitoon.

Epdasiallinen kohtelu aiheutti nuorissa ahdistuksen tunteita ja kokemusta siitd, ettei pahasta
olosta voi puhua tyontekijoiden kanssa tai sitd ei ymmaérretty. Ahdistunut ja masentunut olo
ndiden kokemusten seurauksena aiheutti joidenkin nuorten osalta my0s vélinpitimatonta
asennetta omaa pdihteiden kéyttod kohtaan. Asiakkaiden ja pdihdekuntoutuksen ammatti-
laisten vilinen vuorovaikutus, ammattilaisten ajatukset ja uskomukset seki niistd seuraavat
kayttaytymismallit asiakasta kohtaan ovat merkittévid seikkoja kuntoutusmotivaation tai sen
puutteen synnyssa (Lahti & Pienimédki 2011, 139). Tdma kuvastui my0s nuorten haastatte-
luissa. Yhteistyon ja luottamuksen puute henkil6kuntaan vihensi nuorten motivaatiota myds

pdihteettomyyteen.

“Et ku sitte ei ollu endd mitdd haluu tehd niitten kaa yhteistyotd, ni ei ollu mi-
tdd syytd olla selvinpdin. Siin meni motivaatio ihan kokonaa.”
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“Et sielld ku ahisti ja masenti, ni oli pakko kéyttdd. Joskus soitin kaverille tai mutsil-
lekin ihan itku kurkussa ku ahistaa niin paljon. Md en voinu sielld sanoo kellek-

kéd et mua ahistaa, ku ei ne tee sille asialle yhtddn mitddn, et ne vaan on sillee, et no
et ois menny vetdd sitd pirid ni ei ahistas niin paljoo, et se tulee siitd piristd se
kaikki.”

5.3 Sijaishuolto kontrollina

Kontrolli sijaishuollossa pitdé sisdlldéin nuorten kokemukset lastensuojelun rajoitustoimen-
piteistd, kasvatuksellisista rajoitustoimenpiteistd ja laitoksen sddnndistd sekd niiden merki-
tyksestd nuorten péihteiden kaytolle. Kaksi tutkimukseen osallistunutta nuorta oli ollut myos
erityisen huolenpidon jaksolla sijoitushistoriansa aikana, joten tuloksissa on tuotu esille

myo0s tdmin ddrimmaisen puuttumiskeinon merkityksid nuorten nakokulmasta.

Nuorten piihteiden kéyttod pyrittiin kontrolloimaan ja estdméén erilaisilla sdénnéilld ja ra-
joitustoimenpiteilld, kuten litkkkumisen ja yhteydenpidon rajoittamisella. Sédént6ihin ja rajoi-
tustoimenpiteisiin suhtautuminen néytti nuorilla olevan neutraalia, jos sddnndt ja rajoitukset
olivat perusteltuja nuorten ndakdkulmasta. Nuoret my0s kuvasivat sdéintdjen ja rajojen olleen
heille tarpeellisia ja kokivat tarvinneensa niitd. Kodinomaisuus ja kodinomaisuuteen kytkey-
tyvit sddnnot kotiintuloaikoineen ja ruoka-aikoineen ndyttaytyivét sadnndiltd, jotka nuorten
oli helpompi hyvéksya ja sitoutua nithin. Vastakohtana télle ja negatiivista tunnetta aiheut-

tavina sdéntoind koettiin sdénnot, jotka olivat “kuin vankilassa”.

“Pitds tuntuu kuitenki kodilta. Md tykkdsin sillon, kun tuntu ldhimmds kotia,

et siel oli helppo olla ja ei ollu sellasta turhaa paskaa. Se (sijaishuoltopaikan nimi)

oli vihdn niinku vankila.”
Nuorten kokemukset sdéinndistd, rajoista ja rajoitustoimenpiteistd kuvautuivat negatiivisena
asiana silloin, kun niiden asettamiseen liittyi nuorten ndkdkulmasta epdoikeudenmukai-
suutta. Toisaalta sddntdjen ja rajoitustoimenpiteiden merkitys nuorten pdihteiden kdyton ra-
joittamisen tai estimisen ndakokulmasta ndytti olevan tehotonta. Nuoren pysédyttdminen esi-
merkiksi liikkumisvapauden rajoittamisella ei merkinnyt nuorelle tosiasiallisesti pysdhty-
mistd oman tilanteensa ja péihteiden kdyton pohtimiseen. Osa nuorista suhtautui litkkumis-
vapauden rajoittamiseen neutraalisti tietden sen olevan viliaikaista. Omasta péihteiden kéy-
tostd ei oltu valmiita luopumaan, vaan tavoite oli jatkaa pdihteiden kéyttod rajoitusten paat-

tymisen jélkeen.
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“Se oli vaan sitd, ettd no, oon tdssd paikoillaan nyt viikon tai kuukauden ja sitten jat-
kan samaa menoa, kun tdd loppuu.”
Toisinaan rajoittaminen saattoi lisdtd nuorten pdihteiden kayttdad tai karkailua. Pitkdt, use-
amman viikon kestdvét lilkkkumisvapauden rajoitukset aiheuttivat turhautuneisuutta. Tur-
hautunutta oloa nuoret pyrkivét helpottamaan kayttdmalld paihteitd. Toisaalta rajojen ja ra-
joitusten asettaminen niytti joidenkin nuorten kohdalla lisdévan nuorten tietoista kapinoin-

tia rajoituksia vastaan, kuten seuraavassa kuvauksessa ilmenee.

“Et se oli mulle vihdn kun sellanen haaste, et kun mua rajotettiin, ni sit md ajattelin
ettd todellakin ldhen sitte. Kyl md sit keksin aina keinon ldhtee sieltd pois, vaikka oh-
Jjaajia oli joka paikassa.”

“Ei sua voida laittaa katkolle ja sanoa, et nyt sd lopetat jos et sd itse haluu lopettaa.
Se vaan kerdd sitd enemmdn, et pakko pddstd kdyttdda.”
Yhteni keinona kontrolloida ja seurata nuorten péihteiden kayttdd kéytettiin huumausaine-
seuloja. Jokaiselta tutkimukseen osallistuneelta nuorelta oli otettu seuloja sijaishuollon ai-
kana. Toisilla seulat olivat olleet sdédnnollisid ja osalla satunnaisia. Seulojen ottaminen nuo-
rilta ei ndyttdnyt vihentéineen tai lopettaneen nuorten pdihteiden kéyttod, mutta aiheutti las-

kelmointia sen suhteen, mité péihteitd ja milloin nuori kaytti, jotta kaytto ei nékyisi seuloissa.

“15-vuotiaana aloin vetdd amfetamiinia, psykedeelejd ja sienid, kun ne ei nikynyt
seuloissa.”
Seulojen ottaminen néytti lisddvan nuorten péihteiden kiyton salailua seké esti avointa kes-
kustelua aikuisten kanssa piihteiden kdytostd. Toisaalta jos nuori onnistui pdihteiden kéy-
tostd huolimatta antamaan puhtaita seulatuloksia, se saattoi johtaa nuoren kanssa tydskente-
levid aikuisia harhaan nuoren todellisesta tilanteesta. Positiiviset seulatulokset eivat ndytti-

neet myoskdin avaavan avointa keskusteluyhteytti nuoren péihteiden kaytosta.

«

un md otin niitd psykedeelejd ja muita mitkd ei ndy seuloissa ja kédvin kou-
lua, ni ne luuli, et asiat on hyvin ja pystyin silloin salaamaankin sitd.”

«

un ne luuli, et md en oikeesti kdytd mitddn ja heti kun oli pidemmdit lo-
mat ni md tiesin et md voin maanantaina ja tiistaina kdyttdd ja meen vasta perjan-
taina sinne ja annan vesiseulat ja se on sit siind.”

Kaksi tutkimukseen osallistunutta nuorta kertoi olleensa sijoitettuna erityisen huolenpidon

yksikossi sijoitushistoriansa aikana. Erityinen huolenpito tarkoittaa 12 vuotta tiyttaneen, si-

jaishuollossa olevan lapsen moniammatillista hoitoa ja huolenpitoa erityiseen huolenpitoon
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erikoistuneessa yksikdssd. Erityisen huolenpidon yksikdissd pyritddn intensiiviselld tyos-
kentelylld katkaisemaan lapsen itsedéin vahingoittava kéyttdytyminen sekd tukemaan lasta
sitoutumaan omaan hoitoonsa ja luomaan luottamuksellista suhdetta hdntd hoitaviin aikui-
siin. Erityinen huolenpito mahdollistaa lapsen tarpeenmukaisen sijaishuollon jirjestdmisen
erityisesti silloin, jos lapsi itse vastustaa hoitoaan. Erityiseen huolenpitoon pdédytddn usein
tilanteissa, kun lapsi on aikuisten sekd hidnelle annettavan tarpeellisen huolenpidon ulottu-
mattomissa. Téllainen tilanne voi syntyéd, jos lapsi esimerkiksi tekee jatkuvasti rikoksia,
kayttad huumausaineita tai karkailee toistuvasti sijaishuoltopaikastaan, jolloin lapsen psyyk-
kinen ja fyysinen terveydentila ovat vilittdmédsséd vaarassa ja vakava rikos- tai pdihdekierre
tulee saada katkaisua. Erityinen huolenpito voi kestdi kerralla enimmilldén 90 vuorokautta.

(Rity 2012, 518-523.)

Toinen nuorista kertoi olleensa erityisen huolenpidon yksikdssd kolmen kuukauden ajan ja
toinen nuorista kahden kuukauden ajan. Molemmat nuorista kertoivat joutuneensa erityisen
huolenpidon yksikkoon eli eholle huumausaineiden kiyttonsd sekd jatkuvan karkailun
vuoksi. Molemmilla nuorilla oli taustalla useiden kuukausien mittaisia karkureissuja sijais-
huoltopaikoistaan. Molemmat nuorista kuvasivat erityisen huolenpidon jaksoa ristiriitaisin
tuntein. Nuoret oli siirretty erityisen huolenpidon yksikkdon suoraan karkureissultaan ja
nuoret kertoivat eholle joutumisen tuntuneen ahdistavalta, masentavalta ja jopa muserta-

valta.

Aikuisten vahvan tuen sekd myos kontrollin alaiseksi joutuminen tilanteessa, jossa nuori oli
tottunut kiyttdméan péihteitd paivittdin sekd méérittdméadn omaa eldmiinsé ja menojaan pit-
kien karkureissujen vuoksi, ndytti aiheuttavan hyvinkin voimakkaita reaktioita. Oma vaiku-
tuksensa oli varmasti my0s psyykkisilla ja fyysisilld vieroitusoireilla huumausaineista. Toi-
nen nuorista kertoi reagoineensa fyysisin keinoin, kuten aggressiivisuudella ja vékivaltai-
sella kéayttaytymiselld. Aggressiivisuus sekd vikivaltaisuus johtivat kuitenkin nuoren koh-
dalla aikuisten entistd tiukempaan kontrolliin ja nuori kertoi jakson aluksi joutuneensa tois-
tuvasti aikuisten kiinnipitdméksi seké eristykseen. Toisen nuoren reagointi eholle joutumi-
seen kuvautui enemmén psyykkisind oireina, kuten masennuksen ja toivottomuuden tun-
teina. Molemmille nuorille tilanne, jossa aikuiset pystyvét tdysin kontrolloimaan nuoren ar-
kea ja eldmaii, oli tdysin uutta. Aikuisten paitdsvallan alla olivat niin nuoren litkkuminen
kuin yhteydenpito muihin ihmisiin, eiké nuorilla ollut eho-jaksolla esimerkiksi omia puhe-

limiaan kdytossd. Tilanne tuntui nuorista my0s pelottavalle sekd rankalle, kun kaikki
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kontrolli omaan eldmédan oli kadonnut. Sitoutuminen hoitojaksoon eholla tuntui aluksi mah-

dottomalta, koska oma eldma huumemaailmassa oli jadanyt hetkessi “kesken.”

“Md luulin, ettd mulla on joku hirvee kiire jonnekin, ettd mulla ei oo aikaa hoi-

taa mun asioita kuntoon, vaan mun pitdd olla nyt tddlld ja tuolla vetimdssd.

Ja sit oli sellanen paniikki, ettd md olen tddlld vaikka md voisin olla tuolla muualla
Jja mietin, ettd miten md voisin pddstd sieltd pois ja kerran yritinkin juosta, mut se
ei toiminu ku ei oo puhelimia eikd mitddn. Sit vaan tajuut, ettei oo vaihtoehtoja.”

“Et se on aika pelottava paikka, ku ei tiid yhtddn. Et se on aika rankka paikka. Et ei

mikddn oo kylld vetdny sille vertoja ennen. Et sielld tehtiin niinkun sanottiin,

et itekki tajus et ei niinku voi sanoa ei.”
Vaikka eholle joutuminen néytti aiheuttavan nuorissa voimakkaita reaktioita, kuvautui nuor-
ten kertomassa myds se, miten nuorten tilanne tasaantui ajan kanssa ja nuorten kanssa pais-
tiin ty0skentelemdin pdihdeongelman parissa. Vékivaltaisesti aluksi oireillut nuori kertoi
vékivaltaisen kdytoksen helpottaneen ja loppuneen eho-jakson aikana. Nuori oppi tunnista-
maan omaa vékivaltaista kdyttdytymisté ja hallitsemaan sitd niin, ettei “hermojen menetta-
minen” johtanut endd vikivaltaiseen kéyttdytymiseen. Lisdksi nuori kertoi saaneensa kiinni
harrastuksista, erityisesti urheilemisesta ja ne tulivat jokapdividiseksi osaksi hénen eld-

maansa.

Molemmat nuorista kuvasivat ehon olleen ensimméiinen paikka, jossa heididn kanssaan teh-
tiin pdihdety6td. Ehon erityisluonne mahdollisti sen, ettd nuoret olivat yksikdssé paikalla ja
pdihteettomind, jotta pdihdetydskentelyd ylipddtinsd voitiin toteuttaa. Nuorten kertomuk-
sissa kuvautui jérjestelméllinen ja asteittain toteutettu pdihdetydskentely ja molemmat nuo-
rista kertoivat henkilokuntaan kuuluneen piihdety6hon erikoistuneita tyontekijoitd. Pyséh-
tyminen sekd tydskentely pdihdeteeman ympdrilld ndyttaytyi keinona, jolla nuoret saatiin
pohtimaan omaa pédihteiden kéyttoddn ja syitd, miksi ja mihin tarpeeseen he olivat péihteitd
kayttaneet. Nuoret kertoivat esimerkiksi jaksolla tekemistédn péaatoksisté ja lupauksista it-
selleen péihteiden kéyttoon liittyen kuten “en enédd halua jatkaa suonensisdisten huumausai-
neiden kéyttod” sekd “pystyn parempaankin ja olemaan ilman pédihteitd kokonaan.” Nieme-
1an (2009) mukaan nuoren pdihdehoidon tavoitteiden asettaminen niin, ettd nuori pystyy itse
niihin sitoutumaan, on hoidon tuloksellisuuden kannalta tdrkedi. Toiselle nuorelle péihtei-
den kiyton lopettaminen voi olla realistinen tavoite, kun taas toisen nuoren kohdalla péih-
teiden kdyton sekd sen mukanaan tuomien haittojen vdhentdminen on tavoitteeseen sitoutu-

misen ndkdkulmasta parempi tavoite kuin tdysraittius. (Niemeld 2009, 61.)
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Molemmilla nuorilla huumausaineiden kiytto jatkui eho-jakson jélkeen. Kumpikin nuorista
oli sitd mieltd, ettd eho-jakson pituus oli riittdva, eikd pidempi eho-jakso olisi tuottanut toi-
senlaista lopputulosta. Toinen nuorista pohti, ettd eho-jakso olisi ollut hyvi olla heti sijoi-
tushistorian alussa, kun nuoren pidihteiden kaytto tuli ilmi. Toinen nuori kertoi, ettd omaa
motivaatiota péihteiden kédyton lopettamiselle ei tullut, vaikka suonensisdisten huumausai-
neiden lopettamispddtds jakson aikana syntyikin. Vaikka eho-jakso toi nuoren eldaméén ha-
nen kuvaamanaan hyviékin asioita, kuten sdénnollisen harrastuksen, jakso oli lopulta kui-

tenkin vain suoritus, joka piti hoitaa aikuisten toivomalla tavalla.

“Mulla oli koko ajan tiedossa, ettd md aijon kdyttdd kun md sieltd pddsen. Se oli
vaan sellasta, ettd puhuin vaan sitd mitd ne halus kuulla ja manipuloin muuten-
kin hirveesti. Kdytin puheenlahjoja ja puhuin paskaa koko ajan ja kerroin, ettd olen

valmis muuttumaan, vaikka en todellakaan ollut.”

Toinen nuorista kertoi, ettd vaikka oli eho jaksolla tehnyt pdédtdksen lopettaa péihteiden
kayttd, hdan kaytti paihteitd heti eholta padstyddn. Nuori kertoi siirtyneensd eho-jakson jal-
keen sijaishuoltoyksikkdon, jossa muut nuoret tulivat tarjoamaan hénelle paihteitd heti hé-
nen sinne saavuttua. Samaan aikaan nuori oli kuullut huonoja uutisia lahipiiristdén ja koki

jélleen toivottomuuden tunnetta, jonka seurauksena paityi kdyttdmaan pdihteita.

5.4 Sijaishuolto sailyttajiani

Sijaishuollon rooli ikddn kuin péihteitd kédyttdvien nuorten sdilytyspaikkana jasentyi tutki-
mukseen osallistuneiden nuorten kokemuksista sijaishuollon arjesta, joka kuvautui toistu-
vasti hyvinkin passiivisena. Tdma tarkoittaa sité, ettd nuoret kokivat, ettei lastensuojelulai-
toksen arjessa ollut mielekéstd tekemistd tai aktiviteettia laitoksen toimesta tai sitd, miten
nuoret itse vetdytyivdt syrjddn lastensuojelulaitoksen arjesta ja viettivdt runsaasti aikaa
omassa huoneessaan ja omissa oloissaan. Sijaishuolto sdilyttdjand sisdltdd myos passiivisen

toiminnallisuuden merkityksen nuorten péihteiden kiyton ndkdkulmasta.

Nuoren sijoitus ja siirtyminen asumaan ja eldmiin arkea lastensuojelulaitoksessa tarkoitti

nuorelle omasta tutusta arjesta, vapaa-ajan toiminnoista ja nuoren sen hetkiseen eldméain
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kuuluneesta vapaudesta luopumista. Jokaisen haastatteluun osallistuneen nuoren kohdalla
nuoren arki ja vapaa-ajanvietto ennen sijoitusta oli sisdltidnyt toistuvaa ja jopa piivittdistd
péihteiden kdyttod ja nuoren eldma oli sitd kautta rakentunut paihteiden kdyton ympdrille.
Siirtyminen sijaishuoltoon hajotti vdistaimatta titd nuoren péihteiden tiyttimai arkea. Moni
nuori kuvasi haastatteluissa sitd, ettd erityisesti sijoituksen alussa nuoren vapautta esimer-
kiksi liikkua tai pitdd yhteyttd kavereihin rajoitettiin. Yksi haastateltavista kuvasi, ettd las-
tensuojelulaitokseen siirtyessdén, nuori ei saanut katsella sijaishuoltopaikassa televisiota, ei
saanut ulkoilla eikd hinelld ollut kidytossddn omaa puhelinta. Nuoret kertoivat sijaishuol-
toon siirtymisen tuntuneen “kuin vankilaan joutumiselta” ja kokivat turhautumista siité,
etteivdt saaneet eldd kuin muut ikdisensd. Nuoret kuvasivat sen heréttdneen myds vihan ja
epdreiluuden tunteita sekd katkeroitumista. Mielekkdan tekemisen puute arjessa aiheutti

nuorissa levottomuutta sekd unettomuutta.

“Et md mietin et eihdn tdd oo hauskaa, et mitd helvettid md tddlld teen neljdn sei-
ndn sisdlld, et ei tdd oo tdn ikdsen eldmdd olla jossain huitsin perseessd ndkemdittd
ketddn. Et se vaikutti vaan negatiivisesti”

“Et jos on kdyttinyt rankasti pdihteitd, ni heti ensimmdisend jos laitetaa kiinni nel-
Jjdn seindn sisdlle, ni sitd vaan katkeroituu ja siin vaiheessa susta tulee systeemin vi-
hollinen.”

“Sit oli unettomuutta ja levottomuutta ja se tekemisen puute pelkdstdcd riipi mun ai-

voissa, et ei pysty tekee mitdd.”
Sijoituksen alkuvaihe ndyttdytyi ajanjaksona, jolloin nuoren arki rajattiin tapahtumaan l&-
hinné lastensuojelulaitoksen sisdlld. Monen tutkimukseen osallistuneen nuoren kohdalla si-
joitus lastensuojelulaitokseen tai nuoren péihteiden kaytto itsessdén saattoi tarkoittaa myos
sitd, ettd nuori ei padssyt kiyméédn koulua sijaishuoltopaikan ulkopuolelle, vaan nuori suo-
ritti koulua esimerkiksi kotikouluna sijaishuoltopaikassa. Osalle nuorista hetkellinen tai pi-
dempain jatkunut luopuminen kouluympéristdstd, erityisesti peruskoulun kohdalla, aiheutti
nuoressa pettymyksen ja epdonnistumisen tunnetta itsedén kohtaan. Osalle nuorista koulu-
tyon siirtyminen koulusta laitoksessa suoritettavaan kotikouluun toi helpotuksen tunnetta.
Tasapainoilu pdihteiden tiyttdimén eldméan ja koulunkdynnin suorittamisen vililld oli aiheut-
tanut monen nuoren kohdalla paineita. Jotkut lastensuojelulaitoksessa kotikouluna kouluaan
suorittaneista nuorista kuvasivat kuitenkin, ettd koulu sekéd ruokailut laitoksessa olivat pii-
vén ainoa sisalto ja aktiviteetti lastensuojelulaitoksen arjessa, kuten seuraavassa kuvauksessa

ilmenee.
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“Ainoo mitd md sielld tein, ni aamulla ku herdsin, ni mulla oli kotikoulua, aamiai-

nen, sitte pdivdruoka, sen jdilkee lisdd koulua ja sit istuttii loppupdivd huoneessa.”
Nuoret kertoivat, ettd pdihteiden kdyton nidkokulmasta tarkedd olisi ollut, ettd pdihteiden
kdyton tilalle nuori olisi saanut jotakin muuta tekemisti. Toiviaisen (1997) mukaan piih-
teistd irtaantumisessa on nimenomaisesti tarkedé kiinnittdd huomiota vapaa-ajan toimintojen
uudelleen rakentamiseen. Pdihteistd irtaantuminen mahdollistuu, kun ithminen 16ytéd jonkin
uuden ja péihteiden kdyton korvaavan perustan arkeensa. (Toiviainen 1997, 147.) Osalle
haastatelluista nuorista téta ei kuitenkaan lastensuojelulaitoksen arjessa mahdollistettu ja esi-
merkiksi harrastuksiin padseminen oli haastavaa muun muassa laitoksen syrjédisen sijainnin
vuoksi. Toisaalta nuoret kaipasivat myds ihan arkista, oman ikdistensd nuorten aktiviteettia

osaksi laitoksen arkea.

“Et ei ollu helppoo keksii muuta sen pdihteiden kdyton tilalle. Md oon harrastanu lii-
kuntaa tosi paljon mun eldmdni aikana, ni ne ois voinu kdyttdd sitd litkuntaa esimer-
kiks hyvdks, et ois voinu vaikka viid mua sinne salille. Mut et koskaan ne

ei sit vieny, vaikka luvattiinki.”

«

o tyontekijdt ois voinu keksii aktiviteettia, keksii tekemistd, heittdd vaikka pleikka-
rin nendn eteen.”

Osa haastateltavista kertoi, ettd he omalla toiminnallaan ja omasta aloitteestaan jdivit pois
sijaishuoltopaikan tarjoamista aktiviteeteista. Nuorilla esiintyi vaikeuksia 10ytdd mielekésti
tekemistd tai oli vaikeaa tuntea ja tietdd, minkilaisesta aktiviteetista he olisivat voineet pitdi,
silld pédihteiden kaytto oli jo pitkddn vienyt tilan kaikelta muulta toiminnalta. Myds nuoren
sopeutumattomuus ja ulkopuolisuuden tunne sijaishuoltoyksikdssd niytti lisddvin nuoren
eristdytymistd sekd muista yksikdn nuorista kuin my0s laitoksen arjesta seké tyontekijoista.
Mikali nuori koki sijaishuoltopaikkansa védrdnlaisena ja sopimattomana itselleen, tai koki,
ettei sijoituksesta ollut nuorelle hy6tya tai ei muilta osin ollut sitoutunut sijaishuoltopaik-
kaansa, se lisdsi nuoren eristdytymistd laitoksen toiminnasta. Eristdytyminen tarkoitti sitd,
ettd nuori vietti suurimman osan ajasta omassa huoneessaan ja osallistui vain pakollisiin si-
jaishuoltoyksikdn toimintoihin, kuten ruokailuihin. Ne nuoret, jotka vetdytyivit pal-
jon omaan huoneeseensa, kuvasivat myds hyvin vdhéistd kommunikaatiota ja tydskentelyd

sijaishuoltopaikan henkilokunnan kanssa. Eréds nuorista kuvasi tilannettaan seuraavasti.

“Md istuin yksin vuoden omassa huoneessa sielld. Md kéivin hakee ruokaaki, ni me-
nin omaa huoneeseen syomddn, kun md vihasin sitd koko porukkaa niin saatanan
paljon, niit nuorii ja niit ohjaajii. Et vikat puol vuotta ne ohjaajatki oli sillee,
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et sd vaan istut tddlld sen puol vuotta, et ei me anneta mitddn sulle. Et nekin ta-

jus sen, et en md hyddy siitd istumisesta.”
Se, ettei sijaishuolto pystynyt tarjoamaan nuorelle paihteiden kdyton tilalle jotakin muuta
arjen aktiviteettia ja sisdltod, ajoi nuoret osaltaan palaamaan péihteiden kédyton pariin, eikd
motivaatiota piihteettomyydelle syntynyt. Kuusiston (2010) tutkimukseen osallistuneet tut-
kittavat kertoivat, ettd pdihdeongelmasta toipumisen edellytyksena oli pdihteiden kdyton ja
pdihteiden tdyttdmén arjen uudelleen rakentuminen niin. Se tarkoitti palaamista normaaliin
arkeen ja oman eldménhallinnan takaisin saamista. Joillakin péihteettomyys edellytti, ettd
uuteen ja normaaliin arkeen rakentui korvaavaa tekemistd pdihteiden kéyton tilalle, esimer-

kiksi uusia harrastuksia. (Kuusisto 2010, 238-239.)

Osa nuorista koki vain istuvansa paivastd toiseen toimettomana sijaishuoltopaikassa, joka

lisdsi nuorten karkailua sijaishuoltopaikasta. Lahes jokainen haastateltavista oli karannut si-
jaishuoltopaikastaan useamman kerran. Nuoret kokivat, ettd mikali sijaishuolto olisi tarjon-
nut jotakin tekemisté ja sisdltod eldmdin ja arkeen, olisi se vdhentdnyt nuoren karkailua si-

jaishuoltopaikasta.

5.5 Sijaishuolto mahdollistajana

Huostaanotolla ja lapsen sijoittamisella sijaishuoltoon on tarkoitus puuttua ja katkaista lap-
sen itseddin vahingoittava kéyttdytyminen, haastattelemieni nuorten kohdalla péihteiden
kayttd. On siis hdmmentédvid, kuinka paljon nuoret kuvasivat péihteiden kdyttoa sijaishuol-
lon aikana ja erityisesti sijaishuoltoyksikdissd. Haastattelemistani nuorista jokainen kertoi
kiyttaneensd péihteitd sijaishuoltoyksikossd. Yhdelld nuorista kiytto sijaishuoltoyksikossa
oli ollut satunnaista, mutta muut haastateltavista kertoivat kayttineensa pdihteité sielld tois-
tuvasti ja sdénnollisesti. Katko seké erityisen huolenpidon yksikot olivat nuorten kertomuk-
sissa ainoita sijaishuoltopaikkoja, joissa he eivit kdyttaneet péihteitd, eivitkd voineet kayttia
pdihteitd. Se, miksi tissd tutkimuksessa kuvataan sijaishuoltoa péihteiden kdyton mahdollis-
tajana, tulee nuorten kuvauksista piihteiden tiyttimastd arjestaan sijaishuollossa seki toi-
saalta tehottomuudesta ja keinottomuudesta puuttua siithen. Pahimmillaan nuorten kerto-
muksissa kuvautui se, ettd sijaishuolto mahdollisti nuorelle paikan, ympériston sekd seuran

(yksikon muut nuoret) péihteiden kédyttamiselle.
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Nuoret kertoivat péihteiden kéyton olevan helppoa sijaishuoltopaikassa péihteiden helpon
saatavuuden ja vapaan liikkumisen vuoksi. Nuoret kuljettivat péihteitd sijaishuoltoyksik-
koon itse, tai niitd kulkeutui yksikk6on muiden nuorten tuomana. Pdihteitd nuoret saivat yk-
sikdn muilta nuorilta tai niitd myivét yksikon muut nuoret. Yksi nuorista kertoi myos itse
myyneensé toistuvasti huumeita sijaishuoltopaikan muille nuorille. Nuoret kuvasivat péih-

teiden tuonnin seka kayttdmisen olevan yleisté sijaishuoltopaikoissa.

“Oli toki helpompi kdyttdid huumeita kun siel sai mennd ja tulla et en sit ollu ai-
noo joka niitd sinne toi. Et joku meist toi aina sinne vuorotellen ja vedettiin poru-
kalla.”

« ’

dytin huumeita sielld ja vein sinne huumeita ja myin muille niitd.’

Sijaishuoltopaikkoihin, joissa kaikki tai ainakin suurin osa nuorista oli sijoitettu yksikkdon
pdihteiden kdyton vuoksi, ndytti rakentuvan pdihteitd kdyttdvien nuorten oma yhteiso, jossa
nuoret yhdessd suunnittelivat pdihteiden kayttod sekd kayttivit pdihteitd. Yhdistavéana teki-
jénd nuorilla oli pdihteiden kédytto ja kdyttdmalla pdihteitd tdssa porukassa, nuori oli osa po-
rukkaa. Suurin osa haastattelemistani nuorista kertoi heiddn péihteiden kayttonsa lisadnty-
neen sijaishuollon aikana. Péihteiden kédyton lisdéntyminen ja siirtyminen aina kovempiin
huumausaineisiin johtui mallista, jota nuoret saivat toisiltaan. Liséksi pdihteitd kéyttdvien
nuorten kanssa samassa sijaishuoltopaikassa oleminen aiheutti ryhmépainetta péihteiden

kayton suhteen.

“Ni heti ensimmdisend pdivdnd sielld mulle tultiin, et hei tis on vihdn dul-
laa, tuuks polttaa meijin kaa. Ja sit me mentii sinne osaston vessaan missd oli
sauna, ni sielld saunassa poltettiin kaikki pilvee.”

“Et se (sijaishuoltopaikan nimi) oli vihdn niinku toinen koti, ku siel oli niin hyvd po-
rukka. Mut sit se meni véihdn niinku yli, ku sielld taas kaikki oli niin ldheisii. Meil oli
se, et yks toi sinne naksuja ja sit koko porukka otti niitd ja oli ihan sekasin sielld.

Ku kaikki just osas suunnitella, ku koko porukka oli mukana siind, ni se oli vi-

tun helppoo. Et me oltii niinku vitun hyvid valehtelemaan ja katottii just yovuorolis-
tat, et ketd on téissd mindki iltana, et nditten (henkilokunnan) kaa on ainakin helpoin
ottaa, ku ndd ei soita poliiseja heti.”

Yksi nuorista kertoi, ettd hén oli sijaishuoltoyksikdssé ollut se nuori, jolla piihteiden kaytto
oli ollut rankinta verrattuna muihin yksikon nuoriin. Muut nuoret olivat yrittdneet vaikuttaa
nuoren péihteiden kadyttoon, mutta lopulta tilanne oli kddntynyt paélaelleen, myds muiden

nuorten péihteiden kdyton lisddnnyttya. Se, ettd joku yksikon nuorista kaytti péihteitd, ndytti
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lisddvén riskid yksikon muiden nuorten péihteiden kaytdlle, pdihteiden kéyton lisdédntymi-

selle ja ongelman pahenemiselle.

“Ne ei kdyttdany samalla lailla, ne vaan poltteli kukkaa ja jotain lddkkeitdikin.

Ne yritti puhua, ettd dld tuo tdnne huumeita ja sit vililld kuuntelin niitd ja vililld en

Jja sit nekin alko pikkuhiljaa kdyttdda.”
Mikaéli nuori ei kdyttinyt péihteitd tai pyrki lopettamaan tai olemaan erossa péihteistd, oli
hén ulkopuolinen tuosta porukasta. Sijaishuoltoyksikdsséd nuori ei pysty valitsemaan ihmisié,
keiden kanssa héin asuu ja eldd arkeaan. Sijoitetun nuoren halutessa eroon piihteiden kiy-
tostd, han on pahimmillaan pédihteitd kdyttdvien muiden nuorten ympardiména. Irtaantumi-
nen pdihteistd ymparistdssé, joissa muiden yksikon nuorten kéyttd on osa arkea, luo viista-
méttd epdedullisen ympériston pidihteistd irtaantumiselle. Nuoret kuvasivat toisaalta anta-
neensa my0s tukea niille nuorille, jotka halusivat irtautua piihteiden kaytostd, eikd péihteitd

tarjottu téllaisille nuorille, kuten yksi haastateltavista kertoi.

“Kaikki osas tsempata toisiaan ja et jos joku halus lopettaa, siellikin oli yks kuka
oli lopettanu, ollu vuoden ilman, ni kaikki tsemppas sitd ja sano, et no me ei

tulla kdyttddn tinne kamaa, koska sd haluut olla ilman, ni ei tehd sulle houkutusta.
Et ku meist tuli niin ldheinen porukka.”

Osalle nuorista pédihteiden kdyttdminen sijaishuoltopaikassa oli paivittdistd. Osa kykeni sa-
laamaan sen henkildkunnalta, osa puolestaan ei peitellyt sitd mitenkéén erityisesti. Kéyton

helppous ja toisaalta tyontekijoiden voimattomuus ja keinottomuus tilanteessa tuli esille

nuorten puheessa.

“H: Oliko se sun pdihteiden kdytto ylipddtdinsd niiden laitosten tiedossa?
T: Oli joo, md annoin aika usein likasia seuloja ja olin sekasin laitoksessa ja oikees-
taan tein mitd halusin.”

“Mulla oli ldhestulkoon joka pdivd silleen, ettd jotenki md sain mun pddn niinko se-
kasin, ettd tosi monessa, niinko, esimerkiksi tosi monessa tilanteessa, et ku piti olla
ohjaajien kanssa tai tehd jotain yhessd ni yleensd md olin niinku sekasin ja musta

ei huomannu sitd minkdd kautta paitsi mun silmistd. Mutta mulla oli niinku ihan nor-
maali kdytos, md kdyttdydyin ja puhuin ihan samalla tavalla.”

“Et ei me jddty kiinni, ku puhuttii niin hyvin sielld, et se oli helppoo. Ja se
kun sd tunnet aikuiset hyvin ja sd sit vihdn tutustut jokaiseen aikuiseen, et sit niille
osaa kusettaa just sillee miten sille ihmiselle pitdd puhuu, et sen oppii tosi helposti.

2

Sijaishuoltopaikan toimesta péihteiden kayttdd pyrittiin estdméén erilaisin seuraamuksin ja

rangaistuksin. Esimerkiksi huoneita tarkastamalla pyrittiin saamaan nuorten hallussa olevat

50



pdihteet pois heiltd. Nuoret kertoivat timén kuitenkin olleen tehotonta, eika silld ollut vai-
kutusta nuorten pdihteiden kayttoon laitoksessa. Osa nuorista kertoi, ettd heidan mielestidén
tallaisia huoneen ja laitoksen tarkistuksia tehtiin harvoin ja niitd olisi heidédn mukaansa pita-
nyt tehdd paljon useammin, jotta nuorten péihteiden kéyttoon olisi pystytty henkilokunnan

toimesta paremmin puuttumaan.
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6 YHTEENVETO JA POHDINTA

6.1 Yhteenveto

Téssd pro gradu -tutkielmassa haastattelin kuutta nuorta, jotka ovat olleet péihteiden kayt-
tonsad vuoksi sijoitettuna lastensuojelulaitoksessa. Tutkimukseni tavoitteena oli tuottaa tietoa
siitd, minkélaisia merkityksii sijaishuollolla on ollut sijoitettuna olleiden nuorten péihteiden
kaytolle. Tutkimuksen aineiston pohjalta tunnistin neljé erilaista merkityskategoriaa kuvaa-
maan sijaishuollon merkityksié sijoitettujen nuorten péihteiden kdyton nikokulmasta. Kate-
goriat olivat sijaishuolto tukena, sijaishuolto kontrollina, sijaishuolto sdilyttdjana seka sijais-
huolto mahdollistajana. Lisdksi halusin kuvata niitd polkuja ja syitd miten nuoret ajautuivat
mukaan pdihdemaailmaan ja kohti pdihderiippuvuutta ennen kuin nuorista tuli lastensuoje-

lun asiakkaita.

Sanna Viyrysen (2007) tutkimuksen mukaan huumausaineiden kokeilu- ja aloitusvai-
heessa péihteet merkitsevit nuorelle muun muassa erottautumista muista, ne merkitsevit
nuorelle jotakin jAnnittdvai seké toisaalta toimivat yrityksend torjua sosiaalista ja psyykkisté
pahaa oloa. (Vayrynen 2007, 73, 93, 171). Omat tutkimustulokseni osoittivat samankaltaisia
tuloksia péihteiden kdyton aloittamiseen liittyen. Merkittdvimméit selittdvét tekijét nuorten
pdihteiden kiyton aloittamiselle seké jatkumiselle tutkimukseeni osallistuneilla nuorilla liit-
tyivét ajanjaksoon, jossa lapsuusvaiheesta siirryttiin kohti nuoren maailmaa ja alakoulusta
ylédkouluun. Uudessa ikdvaiheessa erilaiset kiinnostuksen kohteet tai erityisten kiinnostuk-
sen kohteiden, kuten harrastusten puute, ja erilaisuuden kokemukset johtivat irtaantumi-
seen vanhoista kaveriporukoista ja uusiin porukoihin liittymiseen. Uudet kaveripiirit mur-
rosidn kynnykselld ndyttivdt tuovan yhteen ne nuoret, joilla ei ollut muuta arjen tayttavaa
siséltod, kuten kouluun tai harrastuksiin panostamista. Kaveripiirin vaihtumisen myotéd
omaan kaveripiiriin saattoi kuulua itsed vanhempia kavereita, minkd myotd myds péihteet
tulivat nuoren eldméén ja toivat sisdltdd nuoren arkeen harrastusten tai koulunkdyntiin pa-
nostamisen sijaan. Kaveripiirin merkitys nuorten piihdekokeiluille seké kaytolle on todettu

my0s esimerkiksi Dahlin ja Hirschovitsin (2002, 207-215) toteamana.

Toisaalta pdihteiden kiehtovuus sekd oman henkisen pahan olon helpottaminen saattoivat

johtaa piihteiden kdyttoon. Pirkola ym. (2007) toteaakin, ettd nuorten pdihteiden kayttod ja
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sen aloittamista koskevan tutkimuksen kautta on havaittu, ettd nuoret kokeilevat ja kayttavét
pdihteitd itseldédkintd tarkoituksessa kérsiessdén psyykkisistd ongelmista, kuten kéytos- tai

ahdistuneisuushiirioisti (Pirkola ym. 2007, 6-7).

Jokaisen tutkimukseen osallistuneen nuoren pdihteiden kaytto johti lastensuojelun asiak-
kuuteen sekd huostaanottoon ja sijaishuoltoon siirtymiseen. Huostaanoton ja sijaishuollon
tarkoituksena ja tavoitteena on se, ettd sen avulla pystytdén puuttumaan niihin syihin ja pe-
rusteisiin, jotka ovat olleet huostaanoton perusteena. (Araneva 2016, 303-305.) Tutkimuk-
seni kohdejoukkona oli pdihteiden kayttonsd vuoksi sijoitettuna olleet nuoret. Oletuksena
on, ettd pdihteiden kéyton vuoksi sijoitettuna olleiden nuorten sijoituksen ja sijaishuollon
tavoitteena on ollut puuttua, katkaista sekd hoitaa nuoren pdihdeongelmaa. Tutkimustulos-
teni ensimmdiinen merkityskategoria eli tuki sijaishuollossa pitdé sisdlldén nuorten koke-
mukset saamastaan tuesta, avusta sekd paihdetyosti ja -hoidosta ja sen merkityksesti nuor-
ten péihteiden kdytolle. Nuorten kertomuksissa merkityksellisiksi nousivat myds kokemuk-
set sijaishuoltopaikan tyontekijoistd, heidén osaamisesta ja ammattitaidosta sekd yhteis-

tyosuhteesta.

Nuorten sijaishuollossa saama pédihdehoito tai -kuntoutus toteutui silloin, kun nuori oli sijoi-
tettuna péihdehoitoon erikoistuneeseen sijaishuoltoyksikkdon tai erityisen huolenpidon yk-
sikk6on. Nuoret kuvasivat pdihdehoidon sisdltineen sekd yksilo- ettd ryhmdmuotoisia kes-
kusteluja, kirjallisia tehtdvid sekd pdihdevalistusta. Pdihdetydskentelyn edellytyksend oli se,
ettd nuori oli saatu pysdytettyé laitokseen ja nuoren paihteiden kaytto katkaistua. Téllaiseen
tilanteeseen péddseminen ndytti onnistuvan vain tilanteessa, jossa sijoitetun lapsen liikku-
mista ja yhteydenpitoa oli voimakkaasti rajoitettu ja lapsi oli aikuisten jatkuvan valvonnan
alla, kuten erityisen huolenpidon jaksolla. Sijoittaminen pdihdekatkaisuun tai kuntoutukseen
erikoistuneeseen lastensuojelulaitokseen ilman, ettd lapsen liikkumista samalla rajoitettiin,
ei ndyttinyt johtavan samanlaiseen lopputulokseen, vaan nuoret kuvasivat paihteiden kayt-
toddn kyseisissé yksikoissd. Tutkimukseen osallistuneet nuoret kertoivat katko- tai erityisen
huolenpidon jaksojen olleen sijoitushistoriansa aikana ainoita ajanjaksoja, kun nuori ei kéyt-
tanyt péihteitd sijaishuollon aikana. Jaksot katkolla tai erityisen huolenpidon yksikdssé oli-
vat kuitenkin kestoltaan lyhyitd, 1-3 kuukauden mittaisia ja jokainen nuori palasi kdytta-
médn péihteitd jakson jdlkeen. Haasteena niyttdytyi se, ettd nuoren pidihteeton ajanjakso
saattoi jaadéd hyvin lyhyeksi ja tiukan valvonnan ja rajoitustoimenpiteiden jédlkeen siirtymi-

nen lastensuojelun perusyksikkoon ja vapaan liikkkumisen &drelle johti siihen, ettd nuori
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jatkoi péihteiden kéyttoddn. Lisdksi lastensuojelun perusyksikoissd, joihin tutkimukseen
osallistuneet nuoret olivat olleet sijoitettuna, ei tehty pdihdetydskentelyd nuoren kanssa ja

nuoret kokivat, ettei henkilokunnalla ollut osaamista péihteisiin liittyen.

Nuorten kokemuksella lastensuojelulaitoksen henkilokunnasta néytti olevan suuri merkitys
nuoren sijaishuoltoon sitoutumisen ja hoitomotivaation ylldpitdmisen nékokulmasta. Hyva
yhteisty0 henkilokunnan kanssa, nuoren kokemus siitd, ettd nuoreen suhtaudutaan arvosta-
vasti ja hdntd kohdellaan hyvin ja ettd henkilokunnalla on osaamista piihteisiin liittyen, li-
sdsivit nuoren luottamusta sijaishuoltopaikkaan. Nelson (2012, 49-51) on todennut, ettd
kohtaaminen ja hyvén kontaktin luominen nuoreen on tirkedd nuorten kanssa tehtdvéssi
paihdetydssd. Vayrysen mukaan (2009, 116.) tydskentelysuhteen tasapuolisuus, valta-ase-
telmien vélttdminen sekd pyrkimys hyvdin vuorovaikutussuhteeseen nuoren kanssa ovat
edellytyksid hyvén tyoskentelysuhteen luomiselle. Hyvé tydskentelysuhde nuoren kanssa
vihentdd vastakkainasettelun riskid tyontekijén ja nuoren vililld sekd nuorten vastustuksen

sekd vastatoimien, kuten péihteiden kdyton lisddntymisen riskia.

Nuorten péihteiden kéyton ndkokulmasta luottamuksellisella suhteella ei ndyttéinyt olevan
tutkimustulosteni perusteella merkitysté, vaan nuoret kuvasivat kiyttaneensa pdihteitd sijais-
huollon aikana tistd huolimatta. Negatiiviset kokemukset henkilokunnasta, heikko luotta-
mus ja kokemukset epdasiallisesta kohtelusta aiheuttivat nuorissa ahdistunutta ja masentu-
nutta oloa. Vilinpitdméttomyys omaa péihteiden kiyttod kohtaan kasvoi, mikéli nuori koki
epdluottamusta sijaishuoltopaikkaansa ja sen henkilokuntaa kohtaan. Epéluottamus sijais-
huoltopaikkaa sekd sen henkilokuntaa kohtaan lisdsivét nuorten halua kdyttda paihteitd, li-

sdsivit nuorten pidihteiden kdyttod sekd nuorten karkaamisia sijaishuoltopaikasta.

Nuorten péihteiden kdyttdon yritettiin puuttua ja estéd sitd erilaisten sddntdjen ja rajoitustoi-
menpiteiden avulla. Téstd syystd maérittelin sijaishuoltoa myds kontrolli merkityskategorian
kautta. Edellisissd kappaleissa toin esille sijaishuollon tuen merkitystd. Tuen edellytyksend
ndytti olevan samanaikainen rajoittaminen, jotta nuoren piihteiden kéyttd saatiin ainakin
hetkellisesti katkaistua ja nuori saatiin tydskentelyn alaiseksi sen sijaan, ettd nuori olisi esi-
merkiksi karkuteilld sijaishuoltoyksikostd. Tuen ja kontrollin yhtdaikainen kdyttdminen
ndyttdytyi ainoana toimivana keinona ensinnékin puuttua nuoren piihteiden kaytt6on, mutta
my0s padstd tyoskentelyyn nuoren kanssa. Haasteen tilanteeseen kuitenkin luo se, ettd las-

tensuojelulain mukaisia rajoitustoimenpiteitd, kuten litkkumisvapauden rajoittaminen,
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voidaan asettaa vain mairdajaksi ja se saa kestdd yhtdjaksoisesti maksimissaan 30 vuoro-

kautta. (Lastensuojelulaki 698).

Jokaisella tutkimukseen osallistuneella nuorella oli kokemuksia rajoitustoimenpiteisté sijais-
huollon aikana. Rajoitustoimenpiteilld pyrittiin vaikuttamaan ja kontrolloimaan nuorten
pdihteiden kdyttod. Paihteiden kéyttoon pyrittiin vaikuttamaan esimerkiksi seulojen, liikku-
misen rajoittamisen sekéd yhteydenpidon rajoittamisen keinoin. Kontrolloivat tavat puuttua
nuorten piihteiden kayttoon kuvastuivat kuitenkin hyvin tehottomina. Nuorten péihteiden
kayttoon ei padsty vaikuttamaan tosiasiallisesti yksittdisten ja yleensé lyhytkestoisten rajoi-
tustoimenpiteiden kautta, vaan nuoret kdyttivét péihteitd sijaishuollon aikana niistd huoli-
matta. Toisaalta pitkdt, useamman viikon kestévit liikkumisvapaudet rajoittamiset pahim-
millaan lisdsivdt nuorten pdihteiden kéyttod, kun nuori koki turhautumista tilanteessa ja
kaytti pdihteitd turhautumisen tunteen seurauksena. My0Oskéddn seulojen ottaminen nuorilta
ei ndyttdnyt vaikuttavan nuorten péihteiden kiyttoon. Elina Virokannaksen (2004) tutkimus
osoittaa samankaltaisia tuloksia nuorten huumetestauksen ja pdihteiden kéyton vélisesté suh-
teesta. Virokannas tuo esille tutkimustuloksissaan, ettd haastattelemiensa nuorten puheissa
huumetestaus seké pdihteiden kiytt kuvautuvat toisistaan erillisind asioina, eikd huumehoi-
toyksikon huumetestaus kontrollikeinona ndyttdnyt aiheuttavan nuorissa omaan péihteiden
kayttoon liittyvdd pohdintaa tai yritystd muuttaa tai vihentdd omaa pdihteiden kéyttod (Vi-

rokannas 2004, 16).

Tutkimukseeni osallistuneista nuorista suurin osa kertoi antaneensa toistuvasti puhtaita seu-
latuloksia paihteiden kéytdstd huolimatta. Kontrolloivien keinojen suurena ongelmana néyt-
taytyi se, ettd se lisési nuorten tarvetta salata pdihteiden kdyttodan. Vilttydkseen rajoitustoi-
menpiteiltd tai esimerkiksi kotilomien perumiselta, nuoret eivit voineet rehellisesti pu-
hua pdihteiden kaytostdén sijaishuoltopaikan henkil6kunnalle. Toisaalta nuoren antamat
puhtaat seulat pdihteiden kéytdstd huolimatta saattavat myds johtaa sijaishuoltopaikan hen-
kilokuntaa véadradn kisitykseen nuoren péihteiden kéyton todellisesta tilanteesta. Onnistu-
nutta ja vaikuttavaa pdihdetyotd sijaishuollossa olevien nuorten kanssa on mahdotonta to-

teuttaa, mikéli kenelldkddn ei ole todellista tietoa nuoren piihteiden kdyton tilanteesta.

Sijaishuolto sdilyttdjand merkityskategoria syntyi nuorten kuvauksista sijaishuollon arjesta,
jossa nuoren kanssa ei juurikaan tydskennelty aktiivisesti, nuoren arki ei sisdltdnyt aktivi-

teetteja ja nuori tuntui olevan ylipdétddn hyvin védhin kontaktissa sijaishuoltopaikan
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henkildkunnan tai muiden nuorten kanssa. Nuori tuntui olevan ikédn kuin séilytyksessé si-
jaishuoltopaikassa tilanteessa, jossa nuori kayttéa pdihteitd, eikd voi tastd syystd asua kotona
tai itsendisesti, mutta ei toisaalta myoskdin ole milldédn tasolla kiinnittynyt sijaishuoltopaik-
kaansa tai sielld tapahtuvaan tydskentelyyn. Sijaishuollossa ja nuoren kdyttiessd péihteitd
nuorta joudutaan eristimédn nuoren normaalista muusta ympéristosti, jotta nuori saadaan
irtaantumaan péihteistd. Tilanteessa, jossa nuorelle ei rakenneta jotakin muuta timén men-
neen, pdihteiden tiyttiman eldminsisillon tilalle, ndyttdéd johtavan siihen, ettd nuori ei ky-
kene kiinnittymién sijaishuoltopaikkaansa, eikd sen tydskentelyyn, vaan kokee voimakkaita
turhautumisen ja katkeruuden tunteita. Pdihdeongelmasta toipumiseen liittyvan tutkimustie-
don perusteella toipumista tukevana elementtind on todettu tarve rakentaa piihteiden taytta-
mén arjen tilalle uudenlainen ja normaali eldmad ja arki, joka sisdltdd uudenlaista aktiivisuutta
korvaamaan piihteiden kayttdd (Kuusisto 2010, 238-239). Nuorten kokemukset sijaishuol-
lon passiivisesta arjesta sekd kokemukset siitd, ettei sijaishuoltoyksikkd pysty tarjoamaan
nuorelle tdmén tarvitsemaa apua, lisdsi se nuoren péihteiden kéyttod sekd karkailua sijais-

huoltoyksikdsté.

Pahimmillaan nuoren sijoitus lastensuojelulaitokseen on tarkoittanut péihteiden kdyton li-
saantymisté, pdihteiden kayttod sijaishuoltoyksikossd ja verkostoitumista muiden pidihteitd
kayttavien nuorten kanssa. Vaikka nuori on ollut sijoitettuna lastensuojelulaitokseen, hanen
pdihteiden kayttonsi on tistd huolimatta voinut olla péivittdistd ja jatkua kuukausia ja jopa
vuosia, kuten tdmédn tutkimukseni tuloksista kdy ilmi. Téstd syystd olen mairitellyt sijais-
huoltoa myos sijaishuolto mahdollistajana merkityskategorian kautta. Sijaishuolto mahdol-
listajana tuo hyvin esille ne haasteet, jotka ovat edessd, kun paihdeongelmaisia nuoria sijoi-
tetaan samaan sijaishuoltoyksikkdon ja toisaalta keinot puuttua ja valvoa nuorten péihteiden
kayttod sijaishuoltoyksikossd ovat rajallisia. Nuoret kuvasivat pdihteiden saamisen, tilaami-
sen ja kdyttdmisen olevan sijaishuoltoyksikossd helppoa. Nuoret ostivat péihteitd my0s si-
jaishuoltoyksikon muilta nuorilta tai myivit niitd itse muille yksikon nuorille. Péihteitd kéy-
tettiin yhdessé ja piihteiden kéyttd ndytti my0Os entisestdéin yhdistivin laitoksessa olevia
nuoria omaksi yhteisokseen. Muiden yksikon nuorten pdihteiden kdytto aiheutti ryhmépai-
netta kayttdad pdihteitd myd0s itse, tai siirtyd aina seuraaviin ja kovempiin aineisiin. Lasten-
suojelun sijaishuoltoyksikdihin, joissa on sijoitettuna useita piihteitd kdyttdvid nuoria sa-
maan aikaan ndyttda siis syntyneen ihan omanlaisensa péihteitd kdyttdvien nuorten kulttuuri
ja yhteiso, jossa myydéén, ostetaan ja kdytetddn péaihteitd. Pdihdeongelmasta toipuminen

vaatii uudenlaisen arjen ja eldméanhallinnan rakentumisen lisdksi myds sosiaalisen
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ympériston ja osallisuuden muutosta. Uudenlainen ja péihteetdn sosiaalisen verkosto on to-
dettu merkittavaksi tekijaksi pdihdeongelmasta toipumisessa. (Weisner ym. 2003, 907.) Po-
sitiivisen ja pdihteettomén sosiaalisen verkoston rakentuminen sijaishuollossa eléville nuo-
relle voi olla todellinen haasta, kun sijaishuollon ympéristdssd nuoren sosiaalinen piiri kyt-

keytyy vahvasti arjessa laitoksen muihin, usein myds pdihteitd kéyttdvien nuorten piiriin.

Tutkimukseeni osallistuneiden nuorten kokemukset lastensuojelun sijaishuollosta, piihde-
hoitoon vaikuttaneista tekijoistd sekd saamastaan tuesta sijaishuollossa sisélsivét paljon kri-
tiikkid sekd negatiivisia kokemuksia. Professionaalisen hoidon kriittinen arvostelu asiakkai-
den toimesta ei ole kuitenkaan harvinaista. Kuusisto (2010) kuvaa sen olevan tyypillistd
niille pédihdehoidon asiakkaille, jotka ovat kokeneet pédihdehoidon merkityksettoméni
omassa toipumisessaan ja kokeneet toipumisen pdihdehoitoa enemmain omaksi ansiokseen
(Kuusisto 2010, 211). Tutkimukseeni osallistuneet nuoret ovat sijoitettu lastensuojelun toi-
mesta ja usein vastentahtoisesti lastensuojelulaitokseen pdihteiden kdytén vuoksi. Nuorten
oma halu ja motivaatio lopettaa pédihteiden kéytto ei siis ole ollut haastattelemieni nuorten
kohdalla annettavan pdihdehoidon ldht6kohtana, kuten usein esimerkiksi tiysi-ikdisten asi-
akkaiden kohdalla, vaan nuoret olivat sijaishuollon aikana vield siind vaiheessa oman péih-
teiden kéyttonsé kanssa, ettd vetovoima pidihdemaailmaan oli suurempi kuin ajatus péihteet-
tomastd eldmastd. Tdmin ndkokulman kautta on helppo ymmartia sitd, minkd vuoksi haas-
tattelemieni nuorten kokemukset ja tutkimukseni tulokset ovat hyvin kriittisid sijaishuollossa
toteutettavaa paihdehoitoa kohtaan. Toisaalta tutkimustulokset toivat esille sen, etti aina si-
jaishuollossa annettava paihdehoito sekd toimintatavat eivit vastaa parhaalla mahdollisella
tavalla nuoren tarpeisiin ja tdhdn kritiikkiin on toki syytd suhtautua vakavasti. Myds lain
nikokulmasta annetut keinot puuttua ja valvoa alaikdisten nuorten péihteiden kdyttoa sijais-
huollossa, eivit vastaa tdlld hetkell4 sitd tarvetta, mité vaikeasti pdihderiippuvaisten alaikiis-
ten kohdalla tarvittaisiin. Lain ndkokulmasta esimerkiksi keinot estdd paihteiden kayttda tai
pdihteiden kuljettamista sijaishuoltoyksikdihin ovat tutkimustulosteni perusteella riittimat-

tomia.

6.2 Pohdinta

Tutkimuksessani selvitettiin nuorten kokemuksia paihdehoitoon ja piihteiden kayttoon vai-

kuttaneista tekijoista sijaishuollossa. Tutkimukseeni osallistuneilla nuorilla oli useamman
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vuoden kokemus eldmadsté sijaishuollossa ja suurimmalla osalla heistd oli taustallaan sijoi-
tuksia useisiin eri lastensuojelulaitoksiin. Nuorilla oli pdivittéisté ja jopa vuosia kestanytta
péihteiden kdyttoa ja péihteiden kdyton mukanaan tuomia muita ongelmia, kuten vaikeuk-
sia suorittaa koulua, jo ennen lastensuojelun viliintuloa ja siitd seurannutta sijoitusta las-

tensuojelulaitokseen.

Tutkimustulosteni perusteella tutkimukseeni osallistuneet nuoret edustivat vahvasti siti
osaa péihteitd kdyttavisti ja sijoitetuista nuorista, joita lastensuojelun sijaishuolto ei ole
pystynyt auttamaan parhaalla mahdollisella tavalla, vaan nuorten péihteiden kaytto jatkui
tai jopa lisdéntyi ldpi koko sijoitusajan. Téssé tutkimuksessani en siis puhtaasti padssyt 10y-
tamédn niitd elementtejd, jotka voisivat olla alaikdisten pdihteiden kdyttdjien hoidon onnis-
tumisen edellytyksid. Toisaalta oma tutkimusjoukkoni edustaa niité alaikdisid péihteiden
kayttdjid, joiden pdihdeongelmaan on ensinnékin padsty puuttumaan aivan liian my6hdin
ja nuoren pdihdeongelma on pédssyt kasvamaan jo vakavaksi, riippuvuutta aiheuttavaksi
ongelmaksi ennen nuoren sijoitusta. Tutkimukseeni osallistuneiden nuorten kokemusten
perusteella on néhtivissé kuitenkin niitd elementtejé, jotka voivat luoda onnistunutta poh-

jaa paihdeongelmaisten nuorten auttamiseksi sijaishuollossa.

Nuorten kokemukset heiddn kohtaamisestaan ja kohtelustaan sekd kokemukset sijaishuol-
topaikan ja sen henkilokunnan ammattitaidosta ovat ensiarvoisen tirkeitd nuoren kiinnitty-
miseksi sijaishuoltopaikkaansa. Nuoren tulee olla sijoitettuna sijaishuoltopaikkaan, jossa
hén saa asiantuntevaa piihdehoitoa, mutta samalla my6s ldmminté ja vélittavaa kohtelua,
hoivaa ja huolenpitoa. Laakkonen (2007) méérittelee hoivan aikuisen ldsnioloksi, jossa
nuori huomioidaan yksilollisesti ja nuoren henkisté ja fyysistd hyvinvointia vaalitaan ja
hoidetaan. Parhaimmillaan hoiva toimii jirkkyneen turvallisuudentunteen korjaajana. Toi-
saalta nuoren eldménvaiheeseen kuuluu oman tarvitsevuuden kidtkeminen muilta: nuori
taistelee oman heikkouden kétkemisen tarpeen ja toisaalta sen paljastamisen vililld. My0s
yhteiskuntamme luo paineita olla pystyvd, itsendinen ja vahva. Nuoren perustarpeita on
kuitenkin tarve tulla aikuisen huomioimaksi, nikemaksi ja kuulemaksi, vaikka samanaikai-
sesti nuorella onkin tarve myds itsendistyd ja irtautua saamastaan hoivasta ja huolenpi-
dosta. (Laakkonen 2007, 146—151.) Hoivan ja huolenpidon térkeys ja sen merkitys nuorille
nuorten pdihdekuntoutuksessa tulee siis pitdd keskiossd, silld tutkimustulosteni valossa ne

luovat tydskentelylle sellaista pohjaa, johon on mahdollista sitouttaa nuorta itseéén.
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Vaikeasta paihdeongelmasta kérsivien nuorten hoitamiseksi ja piihteiden kdyton katkaise-
miseksi tehokkaimmat keinot néyttdisivét olevan tydskentelymuodot, jossa nuoren liikku-
mista ja arkea on voimakkaasti rajoitettu, jotta nuoren karkailu sekd péihteiden kaytto voi-
daan estéd ja jotta nuoren kanssa tehtdva pdihdetydskentely mahdollistuu. Péihteitd kéytta-
vélle nuorelle on mahdotonta antaa aikuisten hoivaa ja huolenpitoa ja tydskennelld nuoren
kanssa piihdeasioiden parissa, jos nuori on toistuvasti joko pdihtynyt tai karanneena sijais-
huoltopaikastaan. Ongelmana niyttaytyi tutkimustulosteni valossa se, ettd ndmé hoitojaksot
esimerkiksi erityisen huolenpidon yksikdissé, jossa nuoren péihteiden kayttd sekd karkaa-
minen pystyttiin tosiasiallisesti estimién, olivat kestoltaan 1-3 kuukautta. Erityisen huolen-
pidon jaksoilla nuoret kuvasivat pohtineensa péihteiden kayttddin seki osallistuneensa péih-
detyoskentelyyn enemmain, kuin niin sanotuissa perusyksikoissa. Erityisen huolenpidon jak-
solla olleet nuoret jatkoivat pdihteiden kéyttoddn jakson jdlkeen ja pohdittavaksi kysy-
mykseksi jéi, pystytdénko syvilld paihdeongelmassa olevia nuoria vieroittamaan sekd kun-
touttamaan riittdvésti lyhyen erityisen huolenpidon jakson aikana, vai tulisiko jaksojen olla
mahdollisesti pidempid? Toisaalta tutkimukseeni osallistuneet nuoret siirtyivit erityisen
huolenpidon jaksoilta ja tarkoin rajatusta arjesta suoraan sijaishuollon perusyksikkoihin ja
vapaaseen litkkumiseen seka arkeen, jossa nuoren péihteiden kéyttdd oli hyvin vaikea valvoa
ja tukea nuorta pdihteettomyyteen. Siirtyminen tarkoin rajoitetusta arjesta kohti normaalim-

paa arkea voitaisiin toteuttaa nykyistd enemmain esimerkiksi askeleittain.

Nuoren litkkkumisen ja yhteydenpidon rajoittaminen ei saisi johtaa nuoren eristdytymiseen
henkilokunnasta tai arjen aktiviteeteista, vaan onnistuneen sijaishuollon ja paihdehoidon ele-
mentteind tulisi olla nuoren saaminen kiinni arjen normaaleihin aktiviteetteihin, harrastuk-
siin ja toimintoihin. Nuorten pdihdehoitoa koskettavan tutkimuksen perusteella, nuorten
paihdehoidossa erityisesti perheterapialla on saatu vaikuttavuutta nuorten paihdeongelmien
hoitamisessa (Niemeld 2009, 60; Lepistd 2005, 30.) Téarkeédd olisikin kiinnittdd huomiota
myos sijaishuollossa siihen, ettei alaikdiseen kohdistuvaa péihdehoitoa ja kuntoutusta teh-
tdisi vain yksin nuoreen kohdistuvana tydskentelynd, vaan tydskentelyn tulisi nuoren lisdksi

koskettaa koko hénen perhettién.

Tutkimusten valossa nuoren kaveripiirilld on suuri merkitys nuoren pdihdekéyttaytymiselle
(esim. Jaatinen 2000). Tédstd ndkdkulmasta nuoren kuntoutuminen péihteista yksikossé, jossa
nuorten kaverisuhteita yhdistéé paihteiden kéytto tai pdihdekokemusten jakaminen luo oman

haasteensa. Virokannas (2004) tuo esille omassa tutkimuksessaan sen, ettd irtaantuminen
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pdihteistd ja siithen liittyvistd kaverisuhteista vaatii nuorelta kaverisuhteiden merkityksellis-
tamistd uudella tavalla niin, ettei kaverisuhteiden yhdistdva tekijé liity endé péihteisiin ja

niiden kéyttokokemusten jakamiseen. (Virokannas 2004, 204-205.)

Térkein keino puuttua lasten péihteiden kiyttdon on seké ennaltachkédisevien ettd avohoi-
dossa tapahtuvan pdihdehoidon lisdiminen ja kehittiminen. Oman lastensuojelutydn koke-
mukseni kautta olen havainnut, ettd alaikdisten pdihdepalvelut ovat hyvin paikkakuntakoh-
taisia ja erityisesti alaikdisten péihteidenkiyttdjien tarvitsemat vahvaa tukea tarjoavat pal-
velumuodot, kuten paihdekatko ja pidihdekuntoutus jadvét hyvin usein yksin lastensuojelun
toteutettaviksi. Alaikéiset pdihdeongelmista kérsivét nuoret saattavat jadda siis ilman riitta-
véd pidihdehoitoa kuntien tarjoamien palveluiden osalta. Péihteiden kdyton tunnistamiseen,
puheeksi ottamiseen sekéd puuttumiseen tulee edelleen kehittdd tehokkaita tydskentelymuo-
toja. Tutkimukseen osallistuneet nuoret olivat ennen ensimmadisti sijoitustaan kéyttdneet
pdihteitd toistuvasti jo useiden kuukausien ja jopa vuosien ajan ennen kuin nuorten paihtei-
den kiytto tuli kenellekdén ilmi. Esimerkiksi koulu ja kouluterveydenhuolto sekd muut op-
pilashuollon palvelut olisivat ensisijaisessa asemassa tunnistamaan nuorten péihteiden
kayttod. Uskon, ettd tutkimukseni tuottamaa tietoa voisi hyddyntéd nuorten kanssa tehta-
véssd ennaltachkiisevassé tydssd. Tutkimukseni tuloksissa tuodaan esille sitd, miten péih-
deongelma nuorelle kehittyi ja mitk4 asiat sithen vaikuttivat. Téllaisten ensi vaiheen merk-
kien tunnistaminen ja niihin puuttuminen olisivat ensiarvoisen tarkeitd ennaltachkdisevassé
pédihdetydssi, jotta nuoren péihteiden kdyttdon padstiisiin puuttumaan mahdollisimman

varhain.

Tutkimustulokseni ovat hyodynnettdvissa lastensuojelun sosiaalityontekijén tyotehtdvissa.
Kun lastensuojelun asiakkaaksi tulee péihteitd kayttava lapsi, sosiaalityontekijin tulee arvi-
oida niitd keinoja, joilla lapsen tarpeisiin voitaisiin parhaimmalla mahdollisella tavalla vas-
tata ja arvioida, voidaanko lasta hoitaa avohuollon keinoin vai tarvitseeko lapsi sijaishuol-
toa. Tutkimukseeni osallistuneiden nuorten kohdalla lastensuojelun asiakkaaksi tulo néytti
johtavan joko saman tien tai hyvin nopeasti nuoren sijoitukseen. Lastensuojelun avohuollon
tukitoimia oli kokeiltu kahden nuoren kohdalla, ja ndma tukitoimet olivat padsaantdisesti tu-
kihenkil6ty6td. On selvad, ettd mikili lastensuojelun avohuollossa ei ole monipuolisia ja te-
hokkaita tukitoimia ja keinoja auttaa péihteitd kdyttavid nuoria sekd heidin perheitién, ol-
laan tilanteessa, jossa lapsi joudutaan sijoittamaan, jotta lapsen pdihteiden kayttoon paastdan

puuttumaan. Nayttéisi siis siltd, ettd lastensuojelun avohuollon tukitoimien ja keinojen
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riittdmattomyys tai se, ettei palvelumuotoja ole, on osa-alue, jota tulisi tulevaisuudessa ke-

hittéa.

Sijoitus péihteitd kayttdvan alaikdisen kohdalla ei tutkimustulosteni valossa takaa sité, ettéd
pdihteiden kéyttoon pdistdisiin tosiasiallisesti puuttumaan ja alaikdisen pdihteiden kayttd
saataisiin loppumaan tai edes viahenemdan. Tutkimustulokseni antavat sosiaalityontekijoille
kuitenkin ndkokulmaa siihen, ettd alaikdisen pdihdeongelman hoitamisessa sijaishuoltopai-
kan valinnalla ja sielld tehtévilld toimenpiteilld, hoidolla ja kohtelulla on suuri merkitys lap-
sen kuntoutumisen ndkokulmasta. Koen, ettd tutkimustulokseni antavan sosiaalityonteki-
joille tietoa siitd, mihin seikkoihin tulee kiinnittdd huomiota, kun pdihteitd kayttavélle lap-
selle valitaan sijaishuoltopaikkaa ja minkélaiset toimintatavat ja tydskentely voivat edesaut-
taa lapsen kuntoutumista sijaishuollossa. Toivon, ettd tutkimustulokseni korostavat myos
sitd, miten tirkedd on tavata ja kuulla sijaishuollossa eldvid nuoria ja heidédn kokemuksi-
aan sadnndllisesti sijaishuollon aikana. Nuoren kuntoutumisprosessin kannalta on erityisen
tarkedd tutkimustulosteni valossa se, miten nuori itse kokee sijaishuollossa toteutettavan hoi-
don ja kohtelun. Tirkedd on huomata ne nivelkohdat, jolloin nuoren sijaishuoltopaikka ei
endd vastaa nuoren tarpeisiin tai nuori ei ole tyoskentelystd huolimatta sitoutunut sijaishuol-
topaikkaansa. Téllaiset tilanteet johtavat pahimmillaan siihen, ettd sijaishuolto tuottaa nuo-
ren kuntoutumisessa enemmin haittaa kuin hyotyd, esimerkiksi tilanteessa, jossa nuoren

pdihteiden kdytto jatkuu tai lisddntyy sijaishuollon aikana.

Aiempia tutkimuksia, joissa on selvitetty pdihteitd kayttivien tai kiyttdneiden nuorten omia
nidkemyksid kdytostddn tai pdihdeongelman hoitamisesta on tehty Suomessa védhén. Erityi-
sesti tutkimuksia, joissa olisi tutkittu pdihteiden kéyttdjien ja palvelujdrjestelmien vélisid
suhteita tai tutkimuksia, joissa kéyttdjid tutkittaisiin jonkun organisaation asiakasryhméni,
ei ole tehty. Tutkimusta 16ytyy paljon nuorten péihteiden kdyton tunnistamisesta tai ennal-
tachkiisevastd piihdetyostd, mutta tutkimusta siitd, miten paihderiippuvaisia nuoria autetaan
tai hoidetaan tai mité nuoret itse ajattelevat saamastaan pédihdehoidosta, ei juuri ole tehty.
(Wahlstrdom 2000, 221-243). Aiheen parissa tehtdvid jatkotutkimusta tarvitaan siis kipe-
asti. Kayttdjaldhtoistd tutkimusta on mielestéini hyva tehdi jatkossakin, silld tutkimukseni
osoitti sen, ettd suoraan nuorilta saatu tieto mahdollistaa pdésyn niiden syiden dérelle, mika
nuorten pdihdehoidossa toimii ja mitka tekijit puolestaan sitd estdvét. Alaikdisten péihde-
palveluiden kehittiminen ja tehokkaampien puuttumis- ja hoitomuotojen luominen ovat en-

siarvoisen tirkeitd ja ajankohtaisia toimenpiteitd, kun nuorten péihteidenkiytto ja erityisesti
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huumausaineiden kéyttd on lisdéntynyt. Laajemmalla otannalla tehty tutkimus voisi tuoda
tutkimustuloksiin mukaan myds ndkdkulmaa esimerkiksi siitd, mitka tekijdt ovat onnistu-
neen ja tuloksellisen alaikdisen pdihdekuntoutuksen edellytyksid. Kuusiston (2010, 281) tut-
kimuksessa on kuvattu pidihdeongelmasta toipumisen olevan hyvin yksil6llinen prosessi.
My®0s Ruisniemi (2006, 20-21) korostaa péihderiippuvuuden olevan moniulotteinen on-
gelma, jossa paihteiden kéyton negatiiviset seuraamukset painottuvat eri ihmisillé eri elamén
osa-alueisiin, kuten esimerkiksi psyykkiseen hyvinvointiin tai rikolliseen eldmintapaan.
Pdihdeongelman monimuotoisuuden vuoksi myds annettavan paihdehoidon tulee olla moni-
muotoista. Nuorten pdihdehoidossa, tapahtui se sitten avohoidossa tai lastensuojelun sijais-
huollossa tulisi ottaa huomioon ja myds kehittda edelleen nuorten yksilollisen hoidon toteut-

tamista.

Jos ajattelumallina on se, ettd lastensuojelu on ainoa taho, joka pdihdeongelmaisia nuoria
hoitaa ja auttaa, tutkitusti paras tydskentelymuoto, eli moniammatillinen tydskentely, ei
padse toteutumaan. Tutkimukseni osoitti sen, ettd péihteitd kayttidvien alaikdisten moniam-
matillinen hoito on edelleen hyvin puutteellista. Haastattelemani nuoret kuvasivat sijaishuol-
lon aikana kokemiaan ahdistuksen ja masentuneisuuden tunteita ja niistd seurannutta péih-
teiden kayttod. Tulokset kuvaavat hyvin sitd, miten yleistd pdihde- ja mielenterveysongel-
mien samanaikainen esiintyminen on ja miten tdrkedé on hoitaa nditd molempia. Kayttdja-
ldhtoisen tutkimuksen liséksi tutkimusta olisi mielesténi siis hyvé keskittdd myos sosiaali-
ja terveydenhuollon ammattilaisten ndkdkulmiin alaikdisten pdihdehoidosta. Vastuu ala-
ikdisten pdihdehoidosta on yhteinen, joten myds tutkimus- ja kehittimistyon pitdisi nivoa
nditd kahta toimijaa yhteen. Aiheeseen liittyvén tutkimuksen kautta voitaisiin luoda alaikiis-
ten pdihteiden kéyttdjien hoitopolkuja ja hoidon laatukriteereitd, joiden kautta varmistettai-
siin, ettd my0s alaikdiset saavat tarvitsemiaan moniammatillisesti toteutettuja paihdepalve-

luita asuinkunnasta riippumatta.

Tutkimukseni luotettavuuden ja yleistettdvyyden ndkdkulmasta tulee huomioida, etti tutki-
mukseni aineisto on keritty hyvin pieneltd joukolta sijaishuollossa eldneitd nuoria. Tutki-
mukseni tulokset eivit ndin ollen ole suoraan yleistettévissé sijaishuollossa elédvien nuorten
ja heidin péihteiden kéyttonsd kokonaistilanteesta. Tutkimustulokseni antavat kuitenkin né-
kokulmia niiden alaikdisten nuorten pidihteiden kéytostd ja pdihdeongelman hoitamisen
haastavuudesta erityisesti silloin, kun nuoren pidihdeongelma on syventynyt jo riippuvuu-

deksi ja nuoren péihteiden kéyttd on saanut jatkua jopa vuosia, ilman ettd sithen on aikuisten

62



taholta puututtu riittdvéasti. Vaikka tutkimukseeni osallistunut joukko oli pieni, olivat nuorten
kuvaukset ja kokemukset sijaishuollosta ja sen merkityksistd nuorten péihteiden kiytolle
monipuolisia. Tutkimukseen osallistuneiden nuorten kertomasta oli 16ydettdvissd paljon yh-
teneviisid kokemuksia ja merkityskategorioita. Koin hyvéné sen, ettd haastattelun kohde-
joukoksi valitsin jélkihuollossa olevia tdysi-ikdisid nuoria, joilla kokemukset sijaishuollosta
olivat jo takana péin. Tdma nékyi haastatteluissa siten, ettd haastatteluihin osallistuneet nuo-
ret pystyivét hyvin reflektiivisesti pohtimaan ja kuvaamaan kokemuksiaan niin oman toi-
mintansa kuin sijaishuoltopaikan toiminnan nékokulmista. Koen, ettd nuorilla oli annetta-
vana paljon arvokasta tietoa ja tutkijana paésin nuorten kertomusten kautta hyvin tutkimuk-

selle asettamieni tutkimuskysymysten ddrelle.
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Liite 1 Haastattelupyynto

HAASTATTELUPYYNTO JALKIHUOLLOSSA OLEVILLE NUORILLE, JOIDEN SI-
JOITUKSEN PERUSTEENA ON OLLUT NUOREN OMA PAIHTEIDEN KAYTTO

Hei!

Olen sosiaalityon opiskelija Jyviskyldn yliopistossa ja teen Pro gradu -tutkielmaani jélki-
huollossa olevien nuorten kokemuksista lastensuojelun sijaishuollosta, kun sijoituksen pe-
rusteena on ollut nuoren oma péihteiden kdyttd. Tarkemmin kerrottuna, olen kiinnostunut
haastattelemaan ja kuulemaan sinua, miten pidihdeongelmasta toipumista sijoituksen aikana
tuettiin ja millaista apua siithen sait. Olen kiinnostunut kuulemaan, mitka asiat sijoituksen
aikana tukivat sitd, ettd pdihteiden kdyton pystyi lopettamaan tai mitka seikat estivét sen.

Haastattelun on tarkoitus olla hyvin vapaamuotoinen ja haastattelu voidaan toteuttaa sinulle
sopivassa paikassa ja ajankohtana. Haastatteluun olisi hyvé varata aikaa noin tunti. Kaikki
haastattelussa saatu aineisto tulee vain minun kdyttdoni ja tutkimustani varten. Aineistoja
luovuteta eteenpéin, vaan tiedot kerédtéédn ja tuodaan tutkimukseen anonyymind, niin, ettei
sinua tai kertomaasi voida tunnistaa tutkimuksesta.

Tutkimukselleni olen hakenut tutkimusluvan.
Olisin erittdin kiitollinen, mikali olisit halukas jakamaan ajatuksiasi sijoitukseesi liittyen.

Ilmoitathan halukkuudestasi osallistua tutkimukseeni 30.4.2020 mennessé, joko sahkopos-
tilla: ulmanen.sini@gmail.com tai omalle jdlkihuollon ohjaajallesi.

Ystavillisin terveisin
Sini Ulmanen
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Liite 2 Teemahaastattelurunko

TEEMAHAASTATTELURUNKO

Sijoituksen alkutilanne
- Perhekokoonpano
- ik sijoitusvaiheessa
- lastensuojeluasiakkuus ja mahdolliset tukitoimet ennen sijoitusta
- pdéihteiden kdyton historia

Sijoitus lastensuojelulaitoksessa
e sijoituksen alku; tunteet, odotukset
e arki lastensuojelulaitoksessa, mitd haasteita, miti onnistumisia
e piihteiden kéytto sijaishuollon aikana
o tuki pdihteettomyyteen, tydskentely paihdeongelman parissa, hoitomuodot ja mene-
telmét, minkélaista apua ja tukea, mité ilman jéi
omaan motivaatioon vaikuttaneet tekijat
¢ mahdollisten rajoitustoimenpiteiden merkitys
e muiden asioiden merkitys; sdédnnét ja rajat, arki ja arjen rytmit, henkilokunta, muut
nuoret
o tekijit, jotka ylldpitivét pdihdeongelman jatkumista
o kokemukset tydskentelysté lastensuojelulaitoksen henkilokunnan kanssa, sosiaali-
tyontekijan kanssa ja mahdollisten muiden tahojen kanssa
e perheen tuki, yhteys perheeseen

Sijoituksen paittyminen
e kauanko sijoitus kesti, mihin pééttyi
e piihteiden kdyton tilanne sijoituksen pédttyessd ja sen jélkeen
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