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Valtakunnallista hanketta hallinnoi Helsingin Diakonissalaitoksen SGatio
Toiminnan rahoittaa Sosiaali- ja Terveysministerid Veikkauksen varoista.
Tybote on haittoja vahentdvaaq, aktiivisen kohtaamisen mallilla.

TUKIALUS -toiminta on mm:

Keskusteluq, kuuntelemista, kuulemista

Apua ja tukea arjen huoliin

Palveluohjausta (Kela, sos.toim./ls., asunto-asiat jne..)

Saattamista tarkoituksenmukaisiin palveluihin

Ensiapua pieniin ferveysongelmiin

Rinnalla kulkemista ja kannattelua

Psykososiaalista ensiapua .
Verkostoitumista toisten pdihdetydntoimijoiden kanssa yli organisaatio rajojen o sarvon
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Paihteet ja psyykkinen trauma
-mista puhutaan?

Paihteen haittakayton asteinen diagnoosi ICD-10 F10-19.1
« kaytosta on aiheutunut haittaa tai riskia terveydelle tai sosiaaliselle elamalle, mutta riippuvuutta paihteesta ei ole.
Paihderiippuvuus ICD-10 F10-19.2
* paihteeseen on syntynyt niin suuri tarve, etta sen kaytto tai hankkiminen on keskeisella paikalla elamassa. Toleranssin kasvu, paihdekayton
valiaikainen lopettaminen saattaa johtaa vieroitusoireisiin, ja paihdekaytto jatkuu, vaikka siitd on jo aiheutunut selke&é haittaa terveydelle tai muulle

elamalle.

Akuutti stressireaktio (ASR), ICD-10 F43.0

« Akuutti stressireaktio (ICD-10-diagnoosikoodi F43.0) kehittyy henkilon jouduttua kokemaan tai nakemaan tapahtuman tai tapahtumia, joihin liittyy joko
kuolema tai vakava loukkaantuminen tai niiden uhka tai oman tai toisen fyysisen koskemattomuuden vaarantuminen.

« Traumaattisen tapahtuman yhteydessa tai sen jalkeen henkildlla ilmenee erilaisia oireita, joiden paamaarana on valttaa ahdistavien mielikuvien paasy
tietoisuuteen. Tallaisia oireita kutsutaan dissosiatiivisiksi oireiksi. Dissosiatiivisia kokemuksia ovat subjektiivinen turtumuksen ja irrallisuuden tunne,
tunnereaktioiden puuttuminen, vahentynyt tietoisuus ymparistosta, itsensa tai ymparistonsa vieraana kokeminen (depersonalisaatio ja derealisaatio) seka
kyvyttdmyys muistaa jotain traumaan keskeisesti liittynytta seikkaa (dissosiatiivinen muistihairio).

Traumaperiinen stressihairié (PTSD), ICD-10, F43.1
ICD-11:een on lisatty monimuotoinen traumaperainen stressihairié (Complex PTSD/ CPTDS). Yhdistelma vastaa pitkalti ICD-10:n diagnoosia "Tuhoisaa
kokemusta seuraava persoonallisuuden muutos" (F62.0)
Psyykkinen trauma syntyy tilanteessa:
« joka on poikkeuksellisen jarkyttava, elintarkeita asioita ja olemassaoloa uhkaava tai katastrofaalinen tapahtuma tai tapahtumasarja.
« Lahelta piti -tilanteet tai kokemus uhattuna olemisesta voi myos aiheuttaa psyykkisen trauman.
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« Akuutti stressireaktio (ASR), ICD-10 F43.0

» Henkilo on altistunut merkittavalle fyysiselle tai henkiselle rasitukselle.
* Qireet alkavat tunnin kuluessa altistumisesta.
« Hairio tayttaa vahintaan 4 yleistyneen ahdistuneisuushairion (F41.1) oirekriteereista muttei taman hairion kohdalla
mainittujen ensisijaisten tai pois suljettavien hairididen kriteereja.
* Lievaa vaikeammassa stressireaktiossa esiintyy lisaksi vahintaan 2 seuraavista:
« vetaytyminen tavanomaisista sosiaalisista tilanteista
* huomiokyvyn kaventuminen
* ilmeinen desorientaatio
e suuttumus tai sanalliset vihamieliset ilmaukset
* epatoivo tai toivottomuus
* sopimaton tai tarkoitukseton yliaktiivisuus
 liiallinen tai hallitsematon suru.
» Jos rasitustekija on ohimeneva, oireet vaimenevat viimeistaan 8 tunnin kuluessa. Jos taas rasitustekija esiintyy jatkuvana, oireet
vaimenevat viimeistaan 48 tunnin kuluessa.

Lahde: Laakarikirja Duodecim
30.11.2018
Psykiatrian erikoislddkéri Matti Huttunen
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« Akuutti stressihairio (ASD), DSM-5

Henkild on kokenut tai nahnyt traumaattisen tapahtuman, johon liittyi kuolema, vakava loukkaantuminen tai sellaisen
uhka, tai han on useita kertoja nahnyt onnettomuuden tai vakivallan vastenmielisia seuraamuksia. My0s yllattava tiedon
saaminen ldhiomaisen tai ystavan kuolemasta vakivallan tai onnettomuuden uhrina voi johtaa ASD:hen.
Traumaattisen tapahtuman jalkeen esiintyi vahintaan 9 nimetyista 14 oireesta, jotka kuuluvat seuraaviin 5 oireryhmaan:
« tapahtuman pakottava uudelleen kokeminen
 dissosiatiiviset oireet
* mielialan lasku
« valttamiskayttaytyminen
» vylivireys.
Hairio (diagnostiset oireet) kestdad 3 vuorokaudesta 1 kuukauteen tapahtumasta. Jos oireilu kestaa pitempaan, kyseessa
on yleens3 traumaperainen stressihairic (PTSD).
Hairio aiheuttaa kliinisesti merkittavaa haittaa sosiaalisella, ammatillisella tai muulla tarkealla toiminnan alueella.

Lahde: Laakarikirja Duodecim
30.11.2018
Psykiatrian erikoisldékéri Matti Huttunen
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Traumaperainen stressihairié (PTSD), ICD-10, F43.1
Suomessa kaytossa olevassa tautiluokituksessa hairion nimi on suomennettu traumaperaiseksi stressireaktioksi, mutta kansainvalisessa
kirjallisuudessa puhutaan yksinomaan stressihairiosta (Posttraumatic Stress Disorder). Tassa suosituksessa noudatetaan kansainvalista
kaytantoa ja kaytetaan tarvittaessa englanninkielista lyhennetta PTSD.
Potilas on kokenut poikkeuksellisen uhkaavan tai katastrofaalisen tapahtuman, joka todennakoisesti aiheuttaisi voimakasta
ahdistuneisuutta kenelle tahansa.
Tapahtumaan liittyvasti ilmenee jokin seuraavista:
* jatkuvat muistikuvat
* hetkelliset voimakkaat takaumat
* painajaisunet tai ahdistuneisuus oloissa, jotka muistuttavat koetusta tapahtumasta.
Potilas pyrkii valttamaan joutumasta oloihin, jotka muistuttavat tapahtumasta.
Potilaalla esiintyy vahintaan toinen seuraavista:
* kykenemattomyys muistaa joitakin keskeisia asioita tapahtumasta
» jatkuvat psyykkisen herkistymisen ja ylivireyden oireet.
Oireet ilmaantuvat 6 kuukauden sisalla traumaattisesta tapahtumasta.

Tarkennus: Suomessa kaytossa olevassa tautiluokituksessa hairion nimi on suomennettu traumaperaiseksi stressireaktioksi, mutta
kansainvalisessa kirjallisuudessa puhutaan yksinomaan stressihairiosta (Posttraumatic Stress Disorder). Tassa suosituksessa noudatetaan
kansainvalista kaytantoa ja kaytetaan tarvittaessa englanninkielista lyhennetta PTSD.

ICD-11:een on lisdtty monimuotoinen traumaperainen stressihairio (Complex PTSD). Ks. lisatietoa aiheesta. Yhdistelma vastaa pitkalti
ICD-10:n diagnoosia "Tuhoisaa kokemusta seuraava persoonallisuuden muutos" (F62.0). ICD-11 on hoitosuositusta paivitettdessa
julkaistu muttei suomennettu, eika sita ole viela otettu Suomessa kayttoon. Riittavan tutkimustiedon puuttuessa tassa suosituksessa ei
oteta kantaa viimeksi mainitun hairion hoitoon

Traumaperaisen stressihairion kanssa esiintyy samanaikaisesti yleensa muitakin psyykkisia hairioita, joiden esiintyminen tai

esiintymattomyys ei vaikuta PTSD:n diagnosointiin eika tue tai esta kyseisen diagnoosin tekemista. aohkeasti
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Trauma, paihteet ja itselaakinta

 Lapsuudessaja nuoruudessa koettu
kaltoinkohtelu lisda paihdesairauden riskia
30%

« Joka seitsemas nuori, jolla on paihdeoireilua
kertoo kokeneensa traumatisoivia asioita.

* Psyykkinen trauma ja paihteidenkaytto
vaikuttavat molemmat ihmisen kykyyn
kasitella ja kohdata stressia.

« Traumat ja paihteidenkayttd muuttavat aivojen
tapaa ja kykya kasitella asioita.

* Nuoren paihdeoireilun katsotaan
nykytutkimuksen valossa olevan usein nk.
ltselaakintaa.

* Itselaakinta on yritys hallita ja
vahentaa sisaista pahoinvointia.

« Diagnosoimattomat ja hoitamattomat
mielenterveyden haasteet ja traumat ovat
naisilla yleisin syy paatya takaisin
paihteidenkayton pariin vuosiakin
jatkuneen raittiuden jalkeen.

pohkeasti
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Paihdemaallman kohtaaminen
auttamistyossa

« Paihdekulttuuri on ns.parjadmisen- ja omaehtoisuudenkulttuuri, jossa vallitsee tarkka, vakivaltainen
hierarkia.

« Paihdekulttuurissa vallitsee puhumattomuuden kulttuuri ja esimerkiksi leimaatuminen nk. Vasikaksi on
iso huolenaihe ja konkreettinen, aito pelko jalkautuvassa- ja etsivassa paihde- ja mielenterveystyossa
kohdatuille ihmisille ja ndin ollen merkittdva haaste ihmisen saada tarpeenmukaista, ammatillista tukea
Kriisissa.

« Ammattilaisen tulee tiedostaa, ettd paihdemaailmassa elava ihmisen elama jatkuu padihdemaailmassa
my0s ammattilaisen kohtaamisen jalkeen.

« Ammattilaisen tuleekin olla tietoinen paihdekulttuurin sisaisista sadnndista ja pyrkia huolehtimaan
siita, ettei kohdattu ihminen joudu lisavaaraan kertoessaan traumaattisista tapahtumista ja
kokemuksistaan — turvallisesti, turvallisiin palveluihin saattaminen, seka luottamuksellisen
vuorovaikutus suhteen syntymiselle ajan antaminen ja anonymiteetin turvaaminen kohdatulle ihmiselle
on ensisijaisen tarkeaa.
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Traumakertyma ja paihteet

+ Paihdesairaus ja traumakertyma kulkevat usein kasi-kadessa.
» Varhaislapsuudessa ja nuoruudessa koettu laiminlydntien ja vakivaltakokemusten tiedetdén altistavan paihdesairauksille.
« Paihdekulttuurissa elaessdan ihminen kohtaa lisaa erilaisia- ja eriasteista traumatisoivia asioita kuten:
* Henkista vakivaltaa
» Fyysista vékivaltaa
« Taloudellista vakivaltaa
» Seksuaalista vékivaltaa- ja hyvaksikayttoa
« Vakivaltaisten tekojen todistamista tai niihin painostamista
» Laheisten vammautumiset, vakavat sairastumiset ja kuolemat
* Oma vakava loukkaantumine / henke&a uhkaava sairastuminen
* Huoli toimeentulosta
» Asunnottomuus uhka ja asunnottomuus
* Rikoksiin painostamista
« Uhkailua, laheisten henkeen- ja terveyteen kohdistuvia uhkailuja
» Vapauden menetyksen pelko
« Vakivallan- ja rikoksentekijan trauma

* Palvelujarjestelmassa paihdesairaille ihmisille ei juurikaan tarjota kriisiapua. Esimerkiksi turvakoti palveluiden
ulkopuolelle on rajattu paihdesairaat ihmiset.

+ Sosiaali- ja terveydenhuollonpalveluissa ei juurikaan tunnisteta, eika kysyta esimerkiksi lahisuhdevakivalta
kokemuksista
— Vakivallasta kysyminen kuuluu kaikille sosiaali- ja terveydenhuollonammattilaisille, sek& auttamisjarjestelman

tuntemus ja auttamisjarjestelman piiriin auttaminen, seka rinnalla kulkeminen ( esim. seri-keskus).
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Paihdekulttuurin vaikutukset val psyykkisen trauman
valkutukset?

* Ihminen jolla on péihdesairaus on paihdekulttuurissa opittuja ja omaksuttuja toimintamalleja
* Myos psyykkinen trauma nakyy samankaltaisina tunne-elaman toimintatapoina ja selviytymismekanismeina kuin paihdekulttuurista
omaksutut toimintatavat, kuten:
« Vaikuttaa mm. luottamuksen rakentumiseen
« Omien tosiasiallisten voimavarojen tunnistamiseen
+ Haasteet pyytdd apua—> epadily, ettei saa apua ja tule otetuksi vakavasti kertoessaan traumaattisissta kokemuksistaan
« Ajoittain irrationaalisilta vaikuttavat tunnereaktiot
» Hetkessa elaminen ja haasteet pitkdjanteisessa tytskentelyssa
+ Haasteet kasitella annettua palautetta
« Yllattavat mielialan vaihtelut
« Yllattavat vireystason vaihtelut
« Omien rajojen tunnistaminen
« Toisten henkil6kohtaisten rajojen tunnistaminen ja kunnioittaminen
* Yliseksuaalisuus
« Toistuvat haasteet ihmissuhteissa
» Vahingollisten ihmissuhteiden toistuvuus
« Laheisriippuvuus tai eristdytyminen/ vetaytyminen laheisista inmissuhteista
* Muistin haasteet ja ajankulun hahmottamisen haasteet
 Irrallisuuden kokemukset
» Impulssikontrollin haasteet
+ Hapeéan ja syyllisyyden kokemukset
» Arvottomuuden kokemukset
» Pelko ja uhkakuvien ndkeminen ymparilla
* Ympariston ja ymparilla olevien ihmisten jatkuva "luotaaminen” ja arvioiminen — ns. riskiarvioiden tiedostamaton tekeminen ja

g mahdollisten pakoreittien varmistaminen pohkeasti
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Psyykkisestl traumatisoituneen ja paihdetaustan
omaavan ihmisen kohtaaminen jalkautuvassa tyossa

 Luottamuksen rakentuminen vaatii aikaa, tilaa

« Kadulla tapahtuvassa jalkautuvassa- ja etsivassé, kohtaavassa paihde- ja mielenterveystydéssa ammattilaiselta vaaditaan kykya
olla rauhallisesti lasna, kykya viestia seka verbaalisesti, etta no-verbaalisesti rauhallista ja turvallista lasnaoloa ja myotatuntoa.

« Tuomitsemattomuutta

« Kannattelua ja positiivista "kiinnipitamista” pitkajanteisesti— esim. pitamalla kohdattuun inmiseen yhteytta ja kysymalla
kuulumisia ja vointia, seké tarjoamalla apua ja tukea useamman kerran. Olemalla helposti tavoitettavissa.

* Ymmarrysta paihdemaailman, seka paihdesairauden kompleksisuudesta ja ndiden vaikutuksista esim. traumakertyméan
muodostumiseen

+  Ammattilaisen hyva muistaa: Impulsiivisten reaktioiden taustalla primitiivinen reaktio : pakene/ jahmety / taistele,
yllattavaan tai vaikeaksi/ ahdistavaksi/ pelottavaksi / uhkaavaksi koetussa tilanteessa.

* Varmistetaan aina, etta henkil6lld on mahdollisuus perdéntya ja poistua tilanteesta esteettomasti ja ns. kasvojaan
menettamatta

* Huomioidaan ns. turvallisen tilan-kasite, kuten mahdollisesti ymparilla olevat muut inmiset.

« Paihdekulttuurissa elavilla ihmisilla on usein hamartynyt kasitys esimerkiksi vakivallasta. Vakivallaksi voidaan mieltda
nyrkilla pahoinpitely, mutta ei esimerkiksi kuristaminen ja esimerkiksi seksuaaliseen tekoon painostaminen/ pakottaminen
mielletdadn helposti osaksi normaalia, paihdekulttuurisidonnaista toimintatapaa, jolloin omat rajat ja turvallisten rajojen
hahmottaminen hamartyy ja vaikeutuu.

— Ammattilaisen velvollisuus auttaa kohdattua ihmista saavuttamaan tarpeenmukaisia palveluita.

» Haastavissa tilanteissa voi pyrkia sitouttamaan mukaan ratkaisuiden loytdmiseen.
* Me- puhe : "Mitd me voisimme télle asialle yhdesséa tehdéa?”
* Muista: Turvallinen vastuuttaminen vaatii luottamusta
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“THEY DIDN'T KNOW THEY WERE TRAUMATIZED. THEY THOUGH THEY WERE JUST ADDICTS.
THEY DIDN'T REALIZE THAT THEY WERE USING THE ADDICTION TO SOOTHE A DEEP PAIN THAT

WAS ROOTED IN TRAUMA. THE ADDICTION IS THE PERSON’S UNCONSCIOUS ATTEMPT TO
ESCAPE FROM THE PAIN.”

~ DR. GABOR MATE
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Lopuksi..

» Etsivaa- ja jalkautuvaa paihde- ja mielenterveys tyota tekevien ammattilaisten, kuin myés muiden sosiaali- ja
terveydenhuollonammattilaisten kriisi- ja traumatyon osaamista tulisi vahvistaa, kuten Sosiaali- ja terveysministerion Akillisiin
traumaattisiin tilanteisiin liittyvan psykososiaalisen tuen kehittdminen -tydryhman loppuraportissaan suositellaan:

"Tybryhmé suosittelee psykososiaalisen tuen ja kriisitydn koulutuksen systemaattista kehittdmisté sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattihenkilbiden peruskoulutuksen ja erikoistumiskoulutuksen osalta.”

» Lisaksi sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten tydssadjaksamisesta tulisi huolehtia, hyddyntdaen mm. saannollisten, riittdvan usein
tapahtuvien, ammatillisen tydnohjauksen keinoin.

« Jalkautuvassa- ja etsivassa, paihde- ja mielenterveys tyossa tulisi huomioida tyon erityispiirteet esimerkiksi turvallisuuden osalta, seka
tehda turvallisuus suunnitelma joka palvelee kaytannontyon tekijoitéa, seka kohdattavia ihmisia.

« Moniammatillista organisaatiorajat ylittavaa yhteistyota tulisi vahvistaa ja nain varmistaa, etta kohdatut ihmiset saavat oikea aikaisesti
tarpeenmukaiset sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut, seka tarvittaessa kriisityon palveluita.

"Tutkimusné&ytén pohjalta korostuu léhipalveluiden rooli, pitkdaikaisen tuen malli seka tiivis viranomaisyhteistyé. Suositusten
mukaisesti jarjestetty toiminta parantaa palveluiden valtakunnallista yhdenvertaisuutta, toimijoiden ja avuntarvitsijoiden oikeusturvaa seka
kehittéa psykososiaalisen tuen toteuttavan henkil6stén osaamista ja ammattitaitoa.”

-Akillisten traumaattisten tilanteiden psykososiaalisen tuen kehittamisen tyéryhman loppuraportti.
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Lahteet, lainaukset ja viittauksetl:

Saari et al 2012. Hadan hetkella. Psyykkisen ensiavun opas. Duodecim
Hedrenius & Johansson 2016. Kriisituki — Ensiapua onnettomuuksien, katastrofien ja jarkyttivien tapahtumien kasittelyyn.
Pohjola-Pirhonen et al 2007. Kriisityon kasikirja. Kdytannon opastusta traumaattisen kriisin kohdatessa. Kirjapaja

Akillisiin traumaattisiin tilanteisiin liittyvan psykososiaalisen tuen kehittaminen Tydéryhman loppuraportti, Sosiaali- ja terveysministerion raportteja ja muistioita
2019:46

https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/161634/R_46 19 Psykososiaalisen tuen loppuraportti.pdf

Laakarikirja Duodecim: Akuutti stressireaktio

Laakarikirja Duodecim

30.11.2018

Psykiatrian erikoisladkéri Matti Huttunen

https://www.terveyskirjasto.fi/dIk00191

Kéaypéahoito suositukset:

Traumaperainen stressihairio. Kdypa hoito -suositus. Suomalaisen Ladkariseuran Duodecimin ja Suomen Psykiatriyhdistys ry:n ja Suomen Lastenpsykiatriyhdistys ry:n
asettama tyoryhma. Helsinki: Suomalainen Ladkariseura Duodecim, 2020 (viitattu pp.kk.vvvv). Saatavilla internetissa: www.kaypahoito.fi
https://www.kaypahoito.fi/hoi50080

Mielenterveystalo:

https://www.mielenterveystalo.fi/aikuiset/Tietopankki/Diagnoosi-tietohaku/F10-19/Pages/F10-191.aspx
https://www.mielenterveystalo.fi/aikuiset/Tietopankki/Diagnoosi-tietohaku/F10-19/Pages/F10-192.aspx

Tri. Gabor Maté

Taustamateriaalina k8ytetyt Kirjallisuus ja artikkelit:

”Miten puutun ldhisuhdeviékivaltaan? : Esimerkkina pdihde- ja mielenterveysty6”
-Siukola, Reetta (2014)

THL_OPA2014 034_verkko.pdf (950.1Kt)

Substance use, childhood traumatic experience, and Posttraumatic Stress Disorder in an urban civilian population
-Khoury, Tang, Bradley, Cubells,Ressler ( 12/2010)
https://www.ncbi.nim.nih.gov/pmc/articles/PMC3051362/

Addiction to Drugs and Psychological Trauma

-Ben Lesser (4/2021)

https://dualdiagnosis.org/psychological-trauma-drug-addiction/
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