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Opinnäytetyöni tavoitteena oli selvittää, millaista kankaanpääläisten nuorten päih-
teiden käyttö on nykyhetkellä ja onko se muuttunut viimeisenä kolmena vuotena 
sekä vertailla miten kankaanpääläisten päihteiden käyttö eroaa Satakunnan ja ko-
ko Suomen nuorten päihteiden käytöstä. Opinnäytetyössäni tarkastelen erilaisten 
päihteiden käyttöä nuorten keskuudessa, kuten alkoholi, tupakkatuotteet, huumeet 
ja muut päihdyttävät aineet.  

Tutkimus on toteutettu käyttämällä terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen teettämää 
kouluterveyskyselyjä vuosilta 2009, 2011 ja 2013. Kouluterveyskysely aineisto on 
kerätty Kankaanpään ylä-asteen 8. ja 9-luokkalaisilta, Sataedun Kankaanpään 
ammattikoulun yksiköstä 1. ja 2-luokkalaisilta sekä Kankaanpään opiston nuorilta 
ja Yhteislyseon opiskelijoilta. 

Tutkimusosuudessa on vertailtu kankaanpääläisten nuorten päihteiden käyttöä 
suhteessa Satakunnan sekä koko Suomen nuoriin. Vertailussa oli mukana myös 
kolmelta eri vuodelta kerätty tieto nuorten päihteiden käytöstä sekä koulutusasteet, 
kun nuoret olivat käyttäneet tai kokeilleet päihdyttävää ainetta kerran tutkittavina 
vuosina.  

Tutkimustuloksissa käy ilmi, että päihteitä käytetään jokaisella kouluasteella. Nuor-
ten tupakointi sekä alkoholin käyttö oli hieman vähentynyt. Ne ovat kuitenkin edel-
leen valta päihteinä nuorten keskuudessa. Huumausaineista marihuanan tai ha-
siksen käyttö oli yleisintä ja sitä käytettiin jokaisella kouluasteella. Ammattikoulus-
sa opiskelevat käyttävät eniten päihteitä.     

Tutkimuksen aihe on ajankohtainen ja tärkeä. Nuorten päihteiden käyttöön puut-
tuminen varhaisessa vaiheessa ennalta ehkäisee päihderiippuvuutta ja siitä aiheu-
tuvia ongelmia. Opinnäytetyö on tehty yhteistyössä Kankaanpään Pohjanlinnan 
peruskoulun, lukion sekä ammattikoulujen Sataedun ja Kankaanpään opiston 
kanssa. 
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Purpose of this thesis was to find out what kind of Kankaanpää adolescent sub-
stance use is at present, and whether it changed in the last three years. Another 
purpose is to compare how substance use in Kankaanpää is different from Sata-
kunta and whole Finland regarding youth substance use. This thesis examines a 
variety of substance abuse among young people, such as alcohol, drugs, tobacco 
products and other intoxicating substances. 

The research was conducted using the health and well-being of the questionnaires 
commissioned in the school health surveys for the years 2009, 2011 and 2013. 
School health survey data has been collected Kankaanpää from 8th and 9th grad-
ers students in Kankaanpää, as well as from Sataedu Kankaanpää vocational unit 
and Kankaanpää College teenagers and from junior high school students. 

In the research part there is a comparison between adolescents in Kankaanpää 
and young people in the whole of Finland and Satakunta, regarding substance 
abuse. The comparison also involved data on youth substance abuse collected 
from three different years and different levels of education. 
The research sections compared young people´s drug use when they have used 
or tried intoxicating substance once during the research years.  

The research results show that drugs are used at each school level. Young peo-
ple’s smoking and alcohol consumption was slightly decreased. Nevertheless, they 
continued to remain the most used substances among young people. Drugs such 
as marijuana or hashish were most common and used at each school level. Voca-
tional school students use the most drugs. 
 
This research topic is timely and important. Early intervention in adolescent´s sub-
tance use prevents drug addiction and many other problems that arise. The study 
was conducted in cooperation with Kankaanpää Elementary School, High school 
and vocational School as well as with Kankaanpää College. 
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1 JOHDANTO 

Muistan ettei se helppoa ollut 

Muistan kuinka se pelotti 

kun mä nuoruuden uhmassa lähdin 

ja tein niille selväksi 

että halusin kaikkea muuta 

mitä minulta toivottiin 

ja ne katsoivat toisiansa 

vaiti ja arkoina niin 

vaiti ja arkoina niin 

Kun myrskyt riehuu ja kaataa heikkoja 

pää nosta pystyyn ja pysy vahvana 

jos tahdot turvaan on ovet avoinna 

me ollaan sun puolella 

me ollaan sun puolella 

  (Kleemola & Karjalainen, [Viitattu 24.10.2014].) 

Varhaisnuoren siirtyessä peruskoulun yläasteelle hänen suhtautumisensa päihtei-

siin saattaa muuttua. Tässäkin on tietysti yksilöllisiä eroja. Asenne muuttuu hel-

posti uteliaisuudeksi aikaisemman kielteisen tilalle ja ehkä kokeilujen kautta posi-

tiiviseksi. Useimmat kokeilevat murrosiässä tupakkaa ja alkoholia. Nuorista osa 

kokeilee myös kannabista ja jotkut muitakin huumeita. Monille nuorille huumeiden 

käyttö jää kokeiluksi. Kokeilijoista osa jatkaa käyttöä satunnaisesti niin sanotusti 

viihdekäyttönä. Osa nuorista taas jää kiinni aineisiin niin, että niiden käyttö sään-

nöllistyy ja muuttuu ongelmakäytöksi tai riippuvuudeksi. Päihteidenkäyttöä nuorten 

keskuudessa on tutkittu 1960–70-lukujen taitteesta lähtien erilaisin koululais- ja 

terveystapatutkimuksin. (Lappalainen-Lehto 2007, 43.) 

Opinnäytetyössäni päihteillä tarkoitetaan alkoholia, tupakkatuotteita, päihtymiseen 

tarkoitettuja teknisiä liuottimia, keskushermostoon vaikuttavia lääkkeitä, huumaus-

aineita sekä huumesieniä. Opinnäytetyössä käsitellään nuoruutta elämänvaihee-

na, nuorten päihteiden käyttöä sekä päihteiden käyttöä yhteiskunnassamme. 
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Työssäni kerron myös kuinka tärkeää varhainen puuttuminen nuorten päihteiden 

käyttöön on ja mitä ehkäisevällä päihdetyöllä tarkoitetaan. Ehkäisevän päihdetyön 

merkitys korostuu, kun nuori on aikeissa tai käyttää päihteitä. Opinnäytetyön ta-

voitteena on tuottaa tietoa kankaanpääläisten nuorten päihteiden käytöstä verrat-

tuna satakuntalaisiin sekä koko Suomen nuorten päihteiden käyttöön. Tutkimuk-

seeni tein 3 tutkimuskysymystä, joihin toivoin saavani vastaukset tutkimukseni ai-

kana. Tutkimuskysymykseni olivat 1. Mitä päihteitä ja millä kouluasteella nuoret 

käyttävät? 2. Onko merkittäviä eroavaisuuksia kouluasteiden ja koulutusmuotojen 

välillä? 3.  Miten kankaanpääläisten nuorten päihteiden käyttö eroavat satakunta-

laisten sekä koko maan nuorten päihteiden käytöstä?  

Opinnäytetyö on tehty yhteistyössä Kankaanpään Pohjanlinnan peruskoulun, luki-

on sekä ammattikoulujen Sataedun ja Kankaanpään opiston kanssa (Liite 1-4). 

Opinnäytetyössä on tarkoitus kuvata kankaanpääläisten nuorten päihteiden käyt-

töä Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) teettämän kouluterveyskyselyistä 

saatujen tuloksien avulla.   
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2 TUTKIMUKSEN TAUSTA 

Opinnäytetyössäni tutkin kankaanpääläisten nuorten päihteidenkäyttöä vuosina 

2009, 2011 ja 2013. Tutkimuksessa olivat mukana Kankaanpään Pohjanlinnan 

koulun oppilaat, Yhteislyseon oppilaat ja Kankaanpään opiston opiskelijat sekä 

Kankaanpään ammattikoulun Sataedun opiskelijat. Kouluista kyselyyn ovat vas-

tanneet yläasteen 8.-9-luokkalaiset sekä lukiosta ja ammattikouluista 1. ja 2. vuo-

den opiskelijat. Vastaajat ovat olleet iältään 14 – 17 vuotta. 

THL:n tekemän kouluterveyskyselyn tulokset koskien Kankaanpään peruskoulua 

ja Yhteislyseota olen saanut erityisnuorisotyöntekijältä. Kankaanpään ammattikou-

lujen Sataedun ja Kankaanpään opiston tulokset olen saanut Sataedun opiskelija 

palvelupäälliköltä. Materiaalin on kerännyt Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, joka 

järjestää joka toinen vuosi kouluterveyskyselyn.  

Kuvaan tässä lyhyesti mikä on Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ja mitkä ovat sen 

tehtävät.  THL:n syntyminen on tapahtunut peruspalveluministeri Paula Risikon 

esityksestä, jonka hän esitti helmikuussa vuonna 2008 sosiaalipoliittiselle ministe-

riryhmälle. Paula Risikon esitys oli, että Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehit-

tämiskeskuksen Stakesin ja Kansanterveyslaitoksen yhdistäminen uudeksi hyvin-

voinnin ja terveyden tutkimuskeskukseksi. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta 

esitetty laki hyväksyttiin 30.10.2008 ja uusi organisaatio vahvistettiin joulukuun 

alussa 2008. Toiminta aloitettiin vuoden alussa 2009, kun Kansanterveyslaitos ja 

Stakes yhdistettiin. (Historia, [Viitattu 22.1.2014].) 

THL on tutkimus- ja kehittämislaitos, joka toimii sosiaali- ja terveysministeriön hal-

linnonalla. THL palvelee valtion ja kuntien päättäjiä, tutkimusmaailmaa, järjestöjä, 

alan toimijoita ja myös kansalaisia. Päämääränä on vaikuttaa suomalaisten ter-

veyden ja hyvinvoinnin puolesta. THL henkilöstöön kuuluu yli tuhat terveyden, hy-

vinvoinnin ja sosiaali- ja terveyspalvelujen asiantuntijaa. Henkilöstö työskentelee 

Helsingissä, Jyväskylässä, Kuopiossa, Oulussa, Tampereella, Turussa ja Vaasas-

sa. (Organisaatio, [Viitattu 22.1.2014].) 

THL:n teettämä kouluterveyskysely kerää tietoa nuorten elinoloista, terveydestä, 

terveystottumuksista, kouluoloista sekä oppilas- ja opiskelijahuollosta. Oppilaitok-
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sissa ja kunnissa tehtävä työ nuorten terveyden ja hyvinvoinnin edistämiseksi saa 

tukea kouluterveyskyselyn tuloksista. Peruskouluista on kerätty vertailukelpoisia 

tuloksia vuodesta 1996 ja lukiosta vuodesta 1999 sekä ammatillisista oppilaitoksis-

ta vuodesta 2008 alkaen. Kouluterveyskysely on valtakunnallinen ja koko maasta 

kyselyyn vastaa noin 200 000 nuorta. (Kouluterveyskysely, [Viitattu 4.4.2014].) 

Kouluterveyskysely toteutetaan peruskoulujen 8. ja 9. luokan oppilaille sekä lukion 

ammatillisen oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoille. Kysely on tarkoitettu am-

matillisissa oppilaitoksissa nuorten opetussuunnitelmaperusteiseen ammatilliseen 

perustutkintoon johtavassa koulutuksessa opiskeleville. Kyselyyn toivotaan osallis-

tuvan myös erityisluokkien, erityiskoulujen ja ammatillisten erityisoppilaitosten op-

pilaat, mikäli he pystyvät vastaamaan kyselyyn itsenäisesti. Kouluterveyskysely 

tehdään oppitunnilla opettajan ohjaamana luokassa. Ammatillisissa oppilaitoksissa 

kysely tehdään maalis-huhtikuussa ja peruskouluissa sekä lukiossa huhtikuussa. 

Kyselyyn vastataan nimettömästi. (Toteuttaminen, [Viitattu 4.4.2014].) 

Kouluterveyskyselyä tehtiin vuoteen 2011 asti parillisina vuosina Etelä- ja Itä-

Suomessa sekä Lapissa. Parittomina vuosina kysely tehtiin muualla Manner-

Suomessa ja Ahvenanmaalla. Vuonna 2012 kouluterveyskyselyä ei tehty lainkaan. 

Vuodesta 2013 alkaen kouluterveyskysely tehdään samaan aikaan koko maassa. 

Kouluterveyskyselyn uusin aineisto kerättiin peruskouluissa sekä lukiossa ajalla 2. 

– 30.4.2013 ja ammatillisissa oppilaitoksissa ajalla 4.3 – 30.4.2013. Seuraava ky-

sely toteutetaan vuonna 2015. (Toteuttaminen, [Viitattu 4.4.2014].) 

Kouluterveyskyselystä saatavat valtakunnalliset ja maakuntakohtaiset tulokset 

ovat saatavilla Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen verkkosivuilla. Kuntien ja kou-

lujen tulokset ovat maksullisia. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos järjestää joka syk-

sy Kouluterveyspäivät, jossa kouluterveyskyselyn tuloksia esitellään. (Kouluter-

veyskysely, [Viitattu 4.4.2014].) 

Mihin kouluterveyskyselystä kerättyjä tietoja käytetään. Oppilaitokset käyttävät 

kyselystä saatua tietoa kouluyhteisön hyvinvoinnin edistämisessä, oppilas- ja 

opiskelijahuoltotyössä sekä terveystiedon opetuksessa. Kuntatasolla tuloksia hyö-

dynnetään hyvinvointijohtamisessa, esimerkiksi laadittaessa hyvinvointistrategiaa, 

lapsi- ja nuorisopoliittista ohjelmaa tai lastensuojelusuunnitelmaa. Kouluterveys-
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kyselyn tuloksia käytetään valtakunnan tasolla esimerkiksi politiikkaohjelmien, 

KASTE-ohjelman, Terveys 2015 – kansanterveysohjelman sekä Terveyserojen 

kaventamisen toimintaohjelman seurannassa ja arvioinnissa. (Kouluterveyskysely, 

[Viitattu 4.4.2014].) 
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3 NUORUUS ELÄMÄNVAIHEENA   

Aloitan opinnäytetyöni teoriaosuuden käsittelemällä nuoruutta elämänvaiheena. 

Nuoruus ja nuoret ovat keskeinen asia opinnäytetyössäni. Nuoruus aika ei ole 

helppoa nuorelle itselleen, kun ei myöskään nuoren vanhemmille. Tässä luvussa 

tarkastelen mistä nuoruus alkaa ja minkälaisia muutoksia siihen liittyy.     

Nuoruus määritellään usein siirtymävaiheena aikuisuuteen. Nuoruus on yksi elä-

mänvaihe, jolloin nuori kasvaa niin fyysisesti, psyykkisesti kuin sosiaalisestikin. 

Jokaisella on oma kokemus, siitä millaista on olla nuori. Tämä erityinen elämän-

vaihe voi muistuttaa toista onnellisesta ja huolettomasta ajasta, kun taas toinen 

muistaa sen olleen kauhein aika elämässä. Tämän elämänvaiheen pituus vaihte-

lee yksilöittäin ja kulttuureittain. Kulttuuri määrittelee hyvin pitkälti sen, kuinka kau-

an muiden mielestä nuoren on hyväksyttävää olla nuori. Länsimaisessa nyky-

yhteiskunnassa nuorten puberteetti alkaa entistä aikaisemmin ja tämä elämänvai-

he päättyy myös entistä myöhemmin verrattuna aikaisempiin vuosiin. Nuoruuden 

pidentymisen on aiheuttanut pidentyneet ammattiin kouluttautumisajat sekä medi-

an avulla luotu kuva nuoruudesta joka jatkuu kauemmin. (Aaltonen, Ojanen, Vihu-

nen, Vilén 2003, 13 – 14.) 

On vaikeaa määritellä nuoruutta johonkin tiettyyn ikään. On helpompaa määritellä 

milloin nuoruus alkaa, mutta on vaikeaa sanoa milloin se päättyy. Yleisesti nuo-

ruus katsotaan alkavan biologisista muutoksista, puberteetista. Aaltonen, Ojanen, 

Vihunen ja Vilén ovat jakaneet nuoruuden kolmeen eri vaiheeseen selkiyttääkseen 

nuoruuden ja sen erilaisten ilmiöiden tarkastelua. Varhaisnuoruus jaetaan noin 11 

– 14 ikävuoteen, Keskinuoruus taas käsittää noin 15 -18 ikävuosia ja 19 – 25-

vuotiaat jaetaan myöhäisnuoruuteen. Aluksi nuori tutkiskelee omaa fyysistä mi-

näänsä. Fyysinen kehitys taas näkyy nuoren sukukypsyydessä ja seksuaalisuuden 

heräämisessä. Psyykkisellä tasolla nuori käy läpi omia tunteitaan ja muuttumispro-

sessiaan sekä muodostaa itselleen itsenäisempää identiteettiä. Loogisen ja abst-

raktin ajattelun taitojen kehittyminen kuuluu kognitiiviseen kehitykseen. Nuori 

muodostaa oman maailmankatsomuksensa. Tähän taas kytköksissä ovat nuoren 

kotona tapahtuvat asiat, kodin ihanteet ja arvot. Näiden normien vastustaminen 

nuorella on luonnollinen kehityshaaste. (Aaltonen ym. 2003, 18.) Perimmäinen 
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tarkoitus näillä muutoksilla on nuoren muodostaa omaa identiteettiä sekä valmis-

tautua aikuisuuteen. (Stages of adolescence, [Viitattu 22.10.2014].) 

Nuoruus on se vaihe, joka vaikuttaa nuoren kehitykseen ja miten hän näkee itsen-

sä yhteiskunnasamme sekä miten hän määrittää itsensä siirtymään aikuisuuteen. 

(Aaltonen ym. 2003, 14-17.) Nuoret etääntyvät vanhemmistaan ja heidän matkan-

sa kohti itsenäisyyttä voi kestää ja saada lukemattomia erilaisia muotoja: vähem-

män ilmeistä kiintymystä, enemmän aikaa ystävien kanssa, kiistanalainen käyttäy-

tyminen, testaa rajojaan kotonaan ja muualla. Nuorten tunteet ovat ristiriidassa, 

kun heidän tulisi jossain vaiheessa lähteä turvallisesta kodistaan. (Stages of ado-

lescence, [Viitattu 22.10.2014]). Tämä vaihe on vanhemmille haastava aika. Van-

hempien tulee olla läsnä joka hetkessä sekä opettaa nuorelle mikä on oikein ja 

mikä väärin. Jos nuori joutuu kohtaamaan traumaattisen kriisin, esimerkiksi oman 

sairauden tai läheisen kuoleman oman kehityskriisin aikana, tämä voi syventää 

kriisiä. Nuori joutuu tällöin käsittelemään monenlaisia omaa elämäänsä kosketta-

via asioita samanaikaisesti. Tämä on rankka kokemus nuorelle, mutta yksilö voi 

kokea tämänlaisen vaiheen lopulta kasvattavaksi ja elämänarvoja uudelleen 

muokkaavaksi. Vanhempien tulee tukea nuoren kasvua ja kehitystä. Nuoren tulee 

saada osakseen rakkautta, ymmärrystä, hellyyttä ja turvallinen kasvuympäristö. 

Nuoren tarkoitus on itsenäistyä ja irrottautua vähitellen kasvuympäristöstään itse-

näiseen elämään. Koulun ja kodin kasvatustehtävän rinnalla tulevat yhä merkityk-

sellisemmiksi nuoren oman ympäristön ihmissuhteet. Vanhempien tulee huomata 

nuoressa tapahtuvia muutoksia ja tukea sekä kannustaa häntä. Nuoren kehityk-

sessä tapahtuvat poikkeamat tai merkit pahasta olosta tulee havaita ajoissa. Nä-

mä tilanteet ovat tavallisia ja ohimeneviä. Mitä syvemmälle nuori joutuu vaikeuk-

sissaan, sitä vaikeampaa on häntä auttaa. (Aaltonen ym. 2003, 14-17, 105-106.) 

Nuoren ympärillä työskentelee suuri joukko moniammatillisia asiantuntijoita. Tämä 

joukko koostuu vanhemmista, viranomaiskasvattajista, ystävistä, opettajista, ter-

veydenhoitajista, koulukuraattoreista, koulupsykologeista, nuorisotyöntekijöistä ja 

niin edelleen. Nuori itse on tietysti tärkein asiantuntija.  Perustana moniammatilli-

seen työskentelyyn on, että nuori kykenee luottamaan jokaiseen joukon jäseneen, 

koska he toiminnan sisällä luovuttavat tietoja nuoresta ja hänen tilanteestaan luot-

tamuksellisesti. Tällaisen toiminnan etuna on, että vanhemmat eivät ole täysin yk-
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sin nuoren kasvatuksessa, vaan saavat apua näiltä ammatinosaajilta. (Aaltonen 

ym. 2003, 107-109.) 
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4 PÄIHTEIDEN KÄYTTÖ YHTEISKUNNASSAMME 

Tässä luvussa kerron suomalaisten päihteiden käytöstä yhteiskunnassamme. Kä-

sittelen alkoholin käyttöä sekä huumeiden käytön kehitystrendejä. Päihteiden käyt-

tö on kuulunut yhteiskuntaamme vuosisatoja. Ala-ikäiset eivät saisi pitää hallus-

saan tai käyttää alkoholia tai tupakkia, joihin on 18-vuoden ikäraja. Kaikki hu-

mausaineet ovat laittomia yhteiskunnassamme. Kuitenkin nuoret käyttävät alkoho-

lia ja tupakkaa sekä huumausaineita vaikka ne ovat laissa kiellettyjä.   

Nyky-yhteiskunnassa päihteiden nauttiminen voi yhä olla osa, esimerkiksi uskon-

nollista rituaalia, mutta sitä enemmän päihteet kuuluvat juhlaperinteisiin, ruoka- ja 

juomakulttuuriin sekä vapaa-ajan viettoon. Markkinataloudessa laillistetuista päih-

teistä on tullut kulutushyödykkeitä. Päihdepoliittinen päätöksenteko sekä yhteis-

kunnallinen kehitys vaikuttavat siihen, mitkä aineet valikoituvat valtapäihteiksi. 

Päihteiden käyttö on myös kansainvälinen ilmiö, mutta päihdekulttuureissa on 

maakohtaisia eroja. Suomessa korostuu alkoholin raju kertakäyttö haittoineen ver-

rattuna moniin muihin maihin. Päihteiden käyttö ja erityisesti päihderiippuvuus ovat 

Suomessa kasvavia yhteiskunnallisia ongelmia. Yhteiskunnassa käydään keskus-

telua jatkuvasti erilaisista päihteisiin liittyvistä kysymyksistä. Kysymykset koskevat 

eri päihteiden laillisuuteen tai laittomuuteen sekä siitä, onko päihteiden käytöstä 

rankaiseminen hyödyllistä vai ei. (Holmberg 2010, 12.) 

Päihteidenkäyttäjillä on usein yhteisöihin ja yhteiskuntaan kuulumattomuuden tun-

teita ja heidän sosiaaliset verkostonsa ovat kaventuneet. Päihteidenkäyttäjät ovat 

saattaneet menettää ystävänsä, perheensä sekä muita tärkeitä arkielämän ihmis-

suhteitaan. Ongelmakäyttäjien osallisuuden ongelmat ja puutteet nousevat esille 

jokapäiväisessä arkielämässä. Heillä on ongelmia palvelujärjestelmässä, arjen 

asioinnissa sekä piittaamattomana tai huonona kohteluna arjen kanssakäymises-

sä. (Päihdehaitat yhteiskunnassa, [Viitattu 5.11.2014].) 

Suomalainen yhteiskunta sietää huonosti erilaisuutta, mikä osaltaan vaikeuttaa 

päihteiden ongelmakäyttäjien osallisuuden kokemusten syntymistä sekä laajem-

min osallistumista. Syrjäytyminen, syrjintä tai sen uhka ja arvottomuuden koke-

mukset johtavat usein siihen, että käyttäjän yhteiskunnallinen osallisuus heikke-

nee. Suomalaisen kansalaisen stereotypia on työssäkäyvä tai opiskeleva, terve, 
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lakia noudattava ja suomalaisen identiteetin omaava kansalainen. Stereotypian 

taakse jää usein piiloon rajapinnalla elävät. (Päihdehaitat yhteiskunnassa, [Viitattu 

5.11.2014].) 

Suomalaisten merkittävin käyttämä päihde on alkoholi, myös nuoruusiässä. Suo-

malaisnuorilla alkoholin ja tupakan sekä huumeiden käyttö on hieman vähentynyt 

2000-luvulla ja kokonaan raittiiden nuorten määrä on lisääntynyt. Nuorille tehdyis-

sä kouluterveyskyselyissä on tullut esiin, että ammatillisissa oppilaitoksissa opis-

kelevilla humalajuominen on tavallisempaa kuin lukiolaisilla. Yleensä miehet käyt-

tävät päihteitä enemmän kuin naiset, mutta keskinuoruusiässä poikien ja tyttöjen 

päihteidenkäyttö on lähes samalla tasolla. Tavallisempaa on kuitenkin poikien vii-

koittainen humalajuominen kuin tyttöjen. (Fröjd, Kaltiala-Heino, Ranta, von der 

Pahlen & Marttunen, 2009, 17.) 

Suomessa huumeiden käytön pitkiä kehitystrendejä kuvataan usein mielikuvalla 

huumeaalto. Huumeaaltoja on kaksi, joista ensimmäinen on tapahtunut 1960-

luvulla. Ensimmäisen huumeaallon aikana yleistynein huumausaine oli kannabis.  

Toisella huumeaallolla tarkoitetaan 1990-luvun alussa alkaneeseen kokeilun ja 

käytön yleiskehitykseen. Tämän seurauksena huumeiden käytöstä on tullut ylei-

sempää kuin milloinkaan aiemmin. Molemmille huumeaalloille on ollut ominaista 

molempien kytkeytyminen osaksi kansainvälisiä nuorisokulttuurisia virtauksia joita 

on ollut hippi-liike, sekä tekno- ja ravekulttuuri. (Salasuo, 2004, 5.) 

Huumetilanne Suomessa 2008 – raportin mukaan Suomen huumausainemarkki-

noilla esiintyy suurimmaksi osaksi kannabistuotteita, synteettisistä huumausaineis-

ta amfetamiinia ja ekstaasia, buprenorfiinia sekä bentsodiatsepiinilääkevalmisteita. 

Harvinaisempaa on heroiini. Kannabiskasvien kotiviljely jatkaa yleistymistään. Vie-

roitushoitoon päätyneet huumeiden käyttäjät Järvenpään sosiaalisairaalassa olivat 

aloittaneet huumeiden käyttönsä noin 15-vuotiaana. Käyttö oli aloitettu kannabik-

sella tai bentsodiatsepiineilla.  15–16-vuotiaista nuorista joka kymmenes on joskus 

kokeillut kannabista ja aikuisikään mennessä noin joka viides suomalainen on ko-

keillut sitä. (Fröjd, ym. 2009, 18.) 

Huumeiden käyttö sekä sen käytöstä aiheutuvat haitat lisääntyivät suomalaisväes-

tössä koko 1990-luvun ajan. Huumeiden käytön kasvu on tasaantunut 2000-
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luvulla, erityisesti nuorten 15–24-vuotiaiden. Kuitenkin Länsi-Suomen läänissä 

3500–5200 ja Etelä-Suomen läänissä oli vuonna 2005 arviolta 7000–12000 amfe-

tamiinien ja opiaattien ongelmakäyttäjää. 15–24-vuotiaista suomalaisnuorista noin 

0,5-0,85 prosenttia kuului ongelmakäyttäjiin. Nuoria ongelmakäyttäjistä on reilu 

neljännes. (Fröjd, ym. 2009, 18.)  

Eurooppalainen koulututkimus nuorten päihteiden käytöstä – ESPAD on tehnyt 

tutkimuksen Suomessa vuonna 2011, jolloin se kohdistettiin iältään 15–16 –

koululaisiin. Tämän ikäryhmän pojista 7 prosenttia oli käyttänyt hasista sekä 10 

prosenttia marihuanaa ja tytöillä vastaavat luvut olivat 4 prosenttia ja 6 prosenttia. 

Tutkimuksessa nousi esiin myös, että pojista 12 prosenttia ja tytöistä 10 prosenttia 

ilmoittivat tuntevansa jonkun, joka on kasvattanut itse kannabista. Kannabiksen 

kasvatus on nuorten keskuudessa hyvin harvinaista: pojista yksi prosentti on il-

moittanut joskus kasvattaneen ja tytöistä ei yksikään. Nuorten keskuudessa mui-

den huumeiden kokeilu on ollut tasaista. (Varjonen, Tanhua, Forsell & Perälä, 

2012, 42.) 2013 vuonna järjestetyssä kouluterveyskyselyssä laittomia huumeita on 

ainakin kerran elämässään kokeillut peruskoulun oppilaista 9 prosenttia, lukiolai-

sista 13 prosenttia ja ammatillisten oppilaitosten opiskelijoista 21 prosenttia. (Var-

jonen, ym. 2013, 34.)   
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5 NUORTEN PÄIHTEIDEN KÄYTTÖ 

Nuoret aloittavat päihteiden kokeilun ja käytön yleensä siirryttyään yläasteelle. 

Nuoret kokeilevat päihteitä kaveriporukassa kotibileissä, nuorten suosimissa ko-

koontumispaikoissa ja järjestetyissä tapahtumissa. Jokainen nuori tekee oman 

valintansa päihdekokeiluunsa, mutta yleensä kaveriporukasta ei haluta erottua 

vaan mennään porukan mukana. Luvussa kerron mitä päihteitä on, sekä niiden 

käyttömuodoista. Kerron myös mitä riski ja suojaavia tekijöitä nuorella on päihtei-

den käytön aloittamiseen. 

Päihde on yleisnimike kemiallisille aineille. Nämä kemialliset aineet aiheuttavat 

päihtymyksen tunteen ja/tai humalatilan joutuessaan meidän elimistöömme. Kemi-

alliset aineet voidaan jaotella monella eri tavalla. Niin sanottuja sosiaalisia päihtei-

tä ovat Suomessa tupakka ja alkoholi. Huume-käsitettä taas käytetään usein tar-

koittamaan muita päihteitä kuin tupakka ja alkoholi. Päihde-käsitteen alle siis kuu-

luvat huumeet ja muut päihteet. Muut päihteet ovat tupakka, nuuska, alkoholi ja 

yrttihuumeet. (Dahl & Hirschovits 2005, 5 – 6.) Kun taas huumeita ovat CNS eli 

Central nervous system-aineet, jotka vaikuttavat keskushermostoon. (Central ner-

vous system agents, [Viitattu 22.10.2014]). Sekä muita huumeita on vielä kanna-

bis, lääkkeet ja hallusigeenit (Dahl & Hirschovits 2005, 5 – 6). 

Lehtikankaan mukaan (2012, 93) nuoret joutuvat jossain vaiheessa ratkaisemaan 

oman suhteensa alkoholin käyttöön sekä tupakointiin. Nuoruusiän kuohunta- ja 

kokeiluvaiheessa tutustutaan usein ryhmässä päihteisiin. Moni nuori on alaikäinen 

kokeillessaan tupakkaa ja alkoholia. Myös huumeita tarjotaan yhä useammalle 

nuorelle. Nykyään laittomia huumausaineita on saatavilla kaikkialla.  

Alkoholin ja tupakan hankkiminen ja hallussapito on lailla kiellettyä alle 18-

vuotiailta, mutta tästä huolimatta nuoret käyttävät alkoholia ja tupakkaa. Niemelä 

(2010, 109) viittaa siihen, että alkoholin ja tupakan saatavuus määrittää myös 

nuorten päihteidenkäyttöä: mitä helpompi on saada päihteitä, sitä enemmän niitä 

käytetään.  

Päihteillä tarkoitetaan kemiallisia aineita, joita ihminen käyttää päihtymistarkoituk-

seen, muuttaakseen tai sekoittaakseen omaa oloaan. Päihteisiin kuuluvat laittomat 
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huumausaineet joita ovat keskushermostoa kiihottavat piristeet, esimerkiksi amfe-

tamiini, ekstaasi ja kokaiini. Keskushermostoa lamaannuttavia aineita ovat heroiini 

sekä aistiharhoja tuottavat hallusinogeenit LSD ja kannabistuotteet hasis ja mari-

huana. Laillisia päihteitä ovat alkoholi ja tupakka. Päihteisiin kuuluvat myös impat-

tavat aineet, kuten liuottimet, liimat sekä lakat ja päihdetarkoitukseen käytettävät 

lääkkeet. Ihmiset reagoivat päihteisiin yksilöllisesti. Siihen, minkälainen vaikutus 

on, vaikuttavat aineen käyttötapa, annostus, käyttötilanne sekä lisäksi käyttäjän 

mieliala, odotukset ja käyttöhistoria. (Kasvattajille2, [Viitattu 10.4.2014].)  

Nuorten päihteiden kokeilulla on tavallista tunnusomaista pienten päihdemäärien 

suunnittelematon sekä harvakseltaan tapahtuva käyttö. Nuoret kokeilevat päihteitä 

tavallisesti siitä ilosta, että he voivat käyttäytyä aikuismaisesti ja uhmata vanhem-

piaan. Nuoret eivät tarvitse tavallisesti suuria määriä päihteitä päihtyäkseen, esi-

merkiksi yksi olut tai muutama ”hatsi” marihuanasavukkeesta riittää nuoren tunte-

maan niiden vaikutuksen. Tällaisilla kokeiluilla on tavallisesti vähän, jos lainkaan 

epätoivoisia seurauksia. Nuoret, jotka kokeilevat päihteitä, huomaavat niiden ta-

juntaa muuttavat vaikutukset ja näin pitävät annoksensa aisoissa saavuttaakseen 

haluamansa humalatilan tai tullakseen pilveen. Kun käyttäjä on oppinut tämän, niin 

kokeilu on ohi ja seuraava päihtymystila on suunniteltu ja haluttu kokemus. (Ro-

gers, Goldstein 2012, 42-43.) 

Päihteiden käytössä on erilaisia käyttömuotoja. Kokeilukäytössä ainetta käytetään 

noin 1-6 kertaa. Kokeilijan mahdollisuus ja uteliaisuus kokeiluun löytävät toisensa, 

ja kokeilu voi olla rajuakin. Olennaista kokeilijalla on se, että saako hän kokeile-

mastaan aineesta haluamaansa vaikutusta. Satunnaiskäytössä käyttäjä hyödyntää 

eteensä tulleita tilaisuuksia käyttää ainetta kokeilukäyttäjää useammin. Tapakäyt-

töön liittyy toistuvuus. Käyttö liittyy esimerkiksi tiettyihin tilanteisiin tai rituaaleihin. 

Alkoholin käytössä tapakäyttöä on esimerkiksi perjantaipullo. Ongelmakäytöstä 

puhutaan silloin, kun se aiheuttaa selkeästi haittaa jollain elämän alueella esimer-

kiksi terveydessä, taloudessa tai ihmissuhteissa. Riippuvuuskäytössä ei käyttäjä 

pysty hallitsemaan käyttöään. (Kasvattajille1, [Viitattu 10.4.2014].)      
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5.1 Riski- ja suojaavat tekijät 

Nuorten päihteidenkäytön aloittamisessa on riski- ja suojaavia tekijöitä. Riskitekijät 

ovat joko nuoreen itseen tai ympäristöön liittyviä ominaisuuksia, tapahtumia tai 

olosuhteita. Näiden on havaittu lisäävän tietyn häiriön todennäköisyyttä tietyssä 

ryhmässä. Riskitekijöitä voidaan tarkastella eri tasoilla: yksilötasolla, lähisuhteissa, 

yhteisötasolla ja yhteiskunnantasolla. Yhteiskunnan tasolla vallitsevat normit ja lait 

vaikuttavat päihteiden käyttöön sekä aloittamiseen että riskikäytön ja haittojenkin 

osalta. Riskitekijöiksi yhteisötasolla on myös luettava anniskeluun ja saatavuuteen 

liittyvät järjestelyt. Perheenjäsenet, ystäväpiiri sekä koulu- ja työyhteisö luetaan 

lähisuhteisiin. (Riski- ja suojaavat tekijät, [Viitattu 13.8.2014].) 

Riskitekijöitä nuoren päihteiden käytön aloittamiselle ja riskikäytölle ovat kaverei-

den ihannoiva suhtautuminen päihteisiin, ilmenevä epäsosiaalinen käytös ja run-

sas päihteiden käyttö kaveripiirissä. Myös nuoren oppimisvaikeudet sekä koulu-

menestyksen ja koulunkäyntiin sitoutumisen heikkous ovat riskitekijöitä. Nuorelle 

tärkeimpiä suojaavia tekijöitä päihteiden käytöltä yhteisö ja yksilötasolla ovat yh-

teisössä yleiset osallistumismahdollisuudet ja yhteisiin asioihin osallistumisen nä-

keminen myönteisenä. Lisäksi nuorelle suojaavia tekijöitä ovat kehittyneet sosiaa-

liset taidot, nuoren toimiva sosiaalinen verkosto, ja nuoren sopeutumiskyky muut-

tuvissa tilanteissa. Nuoren hyvä itsetunto sekä itseluottamus ja harrastukset suo-

jaavat nuorta päihteiden käytöltä. (Riski- ja suojaavat tekijät, [Viitattu 13.8.2014].) 

5.2 Alkoholin käyttö 

Niemelän (2012, 108) mukaan ensimmäiset alkoholikokeilut ajoittuvat murros-

ikään, joka on tyypillisesti 13–15-vuotiailla. Siirtymistä alakoulusta yläkouluun voi-

daan pitää riskiajankohtana. Kielteinen asenne alkoholin käyttöön on vielä alakou-

luikäisillä. 80 prosenttia 15-vuotiasta nuorista on sitä mieltä, että kohtuullinen alko-

holin käyttö on ihan normaalia ja hyväksyttävää sekä kuuluu osaksi elämään jo 

nuorena. Nuorten ensimmäiset kokeilukerrat tapahtuvat yleensä kaveripiirissä ja 

malli nuoren alkoholin käyttöön saadaan usein kotoa tai ystäviltä. Tutkimusten 

mukaan, mitä nuorempana käyttö on aloitettu, sitä useammin ja runsaammin sitä 

käytetään aikuisiässä. Suomessa alkoholin käyttö humalanhakuun on paljon ylei-
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sempää kuin muissa Euroopan maissa. Juovuksissa olemista muissa maissa pide-

tään epäsopivana. Suomalaisten alkoholin nauttiminen keskittyy perinteisesti vii-

konloppuun ja vahva humaltuminen on pysynyt suomalaisten juomatapojen kes-

keisenä piirteenä. (Lehtinen ym. 2007, 115.) 

Niemelän (2010, 109) mukaan tyypillisin syy alkoholin käytön aloittamiseen on ko-

keilunhalu. Nuoret, kuten aikuisetkin käyttävät ensisijaisesti alkoholia hauskanpi-

don ja sosiaalisen kanssakäymisen takia osana juhlimiskulttuuria. Kansallisissa 

juhlapäivissä sekä koulun päättäjäispäivinä juodaan humalahakuisesti. Nuori voi 

käyttää alkoholia myös itselääkintänä, esimerkiksi masennus- tai ahdistumisoirei-

den lievittämiseen, mutta tämä on harvinaista.   

Lehtikankaan (2012, 9, 2) mukaan humalajuominen on viime vuosina vähentynyt 

etenkin yläkouluikäisten keskuudessa, mutta kannabiskokeilut ovat lisääntyneet. 

Lehtikangas viittaa vuonna 2011 tehtyyn Kouluterveyskyselyyn, jossa tulokset ker-

tovat, että tosihumalaan vähintään kerran kuukaudessa itsensä joi 15 % yläkoulu-

laisista, 20 % lukiolaistytöistä ja -pojista 27 % sekä ammatillisessa koulutuksessa 

opiskelevista tytöistä 35 % ja pojista yli 40 %. Alkoholin varhain aloittaneet nuoret 

tupakoivat ja käyttävät huumausaineita muita nuoria todennäköisemmin. Nuoren 

alkoholikokeilut voivat jättää aivojen mielihyväkeskukseen muistijäljen, mistä kehit-

tyy myöhemmin alkoholiriippuvuus. ( Tuominen, 64.)  

Vanhemmat usein ajattelevat, että nuoren on hyvä kokea ensimmäiset alkoholiko-

kemukset kotona vanhempien silmien alla, mutta tutkimukset sanovat toista. Nuo-

ret usein miettivät, että miksi muutama lasi viiniä vanhempien kanssa on sallittua, 

mutta ystävien kanssa se on kiellettyä. Vanhemmat eivät välttämättä ymmärrä, 

että heidän tarjoama kokemus lapselle alkoholinkäytöstä on suora signaali nuorel-

le, että alkoholin käyttö on sallittua. Vanhemmat usein ostavat lapselleen alkoho-

lin, jotta he ovat tietoisia siitä, paljonko lapsi juo ja mitä hän juo. Tämä ei silti rajoi-

ta nuoren alkoholin käyttöä, vaikka vanhemmat niin ajattelevatkin. Vanhempien 

tulee olla yksimielisiä ja pysyä mielipiteissään alkoholin käytön suhteen. Jos he 

eivät hyväksy sitä tulee heidän keskustella ja perustella näkemyksensä asian suh-

teen nuoren kanssa. Tutkimukset myös osoittavat, että vanhempien salliva suhtau-

tuminen nuoren alkoholin käyttöön lisää myöhemmällä iällä ongelmia alkoholin 

suhteen. (Lehtinen ym. 2007, 115-118.) 



23(81) 

 

Nuorella on nelinkertainen riski alkoholisoitua, jos toinen vanhemmista on alkoho-

listi. Jos nuoren vanhemmista molemmat ovat alkoholisteja, kasvaa riski 25 kertai-

seksi. Nuoren alkoholin käyttö ja kokeilu alkaa yleensä 12 – 16 vuoden iässä. Jos 

nuori muodostaa itselleen alkoholin käytöstä vakiintuneen tavan, nuoren elimistö 

vähitellen tottuu alkoholiin ja hänelle syntyy päihderiippuvuus. On hyvin tärkeää, 

että nuorella on kotona aina turvallinen ja rakastava ympäristö. On tärkeää, jos 

nuorelle tapahtuu jotain tai hän on hyvin päihtyneessä tilassa, niin kotiin voi aina 

tulla. Tällöin nuori ymmärtää, että hän voi turvautua aina aikuisen apuun. Nuorten 

ystäväpiiri luo paineita ja on vaikeaa kieltäytyä alkoholista, jos ryhmässä käytetään 

alkoholia. Kieltäytyminen vaatii lujaa tahtoa nuorelta. (Aaltonen ym. 2003, 295–

296.) 

Nuori kokee elämän muutokset voimakkaammin kuin aikuinen. Nuori, joka tuntee 

ahdistuneisuutta ja masennusta, omaksuu helpommin tavan käyttää päihteitä liial-

lisesti. Nuori kokee murheiden katoavan alkoholiin ja elämä tuntuu tällöin paljon 

helpommalta. Humaltuminen on nuorelle pakokeino todellisuudesta, mutta ongel-

mat palaavat seuraavana päivänä entistä pahempina ja ahdistavampina. Nuoret, 

jotka ovat alkoholisoituneita, on heillä suurempi riski kohdata tapaturmia, rikolli-

suutta ja väkivaltaisuutta kuin muilla nuorilla. Nuoren liialliseen alkoholin käyttöön 

puututaan usein aivan liian myöhään tai siihen ei puututa lainkaan. Vanhempien 

tulee laittaa nuorelle selkeät ja tiukat säännöt sekä alkoholin käyttöön on puututta-

va ajoissa. On hyvä miettiä yhdessä nuoren kanssa jotain mielekästä tekemistä, 

jotta alkoholin käyttö loppuisi. Mielekkäät uudet harrastukset tai jokin yhteinen te-

keminen perheessä auttaa nuorta löytämään elämälleen muita vaihtoehtoja. Uusi 

harrastus antaa nuorelle uusia myönteisiä kokemuksia ja onnistumisia, jotka kan-

nustavat häntä elämään ilman alkoholia. (Aaltonen ym. 2003, 296–298.) 

Alkoholin käyttö nuorilla on sosiaalista ja yksin juominen on harvinaista. Niemelä 

(2010, 109) viittaa siihen, että nuorten keskuudessa yksin alkoholia käyttävää pi-

detään jopa outona. Nuoren omien kavereiden asenteilla ja heidän alkoholin käy-

töllään on huomattava vaikutus käytön aloittamiseen ja sen säännöllistymiseen. 

Kavereiden luoma paine ja ryhmäilmiöt korostuvat erityisesti vahvaan humalatilaan 

pyrkivän juomisen yhteydessä, jolloin nuoren oma kontrolli juomisestaan voi me-

nettää merkityksensä. 
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5.3 Tupakkatuotteiden käyttö 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen erikoislääkäri Patja ([Viitattu 4.4.2014]) viittaa, 

että Suomessa alkoi nuorten tupakkatuotteiden käyttö lisääntyä 1980-luvulla. Eri-

tyisesti pojilla on tupakoinnin aloittaminen ja kokeilu vähentyneet ja säännöllisen 

tupakoinnin aloitusikä on noussut. Tupakoivien nuorten määrä on ollut jo pitkään 

laskusuunnassa. Tupakoimattomia nuoria on jo suurin osa. Tupakkaa kokeillaan 

harvoin ensimmäistä kertaa aikuisiällä, vaan koukkuun jääminen tapahtuu nuore-

na. 

 Ystäväpiirissä päihteistä kieltäytyminen saattaa tuntua nuoresta vaikealta, koska 

ei haluta erottua ryhmästä. Nuori tuntee myös pelkoa siitä, että häntä ei hyväksytä 

ryhmään ja tämä pelko sitoo ryhmän yhteen. Tämä on niin sanottu sosiaalinen 

riippuvuus. Syynä kokeiluun on usein kokeiluhalu ja kapinointi, josta yleensä nuo-

ren vanhemmat eivät tiedä. Säännöllisesti tupakoivilla peruskoululaisille nuorilla on 

enemmän mielenkiintoa kokeilla kannabista, kuin savuttomilla nuorilla. Lähes kai-

killa, jotka ovat kokeilleet huumeita, on kokemuksia myös tupakoinnista ja alkoho-

lin käytöstä. Psyykkinen riippuvuus tupakoinnissa ilmenee siten, että ei voi kokea 

mielihyvää ilman päihteen vaikutusta. Esimerkiksi tupakoijalle nikotiinin puute eli-

mistössä aiheuttaa hermostuneisuutta ja masentuneisuutta. Monesti sanotaan, 

että fyysinen riippuvuus on sitä oikeaa riippuvuutta, jolloin tupakoitsijan elimistö 

alkaa vaatia lisää. Aine on muuttanut elimistön normaalia toimintaa ja elimistö on 

tottunut aineen läsnäoloon, mutta tämä ei usein pidä paikkaansa tupakoitsijalla. 

Tupakoitsijan on helppoa päästä eroon fyysisestä riippuvuudesta, mutta eteen tu-

leekin nopeasti sosiaalinen riippuvuus. Tällaisia tilanteita syntyy esimerkiksi kahvi-

tauolla, jolloin on tottunut tupakoimaan ja kun tupakointia ei tapahdukaan, ei enti-

nen tupakoitsija ehkä osaa käyttäytyä siinä tilanteessa. (Lehtinen ym. 2007, 107-

109.) 

Savukkeiden polttaminen on suosituin tapa nauttia tupakasta. Seuraavina tulevat 

piippu, sikari ja suunuuska. Nykyään harvinaisempia ovat nenänuuska ja purutu-

pakka. Tupakkaan syntyy melko lyhyelläkin aikavälillä riippuvuus ja se voi olla se-

kä fyysisesti että henkisesti voimakasta. (Hurley, [Viitattu 4.4.2014].) 
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Nuorten parissa työskentelevät joutuvat ottamaan kantaa sekä puuttumaan päih-

teiden käyttöön ja näistä keskeisimpiä päihteitä ovat tupakka ja nuuska. Päihdeoh-

jelmissa keskeinen määriteltävä asia on tupakkatuotteiden käyttö, koska tupakoin-

nin ehkäisy ehkäisee myös muiden päihteiden käyttöä. (Kylmänen 2005, 50–53.) 

Tupakoinnin vaaroista ja riskeistä ollaan hyvin tietoisia tänä päivänä. Nuoret saa-

vat tietoa Internetistä, koulusta ja kodista. Tupakointi normaalista alkaa nuoren 

satunnaisista kokeiluista. Vähitellen ihmisen elimistö tottuu nikotiiniin, ja sitä on 

saatava useammin ja enemmän. Nikotiini on tupakan vaikuttava ja riippuvuutta 

aiheuttava aine. Nikotiini supistaa verisuonia ja aktivoi keskushermostoa. Nikotiinin 

lisäksi tupakassa on yli 4000 muuta ainetta, joista 50 ainetta sanotaan aiheuttavan 

syöpää. (Lehtinen & Lehtinen 2007, 110-111.) Säännöllisen tupakoinnin vaikutuk-

sia elimistöön on monia. Tupakointi vaikuttaa sydän- ja verenkiertoon, ruoansula-

tukseen, hengitykseen ja hormonitoimintaan. Tupakassa oleva aine häkä taas ai-

heuttaa päänsärkyä, väsymystä ja keskittymiskyvyn heikkenemistä. Tupakointi 

alentaa myös yleiskuntoa ja flunssalle altistuminen lisääntyy (Dahl ym. 2007, 124–

125.) 

Lehtikankaan (2012, 92) mukaan moni nuori kokeilee jossain vaiheessa tupakan-

polttoa. Tupakointi alkaa usein sosiaalisena tupakointina. Jos nuoren kaveripiirissä 

tupakoidaan, tulee nuori helposti kokeilleeksi tupakointia. Nuoren kaveripiiri ei vält-

tämättä pakota tupakoimaan. Tupakointi voi kuulua kuitenkin ryhmän kulttuuriin 

samalla tavalla kuin musiikkimaku tai samanlainen pukeutuminen. Sosiaalisen tu-

pakoinnin myötä tupakointiin syntyy tapa ja psyykkinen riippuvuus. Vuonna 2011 

tehdyn Kouluterveyskyselyn mukaan tupakoinnin vähentyminen on pysähtynyt. 

Lukiolaisista ja peruskoulun tytöistä aiempaa useampi tupakoi ja myös nuuskan 

käyttö on lisääntynyt. Noin joka viidennes 8. ja 9. luokan oppilaista, 13 prosenttia 

lukioikäisistä ja 44 prosenttia ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevista nuorista 

tupakoi päivittäin tai vähintään viikoittain.   

5.4 Huumausaineiden käyttö 

THL:n julkaisussa Fröjd, Kaitiala-Heino, Ranta, von der Pahlen & Marttunen (2009, 

18) kertovat, että huumeita kokeilleista vain pienestä osasta tulee riippuvaisia. Kui-
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tenkin joillakin huumeriippuvuus voi alkaa jo nuorena. Frjöd, ym. (2009, 18) mu-

kaan huumeiden käytön aloittaminen on selvästi yhteydessä runsaaseen humala-

juomiseen.  

 Suomalaisista 15–24-vuotiaista nuorista noin joka kolmas on kokeillut kannabista, 

eli poltellut pilveä. Nuorille pilven polttoon liittyy kielletyn hedelmän houkutusta, 

niin kuin tupakointiinkin. Nuoret miettivät, että kun ”Muusikot ja tähdet polttavat 

pilveä, miksen minäkin kokeilisi?”. Nuoren on vaikeaa kieltäytyä, kun ystävien juh-

lissa tarjotaan kannabista. Vuoden 2007 Stakesin tilaston mukaan 15 -16-

vuotiaista suomalaisista nuorista kannabista oli kokeillut noin 12 prosenttia, kun 

vastaa tilastointi ruotsalaisnuorista oli 6 prosenttia. Maaliskuussa 2011 Suomen 

Akatemia julkaiseman tutkimuksen mukaan ala-asteikäisenä tupakoinnin aloitta-

neilla on 26-kertainen riski ajautua kannabiksen käyttäjäksi. Nuori, joka on harjoi-

tellut tupakalla osaa vetää henkeen, kun taas kokematon polttelija sen sijaan yskii 

pilveen pääsemättä. Kuitenkaan kaikilla tupakoitsijoilla ei tule mieleenkään polttaa 

pilveä, on valtaosa kokeilijoista tutustunut aikaisemmin tupakkaan. ( Viljamaa 

2011, 169-170.) 

Huumeiden käyttö on hieman yleisempää miesten kuin naisten keskuudessa. 

Vuonna 2010 naisista 14 prosenttia ja miehistä 21 prosenttia ilmoitti kokeilleensa 

jotain laitonta huumetta, joskus elämässään (Hakkarainen, [Viitattu 4.11.2014]). 

Huumeiden käytöstä johtuen nuoren käytös voi muuttua epäsosiaaliseksi. Aiem-

min rehellinen nuori jää kiinni näpistyksestä tai varkaudesta. Nuoren huumeiden 

käyttö näkyy pupillien koon muuttumisena: amfetamiini suurentaa ja heroiini pie-

nentää silmäteriä. Nuori voi myös nukkua levottomasti tai olla ylienerginen. Muita 

muutoksia huumeiden käytöstä nuoren elämään ovat poissaolot koulusta sekä 

koulumenestys heikkenee. Ennalta sopimattomat poissaolot kotoa lisääntyvät, 

nuoren rahan tarve lisääntyy sekä kaveripiiri muuttuu. Nuoren hallusta löytyy eri-

laisia käyttövälineitä, esimerkiksi lusikoita, piippuja ja ruiskuja. (Tunnista varoitus-

merkit, [Viitattu 4.11.2014].) 



27(81) 

 

5.5 Sekakäyttö 

Tavallisin sekakäytön muoto on rauhoittavien lääkkeiden ja alkoholin käyttö yh-

dessä. Suomessa sekakäyttö on jossain määrin yleinen ilmiö. Nuoret saattavat 

tehdä kokeiluja lääkkeillä jotka löytyvät kodin lääkekaapista. Sekakäytön välittömät 

seuraukset voivat olla yllättäviä. Tavallisimpia vaikutuksia ovat alkoholin poikkeuk-

sellinen tehokasvaikutus, muistinmenetykset ja käytöshäiriöt. Muita mahdollisia 

seurauksia voi olla aggressiivinen käyttäytyminen tai sekavuus. Sekakäytöstä ai-

heutuva muistinmenetys voi johtaa esimerkiksi uni- tai rauhoittavan lääkkeen yli-

annosteluun, tajuttomuuteen, vatsahuuhteluun tai kuolemanvaaraan. Vakavimmil-

laan alkoholin ja rauhoittavien lääkkeiden yhteisvaikutus on aiheuttanut jopa henki-

rikoksia. Alkoholin ja rauhoittavien lääkkeiden säännöllinen sekakäyttö johtaa no-

peasti lääkkeiden sietokyvyn kasvuun ja lääkeriippuvuuteen (Alkoholin ja lääkkei-

den sekakäyttö, [Viitattu 8.9.2014].) 
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6 PÄIHDERIIPPUVUS 

Päihderiippuvuudella on neljä eri riippuvuus muotoa ja niistä kerron tarkemmin 

tässä luvussa. Jokaisella päihteiden käyttäjällä on erilainen sietokyky päihteisiin ja 

tällöin kukaan ei voi sanoa, kuinka nopeasti joku jää koukkuun tiettyyn päihtee-

seen. Toisilla se voi tapahtua kerta kokeilusta ja toinen voi käyttää muutamia ker-

toja ennen kuin on päihderiippuvainen.  

Päihteiden käytöstä ihmiselle voi kehittyä fyysinen, psyykkinen tai sosiaalinen riip-

puvuus. Nämä kaikki kolme eri riippuvuusmuotoa voi ilmentyä samaan aikaan. 

Riippuvuus voi kehittyä mihin tahansa aineeseen tai toimintaan, mistä ihminen saa 

mielihyvän tunteen. Riippuvuus syntyy sitä helpommin, mitä nopeammin aine tai 

toiminta tuottaa tyydytyksen. Kun kyseistä toimintaa on toistettu tarpeeksi usein, 

aine tai toiminta alkaa hallita elämää syrjäyttäen ihmisen muut tärkeät elämänalu-

eet ja tarpeet. (Riippuvuus, [Viitattu 10.4.2014].) 

Nautintoa koetaan eri asioista. Tuntemukset mielihyvästä syntyvät aivoissa, kun 

keskushermostoon rakentuu mielihyväratoja. Mielihyväradat kehittyvät aikuisikään 

saakka, mutta mielihyväkeskus kehittyy voimakkaimmin nuoruusiässä. Nuoruu-

dessa syntyneestä riippuvuudesta, esimerkiksi tupakoinnista, on usein vaikea 

päästä irti. Suomessa tupakointi ja päihteiden, lähinnä alkoholin kokeilu aloitetaan 

noin 14 vuoden iässä, kun nuori siirtyy peruskoulusta yläluokalle. Nuoren tupa-

koinnin aloittamisen todennäköisyyteen vaikuttavat erityisesti kodin malli ja ystä-

väpiiri. (Lehtinen & Lehtinen 2007, 107.)  

6.1 Fyysinen riippuvuus 

Fyysisesti riippuvainen ihminen on, kun elimistö on tottunut toimintaan ja/tai ai-

neen olemassaoloon ja ihminen osaa kaivata sitä ”normaalin” olotilan saavuttami-

seksi. Päihderiippuvuudesta puhuttaessa tapahtuu toleranssin eli sietokyvyn kas-

vua, tämän myötä myös annoskoot suurenevat. Fyysiset vierotusoireet liittyvät 

selkeästi fyysiseen riippuvuuteen. Fyysisiä vierotusoireita voi esiintyä, esimerkiksi 

erilaiset kivut, kouristukset, vapinaa, univaikeudet, kuumeilua ja hikoilua. (Riippu-

vuus, [Viitattu 10.4.2014].) 
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6.2 Sosiaalinen riippuvuus 

Sosiaalinen riippuvuus on riippuvuutta ryhmään. Ryhmässä harjoitetaan toimintaa 

tai nautitaan ainetta, joka aiheuttaa riippuvuutta. Tämä synnyttää ja ylläpitää ryh-

mään kuuluvuuden ja hyväksytyksi tulemisen tunne. Sosiaalinen riippuvuus voi 

syntyä jo ennen riippuvuussairautta. (Riippuvuus, [Viitattu 10.4.2014].) 

6.3 Psyykkinen riippuvuus 

Toiminta tai tietyn aineen käyttö on opittua käyttäytymistä, on silloin kyse psyykki-

sestä riippuvuudesta. Tällöin siitä on tullut tapa hakea pikatyydytystä ja/tai pako-

keinoa vaikeista asioista. Toiminnan tai aineen puute aiheuttaa esimerkiksi her-

mostuneisuutta, ahdistuneisuutta, masennusta, passiivisuutta ja aloitekyvyttömyyt-

tä. Ihmiselle psyykkinen ja sosiaalinen riippuvuus on ominaisuus ja fyysinen riip-

puvuus on aineen ominaisuus. (Riippuvuus, [Viitattu 10.4.2014].) 

6.4 Kemiallinen riippuvuus 

Henkilön käyttäessä riippuvuutta aiheuttavaa ainetta voi syntyä kemiallinen riippu-

vuus. Tällöin aivot sopeutuvat aineeseen ja mielihyvän järjestelmän toiminta häi-

riintyy. Riippuvuutta aiheuttava aine saa henkilön elimistön luulemaan käytetyn 

aineen olevan elämälle välttämätöntä. Aivoissa terveen mielihyvän saamiseen liit-

tyvät yhteydet surkastuvat ja riippuvuutta aiheuttavat aineen yhteydet vahvistuvat. 

(Riippuvuus hallitsee elämää, [Viitattu 13.8.2014].)   

6.5 Päihteiden riippuvuus – vertailu 

Päihde riippuvuus-vertailussa [viitattu 13.8.2014] viitataan Philip J. Hiltsin ( 

2.8.1994) kirjoittamaan artikkeliin New York Times:n, jossa voidaan luokitella sen 

mukaan miten voimakkaasti eri päihteet aiheuttavat riippuvuutta. Addiktiopotenti-

aali tarkoittaa kunkin päihteen aiheuttamaa riippuvuutta. Taulukon addiktiopoten-

taalia määriteltäessä arvioidaan, kuinka vaikeaa käyttäjän on lopettaa käyttö, ret-
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kahdusta eli päihteen käytön uudelleen käyttö raitistumisen jälkeen, riippuvuuteen 

päätyvien käyttäjien osuutta kaikista käyttäjistä, oma arvio käyttäjiltä aineen tar-

peellisuudesta ja niiden käyttäjien osuutta jotka jatkavat, vaikka ovat kokeneet 

käytön haitat. Vieroitusoireiden voimakkuudella mitataan päihdyttävän aineen an-

karuutta ja yleisyyttä. Sieto-kohdassa numeraalisella arvolla kuvataan, paljonko 

käyttöä pitää lisätä, jotta aineeseen kasvanut himo tyydyttyisi: mille tasolle aineen 

käyttö mahdollisesti vakiintuu. Vahvistus-kohdassa tarkoitetaan mekanismia, jolla 

päihde synnyttää tarpeen käyttää sitä yhä uudelleen ja asettamaan sen muiden 

aineiden edelle. Päihdyttävyys-kohta liittyy riippuvuuteen ja aineen käytöstä koitu-

viin vahinkoihin, kuitenkaan sitä ei pidetä riippuvuuden itsenäisenä mittarina. Alla 

olevassa taulukossa asteikko ulottuu 1:stä 6:een. Numero 1 kuvaa matalaa arvoa 

ja numero 6 kuvaa korkeinta arvoa 

Päihde Addiktio- 

potentiaali 

Vieroitus- 

oireet 

Sieto Vahvistus  Päihdyttävyys 

Nikotiini 6 4 5 3 2 

Heroiini 5 5 6 5 5 

Kokaiini 4 3 3 6 4 

Alkoholi 3 6 4 4 6 

Kofeiini 2 2 2 1 1 

Kannabis 1 1 1 2 3 

 

Taulukko 1. Päihteiden riippuvuus vertailu (Päihde riippuvuus vertailu [Viitattu 

13.8.2014].) 
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7  PÄIHTEIDEN KÄYTÖN AIHEUTTAMAT HAITAT NUORELLE 

Nuoret aloittavat käyttämään päihteitä yhä aikaisemmin kuin ennen. Päihteiden 

käyttöä on paljon esillä mediassa, elokuvissa sekä julkisuuden henkilöt joita nuoret 

ihailevat käyttävät avoimesti päihteitä ja heidän juhlimisistaan kerrotaan maan- 

sekä maailmanlaajuisesti mediassa. Nuoret saavat käsityksen, että kuinka hienoa 

sellainen elämä on. Nuoret eivät kuitenkaan osaa ajatella minkälaisia haittoja päih-

teiden käyttö aiheuttaa. Tässä luvussa kerron mitä haittoja päihteiden käyttö aihe-

uttaa nuoren kasvulle ja kehitykselle. 

Nuoren päihteiden käyttö voi aiheuttaa vakavia haittoja elimistöön, hyvinvointiin ja 

terveyteen sekä sosiaalisiin suhteisiin. Kasvavalle ja kehittyvälle nuorelle päihtei-

den käyttö on haitallisempaa kuin aikuisille ja se voi aiheuttaa monenlaisia haittoja, 

kuten 

 aivokudoksen kasvun ja kehityksen häiriöitä 

 päihderiippuvuuden, alkoholismin, lääke- tai huumeriippuvuu-
den kehittymistä päihteiden aiheuttamien aivomuutosten seu-
rauksena 

 nikotiiniriippuvuutta, aivojen rakenteen ja toiminnan muuttu-
mista nikotiinin vaikutuksesta 

 otsalohkon etuosan muutoksia, nuoren aikuistumisprosessin 
häiriintymistä 

 muistin ja oppimiskyvyn heikentymistä 

 altistuminen myöhemmille päihdeongelmille. (Päihteiden käy-
tön haitat, [Viitattu 24.10.2014].) 

 

Nuoruudenaikainen päihteiden käyttö on yhteydessä mielenterveys häiriöihin ja 

muihin ongelmiin. Nuori, joka käyttää runsaasti päihteitä, on todennäköisempää 

olla jokin samanaikainen mielenterveyshäiriö ja toisaalta riski sairastua mielenter-

veys häiriöihin aikuisiällä kasvaa. Nuoret voivat altistua päihteiden käytön johdosta 

myös, 
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 tapaturmille, kuolemiin ja vammautumisiin auto-
onnettomuuksissa 

 kohonneelle itsemurhariskille 

 depressiolle ja skitsofrenialle (erityisesti kannabista käyttävät) 

 väkivallalle 

 seksuaaliselle hyväksikäytölle 

 suojaamattomille sukupuoliyhdynnöille, sukupuolitaudeille sekä 
suunnittelemattomille raskauksille. (Päihteiden käytön haitat, 
[Viitattu 24.10.2014].) 

 

Niemelän mukaan (2010, 107–110) ennen täysi-ikäisyyttä alkoholin käyttö on 

yleistä. Alkoholin käyttö varhain aloitettuna ennakoi alkoholiongelmia aikuisuudes-

sa. Runsaasti alkoholia käyttävillä nuorilla koulunkäyntivaikeudet, tapaturmat, ri-

kokset ja mielenterveysongelmat ovat yleisiä. Runsas alkoholin käyttö nuoruusiäs-

sä voi ennakoida myös sairastavuutta, syrjäytymistä ja suurempaa kuolleisuutta 

aikuisiällä. Koska nuorilta on alkoholin käyttö kiellettyä, useimmiten sitä käytetään 

salassa aikuisilta. Alkoholin käytön salailu vaikuttaa osin siihen, että sitä nautitaan 

suuri määrä kerralla nopeasti ja jopa sammumispisteeseen saakka, joka voi olla 

hengenvaarallista. 

Huumeet ovat laittomia aineita, jotka antavat käyttäjälleen hetkellisen hyvän olon 

tunteen ja saavat luulemaan sen oleva elinikäistä onnellisuutta. Huumeet aiheutta-

vat kuitenkin vakavaa riippuvuutta ja ongelmia. Huumeiden käyttäjät sortuvat usein 

rikollisuuteen ja ongelmiin virkavallan kanssa. Lopulta huumeiden käyttäjä nousee 

sängystä aamuisin vain saadakseen ainetta ja päivänsä käyntiin. Tällöin huumeis-

ta on tullut elämän tarkoitus ja lopulta moni käyttäjistä kuolee oman käden kautta 

tai yliannostukseen (Välimäki, 2009, 55.)  

Välimäki pohtii (2009, 57-58), miksi huumeita sitten käytetään, kun niiden haitalli-

suudesta ja vaarallisuudesta tiedetään ja informoidaan. Yleisin syy on, miksi on 

saatava pää täyteen, on hyvän olon tavoittelu, kavereiden hyväksyntä ja pyrkimys 

parantaa elämänlatua. Usein huumeiden käytöllä tahdotaan paeta todellisuuden 

vaikeuksia sekä kieltää ongelmat ja virheet. Huumeidenkäytölle ei aina tarvitse 

syynä mitään takaiskua. Nuorten huumeiden käyttöön yksi yleisimmistä syistä on 
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maineen hankkiminen. Kaveriporukan keskuudessa kokeilemalla huumeita voi 

nousta ylemmäs ”kovuus-asteella”. Huumeiden käyttö voi olla, joskus myös ”kosto” 

huonosta kohtelusta. Jos nuoren kotona ovat huonot elinolosuhteet, voi hän kos-

toksi heittäytyä huumeiden maailmaan näyttääkseen muille kovan luontonsa.  
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8 NUOREN PÄIHTEIDEN KÄYTTÖÖN PUUTTUMINEN 

Luvussa kerron kuinka tärkeää on puuttua nuorten päihteiden käyttöön ajoissa 

sekä miten päihteiden käytön epäilystä tulee ottaa huoli puheeksi heti nuoren 

kanssa. Vanhemmilla sekä muilla aikuisilla, jotka ovat nuoren elämässä, on suuri 

vastuu ottaa puheeksi nuoren päihteiden kokeilu tai käyttö. Varhaisella puuttumi-

selle nuorten päihteiden käytössä on pitkäaikainen vaikutus.  

Niemelä (2010, 107) kertoo, että nuorten päihdekäyttöön puuttuminen ja ongelma-

käytön varhainen tunnistaminen nuoruusiällä on keskeinen kansanterveydellinen 

haaste. Moni vanhempi ei usko oman nuorensa polttavan tupakkaa, saati sitten 

kokeilevan huumeita. Usein ajatellaan, että päihteitä käyttävät nuoret tulevat huo-

noista perheistä, joissa ei ole ollut kunnollista kasvatusta. Tämä mielikuva ei pidä 

paikkaansa vaan päihteiden käyttäjä voi kasvaa millaisessa perheessä vaan. (Vä-

limäki 2009, 59.) 

Nuorten huumeiden ja alkoholin käyttöön sekä niiden käytöstä aiheutuviin ongel-

miin kiinnitetään tavallista enemmän huomiota. Nuorten on vaikeampi salata muut-

tunutta käytöstään ja tällöin heidän ympärillään olevat aikuiset alkavat huolestua. 

Joskus nuorten päihteiden käyttö voi pitkään jäädä huomioimatta. Tällöin se voi 

edetä tai lisääntyä pitkällekin ilman väliintuloa. Ensimmäiseksi vanhemmat huoles-

tuvat, kun heille selviää, että heidän nuorensa on juonut alkoholia tai polttanut ma-

rihuanaa. Usein vanhemmat eivät tee asialle mitään. Vanhemmat yrittävät puolus-

tella tai järkeillä ongelman pois. Vanhempien on helpompaa ajatella, että nuorella 

on menossa jokin vaihe tai he ajattelevat, että kaikki teini-ikäiset ovat oikukkaita ja 

ärtyisiä. Päihteiden sijaan nuorten ongelmista syytetään usein jotakin muuta tai 

toista henkilöä. (Rogers & Goldstein 2012, 40–41.) 

Vanhemmuus ei ole helppoa, varsinkaan silloin, kun heidän tulisi keskustella las-

tensa kanssa alkoholista ja huumeista. Moni vanhempi välttelee aihetta loppuun 

asti. Mutta vanhemmilla on paljon enemmän vaikutusta kuin he ajattelevatkaan ja 

kertomalla rehellisesti alkoholista ja huumeista saadaan todelliset vaikutukset, siitä 

mitä nuori tulee jatkossa ajattelemaan huumeista sekä muista päihteistä. Tulokset 

ovat osoittaneet, että lapset jotka keskustelevat vanhempiensa kanssa ja saavat 

tiedon alkoholin ja huumeiden vaarallisuudesta, käyttävät 50 prosenttia vähemmän 
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kuin ne lapset jotka eivät ole käyneet keskustelua asiasta (Talking With Children, 

[Viitattu 8.9.2014].)  

Huoli puheeksi, Nuori saapuu ensimmäistä kertaa humalassa kotiin, mitä teen? 

Tämä tilanne tulee todennäköisesti monelle vanhemmalle eteen. Kun nuori saa-

puu kotiin humalassa, on vanhemman hyvä laittaa nuori nukkumaan ja varmistaa 

sitä ennen, että humala ei ole muuttumassa myrkytystilaksi ja tajuttomuudeksi ja 

että nuorella ei ole vaaraa tukehtua oksennukseensa. Vanhemman tulee yrittää 

rauhoittua ja näyttää huolensa nuorelle. Reagoimalla huutamisella nuori tulee rau-

hattomaksi ja hän saa sellaisen kuvan, että on astunut tielle, josta ei enää selviä. 

Nuorelle ei saa antaa vaikutelmaa, että häntä rangaistaan kotiin tulemisesta. Seu-

raavalla kerralla nuori jättää tulematta kotiin tai kertomatta asioistaan. (Mauriala 

2002, 7.) 

Vanhemman suhtautuminen nuoren ensimmäiseen humalaan tulisi riippua siitä 

missä iässä nuori on. 17-vuotiaalle voi ihmetellä, että hän ei jaksanut odottaa yhtä 

vuotta ja kysyä, mitä oppi tapahtuneesta. 13-vuotiaan nuoren kohdalla pitää ihme-

tellä, mistä hän on saanut alkoholia, kenen kanssa sitä on juonut ja mitä muuta 

alkoholin käyttöön liittyy. Mitä nuorempi ensihumalan ottaja on, sitä huoles-

tuneempi pitää olla. (Mauriala 2002, 7.)  

Vanhempien oikeus ja velvollisuus on välittää nuorestaan ja ottaa asia puheeksi, 

kun vanhemmat epäilevät, että kyseessä voi olla kannabiksen tai muiden huumei-

den kokeilua. Vanhemmilla on oltava rohkeutta puuttua nuoren elämään, koska on 

parempi puuttua ja huomata olleensa väärässä, kuin olla puuttumatta ja kohdata 

lähes ylitsepääsemättömän ongelman. Puoli voittoa on jo vanhempien varhainen 

puuttuminen nuoren huumekokeiluihin. (Riipinen 2010, 20.) 
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9 ENNALTA EHKÄISEVÄ PÄIHDETYÖ 

Ennalta ehkäisevällä päihdetyöllä on suuri merkitys nuorten päihteiden käytön tie-

dottamisessa ja lähestymisessä nuoriin. Oppilaitoksilla ja nuoren omalla kodilla on 

omat roolinsa ehkäisevässä päihdetyössä. Luvussa tarkastellaan mitä on ehkäise-

vä päihdetyö ja mitkä ovat oppilaitosten sekä kodin rooli ehkäisevässä päihde-

työssä. 

Ehkäisevä päihdetyö on käsitteenä monitasoinen, vaikka se usein mielletään 

päihdevalistukseksi. Ehkäisevä päihdetyö on toimintaa, jonka avulla ehkäistään ja 

vähennetään päihteiden käyttöä vaikuttamalla päihteiden hintaan, saatavuuteen, 

niitä koskeviin tietoihin sekä asenteisiin, käyttötapoihin että päihteiden ongelma-

käyttöä synnyttäviin olosuhteisiin ja sitä tukevaan kulttuuriin (Kylmänen 2005, 9.) 

Historiansa aikana ehkäisevä päihdetyö on muuttunut yleisestä valistavasta rait-

tiustyöstä paikalliseksi monialaiseksi verkostotyöksi ja palvelujen ketjuttamiseksi. 

Suomessa ehkäisevää päihdetyötä on tehty aina 1870-luvulla syntyneestä raittius-

liikkeestä alkaen. Päihdetyö jaettiin 1980-luvulta alkaen ehkäisevään ja korjaavaan 

päihdetyöhön. Ensisijaisesti ehkäisevä päihdetyö kohdennettiin lapsiin ja nuoriin ja 

sen tarkoituksena oli puuttua varhain päihdeongelmiin. (Lappalainen-Lehto ym. 

2007, 145.) 

Ehkäisevässä päihdetyössä yleisesti käytettyjä, mutta heikosti vaikuttavia strategi-

oita, jotka oli suunnattu lähinnä nuoriin, olivat esimerkiksi pelottelutaktiikka, järke-

vän käytön viesti, vuorovaikutusta ja tunteita korostava lähestymistapa ja vaihtoeh-

toisen toiminnan tarjoaminen. Tieteellisesti perustellumpia lähestymistapoja nuo-

riin ovat olleet: 

 Informatiivinen menettelytapa. Lähde luotettava, ei pelotteleva  

 Se voisi tapahtua minulle – lähestymistapa.  

 Tunteiden hallinnan oppimisessa, esimerkiksi paineensietokyvyn ke-
hittäminen 

 Sosiaalisten taitojen kehittämisessä nuori pitää puolensa ryhmäpai-
neessa 
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 Epäsosiaalisen käyttäytymisen havaitseminen sekä ohjaaminen hy-
väksyttävämpään suuntaan. (Lappalainen-Lehto 2007, 146.) 

 

Ehkäisevällä päihdetyöllä tavoitteena voi olla nuoren osalta vahvistaa elämänhal-

lintaa ja erityisesti hänen suhdettaan päihteisiin. Nuoren oman ajattelun vahvista-

minen tapahtuu parhaiten onnistuneessa vuorovaikutuksessa sekä osallistamalla 

nuorta toimintoihin. Tiedämme, että yhteisössä voi tulla esiin nopeastikin päihtei-

den käytöstä aiheutuvia ongelmia tai tekijöitä, jotka altistavat päihteiden käyttöön. 

Toiminnassa korostetaan silloin terveiden sosiaalisten verkostojen tukemista. Täl-

laisen verkoston voi muodostaa esimerkiksi perhe ja ystävät tai esimerkiksi nuori-

sotalon toiminta tai harrastuksiin liittyvät verkostot. (Kylmänen 2005, 9.) 

9.1 Oppilaitosten ehkäisevä rooli päihdetyössä 

Koulussa tehtävä ehkäisevä ja korjaava päihdetyö on pelkkää opetusta laajempi 

asia. Päihdeopetus ja – kasvatus muodostavat vain osan kaikesta, mitä kouluym-

päristössä tehdään oppilaiden terveyden ja hyvinvoinnin hyväksi. Koulun ehkäise-

vää päihdetyötä on kaikki kouluympäristön ja – työn kehittäminen paremmin päih-

dehaitoilta ja päihteiltä suojaavaksi.  Päihde-ehkäisy ei ole erityinen projekti, kuten 

ei muidenkaan terveydellisten ja sosiaalisten ongelmien ehkäisy, vaan se kuuluu 

koulun tapaan toimia ja olla olemassa. (Päihdekasvatus kouluissa, [Viitattu 

6.10.2014].) 

Koulujen ehkäisevä päihdetyö koostuu muun muassa seuraavanlaisista asioista:  

 turvallisen ja terveen oppimisympäristön edistämisestä 

 päihdekasvatuksesta ja – opetuksesta: koulun päihteiden eh-
käisyä koskevasta opetussuunnitelmasta sekä päihdepe-
lisäännöistä 

 onnistuneesta yhteistyöstä kotien kanssa 

 opetuksen tuesta, joka auttaa pärjäämään ja pysymään kou-
lussa 

 oppilashuollon moniammatillisesta yhteistyöstä, koulutervey-
denhuollon tuesta ja terveystarkastuksista 
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 päihdekäyttöön puuttumisesta oikeanlaisesti ja oikea-
aikaisesti 

 päihdepalvelujen kanssa tehtävässä yhteistyössä 

 muiden paikalliseen ehkäisevän päihdetyön verkostoon kuu-
luvien ammatti- ja kansalaistoimijoiden kanssa tehtävästä yh-
teistyöstä 

 vapaa-ajan toiminta. (Päihdekasvatus kouluissa, [Viitattu 
6.10.2014].) 

 

Päihdeopetus ja – valistus kouluissa sisältyy terveystiedon opetukseen. Muissakin 

oppiaineiden opetuksissa on luonnollisesti myös päihdetietoa ja – keskustelua. 

Koulut turvautuvat usein päihdekasvatuksessa myös ulkopuolisten kumppaneiden 

kuten järjestöjen, yritysten tai viranomaisten apuun. Ulkopuolisten kumppaneiden 

osuus voi vaihdella yksittäisistä oppitunneista sekä tapahtumista yhteisiin pitkäai-

kaisiin hankkeisiin. Valistusiskut ja teemapäivät ovat laajasti käytössä kouluissa.  

(Päihdekasvatus kouluissa, [Viitattu 6.10.2014].) 

Kouluissa voidaan järjestää päihdeopetusta usein eri tavoin. Koulu vastaa päihde-

opetuksesta itsenäisesti opetuksen ja oppilashuollon moniammatillisen yhteistyön 

avulla.  Se voi täydentää omaa tarjontaansa ulkopuolisten asiantuntijoiden sekä 

palveluntarjoajien kertaluontoisilla luennoilla tai tapahtumilla. Koulu voi myös to-

teuttaa päihdeopetuksen pitkäaikaisessa yhteistyössä ulkopuolisen palveluntarjo-

ajan kanssa. Palveluntarjoajalla on kehiteltynä erityinen päihdekasvatusohjelma, 

jota sovelletaan opetukseen. (Päihdekasvatus kouluissa, [Viitattu 6.10.2014].)  

Kouluissa järjestettävien teematunteja ja – päivien tarjonta voi olla seuraavanlais-

ta: elämysreitit eli päihdeputket, joiden läpi oppilaat kulkevat ja kohtaavat tietoisku-

ja sekä elämyksellisiä havaintoesityksiä. Kouluissa voi kiertää päihdebusseja sekä 

voidaan näyttää lyhytelokuvia ja videoita päihteistä. Muita päihteisiin liittyviä tee-

matunteja ja – päiviä voivat olla teatteriesitykset, draama- ja tarinamenetelmät, 

sarjakuvat sekä pelit ja kilpailut ja luokassa tehdyt mielipidemittaukset. (Päihde-

kasvatus kouluissa, [Viitattu 6.10.2014].) 

Aikuisten tehtävänä on antaa nuorille kuhunkin ikävaiheeseen sopivat tiedot ja 

taidot. Niillä tiedoilla ja taidoilla nuoret pystyisivät omatoimisesti ja aloitteellisesti 
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edistämään omaa hyvinvointiaan sekä terveyttään ja tupakoimattomuuttaan 

omassa elinpiirissään, esimerkiksi nuorisotoiminnassa ja kouluyhteisössä. Tärke-

äksi nousevat myös nuoren valmiudet torjua oman kaveriryhmänsä nostamat tu-

pakoinnin paineet ja kieltäytyä tupakointikokeilusta. (Hara, Ollila & Simonen 2010, 

3-4.) Nuorille on myös tarjottava riittävästi ja laajasti tupakoinnin lopettamiseen 

tukipalveluja. Paras tulos nuorten tupakoimattomuuden edistämisessä saavute-

taan, kun kaikki ne toiminta-alueet, missä nuori kasvaa ja kehittyy ovat mukana 

valitun strategian toimeenpanossa. (Hara, ym. 2010, 3-4.) 

Hara, ym. (2010, 26) kirjoittavat ehdotuksesta kouluille, oppilaitoksille ja oppilaitos-

ten asuntoloille jossa ehdotusten toimeenpanosta vastaa kunnan koulutoimen joh-

taja. Opetus- ja kasvatustyö tarjoaa hyvän mahdollisuuden tukea oppilaan ja opis-

kelijan itsenäisyyttä, itsetunnon kehittymistä, sosiaalista kanssakäymistä, elämän-

hallintaa sekä vastuuta toisista. Peruskouluissa, lukioissa ja ammatillisissa oppilai-

toksissa oppiaineena terveystieto on erillinen monitieteiseen tietoperustaan nojau-

tuva ja se tarjoaa mahdollisuuden tupakoinnista keskustelemiseen ja tupakoimat-

tomuuteen edistämiseen. Erilaiset päihdeoppitunnit, valmiit aineistopaketit, teema-

päivät ja vanhempainillat ovat muita tapoja. (Päihdekasvatusta kouluissa, [Viitattu 

6.10.2014]). Tupakkalain (12§) mukaiset tupakointikiellot sisältyvät koulujen ja op-

pilaitosten järjestyssääntöihin. Nuoren rikkoessa kieltoa, määritellään selkeät seu-

raamukset. Kiellon valvonta kuuluu koulun normaaliin kasvatustehtävään. Jokai-

sen koulun, ammatillisen oppilaitoksen sekä lukion toimintakulttuuriin kuuluu tupa-

koimattomuus ja sen edistäminen. Kuntakohtaisessa opetussuunnitelmassa var-

mistetaan, että terveystiedon opetukseen sisältyy eri vaiheissa tietoa tupakoinnin 

aiheuttamasta riippuvuudesta ja vaikutuksesta elimistöön oppilaiden ikätasoa vas-

taavasti. (Hara ym. 2010, 26-27.) 

9.2 Kodin rooli ehkäisevässä päihdetyössä 

Ehkäisevässä päihdetyössä vanhemmille suunnattuja kasvatusstrategioita ovat 

esimerkiksi tiedon jakaminen päihteistä ja tavoista hankkia niitä, vanhempien toi-

miminen esimerkkinä, kuunteleminen sekä rajojen asettaminen, nuoren itsetunnon 
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vahvistaminen, ohjaaminen ja kannustaminen terveellisiin ja luoviin harrastuksiin. 

(Lappalainen-Lehto 2007, 146.) 

Vanhempien kielteinen suhtautuminen nuorten alkoholinkäyttöön voi ehkäistä 

nuorten alkoholikokeiluja. Vanhempien esimerkki vaikuttaa nuoriin. Vanhempien 

viestit omasta suhteesta alkoholiin ovat merkityksellisiä nuoren suhtautumiselle 

alkoholiin. Lapsen vanhemmat ovat heille roolimalleja. Vanhempien runsas alko-

holinkäyttö voi tuoda lapsille turvattomuuden tunteen ja toisaalta antaa käyttäyty-

mismallin. Vanhempien on hyvä miettiä, miten alkoholi näyttäytyy kotona lapsille. 

Nuoret, jotka ovat aloittaneet aikaisin alkoholinkäytön ja myöhemmin nuoret jotka 

käyttävät runsaasti alkoholia ovat saaneet alkoholia ensimmäiseksi vanhemmil-

taan tai sisaruksiltaan. (Viestejä vanhemmille, [Viitattu 16.9.2014].)  

Vanhemmilla on monia keinoja ehkäistä nuoren alkoholinkäyttöä. Vanhempien on 

hyvä seurata mihin nuoren rahat kuluvat. Nuorella ei tulisi olla liikaa taskurahaa 

käytettävissään. Vanhempien ei tarvitse päästää alaikäistä nuorta bileisiin, joissa 

käytetään alkoholia. Heidän olisi hyvä varmistaa nuoren kaverin vanhemmilta, että 

he ovat tietoisia nuorten suunnitelmista. Vanhempien on hyvä sopia nuoren kans-

sa kotiintuloajoista ja pitää niistä kiinni. Nuorta on hyvä rohkaista luottamaan, että 

niin pahaa tilannetta ei ole, ettei siitä voisi kertoa kotona. Kun vanhemmat kertovat 

omasta suhteestaan alkoholiin, nuori saa asiasta todenmukaisen kuvan ihmiseltä, 

jonka hän tuntee. Nuoren on myös helpompi kertoa omista ajatuksistaan, kun hä-

nen omat vanhempansa kertovat omistaan. (Viestejä vanhemmille, [Viitattu 

16.9.2014].) 

Nuorten tupakoinnin ehkäisyssä vanhempien merkitystä ei voi riittävästi korostaa. 

Vanhempien rooliin kuuluu oman esimerkin antaminen, kuten myös havainnointi ja 

puuttuminen mahdolliseen tupakointiin. Nuoren riski tupakoinnin aloittamiseen on 

kaksinkertainen, jos isä tai äiti tupakoi. (Kylmänen 2005, 52.) 

 Hara, ym. (2010, 20) ovat listanneet ehdotuksia nuorten vanhemmille ja huoltajille 

tupakoimattomuuteen edistämiseksi. Vanhempien ja huoltajien tulisi suojella lapsi-

aan tupakansavulle altistumiselta. He eivät saisi hyväksyä ja sallia lastensa ja las-

tensa ystävien tupakointikokeiluja tai tupakointia. Vanhemmat tai huoltajat eivät 

saisi ostaa lapsilleen tupakointivälineitä riippumatta siitä, tupakoivatko he itse vai 
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eivät. Vanhemmat ja huoltajat tietävät vastuunsa omasta esikuva-asemastaan. 

Vanhempien tai huoltajien tupakointi ei saisi tapahtua lasten nähden. Vanhemmat 

ja huoltajat eivät myöskään saisi tupakoi kodin sisätiloissa tai omassa autossa. 

Vanhempien tulee kuunnella ja kunnioittaa lapsensa mielipiteitä ja kysymyksiä. 
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10  TUTKIMUKSEN TOTEUTUS 

Tutkimuksen toteutuksessa kerron mistä aineisto on kerätty sekä kenen kanssa 

tutkimusta on tehty yhteistyössä. Luvussa tarkastellaan myös kouluterveys-

kyselyyn vastanneiden määrää vuosittain sekä oppilaitosten mukaan.  

Tutkimusaineiston olen kerännyt Terveyden ja hyvinvointi laitoksen järjestämistä 

kouluterveyskyselyistä. Ajankohdaksi on valikoitunut vuodet 2009, 2011 ja 2013. 

Näiden vuosien aikana järjestetyistä kouluterveyskyselyistä olen rajannut työhöni 

tutkimuskohteeksi päihteiden käytön ainoastaan. Aineisto on kerätty yhteistyössä 

Kankaanpään ammattikoulu Sataedun ja Kankaanpään opiston sekä lukion ja 

Pohjanlinnan peruskoulun kanssa. Kouluterveyskyselyn täyttäneet nuoret ovat 

peruskoulun 8-9-luokkalaisia, ammattikoulun 1-2-luokkalaisia ja lukion 1-2-

luokkalaisia. Vastaajien ikäjakauma on täten 14–17-vuotiaat nuoret. Tutkimukses-

sani en ole jaotellut vastaajia sukupuolen mukaan ja eikä vastaajien ikää tai suku-

puolta voi tunnistaa. 

10.1 Aineistonkeruu 

Vuoden 2009 tutkimuksessa on ollut mukana peruskoulun oppilaita 48971, joka oli 

aineiston kattavuudesta 82 prosenttia. Lukion oppilaita oli 21834 oppilasta sekä 

ammatillisten oppilaitosten opiskelijoita oli 21 205. Lukioista aineiston kattavuus oli 

75 prosenttia. Tutkimus vuosilta aineiston kattavuutta ei voida laskea ammatillisis-

ta oppilaitoksista. Vuonna 2011 tutkimuksessa on ollut mukana peruskouluista 

46997 oppilasta, lukioista 21237 sekä ammatillisista oppilaitoksista 20735 opiskeli-

jaa. Vuoden 2011 aineistosta peruskoululaisista 8. ja 9. -luokkalaisista kattoi 81 

prosenttia, lukiolaisista aineisto kattoi 75 prosenttia kaikista 1. ja 2. vuoden opiske-

lijoista. Tutkimuksen viimeisenä vuonna 2013 oli peruskouluista 99478 oppilasta, 

lukioista 48610 ja ammatillisista oppilaitoksista 34776 opiskelijaa. Vuoden 2013 

aineistosta peruskoululaisista 8. ja 9. -luokkalaisista kattoi 84 prosenttia, lukiolai-

sista aineisto kattoi 70 prosenttia kaikista 1. ja 2. vuoden opiskelijoista. ( Vastaaji-

en lukumäärä, [Viitattu 23.10.2014].) 
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Kankaanpään peruskoulun Pohjanlinnan vastaajien määrä tutkimukseen oli vuon-

na 2009 263 oppilasta, 2011 229 ja vuonna 2013 oppilaita oli vastannut 216. Kan-

kaanpään yhteislyseossa vastanneita oli vuonna 2009 114 opiskelijaa, 2011 102 ja 

vuonna 2013 122 opiskelijaa. Ammatillisissa oppilaitoksissa Sataedussa sekä 

Kankaanpään opistossa oli tutkimukseen osallistujia vuonna 2009 251 opiskelijaa, 

2011 276 ja vuonna 2013 251 opiskelijaa. (Vastaajien lukumäärä, [Viitattu 

23.10.2014].)   

10.2 Tutkimuskysymykset 

Opinnäytetyöni tavoitteena oli vertailla kuinka kankaanpääläisten nuorten päihtei-

den käyttö eroaa eri kouluasteilla ja koulutusmuodoissa kolmena eri vuonna. Li-

säksi selvitin kankaanpääläisten nuorten päihteiden käytössä eroavaisuuksia ver-

rattuna Satakuntaan tai koko maahan. 

Tutkimuskysymykset opinnäytetyössäni ovat:  

 Mitä päihteitä ja millä koulutusasteella nuoret käyttävät? 

 Onko merkittäviä eroavuuksia koulutusasteiden ja koulutusmuotojen välillä? 

 Miten kankaanpääläisten nuorten päihteiden käyttö eroavat satakuntalais-
ten sekä koko maan nuorten päihteiden käytöstä?  

10.3 Tutkimusmenetelmät 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on tehnyt kouluterveyskyselyn kvantitatiivisena 

tutkimuksena (määrällinen). Aineisto on kerätty vuosina 2009, 2011 ja 2013. Kvan-

titatiivisessa tutkimuksessa eli määrällisessä tutkimuksessa on tavoitteena saada 

tietoa, joka on luonteeltaan yleistä sekä yleistettävissä. Tietoteorian lähtökohdista 

juontuu tämä vaatimus. Määrällinen yleinen sekä yleistettävissä oleva tieto on kri-

teereiltään tilastollis-matemaattinen. Tutkimuksessa käsitellään tietoa yksikköinä, 

joista eri menetelmin häivytetään pois kaikki vähänkään subjektiiviseen tulkintaan 

viittaavat seikat. Saadaan keskiarvo käsite, jossa osoitetaan millä tavoin koko ai-

neiston kaikki kohteet asettuvat keskimäärin sekä yksittäistä havaintoa voidaan 
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tarkastella suhteessa koko joukkoon nähden. (Kvantitatiivisen analyysin perusteet, 

[Viitattu 16.10.2014].) 

Tutkimukseni olen tehnyt vertailututkimuksena, jossa olen vertaillut kankaanpää-

läisten nuorten päihteiden käyttöä vuosina 2009, 2011 ja 2013. Vertailevaan tutki-

mukseen olen ottanut mukaan myös satakuntalaisten nuorten sekä koko maassa 

tapahtuneiden päihteiden käytön näiltä vuosilta. Vertailevalla tutkimuksella tarkoi-

tetaan tutkimusstrategiaa, missä hahmotetaan valittujen tapauksien tai sosiaalis-

ten yksiköiden välisiä eroja ja yhtäläisyyksiä. Vertailun kohteena voivat olla esi-

merkiksi erilaiset prosessit, tapaukset tai maantieteellisesti rajautuneet yksiköt, 

mitkä ovat todettu jollain tavoin yhteismitallisiksi ja sen vuoksi ovat vertailukelpoi-

sia. Vertaileva tutkimus voi perustua sekä tilastollisiin analyysimenetelmiin ja mää-

rällisiin aineistoihin että laadullisten aineistojen ja analyysimenetelmien käyttöön. 

(Vertaileva tutkimus, [Viitattu 7.10.2014].) 

10.4 Aineiston analyysi 

Opinnäytetyöhön valitsin THL:n valmiista kouluterveyskyselystä kysymykset, jotka 

käsittelivät tupakointia sekä nuuskaamista, alkoholin käyttöä, huumausaineiden 

käyttöä, liuottimia ja lääkkeitä. Kysymyksiin on vastannut nuoret iältään 13 – 17-

vuotiaat ja he ovat käyneet koulua Kankaanpään peruskoulussa, lukiossa ja am-

mattikoulussa sekä Satakunnan ja koko Suomen peruskoulut, lukiot ja ammatti-

koulut. 

Päihteiden käyttöä koskevissa kysymyksissä olen valikoinut vastauksista ainoas-

taan päivittäinen käyttö, kerran käyttäneet tai kokeilleet. Tutkimuksessa oli myös 

mukana muutama kysymys, jotka käsittelivät päihteiden hankintaa, tarjontaa ja 

ystävä/tuttava piiriä.   Tällä tavoin rajasin opinnäytetyöni laajuutta, koska vertailus-

sa on kolme eri vuotta ja kolme koulu astetta. Tulosten kuvailussa on käytetty pro-

senttilukuina graafisia pylväskaavioita. Pylväskaaviot on tehty Microsoft Excel 

2010 taulukko-ohjelmalla. 
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11 TUTKIMUSTULOKSET 

Tutkimustuloksissa vertailin nuorten tupakoinnissa, alkoholin sekä huumeiden käy-

tössä. Tuloksissa on myös onko ystävä/tuttava tarjonnut huumausaineita nuorelle 

ja kuinka helppona nuori pitää huumeiden hankkimista omalla paikkakunnallaan. 

Vertailuun on otettu kolme eri vuotta, kolme eri koulutasoa sekä Kankaanpää, Sa-

takunnan että koko Suomen tulokset. Tulokset on esitelty pylväsdiagrammein, 

joissa vastaukset on esitetty prosentti lukuina.  

11.1 Tupakointi 

 

Kuvio 1. Kyselyyn osallistuessa yli 50 kappaletta savukkeita, piipullista ja sikaria 

polttaneet kankaanpääläiset/satakuntalaiset 

  

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 24 26 21 

Peruskoulu Satakunta   22 23 

Lukio Kankaanpää 11 13 16 

Lukio Satakunta 19 19 20 

AMIS Kankaanpää   48 48 

AMIS Satakunta   50 48 
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Kuvio 2. Kyselyyn osallistuessa yli 50 kappaletta savukkeita, piipullista ja sikaria 

polttaneet kankaanpääläiset/koko maan nuoret  

Kuvioissa 1 ja 2 on vertailtu nuorten tupakointia. He ovat polttaneet yli 50 kpl:ta 

savuketta tai piipullista kouluterveyskysely tutkimukseen mennessä. Vastaajat 

ovat sekä päivittäisiä, että aloittaneita tupakoitsijoita ja satunnaisia tupakoitsijoita. 

Kankaanpään peruskoulussa yli 50 kpl:ta polttaneita oli vähentynyt vuodesta 2011 

vuoteen 2013 mennessä 5 prosentilla. Satakunnassa sekä koko maan tuloksissa 

oli myös hieman vähennystä kyseisinä tutkimusvuosina. Kankaanpään lukiossa 

polttaminen oli lisääntynyt jokaisena tutkimusvuotena 2 prosentilla, kun Satakun-

nassa ja koko maassa polttaminen oli pysynyt tasaisena. Kankaanpään ammatti-

kouluissa polttaminen oli pysynyt samana tutkimusvuosina. Satakunnassa ja koko 

maassa polttaminen oli laskenut hieman. 

Yhteenveto: Kankaanpään lukiossa tupakoinnin kokeilu/päivittäinen polttaminen 

oli lisääntynyt jokaisena tutkimusvuotena, toisin kuin muissa tutkimusalueissa. 

Pääosin nuorten tupakoinnissa oli tapahtunut vähentymistä eri tutkimusvuosina 

sekä eri kouluasteilla.  

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 24 26 21 

Peruskoulu Koko maa   21 20 

Lukio Kankaanpää 11 13 16 

Lukio Koko maa   20 20 

AMIS Kankaanpää   48 48 

AMIS Koko maa   49 48 
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Kuvio 3. Päivittäinen tupakointi Kankaanpäässä sekä Satakunnassa 

 

Kuvio 4. Päivittäinen tupakointi Kankaanpäässä sekä koko maassa 

Peruskoulussa Kankaanpäässä nuorten päivittäinen tupakointi oli lisääntynyt 2 

prosenttia. Satakunnassa lisäystä oli 1 prosentti. Koko maan peruskoulujen tulok-

sissa päivittäinen tupakointi on vähentynyt 2 prosenttia. Lukioissa koko maassa ja 

Satakunnassa merkittäviä muutoksia ei ole tapahtunut, mutta Kankaanpään luki-

ossa päivittäisen tupakoitsijoiden määrä oli noussut jokaisena tutkimusvuotena. 

Merkittävä nousu oli tapahtunut vuodesta 2009 vuoteen 2013. Ammattikouluissa 

tutkimusvuosina päivittäinen tupakointi oli vähentynyt 3 prosentilla Kankaanpäässä 

ja koko maassa. Yhteenveto: Kankaanpääläisten lukion oppilaiden päivittäinen 

tupakointi oli lisääntynyt merkittävästi vertailussa muihin koulutusasteisiin. Ammat-

tikouluissa päivittäin tupakoivien määrä vähentynyt. 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 16 16 18 

Peruskoulu Satakunta   16 17 

Lukio Kankaanpää 4 7 8 

Lukio Satakunta 9 10 10 

AMIS Kankaanpää   41 38 

AMIS Satakunta   42 38 
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2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 16 16 18 

Peruskoulu Koko maa   15 13 

Lukio Kankaanpää 4 7 8 

Lukio Koko maa   9 8 

AMIS Kankaanpää   41 38 

AMIS Koko maa   39 36 
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11.2 Nuuskaaminen 

 

Kuvio 5. Päivittäinen nuuskaaminen Satakunnassa ja Kankaanpäässä 

 

Kuvio 6. Päivittäinen nuuskaaminen Kankaanpäässä ja koko maassa 

Kuvioissa 5 ja 6 on vertailussa päivittäinen nuuskaaminen. Nuuskaaminen perus-

kouluissa tutkimusvuosina oli hyvin vähäistä. Kasvua oli tapahtunut prosentin ver-

ran Satakunnan ja koko maan tuloksissa vuonna 2013. Aiempina tutkimusvuosina 

2009 ja 2011Kankaanpään lukiossa päivittäin nuuskaavia ei ollut. Vuonna 2013 

vastaajista 2 prosenttia vastasi käyttävänsä nuuskaa päivittäin. Koko maan sekä 

Satakunnan lukiossa päivittäinen nuuskaaminen oli yleisempää ja kasvua oli pro-

sentti. Kankaanpäässä ammattikoululaisten päivittäinen nuuskaan käyttö oli mer-

kittävästi vähäisempää, kuin muissa vertailu ammattikouluissa. Yhteenveto: Kan-

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 0 2 2 

Peruskoulu Satakunta   2 3 

Lukio Kankaanpää 0 0 2 

Lukio Satakunta 2 3 3 

AMIS Kankaanpää   1 2 

AMIS Satakunta   3 5 
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Peruskoulu Kankaanpää 0 2 2 

Peruskoulu Koko maa   2 3 

Lukio Kankaanpää 0 0 2 

Lukio Koko maa   3 4 
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AMIS Koko maa   3 5 
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kaanpään jokaisessa kouluasteessa päivittäinen nuuskaaminen oli tutkimusvuosi-

na vähäisempää, kuin vertailussa Satakunnan tai koko maan oppilaitoksiin. Kan-

kaanpään lukiossa päivittäin nuuskaavia oli vuonna 2013, mikä poikkesi aiemmista 

vuosista. 

11.3 Alkoholi 

 

Kuvio 7. Kerran viikossa tai useammin alkoholia käyttävät Kankaanpäässä ja Sa-

takunnassa 

 

Kuvio 8. Kerran viikossa tai useammin alkoholia käyttävät Kankaanpäässä ja koko 

maassa. 

Kuvioissa 7 ja 8 kuvataan nuorten alkoholin käyttö kerran viikossa tai useammin. 

Peruskoululaisten alkoholin käyttö vähintään kerran viikossa oli vähentynyt kaikis-

sa tutkimusosioissa. Kankaanpään peruskoulussa alkoholin käyttö kerran viikossa 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 10 10 6 

Peruskoulu Satakunta   8 6 

Lukio Kankaanpää 6 7 6 

Lukio Satakunta 11 10 8 

AMIS Kankaanpää   20 18 

AMIS Satakunta   23 17 
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oli vähentynyt 4 prosenttia vuodesta 2011 vuoteen 2013. Lukiolaisten juominen oli 

pysynyt suhteellisen samassa määrässä tutkimusvuosina. Lukio oppilaiden kes-

kuudessa oli myös havaittavissa viikoittaisen alkoholin käytön olevan vähentymäs-

sä. Ammattikoululaisten viikoittaisessa alkoholin käytössä oli myös laskua. Yh-

teenveto: Kankaanpään peruskoulussa viikoittainen alkoholin käyttö oli vähenty-

nyt 4 prosenttia vuoteen 2013 mennessä. Lukioissa ja ammattikouluissa viikoittai-

sen alkoholin käytön vähentyminen oli maltillisempaa.   

 

Kuvio 9. Nuoret, jotka käyttävät kerran viikossa tai useammin alkoholia juoden tosi 

humalaan Kankaanpäässä ja Satakunnassa. 

  

Kuvio 10. Nuoret, jotka käyttävät kerran viikossa tai useammin alkoholia juoden 

tosi humalaan Kankaanpäässä ja koko maassa. 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 4 4 4 

Peruskoulu Satakunta   3 3 

Lukio Kankaanpää 1 4 1 

Lukio Satakunta 2 3 2 

AMIS Kankaanpää   8 7 

AMIS Satakunta   10 8 
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Kuvioissa 9 ja 10 oli verrattu nuorten alkoholin käyttöä. Juoneet tosi humalaan asti 

kerran viikossa tai useammin. Kankaanpään peruskoulussa tosi humalaan 

juominen oli prosentin yleisempää kuin Satakunnassa tai koko maassa. 

Tutkimusvuosina Kankaanpään peruskoulun oppilaiden humalajuominen oli 

kaikkina tutkimusvuosina pysynyt samalla tasolla. Lukioissa humalajuominen on 

vähäistä. Ammattikoululaisille humalajuominen on yleisempää. Kankaanpään 

ammattikoulun oppilaista itsensä humalaan juo 7 prosenttia oppilaista, 

Satakunnassa ja koko maassa 8 prosenttia.  Yhteenveto:  Kankaanpään 

peruskolussa humalahakuinen juominen yleisenpää kuin satakunnassa tai koko 

maassa. Ammattikoululaiset juovat itsensä humalaan useammin kuin lukiolaiset. 

Kankaanpään lukiossa vuonna 2013 oli humalahakuinen juominen vähäistä.  

11.4 Huumaavat aineet   

Kuvioissa 11 ja 12 tuli esille, että nuoret tietävät vähintään yhden tuttaviensa 

joukosta, joka oli viimeksi kuluneen vuoden aikana kokeillut huumaavia aineita. 

Kankaanpään peruskoulussa oppilaiden tietoisuus tuttaviensa 

huumausainekokeiluista oli lisääntynyt selvästi vuosittain. Satakunnassa ja koko 

maassa tuloksissa ei ole muutoksia.  Kankaanpään lukiossa nuorten tietoisuus oli 

vuosina 2009 sekä 2013 samalla tasolla, mutta vuonna 2011 oli 10 prosentin 

lasku. Ammattikoululaisten tietoisuudessa tuttaviensa huumausaine kokeilluista ei 

tutkimusvuosina ilmennyt muutoksia. Yhteenveto: Ammattikoulu ja lukio 

opiskelijoiden tietoisuus huumausaineiden käytöstä tutkimusvuosina oli pysynyt 

samoissa lukemissa. Huomioitavaa Kankaanpään peruskoululaisten lisääntynyt 

tietoisuus jokaisena tutkimusvuotena. 
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Kuvio 11. Nuori tietää tuttaviensa joukosta yhden nuoren, joka on viimeksi 

kuluneen vuoden aikana kokeillut huumaavia aineita Kankaanpäässä tai 

Satakunnassa. 

  

Kuvio 12. Nuori tietää tuttaviensa joukosta yhden nuoren, joka on viimeksi 

kuluneen vuoden aikana kokeillut huumaavia aineita Kankaanpäässä tai koko 

maassa. 

Kuvioissa 13 ja 14 kuvataan, että nuorille oli tarjottu huumaavia aineita Suomessa 

viimeisen vuoden aikana ennen tutkimus ajankohtia. Kankaanpään peruskoulussa 

vuonna 2011 oli huumausaineiden tarjoaminen korkeimmmillaan, jonka jälkeen 

tutkimusvuonna 2013 se oli lähtenyt laskuun. Satakunnan ja koko maan 

peruskouluissa huumausaineita tarjotaan useimmin, kuin Kankaanpään 

peruskoulussa. Kankaanpään lukiossa sekä koko maan lukioissa 

huumausaineiden tarjoaminen oli kasvanut vuonna 2013. Kankaanpään lukiossa 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 9 11 15 

Peruskoulu Satakunta   15 16 

Lukio Kankaanpää 18 6 16 

Lukio Satakunta 15 13 16 

AMIS Kankaanpää   15 13 

AMIS Satakunta   13 15 
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Peruskoulu Kankaanpää 9 11 15 
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Lukio Kankaanpää 18 6 16 
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huumausaineiden tarjoaminen on lisääntynyt 4 prosentti vuodesta 2009. Koko 

maan lukioissa havaittavissa lisääntynyt tarjonta tutkimusvuosina. 

Ammattikouluissa tuloksissa ei ollut tapahtunut tutkimusvuosina merkittäviä 

muutoksia. Kuitenkin ammattikouluissa suuntaus on vähenevä.  Yhteenveto: 

Kankaanpään peruskoulussa huumeiden tarjoaminen oli vähentynyt huomattavasti 

vuodesta 2011. Kankaanpään peruskoulua verrattaessa koko maahan oli 

huumeiden tarjonta 6 prosenttia pienempää Kankaanpäässä. Ammattikouluissa 

huumausaineden tarjoaminen oli yleisempää kuin lukiossa. Koko maan sekä 

Kankaanpään lukioissa huumausaineiden tarjoaminen oli selvästi kasvussa.  

 

Kuvio 13. Ystävä/tuttava on tarjonnut nuorelle viimeksi kuluneen vuoden aikana 

Suomessa huumavia aineita Kankaanpäässä ja Satakunnassa. 

 

 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 2 7 4 

Peruskoulu Satakunta   7 7 

Lukio Kankaanpää 4 5 8 

Lukio Satakunta 6 8 8 

AMIS Kankaanpää   16 14 

AMIS Satakunta   15 12 
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Kuvio 14. Ystävä/tuttava on tarjonnut nuorelle viimeksi kuluneen vuoden aikana 

Suomessa huumavia aineita Kankaanpäässä ja koko maassa. 

11.5 Marihuana ja hasis 

Kuvioissa 15 ja 16 olivat vertailussa nuoret, jotka olivat kerran kokeilleet tai tai 

käyttäneet marihuanaa tai hasista. Peruskouluissa marihuanan tai hasiksen käyttö 

oli vähäistä tutkimusvuosina. Kankaanpään peruskoululaisten marihuanan tai 

hasiksen käytössä ei ollut merkittäviä eroja verrattuna Satakuntaan tai koko maan 

tuloksiin. Kankaanpään lukiossa vuonna 2011 marihuanaa tai hasista käyttäneitä 

oli 7 prosenttia, joka oli tutkimusvuosina korkein käyttöprosentti verrattuna 

Satakuntaan tai koko maan tuloksiin. Kankaanpään ammattikouluissa marihuanan 

tai hasiksen kertakokeilijat/käyttäjät olivat lisääntyneet vuonna 2013. Vertailussa 

ammattkoululaisten tulokset koko maassa ja satakunnassa olivat samansuuntaiset 

tutkimusvuosina. Yhteenveto: Kankaanpään peruskoulussa kokeilu/käyttö oli 

vähentynyt prosentilla vuodesta 2011. Kuitenkin vertaillessa peruskoulua koko 

maahan sekä satakuntaan eroa on vain prosentti.   Kankaanpään lukiossa 

kokeilu/käyttö oli vähentynyt 5 prosenttia. Kankaanpään ammattikoulussa 

marihuanan tai hasiksen kokeilu/käyttö oli yleisempää kuin satakunnassa tai koko 

maassa vuonna 2013.    

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 2 7 4 

Peruskoulu Koko maa   8 10 

Lukio Kankaanpää 4 5 8 

Lukio Koko maa   11 14 

AMIS Kankaanpää   16 14 

AMIS Koko maa   16 14 
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Kuvio 15. Marihuanaa tai hasista kerran kokeilleet tai käyttäneet Kankaanpäässä 

sekä Satakunnassa.  

 

Kuvio 16. Marihuanaa tai hasista kerran kokeilleet tai käyttäneet Kankaanpäässä 

sekä koko maassa. 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 1 3 2 

Peruskoulu Satakunta   3 3 

Lukio Kankaanpää 2 7 2 

Lukio Satakunta 3 4 3 

AMIS Kankaanpää   5 8 

AMIS Satakunta   7 7 
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Lukio Koko maa   4 5 
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AMIS Koko maa   7 7 
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11.6 Liimat ja liuottimet 

 

Kuvio 17. Kerran päihtyäkseen haistelleet jotakin huumaavaa ainetta (tinneriä, 

liimaa, tms.) Kankaanpäässä sekä Satakunnnassa. 

  

Kuvio 18. Kerran päihtyäkseen haistelleet jotakin huumaavaa ainetta (tinneriä, 

liimaa, tms.) Kankaanpäässä sekä koko maassa. 

Kankaanpään peruskoulussa liuottimia tai liimoja päihtyäkseen haistelleita 

oppilaita oli 6 prosenttia vuonna 2009, jonka jälkeen oli lähtenyt laskuun. 2013 

määrä on kuitenkin lisääntynyt prosentilla. Satakunnan sekä koko maan 

peruskouluissa haisteltavien huumausaineiden käyttö oli yleisempää, kuin 

Kankaanpäässä. Kankaanpään lukiossa liimojen sekä liuottimien haistelu oli 

vähäistä tutkimusvuosina 2009 ja 2011. 2013 haistelu oli kuitenkin lisääntynyt 2 

prosenttiin.  Koko maan ja satakunnan lukioissa haistelu on kuitenkin yleisempää. 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 6 2 3 

Peruskoulu Satakunta   5 4 

Lukio Kankaanpää 1 0 2 

Lukio Satakunta 2 3 2 

AMIS Kankaanpää   3 4 

AMIS Satakunta   4 3 
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Peruskoulu Kankaanpää 6 2 3 

Peruskoulu Koko maa   5 4 
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Ammattikoululaisten tulokset olivat tutkimusvuosina samansuuntaiset ja 

vertailussa ei tullut esiin merkittäviä muutoksia. Yhteenveto: Kankaanpään 

kouluissa haistelu on lisäänynyt vuoden 2011 tutkimustuloksista. Kankaanpään 

lukiossa haistelu on lisääntynyt vastaamaan koko maan ja satakunnan 

tutkimustuloksia. Ammattikouluissa haistelijoiden määrä on pysynyt lähes samana 

jokaisena tutkimus vuotena. Huomattavaa on kuitenkin, että peruskoulun ja 

ammatti koulun haistelija määrät lähes samat ikä erosta riippumatta. 
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11.7 Alkoholin ja lääkkeiden sekakäyttö 

 

Kuvio 19. Kerran kokeillut tai käyttänyt alkoholia ja lääkkeitä yhdessä 

Kankaanpäässä sekä Satakunnassa 

 

Kuvio 20. Kerran kokeillut tai käyttänyt alkoholia ja lääkkeitä yhdessä 

Kankaanpäässä sekä koko maassa.  

Kankaanpään peruskoulussa alkoholin ja lääkeiden käyttöä yhdessä eli 

sekakäyttöä oli kokeillut tai käyttänyt 7 prosenttia vastanneista vuonna 2009. 

Määrä oli korkein, mitä tutkimusvuosina peruskouluista oli saatu. Vuoden 2009 

jälkeen Kankaanpään peruskoulussa alkoholin ja lääkkeiden sekakäyttö oli 

lähtenyt nopeaan laskuun ja tasaantunut muina tutkimusvuosina 3 prosenttiin. 

Kankaanpään lukiossa vastaava nopea nousu oli vuonna 2011. Vuonna 2013 oli 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 7 3 3 

Peruskoulu Satakunta   5 4 

Lukio Kankaanpää 0 5 1 

Lukio Satakunta 4 3 3 

AMIS Kankaanpää   7 7 

AMIS Satakunta   7 6 
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merkittävä 4 prosentin lasku tutkimustuloksissa. Kankaanpään sekä Satakunnan 

ammattikoululaisten alkoholin ja lääkkeiden sekakäyttö oli pysynyt lähes samana. 

Vertailussa koko maan ammattikoululaisiin Kankaanpään ja Satakunnan alkoholin 

ja lääkkeiden sekakäyttö on merkittävästi yleisempää. Yhteenveto: Alkoholin ja 

lääkkeiden sekakäyttö oli yleisintä Kankaanpään sekä Satakunnan 

ammattikouluissa verrattaessa koko maan tuloksiin. Kankaanpäässä sekakäyttöä 

kokeilleita/käyttäneitä oli 7 prosenttia vuonna 2013 kun koko maan tuloksissa 

käyttäjiä oli 3 prosenttia. Kankaanpään lukiossa sekä peruskoulussa alkoholin ja 

lääkkeiden käyttäjä määrissä oli voimakasta vaihtelua tutkimusvuosien välillä. 

11.8 Ekstaasi 

  

Kuvio 21. Kerran kokeillut tai käyttänyt ekstaasia Kankaanpäässä sekä 

Satakunnassa.  

 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 0 0 0 

Peruskoulu Satakunta   1 0 

Lukio Kankaanpää 0 0 1 

Lukio Satakunta 0 0 0 

AMIS Kankaanpää   1 1 

AMIS Satakunta   1 1 
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Kuvio 22. Kerran kokeillut tai käyttänyt Ekstaasia Kankaanpäässä sekä koko 

maassa. 

Ekstaasia kerran kokeilleita tai käyttäneitä nuoria ei ollut tutkimusvuosina 

Kankaanpään peruskoulussa ja Satakunnan lukioissa. Satakunnan peruskouluissa 

vuonna 2011 nuorista oli yksi prosentti kokeillut tai käyttänyt ekstaasia. 

Vastaavasti Kankaanpään lukiossa oli vuonna 2013 kokeillut tai käyttänyt 

ekstaasia yksi prosentti. Jokaisena tutkimusvuotena ammattikouluissa ekstaasin 

kokeilleita tai käyttäneitä oli yksi prosentti. Yhteenveto: Ekstaasin käyttö ei ole 

yleistä nuorten keskuudessa. Ammattikouluissa käyttö on ollut vähäistä, mutta 

jokaisena tutkimusvuotena käyttäjiä on ollut. Vuonna 2013 tutkimukseen 

vastanneista Kankaanpään lukion ja ammattikoulun oppilaista 1 prosentti ilmoitti 

kokeilleensa tai käyttäneensä ekstaasia. 

11.9 Subutex 

 

 

Kuvio 23. Kerran kokeillut tai käyttänyt subutexia Kankaanpäässä sekä 

Satakunnassa.  

  

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää   2 0 

Peruskoulu Satakunta   1 0 

Lukio Kankaanpää   1 0 

Lukio Satakunta   0 0 

AMIS Kankaanpää   0 1 

AMIS Satakunta   1 1 
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Kuvio 24. Kerran kokeillut tai käyttänyt subutexia Kankaanpäässä sekä koko 

maassa.  

Kankaanpään peruskoulussa vuonna 2011 subutexia oli kokeillut tai käyttänyt 2 

prosenttia. Tulos oli suurempi kuin Satakunnan peruskoulussa, Kankaanpään 

lukiossa tai koko maan ammattikoululaisilla samana tutkimusvuonna. Vuonna 

2013 ei kuitenkaan enään Kankaanpään peruskoulussa ollut subutexin käyttäjiä. 

Subutexin tasaista kokeilua tai käyttöä oli koko maan sekä Satakunnan 

ammattikouluissa tutkimusvuosina. Yhteenveto: Subutexin käyttö tai kokeilu 

Kankaanpään peruskoulussa loppunut huippuvuodesta 2011. 

11.10 Muut huumausaineet 

 

Kuvio 25. Kerran kokeillut tai käyttänyt heroiinia, kokaiinia, amfetamiinia, LSD:tä 

tai muita vastaavia huumeita Kankaanpäässä sekä Satakunnassa.  

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää   2 0 

Peruskoulu Koko maa   0 0 

Lukio Kankaanpää   1 0 

Lukio Koko maa   0 0 

AMIS Kankaanpää   0 1 

AMIS Koko maa   1 1 
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Peruskoulu Kankaanpää 1 2 0 

Peruskoulu Satakunta   1 1 
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Lukio Satakunta 1 0 1 
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AMIS Satakunta   2 2 
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Kuvio 26. Kerran kokeillut tai käyttänyt heroiinia, kokaiinia, amfetamiinia, LSD:tä 

tai muita vastaavia huumeita Kankaanpäässä sekä koko maassa.  

Muita huumausaineita ei tutkimusvuosina ollut Kankaanpään lukiolaisista yksikään 

käyttänyt tai kokeillut kertakaan. Satakunnan sekä koko maan lukioissa käyttöä on 

ollut, mutta se oli vähäistä. Kankaanpään peruskoulussa korkein käyttö aste oli 

vuonna 2011, jonka jälkeen käyttö/kokeilu oli loppunut. Koko maan sekä 

Satakunnan peruskouluissa käyttöä/kokeilua oli ollut tutkimusvuosina, mutta se on 

ollut vähäistä. Kankaanpään ammattikouluissa muita huumausaineta oli 

kokeiltu/käytetty jokaisena tutkimusvuonna. Satakunnan sekä koko maan 

ammattikouluissa käyttö on ollut yleisempää. Yhteenveto: Kankaanpään 

peruskoulussa vuonna 2011 merkittävän korkea käyttäjä määrä, joka kuitenkin on 

vuonna 2013 loppunut. Kankaanpään lukiossa ei ollut muiden huumausaineiden 

käyttäjiä. Ammattikoulussa käyttäjä määrät pysyivät tasaisina kyseisinä tutkimus 

vuosina. 

11.11 Huumaavien aineiden käyttö viimeisen kuukauden aikana 

Kouluterveystutkimukseen osallistuneista nuorista oli viimeksi kuluneen kuukau-

den aikana huumaavia aineita käyttänyt, Kankaanpään peruskoulussa 7 prosenttia 

vuonna 2009. Tämän vuoden jälkeen käyttö oli lähtenyt laskuun. Satakunnan ja 

koko maan peruskouluissa tulokset olivat vuodesta 2011 samansuuntaiset Kan-

kaanpään peruskouluun verrattuna. Kankaanpään lukiossa oli vuonna 2013 tapah-

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 1 2 0 

Peruskoulu Koko maa   1 1 

Lukio Kankaanpää 0 0 0 
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tunut huumausaineiden käytössä merkittävä vähentyminen 1 prosenttiin. Satakun-

nan ja koko maan tulosten vertailussa ei ollut merkittäviä eroja. Ammattikouluissa 

huumaavien aineiden käyttö oli samansuuntaista ja tutkimusvuosina ammattikou-

luissa ei ollut merkittäviä eroavaisuuksia. Yhteenveto: Kankaanpään kouluissa 

huumaavien aineiden käytössä viimeisen kuukauden aikana voi havaita vähenty-

mistä vuodesta 2009 lähtien, ammattikoulua lukuun ottamatta. Vähäisintä käyttö 

oli ollut Kankaanpään lukiossa vuonna 2013 ja suurin käyttö oli ollut Kankaanpään 

sekä koko maan ammattikouluissa. 

   

 

Kuvio 27. Viimeksi kuluneen 30 päivän aikana käyttänyt kerran huumaavia aineita. 

Kankaanpää/Satakunta 

  

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 7 3 3 

Peruskoulu Satakunta   3 3 

Lukio Kankaanpää 3 4 1 

Lukio Satakunta 5 2 2 

AMIS Kankaanpää   3 4 

AMIS Satakunta   3 3 
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Peruskoulu Kankaanpää 7 3 3 

Peruskoulu Koko maa   3 3 

Lukio Kankaanpää 3 4 1 
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AMIS Koko maa   4 4 
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Kuvio 28. Viimeksi kuluneen 30 päivän aikana käyttänyt kerran huumaavia aineita. 

Kankaanpää/Koko maa 

11.12 Hankkia huumeita omalta paikkakunnalta 

 

Kuvio 29. Onko helppoa hankkia huumeita omalta paikkakunnalta Kankaanpäässä 

sekä Satakunnassa. 

   

Kuvio 30. Onko helppo hankkia huumeita omalta paikkakunnalta Kankaanpäässä 

sekä koko maassa. 

2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 10 19 16 

Peruskoulu Satakunta   18 20 

Lukio Kankaanpää 5 14 16 

Lukio Satakunta 23 22 23 

AMIS Kankaanpää   26 29 

AMIS Satakunta   31 34 
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2009 2011 2013 

Peruskoulu Kankaanpää 10 19 16 

Peruskoulu Koko maa   20 25 

Lukio Kankaanpää 5 14 16 

Lukio Koko maa   26 32 

AMIS Kankaanpää   26 29 

AMIS Koko maa   33 38 

0 
5 

10 
15 
20 
25 
30 
35 
40 

%

 

Peruskoulu Kankaanpää 

Peruskoulu Koko maa 

Lukio Kankaanpää 

Lukio Koko maa 

AMIS Kankaanpää 

AMIS Koko maa 



65(81) 

 

Kuvioissa 29 ja 30 on vertailtu niiden nuorten vastauksia kouluterveyskyselyistä, 

jotka olivat vastanneet huumeiden hankkimisen olevan melko helppoa omalla 

paikkakunnallaan. Kankaanpään peruskoulussa sekä lukiossa tuloksissa oli tapah-

tunut vuodesta 2009 vuoteen 2011 suurta kasvua. Tämän jälkeen tulokset tasoit-

tuivat ja Kankaanpään peruskoulussa huumeiden hankkiminen oli vaikeutunut 

vuoteen 2013 mennessä. Satakunnan lukioissa tutkimusvuosina tulokset olivat 

tasaiset, mutta koko maan tuloksissa oli tapahtunut kasvua 5 prosentilla vuonna 

2013. Ammattikouluissa satakunnassa sekä Kankaanpäässä oli kasvua 3 prosent-

tia. Koko maassa vastaava luku oli 5 prosenttia kysyttäessä kuinka moni nuori koki 

omalta paikkakunnalta huumeiden hankkimisen melko helpoksi. Yhteenveto: 

Kankaanpään peruskoulussa hankkiminen oli vaikeutunut huippuvuodesta 2011. 

Kankaanpään lukion ja ammattikoulun tulokset kasvoivat jokaisena tutkimusvuon-

na.   
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12  JOHTOPÄÄTÖKSET 

Tutkimustuloksista saadun tiedon perusteella nuoret käyttävät päihteitä, mutta al-

koholin ja tupakan osalta kehitys on hieman vähentynyt. Tämä vahvistaa aikai-

sempien tutkimusten tuloksia. Voimme miettiä, onko varhaiselle puuttumisella se-

kä ennalta ehkäisevällä päihdetyöllä saatu näkyviä tuloksia nuorten keskuudessa. 

Nuorten valistaminen päihteiden haitallisuudesta ja vaarallisuudesta on erittäin 

tärkeää. Päihteistä kertomalla koulussa, harrastusten parissa sekä kotona saavu-

tetaan monia nuoria, joille päihde asiat ovat juuri sillä hetkellä keskiössä.  

Nuorten keskuudessa alkoholi on edelleen suosituin päihde. Viikoittainen alkoholin 

käyttö oli nuorten keskuudessa lähtenyt laskuun. Nuorten juominen itsensä huma-

laan asti oli joko pysynyt ennallaan tai lähtenyt hieman laskuun. Kankaanpään pe-

ruskoulussa viikoittainen alkoholin käytön vähentyminen näkyi selvimmin.  Lehti-

kangas (2012, 9) myös on todennut, että nuorten humalajuominen on viime vuosi-

na vähentynyt etenkin yläkouluikäisten keskuudessa. Ammattikouluissa opiskele-

vat nuorista tutkimuksessa joi itsensä humalaan useampi, kuin lukiossa sekä pe-

ruskoulussa opiskelevista. Heidän on helpompi hankkia itselleen alkoholijuomia ja 

heidän tuttavapiirissään on täysi-ikäisiä, jotka pystyvät hankkimaan heillä alkoho-

lia.  

Nuorten tupakointi oli lisääntynyt Kankaanpään peruskoulussa sekä lukiossa. 

Ammattikoululaiset polttavat tupakkatuotteita edelleen eniten tutkimusryhmästä, 

mutta heidän tupakointi oli vähentynyt viimeiseen tutkimusvuoteen mennessä. Lu-

kiolaisten tupakoinnissa suurin eroavaisuus, oli verrattaessa yli 50 kpl:ta savuketta 

polttaneita tai päivittäin tupakoivia. Lukioissa päivittäinen tupakointi ei ollut niin 

suosittua, kuin satunnaisesti yli 50 kpl:ta savukkeita polttaneita. Lukiolaisten sa-

tunnaiseen tupakointiin syynä voi olla usein kokeilunhalu tai kapinointi. Nuoren 

ystäväpiirissä voi myös tapahtua tupakointia, jolloin nuori ei välttämättä uskalla 

kieltäytyä, joka kerta tupakoinnista, pelkäämättä jäävänsä ulkopuoliseksi. Nuorten 

keskuudessa nuuskaaminen ei ollut suosittua ja sen päivittäinen käyttö on erittäin 

vähäistä. Merkittävä muutos päivittäisessä nuuskaamisessa oli Kankaanpään luki-

ossa vuonna 2013, jolloin 2 prosenttia oli ilmoittanut nuuskaavansa päivittäin. Tu-

los poikkeaa edellisistä tutkimusvuosista, jolloin päivittäistä nuuskaamista ei ollut.  
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Nuuskan vähäiseen käyttöön on ehkä syynä sen vaikea saaminen. Nuuskaa ei 

myydä Suomessa vaan, sitä tuodaan Ruotsista tai laivoilta. 

Huumaavien aineiden osalta nuorten tietoisuus tuttaviensa käytöstä oli lisääntynyt 

varsinkin peruskoulussa. Nykyisin kouluissa on yhä enemmän päihdevalistusta, 

jolloin nuoretkin kiinnittävät enemmän huomiota ympäristöönsä. Nuoret myös ke-

huskelevat päihdekokeiluillansa muille, yrittämällä samalla esittää kovaa. Nuorille 

oli myös tarjottu huumaavia aineita peruskoulun ajasta lähtien. Yleisintä huumaa-

vien aineiden tarjoaminen oli ammattikouluissa. Ylivoimaisesti useimmiten nuorille 

tarjotaan kannabista, joka on Suomen yleisin huume.  

Marihuanan ja hasiksen käytössä ei tutkimuksessa ollut merkittäviä eroja. Käyttö 

”piikki” oli Kankaanpään lukiolaisilla vuonna 2011. Kannabiksen saatavuus on li-

sääntynyt ja asenteet sitä kohtaan ovat muuttuneet sallivaksi (Aroheinilä, [Viitattu 

4.11.2014]). Monikaan nuori ei ajattele tulevaisuuttaan, kun he kokeilevat, esimer-

kiksi kannabista. Aroheinilä [Viitattu 4.12.2014] kertoo haastattelussaan nuorista, 

jotka ovat syyllistyneet huumausaineen käyttörikokseen ja hakee ajokorttilupaa, 

niin oikeutta lähteä hankkimaan ajokorttia ei saa. Nuoren tulee toimittaa erikois-

lääkärin todistuksen, jossa todistetaan, että päihderiippuvuutta ei ole enää. Armei-

jaan pääsy myös hankaloituu. Nuoret kokevat polttamisen sosiaalisena tapahtu-

mana, jolloin huumesätkän polttamiseen kaveripiirissä voi ajautua huomaamat-

taan. Aroheinilä kertoo vielä haastattelussaan, kuinka 16-vuotias poika kertoi hä-

nelle, että hän vain istui kaverien kanssa puistossa. ”Siihen toi joku marihuanaa, ja 

sitten käärittiin sätkiä.” Ajattelematta yhtään sen enempää poika poltti, kun muut-

kin polttivat. Aroheinilä toteaa vielä, että hän ei ole oikeastaan törmännyt huumei-

den käyttäjään, joka olisi yksinään mennyt kokeilemaan polttamista jonnekin. 

Liimojen sekä liuottimien haisteleminen päihtymistarkoituksessa eli imppaaminen, 

on saapunut takaisin nuorten keskuuteen. Länsi-Suomen lehden [Viitattu 

5.11.2014] verkkosivuilla oli artikkeli porilaisista nuorista, joidenka imppaaminen oli 

saanut viranomaiset huolestumaan. Nuorten imppaaminen oli noussut esiin, kun 

liikennemyymälän henkilöstö oli ottanut yhteyttä Satakunnan sosiaalipäivystyk-

seen. Liikennemyymälän henkilöstö kertoivat joutuneensa vaikeuksiin kohdates-

saan tiloissaan butaanikaasua impanneita nuoria. Nuoret olivat käyttäneet alkoho-

lia ja myös käyttäytyneet väkivaltaisesti. Nuorten joukossa oli ollut lisäksi ai-
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kuisikäisiä, jotka olivat edesauttaneet nuorten päihteidenkäyttöä. Osa nuorista oli 

joutunut sairaalaan tarkkailuun kokeiltuaan imppausta. Toinen vastaavanlainen 

artikkeli on, Nuorten 1980-luvun ongelma palasi: ”Tämä on kuin imppaamista” [Vii-

tattu 5.11.2014] viime vuoden (2013) toukokuulta, kun Helsingin Kaivopuistossa oli 

vappuna myyty ilokaasua. Haastateltavana ollut Ehkäisevän päihdetyö EHYT:n 

johtaja Hannula Kristiinaa kertoo, että ”on ollut tiedossa jo ennen vappua, että 

nuoriso on alkanut käyttää ilokaasua nopean hyvänolon tunteen tai leijuvan olon 

saamiseksi”. Ongelmana on se, että ilokaasu ei ole laiton aine, joten poliisi ei voi 

puuttua sen myymiseen. Nuoret eivät ehkä tiedosta ilokaasun käytöstä aiheutuvia 

vaaroja. Ilokaasun käytöstä seurauksena voi pahimmillaan olla tukehtuminen ja se 

aiheuttaa myös voimakasta riippuvuutta. 

Nuorten alkoholin ja lääkkeiden sekakäyttö on yleistynyt. Merkittävänä syynä tä-

hän ilmiöön, on niiden helppo saatavuus. Nuoret saavat hankittua alkoholia ystävi-

ensä sekä tuttaviensa kautta, ehkä jopa vanhemmiltaan. Lääkkeitä he ottavat 

oman kotinsa lääkekaapista tai isovanhempiensa luota. Nuoret kokeilevat alkoho-

lin ja lääkkeiden yhteisvaikutuksia, minkälaisen olotilan he saavat itselleen. Tie-

dostamattaan nuorista moni joutuu vuosittain sairaalahoitoon tahattoman myrky-

tyksen vuoksi. Myrkytys voi vakavimmillaan johtaa nuoren kuolemaan. Nuorten 

toiseksi yleisimpänä kuoleman aiheuttajana liikenneonnettomuuksien jälkeen on 

tapaturmaiset myrkytykset. Tavallisimpia nuorten myrkytysten aiheuttajia ovat al-

koholi ja lääkeaineet sekä huumausaineet. (STM ja THL tiedottavat, [Viitattu 

5.11.2014].) 

Nuorten keskustelupalstoilla on nuorten tarinoita ekstaasin sekä subutexin käytös-

tä. Joissa he kertovat, kuinka he olivat aloittaneet käyttää subutexia sekä eks-

taasia. 

Broidi joutui sitten linnaan niin tuntui siltä, että menetin turvan ja aloin käyttää 
enemmän päihteitä ja liikkuu epämääräsessä porukas. Kas kummaa subutex tuli 
kuvioihin ja en uskonut kun mua varoitettiin, että alan käyttämään suonen sisäisiä 
ja jään koukkuun. Melkein vuosi kului subutexin ja muitten merkeissä ja koukussa 
oltiin. (Subutex addikti, [Viitattu 5.11.2014].) 

Kokeilin ekstaasia yksissä bileissä. Nyt olen käyttänyt sitä yli puoli vuotta, enintään 
kerran viikossa. Musta tuntuu, että homma on ihan hallinnassa. Olen silti pohtinut, 
että voikohan tuosta tulla jotain ongelmia, jos jatkan käyttöä samaan tapaan? 
(Ekstaasin viihdekäyttäjä, [Viitattu 5.11.2014].) 



69(81) 

 

Kumpikaan näistä nuorista ei ole uskonut aineiden koukuttavuuteen tai niiden ai-

heuttamaan nopeaan riippuvuuteen. Näiden aineiden käyttö nuorten keskuudessa 

on vähäisempää, kuin alkoholin sekä kannabiksen. Kun alkoholi ja lääkkeet sekä 

kannabis eivät enää anna nuorelle sitä tyydytytystä, mitä hän hakee päihteillä, niin 

siirtyvät he nopeasti seuraavalle ”tasolle”. Seuraavalla ”tasolla” on Subutex, eks-

taasi sekä muut huumausaineet. Nuoret, jotka käyttävät huumeita eivät välttämättä 

itse havaitse ongelmia, joita huumeiden käytöstä aiheutuu. Huumeongelmat aihe-

uttavat mittaamattoman paljon kärsimystä ja surua lähiomaisille ja ystäville. 

Nuorten ja erityisesti naisten huumausaineiden käyttö on lisääntynyt. Yle uutisten 

verkkosivuilla on julkaistu Marika Ahosen artikkeli [Viitattu 5.11.2014], jossa kerro-

taan nuorten ja naisten huumeiden käytön lisääntymisestä. Suomessa alle 25-

vuotiaiden huumeiden käyttö näyttää lisääntyvän nopeasti. Tämä suuntaus on ha-

vaittu pääkaupunkiseudulla, mutta myös muualla maassa. Tytöt ovat aiempaa 

päihdemyönteisempiä. Helsingin Herttoniemessä 16–28-vuotiaita nuoria hoitavas-

ta Vamos-projektista kerrotaan, että etenkin päihteiden käytön kasvua on ollut tyt-

töjen osalta. Viime vuonna asiakkaista oli neljännes tyttöjä, niin tänä vuonna heitä 

on ollut jo 40 prosenttia. Vamos-projektin projektipäällikkö Ulla Nord kertoo, että 

tytöt ovat entistä päihdemyönteisempiä. Tytöt haluavat erottautua kavereistaan ja 

toisaalta kuitenkin he häpeävät omaa riippuvuuttaan ja siksi avun hakeminen on 

vaikeaa. Valitettavasti tyttöjen huumeiden käyttöön kuuluu usein myös seksuaalis-

ta hyväksikäyttöä. Nord kertoo, kuinka jo 14–15-vuotiailla on kokemuksia siitä, että 

heiltä on yritetty ostaa seksiä. Yleensä tytöt ovat olleet päihteiden vaikutuksen 

alaisena näissä tilanteissa.  

Nuorten huumeiden hankkiminen on yhä helpompaa kuin ennen. Nuoret osaavat 

käyttää taitavasti Internetiä ja heillä on yhteyksiä sosiaalisessa mediassa. Nuorelle 

voidaan tarjota ja myydä huumeita ennalta arvaamattomissa tilanteissa. Huumei-

den tarjoaja voi olla nuoren oma ystävä, tuttava tai täysin tuntematon ihminen. 

Nuoret voivat kohdata huumeiden myyjiä missä tahansa: kadulla, koulussa, kahvi-

lassa, diskossa tai festareilla. Tutkimuksen tuloksissa erottuivat selvästi ammatti-

koululaiset, jotka kertoivat selkeästi ikätoveriensa hankkivansa huumeita omalta 

paikkakunnaltaan. Tähän voi olla moniakin syitä ja yksi on varmasti nuorten liikku-

vuus sekä se, että ammattikouluun saavutaan usein muilta paikkakunnilta opiske-
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lemaan. Kun nuorelle tarjotaan ensimmäisen kerran huumeita, voi nuori saada 

huumausaineensa halvalla tai ilmaiseksi myös velaksi. Huumeiden myyjä ei kos-

kaan tarjoa huumetta ystävällisyyttään vaan hänellä on tarkoituksena saada nuo-

resta huumeidenkäyttäjän. Myyjä myös tiedostaa sen, että nuori voi tulla jo en-

simmäisestä kerrasta riippuvaiseksi. Nuoren joutuessaan ostamaan huumeet ve-

laksi joutuu hän maksamaan niistä vielä kovemman hinnan. Huumeveloilla on ko-

va korko ja huumevelkojen vuoksi nuori voidaan pakottaa maksamaan velkansa 

seksillä tai varastamalla tavaraa. 

Lopuksi käsittelen tutkimuksesta saatuja tuloksia tutkimuskysymysteni pohjalta. 

Tutkimuskysymykseni olivat:  

Mitä päihteitä ja millä kouluasteella nuoret käyttävät?  

Tutkimuksessani saatujen tulosten perusteella Kankaanpään peruskoulussa sekä 

lukiossa päivittäinen tupakointi oli hieman lisääntynyt, kun ammattikoulussa se oli 

hieman vähentynyt. Koko maan sekä Satakunnan tuloksiin verrattaessa kankaan-

pääläisten nuorten päivittäisessä tupakoinnissa ei ole eroavaisuutta vaan tulokset 

ovat samansuuntaiset. Alkoholin käyttö oli myös vähentynyt nuorten keskuudessa 

ja suosituinta sen käyttö oli ammattikoululaisten keskuudessa. Huumausaineista 

marihuanan ja hasiksen käyttö oli yleisempää, kuin muiden huumausaineiden. 

Kankaanpäässä marihuanan ja hasiksen käyttäjiä oli eniten vuonna 2011 ja am-

mattikoululaisten käyttäjä määrä lisääntyi vuona 2013. Alkoholin ja lääkkeiden se-

kakäyttäjiä oli ammattikouluissa eniten. 

Onko merkittäviä eroavaisuuksia kouluasteiden ja koulutusmuotojen välillä? 

Peruskouluissa päihteiden käyttö aloitetaan yleensä ja se myös näkyy tutkimustu-

loksissa. Peruskoululaiset käyttävät hieman enemmän päihteitä, kuin lukiolaiset. 

Kankaanpään peruskoulussa vuonna 2011 oli monessa huumausaineessa korkea 

käyttö ”piikki”, joka oli laskenut seuraavaan tutkimusvuoteen mennessä. Ammatti-

koululaiset taas käyttivät tutkimuksessa saatujen tulosten perusteella päihteitä eni-

ten. Liimojen ja liuottimien haistelua eli imppaamista käyttivät peruskoulussa sekä 

ammattikoulussa lähes saman verran ikä erosta riippumatta.  
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Miten kankaanpääläisten nuorten päihteiden käyttö eroavat satakuntalaisten sekä 

koko maan nuorten päihteiden käytöstä?  

Kankaanpääläisten nuorten päihteiden käyttö oli hyvin samansuuntaista kuin sata-

kunnassa tai koko maassa saatuihin tuloksiin verrattuna. Joitakin eroavaisuuksia 

löytyi, esimerkiksi Kankaanpään peruskoululaiset käyttivät alkoholia sekä tupakoi-

vat päivittäin enemmän, kuin koko maan nuoret. Nuuskaamista tapahtui eniten 

Satakunnan lukiossa sekä ammattikouluissa, kuin Kankaanpäässä. Kankaanpään 

ammattikoulussa marihuanan ja hasiksen käyttö on kasvamassa, kun Satakun-

nassa sekä koko maassa se oli pysynyt tasaisena. Alkoholin ja lääkkeiden seka-

käyttöä oli merkittävästi enemmän Kankaanpään ammattikouluissa, kuin koko 

maassa. Huumausaineissa Satakunnassa ja koko Suomessa käyttö oli yleisem-

pää kuin Kankaanpäässä. Nuuskaaminen oli Kankaanpään kouluissa vähäisem-

pää, kuin Satakunnan tai koko maan kouluissa. 
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13  POHDINTA  

Opinnäytetyöni aiheeni valinta oli selkeä, että halusin tehdä sen päihteistä. Nuor-

ten päihteiden käyttö alkoi kiinnostaa, kun mietin, mihin kohderyhmään liitän päih-

teet. Nuorten päihteiden käyttö on aina ajankohtainen asia ja siitä tehdään jatku-

vasti tutkimuksia. Nuorten päihteiden käytöstä löytyi valtavasti tietoa ja sen vuoksi 

teoriaosuuden rajaamisesta tuli hyvin tärkeää. Opinnäytetyö oli minulle mielenkiin-

toinen sekä pitkä prosessi. Opinnäytetyö prosessin aikana sain uutta tietoa nuoris-

ta ja heidän päihteiden käytöstä.  

Opinnäytetyöstäni on hyötyä sekä ammattilaisille jotka työskentelevät nuorten 

kanssa ja että myös nuorten vanhemmille. Opinnäytetyöni tulen lähettämään Kan-

kaanpään erityisnuorisotyöntekijälle, Pohjanlinnan koulun rehtorille, Sataedun 

Kankaanpään ammattikoulun rehtorille, Kankaanpään opiston rehtorille sekä Yh-

teislyseon rehtorille.  

Tulosten kerääminen, analysointi ja vertailu olivat haastavaa opinnäytetyö proses-

sin aikana. Haastavaksi prosessin teki vertailu kolmen eri vuoden, kolmen koulun 

ja Kankaanpään, Satakunnan sekä Koko Suomen välillä. Vertailukohtien määrä 

rajasi se ettei kouluterveyskyselystä voinut ottaa vertailuun kuin yhden vastaus-

vaihtoehdon, koska muuten työn rajaaminen olisi vaikeutunut ja laajentunut liikaa. 

Opinnäytetyön teoriaosuudessa kerroin laajasti päihteiden käytöstä ja siihen puut-

tumisesta nuorten osalta. Koin teoriaosuudessa käsittelemäni asiat tärkeiksi sekä 

tarpeellisiksi opinnäytetyössäni.  

Opinnäytetyönprosessin aikana tiedon kerääminen nuorten elämästä antoi uusia 

näkökulmia lisää, vaikka olenhan itsekin nuoruuden elänyt. Nuoruusaika muuttuu 

eri vuosikymmeninä ja nykyään nuorilla on nopea halu kasvaa aikuiseksi. Tuleva-

na sosionomina minun tulisi osata tukea ja vahvistaa nuoren kasvua kohti aikui-

suutta. Sosionomina ja työskennellessäni nuorten kanssa on minun aikuisena ja 

ammattilaisena näytettävä esimerkkiä, mutta kuitenkin kuunnella ja tukea nuoren 

omia päätöksiä hänen elämässään, kunhan ne eivät ole vaaraksi tai haitaksi hä-

nelle itselleen tai muille. 
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Kun nuori on vielä alaikäinen, on meillä hyvät mahdollisuudet antaa hänelle turval-

linen ja rikas nuoruus. Ehkäisevällä työllä ja varhaisella puuttumisella pystymme 

ohjaamaan nuoren elämän suuntaan, jos nuoren elämä on ”tippumassa raiteil-

taan”. Nuoren siirtyessä aikuisiän puolelle on meillä vielä silloinkin työmenetelmiä, 

mutta nuoren saaminen kiinni on jo haasteellisempaa.  

Opinnäytetyön prosessin aikana olen kiinnittänyt huomiota enemmän mediassa 

esiintyviin päihdeasioihin ja nuoriin. Nyt mediassa on ollut pinnalla nuorten katu-

jengi pääkaupunkiseudulla, joka käyttäytyy väkivaltaisesti sivullisia kohtaan. Tä-

mänkin taustalla nuorella on halu kuulua porukkaan ja päihteet. Nuoret elävät 

elämäänsä ystäväpiirille ja joukosta ei saa erottua, vaan tehdään niin kuin muutkin 

ystäväpiirissä (Sinkkonen 2012, 172). 

Opinnäytetyönprosessin aikana tutkimusta olisi voinut laajentaa moneen eri suun-

taan. Jatkotutkimuksia ajatellen opinnäytetyötäni voisi jatkaa tutkimalla poikien ja 

tyttöjen välistä päihdekäyttöä eri kouluasteilla Kankaanpäässä sekä vertailla sitä 

Satakuntaan ja koko Suomeen. Tutkimukseen voi myös tehdä jatkoa siitä, miten 

käyttö muuttuu kokeilu/kerta käytöstä muutamaan kertaan kuukaudessa tai viikoit-

taiseen.  

Sosionomi (AMK) voi työskennellä nuorten parissa koulussa, nuorisotoimessa, 

perhetyössä sekä lastensuojelussa. Sosionomin (AMK) on hyvä tietää, että joilla-

kin nuorilla voi olla jo päihteiden kanssa ongelmia tai heillä on suuri riski tulla päih-

teiden ongelmakäyttäjäksi. Sosionomi (AMK) tarvitaan hyvää tietopohjaa päihteis-

tä, niistä aiheutuvista haitoista sekä ongelmista ja myös tietoa nuorten elämästä.  
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