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• Tupakka ja alkoholi ovat korkean verenpaineen
ja kohonneen kolesterolin ohella tärkeimmät 
terveyden menettämiseen liittyvät tekijät 
länsimaissa

• Alkoholi on työikäisten naisten ja miesten
tärkein ennenaikaisen kuoleman aiheuttaja



• Tupakointi aiheuttaa maailmassa vuosittain noin 
5 miljoonaa ennenaikaista kuolemaa

• Luku nousee 10 miljoonaan 30-40-vuoden 
kuluessa 

• Kehittyneissä maissa 20% kaikista kuolemista 
on tupakan aiheuttamia 

• Suomessa tupakoinnin aiheuttamiin sairauksiin 
kuolee joka vuosi 4 000–6 000 ihmistä



Tupakan ainesosat

Tupakassa on noin 4000 terveydelle vahingollista ainesta
Tupakan savussa on mm. seuraavia ainesosia:

Ammoniakki Bentsopyreeni
Asetoni Elohopea
Bentseeni Hiilimonoksidi (häkä)
DDT Metanoli
Formaldehydi Nikotiini
Kromi Radioaktiivinen polonium -210
Nikkeli Syanidi
Nitrosamiinit Typen oksidit
Sinkki Skatoli
Tolueeni
Vinyylikloridi

(Tupakka/ Terveys ry/ FaT Kirsi Pietilä)
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Tupakassa on noin 10% tupakan painosta lisäaineita
- esim. ammoniakki (muuttaa savun ph:ta, tehostaa 
nikotiinin imeytymistä ja vahvistaa riippuuvuutta)
- niiden riippuvuutta aiheuttavista vaikutuksista ei ole 
vielä selvää tietoa
- savukkeet houkuttelevammiksi hajun ja maun avulla
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Nuorten tupakointi
(NTTT 2011)



Terveyserot eivät 
pienene

• Tupakointi on yksi keskeisimmistä 
väestöryhmien välisten terveyserojen 
selittäjistä
(Helakorpi ym. 2010, Suomalaisen aikuisväestön terveyskäyttäytyminen ja terveys, THL)

• Terveysongelmat kasautuvat samoille 
nuorille
(Paavola ym. 2004, Mattila ym. 2006, Kristjansson ym. 2009)



Nikotiiniriippuvuus

• Nikotiiniriippuvuus on aivojen sairaus,
jonka on todettu voivan kehittyä suhteellisen
nopeasti

• Nuorilla nikotiiniriippuvuus kehittyy aikuisia
nopeammin nuoren aivojen ollessa vielä
kehittymisvaiheessa (aivojen hermoplastisuus)



Nuorten tupakoinnin erityispiirteitä

• Riippuvuus syntyy 
nopeasti jo pienillä 
annoksilla

• Nuorten 
tupakkariippuvuutta 
vaikea mitata



Miksi nikotiini koukuttaa

Tupakkariippuvuuden tärkein 
syy on nikotiinin 
neurobiologisissa 
vaikutuksissa

Kuva:
Benowitz  2010,
Mustonen 2004



Nuorten tupakkariippuvuus koostuu 
kolmesta  komponentista:

Sosiaalinen

Psyykkinen
Fysiologinen

Psyko-fyysis-
sosiaalinen 
oireyhtymä

perimä



Tupakoitsijalla iensairauden kehittymisen riski on 2-8-
kertainen verrattuna ei-tupakoivaan, 
nuorillakin riski on jopa 3-kertainen 

Tupakointi on suun 
terveydelle riskitekijä

Riski on selvästi yhteydessä tupakoinnin määrään ja kestoon 

Runsaasti tupakoivat (31 tup/vrk) verrattuna vähemmän 
polttaviin  (< 9 tup/vrk): hampaiden 
kiinnityskudossairauden riski: OR 2.8 vs. 5.9 (Tomar et al. 2000)



Tupakka ja suu

Tupakalla on sekä paikallinen että 
systeeminen vaikutus suun terveyteen

Paikallisesti nikotiinin vaikutus: 
- nikotiinin vasokonstruktoiva vaikutus ->  ienverenkierto  ja ientaskuneste 

vähenee kroonisilla tupakoivilla 
(Morozumi et al. 2004)

Kuva: HLT, EHL Anna Maria Heikkinen



Systeemisesti tupakoinnin vaikutuksia: 

Heikentää kudoksissa veren virtausta ja vaskulariteettia

Nikotiini (+ muut tupakan ainesosat) aiheuttavat
kapillarisuonien vasokonstriktiota

Kudosiskemiaa

Vaurioittaa verisuonten sisäseinää 

Inhiboi osaa tulehdusvälittäjä-tuotantoa
( Bowers et  al. 2003, Petropoulos et al. 2004)



Häkä syrjäyttää hapen, ja hapen osapaine 
kudoksissa laskee

Vetysyanidi estää hapen kuljetuksessa tarvittavien 
entsyymien toimintaa, tästä seuraa kudosiskemiaa

Nikotiini, yhdessä tupakan savun muiden ainesosien 
kanssa, vaikuttaa veren hyytymisjärjestelmään



Tupakan vaikutusmekanismit isännän 
vasteeseen ja puolustusjärjestelmään

Muuttaa neutrofiilien (PMN) toimintaa  
(Mortaz et al. 2010)

-puolustussolujen määrä systeemisesti koholla
-tupakointi provosoi neutrofiileja enemmän tuhoavampaan 
suuntaan, vaikutus edelleen epäselvä

(Guntsch et al. 2006, Persson et al. 2001, Matthews et sl. 2012)



Tupakan vaikutusmekanismit

Inhiboi T- ja B-puolustussolujen lisääntymistä ja/tai toimintaa 
(Sopori et al. 1998)

Heikentää immunoglobuliinien (IgG2) toimintaa

Heikentää fibroblastien toimintaa

(Chang et al. 2004, Gamal & Bayomy 2002)



Tupakointi iensairauksien 
riskitekijänä

ien paksu, fibroottinen

vähemmän gingiviittiä ja  verenvuotoa (maskeeraa tulehdusta)

enemmän supra- ja subgingivaalista hammaskiveä 

syvempiä taskuja ja enemmän taskuja 

enemmän kiinnityksen menetystä

ienvetäytymiä

Kuva: HLT, EHL Anna Maria Heikkinen



alveoliluukatoa
(Bergström et al. 1991,2000b, Grossi et al. 1995)

vertikaalisia luutaskuja
(Baljoon et al. 2005)

furkaatioita
(Kerdvongbundit et al. 2000, Mullally et al.1996)



• taskut syvimpiä ja kiinnityksen menetys suurinta: 

– alaleuan etuhampaissa
– yläleuan palatinaalipinnoilla

(Haffajee & Socransky 2001, van der Weijden et al 2001)

• enemmän puuttuvia hampaita
(Osterberg & Mellström 1986, Krall et al. 1995)

- erityisesti molaareita 
(Kerdvongbundit et al. 2000, Mullally et al.1996)



• tupakoivilla on tupakoimattomiin verrattuna myös
enemmän supragingivaalista hammaskiveä 

- vaikutus on riippumaton plakista
• tupakointi saattaa vaikuttaa hammaskiven 

mineralisaatioon (Bergström et al. 1999)

• parodontopatogeenien prevalenssin lisääntyminen 
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Tavoitteet

Tutkimuksen päätavoitteena on tarkastella 
tupakoinnin vaikutusta 15–16-vuotiaiden nuorten 
suun terveydentilaan ja selvittää tupakkavalistuksen 
vaikutusta nuoriin



1. selvittää näkyvätkö tupakoinnin vaikutukset suun 
terveyteen nuorilla tupakoivilla, ja kuinka paljon 
tupakoinnin määrällä ja kestolla on siihen 
vaikutusta

2. selvittää tupakoinnin vaikutus syljen ja ientaskujen 
tulehdusta kuvaaviin biomarkkereihin sekä 
parodontopatogeeneihin



3. löytää nuorten tupakoinnin lopettamiseen liittyvät 
taustatekijät

4. selvittää, mistä nuoret olisivat halukkaita saamaan 
tupakkavalistusta ja mikä vaikutus annetulla 
valistuksella on heidän käyttäytymiseensä, ja millä 
resursseilla sellainen pystytään järjestämään



Menetelmät

Tutkittiin yksi ikäkohortti (n=501) 15-16-vuotiaita 
kotkalaisnuoria

Tutkimus muutoinkin tehtävän suun tarkastuksen yhteydessä

Tupakointihistoria

Tupakkavuodet (pack-years laskettuna)

Nikotiiniriippuvuus mitattuna Fagerströmin testillä 

Kyselylomake, kysyttiin mm. keltä haluaisi tupakkavalistusta
ja lopettamisyritykset



Hampaiden kiinnityskudosten tilan (parodontologinen) 
tutkimus: plakki,  3mm taskut, verenvuoto, hammaskivi, 
ienvetäytymät

Sylkinäyte syljen tulehdusmarkkereita varten ja 
mikrobinäyte ientaskusta

Kariologinen tutkimus

Bite wing-röntgenkuvat

BMI



Ottaen huomioon aiemmat tutkimukset tupakoinnin 
lopettamiseen vaikuttavista tekijöistä kysyttiin myös näistä:

tupakoinnin aloittamisikä 
parhaan ystävän tupakointi
vanhempien tupakointi 
vuorokausityyppisyys
stressi
elämäntyytyväisyys
koulu

Tupakoimisen lopettamiseen liittyvistä 
tekijöistä, etenkin nuorilla



Tupakkainterventio
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Interventiomateriaali / Käypä hoito-suositus 
pohjana

Kysy, keskustelu, kirjaa, kehota, kannusta ja kontrolloi

Kerrottu tupakan vaikutuksista erityisesti suun terveyteen

Nikotiiniriippuvuudesta kerrottu animaatiolla /  
www.päihdelinkki.fi

Motivaatiotaso 



Tuloksia

Kliiniset suussa näkyvät muutokset
Sekä tupakoivilla pojilla että tupakoivilla tytöillä
enemmän plakkia (VPI), hammaskiveä (RC) ja syviä,  
4mm taskuja kuin tupakoimattomilla

Tupakkavuodet vahvistivat vaikutuksia

Tupakka heikentää hampaiden kiinnityskudoksia 
jo nuorilla  



Tuloksia

Tupakoivilla alemmat tulehdusvastetta
markkeeraavat tekijät matriksin metalloproteinaasi
MMP-8 ja PMN leukosyyttien elastaasiarvot kuin
tupakoivilla syljessä

Tupakoivilla pojilla alemmat MMP-8 ja PMN 
elastaasiarvot kuin tupakoimattomilla pojilla

Tupakkavuodet lisäsivät vaikutusta pojilla



Tuloksia

Tupakointi luo olosuhteet hampaiden     
kiinnityskudossairaudelle myös nuorilla polttajilla

Seuraavien patogeenien: 
Prevotella nigrescens,
Prevotella intermedia, 
Tannerella forsythia sekä 
Treponema denticola

osalta prevalenssit suuremmat kuin tupakoimattomilla 



Tuloksia

Nuorilla jo muutaman vuoden tupakointi vaikuttaa 
hampaiden kiinnityskudoksiin heikentävästi

- määrällä ja kestolla on merkitystä
- jo viidellä tupakalla vrk:ssa on vaikutusta
- 15 %:lla tutkituista kiinnityskudossairautta



Tuloksia

Tupakoivilla pojilla kariesta enemmän kuin 
tupakoimattomilla

Hampaiden harjaaminen ei poista tupakoinnin 
suun terveydelle aiheuttamia haittoja



Tuloksia

Intervention jälkeen noin 20% 
lopetti  tupakoinnin

Tupakoivien poikien 
terveyskäyttäytyminen eroaa 
tupakoimattomista 

Harjaus vähäisempää



Tuloksia

Jos paras ystävä tupakoi, nuoren oli 7-kertaa 
vaikeampi lopettaa tupakointi verrattuna jos paras 
ystävä oli tupakoimaton

Nikotiiniriippuvaiset, mitattuna Fagerströmin testillä, 
lopettivat tupakoinnin nikotiiniriippumattomia 
harvemmin
Aamuihmisten oli helpompi lopettaa tupakointi kuin 
iltatyyppisten ihmisten



Onko näillä asioilla käytännön merkitystä?



Suun terveydenhuollon ammattilainen ja 
savuttomuuden edistäminen 

Vältä koukkua- hanke / Akateeminen terveyskeskus:
- vuonna 2008 Kotkassa ja Espoossa, osin Jyväskylässä

- tavoitteena: 
1.  nuorten ja tupakoinnin ja alkoholinkäytön vähentäminen
2.  kokeilujen myöhentäminen
3.  suun terveydenhuollon roolin vahvistaminen 
4.  päihdevalistuksen kohdentaminen niille nuorille, jotka 
eniten sitä tarvitsevat 

-> Nuorten tupakoinnin puheeksi otto jäi käytäntöön. 



Yhteenveto

Nuoret tupakoitsijat – iensairauden riskipotilaita

Myös suun terveydenhuollon ammattilaisten 
täytyy puuttua nuorten tupakointiin ja auttaa 
lopettamisessa 

Kouluterveydenhuollon ja suunterveydenhuollon 
yhteistyö tärkeää suunniteltaessa uusia, tehokkaita 
interventioita

- tupakoinnin lopettamisen taustatekijöitä 
voidaan hyödyntää



Nuoriin voi ja kannattaa vaikuttaa 

Koulutervey-
denhuolto

Koti

Suun terveyden-
huollon 

ammattilainen

Koulu

Kaverit

Media

Kiitos! 


