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* Tilastokeskuksen

vaestorakennetilasto:

* 70 vuotta tayttaneiden

maara on kasvanut
kolmessa vuodessa 100 000

henkilolla

* + Riippuvuusongelmista

karsivien %-osuus
ikaryhmassa kasvanut
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Rauhoittavat ja unilaakkeet

* Kaytto tasaantunut, vaarinkaytto??

Vahvat kipulaakkeet

* Oksikodonin kaytto on jopa nelinkertaistunut vuosien 2008-2018 aikana. Kela: v. 2018 yli
92 000 75-v tayttanytta vanhusta kaytti jotain opioidia

» Vaarinkaytto?

Gabapentinoidit ??

Laksatiivit, kasikauppalaakkeet (sarkylaakkeet)




LAAKKEIDEN VAARINKAYTON SYITA

* Polyfarmasia

uoli,

laitoshoito ja monisairastavuus

* Yksinaisyys

* Elakkeelle jaaminen
* Yksin asuminen
* Leskeytyminen

* Lahisuvun/ lasten puuttuminen

* Liikuntakyvyn heikkeneminen

* Negatiiviset elamantapahtumat




RAUHOITTAVAT JA
UNILAAKKEET

Pitkaaikaiskaytossa haitat ylittavat hyodyt

* Tieto haitoista lisaantynyt yli 10 vuoden
ajan

» Kayttoa selvitetty aktiivisesti ja vieroituksia

toteutettu

Pitkaaikainen riippuvuutta aiheuttavien
laakkeiden kaytto on yhteydessa
monisairastavuuteen ja monilaakitykseen
psykiatriset, neurologiset, maksan ja
ylemman ruuansulatuskanavan seka tules-
sairaudet

Rauboittavien ja unilaikkeiden pitkaaikaisen
kayton esiintyvyys ikaryhmittain vuosina

2006-14.

Muutos oli tilastollisesti merkitseva kaikissa
ryhmissa (Lutetaulukko 2).
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* USA:ssa ikaantyneista Y4:lla laakkeiden haitallista kayttoa
* Usein tahatonta
* Yli 10% iakkaista naisista vaarinkayttaa reseptilaakkeitaan
* Krooninen kipu ja opiaattilaakitys 35% vaarinkaytto
* Vaarinkayton tavat
* Toiselle maarattyja laakkeita
* Suuremmilla annoksilla
* Pidemman aikaa

* Viihdekaytto

* Sekakaytto, alkoholi




* Kuopio 75+ -tutkimuksessa polyfarmasialle altistavia riskitekijoita olivat korkea ika,
naissukupuoli, laitoshoito ja monisairastavuus

* FIMEA 2019 (SIC-julkaisu) 75 vuotta tayttaneista noin joka kymmenes on monilaakitty,
ja kyseinen osuus on pysynyt ennallaan viimeiset nelja vuotta

= Suomessa 2019 lopussa 874 314 vahintaan 70 tayttanytta (370 405 miehia ja 503
909 naisia), laakkeiden vaarinkayttoa raportoi alle 1% (THL Huumekysely -18)

= 70 vuotta tayttaneiden maara on kasvanut kolmessa vuodessa 100 000 henkilolla.

* 11% yli 10 reseptilaaketta

-> vahintaan 5542 laakkeita tarkoituksellisesti vaarin kayttavaa ikaantynytta naista

-> vahintaan n. 40000 tahattomasti




 AAKARILEHTI -18

A. Rauhoittavien Id3keaineiden pitk3aikaiskayton esiintyvyys Id3keaineittain,
ika3rvhmittain, naisilla ja miiehilld vuaonna 2014.
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B. Unilada3kkeiden pitk3aikaiska3yton esiintyvyys Id3keaineittain, ikarvihmitt3ain,
naisilla ja miiehilla: tsopikloni ja tsolpideemi vuonna 2014, tematsepaami
vuonna 2012
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MONIPAIHDEONGELMA

Rekisteritiedot 1990 ja 2009 valilla (n = 10 898) Paihdehoidon asiakkaat
Ongelmakaytto on yhteydessa niin yksilollisiin kuin yhteiskuntaan liittyviin
tekijoihin

Seurannan aikana suomalaisten naisten paihteiden kaytto lisaantyi ja ongelmat
yleistyivat.

Tuuli Pitkanen, Teemu Kaskela ja Jouni Tourunen (2017). Paihdehoidon
asiakaskunta ja paihdeongelmaan liittyva ennenaikaisen kuoleman riski: hoito- ja
rekisteritietoihin perustuva seurantatutkimus. A-klinikkasaation raporttisarja 66



https://www.a-klinikka.fi/sites/default/files/julkaisut/raporttisarja_66.pdf

PAIHDEHOITOON ALKOHOLIN VUOKSI TULLEIDEN
MONIPAIHDEONGELMA JA KAKSOISDIAGNOOQOSI (%)
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* Vanhusten alkoholin ja laakkeiden haitallinen kaytto piilevia
ongelmia
* vaikeus tunnistaa (ehka 10-20%)
* useimmiten hoitoon muun syyn vuoksi

* ongelma usein pitkalle kehittynyt ja elamantyyli muuttunut
paihdekeskeisemmaksi

* Terveysriskit
* Syrjaytyminen
* Eristaytyminen

* |[tseluottamuksen ja paihderiippuvuuden valilla kaanteinen
suhde

* puheeksi ottamisen vaikeus, miten kysya
* hapea ja syyllisyys




IKAANTYNEEN POTILAAN PAIHDEONGELMAN
HOITAMINEN

1= 2

Tunnistaminen Mita sitten?

usein jo pitkaan jatkunut ennen kuin
tulee ilmi




* Valtaosalla ikaantyneista vuosittain kontakti perusterveydenhuoltoon tai
sairaanhoitoon

* ei yleensa paihdeongelman vuoksi vaan muista syista

* Vaikuttaminen on mahdollista

* Ohjeen mukainenkin kaytto voi aiheuttaa riippuvuutta

* Vieroitusoireita voi olla kayton aikanakin

* Tehokkaalla annoksella on haittoja

e Haittoihin ei tule tottumusta kuten tehoon




LAAKERIIPPUVUUDEN MERKKEJA

* Huomattava huoli laakkeen tehosta

* Yksityiskohtainen tieto tietysta laakkeesta

* Kiinnittyminen tiettyyn valmisteeseen

* Huoli laakkeen saatavuudesta ja annosteluajoista
* Suunniteltua pidempaan jatkunut kaytto

* Valitukset laakareista tai hoitajista jotka yrittaneet puuttua asiaan

* Muutokset itsesta huolehtimisessa




PAIHDEONGELMASTA KARSIVAN VANHUKSEN
YMMARTAMINEN

= Paihteiden kaytto sopeutumisyrityksena

» terveyden ja toimintakyvyn heikkeneminen
avun tarve ja riippuvuus
hapean, avuttomuuden ja noyryytyksen tunteet
Kipu
sairauden kieltaminen ja torjunta, siihen liittyva ahdistuneisuus
» yksinaisyys, tarpeettomuuden tunne
= turvattomuus, pelot
= univaikeudet




TUNNISTAMINEN

* Miten kaytat reseptilaakkeitasi?

* Erityisesti " Tarvittaessa” —kaytto

* Kuinka monena paivana viikossa kaytat enimmaismaaran

Kuinka monena paivana viikossa et tarvitse ollenkaan

Mihin aikaan vuorokaudessa tarvetta ottaa laake yleensa on

Huomaatko etta laake ei auta niin hyvin kuin aiemmin ---tottumusta

Huomaatko vieroitusoireita
* Jos laakeannosten ottamisen valiin jaa pitka aika

* Jos et ole ottanut laaketta totuttuun tapaan

* + motivointi: Mita ajattelet kaytosta




IKAANTYNEEN PAIHDEPOTILAAN HOIDON
HAASTEET

Hapea, syyllisyys, stigma
Lisaantynyt oheissairastavuus
Vieroitusriskit lisaantyneet

Liikkuminen usein ongelma ikaihmisille
Puhelin, internet

- Hoito pitaisi saada paikkoihin, joissa ikaihmiset ovat

- Hoito- ja tutkimusmenetelmat sovellettava ikaantyneille
* Keskusteluryhmat omanikaisten kanssa

* Erilaisia hoitomuotoja hyva olla kaytossa




Kerro potilaalle ja/tai hanen omaiselleen tai hoitajalleen laakityksen mahdollisista
haittavaikutuksista

Kysy, tuntuuko laakityksen vahentaminen vaikealta ja pohdi, kuinka riippuvainen
(fyysisesti tai psyykkisesti) han on laakkeistaan

Jos paadytaan kokeilemaan laakevahennysta, seurantakaynti tai soitto lisaa
turvallisuuden tunnetta

Jos oireet ovat vakavia tai tilanne on kovin epaselva, voi harkita osastojaksoa

Ala lannistu: ladkehoidon vahentaminen on ty6ta vaativaa, mutta Kiitollista

lkaantyneiden paihdehoidon tulokset jopa parempia kuin nuoremmilla




* KITOS




* Lyhytneuvonta

* Ongelmakayttajat tarvitsevat enemman, motivointi avun vastaanottamiseen ja ohjaus

hoidon piiriin

* Kovistelu, pelottelu, moralisointi tai pakottaminen ei auta

* MITA PAIHTEEN TILALLE?




Among past-year prescription opioid users, 6.6% reported misuse. Past-year misuse was higher among
males, adults age 50—64, misusers of prescription sedatives, stimulants, and tranquilizers, users of other
substances (i.e., tobacco, marijuana, cocaine), and those with alcohol use disorder.

» Prescription Opioid Misuse among Middle-aged and Older Adults in the United States, 2015-2016.
Benjamin H. Han,23 Scott Sherman, 234 and Joseph J. Palamar?

35% of patients aged older than 50 years with chronic pain reported misuse of their opioid

prescriptions in the past 30 days. West NA, Severtson SG, Green JL, Dart RC. Trends in abuse and misuse of prescription opioids
among older adults. Drug Alcohol Depend. 2015;1:117-121.

65-69-vuotiaista suomalaisista vain alle prosentti (0,6 %) kertoi kayttaneensa laakkeita vaarin joskus elamansa
aikana, ja viimeisten 12 kuukauden aikaisesta vaarinkaytosta kertoi tatakin harvempi (0,3 %) (THL, Huumekysely
2018, julkaisematon tieto). Todellisuudessa osuus lienee huomattavasti suurempi, silla vaikka laakkeita ei
kaytettaisi paihtymystarkoituksessa, tahaton vaarinkaytto ja itselaakinta ovat todennakaoisesti yleisempia



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Han%20BH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30763631
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Sherman%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30763631
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Palamar%20JJ%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30763631

PAIHDEONGELMAN HOITO

. . Potilaan oma kasitys Rohkai
Hoidon tavoitteena ongelmasta ja tavoite? OfiaISt

motivointi kayton * Tavoitteena voi olla myos rauhoittavista ja

vahentamiseen ja tuen kohtuukiytt tai tiydellinen uniladkkeista on
vastaanottamiseen vieroittautuminen mahdollista vieroittautua

pakottaminen hoito-
ohjelmiin tai esim
AA:aan tehotonta

Tiedon antaminen
riskeista neutraalisti

kovistelu, pelottelu tai
moralisointi ei auta




* Yleensa ikaihmisen oireet eivat johdu vanhenemisesta. Toisaalta ikaantynyt
potilas ymmartaa hyvin, ettei kaikkia oireita ole aina mahdollista poistaa.

* Arvioi oireiden merkitys: hairitsevatko laakehoito ja sen mahdolliset
haittavaikutukset enemman kuin oireet?

 Arvioi kokonaisuus: muisti, laakemyontyvyys, omaisten tai kotihoidon tuki,
laakeriippuvuus, ruokailutavat ja ravitsemustila, nesteenkaytto, imeytymishairiot,
maksan ja munuaisten toiminta, liikkuntakyky, lihasvoimat ja tasapaino,
mahdollinen piilossa oleva alkoholinkaytto.




* DAST20 sisaltaa 20 kysymysta. Keskustelun voi aloittaa esimerkiksi seuraavilla kysymyksilla:
* Oletko kayttanyt reseptilaakkeita muuten kuin l[aakarin ohjeiden mukaan?

* Oletko kayttanyt huumaavia aineita tai laakkeita muuhun kuin ladkinnalliseen tarkoitukseen?

* Muita iakkaalle sopivia kysymyksia ovat esimerkiksi seuraavat:
* Oletko laiminlyonyt perhettasi laakkeiden tai huumaavien aineiden kayton vuoksi?

* Onko sinulla ollut laakkeiden tai huumaavien aineiden kaytosta johtuvia terveydellisia ongelmia (esim.
muistinmenetyksia, kouristuksia, verenvuotoa jne.)?

* Oletko hakenut apua huume- tai laakeong




