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Seitseméan keskeista toimenpidetta

Kayttovalineet: Puhtaiden pistosvalineiden (mm.
steriilit neulat ja ruiskut) tarjoaminen kayttajille
riittdvassa maarin, laillisesti ja ilmaiseksi osana
monipuolisia haittojen véhentdmiseen, neuvontaan
ja hoitoon tahtaavia ohjelmia.

Rokotukset: A- ja B-hepatiitti, jaykkakouristus,
influenssa, ja HIV-positiivisille kayttajille erityisesti
pneumokokki.

Huumeriippuvuuden hoito: Opioidikorvaushoito
ja muut toimivat huumehoitomuodot.

Testaus: Vapaaehtoisia ja luottamuksellisia
testauksia kayttajan suostumuksella on tarjottava
saanndllisesti yhdessa hoitoon ohjauksen kanssa:
HIV, C-hepatiitti (my0s B-hepatiitti jos kayttajaa ei
ole rokotettu) ja muut tartuntataudit, mm.
tuberkuloosi.

Tartuntatautien hoito: Antiviraalinen ladkehoito
kliinisten indikaatioiden perusteella kayttajille, joilla
on HIV-, B-hepatiitti- tai C-hepatiittitartunta.
Tuberkuloosihoito aktiivista tuberkuloosia
sairastaville. Tuberkuloosin ehkaisylaakitysta tulee
harkita niille, joilla on latentti tuberkuloosi. Muita
tartuntatauteja tulee hoitaa kliinisten indikaatioiden
mukaisesti.

Terveyden edistaminen: Terveyden
edistamisessa keskitytaan vahempiriskiseen
huumeiden kayttdon, turvallisempaan
sukupuolikayttaytymiseen (mm. kondomin kayttd)
seka tautien ehkaisyyn, testaamiseen ja hoitoon.
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Jatkoa: Keskeiset toimenpiteet

Kohdennetut palvelut: Palveluja tulee yhdistella,
jarjestaa ja tuottaa kayttajien tarpeiden ja
paikallisten olosuhteiden mukaan, esim. tarjoamalla
paihdehoitoa, haittojen vahentamista,
terveysneuvontaa ja testausta etsivina palveluina ja
palvelupisteissa seka ohjaamalla kayttajia tarpeen
mukaan perusterveydenhoidon ja
erikoissairaanhoidon palveluihin.

Tartuntatautien ehkaisyssa saavutetaan
parhaat tulokset naita keskeisia
toimenpiteitd yhdistelemalla.

Tartuntatauteja, joiden riski voi olla
keskimaaraistad korkeampi pistamalla
huumeita kayttavilla:

e HIV

e A-hepatiitti

e B-hepatiitti (HBV)

e C-hepatiitti (HCV)

e D-hepatiitti

e tuberkuloosi (TB)

e ihon ja pehmeiden kudosten stafylokokki-
infektiot (Staphylococcus aureus, mm.
metisilliinille vastustuskykyinen kanta eli MRSA)
ja streptokokki-infektiot (mm. syd@npussin
tulehdus ja nekrotisoiva faskiitti)

* vaikea verenmyrkytys (mm. Clostridium novyi ja
Baciflus anthracis -bakteerit)

e muut sukupuolitaudit kuin HIV tai hepatiitti (mm.

klamydia, syfilis ja tippuri)

* hengitystieinfektiot kuten keuhkokuume,
kurkkumata ja influenssa

* haavabotulismi

e jaykkakouristus

e ihmisen T-soluleukemia virus (HTLV)

Mihin suositus on tarkoitettu?

Pistamalla huumeita kayttavien tartuntatautien ehkaisy ja torjunta

Miksi tama on tarkeaa?

Suonensisaisten huumeiden kayttajien HIV-epidemian
alettua 1980-luvun puolivélissd monissa Euroopan
maissa on edistytty merkittavasti tartuntatautien
hallinnassa nayttodn perustuvilla toimenpiteilla.

Téassa suosituksessa esitetyilla toimenpiteilla oli
keskeinen rooli 1990-luvun lopulla myds Suomessa, kun
pistamalla huumeita kayttavien HIV-epidemia
pysaytettiin ja saatiin hallintaan”.

Huumeiden pistoskayttd on kuitenkin edelleen
Euroopassa suuri verivalitteisten infektioiden (mm. HIV
ja virushepatiitit) ja muiden tartuntatautien riskitekija, ja
huumeiden pistokayttodn liittyvat tartuntataudit ovat
edelleen yleisid. Arviot pistamalla huumeita kayttavien
maarasta viittaavat siihen, etta kaikissa maissa
riskiryhmat ovat huomattavan kokoisia.

Huumeiden pistoskayttd vaihtelee eri puolilla Eurooppaa:
opioidien kaytto on tavallista kaikissa maissa ja
piristeiden (erityisesti amfetamiinin) kayttd on runsasta
Euroopan pohjoisissa ja itéisissé osissa.

Pistamalla huumeita kayttavien tartuntatautien ehkaisy
on perusteltua padasiassa siksi, etté oikein toteutettuna
se on mielekasta ja vaikuttavaa. Huumeriippuvuus on
sairaus ja kansanterveydelliset ja eettiset perusteet
edellyttavéat tehokkaita toimenpiteitéa tautien
ehkaisemiseksi ja riippuvuuden haittavaikutuksien
vahentamiseksi.

Naytto ja kokemukset osoittavat, etta kaytannoéllisella ja
kansanterveyslahtoisella lahestymistavalla voidaan
rajoittaa verivalitteisten infektioiden leviamista
pistamalla huumeita kayttavien joukossa ja vahentaa
riskia tautien levidmisesté edelleen huumeita
kayttamattomaan vaestonosaan. Kayttajien vakavien
kroonisten infektioiden hoito on kallista ja yksilén
elaméan laadun ja taloudellisen tuottavuuden
heikkeneminen liséa entisestaan yhteiskunnallisia
kustannuksia.

Tama suositus on tarkoitettu tartuntatautien ehkaisyyn, riippuvuuksien ehkaisyyn ja hoitoon, mielenterveyden
edistamiseen, sosiaali- ja terveydenhuollon kehittdmiseen ja huumausainepolitiikkaan liittyvan paatdksenteon

tueksi.

Suositus on tarkoitettu myds paikallisten palveluiden suunnittelun ja toteutuksen tueksi. Se esittdé kattavasti kaikki
pistamalla huumeita kayttavien keskeisten tartuntatautien jarjestelmallisessa ehkaisyssa tarvittavat osatekijat ja

niihin liittyvén tieteellisen nayton.

Suosituksen valmistelu

Suositusta valmisteltaessa on kayty jarjestelmallisesti lapi aiheeseen liittyva tieteellinen nayttd kayttaen vakioitua
"katsauksien katsaus” -menetelmaa (ks. asiakirja ja tekniset raportit). Pistamalla huumeita kayttavien
tartuntatautien ehkaisyn keskeisten toimenpiteiden tunnistamiseksi on yhdistetty paras kaytettavissé oleva

tieteellinen nayttd asiantuntijoiden arvioihin ja EU:n / ETA:n alueella kdytdssa oleviin tartuntatautien ehkaisyn
parhaisiin kaytantoihin.

" Lisdys Suomalaiseen kaannokseen. Lisatietoja mm. Luottamus ja vapaaehtoisuus terveysneuvontapistetoiminnan onnistumisen
edellytyksina — Poikkitieteellinen arviointitutkimus ruiskuhuumeiden kayttajien terveysneuvonnan vaikuttavuudesta tartuntatautien
ehkaisyssa ja torjunnassa. KTL B15, 2008.
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Seitseman keskeista toimenpidetta

1. Kayttovalineet

Suositeltu toimenpide

Puhtaiden kayttovalineiden (mm. steriilit neulat ja ruiskut) tarjoaminen kayttajille riittavassa
maarin, laillisesti ja ilmaiseksi, osana monipuolista, haittojen vahentamiseen, terveysneuvontaan
ja hoitoon tahtaavaa ohjelmaa.

Neulojen, ruiskujen sekéd muiden kayttovalineiden yhteiskaytté on suurin yksittainen riskitekija verivélitteisten
infektioiden leviamiselle. Jopa ne huumeiden kayttajat, jotka eivat kertomansa mukaan koskaan kayta yhteisia
neuloja tai ruiskuja, kayttavat usein yhteisia sekoitusastioita, laimennusvetta tai suodattimia, joiden kautta
virushepatiitti (B, C) voi tarttua. On myds nayttoa siita, etta epasteriili pistamistapa aiheuttaa usein vaikeita iho-,
verisuoni- ja veritulehduksia. Jauhettujen reseptilaékepillereiden kayttd suonensisaisena liuoksena on yleista, mika
lisad keuhkoveritulpan ja sydénpussin tulehduksen riskia. Kotitekoiset happopitoiset liuottimet voivat toimia sienien
kasvualustoina, ja suoneen pistettyina ne voivat aiheuttaa sydanpussin tulehduksen tai sokeuteen johtavan
silmé&tulehduksen.

Perustelu: Nykyisen nayton, asiantuntija-arvioinnin ja terveydenhoidon injektiohygienian kaytantdjen nojalla on
selvaa, etta keskeinen tapa rajoittaa HIV:n ja virushepatiitin leviamista on huolehtia siitd, ettd pistamalla huumeita
kayttaville on tarjolla riittavasti steriileja neuloja, ruiskuja ja muita valineita (lusikat, keittoastiat, suodattimet, vesi,
hapettimet seké kuivat- ja kosteuspyyhkeet), jotta he voivat kdyttéda kutakin vélinetta vain kerran. Vélineiden tulee
olla ilmaisia ja niiden tulee olla helposti saatavilla kayttajien hyvaksymalla tavalla.

Kaytannon nakokohtia: Valineiden palautusta tulee suositella, mutta ei vaatia; valineet tulee toimittaa
pistonkestavissa pakkauksissa vammojen valttdmiseksi; erilaisia neuloja ja ruiskuja ja muita kayttovalineita tulee
olla tarjolla kayton mukaan; injektiohygieniaa ja haavanhoitoa koskevaa tietoa tulee antaa kayttajille; palvelut tulee
koordinoida lainvalvontaviranomaisten kanssa.

2. Rokotukset

Suositeltu toimenpide”
Rokotukset: A- ja B-hepatiitti, jaykkakouristus, influenssa, ja HIV-positiivisille kayttajille
erityisesti pneumokokki.

Pistamalla huumeita kayttavilla on keskimaaraista korkeampi riski saada B-hepatiitti, A-hepatiitti tai
jaykkékouristus. C-hepatiittia vastaan ei ole talla hetkell& olemassa rokotetta, eli jos C-hepatiittia sairastava
kayttaja saa myos A- tai B-hepatiitin, niin C-hepatiitin eteneminen nopeutuu ja hénen sairastavuutensa pahenee.
Joillain huumeiden kayttajilla voi olla ikansa, elaméntapansa tai HIV-tartunnan vuoksi korkeampi riski sairastua
influenssaan tai keuhkokuumeeseen. Naita vastaan on kuitenkin saatavilla tehokkaita rokotteita.

Perustelu: Nykyisen naytén nojalla rokottaminen on vaikuttavimpia ja kustannustehokkaimpia keinoja ehkaista
tartuntatauteja.

Kaytannon nakokohtia”: Yhdistelméarokotteita tulee kayttaa mikali mahdollista; nopeutettu rokotusaikataulu voi olla
tarpeen vaikeasti saavutettavien ryhmien kohdalla; jos ei ole varmuutta henkildn rokotushistoriasta, rokote tulee
antaa varmuuden vuoksi; on vain vahan nayttoa siitd, ettd BCG-rokotteen (rokote tuberkuloosia vastaan)
antamisesta aikuisille olisi hyotya; vasta-aiheita eldvien rokotteiden antamiselle immuunikadosta karsiville
henkildille on olemassa.

“ Lisays Suomalaiseen kadnnokseen: voidaan soveltaa THL:n Riskiryhmien rokotesuosituksia
(http://www ktl.fi/portal/suomi/julkaisut/oppaat_ja_kirjat/rokottajan_kasikirja/taulukot/taulukko_24/)
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3. Huumeriippuvuuden hoito

Suositeltu toimenpide
Opioidikorvaushoito ja muut toimivat huumehoitomuodot.

Viimeisten 20 vuoden aikana paihdehoidon maéara on liséantynyt eri puolilla Eurooppaa. Monissa maissa
paihdehuolto on keskeisessa asemassa pistamalla huumeita kayttavien riskikayttaytymisen ja verivélitteisten
virusinfektioiden leviamisen vahentamisesséa. Opioidikorvaushoito on yksi tehokkaimmiksi todetuista keinoista, joilla
HIV:n leviamista pistamalla opioideja kayttavien joukossa voidaan ehkaista.

Perustelu: Opioidikorvaushoitoa ja muita tehokkaita huumeriippuvuuden hoitomuotoja tulee olla helposti ja
riittdvasti saatavilla. Tata tukevat asiantuntijalausunnot ja opioidikorvaushoidon osalta monien vankkojen
tutkimusten ja katsausten yhtépitava nayttd. Psykososiaalisten hoitomuotojen vaikuttavuudesta ei ole riittavasti
nayttda, mutta ne ovat asiantuntijalausuntojen nojalla suositeltavia.

Kaytannon nékokohtia: Useita eri hoitovaihtoehtoja tulee olla saatavilla kohderyhmien tarpeiden mukaan (mm.
stimulanttien kayttajat); opioidikorvaushoidon tulee olla keskeinen opioidiriippuvuuden hoitotapa. Paihdehoidon
tulee olla helposti saatavilla ja korkealaatuista my0s vaikeasti tavoitettaville kohderyhmille; tartuntatautien
leviamisen ehkaisya voidaan vahvistaa yhdistelemalla toimenpiteitd, erityisesti pistovalineiden jakamista ja
opioidikorvaushoitoa; hoidon jatkuvuus tulee taata my®s vankeusrangaistukseen tuomituille huumeiden kayttajille;
huumeriippuvuuksien hoito, erityisesti opioidikorvaushoito, voivat myds auttaa kayttéjia sitoutumaan paremmin
HIV:n ja/tai C-hepatiitin hoitoon.

4. Testaus

Suositeltu toimenpide

Vapaaehtoisia ja luottamuksellisia tartuntatautitestauksia: HIV, C-hepatiitti (myds B-hepatiitti jos
kayttaja ei ole rokotettu) ja muut tartuntataudit, mm. tuberkuloosi on tarjottava saanndéllisesti.
Mahdollisen positiivisen testituloksen tulee johtaa hoitoon ohjaukseen.

Perustelu: Asiantuntija-arvioinnin ja ndyton perusteella vapaaehtoiset diagnostiset testaukset alentavat
tartuntariskia ja ovat tehokas keino tartuntaketjujen pysayttamiseen. Liséksi testaus on edellytys
tartuntatautidiagnoosille ja hoitoon ohjaamiselle. Koska pistamalla huumeita kayttéavilla on korkea riski sairastua
tartuntatauteihin ja testaamisen kustannukset ovat melko matalia HIV-infektion, B-hepatiitin, C-hepatiitin ja
muiden tartuntatautien kuten tuberkuloosin” seulonta on todennékéisesti kustannustehokasta kaikkialla
Euroopassa.

Kaytannon nakodkohtia: Vapaaehtoisia ja luottamuksellisia testauksia tulee tarjota séanndllisesti; ennen testeja
tulee antaa tietoa testista ja sen tavoitteista, ja positiivisen testituloksen saaneille tulee antaa neuvontaa;
valmiudet ohjata varmistustesteihin ja hoitoon tulee olla olemassa; seké aktiivinen etté latentti tuberkuloosi tulee
ottaa huomioon; sukupuolitautitestien tarjoamista ja akuuttien bakteeriperaisten ihon ja pehmeiden kudosten
infektioiden seulontaa tulee harkita.

5. Tartuntatautien hoito

Suositeltu toimenpide

Antiviraalinen laakehoito kliinisten indikaatioiden mukaan kayttajille, joilla on HIV-, B-hepatiitti-
tai C-hepatiittitartunta. Tuberkuloosihoito aktiivista tuberkuloosia sairastaville. Tuberkuloosin
ehkaisylaakitysta tulee harkita niille, joilla on latentti tuberkuloosi. Muita tartuntatauteja tulee
hoitaa kliinisten indikaatioiden mukaan.

Perustelu: Tuoreet tutkimukset ovat osoittaneet, ettd HIV:n, B-hepatiitin ja C-hepatiitin antiviraalisesta
ladkehoidosta on selkeda kliinisté hyotya pistamalla huumeita kayttaville. Henkildlta ei voi evata hoitoa aktiivisen
huumeiden kayton perusteella edellyttéden, ettd muita kliinisia vasta-aiheita ei ole, varsinkin jos huumeiden kayttoa
voitaisiin hallita opioidikorvaushoidolla ja antiviraalisten laékkeiden sivuvaikutukset ovat hoidettavissa. On vahvaa
nayttoa siita, etta tuberkuloosihoidoista on hyotya seka yksilo- etta vaestotasolla.

Kaytannon nakokohtia: Tulee pyrkia siihen, etta kaikki padsevat hoitoon, myos ne, jotka kayttavat aktiivisesti
huumeita; hoitotulokset yleensa paranevat, jos hoidon yhteydessa annetaan opioidikorvaushoitoa; testaukset tulee

* Lisatietoja: Euroopan huumausaineiden ja niiden vaarinkaytén seurantakeskus (EMCDDA). Guidelines for testing HIV, viral
hepatitis and other infections in injecting drug users. Lisbon: EMCDDA; 2010.
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liittda laheisesti hoitoon; sivuvaikutuksia kuten masennusta tulee my6s hoitaa; rinnakkaisinfektioita tulee seuloa;
infektiovarotoimi- ja tartunnanjéljitysvalmius tuberkuloositapauksien varalle tulee olla olemassa; tuberkuloosin
ehkaisylaakitysta HIV-positiivisille henkildille tulee harkita; ladkeaineiden yhteisvaikutukset tulee ottaa huomioon;
tuberkuloosin hoitoa tulee seurata; hoitoon sitoutumista tulee tukea; sukupuolitautien hoitoa tulee tarjota.

6. Terveyden edistaminen

Suositeltu toimenpide

Terveyden edistamisessa keskitytaan kaytettavien huumeiden vahariskisempiin kayttdtapoihin,
turvallisempaan sukupuolikayttaytymiseen (mm. kondomin kayttd) seka tautien ehkaisyyn,
testaamiseen ja hoitoon.

Terveyden edistaminen on prosessi, jolla henkil6a autetaan hallitsemaan ja parantamaan omaa terveyttaan.
Terveyden edistdmiseen kuuluu paitsi tiedon ja tuen tarjoamista myds neuvontaa riskien vahentéamiseksi.

Perustelu: Terveyden edistdminen ei yksin riitd alentamaan pistamalla huumeita kayttéavien HIV-riskid. Sen
vaikutusta voi kuitenkin tehostaa yhdistamalla se muihin ehkéisykeinoihin kuten siihen, ettéd varmistetaan neulojen
ja ruiskujen riittava saatavuus ja huumeriippuvuuden hoito. Asiantuntija-arvioiden perusteella terveyden
edistaminen voi tukea muiden keskeisten toimenpiteiden toteuttamista ja niiden sosiaalista markkinointia
yhteiskunnassa. Terveysneuvonnan sisaltda on muokattava kayttajien tarpeiden mukaan.

Kaytannon nakokohtia: Vahariskisemmat pistokaytannét (yksi neula, yksi ruisku, yksi kerta; ala koskaan kayta
yhteisié neuloja, ruiskuja tai valmistusvalineitd; injektiohygienia, suodattimet, yliannosten vélttdéminen); keskustelut
sukupuolitaudeista ja kondomin kéyton suosittelu; verivélitteisten infektioiden tarttuminen; oireiden tunnistaminen,
tautien eteneminen; sosiaalinen tuki ja neuvonta; ryhmaistuntojen mahdollisuus; kirjalliset, visuaaliset ja
interaktiiviset apuvélineet.

7. Kohdennetut palvelut

Suositeltu toimenpide

Palveluja tulee yhdistelld, jarjestaa ja tuottaa kayttdjien tarpeiden ja paikallisten olosuhteiden
mukaan, esim. tarjoamalla huumeriippuvuuden hoitoa, haittojen vahentamista, terveysneuvontaa
ja testausta etsivina palveluina ja kiinteissa palvelupisteissa seka ohjaamalla kayttajia tarpeen
mukaan perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon palveluihin.

On mietittéava huolella, miten huumeiden kayttéjille suunnatut palvelut kannattaa jarjestéa ja tuottaa, jotta ne
olisivat asiakkaille mahdollisimman hyvaksyttavia, ja jotta palveluihin paasy ja niiden kayttd helpottuisi. Palvelujen
teho riippuu siitd, kuinka hyvin ne pystyvéat houkuttelemaan ja motivoimaan asiakkaita ja saamaan heidat
pysymaan niiden piirissa. Palveluja suunniteltaessa tuleekin pyrkia siihen, etté palvelujen kynnys huumeiden
kayttajille olisi mahdollisimman matala, jotta niiden kaytt6 olisi helppoa.

Perustelu: Tutkimustulokset ja asiantuntijalausunnot tukevat kohdennettuja yhdistelmépalveluja, jotka muokataan
kayttajien tarpeiden ja paikallisten olosuhteiden mukaan.

Kaytannon nakokohtia: Palveluja voidaan tarjota matalan kynnyksen palvelupisteissa, yleisen terveydenhoidon
yhteydessé ja vankiloissa; tulee miettid, saataisiinko palvelujen kattavuutta parannettua tarjoamalla pistovélineiden
jakamista apteekeissa, ruiskujen kierratysta, etsivia palveluja ja/tai myyntiautomaatteja; voidaan myds harkita
tdsmatoimenpiteita kuten valvottujen kayttgjatilojen tarjoamista hygieenisten pisto-olosuhteiden varmistamiseksi;
onnistuneisiin palveluihin kuuluu helppo ja mukava palveluiden saanti, laaja palveluvalikoima, yksityisyyden suoja,
perustarpeiden tyydyttaminen (ruoka, suihku vaatteet, netti), kdytéanndlliset aukioloajat, sopeuttaminen paikallisiin
olosuhteisiin ja vertaistuki; tarkedd on myos yhteisty6 poliisiviranomaisten kanssa.

Synergiaa luodaan yhdistelemalla toimenpiteita

Tutkimusten mukaan HIV- ja C-hepatiittitartuntoja ja huumeiden pistoskayttoon liittyvaa riskikdyttaytymista
voidaan vahentaa tehokkaimmin tarjoamalla kattavasti neulojen ja ruiskujen vaihtoa ja opioidikorvaushoitoa.
Muut hoitopalvelut, kuten sairauksien hoito ja rokotukset yhdessa neulojen ja ruiskujen tarjoamisen ja
huumehoidon kanssa ehkaisevat tehokkaasti tartuntatautien leviamista.

Koordinointi yli sektorirajojen

Kansallinen ja hallinnonalojen valinen yhteistyd on oleellisen térkeaa keskeisten toimenpiteiden toimivalle
toteuttamiselle. Huumeiden kayttd on useimmissa Euroopan maissa edelleen rikos. Siksi ehkaisyohjelmissa on
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otettava huomioon terveyskysymykset ja lainvalvontakysymykset. Tartuntatautien ehkaisysta, paihdetyosta,
mielenterveystydsta, sosiaalihuollosta, lainvalvonnasta, oikeudenkéytdstd, huumeiden vastaisesta tyosta ja
vankiloista vastaavien tahojen tulee osallistua téh&n prosessiin. Kuntien, kansalaisryhmien, huumeiden kayttajien
yhdistysten ja muiden jérjestdjen tulisi myds osallistua koordinointijarjestelmiin ja -kokouksiin.

Parhaan kaytettavissa olevan nayton, asiantuntijalausuntojen ja EU / ETA-alueen parhaiden kaytantdjen nojalla
keskeisten toimenpiteiden osatekijoité tulee soveltaa mahdollisuuksien mukaan yhdistellen.

Pistamalla huumeita kayttavien
tartuntatautien ehkéaisyn ja torjunnan
keskeiset periaatteet

Keskeiset periaatteet (ydinarvot) perustuvat julkisen terveydenhoidon, palvelujen tarjonnan ja yksilon terveyden ja
kansanterveyden etiikan perusperiaatteisiin seka laajaan kokemukseen palvelujen toteuttamisesta. Ydinarvot
kehitettiin kansanterveyden ja ihmisoikeuksien pohjalta ja ne perustuvat 1980-luvulla Britanniassa ja Alankomaissa
kehitettyyn malliin ("Mersey Harm Reduction Model”, vaestépohjainen palvelumalli).” Ydinarvojen kehittamisen
taustalla on ollut edistéa pistamalla huumeita kayttavien terveytta ja vahentad huumeiden kayton kielteisia
vaikutuksia. Téssa suosituksessa ydinarvot esitellddn kahdessa ryhmassé: "ehkéisyn periaatteet” ohjaavat
"palvelujen tarjoamisen periaatteita”.

Kuval: Pistamalla huumeita kayttavien tartuntatautien ehkaisyn ja torjunnan ydinarvot

» Taataan luottamuksellisuus ja
anonymiteetin mahdollisuus

« Edistetddn palvelujen saatavuutta

« Luodaan kayttajamyonteinen ilmapiiri

 Luodaan dialogi kayttajien kanssa
ja osallistetaan heidat toimintaan

« Toteutetaan kaytannonlaheinen
palvelumalli

« Véltetdan aatteellista ja
moraalista tuomitsemista

« Pyritaan realistisiin tavoitteisiin

Kaytannonlaheinen asenne Asiakaslahtoisyys
terveyden edistamiseen

Ehké&isyn periaatteet

Kansanterveystavoitteet Tieteellinen naytto

Tama suositus perustuu neljaan yksinkertaiseen periaatteeseen: kaytannonlaheinen asenne terveyden
edistdmiseen; asiakasléahtoisyys ja asiakkaan oikeudet eettisten perusperiaatteiden nojalla; pyrkimys toteuttaa
kansanterveystavoitteita; ja tieteellinen naytt6 yhdistettyna asiantuntijoiden kokemuksiin.

Ehkaisyn periaatteet

Suositus noudattaa kaytannonlaheisen terveyden edistamisen periaatteita, ja sen ensisijaisena tavoitteena
on ehkaista tartuntatautien levidmisté pistamaélla huumeita kayttavien keskuudessa. Ehkaisytoimenpiteiden tulee

* O'Hare P. "Merseyside, the first harm reduction conferences, and the early history of harm reduction.” /nt J Drug Policy. 2007
Mar;18(2):141-4.

Buning EC, Coutinho RA, van Brussel GH, van Santen GW, van Zadelhoff AW. "Preventing AIDS in drug addicts in Amsterdam.”
Lancet. 1986 Jun 21;1(8495):1435.
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olla hyodyllisia seka yksilon terveydelle ettd kansanterveydelle. Huumeiden kaytto ei saa olla peruste evata
henkil6lta hoitoa ja apua tartuntatautien torjumiseksi eik& huumeiden kayton estamisesté saa tulla kaiken muun
edelle meneva tavoite. Kaytdnnonlaheisessa lahestymistavassa tunnustetaan, ettd mika tahansa terveytta
parantava asia on sindnsé arvokas ja tavoittelemisen arvoinen, silloinkin kun perimmaisiin syihin — tassa
tapauksessa huumeiden kayttéon — ei pystyta taysin puuttumaan. Kaikki kayttajat eivat varmaankaan pysty
lopettamaan huumeiden kayttéa, mutta pistamiseen liittyvia riskeja voidaan rajoittaa ja tautien leviamista voidaan
siten ehkaisté.

Suosituksessa asiakkaan oikeudet ovat etusijalla: ehkaisy- ja interventiotoimenpiteet on aina ehdottomasti
toteutettava asiakkaan nékoékulma huomioon ottaen. Toimenpiteiden kehittdmisen on perustuttava asiakkaiden
tarpeisiin. Toimenpiteiden tulee olla asiakkaille vapaaehtoisia eika niissé saa olla pakottavia tai pakollisia
osatekijoita. Lisaksi ehkaisytoimenpiteiden saatavuus on nahtava yksilon oikeutena. Ehkaisytoimenpiteiden tulee
aina hyodyttéda kohteena olevaa yksiloa eika vain yhteiskuntaa yleisesti.

Tassa suosituksessa kansanterveystavoitteella tarkoitetaan, etta vaikka toimenpiteiden edut kohdistuvat
yksil6on, niin kokonaisuutena niiden tulee pyrkia hyddyttdmaan myos yhteiskuntaa yleisesti. Toimenpiteiden
tavoitteena tulee olla tautien edelleen leviamisen ehkaisy, terveydenhoidon ja sosiaalipalvelujen kokonaiskulujen
vaheneminen, kohderyhmén tuottavuuden paraneminen ja kuolleisuuden ja sairastavuuden vaheneminen seka
huumeiden kayton ehkaisy, olettaen ettd taméa on sopusoinnussa ensisijaisten tavoitteiden kanssa.

Suosituksen perustuminen tieteelliseen nayttdon ja asiantuntijoiden arvioon tarkoittaa, etta se on laadittu
ao. toimenpiteitd puoltavan todistusaineiston nojalla. Joidenkin toimenpiteiden vaikuttavuudelle ei ole saatavilla
vankkaa tieteellistd nayttoa joko tutkimusjérjestelyjen monimutkaisuuden tai eettisten ongelmien vuoksi. Eraat
téssa suositelluista toimenpiteistd ovat mukana siksi, ettéd ne ovat loogisia ja niistd on hyotya ilman mainittavia
riskeja.

Ohjelmien raatalointi kansallisesti ja
paikallisesti

Seka huumeiden kayton etta infektioiden epidemiologia huumeiden kayttajien joukossa voi muuttua nopeasti.
Muutokset ovat monimutkaisia ja ne voivat riippua sosiaalisista ja taloudellisista tilanteista, huumemarkkinoista,
huumeiden vastaisista toimenpiteistd ja muista yhteiskunnallisista tekijoista.

Jotta ehkaisyyn osoitetut voimavarat kaytettaisiin tehokkaasti, tartuntatautien ehkaisytoimet tulee keskittaa
huumeiden kayttajiin ja olosuhteisiin, joissa tartuntariski on suurin. Investoinnit riittdviin huumeiden kayton ja
tartuntatautien seurantajarjestelmiin ovat tarpeen ja todennakdisesti kustannustehokkaita.

Huumeiden ongelmakéayton seuranta ja vastatoimet

Huumeiden ongelmakayton ja huumeiden pistoskaytén seuranta on oleellinen osa kansallisia toimia
huumehaittojen ehkéisemiseksi. EMCDDA on julkaissut sarjan keskeisid tunnuslukuja ja tytkaluja huumeiden
ongelmakaytén ja pistoskayton epidemiologista seurantaa varten. EMCDDA kerdad myds yhtenaistettyja tietoja
terveydenhoidon ja sosiaalialan huumeiden kayttéon kohdistetuista vastatoimista kuten haittojen vahentamisesta ja
tartuntatautien ehkaisytoimista vakioitujen seurantatytkalujen avulla (taulukot ja strukturoidut kyselyt). Terveyden
ja hyvinvoinnin laitos tekee tata seurantaa Suomessa ja toimittaa tiedot EMCDDA:lle.

Tartuntojen seuranta

Tartuntatautien epidemiologia huumeiden kayttéjien joukossa voi muuttua nopeastikin, erityisesti jos ehkaisytoimet
ovat heikkoja. Hyvan tartuntatautien seurantajarjestelmén periaate on “seurannasta toimintaan”, ts. jarjestelméassa
on aktiivinen linkki seurannan ja ehkaisytoimenpiteiden valilla. Témé on valttdméatonté pistamalla huumeita
kayttavien tartuntatautiriskien hallitsemiseksi.

Verivélitteisten ja pistovalineiden yhteiskaytdon kautta tarttuvien infektiotautien tapauskohtaista seurantaa koordinoi
Euroopan tasolla ECDC. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos yllapitaa tartuntatautien kansallista seurantaa Suomessa
ja toimittaa tiedot ECDC:lle. EMCDDA:n vakioidut tunnuslukumenetelmét kattavat my6s suonensiséisten huumeiden
kayttajien tartuntatautien esiintyvyyden ja edistévat vakiomenetelmien kuten bio- ja kayttaytymistieteellisten
kyselyjen ja diagnostisten rutiinitestien kayttoa.

Tapauskohtainen seuranta on hyodyllista tautitrendien seurannassa. Sen avulla voidaan havaita epidemiat jo
varhain, jos jarjestelmén kansallinen kattavuus on hyva ja raportointiviive lyhyt. Epidemioiden vastaisten
toimenpiteiden onnistuminen riippuu suuresti siitd, kuinka nopeasti uudet tautiryppaat pystytaan tunnistamaan, ja
kuinka nopeasti vastatoimet pystytaéan toteuttamaan.
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Muissa seurantamenetelmissa kuten esiintyvyyskartoituksissa sekéa bio- ja kayttaytymistieteellisissa
kyselytutkimuksissa on omat etunsa. Esiintyvyyskartoituksilla voidaan arvioida taudin esiintyvyytta kohdevéestossa,
mita ei yleensa voida selvittaa tapauskohtaisella seurannalla. Suonensisaisten huumeiden kayttajiin kohdistetut bio-
ja kayttaytymistieteelliset tutkimukset, joita EMCDDA ja ECDC tukevat, voivat tuoda tietoa niin huumeiden
kayttétavoista kuin tartuntataudeistakin. Toimijoiden on paatettava tiedonkeruujarjestelmiensa tarkkailutoimien
reunaehdoista omien tarpeidensa mukaan. Tiedonkeruujarjestelmien tulee tuottaa riittévasti tietoa, jotta
ehkaisystrategioita voidaan kehittéa ja seurata paikallisten terveystarpeiden arviointien nojalla. Samalla
jarjestelmien tulee olla kustannustehokkaita.

Tavoitteiden asettaminen toimenpiteiden kattavuudelle

Véeston tasolla kattavuus méaritellaédn usein sen mukaan, kuinka suuri osuus toimenpidetta tarvitsevista on saanut
tarvitsemaansa apua. Tutkimukset osoittavat yha selvemmin, etté neulojen ja ruiskujen tarjoamisen ja
opioidikorvaushoidon lisédmisella on suora vaikutus ehkaisyn tehokkuuteen. Palvelujen tarjontaa tulee liséta, jos
neulojen ja ruiskujen tarjonta ei ole riittdvaa tai jos huumehoidon palveluihin jonotetaan.

Linkkeja

Nimi Organisaatio  Linkki

(vuosi)
Parhaiden kaytantojen EMCDDA http://www.emcdda.europa.eu/best-practice
tietojarjestelma: http://www.emcdda.europa.eu/themes/key-indicators

tieteellisten nayttdjen
tietokanta, standardeja,
ohjeita ja arvioituja
kaytantoja

Keskeisia epidemiologisia
tunnuslukuja

HIV-testaus: ECDC (2010) http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/101129_GUI_HIV_te
tutkimusmaarien ja sting.pdf

vaikuttavuuden

lisédminen Euroopan

Unionissa

Ohjeita HIV:n, EMCDDA (2010)  http://www.emcdda.europa.eu/publications/manuals/testing-
virushepatiitin ja muiden quidelines

infektioiden testaamiseksi
pistamalla kaytettavien
huumeiden kayttajilla

Opas valtakunnallisten WHO, UNODC, | http://www.unaids.org/en/media/unaids/contentassets/dataimport/pu
tavoitteiden asettamiseksi | UNAIDS (2009) b/manual/2010/idu_target_setting_guide_en.pdf

pistdémalla huumeita

kayttavien HIV:n ehkaisy-

ja hoitopalveluiden piiriin

paasyn varmistamiseksi.

Téahan suppeaan suositukseen liittyy asiakirja taysin lahdetiedoin, jossa esitetédén yksityiskohtaiset perustelut kaikille keskeisille toimenpiteille, seka
kaksiosainen tieteellisen néyton katsaus, joka on julkaistu ECDC:n teknisten raporttien sarjassa (saatavana englanniksi www.ecdc.europa.eu ->
publications).

Julkaistu ensimmaéisené englannin kielella: £CDC and EMCDDA guidance. Prevention and control of infectious diseases among people who inject
drugs [Guidance in brief] © Euroopan huumausaineiden ja niiden vaarinkayton seurantakeskus (EMCDDA), 2011; © Euroopan tautien ehkaisy- ja
valvontakeskus (ECDC), 2011. Suomenkielinen kd&nnds © [Terveyden ja hyvinvoinnin laitos] [2012]. Vastuu kd&nnoksen sisallosta on Terveyden ja

hyvinvoinnin laitoksella.

Euroopan tautien ehkaisy- ja valvontakeskus (ECDC) on EU:n virasto, jonka tehtavana on tunnistaa ja
arvioida tartuntatautien uhkia ihmisten terveydelle ja tiedottaa niisté. Se tukee terveydenhoidon
YSC viranomaisten ty6td EU:n ja EEA:n / EFTA:n jasenvaltioissa.

* Euroopan huumausaineiden ja niiden vaarinkdytdn seurantakeskus
EUFDPEDI‘I Monngr;ng Centre (EMCDDA) tarjoaa EU:lle ja sen jasenvaltioille tosiasioihin pohjautuvaa
tietoa Euroopan huumeongelmista ja vahvaa nayttda huumeista
kaytavan keskustelun tueksi.

*

o+ for Drugs and Drug Addiction



