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ETENEn kommentit 23.1.2012 piivittyyn luonnokseen hallituksen esitykseksi Eduskunnalle piihde-
huoltolain muuttamisesta siten, ettii raskaana oleva nainen, jonka piihteiden Kiytosti on ilman kiyton
keskeytysti ja asianmukaista hoitoa aiheuttamassa sikiélle terveysvaara, voitaisiin maériti hoitoon
hiinen tahdostaan riippumatta
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ETENE Kkasitteli asiaa 7.2. kokouksessaan ja toteaa alkoholihaittojen olevan merkitti-
vé sikivaikaisten eriasteisten vaurioiden aiheuttaja. Kuten hallituksen esityksessi tode-
taan, alkoholin kdyton turvaraja siki6n terveyden kannalta on koko raskausajan kesti-
Vvé tdysraittius. Tdmén vuoksi on vaikea siditdd rajaa naisen alkoholin kiytolle ras-
kausaikana, joka oikeuttaisi hdnen mé#4ra@mistésn tahdosta rijppumattomaan hoitoon
hinen kieltdytyessiin tarjotusta hoidosta.

ETENE kuitenkin katsoo, ettd lain avulla saadaan enemmin huomiota alkoholin kéy-
tén vaaroihin raskaudenaikana ja lain olemassa olo itsessééin kertoo ndiden vaarojen
vakavuudesta. Lain suurin merkitys syntyvien lasten terveyden kannalta voikin lopulta
olla timén yleisestivyyden toteutuminen. Téstd huolimatta ETENE nikee ongelmalli-
sena tahdonvastaisen hoidon kidytén kdytdnnon tilanteissa. Ne vihdiset kokemukset
syntyvien lasten terveyden suojelun kannalta, joita muualla on tahdonvastaisen hoidon
kaytostd, ovat osoittaneet, ettd vapaaehtoisin keinoin on saavutettu yhti hyvi lopputu-
los. Tamé todetaan myds hallituksen esityksessd. Lakiluonnoksessa my6nteisti on se,
ettd siind korostetaan yhteistytd naisen ja hdntd hoitavan tahon vililld ja jatkuvaa
pyrkimystd vapaaehtoisuuteen hoidossa.

Raskaana olevan naisen madréddminen tahdonvastaiseen hoitoon piihteiden kiytosti
aiheutuvan mahdollisen sikion terveysvaaran vuoksi on voimakas puuttuminen hinen
itseméadradmisoikeuteensa. Hallituksen esityksessi todetaankin, ettd kyseessd on vii-
meinen keino, kun kaikki vapaaehtoisuuteen perustuvat keinot on kiytetty. ETENE
korostaakin sen keskeisyyttd, ettd raskaana olevien piihteitd kiyttidvien naisten ja syn-
tyvien lasten tarpeita vastaavia vapaaehtoisuuteen perustuvia palveluja on koko maas-
sa tarjolla ja ettd niiden tarjoamisen kynnys ei ole liian korkealla. T#lld hetkelld timi
el toteudu, vaan alueelliset erot ovat suuria hoidon ja palvelujen saatavuudessa ja laa-
dussa.

Luonnoksessa hallituksen esitykseksi 1 a luku, 9a§ hoitoon maarddmisen edellytyksis-
td muotoilu 7jos on ilmeistd” jattdd paljon harkinnanvaraa ladkérille. Koska kyseessi
on voimakas puuttuminen naisen itsemadrddamisoikeuteen sikién terveyden suojelun
perusteella, ETENEn kasityksen mukaan olisi tirkedd muotoilla hoitoon méadridéimisen
kriteeri yksiselitteisemmin.

ETENE kiinnittdd myds erityistd huomiota siihen, ettd neuvoloissa tydskentelevien tu-
lee saada riittdvit ammatilliset valmiudet kohdata, hoitaa ja ohjata eteenpiin vapaaeh-
toiseen hoitoon raskaana olevia naisia, jotka kayttavét paihteitd. Tuoreen suomalaisen
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tutkimuksen mukaan piihteitd kdyttévit raskaana olevat naiset pelkisivit yhteydenot-
toa neuvolaan monesta eri syysti, yksi niistd oli kokemus tydntekijoiden heiti viihek-
syvistd asenteista (Leppo A. Precarious Pregnancies : Alcohol, drugs and the regulati-
on of risks, Helsingin yliopisto 2012). Samoin sosiaalitoimessa lastensuojelussa tyds-
kentelevien osaaminen, asenteet ja riittévit resurssit ovat keskeisii sikion ja syntyvén
lapsen edun kannalta. Olennaista on my&s niiden eri tahojen suunnitelmallisen ja ta-
voitteellisen yhteistydn varmistaminen. Kaikessa vapaachtoisuuteen perustuvassa hoi-
dossa ja my6s mahdollisessa tahdonvastaisessa hoidossa on varmistettava se, etti se
vahvistaa naisen kykyi huolehtia syntyviisti lapsestaan.

Suomalainen ditiys- ja lastenneuvolajirjestelmi on kansainvilisestikin tarkastellen ai-
nutlaatuinen palvelu. Sen kautta ohjataan raskaana olevia naisia tarvittaessa piihde-
palveluihin. Neuvolajirjestelmé on rakennettu tukemaan raskaana olevien naisten ter-
veyttd, sikidaikaista terveyttd ja syntyvien lasten terveyttd sekd hyvinvointia. Mys-
hemmin toiminta on ulotettu my6s tuleviin isiin. Pdihdehaittojen onnistunut ehkiisy
tulee naisen ja syntyvin lapsen terveytti ja antaa lapselle mahdollisuuden parempiin
kasvuedellytyksiin. Pidihdehaittojen ehkiisy raskauden aikana ei kuitenkaan ole vain
terveydenhuollon tai pdihdehuollon tehtdvi. Alkoholin kidyttd on osa kulttuuriamme

Ja sen nékyvyys on jatkuvasti lisdéntynyt. Tdhdn puuttuminen tupakkamainonnan ja

tupakan julkisen kdyton rajoittamisen tapaan antaisi selkeén viestin alkoholin kiyttéon
liittyvistd vastuista ja vaaroista.
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