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THL tutkijana ja kehittajana
ongelmapelaamisen asioissa

« Arpajaislaki velvoittaa STM:n seuraamaan
ja tutkimaan rahapelaamisesta aiheutuvia
ongelmia.

o Pelihaitat —sivut: www.thl.fi/pelihaitat

o Kehittaminen: rahapelihaittojen ehkaisy ja
hoito.

e Vaestotason tutkimukset.
e Hoitotutkimukset.
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Rahapelaaminen

Kolme neljasta suomalaisesta pelaa jotain
rahapelia vuoden aikana.

Vahintaan kerran viikossa pelaa 31 %
tyoikaisista (42 % miehista ja 23 % naisista)
(AVTK 2008).

Vahintaan kolme kertaa jotain rahapelia vilkossa

pelaa 7 % tyoikaisesta vaestosta. (11.5 %
miehista ja 4.4 % naisista)(AVTK 2008).

Ongelmallisesti pelaavia on noin 2 % aikuisista
ja patologisia pelaajia on noin 1 % (Aho ja Turja
2007).
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Ongelmapelaaminen

DSM -IV: patologinen pelaaminen

ICD -10: pelihimo

Rahapelaamisen jatkumo:

— el pelaamista

— ongelmaton pelaaminen

— ongelmapelaaminen (haittoja, kielteisia seurauksia)

— patologinen pelaaminen/pelihimo (hairion kriteerit tayttyvat)
Seulonnan valineita:

— South Oaks Gambling Screen (SOGS), ongelmapelaaminen 3-4
pistetta, mahdollinen patologinen pelaaminen 5+ pistetta

— Canadian Problem Gambling Index (CPGI)
— Lie-Bet
— “Have your ever had gn jssue with gambling?”

m



Ehkaisyn Ja hoidon perustelu

 Runsas rahapelaaminen ja
ongelmapelaaminen yhdistyvat isoihin

— terveysriskeihin (tupakointi, alkoholin
suurkulutus) seka

— psyykkisiin (itsetuhoisuus, masennus) ja
— sosiaalisiin ongelmiin (rikollisuus, vakivalta) ja
— taloudellisiin vaikeuksiin ja menetyksiin.
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Lyhyiden ja pitempien hoitojen
perustelu

Ongelmapelaamiseen on olemassa vaikuttavia
psykologisia hoitoja (kbt), joita kannattaa

kehittaa edelleen ja tuoda tarvitsevien saataville.
— Lahteita: Gooding & Tarrier 2009, Halme & Tammi 2008

ntensiivista hoitoa tulee olla tarjolla siihen
nalukkalille.

_yhyt voli toimia erityisesti silloin, kun henkilo itse
el huomaa muutostarvetta.

Lyhyilla interventioilla voi myos olla laajemmin
sateilevaa ehkaisevaa vaikutusta.
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Lyhyiden valiintulojen perustelu

 Ongelmapelaajilla hoitoon hakeutuminen (1/10)
ja hoidossa pysyminen (~50 %) on vahaista.

— Ks. Suurvali ym. 2008, Cunnningham 2005

 Omatoiminen toipuminen on ongelmapelaajilla

melko yleista.

— Ks. Hodgins ja EI-Guebaly 2000, Slutske 2006, LaPlante ym. 2008
« Suurella osalla ongelmapelaajista ja

patologisista pelaajista on pai

samanaikaista sairastamista, josta syysta he

ndeongelmia ja

kayttavat erilaisia sosiaali- ja terveyspalveluja.

— Ks. Petry ym. 2005, Kessler ym. 2008
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Mista on kyse?
 Ongelmapelaaminen on laajuudeltaan
kansanterveydellinen huolenaihe.

* Hoidollisesten valiintulojen perustana on
ongelman tunnistettavuus ja vaikuttavien

hoitojen olemassaolo.
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Lyhyet interventiot

"Brief motivational interventions”

Motivoiva haastattelu (Miller & Rollnick), keskeista
muutosmotivaation vahvistaminen ja henkilon
pystyvyyden tukeminen.

Lyhytneuvonta, mini-interventio (vrt. alkoholin
riskikulutus ja haitallinen kaytto)

1-5 tapaamista: arviointi -> palaute & ohjeet ->(lisaa
tapaamisia) (-> seuranta)

Lyhyiksi/kevyiksi interventioksi voidaan laskea myds
esim. puhelinpalvelu ja itseapuohjelmat.
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Tutkimuksia lyhyista interventioista
ongelmapelaajilla

o Tutkimuksia vasta 2000 —luvulla,
uranuurtajina muun muassa

— David Hodgins
— Nancy Petry
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Palaute Iinterventiona

Cunningham JA, Hodgins DC, Toneatto T, Rai A, Cordingley J. Pilot study of a
personalized feedback intervention for problem gamblers. Behav Ther. 2009

: ~ Sep_;40(3):_2.19-24. : :
Osallistujia 61, satunnaistettiin tutkimusryhmaan ja
vertailuun.

Tutkimusryhmassa interventiona oli yksilollinen palaute
pelaamisesta ja pelaamisongelmista.

Palaute perustui henkilon antamiin tietoihin
pelaamisestaan (rahamaara, tiheys, pelimuodot) seka
Canadian Problem Gambling Indexin (CPGI) ja
kognitilvisten vaaristymien mittarin (GCQ) pisteisiin.
Palaute oli normatiivista perustuen vaestotietoihin
(sukupuolen mukaan).

Nettiversio: www.CheckYourGambling.net

Tulokset lupaavia: tutkimusryhmassa pelaamisen
vahentymista 3 kk:n seurannassa, meneillaan laajempi
tutkimus
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Lyhyt Iinterventio
ongelmapelaajien laheisille (1)

Hodgins DC, Toneatto T, Makarchuk K, Skinner W, Vincent S. Minimal treatment

approaches for concerned significant others of problem gamblers: a randomized
controlled trial. J Gambl Stud. 2007 Jun;23(2):215-30.

186 osallistujaa, joista 82 % naisia satunnaistettiin kolmeen
rynmaan:
— 1) tyokirja, 2) tyokirja + puhelintuki, 3) informaatiopaketti
(vertailuryhma)

Tyokirja: “Helping the Problem Gambler. Helping Yourself. A Self-
help Approach for Family Members”

perustuu CRAFT -periaatteisiin, kolme tavoitetta: parantaa laheisen
toimintakykya, saada ongelmapelaaja hoidon piiriin, vahentaa
ongelmapelaajan pelaamista

alkumittaus, 3 ja 6 kk, monia mittareita joilla selvitettiin pelaajan
pelaaminen, pelaamisen kielteisia seurauksia ja laheisen

toimintakykyéa ja hyvinvointia sosiaalisessa suhteessa pelaajaan
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Lyhyt interventio
ongelmapelaajien laheisille (2)

Kaikissa ryhmissa muutosta parempaan: toimintakyky ja suhde
paranivat, vahemman kielteisia seurauksia pelaamisesta,
vahemman pelaamista

Hoitoryhmissa pelaajan pelaamispaivien luku vaheni merkitsevasti
enemman kuin vertailuryhméassa, ei kuitenkaan ryhmittaisia eroja
toimintakyvyssa tai ongelmapelaajien hoitoon hakeutumisessa.

Tulokset eivat kovin vakuuttavia, tutkijat olettavat etta tarvitaan
Intensiivisempaa tukea ja mahdollisesti face-to-face -tapaamisia.
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Petry et al. (1)

 Petry, N et al. (2009) Brief motivational
Interventions for college student problem
gamblers. Addiction, 104: 1569-1578.

e Petry, N et al. (2008) A randomized trial of
orief interventions for problem and
pathological gamblers. J Consult Clin
Psychol, 76: 318-328.
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Petry et al. (1)

 Molemmissa tutkimuksissa satunnaistettu
koeasetelma, jossa vertailtavina ryhmina
olivat
— lyhytneuvonta,
— MET (motivoiva haastattelu) ,

— MET + CBT (kognitiivis-behavioraalinen
terapia),

— vain arviointi.
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Petry et al. (2) Interventiot

LYHYTNEUVONTA: arvioinnin jalkeen 10-15 minuutin tapaaminen,
jossa terapeutti antoi palautteen, kertoi riskitekijéista ja antoi nelja
neuvoa vakavilta ongelmilta valttymiseen: pelattavan rahamaaraa
VoI rajoittaa, pelaamiseen kaytettavaa aikaa ja pelipaivia voi
vahentaa, pelaamista el tule nahda rahan ansaitsemisen tapana ja

on monia muita tapoja viettaa aikaa kuin pelata.

MET: arvioinnin jalkeen 50 minuutin MET -sessio. Henkilokohtainen
palaute, keskustelu pelaamisen hyvista ja huonoista puolista ja
keskustelu siitd, miten pelaaminen sopii henkilon paamaariin ja
arvoihin. “Muutoksen suunnitelman” tekeminen paperille.
MET + CBT: MET-sessio kuten edellg, sen lisaksi mahdollisuus
yksilotapaamisiin kerran viikossa seuraavat 3 viikkkoa. Siséisten ja
ulkoisten pelaamisen liipasimien (triggers) tunnistaminen ja niiden
kanssa parjaaminen. Tavoitteena pelaamisen vahentaminen.
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Petry et al. (3) Tulokset

Seurantamittaukset (ASI-G, pelaamisen kaytetty
rahamaara) 3, 6, 9 ja 12 kk

Molemmissa tutkimuksissa pelaaminen ja oireet
vahenivat kaikissa ryhmissa.

Interventioihin osallistuneilla pelaaminen
vahentyi kuitenkin enemman kuin vain arviointi -
rynmalla.

Parhaimmat, merkitsevat tulokset
lyhytneuvonnalla.

Muissa ryhmissa poisjaamista, joka vaikutti
tuloksiin intention-to-treat —asetelmassa.
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Y hteenveto

« Tilaus ja edellytyksia lyhyille interventioille on Suomessa
olemassa: ongelmapelaajien ja heidan lahipiirinsa laajus,
ongelmien tunnistettavuus ja vaikuttavien hoitojen
olemassaolo.

o Tutkimuksissa lupaavia tuloksia, lisaa nayttoa kaivataan.
 Haasteita:

— Helppokayttdisten tunnistamisen mittarien kehittaminen ja
validointi

— Vaestotason esiintyvyystutkimus
— Pelaamishairion erityispiirteet ja ongelmien vaikeusaste

— Lyhyiden interventioiden implementointi osaksi palveluita
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Kiitos!

o e-maill: jukka.halme@thl.fi
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