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ABSTRACT

Toward common good – Substance abusers’ 
views on the identification and treatment of 
substance dependence in a work context

Common Good as an orientation in human 
resource management (HRM) research 
encourages organizations to partake in solving 
societal challenges. Substance dependence is 
one major societal challenge as approximately 
10 percent of the working force is suffering 
from it. This study examines the manifestation 
and organizational responses to substance 
dependence in a work context and how the 
responses from organizations can contribute to 
the common good. Qualitative data (n=53) was 
collected via an online survey from current or 
recovering people with substance use disorder 
and analyzed using data-driven content analysis. 
The results indicate that the organizational 
manifestations, procedures and reactions in 
substance dependencies vary and include 
challenges, such as difficulties in identification 
and lack of knowledge. This study proposes a 
multilevel approach to common good HRM 
including common good principles and values. 

Keywords: common good, substance dependen-
ce, employee alcohol use, sustainable human 
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JOHDANTO

”Hoitamaton päihderiippuvuus ilmenee huu-
mekuolemina, väkivaltana, rikoksina, tervey-
denhuollon ja oikeusjärjestelmän kuormittu-
misena ja perheiden haasteina.” (Helsingin 
Sanomat 15.10.2024)

Yhteinen hyvä (Common Good) on uusi teoreet-
tinen näkökulma vastuullisen henkilöstöjohta

misen tutkimuksessa (Aust ym. 2020).  Se kan-
nustaa organisaatioita ottamaan vastuuta suu-
rista yhteiskunnallisista haasteista, joita ihmiset 
yhdessä kohtaavat (Aust ym. 2020; Pham ym. 
2023). Yhteinen hyvä viittaa toimintaan ja käy-
tänteisiin, joilla on merkitystä laajemmin kuin 
vain yhdelle yksilölle tai organisaatiolle ja joka 
mahdollistaa jokaisen yhteiskunnan jäsenen 
pääsemisen tavoitteisiinsa (Argandona 1998). 
Näkökulma kytkeytyy luontaisesti organisaa-
tion sisäisiin ja ulkoisiin sidosryhmiin (Jackson 
& Schuler 1995; Järlström ym. 2024). 

Vaikka vastuullinen henkilöstöjohtaminen 
on jo vakiinnuttanut asemansa tieteellisessä kes- 
kustelussa (Ramgolam 2024), yhteinen hyvä hen- 
kilöstöjohtamisen empiirinen tutkimus on vasta 
aluillaan kaivaten kontekstisidonnaisia näkö
kulmia (Aust ym. 2024; Brewster & Brookes 
2024; Pham ym. 2023) ja käsitteen empiiristä 
tarkastelua (Brewster & Brookes 2024). Pyrim
me vastaamaan tähän tutkimusaukkoon yhden 
yhteiskunnallisen ja sosiaalisen haasteen näkö- 
kulmasta, josta aiheutuu suuria haittoja ja kus-
tannuksia niin yksilölle, organisaatiolle kuin 
yhteiskunnalle. Rajaamme tutkimuksemme 
päihderiippuvuuteen, koska se on yksi yleisim- 
mistä riippuvuuksista työelämässä. Esimerkiksi 
Mariappanadarin (2020) mukaan organisaation 
henkilöstökäytänteillä voi olla työntekijöille ta-
hattomia kielteisiä vaikutuksia ja seurauksia, 
kuten epävarmuutta, turvattomuutta ja stressiä. 
Stressi ja muut terveysvaikutukset voivat johtaa 
välillisesti päihderiippuvuuteen (Frone 2013; 
Pfeffer ym. 2020). Metsäranta (2023) onkin to-
dennut, että riippuvuuksien yleistyessä työyhtei-
söissä kaivataan lisää tietoa ja työkaluja riippu-
vuuksista, niiden tunnistamisesta ja ehkäisystä.

Kirjallinen päihdeohjelma on pakollinen yri- 
tyksille, jotka teettävät huumetestauksia hen-
kilöstön keskuudessa ja sen laatimisvelvolli- 
suus perustuu työterveyshuoltolakiin (Työter
veyshuoltolaki  11§). Työterveyshuoltolain mu
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kaan päihdeohjelman, joka laaditaan yleensä or
ganisaation johdon, henkilöstön ja työterveys
huollon kesken, tulee sisältää yleiset tavoitteet ja 
käytännön toimet päihteiden käytön ehkäisemi-
seksi ja hoitoon ohjaamiseksi. Päihdeohjelman 
tavoitteena on vähentää myös rahapelaamisen 
haittoja ja niihin liittyviä kustannuksia (Sarkki- 
nen 2022). Monissa työpaikossa on olemassa 
hoitoonohjausjärjestelmä, joka perustuu työ-
ehtosopimukseen, työpaikalla noudatettaviin 
ohjeisiin, työsuhteen osapuolten väliseen sopi-
mukseen tai vakiintuneeseen käytäntöön (Pir
honen 2021).

Tutkimuksen tavoitteena on tarkastella päih-
deriippuvuuden ilmenemistä ja sen seurauksia 
työelämän kontekstissa. Pyrimme vastaamaan 
kysymykseen, miten päihderiippuvuuden tun-
nistaminen ja siihen liittyvien haasteiden hal-
linta työpaikoilla voivat edistää yhteistä hyvää. 
Tutkimus on toteutettu laadullisena tutkimuk-
sena. Tutkimustulokset tuottavat kokemuspe-
räistä tietoa päihderiippuvuutta sairastaneiden 
tai sairastavien näkökulmasta. Tutkimuksemme 
teoreettinen kontribuutio rakentuu yhteinen 
hyvä henkilöstöjohtamiseen (Aust ym. 2020) 
siten, että integroimme siihen monitasomallin. 
Monitasomalli tukee myös ajatusta yhteisestä 
hyvästä (Argadona 1998), yhteisen hyvän peri-
aatteista (Aust ym. 2020) ja arvoista (Hollensbe 
2014). Monitasomallissa kuvaamme makro (yh-
teiskunta), meso (organisaatio) ja mikro (yksilö) 
näkökulman päihdeongelmiin ja niiden ratkai-
suun. Yhteinen hyvä henkilöstöjohtamisen pit-
käaikaiset seuraukset ovat vastaavasti yhteiskun
nallinen hyvinvointi, organisaation tulokselli-
suus ja yksilön hyvinvointi (ks. Beer ym. 2015). 
Tutkimuksemme tuo siten päihderiippuvuuden 
yhtenä merkittävänä yhteiskunnallisena haas-
teena työelämäkontekstiin osaksi yhteinen hyvä 
henkilöstöjohtamista. 

Esittelemme seuraavaksi kirjallisuuskatsauk
sen. Tarkastelemme ensin riippuvuuksia ja nii- 
den mahdollista syntyä sekä malleja ja inter
ventioita, joilla voidaan ehkäistä riippuvuuk
sien syntyä. Riippuvuusosion jälkeen avaam-
me yhteinen hyvä henkilöstöjohtamista ja sen 
yhteyttä riippuvuuksiin työelämässä. Kirjalli- 
suuskatsauksen jälkeen käymme läpi tutkimuk
sen toteutuksen ja esittelemme tulokset. Artik
keli etenee sen jälkeen kohti pohdintaosiota.

RIIPPUVUUDET TYÖELÄMÄSSÄ

Riippuvuus on yleinen sairaus, joka syntyy usei-
den ajallisesti lähellä toisiaan olevien käyttöker-
tojen seurauksena (Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitos 2020). Riippuvuuteen liittyy voimakasta 
halua tai pakkoa, toiminnan hallinnan heikkene-
mistä sekä lopettamisen vaikeutta (Koski-Jännes 
& Korkeila 2021). Riippuvuutta aiheuttavat toi-
minnot lisäävät aivojen dopamiinitasoa mieli
hyvää säätelevässä hermoverkostossa. Olipa ky- 
se toiminnallisesta (esim. peliriippuvuus) tai 
päihderiippuvuudesta, parantuminen voi olla 
vaikeaa tai jopa mahdotonta ilman tukea.

On arvioitu, että lähes 12 prosenttia suoma-
laisista aikuisista on alkoholin riskikäyttäjiä, 
jolloin myös riski riippuvuussairauteen on suu-
ri. Alkoholiriippuvuudessa on kyse kroonistu-
neesta sairaudesta, jolloin sekä mieli että elimis-
tö tulee riippuvaiseksi alkoholista (Häkkinen 
2023). Alkoholi yhdistyy usein myös päihteiden 
yhteiskäyttöön (monipäihdekäyttö), jolla tar-
koitetaan erilaisten päihdyttävien aineiden sa-
manaikaista tai vuorottaista käyttöä (Kataja ym. 
2016). Monipäihdekäytön vaikutukset voivat 
olla arvaamattomia (esim. aggressiivisuus, ris-
kinotto, yliannostuksen myötä kuolema), ja sen 
vieroitushoito voi vaatia pidemmän ajanjakson 
kuin pelkkä alkoholivieroitus (Holopainen & 
Surakka 2005). 

Aiemmassa tutkimuksessa on löydetty päih-
deongelmille useita vakiintuneita selittäviä te-
kijöitä (Thørrisen ym. 2022), kuten sosio-de-
mografiset tekijät (Thørrisen ym. 2022; mm. 
mies, nuori, naimaton, lapseton), perintötekijät 
(Bartsch ym. 2007; biologinen tai geneettinen 
alttius), sosiaalisen oppimisen kokemukset 
(Bandura 1977, 1986; sosiaalistuminen päihtei
siin lapsuudessa ja nuoruudessa) tai reaktiot 
koettuun stressiin tai kriisiin (Koski-Jännes & 
Kuusisto 2020). Toistaiseksi työkontekstiin liit-
tyvät tekijät ovat vielä osin vakiintumattomia 
(Thørrisen ym. 2022). Kuitenkin Thørrisen ym. 
(2022) mukaan työpaikan sosiaaliset normit 
ovat yhteydessä päihdekäyttäytymiseen ja -on-
gelmiin. Työpaikan sosiaaliset normit päihtei-
siin liittyen voivat myös ”tarttua” eli seurataan, 
miten päihteitä käytetään sosiaalisissa tapahtu-
missa. 
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Otollisella ympäristöllä on havaittu olevan 
yhteyttä riippuvuuskäyttäytymisen vahvistumi-
selle. Riskialttiit työolosuhteet, toimialat, työ-
tehtävät ja yksityiselämän ongelmat olisi tun-
nistettava ajoissa mahdollisen päihderiskin nä-
kökulmasta, koska ne voivat altistaa päihteiden 
käytölle (Kujasalo 2013). Esimerkiksi vuoro- ja 
etätyö, likainen ja meluisa työ, huonosti suun-
niteltu työ, apuvälineiden puute, tiukat määrä-
ajat, kiivas työtahti, syrjintä sekä ristiriidat työ-
yhteisössä voivat altistaa päihteiden käytölle ja 
ongelmille. Myös alat, joissa on korkea turvalli-
suusriski tai joihin kuuluu runsaasti humalaha-
kuista juomista, matkustusta tai päihdeaineiden 
käsittelyä saattavat altistaa päihteiden käytölle 
(Kujasalo 2013). 

Päihderiippuvaiset välttelevät usein avoi-
muutta ja rehellisyyttä päihteiden käytöstään, 
koska kokevat syyllisyyttä ja häpeää (Viljamaa 
2011). Päihderiippuvuuden tunnistaminen 
työpaikalla voikin liittyä työssä suoriutumisen 
heikentymiseen (Sarkkinen 2022). Sarkkisen 
(2022) mukaan hyvä työntekijä pystyy piilotta
maan alkaneen riippuvuuden suhteellisen pit-
kään, kunnes muut havaitsevat poikkeaman 
suoriutumisessa tai käyttäytymisessä. Viitteitä 
työkyvyn heikkenemisestä ovat esimerkiksi vä-
symys, keskittymiskyvyn heikkeneminen, ha-
luttomuus oppia uutta, ärtyneisyys, muutokset 
työsuorituksen laadussa, yhteistyövaikeudet, 
myöhästymiset ja poissaolot. Mikäli työkyvyssä 
tapahtuu muutoksia tai ongelmia ja vaikka työtä 
tehtäisiin ilman näyttöä päihteiden käytöstä, on 
varhainen puuttuminen ja tuki tärkeässä roolis-
sa (Kujasalo 2013). Lisääntynyt etätyö on myös 
mahdollistanut ongelmallista päihteiden käyt-
töä, ja osaltaan vaikeuttanut mahdollisten on-
gelmien tunnistamista esimerkiksi sosiaalisen 
kontrollin puuttuessa. Erityisesti yksinäisyyden 
kokemukset, vieraantuminen ja epävarmuus tu-
levaisuudesta ovat otollisia tekijöitä riippuvuus-
sairauksien vahvistumiseen.

Pääomatuottolaskelman mukaan työpaikka
interventioon sijoitettua euroa kohden voidaan 
odottaa noin 1–2 euron hyötyä (Miettinen & 
Rantapuska 2018). Interventioilla voidaan siten 
auttaa riippuvaista työntekijää toipumaan ja 
työnantajaa saavuttamaan tuottoa taloudellisten 
tappioiden sijaan. On olemassa näyttöjä siitä, et-
tä hyvillä henkilöstökäytänteillä ja interventioil-
la voidaan vähentää ja estää riippuvuuksien hait-

tavaikutuksia (Ames & Bennet 2011; Fellbaum 
ym. 2023). Työntekijät voidaan esimerkiksi al-
tistaa terveellisille elämäntavoille, päihdeohjel-
mille ja infotilaisuuksille työpaikalla. 

Riippuvuuksien ehkäisy ja hoito työpaikalla 
voi sisältää mm. varhaisen tuen mallin (mm. 
mini-interventio), hoitoonohjauksen ja kuntou
tuksen. Keskustelussa ja puheeksi ottamisessa 
korostuu motivoiva haastattelu, yhteistyö, hy-
väksyntä, myötätunto ja rohkaisu (Castrén 
2022). Mini-interventiot on havaittu olevan 
tehokkaimpia keinoja ehkäistä ja vähentää on-
gelmallista päihteiden käyttöä puheeksi oton 
rinnalla. Mini-interventio on lyhyt neuvonta, 
jossa käydään läpi alkoholin riskikäytön tun-
nistamista, neuvontaa ja seuraamista (Kujasalo 
2013). Myös työpaikkakoulutukset ovat tärkei-
tä ennaltaehkäisemään riippuvuusongelmia. 
Koulutuksissa voidaan käsitellä esimerkiksi 
stressinpurkukeinoja ja terveellisiä elämänta-
poja. Koulutuksissa voidaan nostaa esiin myös 
keinoja ja ohjeistuksia, mikäli kollegan, oma 
tai esimiehen päihteidenkäyttö huolestuttaa 
(Kujasalo 2013). Fellbaum ym. (2023) mukaan 
yksittäiset ja useat alkoholiin ja terveyteen kes-
kittyvät sovellusohjelmat, jotka toimitetaan joko 
verkkopohjaisesti tai kasvokkain, sekä ryhmä- ja 
yksilökohtaisesti vaikuttavat kaikki yksilöiden 
alkoholinkulutuksen vähentämiseen. Siten yri-
tykset voivat valita tarpeitaan vastaavat ohjelmat 
(Bennett ym. 2004). 

Riippuvuussairauden varhainen tunnistami-
nen yhdistyy henkilöstön hyvinvoinnista huo-
lehtimiseen, joka on osa vastuullista henkilös-
töjohtamista (Järlström ym. 2018). Seuraavaksi 
tarkastelemme yhteinen hyvä henkilöstöjohta-
mista osana vastuullista henkilöstöjohtamista 
ja sen mahdollisuuksia tämän riippuvuussairau-
den havaitsemiseen ja ratkaisemiseen. 

YHTEINEN HYVÄ 
HENKILÖSTÖJOHTAMINEN

Yhteisellä hyvällä tarkoitetaan pyrkimystä edis-
tää hyvää yhteiskunnassa kokonaisuutena, eli 
yritysten osalta tarkoituksena on saada aikaan 
arvoa palvelemalla yhteiskuntaa (Hollensbe 
ym. 2014). Yhteisen hyvän näkökulma korostaa 
yhteiskunnan roolia yksilöön nähden, sillä yk-
silö ei voi kukoistaa (flourish) ilman sosiaali-
sen ympäristön hyvinvointia (Argadona 1998). 
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Yhteisen hyvän periaatteen mukaisesti yksilölli-
nen hyvä on näin sidottu laajempaan yhteisöön 
(Melé 2009). Vaikka yhteinen hyvä asettaa yh-
teiskunnan edun yksilön edun edelle, se tunnis-
taa personalismin olennaisena periaatteena, mi-
kä tarkoittaa sitä, että yksilöt eivät ole välineitä 
muiden tavoitteiden saavuttamisessa, vaan itse 
tarkoitus (Melé 2009). Näkökulma painottaa yk-
silöiden arvokkuutta, ainutlaatuisuutta ja henki-
lökohtaista kasvua (Melé 2009). Yhteinen hyvä 
huomioi näin yksilön kukoistuksen suhteessa 
laajempaan yhteiskunnalliseen hyvinvointiin. 

Yhteisen hyvän näkökulmassa korostuu se, 
että yhteisten vastuullisuusongelmien ratkaise
minen nähdään liiketoiminnan perustavanlaa-
tuisena vastuuna eli vastuullisuuden huomioi
minen ja edistäminen on itsessään tärkeää. 
Yritykset eivät siten tuota vain tavaroita ja pal
veluita, ne ”tuottavat” ja muokkaavat ihmisiä 
(Hollensbe ym. 2014). Työntekijöihin vaikuttaa 
heidän työympäristönsä ja yrityksen kulttuuri 
eli miten he huolehtivat ja kantavat vastuuta toi-
sistaan ja laajemmin yhteiskunnasta. Hollensbe 
ym. (2014) ovat esittäneet, että sitoutumalla 
toiminnassaan yhteistä hyvää korostaviin arvoi-
hin, joita ovat arvokkuus (dignity), solidaarisuus  
(solidarity), moninaisuus (plurality), toissijai-
suus (subsidiarity) vastavuoroisuus (reciprocity) 
ja vastuullisuus (sustainability), organisaatiot 
voivat rakentaa työympäristöjä ja työkulttuure
ja, joissa ihmiset voivat sitoutua vastuuseen yh- 
teisistä ongelmista. Näihin arvoihin nojaten yh-
teinen hyvä on omaksuttu näkökulmaksi hen-
kilöstöjohtamiseen, jossa korostuu useamman 
sidosryhmän tarpeet (ks. esim. Aust ym. 2020; 
Järlström ym. 2024). 

Vastuulliseen henkilöstöjohtamiseen katso-
taan kuuluvan useampia tutkimussuuntauksia 
(Socially Responsible HRM; Green HRM, Triple 
Bottom Line HRM), joista uusin on yhteinen 
hyvä henkilöstöjohtaminen (Common Good 
HRM). Yhteinen hyvä henkilöstöjohtamisen 
voidaan nähdä sisältävän seuraavat neljä periaa-
tetta (Aust ym. 2020): 1) ulkoa-sisään (outside- 
in) -näkökulma, jolla pyritään myötävaikutta-
maan yhteiskunnallisten ja globaalien haastei
den ratkaisemista; 2) tasa-arvoiset ja reilut työ
suhteet, jotka pyrkivät luomaan luottamusta ja 
organisaation menestystä; 3) kaikkien sidosryh
mien osallistumisen mahdollistaminen ja 4) 
psykologisten sopimusten ylläpitäminen ihmis-
oikeuksien suojaamiseksi työsuhteissa. 

Yhteinen hyvä henkilöstöjohtaminen huo-
mioi paitsi henkilöstökäytänteiden aiheuttamat 
suorat vaikutukset sisäisille sidosryhmille (ku-
ten työntekijöille) myös mahdolliset epäsuorat 
vaikutukset sisäisille ja ulkoisille sidosryhmille 
(esimerkiksi työntekijöiden läheisille ja yhteis-
kunnalle) (Aust ym. 2024). Yhteinen hyvä hen-
kilöstöjohtaminen sisältää usein menettelytapo-
ja, jotka pyrkivät parantamaan työntekijöiden 
itsensä johtamisen taitoja ja kompetenssia, työ-
paikan demokratiaa, työpaikkojen luomista sekä 
ihmisoikeuksia (Pham ym. 2023).

Ulkoa-sisään -näkökulma on oleellinen osa 
yhteinen hyvä henkilöstöjohtamista, joka erot-
taa sen muista vastuullisen henkilöstöjohtami
sen suuntauksista (Aust ym. 2020). Siinä on 
kyse arvonluonnista ja liiketoiminnan logiikan 
muutoksesta; ulkoa-sisään -näkökulmalla viita-
taan organisaation näkökulmaan, jossa keskity-
tään yhteiskuntaan ja sen kohtaamiin kestävän 
kehityksen haasteisiin (Dyllick & Muff 2016). 
Näkökulma eroaa perinteisestä sisältä-ulos -nä-
kökulmasta, jossa keskitytään itse liiketoimin-
taan ja tavoitellaan ensisijaisesti taloudellista 
menestymistä. Ulkoa-sisään -näkökulma siirtää 
arvon luomisen yhteiseksi hyväksi (Dyllick & 
Muff 2016).

Yhteinen hyvä henkilöstöjohtamisen on esi-
tetty voivan vaikuttaa yhteiskunnallisten ongel-
mien ratkaisemiseen henkilöstöstrategioiden, 
-menettelytapojen ja -käytänteiden kautta 
(Ghauri & Cooke 2022) edistäen terveellistä elä-
mää ja hyvinvointia (Aust ym. 2024). Tässä tut-
kimuksessa näemme päihderiippuvuuden yh-
teiskunnallisena ongelmana, joka on läsnä myös 
työelämässä ja sitä kautta organisaatioiden arjes-
sa. Mikäli työpaikalla ennaltaehkäistään (inter-
ventiot, koulutus ja päihteettömät tapahtumat), 
tunnistetaan (varhainen puuttuminen) ja ohja-
taan hoitoon ongelmallisesta päihteidenkäytös-
tä kärsivät, mahdolliset kielteiset vaikutukset 
eri sidosryhmille pystytään minimoimaan eli 
tehdään yhteistä hyvää. Yhteinen hyvä henkilös-
töjohtaminen huomio laajasti työturvallisuuden 
ja hyvinvoinnin, jolloin organisaatiotasolla on 
paremmat edellytykset luoda henkilöstökäytän-
teitä, joilla pyritään ennaltaehkäisemään työstä 
johtuvia kielteisiä vaikutuksia. 

Seuraavaksi etenemme kohti työn empiiristä 
toteutusta. Esittelemme laadullisen tutkimuksen 
lähestymistavan, aineiston keruun ja analysoin-
nin ennen tulososiota.
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TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Toteutimme tutkimuksen laadullisena tutki-
muksena, jossa pyritään ymmärtämään päihde
riippuvuuden merkitystä työelämässä ja sen 
vastuullista johtamista. Laadullinen tutkimus-
ote soveltuu hyvin osallistujan näkökulman 
tarkasteluun (Merriam 1998) ja sen avulla voi-
daan tutkia asioiden välisiä yhteyksiä (Miles & 
Huberman 1994). Aineisto on kerätty kysely-
lomakkeella nimettömänä sosiaalisen median 
ryhmästä, jossa on yli 10 000 jäsentä. Kyseiseen 
ryhmään on lähetetty linkki kyselylomakkee-
seen, jossa oli yhdeksän avointa kysymystä. 
Kysymykset liittyivät riippuvuuksiin, niiden 
laatuun ja ilmenemiseen, tunnistamiseen, rea-
gointiin, hoitoonohjaukseen, kehitysehdotuk-
siin yrityksille riippuvuuksien tunnistamiseen 
ja toimintatapoihin. Aiheen arkaluontoisuuden 
vuoksi vastaajilta ei kysytty taustatietoja. Kysely 
toteutettiin keväällä 2024. Kyselyyn vastasi 53 
henkilöä, joilla on ollut tai on tällä hetkellä 
päihderiippuvuus. Tutkimukseen vastanneilla 
yleisin riippuvuutta aiheuttava päihde oli alko-
holi. Alkoholia yhdistettiin myös muihin päih-
teisiin. Lähes puolet vastaajista sairastaa tai on 
sairastanut alkoholiriippuvuuden rinnalla myös 

jotakin muuta riippuvuutta. Yleisin riippuvuus-
yhdistelmä oli alkoholi- ja lääkeriippuvuus ja 
toiseksi yleisin alkoholi-, huume- ja lääkeriip-
puvuus. Alkoholin ohella sairastettiin lisäksi 
peliriippuvuutta, huumeriippuvuutta ja niiden 
yhdistelmiä. Vastauksissa tuli ilmi myös huu-
me- ja lääkeriippuvuutta, huumeriippuvuutta, 
monipäihdekäyttöä ja rahapeliriippuvuutta sekä 
monipäihdekäyttöä. Lisäksi muutama vastaaja 
oli vastannut yleisellä tasolla sairastavansa päih-
deriippuvuutta. (Mäki 2024.)

Tutkimusaineisto analysoitiin aineistolähtöi-
sellä sisällön analyysillä (Eriksson & Kovalainen 
2011; Tuomi & Sarajärvi 2018) ja se eteni aineis-
ton koodaamisesta tarkempaan teemoitteluun. 
Olemme ensin lukeneet aineiston huolella läpi ja 
muodostaneet siitä kokonaiskäsityksen. Tämän 
jälkeen aineisto koodattiin. Koodien avulla seu-
raavassa vaiheessa yhdistelemällä luotiin alaluo-
kat, jotka analyysin viimeisessä vaiheessa yh-
distettiin pääteemoiksi. Tämän myötä muodos-
tuivat tutkimuksen tulosten kolme pääteemaa: 
riippuvuuksien ilmeneminen, organisaatioiden 
toimenpiteet ja reagointi sekä tunnistetut haas-
teet työntekijöiden tukemisessa. Esimerkki tut-
kimuksen analyysin etenemisestä on kuviossa 1.

Kuvio 1. Aineiston analyysi

Esimerkki aineistosta  Ilmiö  Alaluokka 
"Useita poissaoloja"  Poissaolo  

Poissaolot ja myöhästyminen 
"-- myöhästymisiä"  Myöhästyminen  
"--työkyky työssä 
ollessa jälkikäteen 
arvioiden noin 35%, 
krapulan ja henkisen ja 
fyysisen pahan olon 
vuoksi--" 

 

Heikentynyt työkyky 

 

Työsuorituksiin liittyvät ongelmat 

"Työni vaatii tarkkuutta 
ja huolellisuutta, se 
kärsi juomisen takia" 

 
Huolimattomuus 

 

"--ajoin yrityksen 
nimissä olleen vuokra-
auton lunastukseen 
humalassa" 

 

Laiminlyönti 

 

"--yritin suoriutua 
täydellisesti ettei kukaan 
olisi päässyt moittimaan 
minua" 

 

Ylisuorittaminen 

 

 

Kuvio 1. Aineiston analyysi 

 

 Riippuvuuksien 
ilmeneminen 

Pääteema 

Kuvaamme tutkimuksen tuloksia seuraavassa 
luvussa analyysin perusteella löydettyjen pää-
teemojen mukaisesti. Aineistolainauksien avulla 
havainnollistamme vastaajien kokemuksia. 
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TULOKSET

Riippuvuuksien ilmeneminen

Ensimmäisenä tarkastelemme riippuvuuksien 
ilmenemistä ja näyttäytymistä työyhteisöissä. 
Tutkimuksen mukaan riippuvuudet ilmenivät 
työyhteisössä (sairaus)poissaoloina ja myöhäs-
tymisinä. Poissaolojen mainittiin olevan lyhyt- 
kestoisia ja satunnaisia sekä pitkäkestoisia (usei-
ta päiviä tai viikkoja). Toistuvien työstä myöhäs-
tymisten mainittiin johtuvan päihteiden käytös-
tä tai krapulasta. Poissaolojen syyksi aineistossa 
esitettiin se, että tämä mahdollisti päihteiden 
käytön jatkamista. Yksi vastaaja kuvasi päihtei-
den vaikutusta poissaoloihin seuraavasti: ”[riip-
puvuusongelma on näkynyt työssä ja työkyvyssä] 
ennen kaikkea poissaoloina. Päihteen pyörittäes-
sä mieltä joka ikinen aamuni alkoi sillä, että etsin 
perustetta jäädä pois töistä ja aloittaa käyttämi-
sen jo aamusta.” 

Havaitsimme riippuvuuksien ilmenevän ai-
neistossa myös työsuorituksiin liittyvien ongel-
mien kautta, joita olivat heikentynyt työkyky, 
huolimattomuus ja laiminlyönnit. Heikentynyttä 
työkykyä kuvattiin työtehon laskuna, keskitty
misvaikeuksina, kognitiivisina vaikeuksina se-
kä lisääntyneinä virheinä. Heikentynyttä työ- 
kykyä kuvattiin esimerkiksi seuraavasti: ”[riip-
puvuusongelma näkyi työssä ja työkyvyssä]-- 
vaikeina tapaturmina, alisuoriutumisena, en 
osannut samoja asioita, mitä ennen osasin, vai
keus oppia uutta, esim. tietotekniikka.”. Yksi 
vastaaja kuvasi päihteiden aiheuttamia virheitä 
työssä seuraavasti: ”-- ajoin yrityksen nimissä 
olleen vuokra-auton lunastukseen humalassa.” 
Päihteiden käytön aiheuttama huolimattomuus 
ja laiminlyönnit näkyivät sekä työtehtävien tie-
toisella tekemättömyydellä tai keskenjättämisel-
lä tai niiden tekemisenä huolimattomasti. 

Päihderiippuvuus ei aineistossa ilmennyt 
kuitenkaan pelkästään alentuneena työtehona 
tai työtehtävien tekemättä jättämisenä. Yksi 
riippuvuuksien ilmenemismuoto työyhteisöissä 
oli ylisuorittaminen, jolla ilmaistiin pyrkimystä 
kompensoida päihteiden käyttöä tai mahdollis-
tamaan sitä. Yksi vastaaja kuvasi ylisuorittamista 
päihteiden käytön mahdollistajana seuraavasti: 
”[riippuvuusongelma näkyi työssä ja työkyvyssä] 
yltiöpäisenä suorittamisena, että jäi enemmän 
aikaa juomiseen.” 

Riippuvuuden ilmeneminen aineistossa nä-
kyi myös poikkeavana käyttäytymisenä työpai
koilla. Aineistosta havaittiin päihderiippuvuu-
den ilmenemistä sosiaalisina vaikeuksina ja kiel- 
teisenä käyttäytymisenä. Sosiaaliset vaikeudet 
näyttäytyivät aineistossa työyhteisöstä eristäyty-
misenä ja vetäytymisenä, jota kuvattiin esimer-
kiksi seuraavasti:

”[riippuvuusongelma näkyi] sosiaalisina vai
keuksina töissä, siis lähinnä olin aika hiljai-
nen tai eristäydyin työporukasta tauoilla, 
pahimpina kausina pelkäsin jääväni kiinni 
päihteiden käytöstä ja siksi tein mahdollisim-
man eristäytyneenä töitä, vietin tauot hiljaa 
keskittyen ruokaan. Tunsin myös niin suurta 
eroavaisuutta, huonommuutta itsestäni ver-
rattain muita työkavereita kohtaan, että oli 
vaikea jutella.”

Päihderiippuvuuden näyttäytyminen kielteise
nä käyttäytymisenä ilmeni aineistossa ärtymyk
senä, välinpitämättömyytenä ja impulsiivisena 
käytöksenä. Poikkeavaa, kielteistä käyttäytymis- 
tä kuvattiin muun muassa seuraavasti: ”[riip
puvuus näkyi työssä] holtittoman impulsiivise
na käytöksenä, salailuna, valehtelulla, peittelyl
lä --”, ”väsymyksenä, ärtymyksenä, huolimat
tomuutena.”

Toisaalta eräänä päihderiippuvuuden aiheut-
tamana käytöksenä työpaikalla voidaan nähdä 
itse päihteiden käyttö. Aineistosta ilmeni, miten 
osa vastanneista mainitsi käyttäneensä päihtei-
tä työpaikalla ja/tai työaikana. Tätä kuvattiin 
aineistossa esimerkiksi seuraavasti: ”käytin 
myös pahimpina kausina työaikana huumeita/
lääkkeitä joita «nautin» vessassa salaa.”

Vastaajat toivat aineistossa ilmi myös mie-
lenterveyshäiriöiden yhtäaikaisuutta päihdeon-
gelmien kanssa. Päihderiippuvaiset korostivat 
sitä, miten riippuvuus näkyi työssä ja työkyvyssä 
masennuksena, ahdistuksena ja työuupumuk
sen oireina. Ahdistuneisuutta kuvattiin esimer-
kiksi erilaisten pelkotilojen ilmenemisenä ja 
työuupumusta burnoutina ja uupumusoireina. 
Mielenterveyshäiriöiden yhteydessä on kuiten
kin vaikea tunnistaa päihderiippuvuuden ja 
mielenterveyshäiriöiden syy-seuraussuhteita, 
sillä päihderiippuvuus voi olla myös seurausta 
mielenterveyshäiriöistä. Tässä tutkimuksessa 
vastaajat ovat kuitenkin ilmaisseet päihderiippu
vuuden ilmenemisen mielenterveyden haastei-
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na, jolloin ne voidaan ymmärtää seurauksena 
päihteiden käytöstä.

Vaikka havaitsimme aineistosta useita erilai
sia päihderiippuvuuden ilmenemismuotoja työ- 
yhteisössä, ei päihderiippuvuus vastaajien mu-
kaan kuitenkaan välttämättä ilmennyt työn kon-
tekstissa mitenkään. Moni vastaaja kertoi pei-
telleensä riippuvuuttaan useita vuosia – yleistä 
aineistossa oli päihderiippuvuuden peittely jopa 
yli kymmenen vuotta. 

Päihderiippuvuuden ilmeneminen on aineis-
ton perusteella näin ollen moninaista ja voi työn-
tekijästä riippuen näyttäytyä monin eri tavoin. 
Päihderiippuvuus ilmenee aineiston perusteella 
poissaoloina, myöhästelyinä, työsuoritukseen 
liittyvinä ongelmina, sosiaalisina vaikeuksina, 
kielteisenä käyttäytymisenä, päihteiden käyttönä 
työaikana ja mielenterveyshäiriöinä. Toisaalta 
päihderiippuvuutta salataan ja sitä voidaan pei-
tellä jopa useita vuosia siten, että työpaikalla ei 
huomata tai tunnisteta ongelmaa tai riippuvuu-
den kehittymistä. 

Organisaatioiden toimenpiteet ja 
reagointi

Toiseksi kuvaamme toimenpiteitä ja reaktioita, 
joita päihderiippuvaiset ovat työpaikoilla koh-
danneet. Tunnistimme aineistosta erilaisia 
reaktioita ja toimenpiteitä, jotka ovat ilmenneet 
päihderiippuvuuden tullessa ilmi tai riippuvai-
sen tuodessa riippuvuutensa itse esiin. Yksi il-
menemismuoto on työnantajan aktiivinen puut-
tuminen, johon kuuluu hoitoonohjaus, irtisano-
minen ja työterveyden tuki. Hoitoonohjaukseen 
suhtaudutaan aineistossa monin eri tavoin. Osa 
kuvaa hoitoonohjauksen olleen toimivaa ja tuo- 
neen avun päihderiippuvuuteen. Toisaalta ai-
neistosta havaittiin myös vastauksia, joiden 
mukaan hoitoonohjaus ei ole ollut onnistunutta, 
hoito ei ole toiminut tai siihen ei ole suhtaudut-
tu työntekijälähtöisesti: ”[on ohjattu hoitoon] 
-- koska laki edellyttää. Hoitoonohjaus ei kohdal-
lani ollut missään nimessä toimiva ratkaisu sillä 
hoitomuoto oli täysin väärä.”

Aineistossa hoitoonohjauksen yhteydessä 
näkyi myös työterveyden rooli. Työterveydestä 
saatuun apuun suhtauduttiin eri tavoin. Työ
terveydestä saatua tukea arvioitiin joko hyödyl
liseksi: ”hoitoonohjauskeskustelu oli parasta. 
Sain esimiehen ja terveydenhoitajan tuen ja siitä 
lähtien olen pysynyt raittiina.” tai sen ei nähty 

onnistuvan ja tuovan tarvittavaa tukea ja apua: 
”hoitoonohjaus oli huonoa. Lääkärillä ei oikein 
ollut käsitystä alkoholismin hoidosta.”. Vaikka 
osa vastaajista koki työterveyden tarjonneen 
tarvittavaa apua päihdeongelmiin, monet vas-
taajat eivät kokeneet saaneensa työterveydestä 
riittävää tukea. Jotkin vastaajat ilmaisivat esi-
merkiksi kokeneensa työterveyden olleen joko 
tietämättömiä päihderiippuvuuden oireista tai 
vaienneen niistä:

 
”työterveydessä olisi pitänyt reagoida paljon 
aikaisemmin hälytysmerkkeihin; epämääräi-
siin ja toistuviin sairauspoissaoloihin, kohon-
neisiin maksa-arvoihin ja muihin veriarvoi-
hin, masennukseen (johon mielialalääkitys 
ilman juurisyiden tutkintaa) jne.” 

Osassa vastauksia päihderiippuvaisten havait-
tiin kohdanneen työpaikoilla kielteisiä reaktioi-
ta päihderiippuvuuden tullessa ilmi. Tällaista oli 
esimerkiksi riippuvuuden kieltäminen: ”työnan-
tajani kielsi riippuvuuttani jopa enemmän kuin 
minä itse”, asiasta vitsailu ja vinoilu: ”vittuiltiin 
ja vitsailtiin” tai uhkailu: ”joskus sanoivat, että 
jos meinaat haista viinalle näin pahasti, niin saat 
lähteä kotiin, enkä aio maksaa palkkaa tästä päi-
västä”. 

Aktiivisen puuttumisen yhteydessä havait-
simme aineistosta työnantajan aktiivisena toi-
menpiteenä ja reaktiona työntekijän irtisano-
misen. Irtisanomisen kuvattiin tapahtuvan joko 
ennen hoitoonohjausta esimerkiksi seuraavasti: 
”en saanut [hoitoonohjausta]. Suoraan potkut.” 
tai vaihtoehtoisesti sen jälkeen, kun päihderiip-
puvainen ei ollut lopettanut päihteiden käyttöä: 
”ohjasivat hoitoon. Ei auttanut niin sain loppu
tilin.”. Osa vastaajista ilmaisi työsuhteensa päät-
tyneen päihderiippuvuuden vuoksi joko vapaa-
ehtoiseen irtisanoutumiseen tai työsuhteen irti-
sanomiseen työantajan aloitteesta.  

Havaitsimme aineistosta myös, että organi
saatioissa ei aina puututa päihdeongelmiin ak-
tiivisesti. Aineistossa tämä näkyi siten, että on-
gelmallinen päihteidenkäyttö on ollut näkyvissä, 
mutta siihen ei ole puututtu. Puuttumattomuutta 
kuvattiin esimerkiksi esihenkilön ja työtervey-
den passiivisuudella: ”pomo ei ikinä kysynyt kuin-
ka minulla menee eikä työterveyttä kiinnostanut.” 
Aineistosta ilmeni myös vastauksia, joiden mu-
kaan päihderiippuvuudesta vaiettiin työpaikoil-
la, vaikka se oli tiedossa. Vaikeneminen ilmeni 
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esimerkiksi seuraavasti: ”ei [reagoitu päihderiip-
puvuuteen] oikein mitenkään. Vaiettiin vaan.”

Aineistosta ilmeni myös vastauksia, joissa 
päihderiippuvaiset kertoivat hakeutuneensa itse 
aktiivisesti hoitoon tai kertoneensa päihteiden 
käytöstä työpaikalla. Riippuvuuden myöntämi-
sen jälkeen aineistosta havaittiin organisaatioi
den mahdollistaneen kuntoutumisen ja tarjo-
avan siihen tukea. Tätä kuvattiin aineistossa 
esimerkiksi seuraavasti: 

”kävin Minnesota-mallisen hoidon (ei työn- 
antajan avulla) ja pääsin sen jälkeen takai- 
sin samaan työpaikkaan, kun kerroin rehelli- 
sesti mistä aikaisemmin oli poissaolot johtu- 
neet. Sovittu, että voin lähteä lisäpäiville 
nopeallakin aikataululla, jos tarve tulee.”

Havaitsimme aineistosta myös vastauksia, jois-
sa päihderiippuvainen oli raitistunut ja saanut 
avun ennen kuin riippuvuus oli tullut työpaikal-
la ilmi. 

Voidaan todeta, että organisaatioiden toi-
menpiteet ja reaktiot vaihtelivat suuresti. Mer
kittävän suuressa osassa vastauksia apua työnan-
tajan suunnalta ei ole kuitenkaan saatu lainkaan, 
usein siksi, että päihderiippuvainen on onnistu-
nut salaamaan sairautensa. Tulokset osoittavat, 
että organisaatioissa toimitaan ja reagoidaan eri 
tavoin päihderiippuvuuden ilmetessä. Toimet 
voivat olla aktiivisia, kuten hoitoonohjausta ja 
työterveyden osallistamista, joka voi olla onnis
tunutta tai epäonnistunutta, toisaalta aktiivi-
sena toimena osa vastaajista esitti työantajan 
irtisanoneen työsuhteen. Vastaajat ilmaisivat 
joissain tapauksissa päihderiippuvuuden ilme-
nemisen saaneen aikaan kielteisiä reaktioita 
organisaatiossa, kuten uhkailua, kieltämistä ja 
vitsailua. Osa vastaajista ilmaisi raitistuneensa 
omin avuin, mutta saaneensa tukea organisaa-
tiolta tämän jälkeen. Toisaalta osa vastaajista oli 
onnistunut salaamaan päihderiippuvuutensa ja 
näin tukea organisaatiolta ei saatu. 

Tunnistetut haasteet työntekijöiden 
tukemisessa päihderiippuvuuden 
yhteydessä

Lopuksi tarkastelemme aineistossa ilmenneitä 
ongelmia, jotka estävät organisaatioita tehok-
kaasti tukemasta työntekijöiden riippuvuuksien 

hoitoa. Merkittävänä haasteena organisaatioissa 
voidaan aineiston perusteella nähdä kyky tun-
nistaa päihderiippuvuutta. Vasta kun riippuvuus 
on tunnistettu, voidaan organisaatioissa pyrkiä 
tarjoamaan tukea ja hoitoonohjausta. Tunnista
miseen vaikuttaa riippuvuussairauden peittely 
esimerkiksi häpeän vuoksi. 

Vastausten perusteella haasteet päihderiippu
vuuksien tunnistamisessa työpaikoilla voi näin 
ollen johtua osin siitä syystä, että riippuvuudes-
ta kärsivät peittelevät ongelmallista päihteiden-
käyttöään tai kieltävät ongelman olemassaolon. 
Toisaalta vastausten perusteella havaittiin tie-
tämättömyyttä päihderiippuvuuksista ja niiden 
ilmenemisestä sekä työpaikoilla että työtervey
dessä. Esimerkiksi osa vastaajista mainitsi, miten 
työterveydessä oli huomattu korkeita maksa-ar-
voja tai työntekijällä oli havaittu muita psyykki-
siä sairauksia, kuten masennusta ja ahdistusta, 
mutta näitä ei yhdistetty mahdolliseen päihtei-
den käyttöön. Havaitsimme aineistosta myös 
vastauksia, joiden mukaan työpaikoilla päihde- 
riippuvuuteen viittaavia merkkejä oli nähtävissä, 
esimerkiksi alkoholin haju ja heikennyt henki-
lökohtainen hygienia. Tulokset viittaavat siihen, 
että työterveys ja työantajat tarvitsevat nykyistä 
parempaa tietämystä päihderiippuvuudesta ja 
sen tunnistamisesta. Vastauksissa haasteet on-
gelmien tunnistamisessa ja tietämyksen puut-
teissa näkyivät esimerkiksi seuraavasti: 

”ehkä olisi voitu kysellä perään, että miten 
voin. Olen käynyt työterveydessä uupumuksen 
vuoksi, ja terveystarkastuksessa maksa-arvoni 
olivat hieman koholla, ja olen avoimesti ker-
tonut uupumuslääkärilleni, että välillä juon 
iltaisin jaksaakseni.”

Aineistosta ilmeni vastauksia, joiden mukaan 
työpaikoilla saatetaan vaieta päihderiippuvuu-
desta ja sitä varjostaa vaikenemisen kulttuuri. 
Päihderiippuvuutta leimaa stigma, jonka näh-
dään ehkäisevän avointa keskustelua sekä pu-
heeksi ottamista. Vastauksissa kuvataan vaike-
nemista esimerkiksi päihderiippuvuuden si-
vuuttamisena työpaikalla ja työyhteisössä: 

”jos olisin polveni loukannut, niin olisi takuul-
la kysytty useasti kuin polvi jaksaa. Tästä ei 
hiiskuttu, ei kyselty. Jäin täysin yksin asian 
kanssa.” 
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Päihderiippuvuudesta vaikenemista koettiin 
työyhteisön lisäksi esihenkilöiden ja työtervey-
den toimesta, tätä kuvattiin muun muassa seu-
raavasti: 

”kerran entisessä työpaikassa itkin pomolle, 
että tarvitsen apua. Kävin työterveyslääkäril-
lä, joka kirjoitti Antabusta ja se oli sitten siinä. 
Pomo ei ikinä kysynyt kuinka minulla menee 
eikä työterveyttä kiinnostanut.” 

Toisaalta päihderiippuvaiset kertovat peittele-
vänsä ja salailevansa riippuvuuttaan. Peittelyyn 
kannustivat myös hoitoonohjauksen yhteydessä 
tehdyt sopimukset, joiden mukaan työnantajalla 
on oikeus irtisanoa työsuhde, mikäli sovitusta 
hoitosuunnitelmasta poiketaan. Tulokset osoit-
tivat, että päihderiippuvainen ei tällöin välttä-
mättä uskalla ottaa riippuvuuttaan uudestaan 
puheeksi työpaikalla. 

Aineistosta käy ilmi, että päihderiippuvuutta 
voidaan lähteä hoitamaan tehokkaalla hoitoon
ohjauksella, mutta osa tuo vastauksissaan myös 
ilmi sitä, että parantuminen lähtee itsestä. Or
ganisaation tuki voi olla riittämätöntä, mikäli 
yksilö itse ei ota aktiivista roolia päihdesairau-

den hoitamisessa. Tulokset osoittavatkin, että 
työpaikoilla tarvitaan paitsi aktiivista hoitoon
ohjausta, mutta myös polkuja työntekijöille ha-
keutua tuen piiriin ja tuoda ongelmaa esiin. Tätä 
kuvataan aineistossa esimerkiksi seuraavasti: 
”ikävä kyllä ihmisen mielestäni pitää itse tajuta 
ongelma ja hakeutua omasta halusta hoitoon, et-
tä riippuvuus tulee hoidettua.”

Tulokset osoittavat, että päihderiippuvuus il-
menee organisaatioissa monin eri tavoin, mutta 
silti riippuvuussairauksia ei välttämättä tunniste-
ta. Päihderiippuvuus saa ilmetessään aikaan eri-
laisia toimenpiteitä ja reaktioita organisaatioissa. 
Päihderiippuvuuden tunnistamiseen ja päihde
riippuvaisten tukemiseen liittyy yhä monenlai
sia haasteita organisaatioissa. Tietämyksen li
säämisen ja stigman poistamisen voidaan nähdä 
mahdollistavan päihderiippuvuuden tunnista-
mista ja päihderiippuvaisten tukemista. Toisaal- 
ta tutkimuksen tulokset osoittavat, että polkujen 
luominen itsestä lähtevälle riippuvuuden hoi-
dolle nähdään merkityksellisenä. Myös avoin 
ja tukeva organisaatiokulttuuri mahdollistaisi 
vaikeiden asioiden puheeksi ottamisen luonte-
vammin. Yhteenveto tutkimuksen tuloksista on 
kuviossa 2. 

Kuvio 2. Yhteenveto tutkimuksen tuloksista

Ilmiö  Alaluokka 
Poissaolo 
Myöhästyminen 

 Poissaolot ja myöhästyminen  

Heikentynyt työkyky 
Huolimattomuus  
Laiminlyönti 
Ylisuorittaminen 

 

Työsuorituksiin liittyvät ongelmat  
 
 

Eristäytyminen/vetäytyminen 
Ärtymys 
Välinpitämättömyys 
Impulsiivinen käytös 
Päihteiden käyttö 

 

Sosiaaliset vaikeudet ja kielteinen käyttäytyminen 
 
 
 
 

Ahdistus 
Masennus 
Työuupumusoireet 

 
Mielenterveyshäiriöt  

 
Ei ilmene  Ei ilmene 
   
Hoitoonohjaus 
Irtisanominen 
Työterveyden tuki 

 
Aktiivinen puuttuminen  

 
Kieltäminen 
Vitsailu 
Vinoilu 
Uhkailu 

 

Kielteinen reagointi  
 
 

Peittely 
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POHDINTA 

Tutkimuksen tavoitteena oli tarkastella päihde
riippuvuuden ilmenemistä ja seurauksia työ-
elämän kontekstissa eli miten päihderiippu-
vuuksien tunnistaminen ja päihteisiin liittyvien 
haasteiden hallinta työpaikoilla voivat edistää 
yhteistä hyvää. Tutkimuksen teoreettinen näkö
kulma yhdistyy vastuullisen henkilöstöjohtami
sen lähestymistapoihin, joista yhteinen hyvä 
henkilöstöjohtaminen on vähiten empiirisesti 
tutkittu (Aust ym. 2020, 2024).  

Tutkimuksen teoreettinen kontribuutio ra-
kentuu yhteinen hyvä henkilöstöjohtamiseen 
(Aust ym. 2020) siten, että integroimme siihen 
kuviossa 3 kuvatun monitasomallin, joka koos-
tuu makro (yhteiskunta)-, meso (organisaatio)- 
ja mikrotasosta (yksilö). Yhteinen hyvä henkilös-
töjohtamisen mallissa makrotaso eli yhteiskunta 
on se, joka tarjoaa ns. ”syötteen” (yhteisen hyvän 
arvot, ulkoa-sisälle -periaate) yhteiselle hyvälle. 
Tässä viittaamme esim. lainsäädäntöön, yhteis-
kunnallisiin arvoihin ja kestävän kehityksen ta-
voitteisiin. Myös muut yhteinen hyvä henkilös-
töjohtamisen periaatteet (tasa-arvoiset ja reilut 
työsuhteet, sidosryhmien osallistumisen mah-
dollistaminen ja psykologisten sopimusten yllä-
pitäminen) kytkeytyvät malliin erityisesti meso-
tasolla. Mesotasolla tuleekin esiin organisaation 
käytänteet, joilla edistetään yhteistä hyvää, esim. 

varhaisen tuen malli ja avoin organisaatiokult-
tuuri. Mikrotasolla nousee esiin yksilön toimen-
piteet esimerkiksi aloitteellisuus, avoimuus ja 
sitoutuminen käytänteisiin. Mallissa yhteisen 
hyvän pitkäaikaiset seuraukset ovat niitä asioita, 
jotka luovat yhteistä hyvää eli yhteiskunnalli-
nen hyvinvointi, organisaation tuloksellisuus ja 
yksilön hyvinvointi. Monitasomalli tukee siten 
Argandonan (1998) ajatusta yhteisestä hyväs-
tä viitaten toimintaan ja käytänteisiin, joilla on 
merkitystä laajemmin kuin vain yhdelle yksilöl-
le. 

Malli integroituu monitasoisesti päihdeon-
gelmiin ja niiden hallintaan tuoden esiin jae-
tun vastuun päihdeongelmien ratkaisemiseksi. 
Mallilla on kytköksiä psykologiseen sopimuk-
seen (Rousseau 1995) työntekijöiden ja työnan-
tajien odotusten toteutumisen tai toteutumatta 
jäämisen näkökulmasta. Erityisesti toteutumatta 
jääneet odotukset voivat heikentää psykologista 
sopimusta ja näin ehkäistä yhteistä hyvää.

Esitämme, että päihderiippuvuutta tulisi tar-
kastella monitasoisena ilmiönä myös organisato
risessa kontekstissa, jolloin voidaan edistää yh-
teistä hyvää niin yhteiskunnan, organisaatioiden 
kuin yksilöidenkin osalta. Kuviossa 3. esitetään 
päihderiippuvuuden tulosten pohjalta yhteinen 
hyvä henkilöstöjohtamisen monitasoisuutta. 

 Kuvio 3. 	Yhteisen hyvän monitasomalli päihderiippuvuuden näkökulmasta työelämän kontekstissa
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Makrotaso (yhteiskunta)

Riippuvuuksien tunnistaminen ja hoito organi
saatioissa määräytyy lainsäädännön kautta. 
Lainsäädäntö asettaa vähimmäisvaatimukset 
työnantajien toiminnalle ja sille, miten työnan
tajat voivat puuttua päihteiden käyttöön ja eh-
käistä riskejä työpaikoilla. Organisaatioiden 
päihdepolitiikkaa määrittävää lainsäädäntöä 
ovat esimerkiksi työturvallisuuslaki (738/2002), 
joka velvoittaa työnantajia huolehtimaan työn-
tekijöiden turvallisuudesta ja terveydestä työssä, 
työterveyshuoltolaki (1383/2001), joka velvoit-
taa työnantajia järjestämään työterveyshuollon 
palveluita, joiden avulla ehkäistään ja hallitaan 
työssä ilmeneviä riskejä (kuten päihteiden käyt-
töä) ja yhdenvertaisuuslaki (1325/2014), joka 
varmistaa, että päihdepolitiikka noudattaa yh-
denvertaisuusperiaatetta. Lainsäädäntö edes-
auttaa yhteiskunnallista hyvää varmistamalla 
organisaatioiden toimivan normien ja säädösten 
mukaisesti. 

Hollensbe ym. (2014) ovat esittäneet, että 
organisaatioiden toiminta on osa yhteiskuntaa 
ja yhteistä hyvää ilmentävät arvot (arvokkuus, 
solidaarisuus, moninaisuus, toissijaisuus, vasta-
vuoroisuus ja vastuullisuus) ovat peräisin yhteis-
kunnasta ja ne vaikuttavat näin organisaatioihin 
ja yksilöihin. Arvot vaikuttavat yhteiskunnan ta-
solla lisäten yhteiskunnallista hyvää ”valumalla” 
organisaatioiden arkeen erityisesti organisaatio-
kulttuurin kautta. 

Makrotaso luo näin lainsäädännön ja yhteisen 
hyvän arvojen kautta raamit organisaatioiden 
päihdepolitiikalle ja toiminnalle päihderiippu-
vuuden tunnistamisessa ja hoidossa. Esitämme, 
että makrotason tarkastelussa arvot ovat mer-
kittävä lisä lainsäädännön rinnalle tavoiteltaessa 
yhteistä hyvää, koska pelkästään lainsäädäntö 
tarjoaa suppean näkökulman yhteisen hyvän 
tavoittelulle ja se voi keskittyä esimerkiksi vain 
riskien karttamiseen. Organisaatiot voivat siten 
hyötyä siitä, että tuovat käytänteisiinsä ja stra-
tegioihinsa yhteinen hyvä periaatteita ja arvoja. 
Aiemmissa tutkimuksissa (Dyllick & Muff 2016; 
Järlström ym. 2018) on havaittu, että todellista 
yritysvastuuta tavoiteltaessa ulkoisten vaikutus-
ten, kuten lainsäädännön puitteissa toimiminen 
on riittämätön askel kohti todellista vastuulli-
suutta. Tämän takia organisaatioiden henkilös-
tökäytänteillä on merkittävä rooli, jotta yhteinen 
hyvä voisi toteutua.

Mesotaso (organisaatio)

Organisaatiotasolla tulee esiin useita organisaa
tion käytänteitä (esim. päihdeohjelmat, varhai
nen tuki), joilla edistetään yhteistä hyvää. Käy
tänteet ovat yhteydessä lainsäädäntöön, yhteisen 
hyvän arvoihin (Hollensbe ym. 2014) ja periaat-
teisiin (Aust ym. 2020). Päihdeongelmien tulok-
set organisaatiotasolla ovat linjassa vastuullisten 
henkilöstökäytänteiden kanssa, joissa korostuu 
mm. käytänteiden läpinäkyvyys, yhdenvertai-
suus ja henkilöstön hyvinvoinnin huomioimi-
nen (Ehnert 2009; Järlström ym. 2018, 2023). 
Tulokset tukivat sitä, että erilaisille interventioil
le ja ohjelmille riippuvuuksien estämiseksi ja 
niiden tunnistamiseksi on käyttöä, jotta voidaan 
vähentää ja estää riippuvuuksien haittavaikutuk-
sia (Ames & Bennet 2011; Fellbaum ym. 2023). 
Lisäksi päihdeongelmien estämisessä, tunnista-
misessa ja ratkaisemisessa korostuu eri sidos-
ryhmien rooli ja jaettu vastuu, aktiivisuus ja 
yhteistyö. Eri toimijoiden tulisi nostaa rohkeasti 
esille päihteiden liikakäyttöön liittyviä huolia, 
koska tämä antaisi yhden luontevan tilaisuuden 
ongelmasta kärsivälle pyytää apua. Vaikka orga-
nisaatiolla on ensisijainen vastuu työntekijöiden 
hyvinvoinnista, käytännössä työterveydellä on 
oleellinen rooli päihderiippuvuuden tunnista-
misessa, ennaltaehkäisyssä ja hoidossa. 

Pitkäaikaisempaa menestystä palvelevana toi- 
menpiteenä voidaan nähdä organisaatioiden toi- 
met hoitoonohjaukseen ja muun tuen tarjoami
sena. Tällöin organisaation voidaan nähdä to-
teuttavan sosiaalista vastuutaan, toimivan yksi-
lön pitkäaikaisen hyvinvoinnin turvaamiseksi, 
yhteiskunnallisen ongelman ratkaisemiseksi ja 
hyvinvoinnin lisäämiseksi. Tulokset vahvistavat 
aiemmissa tutkimuksissa havaittuja yhteinen 
hyvä henkilöstöjohtamisen pyrkimyksiä pitkän 
aikavälin vaikutuksiin sekä työntekijöihin sitou-
tumiseen (Aust ym. 2020; Järlström ym. 2024). 
Päihderiippuvuuden aiheuttaman irtisanomisen 
voidaan nähdä palvelevan vain yrityksen lyhyt
aikaista menestystä.

Tulokset osoittivat, että organisaatioissa on 
päihdeohjelmia ja niissä puututaan päihteiden 
käyttöön ja ohjataan työntekijöitä hoitoon sil-
loin kun päihderiippuvuus tunnistetaan. Näin 
mahdollistetaan työntekijöiden kuntoutumista. 
Tämänkaltaisten toimintamallien voidaan näh-
dä ilmentävän yhteiseen hyvään pyrkivien or-
ganisaatioiden arvoja (Hollensbe ym. 2014). 
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Tutkimuksen tulokset osoittavat, että arvokkuu
den (dignity), solidaarisuuden (solidarity) ja 
vastavuoroisuuden (reciprocity) arvot näkyvät 
vastuullisissa toimintamalleissa päihderiippu-
vuuden ilmetessä. Arvokkuus, jolla tarkoitetaan 
työntekijöiden näkemistä ihmisinä eikä resurs-
seina ja solidaarisuus, jolla tarkoitetaan ihmis-
ten merkityksellisyyden tunnistamista, näkyvät 
organisaatioiden pitkäaikaisena sitoutumisena 
työntekijöiden kuntoutumiseen hoitoonohjauk-
sen ja tuen tarjoamisen kautta. Toisaalta vasta-
vuoroisuuden, eli luottamuksen ja luottamuk-
sellisten ihmissuhteiden rakentamisen, voidaan 
nähdä toteutuvan, jos työntekijä kokee organi
saation tukevan kuntoutusta päihderiippuvuu
den ilmetessä. Päihderiippuvuuksien hoitoon 
tähtäävien toimintamallien voidaan nähdä tu-
kevan myös yhteisen hyvän periaatteista tasa- 
arvoisten ja reilujen työsuhteiden syntymistä 
(sitoutumalla työntekijöihin kokonaisina ihmi
sinä), sidosryhmien osallistumisen mahdollis
tamista (työterveys) sekä psykologisten sopi
musten ylläpitämistä (molemminpuolisten odo- 
tusten täyttyminen). Tutkimuksen tulosten pe-
rusteella voidaan siis todeta, että yhteisen hyvän 
arvot ja yhteinen hyvä henkilöstöjohtamisen pe-
riaatteet voivat auttaa organisaatioita rakenta-
maan vastuullisia toimintamalleja ja täten edis
tää yhteisen hyvän toteutumista.  

Päihderiippuvuuteen liittyy vahvasti vaike-
nemisen kulttuuri. Tuloksemme osoittivat, että 
päihderiippuvuutta peitellään ja salataan häpeän 
vuoksi, eikä tunnistaminen organisaatioissa ja 
työpaikoilla ole vielä riittävällä tasolla. Toisaalta 
päihderiippuvuuksiin liittyvää avointa keskuste-
lua ja puheeksi ottamista ehkäisee stigma, joka 
luo osaltaan vaikenemisen kulttuuria organisaa
tioissa. Tutkimuksemme tulokset tukivat sitä 
näkemystä, että avoimuuden ja läpinäkyvyyden 
tuominen osaksi organisaation kulttuuria voisi 
edesauttaa riippuvuuksista puhumista ja niihin 
suhtautumista. Avoimuus ja läpinäkyvyys on 
sisäänkirjoitettu vastuullisen henkilöstöjohta-
misen periaatteisiin ja käytänteisiin (Aust ym. 
2020; Järlström ym. 2018). 

Mikrotaso (yksilö)

Organisaation tulisi luoda sellaiset olosuhteet, 
jotka mahdollistavat ongelmallisen päihteiden 
käytön esilletuomisen ja puheeksi ottamisen. 

Tutkimuksemme tulokset kuitenkin osoittivat, 
että työpaikoilla tapahtuvan tunnistamisen ja 
tuen tarjoamisen lisäksi yksilöiden aloitteellisuu-
della, avoimuudella ja sitoutumisella kuntoutuk-
seen on päihderiippuvuuden hoidossa oleellinen 
rooli. Pham ym. (2023) ovat todenneet yhteinen 
hyvä henkilöstöjohtamisen pyrkivän muun 
muassa parantamaan työntekijöiden itsensä 
johtamisen taitoja. Tutkimuksemme vahvistaa 
näkemystä siitä, että myös päihderiippuvuuden 
osalta yksilöiden toimijuudella on merkitystä 
siten, että yksilön itsensä tulisi sitoutua päihde-
kuntoutukseen. Haasteena on, että työntekijät 
eivät välttämättä tunnista itseään mahdollisek-
si päihteiden suurkuluttajaksi tai tunnistavat, 
mutta kieltävät sen. Esimerkiksi Näin Suomi juo 
-tutkimuksen (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 
2016) mukaan alkoholin korkean riskin käyttä
jistä 58 % pitää itseään kohtuukäyttäjinä eli ih-
misen oma käsitys alkoholin riskikäytöstä voi 
olla vinoutunut. Siten yksilön toimijuutta haas-
taa mahdollinen päihteiden käytön kieltäminen 
tai päihteiden käytöstä johtuva voimattomuus ja 
häpeä. 

Yhteinen hyvä asettaa yhteiskunnallisen 
edun yksilön edun edelle, mutta sen on todettu 
edistävän myös yksilön kukoistusta (flourishing) 
(Melé 2009). Tutkimuksemme vahvistaa tätä 
näkemystä myös päihderiippuvuuksien yhtey-
dessä. Kun päihderiippuvuuksia ratkotaan orga-
nisaation tasolla pyrkimyksenä edistää yhteistä 
hyvää, edesautetaan yhtäaikaisesti yksilöiden ja 
heidän läheistensä hyvinvointia ja kukoistusta. 
Argandona (1998) onkin esittänyt, että terveys 
on sekä yhteistä että yksilöllistä hyvää.

Käytännön kontribuutio

Lopuksi esittelemme tutkimuksen käytännön 
kontribuutioita. Tutkimuksemme osoitti orga-
nisaatioissa olevan päihderiippuvuuteen liitty- 
vää vaikenemisen kulttuuria, joka esiintyy päih
deriippuvaisilla riippuvuuksien salailuna ja 
kieltämisenä. Vaikenemisen kulttuuria ylläpi-
tää myös organisaation käytänteet (esimerkiksi 
päihdehoitosopimukset) ja esihenkilöiden asen- 
teet (esimerkiksi epäasialliset kommentit). Vai
kenemisen kulttuuria voidaan purkaa esimer-
kiksi lisäämällä psykologista turvallisuutta. Or
ganisaatiokäytänteitä, joilla tiimin psykologista 
turvallisuutta voidaan lisätä ovat esihenkilön 
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käyttäytyminen (esim. valmentava ja osallistava 
esihenkilö), epäviralliset roolit ja vuorovaikutus 
(esim. keskinäinen välittäminen ja huomioimi
nen), keskinäinen luottamus ja kunnioitus, ko- 
keilukulttuuri (esim. mahdollisuus oppia vir-
heistä) ja organisaation tuki (esim. resurssien 
ja tiedon jakaminen) (Edmondson 2003). Yh
teinen hyvä -lähestymistapa nostaa luontaisesti 
esiin myös me-hengen vaalimisen psykologisen 
turvallisuuden lisäämiseksi. Turvallisessa työyh-
teisössä autetaan ja tuetaan, uskalletaan pyytää 
apua, osoitetaan kiinnostusta ja välittämistä. 
Jokainen voi kokea tulevansa hyväksytyksi oma-
na itsenään, ja ongelmallisesta päihteiden käy-
töstä uskalletaan puhua. 

Yksi mahdollinen tapa ennaltaehkäistä päih-
deriippuvuutta on lisätä tietoisuutta esimerkik-
si alkoholin riskikäytöstä, jota voidaan mitata 
riskirajoilla. Naisilla korkean riskikäytön raja 
on 12-16 annosta viikossa ja miehillä 23-24 an-
nosta (Päihdelinkki 2024). Suomessa on melko 
alkoholimyönteinen kulttuuri, joka näkyy alko
holin käyttönä työpaikan tapahtumissa, mikä 
puolestaan voi lisätä alkoholimyönteisyyttä 
ja riskiä ongelmalliseen päihteiden käyttöön. 
Työpaikoilla on hyvä pohtia alkoholin tarjoi-
luun liittyviä periaatteita ja käytänteitä. 

Tulokset osoittavat myös, että yleinen tietä
mättömyys päihderiippuvuuksista ehkäisee nii- 
den tunnistamista ja niistä keskustelemista työ-
yhteisöissä. Tämä tukee aiempia tutkimuksia 
siinä, että työpaikkakoulutukset voisivat auttaa 
päihderiippuvuuksien tunnistamisessa (Gómez-
Recasens ym. 2018). Esimerkiksi verkkopohjai-
set koulutukset ja interventiot ovat kohtuuhin-
taisia ja helposti saatavissa ja niillä on todettu 
olevan yhteyttä alkoholin vähentyneeseen käyt-
töön (Bulik ym. 2012). Koulutuksilla ja tietoi-
suuden lisäämisellä voitaisiin myös poistaa päih-
deriippuvuuksiin liittyvää stigmaa ja edesauttaa 
avoimuutta työyhteisöissä. Koulutusta tarvitsee 
koko työyhteisö, ei pelkästään päihderiippu-
vuudesta kärsivät henkilöt. Vaikka organisaa-
tioissa tehdään lakisääteisiä päihdeohjelmia, 
tämän tutkimuksen tulosten mukaan ohjelmat 
eivät itsessään ratkaise riittävästi päihdeongel-
mien tunnistamista organisaatioissa. Keskeistä 
on päihdeohjelmien käyttöönotto siten, että ne 
tukevat toipumista. Esimerkiksi hoitoonohjauk-
sen yhteydessä tehtävät sopimukset mahdolli
sesta työsuhteen päättymisestä voivat johtaa 

ongelman piilotteluun. Hoitoprosessissa ”ret-
kahdukset” ovat osa toipumista, joten niistä ei 
välttämättä uskalleta kertoa työsuhteen päätty-
misen pelossa.  

Työterveydellä on keskeinen rooli päihtei-
den käytön puheeksi ottamisessa, koska fyysis
ten, psyykkisten ja sosiaalisten ongelmien taus
talta voi löytyä runsasta päihteiden käyttöä. 
Päihteiden käyttöä olisikin syytä kartoittaa 
rutiiniluontoisesti työterveyden vastaanotoil-
la. Tietyt oireet voivat viitata myös alkoholin 
käyttöön, kuten kohonnut verenpaine, unetto
muus ja mielenterveyshäiriöt (Terveyden ja 
hyvinvoinnin laitos 2023). Alkoholinkäyttö on 
yhdistetty myös muihin sairauksiin (esimerkiksi 
syöpä). Usein työterveyden vastaanotolle pää-
dytäänkin muista syistä, vaikka taustalla voi olla 
päihteiden riskikäyttöä (Terveyden ja hyvin
voinnin laitos 2023). Terveydenhuollon ammat
tilaisia on tärkeää kouluttaa säännöllisesti päih-
teistä, niiden ongelmallisesta käytöstä ja pu-
heeksiotosta. Esimerkiksi alkoholille on asetettu 
riskirajat, mutta huumeiden käytön riskirajoja 
ei ole määritelty. Lisäksi puhuminen huumaus-
aineiden käytöstä voi olla vaikeaa esimerkiksi 
niiden rangaistavuuden vuoksi. 

Päihderiippuvuudet vaativat myös tehokasta 
lainsäädännöllistä ja poliittista päätöksentekoa. 
Nykyinen lainsäädäntö ja suositukset tukevat 
tarpeenmukaista päihde- ja riippuvuushoitoa, 
mutta ongelma on, että hyvinvointialueet eivät 
rahoituspaineissaan näin käytännössä toimi. 
Tulokset yhdistivät esimerkiksi päihteidenkäy-
tön ja mielenterveyshäiriöt toisiinsa, jotka erik-
seen ja yhdessä ovat suuri yhteiskunnallinen 
haaste. Tulosten perusteella päihde- ja mielen-
terveyshoito olisi hyvä yhdistää, jotta yksilö voi-
daan hoitaa kokonaisuutena ja moniammatilli-
sena tiiminä. Muutoinkin tulisi helpottaa hoi-
toon pääsyä ja hoidon saantia. Päihdekuntoutus 
on pitkälti ollut kolmannen sektorin ja yksityis-
ten yritysten tuottamaa ostopalvelua, mikä hy-
vinvointialueiden säästöpaineissa on vaarassa 
näivettyä. Harva ongelmallisesta päihteidenkäy-
töstä kärsivä pystyy itse maksamaan kuntoutuk-
sen, joten myös organisaatioiden tukea tarvitaan 
päihdeongelmien ratkaisemisessa. Hoitamaton 
päihderiippuvuus tulee yhteiskunnalle kalliiksi 
ja aiheuttaa inhimillistä kärsimystä. 
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Tutkimuksen rajoitteet ja 
jatkotutkimusaiheet

Tutkimus tavoitti kohderyhmän eli päihderiip-
puvuussairaat, mikä mahdollisti kokemuspe
räisen näkökulman tutkittavaan ilmiöön. Ano
nymiteetin varmistamiseksi aineisto kerättiin 
sosiaalisen median kautta, joka tuotti kattavan 
aineiston tutkittavasta ilmiöstä. Aineiston ra-
joitteena oli kuitenkin se, että vastaajat edustivat 
erilaisia taustaorganisaatioita, joissa päihdeon
gelmiin todennäköisesti tartuttiin monella eri 
tavalla. Jatkossa olisi hyvä rajata tarkastelu yh-
teen tai muutamaan organisaatioon, jotta saa-
taisiin konkreettisempaa tietoa ilmiöstä ja voi-
taisiin paremmin huomioida ilmiöön liittyvät 
kontekstuaaliset tekijät. Tällöin avautuisi myös 
mahdollisuus saada parempi kuva esimerkiksi 
yhteisen hyvän toteutumisesta tai sen esteistä yh-
teiskunnallisella, organisatorisella ja yksilöllisel-
lä tasolla. Tutkimusteemaa voisi lisäksi tutkia eri 
sidosryhmien näkökulmasta (esimerkiksi hen
kilöstöammattilaiset, esihenkilöt, luottamus- 
henkilöt ja työterveys), jolloin voitaisiin saada 
syvällisempää tietoa organisaatioiden päihde
ohjelmien olemassaolosta, sisällöstä ja käytän
teistä. Jotta työpaikoilla voitaisiin suhtautua 
päihderiippuvuuksiin paremmin ja tukea työn-
tekijöitä kokonaisvaltaisemmin, tulisi päihde
riippuvuuksia ymmärtää paitsi niiden hoidon ja 
ilmenemisen, mutta myös synnyn osalta. Myös 
määrällinen tutkimus voisi tuoda lisätietoa eri-
laisten riippuvuuksien todellisesta laajuudesta ja 
organisaatioiden käytänteistä.

Alkoholiriippuvuus oli aineistossa yleisin 
riippuvuutta aiheuttava tekijä, mutta tuloksissa 
oli viitteitä myös monipäihdekäytöstä. Jatko
tutkimuksissa olisi hyvä selvittää monipäihde-
käytön laajuutta ja sen aiheuttamia erityispiir-
teitä ilmiön tunnistamiseen ja hoitoonohjauk-
seen. Päihderiippuvuuden ohella on muita riip
puvuuksia (esim. digi- ja rahapeliriippuvuudet 
ja muut toiminnalliset riippuvuudet), jotka hei-
kentävät yhteistä hyvää ja joita olisi hyvä myös 
tunnistaa ajoissa. 

Päihde- ja riippuvuushoitoa tulisi tarkastel
la myös eri toimijoiden roolitusten kautta. Eri
tyisesti hyvinvointialueiden rahoitus haastaa 
toimivan hoidon järjestämisen. Jatkotutkimusta 
tarvitaan tehokkaan ja toimivan päihdehoidon 
järjestämiseksi. Myös työpaikkojen vastuuta ja 
roolia voisi tarkastella lisää. 

Loppusanat

Yhteenvetona voimme todeta, että päihderiip-
puvuuksien tunnistaminen ja niihin liittyvien 
haasteiden hallinta työpaikoilla voivat edistää 
yhteistä hyvää ja luoda arvoa monella eri tasol
la. Yhteinen hyvä henkilöstöjohtaminen edistää 
useiden sidosryhmien etua soveltuen siten yh- 
teiskunnallisten ongelmien käsittelyyn. Päihtei- 
den käyttö koskettaa työntekijää ja hänen per-
hettään, työnantajaa ja työyhteisöä, ja yhteiskun
taa laajemmin. Päihdekäytön tunnistamisessa ja 
hoidossa myös työterveyshuolto on kiinteästi 
mukana yhtenä keskeisenä sidosryhmänä. Kun 
päihdekäyttö tunnistetaan ja organisaatiossa 
vallitsee avoimuuden ja läpinäkyvyyden kult-
tuuri ja asiaan tartutaan, voidaan saavuttaa 
yhteiskunnallista hyvää. Yhteinen hyvä henki
löstöjohtamista on tutkittu empiirisesti vain 
vähän ja siksi tämä tutkimus tuo havainnollis-
tavan esimerkin siitä, mitä se voisi käytännössä 
tarkoittaa. 

Käytännön haasteena organisaatioissa on 
kuitenkin päihdekäytön havaitseminen ja sen 
puheeksi ottaminen. Työelämään tarvitaan vielä 
käytännön toimintamalleja ja -ohjelmia, jotka 
voisivat olla työyhteisön valmentamista etenkin 
ongelmallisesta päihteiden käytöstä kärsivien 
tunnistamiseen, kohtaamiseen ja hoitoonoh-
jaukseen. Vaikka varhaisen tuen malleja on 
useiden organisaatioiden henkilöstöstrategiassa 
ja päihdeohjelmissa, niiden käytännön toteutu-
mista voisi tarkentaa erilaisten riippuvuuksien 
näkökulmasta. 
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