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Asia: Lausuntopyynténne Psilosybe-sienista

Korkein oikeus on kirjeessaan 1.7.2016 pyytanyt Terveyden ja hyvinvoinnin laitosta antamaan kirjallisen
lausunnon esitetyista kysymyksista. Taméan seurauksena esitdn kysymyksiin vastauksina seuraavaa:

1. Kuinka vaarallisia psilosybiinisienet ovat? Liittyyké niiden kayttoon virheellisesta annostelusta
johtuva hengenvaara ja/tai lyhytaikaisestakin kaytosta johtuva vakavan terveydellisen vaurion vaara?

Osassa huumausaineita sisaltavista sienista on psilosybiinia ja vaikuttavaa ainetta psilosiinia.
Psilosybiini ja psilosiini aiheuttavat elimistéssé yhdessa sienien siséltamien muiden aineiden kanssa
autonomisen hermoston yliaktiivisuustilan, joka on tyypillista hallusinogeeneille. Oirekuvaan kuuluvat
pupillien laajentuminen, sydamen sykintatajuuden tihentyminen, hikoilu, naén hamartyminen, vapina
ja huono koordinaatio. Psilosybiinisienten kaytén seurauksena voi esiintyé havaitsemishairisita,
kohdistamisharhoja, jarjen menetyksen pelkoa, vainoharhaisia ajatuksia ja heikentynytta
arvostelukykya. Lisaksi voi esiintyd huomattavan voimakasta paniikinomaista ahdistuneisuutta.
Psilosybiinisienten kaytén jalkioireina (mukana sekakéayttéd) on esitetty muutamia tapauksia, joissa
psilosybiini yksin tai yndessa muiden kaytettyjen aineiden kanssa on aiheuttanut pitkakestoisia
havaitsemisen hairisita (flash-back -ilmi¢ tai HPP -oireyhtyma). Psilosybiinisienten virheellisen
annostelun aiheuttama hengenvaara on yksin psilosybiinia kaytettaessa melko harvinainen.
Lyhytaikaisessa kontrolloimattomassa kaytossa sekd jarjestaytymattomissa olosuhteissa
psilosybiinisienten, kuten muidenkin paihteiden kayttéa voidaan pitaa vaarallisena. Lasten ja nuorten
kohdalla, joiden keskushermosto on viel& kasvu-, kehitys- ja muotoutumisvaiheessa, voidaan
psilosybiinisienten kayttda pitaa poikkeuksellisen riskialttiina ja siten ei voida poissulkea
mahdollisuutta, etta se on erittéin vaarallista.

2. Mitka ovat psilosybiinisienten yleisimmat kayttotavat? Eroavatko eri kayttétavat vaarallisuutensa
kannalta toisistaan?

Psilosybiinisienia kaytetaan paaasiallisesti suun kautta syémalla eri muodoissa tai juomalla niista
valmistettua uutetta, koska ainakin osa psilosybiinista muuttuu ruoansulatuskanavassa psilosiiniksi,
joka on elimistdssa paaasiallisesti vaikuttava ainemuoto. Psilosybiinisieni& voidaan kayttaa tuoreina,
kuivattuina (eri tekniikoilla) seka myés pakastettuina. Kuivatuissa sienissé on yleensé& 0.2-1 %
psilosybiinia ja psilosiinia kuivapainosta. Valitsemalla sienilajike ja kasvatusalusta oikein on
mahdollista saavuttaa korkeampia psilosybiinin ja psilosiinin maaria (3 %) kuivapainosta laskien.
Vaikutukset eivat sinansa ole suoraan verrannollisia k&yttétapaan vaan paremminkin psilosybiinin ja
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psilosiinin elimistodn paatyneeseen ainemaaraan siten, ettd korkeat annokset tuottavat
voimakkaampaa sympaattisen hermoston aktiviteetin lisaantymistd samoin kuin intensiivisempia
psyykkisia havaintohairioita ja harha-aistimuksia. Tosin kontrolloiduissa tieteellisiss& tutkimuksissa
on kaytetty myos suonensisaista annostelua, jolloin myés vaikutukset ovat alkaneet huomattavasti
nopeammin (1-2 min) kuin muilla annostavoilla (20-40 min) ja intensiiviset vaikutukset on saatu
pienemmilla annoksilla. Eri kayttétapojen ei voida katsoa eroavan merkittavésti vaarallisuutensa
osalta toisistaan.

3. Onko psilosybiinisienten osalta mahdollista mé&aritella tavanomaista kayttéannosta? Kuinka suuria
vaihteluita kayttdannoksessa voi esiintyd, kun otetaan huomioon eri sienilajikkeet ja kayttdtavat seka
kayttajille muodostunut toleranssi?

Kayttbannos, jolla voidaan saada aikaan hallusinogeeninen vaikutus on suuruusluokkaa 4-10 mg
psilosybiinia ja psilosiinia, joka maara on noin1 grammassa kuivattua sienté tai 10 grammassa
tuoretta sientd. Toleranssi kaytetylle annokselle kehittyy kuitenkin nopeasti ja johtaa merkittévaan
annokseen suurentamisen tarpeeseen. Psilosybiinisienid annostellaan kuitenkin usein
paihdekaytdssa suurempina annoksina eli talloin kayttdbannos voi olla 1-5 g kuivattua sienta tai 10-50
g tuoretta sienta.

4. Aiheuttavatko psilosybiinisienet riippuvuutta? Jos aiheuttavat, kuinka todennakaista riippuvuus on ja
minkalaista ja kuinka voimakkaita sienten aiheuttamat vieroitusoireet ovat?

Psilosybiinia sisaltavat sienet eivat nykykasityksen mukaan aiheuta fyysisia vieroitusoireita kaytén
loppumisen yhteydessa, mutta niihin kehittyy melko nopeasti toleranssi joka puolestaan johtaa
annostarpeen suurenemiseen saman vaikutuksen aikaansaamiseksi. Psilosybiinisieniin ei siten
kehity nykykasityksen mukaan fyysista riippuvuutta. Psilosybiiniin voi kuitenkin kehittya psyykkinen
riippuvuus (DSM-V, Hallucinogen use disorder), joka voi johtaa aineen hallitsemattomaan kayttéon ja
sen mukanaan tuomiin seurausilmidihin. Psyykkisen riippuvuuden kehittymisen todennakoisyytta ei
pideta psilosybiinisienien kohdalla kuitenkaan merkittavana.

5. Miten psilosybiinisienet rinnastuvat vaarallisuutensa, vaikuttavuutensa, kayttétapojensa ja
annostuksensa osalta muihin huumausaineisiin?

Psilosybiinisienet kuuluvat DSM-V diagnoosijérjestelmén mukaan hallusinogeenien paaryhmaan.
Muita tdhan paaryhmaan kuuluvia aineita ovat muun muassa meskaliini, LSD ja ekstaasi (MDMA),
joista kaksi jalkimmaista ovat paihtymystarkoituksessa kaytettyna vaarallisempia kuin
psilosybiinisienet. Tutkimusten perusteella psilosybiinisienet ovat 45-kertaa véhemman tehokkaita
kuin LSD. Psilosybiinisienia kaytetaan suun kautta otettuna, jolloin myés vaikutuksen alkaminen on
hitaampaa ja vaarallisuus on merkittavasti vahaisempaa kuin polttamalla tai suonensiséisesti
kaytettdavien huumausaineiden kohdalla.

Viimeaikainen tieteellinen tutkimus on tuonut myés uutta tietoa psilosybiinisienten mahdollisista
myonteisista hoidollisista vaikutuksista erityisesti pitkélle edenneeseen sydpaan liittyvan
ahdistuneisuuden seka pakko-oireisen hairién hoidossa.
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