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Tama maisteritutkielma tarkastelee 15-17-vuotiaiden tyttdjen mielen hyvinvointia. Tytt0jen
heikentynyt mielen hyvinvointi on viime vuosina noussut huolestuttavana ilmioné esille eri
tutkimuksissa ja selvityksissa. Syita heikentyneeseen mielen hyvinvointiin on etsitty niin sosiaalisesta
mediasta, yhteiskunnan tuomista paineista kuin tyttdjen itsensa asettamista korkeista vaatimuksista.
Tutkielma keskittyy tyttoihin jattden ulkopuolelle pojaksi tai muun sukupuoliksesi itsensé

maéadrittelevat henkildt. Néin ollen tutkimustulokset eivét ole yleistettavissa kaikkiin samanikaisiin
nuoriin.

Taman tutkielman tarkoituksena on selvittdd, minkalaisista syistad 15-17-vuotiaat tytot ovat
hakeutuneet Sekasin Kollektiivin koordinoimassa Sekasin-chatissa kéytyihin keskusteluihin. Toinen
tutkimuskysymys kasittelee tyttdjen itsensa esiin nostamia esteitd avun hakemisessa ammattilaisilta.
Tarkastelen avun saannin esteita institutionaalisen ja sosiaalisen luottamuksen kautta.

Tutkielman aineisto koostuu digitaalisella Sekasin-chat keskustelualustalla kdydyista tyttdjen ja
paivystajina toimivien aikuisten valisista, anonyymeista keskusteluista. Tutkimusaineisto koostuu 181
keskustelusta, jotka oli kayty alkuvuodesta 2023. Ensimmaista tutkimuskysymysta varten analysoin
keskusteluja méaarélliselld analyysilla saadakseni tietoa, miksi tytét ovat hakeutuneet Sekasin-chattiin.
Maadréllinen analyysi antaa taustatietoa aineiston sisallostd. Toisen tutkimuskysymykseen kohdalla
analysoin tyttdjen esiin nostamia esteitd avun saannissa ammattilaisilta. Tassé olen analysoinut 38
keskustelua sisallonanalyysia kayttaen.

Tutkielman tulosten perusteella voidaan todeta, etta tyttdjen yleisimmin esiin nousseet syyt hakeutua
Sekasin-chattiin olivat ahdistuneisuus, itsetuhoisuus, heikko itsetunto ja ihmissuhteisiin liittyvat asiat.
Anonyymi ja virka-ajan jélkeen auki oleva keskustelupalsta mahdollisti tytdille tavan keskustella ja
saada tukea silloin, kun he kokivat siihen eniten tarvetta. Jaottelin tytt6jen esiin nostamia esteitd avun
hakemisessa institutionaalisen ja sosiaalisen luottamuksen ndkdkulmasta. Esteet kohdistuivat tyttdjen
lahipalveluihin ja arjessa saatavaan tukeen. Avun hakemisen esteitd olivat muun muassa
ammattilaisten saatavuus, yhteydenotto, perhesuhteisiin liittyvét tekijat seka negatiiviset aikaisemmat
kokemukset. Institutionaalisen ja sosiaalisen luottamuksen nakdkulmasta on keskeistd, ettd nuorille
syntyy jo varhain kokemus siit4, ettd yhteiskunnan tarjoamien palveluiden kautta on mahdollista saada
apua, ja tytot eivét ja4 yksin pahan olonsa kanssa.
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1 Johdanto

Pohjoismaisissa hyvinvointivaltioissa nautitaan yhteiskunnallisten rakenteiden
suhteen maailman korkeimmista onnellisuusluvuista. Helliwell ja kollegat (2023)
kuvailevat ihmisten hyvinvointiin ja sita kautta elamantyytyvaisyyteen vaikuttavan
keskeisesti ihmissuhteet, tulot ja tyollistyminen, sosiaalinen tuki, vapaus,
yhteiskunnan vahéinen korruptio, tehokas hallinto seka fyysinen ja psyykkinen
terveys. Samaan aikaan, kun Suomi nauttii mainetta maailman onnellisempana
kansana jo useampana vuonna perakkain, kertoo yha useampi nuori heikentyneesta

mielen hyvinvoinnista.

Lasten ja nuorten heikentynyt hyvinvointi nousee talla hetkella esille mediassa,
tutkijoiden esityksissa ja poliitikkojen puheissa. Lasten ja nuorten mielenterveyteen
liittyvat haasteet seka erityisesti tyttojen heikentynyt hyvinvointi pohdituttaa eri
alojen ammattilaisia (esim. Lapsiasiavaltuutettu, 2021). Aalto-Setala, Suvisaari,
Appelqgvist-Schmidleschner ja Kiviruusu (2021) huomioivat, ettd enemmistolla
suomalaisnuorista menee hyvin. Lievemmat ahdistuneisuus- ja mielialaoireet ovat
kuitenkin lisaantyneet nuorten keskuudessa, ja etenkin tytot ovat entista useammin
ahdistuneita. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen vuonna 2023 toteuttaman
Kouluterveyskyselyn mukaan yli kolmannes tytoista on kertonut kokevansa
kohtalaista tai vaikeaa ahdistuneisuutta. Maira on kasvanut selkeisti vuoden 2019

Kouluterveyskyselyn tuloksista (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023).

Valtioneuvoston toteuttamassa selvityksessa (Ranta ym., 2018, 10) todetaan, etta on
epaselvai, kenen tehtiava on tukea nuorten hyvinvointia. Nuorten mielenterveyden
tukemisen nikokulmasta ldhipalveluita ovat esimerkiksi koulun terveydenhuolto,
oppilashuolto, nuorten matalan kynnyksen mielenterveyspisteet, nuorisoasemat ja
harvakseltaan terveysaseman tuottamat palvelut. Lahipalveluiden haaste on
monihallinnollinen rakenne, jolloin palvelut sijoittuvat sosiaalihuollon,
terveydenhuollon ja sivistystoimen alaisuuteen. Nain ollen palvelut ovat
rakenteellisesti ja toiminnallisesti pirstaleisia. Kalmarin ja Hietanen-Peltosen (2021)

mukaan tama hankaloittaa organisointia ja selkeiden hoitopolkujen rakentamista.



Viime vuosina on kehitetty digitaalisten alustojen kautta tarjottavia menetelmia ja
kanavia, joiden avulla tukea nuoria. Etenkin koronaviruspandemian aikana
digitaaliset palvelut yleistyivat, kun lapsille ja nuorille kehitettiin erilaisia
tukimuotoja etdyhteyden paahan. Grist, Cliffe, Denne, Croker ja Stallard (2018, 302—
304) kuvaavat nuorten olevan diginatiiveja. Suurin osa nuorista omistaa oman
puhelimen, jossa on paasy internettiin. Nuorten puhelimen internetissa ja
applikaatioissa kaytetysta ajasta suurin osa menee sosiaaliseen kommunikaatioon ja
viihteeseen. Puhelimet ovat vankkumaton osa nuorten arkea, ja he ovat tottuneita

kayttamaan siti eri tarpeisiin.

Suomessa Sekasin Kollektiivin koordinoima, nuorille suunnattu Sekasin-chat on jo
reilun kuuden vuoden ajan tarjonnut keskustelualustan, jossa nuori voi keskustella
mieltd askarruttavista asioista sosiaali- ja terveysalan ammattilaisen tai koulutetun
vapaaehtoisen kanssa. Kuka tahansa 12—29-vuotias nuori voi ottaa yhteytta chattiin,
ja paasta keskustelemaan anonyymisti ja luottamuksellisesti mielta painavista
asioista tuntemattoman, mutta turvallisen aikuisen kanssa. (Raappana & Huhanantti,
2022.) Nuoret voivat tulla keskustelualustalle itselleen sopivaan aikaan chatin
aukioloaikojen puitteissa. Digitaaliset vilineet ovat nuorille tuttuja, ja ne osaltaan
mahdollistavat matalan kynnyksen keskustelualustan ilman etukiteen sovittuja

aikatauluja tai vieraan ammattilaisen kasvokkaista kohtaamista.

Tama tutkielma kasittelee tyttojen kokemaa huonovointisuutta ja avun saannin
esteitd institutionaalisen ja sosiaalisen luottamuksen nakokulmasta. Selvitan
tutkielmassa Sekasin-chat keskusteluihin osallistuneiden, 15—17-vuotiaiden tyttGjen
kokemuksia pahoinvoinnin taustalla vaikuttavista tekijoista. Pyrin myos
selvittimaan, mitka tekijat estavat tyttoja hakemasta apua ammattilaisilta heidan

arkiymparistostaan.

Toteutin tutkielman osana Nuorisotutkimusseuran Chat-palvelut nuorten
hyvinvoinnin tukena-tutkimushanketta, joka on jatkoa Valtioneuvoston tutkimus- ja
selvitystoiminnan (VN TEAS) NUMPA-hankkeelle. Taman tutkielman aineisto
koostui 15—17-vuotiaiden tyttojen ja koulutettujen vapaaehtoisten valisista

keskusteluista Sekasin-chat alustalla. Aineiston analysoinnissa olen kayttanyt



aineiston maarallista analyysia, sisallonanalyysia ja tyyppitarinoita. Aineiston

analysointia olen kuvannut tarkemmin luvussa kuusi.

Tutkielman aihe ja kiinnostus lahti omasta mielenkiinnostani juuri 15—17-vuotiaiden
tyttojen kokemaan huonovointisuuteen. Olen tyoskennellyt useiden vuosien ajan
lasten ja nuorten hyvinvointiasioiden parissa niin jarjestopuolella kuin julkisella
sektorilla. Talla hetkella tyoskentelen julkisen puolen organisaatiossa, jossa
tarkastelen ja edistan nuorten hyvinvointia terveydenhuollon ja koulumaailman

nakokulmasta.

Valitsin tietoisesti tutkielman kohderyhmaksi alaikiiset tytot, joista osa on ldhella
itsendistymisen polkua. Tytt6jen kokema ahdistuneisuus on noussut viime aikoina
selkeisti esille eri tutkimuksissa ja selvityksissa (esim. Stumper & Alloy 2023;
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023), joka osaltaan vahvistaa tutkimusaiheen
tarkeytta. Sekasin Kollektiivin vuosiraportin (Raappana & Huhanantti 2022) mukaan
Sekasin-chatissa kaydyista keskusteluista suurin osa yhteydenottajista on kertonut
olevansa tytoiksi ja naisiksi identifioituvia, jolloin aineiston laajuus mahdollistaa
keskittymisen juuri tyttjen kokemuksiin. Tutkielman aihe jattaa ulkopuolelle
samanikaisten poikien tai muun sukupuolisten nuorten kokemukset. Kaytan

tutkielmassa kasitteita tytot ja nuoret, kun viittaan tutkielman kohderyhmaan.

Voidaksemme yhteiskuntana tukea tytt6jen mielen hyvinvointia, on meidan
ymmarrettiva, misti tyttojen kokema pahoinvointi johtuu ja mitka ovat nuorille
itselleen tarkeita tekijoita avun saannissa. Majlanderin ja kollegoiden (2023, 91—93)
mukaan nuorten palveluiden padsyn esteenda on muun muassa tietimattomyys oman
asuinalueen palveluista, hdped, palveluissa kaytetty kieli ja virallisuus. Sekasin-chat
aineiston pohjalta tehtyjen aikaisempien havaintojen perusteella on tunnistettu
varhaisen tuen avunsaantia heikentavan palvelujarjestelmaan liittyvat esteet.
Pitkdnen ja kollegat (2022, 81) kertovat esteita olevan esimerkiksi palvelujen,
ohjauksen ja tiedon levittamisen puutteet. Naiden lisdksi nuorten omat tuntemukset,

kuten pelko ja yhteydenoton jannittiminen, estavat tuen hakemista.

Palveluita suunnitellaan ja jarjestetdan edelleen usein ilman nuorten mukaan

ottamista tai mielipiteen kysymisti suunnitelluista palveluista. Téassa tutkielmassa



nostan esille tyttojen kokemukset, ja peilaan niita nuorten lahipalveluissa tehtyihin
ratkaisuihin. Haluan antaa painoarvoa nuorten omalle danelle, ja sitd kautta heijastaa

heidan kokemuksiaan osaksi laajempaa yhteiskunnallista tilannetta.

Tutkielman aihe ottaa osaa yhteiskunnalliseen keskusteluun, jossa pyritaan
vastaamaan nuorten ja erityisesti tyttojen heikentyneeseen hyvinvointiin. Digitaaliset
keskustelualustat ja menetelmait ovat tarkea vayla nuorille suunnatussa tuessa.
Naiiden lisaksi peruspalveluiden on kyettava tarjoamaan nuorille kasvokkaista tukea,
silloin kun nuori kokee siti tarvitsevansa. Nuorten kokemukset yhteiskunnalta
saatavasta tuesta rakentuvat varhain. Institutionaalisen ja sosiaalisen luottamuksen
rakentumisen kannalta on keskeista, ettd nama varhaiset kokemukset ovat

myoOnteisia tulevaisuutta ajatellen.



2 Tutkielman keskeiset kasitteet

Tutkielman keskeisia kasitteita ovat sosiaalinen ja institutionaalinen luottamus.
Selvitan tutkimuksessa tyttojen luottamusta tuen saamiseen julkisissa
organisaatioissa, joksi miellan nuorten arkiymparistosta loytyvat lahipalvelut.
Etenkin institutionaalinen luottamus nivoutuu vahvasti organisaatioihin
kohdistettuun, ei-henkil6idyttyyn luottamukseen. Tassa luvussa olen avannut
sosiaalisen ja institutionaalisen luottamuksen kasitteita seka kiinnittanyt ne

sosiaaliseen padomaan. Luvun loppupuolella ovat tutkimuskysymykset.
2.1 Sosiaalinen ja institutionaalinen luottamus

Luottamus nivoutuu osaksi sosiaalista padomaa, josta on alettu kirjoittaa
lisdantyvassa maarin 1990-luvulla. Ilmonen (2000, 10—11) kuvaa sosiaaliseen
padomaan kytkeytyvan kolmenlaisia aineksia. Ensimmaéinen niista on sosiaaliset
verkostot ja niiden organisointi, jotka edustavat kasitteen muodollista puolta.
Sosiaalisten verkostojen nihdaan pysyvan koossa ihmisten toisiaan tuntevan
luottamuksen ja vastavuoroisten odotusten eli normatiivisten sdantéjen pohjalta.
Sosiaalisen verkoston ja siihen linkittyvan luottamuksen ajatellaan muodostavan
padomaa, joka on jasenten yhdessa tai erikseen kaytettavissa. Sosiaalista pAdomaa ei

voi irrottaa kayttajistaan taloudellisen padoman tapaan.

Putmanin (1993, 167—171) mukaan sosiaaliseen padomaan kuuluu luottamus, normit
ja verkostot. Nama parantavat yhteiskunnan tehokkuutta, kun ihmiset ovat
sitoutuneita. Putmanin mukaan osallisten vilinen keskinidinen luottamus on
sosiaalisen padoman keskeinen peruselementti. Luottamus synnyttaa
yhteistoimintaa, joka puolestaan vahvistaa yhteneviisyyden tunnetta ja yhteista
identiteettia. Mitd suurempi on yhteison luottamus, sitd parempaa on heidan
valisensd vuorovaikutus. Kouvo ja Kankainen (2009, 588) kirjoittavat, etta yleistynyt
luottamus kytkeytyy keskusteluihin sosiaalisen padoman syntymekanismeista.
Luottamuksen syntyyn vaikuttaa sosiaalisen pddoman muut elementit ja

indikaattorit, kuten verkostot ja vastavuoroisuutta luovat tekijat.

Ilmonen (2000, 14—15, 22) nostaa kirjoituksessaan esille, etta luottamus ei synny

itsestaan, huolimatta siita, etta ihmiset elaviat samankaltaisissa olosuhteissa.
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Luottamuksen rakentuminen edellyttaa, etta ihmiset ovat konkreettisesti tekemisissa
toistensa kanssa. Luottamussuhteesta onkin muotoutunut sosiaalisen padoman
keskeinen osa. Sosiaalista padomaa syntyy niissa yhteisoissa, joissa on luottamusta ja

vastavuoroisuutta.

Ilmosen (2000, 12—13) mukaan nykyaan ei vaadita ainoastaan luottamusta toisiin
ihmisiin, vaan myos luottamusta yhteiskunnallisia instituutioita kohtaan. Luottamus
ja sen yhteiskunnallinen seuraamus, legitiimisyyden myontaminen, ovat Ilmosen
mukaan olleet viime vuosikymmenina koetuksella. Thmiset ovat alkaneet suhtautua
kriittisemmin poliittisiin puolueisiin ja taloudelliseen eliittiin. Immosen mukaan
sosiaalisen padoman ajatellaan tuovan mahdollisuuksia valtion tehtavien
karsimiseen, mutta se ei kuitenkaan ole ratkaisu hyvinvointivaltion purkamiseen ja

julkisten palveluiden yksityistimiseen.

Seligman (2000) kasittelee kirjoituksessaan luottamuksen ja sosiaalisen padoman
valista suhdetta. Seligman kirjoittaa luottavaisuuden ja luottamuksen valilla olevasta
erosta. Luottavaisuus tarkoittaa, ettd tiedimme mita odottaa
vuorovaikutustilanteessa. Luottavaisuus perustuu siihen, ettd esimerkiksi
sopimuksessa maaritetyt rangaistukset tulevat kaikille sopimusta rikkoneille.
Luottamusta puolestaan tarvitaan silloin, kun ollaan vuorovaikutuksessa
tuntemattomien kanssa eika tiedetd, mitd odottaa. Seligman mukaan elamme
maailmassa, jossa luottavaisuus tai sosiaalinen paaoma vallitsee sellaisten yksil6iden
valilla, joiden valilla pitdisi ennemminkin olla luottamusta. Seligman mukaan
vuorovaikutuksen tavat perustuvat yha useammin rangaistuksen uhkaan. Sosiaalista
elamaa on hankala pitaa ylla pelkastaan luottamuksen perusteella siita huolimatta,
ettd olemme yha pakotetumpia tekeméaén niin. Joudumme nojautumaan yha
enemman luottamukseen, kun tuttuuteen perustaminen on vaikeampaa. Luottamus
on kuitenkin liian hauras ja ohikiitava rakenne kestaville vuorovaikutuksen

rakenteille.

Luottamuksen kisite itsessdaan on moniulotteinen, ja eri tiedeyhteisot lahestyvat
kasitetta hieman eri tavoin (Lessof, Muscat, Permanand & Figueras, 2023, 3—6).
Luottamus-kasitteelle ei ole myoskaan yhta maaritelmaa (Brown, Calnan, Schivener

& Szmukler, 2009, 450). Uslaner (2000, 569) kuvaa luottamuksen yhdistettavan
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usein positiivisiin asioihin. Luottavassa yhteiskunnassa tavalliset ihmiset ottavat
aktiivista roolia yhteisoissa esimerkiksi osallistumalla hyvantekevaisyyteen ja
antamalla aikaansa vapaaehtoistyohon. Thmisid motivoi yhteinen tarkoitus, joka
auttaa eteenpdin myos ristiriitatilanteissa. Luottamus ei ole kuitenkaan itsestaan
selva asia. Esimerkiksi Yhdysvalloissa ihmisten valinen luottamus on laskenut viime
vuosikymmenten aikana selvasti, ja ihmiset ovat vihemman sitoutuneita

yhteisoihinsa.

Kotkavirta (2000, 55—60) kuvaa luottamusta tarvittavan, jotta ihmiset voivat elaa ja
toimia yhdessa. Luottamus kuvaa myonteista asennetta, jossa ihminen voi luottaa
toisen hyvatahtoisuuteen ja kykenee osallistumaan rakentavasti vuorovaikutukseen.
Epaluottamus puolestaan vie ihmisia erilleen. Yhteiskunnallisesta ndkokulmasta on
tarkeda, ettd ihmiset voivat luottaa instituutioihin ja niiden toimintakykyyn.
Kotkavirran mukaan luottamus instituutioihin on myos henkilokohtaisen

hyvinvoinnin ja yksil6llisen identiteetin kannalta tarkeaa.

Tavallisesti luottamuksen kasite yhdistetdan ihmisten viliseen luottamukseen. Bergin
ja Myllyniemen (2020, 51—52) mukaan luottamus -kasitteen mittaaminen
sellaisenaan on hankalaa, jolloin se on operationalisoitava. Tarkastellessa
luottamusta tarkemmin voidaan se jakaa kahteen luokkaan; sosiaaliseen ja
institutionaaliseen luottamukseen. Sosiaalinen luottamus liittyy kanssaihmisiin
kohdistuvaan luottamukseen, ja timén on nihty olevan keskeinen hyvinvoinnille.
Gronlundin ja Setidlan (2012, 523) artikkelissa todetaan, etta yksilon aikaisemmat
kokemukset ihmisten kanssa olemisesta vaikuttavat osaltaan siihen, miten han
luottaa toisiin ihmisiin. Kokemusten perusteella yksilo oppii luottamaan tai

mahdollisesti tuntemaan epaluottamusta kanssakaymistilanteissa.

Luottamusta voi tarkastella myos suhteessa instituutioihin. Institutionaalinen
luottamus liittyy tilanteisiin, joissa instituutioiden tai julkisten palveluiden oletetaan
toimivan yhteisesti sovitusti (Berg & Myllyniemi, 2020, 51—52.) Gronlund ja Setila
(2012, 523—526) toteavat artikkelissaan, kuinka kansainvalisissa kyselyissa on
arvioitu ihmisten luottamusta erilaisiin instituutioihin, kuten poliisiin tai
hallitukseen. Thmiset asettavat instituutioille odotuksia, ja luottamukseen vaikuttaa,

kuinka hyvin ndama odotukset tulevat taytetyksi.
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Luottamuksessa on havaittu eroja yhteiskuntien ja eri aikakausien kesken. Bergin ja
Myllyniemen (2020, 51—52) mukaan pohjoismaissa luottamus yhteiskunnallisiin
instituutioihin on korkea, ja tata onkin pidetty pohjoismaisten hyvinvointivaltioiden
luonteenomaisena piirteena. Luottamusta on pidetty myos onnellisuusmittauksien
yhtena selittavana tekijana. Gronlundin ja Setalan (2021, 524, 528—-529, 538)
artikkelin mukaan Euroopan maissa luottamus on korkeampaa poliisiin ja
oikeusjarjestelmiin kuin poliittisiin puolueisiin. Kansallisesti tarkasteltuna niissa
maissa, joissa sosiaalinen luottamus on korkeaa, niin luottamusaste hallintoon ja

oikeusjarjestelmaan on myos korkea.

Kouvo ja Kankainen (2009, 585—588) nostavat artikkelissaan esille, kuinka
pohjoismaiden hyvinvointivaltiot loistavat kansainvilisesti sosiaalisen padoman
mittareilla ja luottamusta mitatessa. Pohjoismaissa luotetaan toisiin ihmisiin ja
luottamus julkisiin instituutioihin on vahvaa. Gronlundin ja Setidlan (2012) mukaan
sosiaalisella luottamuksella on positiivinen yhteys institutionaaliseen luottamukseen,
joka nakyy luottamuksessa hallintoon ja oikeusjarjestelmaan. Hyviksi todetut
yhteiskunnalliset instituutiot lujittavat kansalaisten luottamusta toisiinsa. Keskeista
on instituutioiden oikeudenmukaisuus ja reiluus. Sosiaalisilla kanssakaymisilla on
luottamusta rakentava voima ihmisten kesken. Taman lisaksi tarvitaan poliittisten
seka hyvinvointi- ja lainsdddannollisten instituutioiden kautta luotu

toimintaymparisto, joka vahvistaa luottamusta.

Pohjoismaissa, Suomi mukaan lukien, kansalaisten hyvinvoinnin turvaaminen on
paljolti valtion vastuulla. Hyvinvointi on yhteiskunnallista paatoksentekoa ohjaava
arvo. Kansalaisten luottamus instituutioihin, paattsjiin seka toisiin ihmisiin pitaa
yhteiskuntaa kasassa. Luottamus vahvistaa ihmisia osaksi yhteiskuntaa ja Suomessa
onkin totuttu siihen, ettd kansalaiset luottavat viranomaisiin. Luottamus ei ole
kuitenkaan itsestaanselvyys eikd demokratia itsessdan takaa luottamusta
viranomaisiin tai instituutioihin. (Simonen, Westinen, Pitkdnen & Heikkila, 2021, 11—

12.)

Suomalaisten luottamus eri instituutioihin vaihtelee sen mukaan, mista

yhteiskunnallisesta instituutiosta puhutaan. Kansalaisten ja yhteistyokumppanien
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Kelan toimintaa arvioivassa raportissa (Niemela & Pajula, 2014, 13—14) todetaan, etta
Suomessa suurinta luottamusta seurantavuosina ovat nauttineet poliisi,
puolustusvoimat ja Kansaneldkelaitos Kela. Yli 80 % suomalaisista luottaa naihin
instituutioihin paljon tai erittdin paljon. Poliittisia puolueita ja eduskuntaa kohtaan
luottamus on puolestaan heikointa. Julkinen terveydenhuolto ja
sosiaaliturvajarjestelma ovat luottamuksen osalta keskella edella mainittuja
instituutioita. Samankaltaisia tuloksia on saatu Valtioneuvoston kanslian tilaamasta
ja Tilastokeskuksen (2023) toteuttamasta vuoden Kansalaispulssikyselysti, jossa 15—
29-vuotiaista vastaajista suurin osa luotti vahvimmin puolustusvoimiin ja poliisiin.
Terveydenhuoltojarjestelma oli arvioinnin keskivaiheilla. Vahiten luottamusta

nauttivat poliittiset puolueet ja Suomen hallitus.

E2-tutkimuksen vuonna 2021 toteuttaman tutkimuksen (Simonen ym., 2021)
mukaan Suomessa luottamus yhteiskunnallisiin instituutioihin on edelleen vahvaa.
Suomessa luotetaan etenkin perheeseen, poliisiin, tutkimukseen, tieteeseen ja
koulutusjarjestelmaan. Sukupuolella ja idlla on merkitysta suhtautumisessa
instituutioihin. Alle 30-vuotiaat suhtautuivat instituutioihin vanhempia ikdryhmia
luottavaisemmin ja olivat myonteisempia hyvinvointiyhteiskuntaa kohtaan.
Tutkimuksen mukaan polarisaatio ja yhteiskunnallisen ilmapiirin kiristyminen

haastavat luottamusta.

Taman tutkielman aihe liittyy hyvinvointipalveluiden toimintaan, joten tarkastelen
viela tarkemmin terveydenhuoltoon ja sosiaalipalveluihin liittyvaa luottamusta.
Brownin ja kollegoiden (2009, 499—452) mielenterveyspalveluihin kohdistuvaan
luottamukseen keskittyvassa artikkelissa todetaan, etta luottamus on keskeinen tekija
laadukkaiden mielenterveyspalveluiden tarjoamisen kannalta.
Mielenterveyspalveluita kayttavien kohdalla haavoittuvaisuus ja epavarmuus ovat
lasna, jolloin luottamus nousee keskeiseksi elementiksi palveluita tarjotessa.
Terveydenhuollossa myos yleisemmin luottamus on ratkaisevaa hyvian hoidon
toteuttamiseksi. Hyvd kommunikaatio tukee luottamuksen rakentumista
ammattilaisen ja asiakkaan valille. Etenkin haavoittuvassa asemassa olevien
asiakkaiden kohdalla luottamus edesauttaa yhteistyosuhteen muodostumista ja avun

hakemista.
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Maailman terveysjarjeston WHO:n politiikkasuosituksen (Lessof ym., 2023, 6, 30)
mukaan tehokkaan toiminnan kannalta on keskeista, etta kansalaiset luottavat
terveydenhoitoon ja terveydenhuoltojarjestelmaan. Politiikkasuosituksessa todetaan,
ettd terveystulokset ovat parempia silloin, kuin ihmiset luottavat
terveydenhuoltojarjestelmaan. Tama korostuu etenkin koronapandemian kaltaisissa
kriisitilanteissa, joissa luottamusta tarvitaan viranomaisia kohtaan. Luottamus on
myos keskeista sosiaalisen koheesion ja resurssien jakamisen nikokulmasta.
Terveyspalveluissa asiakkaan kokema luottamus heijastuu suhteessa ammattilaisiin
ja saamaansa hoitoon. Terveydenhuollon ammattilaiset ja poliitikot puolestaan

luottavat terveyshuoltojarjestelmaan.

Lessof ja kollegat (2023, 6, 30) kuvailevat terveyspalveluihin kohdistuvaa
luottamusta heikentavan virheellinen informaatio, syrjinta ja heikko lapinakyvyys.
Viaara informaatio voi heikentia ihmisten luottamusta terveydenhuollon
ammattilaisiin, joka voi nakya esimerkiksi alentuneena rokotuskattavuutena. Myos
vahemmistojen kokemus heikommasta hoitoon paasysta voi heijastua
terveydenhuoltopalveluita kohtaan koettuun luottamukseen. Eri maiden luottamusta
selvittavassa analyysissa todetaan, ettd Suomessa luottamus ladkareihin ja hoitajiin

on erittdin vahvaa moniin muihin maihin verrattuna.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamassa raportissa (Ilmarinen, Aalto &
Muuri, 2016) kuvattiin viaeston sosiaalipalveluihin ja sosiaalipalveluiden
saatavuuteen liittyvaa luottamusta. Raportin mukaan Suomen viestosta suuri osa
luottaa sosiaalipalveluiden toimivuuteen ja henkiloston ammattitaitoon, mutta
luottamuksessa on havaittu heikentymisen merkkeja. Luottamus vaihtelee
vaestoryhmittiin. Alle 30-vuotiaat ovat kriittisempia palveluiden toimivuuteen kuin
yli 30-vuotiaat. Naiset suhtautuvat palveluiden toimivuuteen miehii kriittisemmin.
Paljon palveluita kayttavat puolestaan suhtautuvat kriittisemmin palveluiden

saatavuuteen.

Hyvinvointipalveluiden taso ja siihen liittyvat poliittiset ratkaisut kulkevat rinnan
eriarvoisuuskehityksen seka kansalaisten toisiaan tunteman luottamuksen kanssa.
Toimivien yhteiskunnallisten instituutioiden on todettu lujittavan luottamusta myos

toisiin kansalaisiin. (Kouvo & Kankainen, 2009, 587-588.) Kovalainen ja Osterberg
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(2000, 84) pohtivat julkisten palveluiden, yksityisten palveluntuottajien ja
asiakkaiden vailista suhdetta. Kirjoittajat korostavat, etta kyse ei ole pelkastaan
luottavaisuudesta instituutioon, vaan myos siihen, ettd palvelun tuottajana toimii

ihminen, joihin syntyva suhde perustuu luottamukseen tai sen puutteeseen.

Tutkielmassa olen kiinnostunut tyttojen institutionaalisesta luottamuksesta niihin
palveluihin, joiden tehtava on tukea nuorten hyvinvointia. Sosiaalisen luottamuksen
nakokulmasta tarkastelen nuorten luottamusta perheilta, l1ahipiirilta ja muilta

henkiloilta saatavaan tukeen.
2.2 Tutkimuskysymykset

Tutkielmassa on kolme tutkimuskysymystd, joiden kautta otan kantaa tieteelliseen ja
yhteiskunnalliseen keskusteluun seki tarkastelen tutkimusaineistoa.
Tutkimuskysymykset toimivat ikdan kuin prosessinomaisesti edellisesta seuraavaan.
Ensimmainen tutkimuskysymys kasittelee syita, joiden takia tytot ovat hakeutuneet
Sekasin-chat keskusteluihin. Taman tutkimuskysymyksen avulla saan
kokonaiskasityksen keskusteluiden syista ja sisalloista. Tutkimuskysymys myos
mahdollistaa 16ytimaan ne keskustelut, joiden avulla vastaan toiseen

tutkimuskysymykseen.

Toinen tutkimuskysymys kasittelee nuorten kokemia esteitd avun saannissa. Tassa
tutkimuskysymyksessa tuon esille tyttojen oman danen tyyppitarinoiden avulla.
Tyyppitarinat perustuvat tyttGjen itsensa kertomaan, mutta ne eivit suoraan edusta

kenenkidn yksittdisen nuoren kokemusta.

Kolmas tutkimuskysymys on kokoava kysymys institutionaalisen ja sosiaalisen
luottamuksen rakentumisesta suhteessa aikaisemmin kasiteltyihin
tutkimuskysymyksiin. Taman tutkimuskysymyksen tarkoituksena on koota yhteen
tutkielman aineistosta esiin nousseet tulokset ja peilata niita aikaisempaan

kirjallisuuteen.
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Tutkimuskysymykset:

- Minkalaisista syista 15—17-vuotiaat tytot ovat hakeutuneet Sekasin-chat
keskusteluihin?

- Minkalaiset tekijat estavat nuorten tyttéjen avun hakemisen ammattilaisilta?

- Kuinka tyttojen institutionaalinen ja sosiaalinen luottamus avun saantiin

rakentuu heidan kokemuksissaan?
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3 Tyttojen hyvinvointi

Tutkielmani kohderyhma on 15—17-vuotiaat tytot. Tassa luvussa avaan
tyttotutkimuksen historiaa, tyttojen kasvua, tutkielman kohderyhman kehityksellista
ikavaihetta ja nuoruuteen kuuluvia nykyajan ilmioita taustoittamaan tutkielman
kohderyhmaa. Olen Kouluterveyskyselyn perusteella kuvannut, milta suomalaisten

nuorten tyttojen mielen hyvinvointi nayttaa talla hetkella.
3.1 Tyttojen kasvuymparisto

Ojanen (2008) kuvaa artikkelissaan tyttotutkimuksen olevan feministista tutkimusta
eri ikdisista tytoista. Tyttotutkimus on ldhtenyt liikkeelle naistutkimuksesta, ja se on
alana monitieteinen. Tyttotutkimuksessa ollaan kiinnostuneita muun muassa tyttGjen
elinolosuhteista, kulttuurista tiloista, joissa tytot elavit sekd miten tytot kulttuurissa
esitetdan. Lihteenmaa ja Nare (1992, 9—10) kirjoittavat tyttotutkimuksen juurien
ulottuvan brittilaiseen, Birminghanin koulukunnan piiriin, jossa naispuoliset
nuorisokulttuuritutkijat huomasivat 1970-luvulla tyttGjen olevan marginaalisessa
suhteessa poikavaltaisiin alakulttuureihin. He alkoivat etsii piilossa olevaa
tyttokulttuuria. Birminghamin tutkijat ajattelivat tyttokulttuurin syntyneen
patriarkaalisen valtajarjestelman tuloksena, tyttdjen vastauksena itseensa

kohdistuvaan sortoon.

Ojanen (2011, 10—12) kuvaa tyttétutkimuksen kidynnistyneen Suomessa 1980-luvun
loppupuolella, jolloin valmistuivat ensimmaiset tyttoja kasittelevat opinnaytetyot.
Tyttotutkimus sijoittuu nuoriso-, lapsuus- ja naistutkimuksen valimaastoon.
Sukupuoli ei ole kuitenkaan ainut tyttgja maarittava tekija, vaan paikkaan yhteisossa
vaikuttavat sukupuolen lisdksi muut eroja tuottavat kategoriat, kuten etninen tausta
ja seksuaalisuus. My0s tdssa tutkielmassa on huomioitava, etta tytto on kulttuurinen
kategoria. Jaottelu tytt6ihin ja poikiin jattaa ulkopuolelle ne nuoret, jotka kokevat,

etta heidan eletty sukupuolensa ei vastaa tata kahtiajakoa.

Aaltonen ja Honkatukia (2022, 8—9) kirjoittavat tyttoyden kategoriasta. Tyttoytta voi
pohtia sosiaalisena, kulttuurisena ja materiaalisena kategoriana. TyttOyden kategoria
on tavallaan valmiina, mutta samalla sitd rakennetaan jatkuvasti suhteessa

poikuuteen, miehuuteen ja naiseuteen. Tyttojen toimijuutta maaritelladn usein
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heidan sukupuolensa kautta. Yhteiskunnallinen kehitys osaltaan vaikuttaa teemoihin,
joilla tytoista puhutaan. Niita teemoja verrataan usein poikiin, ja toisinaan
sukupuolten oletettu samanlaistuminen on nahty huolestuttavana kehityssuuntana.
Aaltonen ja Honkatukia toteavat, etta julkisessa keskustelussa tytot nahdaan usein

yhtenaisena, pojille vastakkaisena ryhmana.

Nare ja Lahteenmaa (1992, 329—331) pohtivat tyttojen roolia ja heille asetettuja
odotuksia. Osa tytoista pyrkii yhteensovittamaan omat tavoitteet muilta tuleviin
intresseihin. Tytot koittavat etsid kokonaisuuden kannalta tyydyttavia ratkaisuja ja
valttamaan aarimmaisia ratkaisuja teoissaan. Nare ja Lahteenmaa kuvaavat tyttojen
elamantyylia altruistiseksi individualismiksi. T4lla he tarkoittavat sita, etta tyttojen
itsensa toteuttamiseen kuuluu vastuunotto, ja samalla tytot ottavat toiminnassaan
huomioon my6s oman hyvinvoinnin. Tyt6t pyrkivét hallitsemaan omaa elimaansa
vahingoittamatta muita. Tyttojen kiytosta ja altruismia tukee ympariston tyttoihin

kohdistama sosiaalinen kontrolli.

Tutkielman kohderyhmaan kuuluvaa ikaluokkaa voi tarkastella myos kasvun
nakokulmasta. Korhonen (2021) kuvaa artikkelissaan, ettd 15—17-vuotiaat nuoret
elavat keskinuoruutta. Tassa ikdvaiheessa tunne-elama ja ajattelu kehittyvit.
Suurimmat kuohunnat ovat takanapiin ja nuori totuttelee uuteen kehoonsa.
Kaverisuhteilla on suuri merkitys ja heilta haetaan hyviaksyntaa. Nuori rakentaa
omaa identiteettid, joka vahvistaa omana minina olemista. Identiteetin rakentumisen
haasteet puolestaan voivat nakya nuoressa eristaytymisena ja epatoivona.
Mielenterveyden haasteet alkavat usein puberteettikehityksen kaynnistyessa seka

erilaiset uni- ja vuorokausirytmin ongelmat ovat yleisia.

Sandersin ja Munfordin (2008, 341) mukaan siirtyminen lapsuudesta nuoruuteen ja
siitd aikuisuuteen ovat kriittisia aikoja nuorelle ja identiteetin rakentumiselle. Tahan
vaikuttavat monenlaiset tekijat persoonasta, rakenteista ja kontekstista lahtien.
Historian saatossa tutkijat ovat nostaneet esille, ettd kasvumatka poikkeaa nuorten
kesken, ja osittain sukupuolella on nahty olevan vaikutusta. Lihteenmaa ja Nare
(1992, 13) kuvaavat identiteetin muodostuvan vuorovaikutuksessa ulkomaailman
kanssa, jolloin identiteetin kehitykselle on keskeista tuntea olevansa ainutlaatuinen

yksiko seka ryhmain jasen. Kirjoittajat toteavat seksuaalisuuden olevan tyttojen
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identiteetin ja sosialisaatioon rakentumisen keskiossa. Naistutkijoiden laajalti jaetun
nakemyksen mukaan tytot ja naiset maaritellaan seksuaalisuutensa, kun taas pojat

toimintansa kautta.

Clay, Vigoles ja Dittmar (2005, 451—456) ovat tutkineet murrosikaisten tyttojen
kehonkuvaa ja itsetuntoa. Tutkimuksessa todettiin, etta lansimaissa tyttGjen itsetunto
on kohtalainen, mutta merkittavasti poikia alhaisempi. Erot sukupuolten valilla
korostuvat etenkin keskinuoruudessa. Tyttojen kohdalla kehonkuva oli yksi
keskeinen itsetuntoon vaikuttava tekija. Artikkelissa kuvataan, kuinka media on
osaltaan ruokkinut tietynlaista kuvaa naiseudesta ja ulkonaosta. Nama mielikuvat ja
mediassa esitetyt kuvat heijastuvat tyttojen huolestuneisuuteen omasta painosta ja

syomisesta seka vaikuttavat negatiivisesti kehonkuvaan.

Kojo (2012, 95) nostaa artikkelissaan esille nuoruuteen kuuluvia erilaisia
siirtymavaiheita ja elamantapahtumia, jotka johdattavat nuorta kohti aikuisuutta.
Naiihin siirtymiin liittyy sosiaalisia ja yhteiskunnallisia odotuksia. Nuorten
elaméankulku ei kuitenkaan aina noudata aikuistumisen kulttuurista mallia, jossa
ammattiin valmistuminen ja tyoelamain siirtyminen tapahtuvat toivotunlaisesti.
Tolonen, Aapola-Kari ja Vehkalahti (2021) kirjoittavat koulutussiirtymien olevan yksi
nuoruuteen kuuluvista elaméanvaiheista. Toiselle asteelle siirtyminen ja etenkin
lukioissa opiskeluun liittyvat paineet ovat yllattaneet monen nuoren.
Kouluterveyskyselyn (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2023) mukaan tyttojen
kokema koulu-uupumus on havaittavissa niin ylakoulussa kuin toisella asteella

opiskelevilla tytailla.

Anttila, Poikolainen, Uutela ja Lonnqvist (2000, 53—57) ovat tutkineet nuorten
tyttojen huolestuneisuutta erilaisista ilmioista. Tutkimuksessa todetaan, etta tytot
raportoivat huolestuneisuutta etenkin ilmaston saastumisesta, henkilokohtaisista
huolista ja asumiskustannuksista. Negatiivinen stressi omassa elamassa lisasi yleista
huolestuneisuutta. Ahdistuneisuutta kokevat tytot olivat enemman huolissaan

henkilokohtaiseen terveyteen ja selviytymiseen kohdistuvista uhista.

Castrén ja kollegat (2022, 2—3) kuvaavat artikkelissaan, miten nykypaivana

sosiaalinen media ja viestin vilittimisen applikaatiot tarjoavat vaylan
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kommunikaatioon, joissa jaetaan kuvia ja videoita, lahetetaan viesteja, rentoudutaan
ja sosiaalistutaan. Alypuhelimet ovat tuoneet sosiaalisen median pysyviksi osaksi
arkea ja nuorten ajanviettotapoja. Sosiaalisen median hyviksi psykososiaalisiksi
puoliksi voi luokitella sosiaalisen padoman lisdantymisen. Kirjoittajat toteavat, etta
tasta huolimatta on alkanut nousta huoli liiallisesta sosiaalisen median kaytosta, joka
on yhteydessa ihmisen hyvinvointiin; masennukseen, ahdistuneisuuteen ja muihin
mielenterveydenhaasteisiin kuten heikkoon itsetuntoon. Nuorten kohdalla ystavilla,
perheelld, vapaa-ajan harrastuksilla ja koulumenestyksella on vaikutusta siihen,

ketka ovat alttiimpia sosiaalisen median liikakayttajiksi.

Castrenin ja kollegoiden (2022, 6) suomalaisnuoria koskevassa tutkimuksessa
todetaan, etta tytot raportoivat suuresta sosiaalisen median kaytosta poikia
useammin. Tytot kayttavat nettiperustaisia applikaatioita kommunikaatioon ja
osallistuvat poikia useammin sosiaalisen median sivustoille seki viestittelyyn.
Tyto6illa on suurempi paine muokata esimerkiksi kuviaan ennen niiden lisaamista
sosiaalisen mediaan. Tama voi johtaa jatkuvaan ulkoisen hyvaksynnan hakemiseen ja
samalla sosiaalisen median riippuvuuteen. Przybylskin, Murayaman, DeHaanin ja
Gladwellin (2013) mukaan runsas sosiaalisen median kaytto voi lisdta tunnetta
kuulumisesta (belonging) ja vahentaa pelkoa jaada paitsi jostain (FOMO, fear of

missing out).

Taman tutkielman kohderyhméaan kuuluvat tytot elavit juuri edella kuvattuja
kehitysvaiheita ja kurkottavat kohti aikuisuutta. Tytot eldvat monenlaisten odotusten
ja paineiden kanssa seka samaan aikaan rakentavat vield omaa identiteettidan. 15—17-
vuotiaat nuoret asuvat paasaantoisesti kotona ollessaan alle 18-vuotiaita, joka

osaltaan mahdollistaa huoltajien tai vanhempien lasndolon nuoren arjessa.
3.2 Tyttojen mielen hyvinvointi

Stentiford, Koutsouris ja Allan (2023, 1227—1228) kuvaavat artikkelissaan
mielenterveys -kisitteen maarittelyn olevan haastavaa. Mielenterveys-kasitetta on
maaritelty eri yhteyksissa ja eri toimijoiden toimesta hieman eri tavoin, ja yhta oikeaa
kasitteen kuvausta on hankala kiteyttaa. Usein mielenterveys- ja hyvinvointi -
kasitteiden vilille muodostetaan yhteys. Maailman terveysjarjeston (World Health

Organization, 2022) maaritelman mukaan mielenterveys (mental health) on ihmisen
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perusoikeus seka keskeinen osa ihmisen terveytta ja hyvinvointia. Hyva
mielenterveys tukee ihmista toimimaan vuorovaikutuksessa toisten ihmisten kanssa,
tavoittelemaan padmaariaan, toimimaan arjessa ja selviytyméan vaihtelevissa
tilanteissa. Erilaiset yksiloon ja yhteisoon linkittyvat tekijat voivat tukea tai heikentaa

ihmisten mielenterveytta.

Maailmanlaajuinen Covid-19, koronapandemia lisasi tutkitusti (Hawke ym., 2020,
1146) nuorten mielenterveydellisia haasteita erityisesti heill4, joilla oli jo taustalla
mielen hyvinvoinnin heikkenemista. Hakkisen ja Raevuoren (2022, 469) mukaan
lapsia ja nuoria hoitavat terveydenhuollon ammattilaiset havaitsivat Suomessa
pandemian aikaan lasten ja nuorten syomishairioiden selkedn lisiantymisen ja niihin
liittyvien oireiden pahentumisen. Kansainvaliset tutkimukset tukevat Suomessa
tehtyja havaintoja (esim. Lin ym., 2021; Touyz, Lacey & Hay 2020). Selityksena
syomishairioiden voimakkaalle kasvulle on pidetty Hiakkisen ja Raevuoden (2022)
mukaan karanteenien tuomaa sosiaalista eristaytymista ja nuorille tarkeiden
ikakaverikontaktien heikkenemista. Koulun ja harrastuksien keskeytyminen seka
etdopiskelu aiheuttivat osalle nuorista lisastressia keskittymisen ja
itseohjautuvuushaasteiden vuoksi. Sideli ja kollegat (2021) nostavat artikkelissaan
esille, ettd korkeat hygieniavaatimukset ovat puolestaan voineet vahvistaa

syomishairioihin liittyvia pakko-oireisia piirteita.

Rannan, Kajastuksen ja Marttusen (2023, 477—482) artikkelin mukaan
ahdistuneisuushairiot ovat nuorten yleisimpid mielenterveyden hairioita. Etenkin
nuorten tyttojen ahdistuneisuushairiot ovat kasvaneet erilaisten kyselytutkimusten
mukaan Suomessa ja kansainvilisesti. Yleistyneesta ahdistuneisuushairiosta karsiva
nuori on huolestunut useista arkisista asioista, ja nditd on hankala hallita. Nuori voi
olla levoton ja artynyt. Vilaplana-Perez ja kollegat (2021) kirjoittavat sosiaalisten
tilanteiden pelkoon puolestaan liittyvan usein valttdmis- ja turvakayttaytymista.
Nama voivat hankaloittaa ihmissuhteiden solmimista tai opiskeluiden loppuun
saattamista. Lasten ja nuorten kohdalla sosiaalisten tilanteiden pelko voi vaikuttaa
kouluvaikeuksiin ja sita kautta heikentaa mahdollisuuksia saavuttaa oma

koulutuspotentiaali.
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Tytoilla on poikia suurempi todennakoisyys karsia nuoruudessa masennusoireista
(Stumper & Alloy 2023). Stentifordin ja kollegojen (2023) mukaan Englannissa
tunnistettiin jo vuonna 2017 nuorten tyttgjen kaksin- ja kolminkertainen riski,
ikdjakauman mukaan, kirsia tunnehairiosta samanikaisiin poikiin verrattuna. Tahan
voi olla useita eri syita, joista esimerkiksi koulupaine voi olla yksi osasyytekija.
Readin, Hietajarven ja Salmela-Aron (2022) Suomessa tekeméan tutkimuksen
mukaan koulu-uupumusta esiintyi etenkin lukioikaisilla tytoilla, joiden vanhemmat

ovat matalammin kouluttautuneita ja jotka asuivat kaupunkialueilla.

Stentifordin ja kollegojen (2023, 1225-1226, 1247) tyttGjen mielenterveytta ja
koulutustavoitteita koskevassa artikkelissa todetaan, etta tyttojen mielen
hyvinvoinnin haasteisiin vaikuttivat tulevaisuuden epavarmuudesta johtuvat syyt,
perheen ja vanhempien tuottamat paineet, kilpaileva koulukulttuuri ja tytoille
asetetut koulumenetyspaineet. Etenkin niiden paineiden epatasapaino heikentia

tyttojen mielenterveytta.

Nuorten mielen hyvinvoinnista puhuttaessa on tarked huomioida myos
kansainvalisen epadvarmuuden kasvu, joka heijastuu Suomeen. Esimerkiksi Ukrainan
sota, kansainvaliset konfliktit ja ilmastonmuutos ovat asioita, joiden uutiskuvat
tavoittavat myos nuoret ja naihin liittyvat uutiset voivat olla luomassa epavarmuutta

tulevaisuuteen.

Suomessa valtakunnallinen Kouluterveyskysely antaa seurantatietoa lasten ja
nuorten hyvinvoinnista. Kouluterveyskyselyssa kysytdaan lapsista ja nuorilta itseltdaan
kattavasti terveyteen, koulunkayntiin, osallisuuteen ja avun saantiin liittyvia
kokemuksia. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2023b) toteuttama kysely
toteutetaan joka toinen vuosi, ja sithen vastaavat peruskoulun 4.—5. 1k. oppilaat seka
lukioiden ja ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuosiluokan opiskelijat. Tietoja on
keratty 8 1k. ja 9 lk. oppilailta vuodesta 1996. Muut ikaryhmat ovat lisatty tuon

ajankohdan jilkeen.

Viimeisin Kouluterveyskysely on toteutettu vuonna 2023. Etenkin tyttojen kohdalla
vuosien 2021 ja 2023 Kouluterveyskyselyn tulokset antavat huolestuttavaa kuvaa

tyttojen hyvinvoinnista. Vuoden 2023 Kouluterveyskyselyn tuloksien mukaan 30 %



peruskoulun 8.1k.-9 k. tytoista kertoi kohtalaisesta tai vaikeasta ahdistuneisuudesta.

Pojilla vastaava osuus oli 8 % (Kuvio 1.). Kyseinen indikaattori perustui kysymykseen:
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“Kuinka usein seuraavat ongelmat ovat vaivanneet sinua lomakkeen tdyttod

edeltianeen kahden viikon aikana?” Summaindikaattori muodostui seitsemasta

kysymyksen osiosta. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2023.) Tyttojen ja poikien

vialinen ero nakyy selkeasti ylakouluikaisten, lukiolaisten ja ammatillisten

oppilaitosten vastaavien kesken.

Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus

Kohderyhm&  Sukupuoli Taustatekija Vuosi Alue
Ammatillinen 2023 Koko maa
oppilaitos Pojat Kaikki vastaajat
2021 Koko maa
2023 Koko maa 32,1%
Tytot Kaikki vastaajat
2021 Koko maa 30,3%
Lukio 2023 Koko maa 7,4%
Pojat Kaikki vastaajat
2021 Koko maa | EEB
2023 Koko maa 30,7%
Tytot Kaikki vastaajat
2021 Koko maa 30,5%
Perusopetus 2023 Koko maa - 8,2%
8.ja9.lk Pojat Kaikki vastaajat
2021 Koko maa - 7,9%
Tytot Kaikki vastaajat

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0%

Kuvio 1. Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2023).

Kouluterveyskyselyssa kysyttiin riskista syomishairioille. Kysymysmuotoilu oli

seuraava: Arvioi jokaisen vdittdmdan kohdalla, sopiiko vdittamdn kuvaus

tadmdnhetkiseen tilanteeseesi. Summaindikaattori muodostui viidesta kysymyksen

osiosta. Vuonna 2023 peruskoulun 8. ja 9 Ik. tytoista riskista syomishairioille

raportoi 37 % vastaajista (Kuvio 2). Heikko tulos nakyy myos sosiaalisen ahdistuksen

osalta, kun 52 % ylakouluikaisista tytoista kertoi karsivansa siiti. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos, 2023.)

50,0%



Riski syémishairidlle
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Kohderyhma  Sukupuoli Taustatekija Vuosi Alue
Ammatillinen 2023 Kokomaa - 8,0%
oppilaitos Pojat Kaikki vastaajat
2021 Kokomaa - 6,8%
2023 Koko maa 31,1%
Tytot Kaikki vastaajat
2021 Koko maa 28,6%
Lukio 2023 Koko maa
Pojat Kaikki vastaajat
2021 Koko maa
2023 Koko maa
Tytot Kaikki vastaajat
2021 Koko maa 27,8%
Perusopetus 2023 Koko maa 9,0%
8.ja9.lk Pojat Kaikki vastaajat
2021 Koko maa
2023 Koko maa 36,6%
Tytot Kaikki vastaajat
2021 Kokomaa 32,4%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0%

Kuvio 2. Riski sydmishdiritille (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2023).

Kouluterveyskyselyssa selvitettiin nuorten kokemaa seksuaalista ehdottelua ja

ahdistelua. Indikaattori perustui kysymykseen: "Oletko kokenut seksuaalista

ehdottelua tai ahdistelua viimeksi kuluneen 12 kk atkana?” Summaindikaattori

muodostui kuudesta kysymyksen osiosta. Saatujen tulosten perusteella voidaan

todeta, ettd vuosiluokasta riippumatta hairitsevaa seksuaalista ehdottelua ja

ahdistelua raportoi 45—51 % tytoista kahden edellisen mittauskerran aikana. (Kuvio

3.) Tyttojen kokema seksuaalinen ehdottelu ja ahdistelu edeltivan vuoden aikana oli

selkeasti poikia yleisempaa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2023.)

50,0%
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Kokenut hairitsevaad seksuaalista ehdottelua tai ahdistelua vuoden aikana

Kohderyhma  Sukupuoli Taustatekija Vuosi Alue
Ammatillinen 2023 Kokomaa 8,9%
oppilaitos Pojat Kaikki vastaajat

2021 Koko maa

—

2023 Koko maa 49,1%

Tytot Kaikki vastaajat

2021 Kokomaa 49,7%

Lukio 2023 Kokomaa
Pojat Kaikki vastaajat

8,1%

2021 Koko maa 8,2%

2023 Koko maa 47,5%

Tytst Kaikki vastaajat

2021 Kokomaa 50,5%
Perusopetus 2023 Kokomaa 11,8%
8.ja9. Ik Pojat Kaikki vastaajat
2021 Kokomaa 10,5%
2023 Koko maa 45,0%
Tytst Kaikki vastaajat
2021 Kokomaa 48,4%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

Kuvio 3. Kokenut héiritsevaa seksuaalista ehdottelua tai ahdistelua vuoden aikana (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos, 2023).

Kouluterveyskyselyn tuloksien perusteella voidaan todeta, ettd nuoret tytot olivat
raportoineet poikia selkedsti enemman ahdistuneisuutta, syomishéiriotaipumusta,

sosiaalisten tilanteiden pelkoa ja hiiritsevaa seksuaalista ahdistelua.

Olen tassa luvussa avannut eri nakokulmista tarkasteltuna nuorten tyttgjen
kasvuymparistoa seka tyttoyteen liittyvid odotuksia, paineita ja sosiaalisia suhteita.
Tuomalla esiin tyttotutkimuksen nakokulmia, nuoruuden kasvuvaiheita seka tyttojen
sosiaaliseen elinymparistoon vaikuttavia tekijoita olen halunnut tehda nakyvaksi

erilaiset tavat lahestya ja ymmartaa tutkielman kohderyhmaa.
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4 Hyvinvointipalvelut

Suomessa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita jarjestetdan valtion tuella
julkisessa sosiaali- ja terveydenhuollossa. Julkisten palveluiden lisaksi yksityiset
yritykset ja laaja sosiaali- ja terveysjarjestojen kentta tuottavat palveluita. Suomessa
tapahtui vuoden 2023 alussa rakenteellinen muutos, kun sosiaali- ja
terveydenhuollon seki pelastustoimen jarjestamisvastuu siirtyi kunnilta ja
kuntayhtymilta hyvinvointialueille. Talla hetkelld palveluita tuottaa 21
hyvinvointialuetta ja Helsingin kaupunki. Erikoissairaanhoidon osalta HUS-
yhtymalla on erikseen sdadetty jarjestamisvastuu erikoissairaanhoidosta. (Sosiaali- ja

terveysministerio, 2023b.)

Nuorten hyvinvointipalveluiden nikokulmasta palvelut pyrittiin turvaamaan
hyvinvointialueille siirtymisesta huolimatta. Ranta ja kollegat (2023, 484) kuvaavat,
kuinka Suomessa nuorten ahdistuneisuusoireet ovat kasvaneet ja nama osaltaan
haastavat palvelujarjestelmai. Hoidon saatavuutta vaikeuttaa perustason palvelujen
niukkuus ja julkisten palveluiden ruuhkautuminen. Rannan ja kollegoiden mukaan
Suomessa tarvitaan uudenlaisia ja luovia ratkaisuja lisiantyneen hoidon tarpeen ja

nykyisen palveluntuotannon vilille.

Eri toimijoiden vilinen monialainen yhteisty6 on keskeista, kun pyritdan
jarjestaimaan palveluita etenkin tiukassa resurssitilanteessa ja entistd suuremmalle
maaralle avun tarvitsijoita. Nuorten palveluissa monialainen yhteistyo toteutuu talla
hetkella vaihtelevasti. Hyvinvointialueille siirtymisen myota on kiinnitettava erityista
huomiota nuorten palvelupolkuihin. Tima korostuu etenkin useita eri palveluita
kayttavien nuorten kohdalla. On syytd myos huomioida, ettid hyvinvointialueille
siirtymisen myo6ta palvelut voivat nuoren nikokulmasta nayttaytya entista
vaikeammin hahmoteltavina. Myoskaan kunnan ja hyvinvointialueen vilinen
hallinnollinen rajapinta ei saa estda aikaisemmin toteutunutta yhteistyota.

(Holopainen ym., 2023, 5.)

Hastbacka, Lipponen, Aaltonen ja Karvonen (2023) ovat selvittineet ammattilaisten
nakokulmia nuorten palveluiden nykytilaan ja kehittamistarpeisiin

hyvinvointialueilla. Tutkimuksessa todettiin, ettd nuorten palveluissa tehdaan paljon
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palveluohjausta muihin palveluihin. Ammattilaiset kuvasivat omaa rooliaan
palveluihin ohjaajana ja niiden koordinoijana. Harvemmin ammattilainen pystyi
jaada tukemaan nuorta pitkdjanteisesti. Tutkimuksessa myos todettiin, etta sosiaali-
ja terveyspalveluissa on saatavuuden ja saavutettavuuden ongelma, joka vaikuttaa
nuorten saamaan tukeen. Osa nuorista tarvitsee samanaikaisesti erilaisia palveluita,

jolloin palvelut tulisi nahda ennemmin rinnakkaisina kuin palvelupolkuna.

Aalto-Setila, Huikko ja Peltola (2023, 1—2) nostavat esille, ettd nuorten
mielenterveyspalveluiden kohdalla on tunnistettu epakohtia, jotka kaipaavat
parantamista. Palveluiden pirstaleisuus aiheuttaa siiloutuneita ja tehottomia
palveluita, jotka vastaavat heikosti nuorten ja perheiden tarpeisiin. Myos palveluiden
saatavuudessa on haasteita. Monialaista yhteistyota heikentda puutteellinen
tiedonkulku seké vaihtelevat kisitykset tietosuojalainsdadannosta. Tarvetta olisi
ajantasaiselle, yhteneville ja helppokayttoiselle tilastotiedolle, jota voisi hyodyntaa

niin paikallisessa kuin kansallisessa kehittamistyossa.

Pohdittaessa nuorten tarvetta palveluihin, on myos tarkasteltava palveluiden
saatavuutta. Padkaupunkiseudun tarkastuslautakuntien vuoden 2018
arviointiraportin mukaan hoidettavia nuoria oli enemman kuin hoitoa antavat tahot
pystyivat hoitamaan, joten nuoret eivit padse mielenterveysterveyspalveluihin
sujuvasti. Arviointiraportissa todetaan, etta erikoissairaanhoidon nakokulmasta olisi
tarkea kehittaa nuorten hoidon saatavuutta perus- ja ldhipalveluissa ja
opiskeluhuollossa. Palveluiden pirstaloituminen eri sektoreille haastaa keskinista

yhteistyota. (Kahkonen, Himalainen, Tiainen, Paloméaki & Hannikiinen, 2019, 88.)

Maaitta ja Keskitalo (2014) nostavat esille, ettd kumuloituneista ongelmista karsiville
nuorille avun saanti voi nayttaytya erityisen haastavana. Sektorien viliseen
yhteistyohon vaikuttavat toisistaan poikkeavat toimintakulttuurit ja
salassapitovelvoitteet. Riittamattomat resurssit ja ajankayton haasteet heijastuivat
ammattilaisten henkilokohtaiseen liikkumavaraan. Maatta ja Keskitalo toteavat, etta
asiakasta siirretaan helposti sektorilta toiselle, kun nuoren tilanteeseen ei loydy

“kopin ottajaa”.
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4.1 Nuoret palveluiden kayttajina

Lasten ja nuorten terveyspalveluiden kaytosta on runsaasti tietoa saatavilla eri
rekisterien kautta. Jokaisesta alle 16-vuotiaiden ikaluokasta 97 % on kaynyt
perusterveydenhuollon palveluissa ainakin kerran vuoden 2017 aikana. Niiden lasten
ja nuorten osuus, jotka eivat kayta lainkaan perusterveydenhuollon neuvolan tai
kouluterveydenhuollon palveluita on todella pieni. Erikoissaraanhoidon kaynnit ovat
kasvaneet lapsilla ja nuorilla, ja osasyy yli 15-vuotiailla tyt6illa on mielenterveyteen
liittyvat yhteydenotot (Gissler & Forsell, 2018, 20—21.) Nuorten osalta (16—29-
vuotiaat) vaestotasoista tietoa heidan palveluihinsa liittyvista kokemuksista on
Karvosen, Kestilan ja Kauppisen (2019, 229) mukaan rajoitetusti saatavilla. Tiedon
saatavuutta on kuitenkin viime vuosina lisatty muun muassa nuorten mielenterveys-
ja paihdepalveluista kyselytutkimusaineiston ja rekistereistd saatavan tiedon avulla

(esim. Pitkdnen ym., 2022).

Nuorten kohdalla jaksamisen haasteet ja mielenterveyden ongelmat ovat kasvaneet
(Valtion nuorisoneuvosto, 2023, 12). Osaltaan tima nakyy myos siina, etta
nuorisopsykiatrialle yli kolme kuukautta hoitoa odottaneiden méaara on kasvanut
vuoden 2023 loppua kohden (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2023c). Heikentynyt
hyvinvointi nidkyy etenkin tyttojen osalta, silla tytoilla ahdistuneisuus, masennus- ja
syomishairiooireilu on poikia yleisempaa (Kessler ym., 2012). Mielenterveysongelmat
keskittyvit erityisesti padkaupunkiseudulle ja muihin kaupunkimaisiin kuntiin (Berg

& Myllyniemi 2020, 21).

Aaltonen, Berg ja Tkaheimo (2015) nostavat esille, etta palveluiden kohtaamiseen ja
riittdvaan saatavuuteen tulee kiinnittda huomiota erityisesti niiden nuorten kohdalla,
joilla on alentunut toimintakyky ja jotka eivit ole tyo- tai opiskelukykyisia. Kyseiset
nuoret kayttavat paljon terveyspalveluita, jolloin niiden kustannukset kasvavat myos
suuriksi. Aaltonen ja kollegat toteavat, ettd mielenterveyspalveluissa akuutin hoidon
piiriin paaseminen on hankalaa ja niin nuoret kuin ammattilaisetkin pitavat pitkia

jonoja ongelmallisena.

Karvonen, Kestila ja Kauppinen (2017, 32) kirjoittavat artikkelissaan, etta sosiaali- ja

terveyspalveluiden systemaattinen arviointi nuorten nakokulmasta on edelleen
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vahaista. Nuorten ikaryhma on kirjoittajien mukaan jaanyt usein varjoon
valtakunnallisessa hyvinvointi- ja terveystutkimuksessa. Nuorten omista
palvelukokemuksista on rajoitetusti tietoldhteita saatavilla, mutta kirjoittajat nakevat
tassa myonteista kehitysta tapahtuneen. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
toteuttamana Kouluterveyskysely on osaltaan kerannyt jo pidempaan tietoa

oppilaiden terveydesta, hyvinvoinnista ja palveluiden kaytosta.
4.1.1 Sitoutumista tukevat ja hankaloittavat tekijat

Kekkonen, Kdankéanen ja Gissler (2018, 12) kirjoittavat nuorten tarpeiden avun
saannille vaihtelevan. Samoin nuorten kokemukset saadusta avusta vaihtelevat.
Kekkosen ja kollegoiden mukaan nuoret odottavat tulevansa kohdatuiksi
ainutlaatuisina yksil6ina, joilla on voimavaroja heidian sairaudestaan tai tarpeestaan
huolimatta. Palveluiden nikokulmasta on tarkeaa, ettd tunnistamme tekijét, jotka
tukevat nuorten palveluihin hakeutumista niita tarvitessa seka estdavit nuorten
palveluihin paasyn. Karvosen ja kollegojen (2017, 29) mukaan nuorten nikokulmasta
palvelu on saavutettavissa, kun nuori tiedostaa, etta palvelu on olemassa, sita on
saatavilla ja se voi soveltua nuoren tarpeeseensa. Palvelun sopivuudessa on kyse
etenkin ajoituksesta, laadusta, sisillosta ja riittdvyydestd. Pajaméien ja Okkerin (2018,
74—77) mukaan nuorten avun saantia puolestaan heikentavit luottamuksen puute,
aikuismaiset kohtaamisen tavat, kankeat palvelurakenteet sekid kokemukset kuulluksi

tulemattomuudesta.

Hubhta ja kollegat (2023, 4) nostavat esille policy brief-artikkelissaan, ettd nuoret
tarvitsevat kannustusta ja apua avun hakemiseen. Nuorten voi olla vaikea tietaa,
mista apua on saatavilla ja onko se juuri itsea varten. Osa nuorista ajattelee, etta
omat ongelmat eivit ole riittavan suuria avun hakemiseen. Myos avun hakemisesta
koituvat seuraukset itselle tai perheelle voivat jannittaa. Nuorten kohdalla
yhteydenoton tekeminen voi toisinaan tuntua hankalalta, jonka takia on tarkeaa, etta

saatavilla on useita erilaisia tapoja ottaa yhteytta.

Peltolan ja Moision (2017, 46) mukaan nuorten osallisuudella palveluissa
tarkoitetaan kokemusta helposta paasysta palveluihin, palveluissa toimimisesta,
hyvista kohtaamisista ja kuulluksi tulemisesta. Nuorten sitoutumista palveluihin

tukee tunne, ettd nuoresta pidetiaan kiinni ja kuljetaan hanen rinnallaan. Talloin
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nuoren tilanne huomioidaan kokonaisvaltaisesti, ja ammattilaiset tekevat yhteistyota
asian edistamiseksi. Huhta ja kollegat (2023, 6—7) nostavat esille, etta erityisesti

siirtymévaiheet palvelusta toiseen ovat nuorten kannalta haasteellisia, ja ndissa tulisi
kiinnittda huomio nuoren saattamiseen palvelusta toiseen sekid uuden asiakassuhteen

alkamisen tukemiseen.

Palvelukentilla on jo tilla hetkella osaamista ja ammattitaitoa lasten ja nuorten
osallisuuteen sekia kohtaamiseen liittyen. Peltolan ja Moision (2017, 46) mukaan
kehittdmista tarvitaan siihen, ettd aidon kohtaamisen tavoitteet olisivat yhteisesti
jaettuja eivatka yksittaisten tyontekijoiden ammatillisuuden varassa. Lasten ja
nuorten osallisuus vaatii ammattilaisilta valmiutta ja tilannekohtaista herkkyytta
muuttaa toimintatapoja. Pajamaki ja Okker (2018, 70—71) nostavat esille, etta
nuorten kohdalla erityisesti mielenterveyshairioista karsivien nuorten danta kuullaan

heikosti, jolloin on tarkeaa vahvistaa myos ndiden nuorten aanta tulevaisuudessa.

Kallio (2023, 106—108) nostaa tutkimuksensa perusteella esille, etta
institutionaalisessa jarjestelmassa tukea hakevien nuorten aikuisten tarpeita ei aina
tunnisteta. Itsendistyvit nuoret kokevat, etta eivit voi aina vaikuttaa palveluissa
asetettuihin tavoitteisiin ja heihin kohdistettuihin toimenpiteisiin. Tama heikentaa
nuorten aikuisten kuulluksi tulemista ja itsemaaraamisoikeutta. Julkisissa
palveluissa asiakkuuden rajat on maaritelty etukiteen, joka osaltaan voi hankaloittaa
havaitsemaan nuorten erilaisia toiveita ja tarpeita. Nuoret eivit myoskaan kokeneet
padsevansa palveluihin riittavan nopeasti. Kallio puhuu institutionaalisesta
laiminly6nnisti tilanteissa, joissa nuorille on kasautunut moninaisia tunnistamatta
jaamisen kokemuksia. Talloin nuoren tuen, hoidon tai suojelun tarpeisiin ei vastata.
Nuori ei voi luottaa siihen, ettd hianen tilannettaan ratkaistaisiin nopeasti,

pitkakestoisesti ja kokonaisvaltaisesti.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2023d) sosiaali- ja terveyshuollon sanaston
mukaan matalan kynnyksen toimintamallilla tuotetuilla palveluilla tarkoitetaan niita
palveluita, joita on yleensa mahdollista saada ilman ajanvarausta tai lahetetta.
Matalan kynnyksen toimintamallissa ei valttamatta synny asiakkuutta tai se syntyy
vasta myohemmin, kun asiakas on tavoittanut tietyn palvelun. Huhta ja kollegat

(2023) korostavat sitd, ettd matalan kynnys tulisi huomioida laajemmin palveluiden
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edeltavista hetkista seuraaviin kynnyksiin. Palvelun kynnys saatetaan ylittaa nuorten
kohdalla useamman kerran, jolloin kaikissa naissa tulisi toteutua matalan kynnyksen

periaate.
4.1.2 Avun hakeminen mielenterveyden vaikeuksiin

Pajamaien ja Okkerin (2018, 70—76) mukaan henkiseen hyvinvointiin liittyvissa
asioissa avun tulisi olla nuorille mahdollisimman helposti saatavilla. Monelta
nuorelta puuttuu tiedot kaytettavissa olevista palveluista, kun kyseessa on
psyykkiseen hyvinvointiin liittyva asia. Pajaméaen ja Okkerin aineiston perusteella
nuoret eivit aina tieda, millaisten ongelmien kanssa ammattilaisten puoleen voi
kaantya. Osa nuorista pohti sitda, onko oma ongelma riittavan suuri hakeakseen apua.
Gulliver, Griffiths ja Christensen (2010, 7) nostavat artikkelissaan esille, ettd nuoret
kohtaavat useita esteitd avun hakemisessa mielenterveydellisiin ongelmiin. Naita
esteitd ovat stigma, hdped, ongelmien tunnistamisen haasteet ja yksinparjaamisen

ajatus.

Radezin ja kollegojen (2021, 184—187, 204) artikkelin mukaan lasten ja nuorten
mielenterveyspalveluiden saavutettavuuteen vaikuttavat korkeat vaatimukset paasta
erikoissairaanhoidon palveluihin, palveluiden riittiméaton saatavuus ja pitkat jonot.
Artikkelissa todetaan, etta yksilolliset tekijat vaikuttavat palveluiden saatavuuteen.
Yksilollisilla tekijoilla viitataan henkilon kykyyn tunnistaa mielenterveyden haasteita
ja saatavilla olevia palveluita. Nuoret eivat myoskaian aina tiedd, kenen puoleen voivat
kaantya pyytamaan apua, ja avun pyytamisti saatetaan pitda heikkoutena. Kendalin,
Keeleyn ja Calleryn (2014) tutkimuksen mukaan nuoret kertovat ottavansa apua
vastaan paremmin, mikali hakeutuvat itse avun piiriin. Avun vastaanottamista
puolestaan heikentaa huoltajien tai opettajan tekema paatos nuoren puolesta

(Leavey, Rothi & Paul, 2011).

Redez ja kollegat (2021, 205—206) nostavat esille, etta erilaiset sosiaaliset tekijat
heikentavat nuorten avun hakemista. Sosiaaliseksi tekijaksi mainitaan esimerkiksi
stigma, joka liittyy avun hakemiseen mielenterveydellisista syistia. Nuoret saattavat
pelata avun hakemisesta koituvia seurauksia, kuten vanhempien suuttumista tai
aseman menettamista kaveriporukassa. Redezin ja kollegoiden kokoamien tulosten

mukaan nuoret ovat valmiimpia ottamaan apua vastaan, mikali kokevat tulevansa
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arvostetuksi, kuulluksi ja heidan asiansa otettavan vakavasti. Rakenteisiin liittyvia
esteitd tunnistettiin olevan ajan riittamattomyys, kulkemiseen liittyvat haasteet ja

palveluiden kayttoon liittyvat maksut.
4.2 Nuorten lahipalvelut

Stentiford ja kollegat (2023, 1224—1225) nostavat artikkelissaan esille viime
vuosikymmenten aikana nousseen kansainvalisen kiinnostuksen mielenterveytta
kohtaan seka huolen lasten ja nuorten mielenterveysongelmien yleisyydesta. Media
on osaltaan kasvattanut huolta puhuessaan mielenterveyskriisista. Englannissa
koulujen rooli ndhdian aikaisempaa suurempana mielenterveyden tukemisessa ja
nayttoon perustuvien menetelmien kaytossa. Naiden kouluissa toteutettujen
lyhytaikaisten interventioiden avulla pyritian tukemaan nuoren mielen hyvinvointia
varhaisessa vaiheessa. Samaan aikaan kouluun kohdistuu paine tunnistaa ne

oppilaat, jotka tarvitsevat vahvempaa tukea ja eteenpiin ohjausta.

Suomessa kansallisessa mielenterveysstrategiassa ja itsemurhien
ennaltaehkaisyohjelmassa vuosille 2020—-2030 on nostettu esille, etta lasten ja
nuorten kehitysvaiheen mukaista tukea on tuotava lasten ja nuorten
lahiymparistoihin. Niita lasten ja nuorten lahiymparist6ja ovat esimerkiksi neuvola,
koulu- ja opiskeluterveydenhuolto seka muut sosiaali- ja terveyspalvelut.
Mielenterveysstrategiassa todetaan, etta oppilas- ja opiskeluhuollon seka nuorten
perustason palveluiden mielenterveystyohon on varattava riittavat voimavarat ja
varmistettava ammattiryhmien vilinen koordinoitu yhteisty6. (Vorma, Rotko,

Larivaara & Kosloff, 2020.)

Peruskoulut ja oppilaitokset ovat erityisessi asemassa silta osin, ettd niissa
kohdataan koko nuorten ikdluokka. Nama ovat olennainen osa nuorten
kasvuymparistoa, ja ndissa on mahdollista tukea nuorta myos mielialaan liittyvissa
pulmissa. (Kanste, Kiviruusu, Halme & Haravuori, 2018, 46.) Suomessa
peruskouluissa tyoskentelee useita eri alojen ammattilaisia, joiden tehtiava on
osaltaan tukea nuorten hyvinvointia — mielen hyvinvointi mukaan lukien.
Tavoitteena on, etta ennalta ehkaisevien ja varhain aloitetun tuen avulla pystytaan

estaimaan nuorten vakava oireilu. (Virranniemi, 2023). Parhaimmillaan koulu
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mahdollistaa moniammatillisen yhteistyon toteutumisen varhaisessa vaiheessa

(Ranta ym., 2018, 17).

Oppilas- ja opiskeluhuoltolaki sddtelee peruskouluissa toteutettavaa opiskeluhuoltoa
(perusopetuslaissa tarkoitettu oppilashuolto). Opiskeluhuollolla tarkoitetaan
opiskelijan fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin seka hyvan oppimisen
edistamista. Opiskeluhuoltoa toteutetaan ensisijaisesti ennalta ehkaisevana, koko
kouluyhteis64 tukevana toimintana. Opiskeluhuolto jakautuu yhteisolliseen ja
yksilokohtaiseen opiskeluhuoltoon. Opiskeluhuoltoon sisiltyy opetussuunnitelman
mukainen opiskeluhuolto seka opiskeluhuollon palvelut, joihin kuuluvat psykologi- ja
kuraattoripalvelut ja kouluterveydenhuollon palvelut. (Oppilas- ja opiskeluhuoltolaki
1287/2013.) Peruskouluissa terveydenhoitajalla, koululaakarilla, koulupsykologilla,
koulukuraattorilla sekd opettajien tyon sisaltamalla oppimisen tuella on kaikilla
tarkea rooli oppilaiden hyvinvoinnin edistimisessa (Kaltiala-Heino, Ranta & Frojd,

2010, 2036).

Nuorten mielenterveysoireilu seka lasten- ja nuorisopsykiatrian ruuhkautunut
tilanne nakyvat talla hetkella opiskeluhuoltopalveluissa suurempana tuen tarpeena
(Hietanen-Peltola, Ahvalo & Jahnukainen, 2023, 6—8). Palveluiden paremman
saatavuuden turvaamiseksi matalan kynnyksen palveluita pyritdan tuomaan
lahemmaksi nuorten arkea. Kouluissa oppilashuollon ammattilaisia opetetaan
hyodyntdmain erilaisia interventioita, joilla tukea nuorten mielenterveytta
kouluymparistossa. Mielenterveyden tukemiseksi kehitettavia menetelmia tuetaan
myo0s valtion osalta. Tasta esimerkkind Sosiaali- ja terveysministerion viiden
miljoonan euron myontama valtionavustus Itsendisyyden juhlavuoden
lastensaatiolle, jonka avulla pyritdan vahvistamaan lasten ja nuorten naytt6on
perustuvien psykososiaalisten menetelmien kayttéonottoa ja juurruttamista
(Sosiaali- ja terveysministerio, 2023). Myos kansainvilisissa tutkimuksissa on
todettu, ettd kouluihin tarvitaan enemman naytt6on perustuvia menetelmia nuorten
mielenterveysosaamisen vahvistamiseksi ja yleisen stigman vihentamiseksi.
Koulujen on tehtava yhteistyota mielenterveyspalveluita tarjoavien tahojen kanssa,
jotta mahdollistetaan nuorille ja perheille paasy avun luokse mahdollisimman

vahaisilla logistilla haasteilla. (Radez ym., 2021, 208.)



34

Talla hetkella Suomessa nousee haasteeksi eri ammattilaisten puute kouluissa, joka
tarkoittaa entista suurempia oppilasmaaria olemassa olevia ammattilaisia kohden.
Esimerkiksi kaikilla hyvinvointialueilla on todettu olevan haasteita psykologien
saatavuudessa, ja joillakin alueilla psykologien vakansseista voi olla jopa puolet
tayttamatta (Aluehallintovirasto 2024). Nuorten kohdalla on keskeista, etta apua
pystytaan tarjoamaan silloin, kun nuori ottaa yhteytta ammattilaiseen. Uusimpien,
vuoden 2023 Kouluterveyskyselyn tulosten perusteella nayttaa silta, etta useat
oppilaat eivit ole paisseet kuraattorin tai kouluterveydenhoitajan luokse yrityksista
huolimatta (Virranniemi, 2023). On huomionarvoista, ettd nuorten mielenterveyden
kohdalla laheskaan kaikki nuoret eivit tarvitse erikoissairaanhoitoa. Talloin
esimerkiksi kouluterveydenhuolto on nuorille luonteva lahipalvelu, jossa saa tukea

lievien hiirididen hoitoon ja ennalta ehkaisyyn. (Kaltiala-Heino ym., 2010, 2036.)

Viime vuosina koronaviruspandemia on osaltaan vaikuttanut palveluiden
tarjoamiseen. Esimerkiksi kouluterveydenhuollon terveydenhoitajat olivat
koronavirusepidemian aikana siirrettyind muihin tehtaviin, jolloin oppilaiden
kaynnit kouluterveydenhuollossa vahenivit selkedsti (Hietanen-Peltola, Vaara,
Hakulinen & Harstup, 2020, 9—10). Tall6in nuorilla ei ollut mahdollisuutta tavoittaa
oman koulunsa terveydenhoitajaa tarpeesta huolimatta. Koronavirusepidemian
aiheuttama vaje peruspalveluihin seka lasten ja nuorten hyvinvoinnin heikentyminen
ovat osaltaan vaikuttanut siihen, ettd kouluterveydenhuollon
terveydenhoitajakohtaista oppilasmaaramitoitusta paivitettiin kevaalla 2023, jotta
ammattilaisilla olisi enemmain aikaa kohdata oppilaat ja paneutua heidan asioihinsa.

(Hietanen-Peltola ym., 2023, 6-8.)
4.3 Digitaaliset palvelut

Erilaiset paivystavat puhelinpalvelut ovat olleet ihmisten tukena jo vuosia. Naiden
puhelinpalveluiden tarkoituksena on ollut auttaa ihmisia elaméan poikkeustilanteissa
kuten rikostilanteissa, itsemurhariskissa tai seksuaalista vikivaltaa kokeneiden
jalkikateistilanteissa. Puhelinpaivystyksien erityispiirre on ollut se, etta niihin voi
ottaa yhteyttd anonyymisti ja on mahdollista saada apua silloinkin, kun muut palvelut

ovat kiinni. (Brody, Star & Tran, 2020, 1.)
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Keskusteluperustaiset (chat-based) palvelut ovat tulleet puhelinpaivystyksien
rinnalle. Keskustelualustojen helppokayttoisyytta kayttajan nakokulmasta puoltaa se,
ettd keskusteluun osallistuminen ei vaadi yksityista tilaa vaan henkil6 voi osallistua
niihin esimerkiksi ruuhkabussissa tai kirjaston tietokoneelta. Eri tutkimusten
mukaan keskusteluperustaisia chat-palveluita on hyodynnetty erityisesti
emotionaalisen tuen antamisessa nuorille. Naihin tuen tarjoamisen paikkoihin ovat
osallistuneet erityisesti naispuoliset, ja niitd on kaytetty korkean tulotason maissa.
Keskustelutukea on hyodynnetty valitonta tukea tarvitessa sekd mieltd askarruttavien

kysymyksien ja tuen tarvitsemisen hetkelld. (Brody ym. 2020, 2, 10.)

Nuoret ovat tottuneet kayttimaan internetia ja etsimaan sieltd apua. Viime vuosina
on perustettu erityisesti nuorille suunnattuja live chat-palveluita, joiden avulla
pyritdan auttamaan nuorta kyseisessa hetkessa ja antamaan tietoa, mista hakea
tarvittaessa apua. Mielenterveyshaasteissa varhain aloitetuilla interventioilla ja
tukimuodoilla pyritaan ennalta ehkdisemaan oireiden pahentuminen. (Baldofski ym.
2023, 1-2.) Digitaaliset sovellukset tarjoavat luontevan vaylan tukea nuoria mielen
hyvinvoinnin haasteissa. Sovellusten lisdksi on kehitetty digitaalisia omahoito-
ohjelmia, joiden etu on niiden helposti saatavuus ja henkiloresurssitarpeen vihdinen

maara. (Pitkdnen ym. 2022, 70.)

Suomessa Sekasin-chat on jo usean vuoden ajan tukenut nuoria digitaaliselta
keskustelualustalta kasin. Sekasin-chat on 12—29-vuotiaille nuorille tarkoitettu
anonyymi keskustelualusta, joka on auki joka piiva puoleen yohon asti. Kuka tahansa
nuori voi tulla linjoille keskustelemaan koulutettujen vapaaehtoisten seka sosiaali- ja
terveysalan ammattilaisten kanssa mielta askarruttavista asioista. Chattia yllapitavan
Sekasin Kollektiivin tarkoituksena on, etta kukaan nuori ei jaisi yksin pahan olonsa
kanssa. Sekasin Kollektiivin koordinaatiosta vastaavat Suomen Punainen Risti,
MIELI Suomen Mielenterveys ry, Setlementtiliitto ja SOS-Lapsikyla. (Raappana &

Huhanantti, 2022.)

Sekasin Kollektiivin vuosiraportin (Raappana ja Huhanantti, 2022) mukaan vuonna
2022 Sekasin-chatissa kaytiin yli 32 000 keskustelua, joka on enemman kuin
koskaan aikaisemmin. Nuorten kanssa keskustelee yli 500 vapaaehtoisen aikuisten

joukko. Isosta vapaaehtoisjoukosta huolimatta nelja viidesta yhteydenottajasta
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joutuu jaamaan jonoon. Nama luvut kuvaavat hyvin, kuinka laajasta toiminnasta
Sekasin-chatissa on kyse. Suurin osa nuorista ovat valmiita jonottamaan toisinaan

melko pitkdankin paistadkseen keskustelemaan aikuisen kanssa.

Suurin osa Sekasin-chat keskusteluihin osallistuneista nuorista ilmoitti olevansa
naisia. Yleisin yhteydenoton syy oli paha olo, johon liittyy masentuneisuus,
ahdistuneisuus ja syomishairiot. Nuoret voivat tulla keskustelemaan chattiin
paivittain, mutta keskusteluja on rajattu yhteen kertaan paiviassa. Nuoren ei tarvitse
valmistautua keskusteluun etukéteen, vaan hin voi tulla linjalle itselleen sopivana

ajankohtana. (Raappana & Huhanantti, 2022.)

Sekasin-chatissa nuorten kanssa keskustelee sosiaali- ja terveysalan ammattilaiset
sekd vapaaehtoisesti toimintaan mukaan ldhteneet aikuiset. Kaikki mukana olevat
aikuiset ovat kidyneet Sekasin Kollektiivin jarjestiman koulutuksen. Nuorten kanssa
kaytyjen keskustelujen aikana vapaaehtoisten on mahdollista saada tukea
ammattilaisilta, joka varmistaa sen, etta vapaaehtoiset eivat jaa yksin haastavien
tilanteiden kanssa. Vapaaehtoisille jarjestetdan myos jalkipuintia (debriefing)

tarvittaessa.

Sekasin-chat toiminnan laajuus ja nuorten aktiivinen osallistuminen keskusteluihin
perustelee sitd, miksi on tarkeda kuulla juuri ndiden nuorten kokemuksia.
Keskusteluihin osallistuvat osittain juuri ne nuoret, jotka eivit ole hakeutuneet tai
paasseet ldhipalveluihin. Digitaalinen, anonyymi ja itselle sopivaan ajankohtaan
kayty keskustelu voi toimia osalle nuorista juuri sellaisena tuen muotona, jota he

kaipaavat vointinsa kohentamiseksi.
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5 Tutkielman toteutus

Tassa luvussa kuvaan Nuorisotutkimusseuran tutkimuskokonaisuuden, jonka osana
tein tutkielman. Kuvaan tutkimusaineiston ja analyysimenetelman. Luvun lopussa

pohdin tutkielman eettisia kysymyksia.

5.1 Kuvaus Sekasin chat-aineistoon kohdistuvasta tutkimuksesta

Nuorisotutkimusseurassa

Chat -palvelun aineistojen avulla pyritdan selvittimaan nuorten tilannetta, tarpeita ja
toiveita auttamistoimintoihin sekd mielenterveys- ja paihdepalveluihin liittyen.
Lisaksi tarkastellaan digitaalisten palveluiden toimintaa ja merkitysta nuorille seka
esteitd, joita on nuorten kasvokkaisiin palveluihin ohjautumisessa. Chat-aineistojen
kautta on mahdollista tutkia myos sellaisia nuoria, joilla on palveluiden tarvetta,

mutta joiden kiinnittyminen palveluihin on vahaista.

Chat-palveluiden tutkiminen alkoi vuonna 2021 Valtioneuvostontutkimus- ja
selvitystoiminnan (VN TEAS) rahoittaman NUMPA-hankkeen puitteissa (Pitkdnen
ym., 2022). Sen jalkeen rahoitusta on saatu muun muassa Strategisen tutkimuksen
neuvostosta (Ulos epatoivosta -tutkimushanke) ja EU:lta ERASMUS+, KA-220
(CHAT-Youth -hanke). Sekasin teemasta kiinnostuneet tutkijat muodostavat

tutkijaryhman, joka tapaa viikoittain. Mukana on myos pro gradu -tyon tekijoita.

Tutkimuspaallikkoé Tuuli Pitkdnen toimii Nuorisotutkimusseurassa CHAT-Youth- ja
Ulos epatoivosta -hankkeiden vastaavana. Pitkdnen on vastuussa Sekasin chat-
aineiston tutkimusluvista. Tutkimustyo6lle on haettu eettinen ennakkoarvio
Lapsuuden ja nuoruuden tutkimuksen tutkimuseettiselta toimikunnalta, ja lisdksi
lupa seka taydennyslupia on haettu Sekasin Kollektiivista. Ennen keskustelujen
aloitusta jokaiselta nuorelta kysyttiin tutkimuslupa ja tarjottiin linkki tutkimuksen

kuvaukseen (https://www.nuorisotutkimusseura.fi/hankkeet/numpa/tietoa-

tutkittaville). Luvan antaminen edellytti, etta nuori antoi suostumuksen ruutua

rastittamalla. Tutkimuskayttoon on pystytty ottamaan vain ne keskustelut, joissa
nuori ja vapaaehtoinen paivystaja molemmat ovat antaneet suostumuksen

tutkimuskayttoon.


https://www.nuorisotutkimusseura.fi/hankkeet/numpa/tietoa-tutkittaville
https://www.nuorisotutkimusseura.fi/hankkeet/numpa/tietoa-tutkittaville
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5.2 Aineiston esittely

Tein tutkielman osana Nuorisotutkimusseuran edella kuvattua
tutkimuskokonaisuutta. Tutkimuskaytossa oleva Sekasin-chat aineisto koostui
kokonaisuudessaan 4340 keskustelusta. Keskustelut oli kayty 12/2022-5/2023
vilisena ajanjaksona. Ennen keskustelun alkua nuorelta kysyttiin sukupuoli (tytto,
poika, muu) seka ikdkategoria seuraavan jaon mukaan: alle 12, 12—14, 15—-17, 18-19,

20—24 ja 25—29. Sukupuoli ja ikakysymykset olivat mahdollista my0s ohittaa.

Kaytin tutkimuksen aineistona Sekasin-chat keskusteluja, jotka oli kayty
keskustelualustalla nuoren ja paivystajana toimivan aikuisen kesken.
Tutkimushankkeen erittdin laajan aineiston takia oli valttamatonta, etta rajasin
tutkimuskysymysten avulla omaan tutkielmaani pienemman aineiston

analysoitavaksi.

Tutkielman aineisto rajattiin tutkimuspaallikko Pitkasen toimesta SPSS-ohjelmalla.
Tutkielman kohderyhma oli 15—17-vuotiaat tytot. Tavoitteena oli selvittaa,
minkalaisista syista kyseisen ikiiset tytot ovat hakeutuneet Sekasin-chat
keskusteluihin. Olin kiinnostunut my0s esteist, joita tytot kuvasivat olevan avun

saannin tiella.

Tutkielmassa kayttamani aineisto rajattiin seuraavien hakukriteerien mukaan:

- ika: 15-17 v.
- sukupuoli: tytto
- ajankohta: 16.1.2023-16.2.2023

Kaikissa mukaan otetuissa keskusteluissa nuori oli itse ilmoittanut idkseen 15—17 v. ja
sukupuolekseen tytto. Nuorisotutkimusseuran tutkimushankkeeseen saatu aineisto
oli puolen vuoden ajalta. Valitsin tata tutkimusta varten kyseisestd puolen vuoden
ajanjaksosta sellaisen ajankohdan, joka olisi nuorten nikokulmasta mahdollisimman
neutraali ja arkinen ajanjakso. Kyseiseen tammi-helmikuun vaihteeseen ei sijoitu

pyhia tai koululaisten lomajaksoja, jotka saattavat poiketa nuorten arjesta.
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Aineiston rajauksen jalkeen jaljelle jai 181 keskustelua, joita 1ahdin analysoimaan.
Excelissa tama oli 8118 rivia tekstia. Keskustelujen kesto vaihteli 9—83 minuutin
valilla. Suurin osa keskusteluista kesti maksimissaan 45 minuuttia, joka on myos
Sekasin-chatin ohjeellinen aika yhta nuorta kohden. Rajattu aineisto siirrettiin

suojattuun Excel-tiedostoon, jossa kasittelin aineistoa.

Kaikkia tutkimusryhmaan kuuluvia jasenia velvoitti samat rajaukset siitd, miten
tutkimusaineistoa saa julkaista. Nuorten ja aikuisten valisista keskusteluista ei saa
julkaista suoria lainauksia missdin vaiheessa tutkimusta, joka osaltaan vaikuttaa

tulosten esittamiseen.
5.3 Analyysimenetelmat

Honkatukia, Kiilakoski ja Suurpaa (2018, 352—358) kuvaavat aineiston analyysin
olevan osa tutkimusprosessia, ja sen kietoutuvan osaksi tutkimuksen kokonaisuutta.
Analyysi on syyta tehda huolellisesti ja lapinakyvasti tutkimuksen luotettavuuden
takaamiseksi. Coffey ja Atkinson (1996, 6—10) nostavat esille, etta laadullisen
tutkimuksen toteutustapoja on monia, eika ole havaittavissa yhta oikeaa tapaa
analysoida laadullista aineistoa. Aineiston analysointi tulee tehda tarkasti,
systemaattisesti ja hyvin dokumentoidusti. Analysoinnin tulee olla kattavaa ja
selkedd, mutta ei jaykkaa. Analysoinnin aikana aineistoa jaotellaan merkityksellisiin

yksikoihin, niin ettd yhteys kokonaisuuteen siilyy.

Aloitin tutkielman analysoinnin tutustumalla olemassa olevaan aineistoon. Luin
aluksi koko aineiston useampaan kertaan lapi, jotta sain kasityksen sen sisallosta.
Tassa kohtaa tein erilliselle paperille omia havaintoja tekstin sisillosta seka eriniisia
huomioita ja omia ajatuksia, joita aineiston lukeminen heratti. Useammalla
lukukerralla pyrin siihen, etta saan kattavan kokonaiskasityksen siita, mita
keskustelut pitavat sisallaan ja milla tavoin minun kannattaa lahtea jasentamaan

olemassa olevaa aineistoa.

Olen kayttanyt aineiston analysoinnissa erilaisia analysointimenetelmia

tutkimuskysymyksien mukaan (Taulukko 1).
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Taulukko 1. Tutkimuskysymysten analysointitavat

Tutkimuskysymys Analysointitapa

Minkalaisista syista 15—17-vuotiaat tytot Maaréllinen analyysi
ovat hakeutuneet Sekasin-chat

keskusteluihin?

Minkalaiset tekijat estdavat nuorten tyttéjen | Sisdllonanalyysi: teoreettisen ja empiirisen

avun hakemisen ammattilaisilta? aineistolahtoisen valimaasto

Kuinka tyttojen institutionaalinen ja Teorialaht6inen sisallonanalyysi
sosiaalinen luottamus avun saantiin

rakentuu heidan kokemuksissaan?

5.3.1 Ensimmaisen tutkimuskysymyksen analysointitapa

Ensimmainen tutkimuskysymys kasitteli syita, joiden takia tytot ovat tulleet Sekasin-
chatiin. Tahan kysymykseen vastatakseni tein maarallista analyysia olemassa olevasta
aineistosta. Aineiston jaottelu antoi minulle numeraalista taustatietoa aineiston
sisallostd, jota pystyin hyodyntdmaian myos seuraavissa tutkimuskysymyksissa.
Jaottelin aineiston Excelissd, johon alkuperiinen aineisto oli ladattu. Excelissa
kayttamieni koodien avulla oli mahdollista kasitella suurta aineistoa, ja saada

maarallista tietoa aineiston sisallosta.
5.3.2 Toisen tutkimuskysymyksen analysointitapa

Toinen tutkimuskysymys kasitteli tytt6jen kuvaamia esteitd avun hakemiselle. TAméan
tutkimuskysymyksen analysoinnissa olen kiyttanyt aineistolahtoista
sisdllonanalyysia. Tuomen ja Sarajarven (2018, 103) mukaan menetelmaa voidaan
pitaa yksittdisena metodina tai viljana teoreettisena kehyksena, joka liitetddn muihin

analyysikokonaisuuksiin. Sisallonanalyysin avulla voi tehda monenlaista tutkimusta.

Kaytin analysoinnissa induktiivista lahestymistapaa, jolla Honkatukia ja kollegat
(2018, 352—358) tarkoittavat, ettd aineistosta etsitaan siannonmukaisuuksia ja
vertaillaan yksityiskohtia toisiinsa. Paattely tapahtuu yksityisesta yleiseen. Aineiston
olemassa olevista tapauksista pyritaan etenemaan kohti yleisempaa vaittamaa.
Aineistolle esitetaan kysymyksia, ja aineistoa luetaan avoimin mielin. Tutkijan

teoreettiset nakemykset vaistamatta vaikuttavat sithen, mihin hian kohdistaa
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katseensa. Valitsin analysointimenetelmaksi induktiivisen lahestymistavan, silla
arvioin sen soveltuvan tutkimuskysymyksen kisittelyyn olemassa olevan aineiston

pohjalta.

Tuomi ja Sarajarvi (2018, 104) ovat kuvanneet sisallonanalyysin analysointivaiheen
menevan karkeasti seuraavien vaiheiden mukaan: kiinnostuksen kohteen valinta,
aineiston lapikaynti ja tutkimuskohteen merkkaaminen, merkittyjen kohtien yhteen
kokoaminen, aineiston luokittelu ja yhteenveto. Tassa kohtaa tehddan valintaa, mihin
osaan aineistosta keskitytaan. Nidin olen myos itse tehnyt toisen tutkimuskysymyksen
kohdalla, kun aloin analysoimaan pelkastaan niita keskusteluja, joissa nuoret itse

olivat tuoneet esille esteita avun saannissa.

Aloitin toisen tutkimuskysymyksen analysoinnin palaamalla niihin keskusteluihin,
joihin olin numeraalisesti tehnyt merkinnan, etta keskustelut kasittelivat tyttojen
esiin tuomia haasteita avun saannissa. Naita keskusteluja oli yhteensa 38. Kopioin
keskustelut erilliseen Word-tiedostoon, jossa aloin analysoimaan kyseista aineistoa.

Keskustelujen kokonaismitta Word-tiedostona oli 62 sivua.

Teemoittelin keskusteluja avun saannin esteiden mukaan (Taulukko 2.). Teemoja tuli
yhteensa viisi: yhteydenotto ammattilaiseen, negatiiviset aikaisemmat kokemukset,
vanhemmat, ammattilaisten saatavuus ja muut syyt. Teemojen alle luokittelin
aineistoa tarkemman sisdllon mukaan. Luokittelun perusteella merkitsin edustaako

kyseinen luokka institutionaalista vai sosiaalista luottamusta.

Luokittelujen perusteella tein lyhyita tyyppitarinoita, jotka nousivat esille aineistosta
ja edustivat nuorten omia kokemuksia. Esimerkiksi Hanninen (1999, 33) on
pelkistanyt kunkin tarinan kokonaisuuden eraanlaiseksi tyyppitarinaksi ja
tarkastellut sen kokonaisuutta yksityiskohtien sijaan. Narratiivisia tutkijoita yhdistaa
Hannisen (2004, 73) mukaan kasitys siita, etta kerrotut tarinat kuvaavat ihmisen
sisdista ja elettya narratiivia. Tassa tutkielmassa tekemani tyyppitarinat perustuvat
olemassa olevaan aineistoon eli nuorten itsesta kertomiin kuvauksiin ja asioihin.
Tekemani tyyppitarinat ovat sellaisenaan keksittyja ja eivat edusta kenenkaan
yksittdisen nuoren kokemusta. Tyyppitarinoiden avulla pystyin haivyttamaan

nuorten suorat lainaukset, koska niiden kaytto oli tutkielmassa sellaisenaan kielletty.
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Halusin kuitenkin sailyttaa nuorten danen esiin tuomisen, ja tihan pyrin nuorten

kokemuksiin perustuvilla, kuvitteellisilla tyyppitarinoilla.
5.3.3 Kolmannen tutkimuskysymyksen analysointitapa

Kolmas tutkimuskysymys kasitteli tyttojen sosiaalista ja institutionaalista
luottamusta avun saantiin. Tata tutkimuskysymysta olen analysoinut teorialahtoisen
sisallonanalyysin keinoin. Vastatakseni kolmanteen tutkimuskysymykseen,
hyodynsin aikaisempien tutkimuskysymysten analysointia seki olemassa olevaa

kirjallisuutta. Aineiston analysoinnin tuloksia olen avannut tarkasti luvussa kuusi.
5.4 Eettiset kysymykset

Tutkielman eettiset kysymykset olen pyrkinyt huomioimaan tutkielman jokaisessa
vaiheessa. Eettiset kysymykset liittyvat tutkielmassa erityisesti alaikidisten nuorten

osallistumiseen ja nuorten mielen hyvinvointia koskevaan tutkimusaiheeseen.

Laukkasen, Pekkarisen ja Vilmilan (2018, 75—76) mukaan tutkimusetiikalla viitataan
siithen, etta tutkija noudattaa tiettyja periaatteita, normeja ja saantoja tutkimusta
tehdessaan. Tutkijan tulee pohtia tutkimuksensa hyotyja ja haittoja akateemisesta,
yhteisollisesti ja yhteiskuntapoliittisesta ndkokulmasta. Tavoitteellisessa tilanteessa
eettinen harkinta ja toiminta kulkevat tutkijan toiminnassa lapi tutkimuksen teon ja
viela tutkimustulosten julkaisun jalkeen. Laukkanen ja kollegat nostavat esille, etta
erityisesti lasten ja nuorten parissa tehtavassa tutkimuksessa on kiinnitettava

huomiota siihen, miten tutkitaan ja raportoidaan.

Vehkalahti, Rutanen, Lagstrom ja P6so (2010, 15—17) nostavat esille, miten nuorten
osallisuutta ja omaa toimijuutta halutaan nykyaan vahvistaa. Samaan aikaan kysymys
oikeudesta suojeluun tekee osallisuuskeskustelusta monisidikeisemmaéan, kun nuoret
nahdaan yhteiskunnassa heikommassa asemassa olevina. Nuorten kohdalla
tutkimuseettiset kysymykset korostuvat tutkimukseen osallistuvien ollessa alaikaisia.
Alaikaisten kohdalla suostumukseen liittyva kysymys on keskeinen, erityisesti mita
nuoremmista lapsista ja nuorista puhutaan. Nuorisotutkimuksessa tutkimuksen
oikeutus haetaan erityisesti nuorilta itseltdan. Tutkimusten toteuttamisessa

luottamuksen rakentaminen nuorten ja tutkijan valilla on ensiarvoisen tarkeaa.
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Taman tutkielman aineisto koostuu 15—17-vuotiaiden nuorten ja Sekasin-chatissa
toimivien aikuisten valisista keskusteluista. Keskustelut on kayty Sekasin-chat
keskustelualustalla. Kunkin keskustelun kohdalla nuori ja aikuinen ovat molemmat
antaneet luvan keskustelun sisdllon hyodyntamiseen tutkimustarkoituksessa. Ketaan
nuorta tai aikuista ei ole mahdollista tunnistaa missain vaiheessa tutkimusprosessia.
Keskustelujen tutkimuskayttoon saaminen on edellyttanyt tutkimushankkeelta
kirjallista hakemusta. Tutkimushanke on saanut myonteisen eettisen
ennakkoarvioinnin Lapsuuden ja nuoruuden tutkimuksen tutkimuseettiselta

toimikunnalta.

Allekirjoitin kirjallisen salassapitolomakkeen ennen aineiston saamista
tutkimuskayttoon. Kirjallisella lomakkeella sitouduin pitimaan saamani aineiston
salassa, ja hyodyntamaan aineistoa pelkistdaan timan tutkielman toteuttamisessa.
Samalla sitouduin olla aiheuttamatta vahinkoa tai olla loukkaamatta ketdan saamieni
tietojen avulla. Kaytin tutkimusaineiston analysointiin erillista
Nuorisotutkimusseuralta saamaani tietokonetta. Aineisto oli Excelissa, joka oli
erikseen suojattu. En liittanyt tietokonetta verkkoyhteyteen, vaan kaytin tietokonetta
puhtaasti aineiston analysointiin. Palautin tietokoneen vilittomasti analysoinnin

valmistumisen jalkeen. Kukaan ulkopuolinen ei nihnyt aineistoa.

Lapsen oikeuksien sopimuksen (Yleissopimus lapsen oikeuksista, 1991) mukaan
lapsilla on oikeus tulla kuulluksi ja ndhdyksi. Lapsen oikeuksien sopimus koskettaa
kaikkia alle 18-vuotiaita lapsia ja nuoria. Kuula (2006, 147) korostaa, etta
tutkimuksen piirista ei saa sulkea pois marginaalisia ryhmia, joihin myos lapset
kuuluvat. Lapsilla on oikeus tulla kuulluksi, ja lasten osallistuminen tutkimuksiin on
perusteltua niin yhteiskunnan kuin lasten itsensi ndakokulmasta. Sekasin-chat
keskusteluihin osallistuneiden nuorten suojaamiseksi en ole kayttanyt tutkielmassani
lainkaan nuorten tai aikuisten suoria lainauksia. Tama oli myos Sekasin Kollektiivin
asettama edellytys. Sekasin Kollektiivi haluaa ndin varmistaa nuorten luottamuksen

sailymisen myo0s tulevaisuudessa.

Tutkielman aihe on sensitiivinen, koska se kasittelee alaikaisten nuorten omia
kokemuksia ja nikemyksia mielen hyvinvointia heikentavista tekijoista. Nuoret ovat

avoimesti kertoneet keskusteluissa heidan henkilokohtaisesta tilanteestaan. Osalla
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nuorista on ollut rankkoja aikaisempia kokemuksia, joiden sisaltyminen
tutkimusaineistoon edellyttaa tutkijalta erityista tarkkuutta, luottamuksellisuutta ja

salassapitoa.

Paadyin rajaamaan tutkielman koskemaan pelkastaan tyttooletettuja, koska
viimeaikaiset tutkimukset ovat osoittaneet, etti erityisesti tyttéjen mielen hyvinvointi
on laskenut huolestuttavasti. Sukupuolen rajaaminen oli mahdollista, silla nuoret itse

madrittivat ennen keskustelun aloitusta, mihin sukupuoleen he identifioituvat.

Olen pyrkinyt kuvaamaan tutkimusaineiston analysoinnin mahdollisimman
lapinakyvasti ja rehellisesti, jotka ovat myos hyvan tieteellisen kaytannon
perusperiaatteita (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2023). Tutkimusaihe ja -
aineisto jo itsessain edellyttavat, etta kiytetyt lahteet on merkitty ja aineiston
suojaaminen on tehty oikeaoppisesti. Tutkielmaa tehdessa tavoitteeni oli, ettd pystyn
realistisesti analysoimaan ja tuomaan esille aineistosta esiin nousevat tulkinnat —

kuitenkaan karjistaimatta tai liioittelematta sisaltoa.
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6 Aineiston analyysin tulokset

Tassa luvussa olen avannut yksityiskohtaisesti tutkielmassa kiayttamani aineiston

analyysin tuloksia. Olen jaotellut alalukujen sisillot tutkimuskysymysten mukaan.
6.1 Aineiston jaottelu esiintyvyyden kautta

Ensimmainen tutkimuskysymys kasitteli syita, joiden vuoksi 15—17-vuotiaat tytot oli
hakeutuneet Sekasin-chat keskusteluihin. Tutkimusaineiston rajaamisen jalkeen
jaljelle jai 181 keskustelua, joita lahdin analysoimaan. Jaottelin kyseista aineistoa

kuuden eri kategorian mukaan.

Aluksi rajasin aineistoa sen mukaan, otanko keskustelun analysointiin (kylla/ei).
Taman rajauksen jalkeen jaljelle jai 148 keskustelua ja poistin 33 keskustelua.
Merkitsin syyn poisjaineille keskusteluille. Syita oli kaksi; keskustelu ei alkanut
lainkaan (n=16) ja tutkimuskysymys ei noussut esille keskusteluissa (n=17). Kuviossa

3. olen havainnollistanut aineiston jaottelua.

Seuraavaksi merkitsin syyn alkaneelle keskustelulle. Merkitty syy oli ensimmé&inen
asia, jonka nuori nosti esille keskustelussa. Keskusteluaiheiden vaihtoehdot olivat:
syomishairiooireilu, ahdistuneisuus, seksuaalisuus, ihmissuhteet, itsetuhoisuus,
fyysinen tai henkinen kaltoinkohtelu, sosiaalisten tilanteiden pelko, suorituspaineet
jaitsetunto, yksindisyys tai kysymys vastaanottajalle. Jasentelyt tein sen perusteella,
mita havaitsin keskusteluista lukiessani aineistoa ldpi ja tutustuessani aineistoon.
Edella mainitut syyt nuorten tyttojen pahoinvoinnille nousevat myos aikaisemmista

tutkimuksista (esim. Stentiford ym., 2023; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2023b).

Useimmiten mainitut syyt keskustelun aloittamiselle olivat ahdistuneisuus (n=61),
itsetuhoisuus (n=22), ihmissuhteet (n=20) seka suorituspaineet ja itsetunto (n=11).
Sosiaalisten tilanteiden pelkoa ja seksuaalisuuteen liittyvia keskusteluaiheita ei ollut
lainkaan. Huomionarvoista on se, ettd monella nuorella oli useita samanaikaisia syita

pahan olon taustalla, jolloin eri teemoja nousi esille saman keskustelun aikana.
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Aineiston rajaus: tytto, 15-17-v., Keskustelu ei alkanut (n=16)

16.1.-16.2.2023 (n=181)

/ Tutkimuskysymys ei noussut

Keskustelu mukaan analysointiin |,  Ei(n=33) esille keskustelussa (n=17)
Kyllid (n=148) syomishéiridoireilu (n=8) ihmissuhteet (n=20)
¢ ahdistuneisuus (n=61) itsetuhoisuus (n=22)
Syy keskustelulle —
fyysinen/henkinen kaltoinkohtelu (n=17) kysymys (n=8)
yksindisyys (n=3) suorituspaineet ja itsetunto (n=11)

Kuvio 3. Aineiston jaottelu

Merkitsin Exceliin tiedon siita, mikali nuori mainitsi, ettd hanella on olemassa oleva
tai juuri paattynyt hoitokontakti (Kuvio 4.). Kasitteella viittaan ammattilaisilta
saatavaan apuun joko julkisen tai yksityisen palveluntuottajan kautta. Hoitokontaktin
olemassaolo on taustatieto. Pidin tarkedna merkita kyseiset keskustelut, jotta sain
kasityksen siitd, kuinka monella Sekasin-chattiin osallistuvalla nuorella on
hoitokontakti, jonka lisdksi he tulevat vapaaehtoisesti keskustelemaan chattiin.
Numerot eivat kuitenkaan kuvaa sita, millainen nuorten hoitokontakti on.
Hoitokontakti liittyy myos luottamukseen ja siihen, kuinka nuoret kokevat saavansa
tai saaneensa apua olemassa olevasta hoitokontaktista ja kuinka riittavaa saatu tuki

on nuoren oman kokemuksen mukaan.

Hoitokontaktin merkitsemisen vaihtoehdot olivat: opiskeluhuolto, lastensuojelu
(avo-, sijais-, jalkihuolto), perusterveydenhuolto (terveysasema), erikoissairaanhoito,
kolmas sektori/tukihenkil, yksityinen palveluntuottaja ja paivystys. Aineiston
perusteella 79 keskustelussa nousi esille olemassa oleva hoitokontakti. Eniten
hoitokontakteja oli opiskeluhuoltoon (n=25), erikoissairaanhoitoon (n=21) seka

lastensuojeluun ja perusterveydenhuoltoon (molemmissa n=14).
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E— E. :6
Olemassa oleva hoitokontakti 1(n=69)

Kylld (n=79) Opiskeluhuolto (n=25)

\ Perusterveydenhuolto (n=14)

Erikoissairaanhoito (n=21)

Jarjestot/tukihenkild (n=1)

Yksityinen palveluntuottaja (n=1)

Lastensuojelu (avo-, sijais- ja jalkihuolto) (n=14)

Péivystys (n=3)

Kuvio 4. Hoitokontakti

Monessa nuorten kanssa kaydyssa keskustelussa Sekasin-chatissa toimiva aikuinen
tiedusteli nuorelta, voisiko nuori harkita ottavansa yhteytta ammattilaiseen
saadakseen tukea vointiinsa. Nuoret mainitsivat keskusteluissa eri syita, jotka estivat
avun hakemisen. Merkitsin nuorten mainitsemat esteet seuraavalla tavalla: nuoren
kokemus, ettd oma ongelma ei riittdvan suuri, ei uskalla ldhestyd ammattilaista,
ammattilaisia ei saatavilla, huonot aikaisemmat kokemukset, ei tieda kenen puoleen
kaantya, haluaa asioida digitaalisesti, ei halua huolestuttaa laheisia tai ammattilaisia

seka jaa miettimaan kontaktin ottamista.

Keskusteluissa tuli mainintoja esteista avun hakemiselle yhteensa 38 keskustelussa.
Yleisin keskusteluissa mainittu este avun hakemiselle oli, ettd nuori ei uskalla
lahestya ammattilaista (n=11), huonot aikaisemmat kokemukset (n=7) ja nuori ei
halua huolestuttaa laheisia tai ammattilaisia (n=7). Keskusteluista seitsemassa (n=7)

mainittiin, etta nuori jaa miettimaan kontaktin ottamista.

Yleisin esiintyva syy keskustelun aloitukselle niiden nuorten kohdalla, jotka
ilmoittivat avun saannin esteitd, oli ahdistus. Tama nousi selkeasti esille muista
keskustelun aloituksen aiheista. Avun saannin esteita mainittiin myos keskusteluissa,

jotka kasittelivat ensisijaisesti itsetuhoisuutta ja itsetuntoa seka suorituspaineita.
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Lopuksi merkitsin Exceliin, etta kiyko keskustelusta ilmi nuoren kokemus tuen
saamisesta tai saiko nuori vastauksen hanta pohdituttaneeseen kysymykseen (n=113).
Osa nuorista sanoitti itse, ettd keskustelusta oli apua tai han ldhti keskustelusta
paremmalla mielelld. Moni nuori kiitti keskustelun paitteeksi chatissa mukana
ollutta aikuista, kertoi kuinka he tekevat tarkeaa tyota ja osa mainitsi, etta lopettaa

nyt keskustelun, jotta myos seuraava nuori paasee linjoille.
6.2 Keskusteluissa yleisimmin esiin nousseet aiheet

Maarallisessa analyysissa nousi esille nelja yleisinta nuorten keskusteluiden aihetta.
Nama aiheet olivat jaotteluni mukaan ahdistuneisuus, itsetuhoisuus, ihmissuhteet
seka suorituspaineet ja itsetunto. Olen tassa luvussa avannut tarkemmin neljan
yleisimmin esiin nousseen teeman sisaltoja. Valitsin avata aineistosta nelja yleisintda
teemaa, koska nama kuvaavat nuorten pahoinvoinnin taustalla olevia syiti ja
osaltaan auttavat ymmartamaan tyttojen itsensa esiin nostamien aiheiden taustalla

vaikuttavia tekijoita.
6.2.1 Ahdistuneisuus

Yleisimmin keskusteluissa nousi esille tyttojen kokema ahdistuneisuus. Moni tytto
sanoitti heti keskustelun alkuun, etta han tuli chattiin, koska on ahdistunut ja kaipaa
sithen helpotusta. Sekasin-chatin kautta on mahdollisuus paasta aukioloaikojen
puitteissa samassa hetkessa tai jonotuksen jalkeen keskustelemaan aikuisen kanssa,
kun oma olo tuntuu juuri silloin sietamattomalta. Keskustelu tarjoaa nuorelle keinon

purkaa ahdistusta ulkopuolisen ja turvallisen tahon kanssa.

Tyttojen ahdistuneisuuden taustalla mainittiin useita eri syitd. Keskusteluissa nousi
esille muutoksien aiheuttama ahdistus, jota esiintyi toiselle asteelle siirtymisen tai
kouluvaihdosten myo6ta. Nuoret nostivat esille vastuunottoa ja tavoitteellisuutta
omassa arjessa samaan aikaan, kun kaipasivat aikuisten huolenpitoa. Nuoret
kuvasivat kouluun liittyvien asioiden lisdavan ahdistuneisuutta. Tallaisia syita olivat
heikko motivaatio koulua kohtaan, uupuminen ja keskittymisen vaikeudet, jolloin
tytot kokivat, etta eivat saa mitaan aikaiseksi. Nuoret kuvasivat ahdistuneisuuden
taustalla olevan myos toivotonta ja tyhjaa fiilista. Toisinaan tytt6jen kertoma ahdistus

oli tunne, jonka perimmaista syyta oli hankala hahmottaa tai sanoittaa.
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Tytoilla oli vaihtelevasti erilaisia keinoja saadella ja vaikuttaa ahdistuneisuuden
tunteeseen. Moni oli turvautunut itsetuhoisiin keinoihin. Ahdistuksen
hallintakeinoina kaytetiin my6s musiikin kuuntelua, kirjoittamista, lemmikkien

kanssa olemista, elokuvien katselua ja chatissa aikuisen kanssa puhumista.
6.2.2 Itsetuhoisuus

Keskusteluissa nousi usein esille itsetuhoisuus. Tytot kertoivat keskusteluissa
itsetuhoisuuteen liittyvista ajatuksista ja osa konkreettisista teoista. Tytot kertoivat
avoimesti halustaan satuttaa itsedin, jonka kokivat tuovan helpotusta ahdistuneeseen
oloon. Osa tytoista oli jo satuttanut itseddn keskusteluun tullessa tai heilld oli tunne,

etta haluaisivat tehda niin pian uudestaan.

Itsetuhoisuuden taustalla kerrottiin vaikuttavan erilaiset syyt. Tyttojen puheissa
vilittyi itsetuhoisuuden rinnalla voimakas ahdistuneisuuden ja melankolisuuden
tunne. Hetki sitten tapahtunut tilanne tai sen hetkinen tunne oli johtanut
tilanteeseen, etta tytto koki haluavansa satuttaa itseaan. Tytot kertoivat halustaan

paeta henkista pahaa oloa fyysisella kivulla.

Tytot kertoivat avoimesti itsetuhoisuuteen liittyvista asioista Sekasin-chatin
aikuiselle. Keskusteluissa kavi kuitenkin ilmi, etta itsetuhoisuudesta keskusteleminen
kasvokkain ammattilaisen koettiin hankalana. Useampi nuori koki, etta eivat uskalla
kertoa itsetuhoisuudesta tai itsetuhoisista ajatuksista ammattilaiselle, vaikka heilla
olisi jo olemassa oleva hoitokontakti. Sekasin-chat palvelun nikékulmasta on
huomionarvoista, ettd nuoret ovat hakeutuneet chattiin juuri niina hetkini, kun avun
tarve on suuri ja omat keinot ahdistuksen lievittimiseen eivit toimi. Nuoret kokivat

myo0s luottamuksellisena kertoa itsetuhoisuudesta tuntemattomalle aikuiselle.

Toisinaan nuori aloitti keskustelun uhkauksella tehda itselleen jotain. Sekasin-chat
keskusteluun osallistuvilla aikuisilla on mahdollisuus soittaa nuoren puolesta
paivystykseen, ja ndin hankkia nuorelle valitonta apua. Tutkielmani aineiston

keskusteluissa néin tehtiin yhden keskustelun aikana.
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6.2.3 lhmissuhteet

Ihmissuhteisiin liittyvat kysymykset ja haasteet nousivat esille tyttojen
keskusteluissa. Ihmissuhteita kasittelevit keskustelut liittyivat seurustelusuhteisiin,
perhetilanteeseen seka kaveri- ja sisarussuhteisiin. Seurustelusuhteisiin liittyvissa
keskusteluissa nousi esille huoli parisuhteen tilanteesta. Nuoren parisuhde oli juuri
paattynyt tai nuori peilasi keskustelussa parisuhteen senhetkista tilannetta, ja pohti
sen jatkoa. Parisuhteisiin liittyvissa keskusteluissa valittyi nuoren ahdistunut tunne

senhetkisesta tilanteesta.

Osa keskusteluista painottui perhesuhteisiin. Keskusteluista kavi ilmi, ettd osalla
tytoista oli rikkonaiset perhesuhteet, joka heijastui heidan vointiinsa heikentavasti.
Naiissa tilanteissa nuori koki jadneensa yksin eikid saanut vanhemmilta tai sukulaisilta

tarvittavaa tukea. Yksittdisissa tapauksissa nuorilla oli pelko kodista hdatamisesta.

Tytot ottivat yhteytta chattiin myos sisarussuhteisiin liittyvien huolien takia. Nuoret
kysyivat chatin vapaaehtoiselta apua, miten voisivat auttaa sisarustaan, joka
kamppailee esimerkiksi paihteiden tai alakuloisuuden kanssa. Keskusteluissa kaytiin
lapi myos kaverisuhteisiin liittyvia pulmia. Talloin nuoren kokemus oli, ettd hanet on
jatetty ulkopuolelle tai hian kaipasi selkeyttdmista olemassa olevaan
kaveritilanteeseen. Joissakin tapauksissa nuori tuli myos kaverin puolesta kysymaan

apua Sekasin-chatin aikuiselta.
6.2.4 Itsetunto ja suorituspaineet

Tyttojen puheissa nousi esille epdvarmuus omasta itsesta seka itsensa huonommaksi
tunteminen. Epavarmuus liittyi ulkondkoon, dlykkyyteen, parjaavyyteen ja
suorittamiseen. Itsensa huonommaksi ja tyttojen sanoin “noloksi” tuntemista
tapahtui etenkin sosiaalisissa tilanteissa. Tytot kokivat epavarmuutta omasta itsesta
ja pelkasivat huonommuutta suhteessa ikatovereihin. Tyttojen puheissa nousi esille
pelko, ettd he ovat tavallisia, tylsid tai epdkiinnostavia, joka puolestaan heijastuu
sosiaalisiin suhteisiin. Usean tyton kohdalla epavarmuus itsesta oli korostunut

toiselle asteelle siirtymisen jalkeen.
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Tyttojen kokemat suorituspaineet liittyivat peruskoulussa, lukiossa ja opinnoissa
parjadmiseen. Naissa keskusteluissa tytot olivat pettyneita koulussa parjaamiseen,
senhetkiseen suorituskykyyn tai keskittymiskykyynsa. Epavarmuutta aiheutti toiselle
asteelle siirtyminen ja osalle tytoistd kokonaan uudelle paikkakunnalle muutto.
Aineistoista kavi ilmi, etta paineet parjaamiseen ovat tyttojen itsensa asettamia. Osa
tytoista oli aikaisemmin saanut kehuja koulussa menestymisesta, jolloin tavoitteessa

pysyminen aiheutti painetta.
6.3 Keskusteluista saatu tuki

Tytot tulivat Sekasin-chattiin monenlaisista syistd. Osa nuorista tuli chattiin
kysyakseen aikuiselta jonkin mielta askarruttavan kysymyksen. Nama liittyivat
konkreettisiin asioihin, kuten ehkaisyyn tai yhteishakuun. Nuoret kaipasivat ndissa
keskusteluissa joko suoraa vastausta esitettyyn kysymykseen tai toivoivat, etta
chattiin osallistuva aikuinen pohtii olemassa olevia vaihtoehtoja yhdessa nuoren
kanssa. Nuoret tulivat chattiin myos ajanvietteeksi, ja saadakseen samalla keskustella

henkilokohtaisista asioista tuntemattoman aikuisen kanssa.

Nuorten puheissa kavi ilmi, etti osalle nuorista anonyymi keskustelualusta on
luontevampi keskustelutapa kuin kasvokkain tapahtuva keskustelu. Nuoret eparoivat,

etta osaavatko tai uskaltavatko he kertoa tunteista kasvotusten.

Kokonaisaineistosta kdy ilmi, etta tietyt nuoret tulevat sdannollisesti chattiin. Naiden
nuorten keskustelut etenevat samalla tavalla, ja keskustelun sisdllosta on
havaittavissa sama osallistuja. Keskustelujen aiheet kasittelivat fyysistd ja henkista
kaltoinkohtelua (koko aineistosta kyseisen koodin sai 17 keskustelua ja naista
kymmenen arvioin olevan saman keskustelijan). Nuorten kertomasta kay ilmi, etta
heilla on olemassa oleva hoitokontakti. Tasta huolimatta he osallistuvat saannollisesti
Sekasin-chattiin. Nuoret vaikuttavat olevan tyytyvaisia keskustelujen paattyessa, joka
osaltaan vahvistaa kasitysta, etta keskustelu on tuonut nuorille siina hetkessa
tarvittavan tuen. Sekasin-chatin kaltaisella toiminnalla on niille nuorille tarkea

paikkansa.
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6.4 Nuorten kokemat esteet avun hakemisessa

Tassa alaluvussa kasittelen toista tutkimuskysymysta, joka koski tyttojen esiin
nostamia esteitd avun saannissa. Aineiston maarallisessa jaottelussa poimin ja
merkitsin erikseen ne keskustelut, joissa nuori kuvasi avun saannin esteitd (n=38).
Toisen tutkimuskysymyksen analysoinnissa keskityin pelkastaan naihin

keskusteluihin.

Jaottelin nuorten mainitsemat esteet viiteen ryhmaan (Taulukko 2.). Nama ryhmat
olivat yhteydenotto ammattilaiseen, negatiiviset aikaisemmat kokemukset,
vanhemmat, ammattilaisten saatavuus ja muut syyt. Taman jalkeen luokittelin esteita
viela yksityiskohtaisemmin niiden sisiallon mukaan. Lopuksi jaottelin nuorten esiin
nostamat esteet institutionaalisen ja sosiaalisen luottamuksen ndkokulmasta kahteen

eri luokkaan.

Jokaisen luokittelun kohdalla minulla oli keskusteluista poimittu nuorten suoria
lainauksia, jotka kuvasivat esitettya asiaa nuorten itsensi kertomana. Jitin pois

nuorten suorat lainaukset taulukosta, koska niita ei saanut julkaista sellaisenaan.

Taulukko 2. Aineiston perusteella tehty luokittelu avun saannin esteista

ESTE 1: YHTEYDENOTTO AMMATTILAISEEN

LUOTTAMUS LUOKITTELU KUVAUS HUOMIOT
Institutionaalinen | Ammattilaisen | Nuori ei uskalla fyysisesti
luottamus kohtaaminen menni ammattilaisen
luokse.
Kokemus, etti ei uskalla Tulevat chattiin ja uskaltavat
puhua ammattilaiselle. siella puhua avoimesti.
Anonyymi kanava.
Institutionaalinen | Yhteydenotto Nuorelta puuttuu
luottamus ammattilaiseen | konkreettinen tieto, miten
ottaa yhteytta
ammattilaiseen.

Nuorten lainaukset on poistettu julkisesta versiosta salassapidon vuoksi. Lainaukset olivat kdytossé aineiston analyysia tehdessa.
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LUOTTAMUS LUOKITTELU | KUVAUS HUOMIOT
Institutionaalinen | Kuulluksi Ei ole kokenut tulleensa
luottamus tuleminen aikaisemmin kuulluksi.
Institutionaalinen | Luottamus Luottamuksen Luottamuksen teema esillda my6s
luottamus menettdminen suhteessa vanhempiin.
aikaisemmissa
ammattilaisten kontakteissa.
Institutionaalinen | Avunsaanti Ei ole kokenut aikaisemmin Kokemus, ettd on puhunut
luottamus saaneensa apua koulun ammattilaisille, mutta he

ammattilaisilta.

eivit tehneet mitaan.

Kaynyt terveydenhoitajalla,
mutta sielld kysyttiin samat
kysymykset ja punnittiin, joka ei
edistényt tilannetta nuoren
toivomalla tavalla.

Nuori ei luottanut riittavasti
ammattilaiseen kertoakseen
avoimesti voinnistaan.

Nuorten lainaukset on poistettu julkisesta versiosta salassapidon vuoksi. Lainaukset olivat kédytossi aineiston analyysia tehdessa.

ESTE 3: VANHEMMAT

LUOTTAMUS | LUOKITTELU KUVAUS HUOMIOT

Sosiaalinen Vanhempien Epéluottamus, etta Vanhempien

luottamus tiedottaminen yhteydenotosta tiedottaminen/tiedonsaanti nousi

kerrottaisiin vanhemmille. | esille useassa keskustelussa.

Nuoret kysyivat suoraan, etta
kerrotaanko ammattilaisten luona
kiynneista vanhemmille.

Sosiaalinen Tuen saanti omilta | Nuori ei halua huolestuttaa | Suojelundkokulma

luottamus vanhemmilta

vanhempia.

Nuori ei luota siihen, etta
vanhemmat voivat auttaa.

Huoli siita, ettd suhde
omiin vanhempiin
muuttuu.

Sosiaalinen Seuraukset

luottamus

Pelko vanhempien
suuttumisesta.

Luottamus suhteessa
vanhempiin muuttuu.

Nuorten lainaukset on poistettu julkisesta versiosta salassapidon vuoksi. Lainaukset olivat kédytossé aineiston analyysia tehdessa.
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LUOTTAMUS LUOKITTELU KUVAUS HUOMIOT
Institutionaalinen | Ammattilaisten | Ammattilaisia ei ole Kokemus, ettd kukaan ei ole
luottamus fyysinen fyysisesti paikalla. paikalla.
saatavuus
Institutionaalinen | Ammattilaisten | Pitdd varata aika kiyntiin —
luottamus tavoittaminen kynnys avun hakemiseen.
Institutionaalinen | Palveluihin Nuori haluaisi apua, mutta | Miten nuorten avun hakemiseen
luottamus padsyssd on jonojen takia kokee, ettd se | vaikuttaa yleinen puhe/uutiset
jonot ei ole mahdollista. siitd, ettd on jonot nuorten
mielenterveyspalveluihin?

Nuorten lainaukset on poistettu julkisesta versiosta salassapidon vuoksi. Lainaukset olivat kdyt0ssé aineiston analyysié tehdessa.

ESTE 5: MUUT SYYT

LUOTTAMUS LUOKITTELU KUVAUS HUOMIOT
Institutionaalinen | Palveluiden Tietimattomyys, mista Tietamattomyys nykyisen tai
luottamus tuntemattomuus | hakea apua. uuden asuinpaikkakunnan
palveluista.

Institutionaalinen | Digitaaliset Haluaa keskusteluapua
luottamus palvelut digitaalisesti.

Kokemus, ettd on helpompi

keskustella anonyymisti.
Sosiaalinen Itsetunto Kokemus omasta
luottamus heikkoudesta, jos hakee

apua.

Pohdinta siitd, onko oma

ongelma riittavan suuri

avun hakemiseen.
Sosiaalinen Tukiverkosto Riittdmaton tuki
luottamus

Nuorten lainaukset on poistettu julkisesta versiosta salassapidon vuoksi. Lainaukset olivat kdyt0ssé aineiston analyysié tehdessa.

6.4.1

Institutionaalinen luottamus

Tarkastelin avun saannin esteita institutionaalisen ja sosiaalisen luottamuksen

nakokulmasta. Rakensin tyttojen mainitsemien esteiden pohjalta viisi erilaista

tyyppitarinaa, jotka perustuvat nuorten omiin kokemuksiin. Tyyppitarinoiden sisilto

on koottu useiden nuorten kokemuksista eli mikaan tyyppitarina ei ole yksittiisen

nuoren kertoma. Tyyppitarinat ovat kuvitteellisia ja rakennettu eri nuorten
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kokemuksien perusteella. Tyyppitarinoiden avulla kuvaan tyttjen omaa

kokemusmaailmaa ilman, ettd kukaan yksittainen nuori tulee tunnistetuksi.

Ammattilaisten kohtaaminen ja yhteydenotto

Olen miettinyt, ettd haluaisin mennd juttelemaan kuraattorille. En ole vain
uskaltanut. En tiedd, miten sille voi varata ajan ja mitd sanoa. Onko sinulla jotain
ideoita, miten voisin ottaa yhteyttd? Ensimmdinen yhteydenotto avun hakemiseen

tuntuu todella vaikealta.

Yhteydenoton este nousi esille ammattilaisen kohtaamisessa, jolloin nuoret eivat
fyysisesti uskaltaneet menni ammattilaisten luokse. Osa nuorista koki, etta
esimerkiksi terveydenhoitajan luokse olisi helpompi menna keskustelemaan asioista,

jos terveystarkastus olisi tulossa ja se tarjoaisi syyn menna ammattilaisen luokse.

Fyysisen kohtaamisen lisaksi nuoret kertoivat yhteydenoton ammattilaiseen tuntuvan
haastavalta. Nuoret olivat epétietoisia, kuinka yhteydenotto tulee tehda ja mita sanoa.
Nuoret kaipasivat Sekasin-chatissa toimivalta aikuiselta konkreettisia ja selkeita
ohjeita, miten lahestya ammattilaista. Kynnys avun hakemiseen koettiin korkeana
eika sita helpottanut tietamattomyys siitd, miten ja milloin yhteydenotto

konkreettisesti tehdaan.

Osa nuorista kertoi, ettd eivit tunne palveluita eli he eivit tiedd, mista apua lahtisi
hakemaan. Joillakin nuorilla syyna tahan oli uusi asuinpaikkakunta, mutta

palveluiden tuntemattomuus nousi esille my6s muiden nuorten kohdalla.

Kuulluksi tuleminen

Kdvin aikaisemmin ammattilaisten luona juttelemassa, mutta he vdhdttelivdt
tilannettani. Ne eivdt kuunnelleet minua ja keskittyivdt vddriin asiothin. Tuntui,

ettd ne eivdt halunneet paneutua ongelmiini, vaan koittivat nopeasti keksida jonkun

syyn.
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Nuorten aikaisemmat kokemukset ammattilaisten tapaamisista vaikuttivat heidan
haluunsa lahestya ammattilaisia uudelleen. Huonosti menneissa kohtaamisissa
ammattilaisten kanssa nuori ei kokenut tulleensa kuulluksi, ja hinen vointiaan on
vahatelty. Nuoret kokivat, ettd ammattilaiset koittivat 10ytda nopeasti syyn, jolla
olotila saadaan korjattua. Negatiivisiin kokemuksiin vaikuttivat myos luottamuksen
menettiminen ja se, etta nuori ei kokenut aikaisemmin saaneensa riittavasti apua
vointiinsa. Negatiiviset aikaisemmat kokemukset varjostivat joidenkin nuorten

halukkuutta ottaa uudelleen yhteytta.

Osa nuorista kertoi avoimesti, etta heidan on helpompi kertoa henkilokohtaisista
asioista kirjoittaen ja anonyymisti kasvokkaisten tapaamisten sijaan. Naille nuorille

digitaalinen keskustelualusta toimi hyvin oman voinnin helpottamiseksi.
Ammattilaisten saatavaus

Tandcdn oli tilanne koululla, kun olisin tarvinnut apua. Koitin mennd
terveydenhoitajan ja kuraattorin luokse, mutta kumpikaan ei ollut paikalla.
Arsyttdd, ettd ammattilaiset ovat poissa, kun haluaisin pdcistd juttelemaan.
Terveydenhoitajan soittoaika ajanvaraukseen on vain muutaman tunnin paivdssd.
(- -) Yleisesti kaikkiin hoitopaikkoihin on niin pitkdt jonot, ettd pitdd olla tosi

huonossa kunnossa pddstdakseen nithin.

Tyyppitarina kuvaa nuorten kiaytdnnossa kokemaa tilannetta, jossa koulun
ammattilaiset eivat ole paikalla silloin, kun nuori koki tarvitsevansa heitd. Nuorten
puheissa vilittyy toive, ettd kuraattorien, psykologien tai terveydenhoitajien luokse
paasee silloin, kun kokee sille tarvetta. Erilaiset tuen saamisen kynnykset, kuten
puhelinaika tai ajanvaraus heikentdvit nuoren todennékoisyytta menna

ammattilaisen luokse.

Nuorten keskusteluissa vilittyi myos kokemus pitkista hoitojonoista tai avun
saamattomuudesta kiireesta johtuen. Nuoret itse sanoittivat, etta heidan tulee olla
todella huonossa kunnossa, ennen kuin saavat apua erikoissairaanhoidosta. Osa
nuorten kokemuksista perustui omakohtaiseen kokemukseen ja osa yleiseen

kasitykseen siita, ettd eri hoitopaikkoihin on jonot. Nuoret eivit sanoittaneet
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erikseen, etta perustuiko hoitojonoihin liittyva mielikuva esimerkiksi tuttavien

kokemuksiin tai julkisesta keskustelusta saatuun kasitykseen.
6.4.2 Sosiaalinen luottamus

Perheen suojeleminen

Haluaisin saada apua ja kdydd jossain juttelemassa, mutta minua pelottaa, ettd
ammattilaiset kertovat vanhemmille. En halua, ettd vanhemmat saavat tietad ja
huolestuvat. Pelottaa, ettd ne ovat pettyneitd minuun ja suuttuvat. Vanhemmilla on

tarpeeksi omia huolia kannettavana.

Perhe ja sen merkitys nousi yleisesti usein esille tyttojen chat-keskusteluissa. Avun
saannin esteisiin liittyvissa keskusteluissa nuorten puheissa vilittyi huoli, etta
vanhemmat saavat tietda nuoren senhetkisesta voinnista ja huolestuvat. Nuoret
halusivat samaan aikaan suojella vanhempia seka siilyttda nuoren ja vanhemman

keskindisen luottamuksen, ettd vanhemmat eivit koe nuoren salanneen heilta jotain.

Toinen keskusteluissa esille noussut aihe oli yhteydenotosta koituvat seuraukset.
Nuoret pelkasivit, ettd vanhemmat suuttuvat heille, mikali saavat tietda nuoren
olleen yhteydessa ammattilaiseen. Nuoret kysyivat Sekasin-chatissa toimivilta
aikuisilta eri keskusteluissa, etta saavatko vanhemmat tietda mahdollisesta
yhteydenotosta kuraattoriin, terveydenhoitajaan tai koulupsykologiin. Mikili nuoren
tekemaistd yhteydenotosta kerrottaisiin vanhemmalle, niin se voi vaikuttaa siihen,

hakeutuuko nuori lainkaan ammattilaisten luokse.

Riittamaton tukiverkosto

Haluaisin jutella hetken aikaa, koska minua ahdistaa ja on itsetuhoinen olo.
Minulla ei ole ketddn, kenelle voisin puhua ongelmistani. Se alkaa pikkuhiljaa
ndkymdadn minun olotilassani, kun piddn kaiken itselldni. Olen yrittdnyt

kdaytokselldani viestittdd aikuisille tarvitsevani apua, mutta he eivdt ymmdrrad sitd.

Osa Sekasin-chatin keskusteluihin osallistuneista tytoista kertoivat, etta heilla ei ole

lahipiirissd ihmist4, kenen puoleen kdantya mielta ahdistavassa tilanteessa. Tilanteet
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tukiverkoston osalta vaihtelivat tyttojen kesken. Osalla tytoista perhe oli fyysisesti
saatavilla, mutta tytot eivat halunneet kaantya heidan puoleensa. Osa tytoista
puolestaan asui fyysisesti kaukana perheestdan tai vanhemmat eivit erindisista syista
johtuen olleet 1dhella. Myos laheiseksi koettu sukulainen saattoi asua pitkian

valimatkan paassa.

Kaikilla nuorilla ei ole riittavaa tukiverkostoa. Naiille nuorille Sekasin-chatin
kaltainen tuki ja mahdollisuus keskustella turvallisen tahon kanssa on tarkeaa.
Keskustelu tuo mahdollisuuden keskustella henkilokohtaisista asioista ja purkaa

omaa oloa.
6.5 Johtopaattkset

Tassa tutkielmassa selvitin syitd, joiden takia 15—17-vuotiaat tytot hakeutuivat
Sekasin Kollektiivin koordinoimassa Sekasin-chatissa kaytyihin keskusteluihin.
Toinen tutkimuskysymys kasitteli tyttojen esiin nostamia esteita avun saannissa
ammattilaisilta. Kolmannessa tutkimuskysymyksessa olin kiinnostunut siitd, kuinka
tyttojen institutionaalinen ja sosiaalinen luottamus avun saantiin rakentuu heidan

kokemuksissaan.

Aineiston analyysin tuloksista kdy ilmi, etta 15—17-vuotiaat tytot hakeutuivat Sekasin-
chattiin eri syista. Yleisimmat syyt liittyivat ahdistuneisuuteen, itsetuhoisuuteen,
ihmissuhteisiin ja itsetuntoon. Ranta ja kollegat (2018, 12) kirjoittavat, etta
masentuneisuuden oireet kuuluvat yleisimpiin nuoruudessa esiintyviin
mielenterveyden hairididen oireisiin. Varhainen puuttuminen oireisiin liittyy
parempiin ennusteisiin tulevaisuudessa. Tasta syysta niin yksilon kuin
yhteiskunnallisten kustannusten nakokulmasta on keskeisti panostaa nuorten

varhaiseen tukeen.

Syita mielen hyvinvoinnin haasteisiin on mahdollista tarkastella eri tulokulmista.
Nuoruus on monelta osin herkka ajanjakso, jossa tapahtuu kehityksellisesti paljon
asioita. Nuorten kohdalla havaitaan, ettd samaan aikaan mielen hyvinvoinnin
haasteiden lisdantyessa osalla nuorista riittava unenmaara ja ohjattuun liikuntaan
osallistuminen on vahentynyt sekd puhelimella vietetty aika lisidantynyt (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos, 2023). Myo6s kodin olosuhteilla ja perheen sosioekonomisella
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asemalla on merkitysta nuoren hyvinvointiin (Knaappila, Kosola & Kaltiala, 2021).
Haulan ja Vaalavuon (2022, 889) tutkimuksen mukaan kotitaustalla ja sielta saadulla
tuella on merkitysta nuorten mielenterveyshaasteisiin. Perheen heikko
sosioekonominen asema voi osaltaan vaikuttaa nuoren tulevaisuudessa saamaan
sosiaaliseen tukeen seka mielen hyvinvointiin. Perheen koetut taloudelliset haasteet
voivat vaikuttaa huoltajien mahdollisuuksiin tukea, rahoittaa ja tarjota

mahdollisuuksia lapsuus- ja nuoruusvaiheen aikana.

Taman tutkielman tuloksista kavi ilmi, ettd vanhemmilla on merkittava rooli tyttéjen
elamassa. Osa tytoista oli suojelevia vanhempiaan kohtaan, jolloin he eivat halunneet
aiheuttaa vanhemmille huolta oman vointinsa takia. Tyt6t olivat valmiita
piilottamaan vanhemmilta kokemansa ahdistuneisuuden tai itsetuhoisuuden.
Laheissuhteiden merkitys ja perhetta kohtaan koettu lojaalius on noussut esille myos
aikaisemmasta tutkimuksesta palveluista tukea hakeneiden nuorten kohdalla
(Suurpai, Huhta & Pitkanen, 2022). Tyttgjen perheenjasenia kohtaan kohdistuvan
hoivan on aikaisemmin todettu korostuvan etenkin tilanteissa, joissa tytto on itse
jaanyt vaille sosiaalista tai emotionaalista tukea (Tolonen, 2004, 17). Osa
keskusteluihin osallistuneista tytoista kuvasi jannittdviansa vanhempien reaktioita,
jonka takia he toivoivat, ettd yhteydenotto ammattilaiseen pysyy vanhemmilta

salassa.

Tutkimusaineiston perusteella tytot kokivat koulupaineita paasaantoisesti heidan
itselleen asettamien tavoitteiden takia. Tutkimuksen kohderyhméan kuuluvat nuoret
olivat siirtymassa ylaasteelta toiselle asteelle ja tahan ikdvaiheeseen liittyvat
elamanmuutokset nakyivat tutkimusaineistossa. Osa tytoista kertoi koulupaineiden
kasvaneen toiselle asteelle siirtymisen myota, ja tytot hakivat paikkaansa uudessa
kaveri- ja kouluyhteisossa. Ylaasteelta toiselle asteelle siirtyminen ja etenkin lukion
haastavuus ovat nousseet esille nuorten kokemuksissa myo6s aikaisemmissa
tutkimuksissa. Tolosen ja kollegojen (2021) tutkimuksen mukaan lukio-opintojen
vaatimukset ovat yllattineet monen nuoren, ja ndissa haasteissa ystavilta ja perheelta
saatu tuki ovat tarkeita. Kallion ja Honkatukian (2022) hieman vanhempia nuoria
kasitelleessa tutkimuksessa nuoret itse toivat ilmi, etta nuorille kasautuvat odotukset

nopeasta tyoelamaan siirtymisesta aiheuttavat painetta ja ahdistusta.
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Tassa tutkielmassa selvitin tyttojen esiin nostamia esteita avun saannissa
ammattilaisilta. Tarkastelin aineistosta nousevia avun saannin esteita
institutionaalisen ja sosiaalisen luottamuksen nakokulmasta. Institutionaalisella
luottamuksella viitataan julkisiin toimijoihin ja viranomaistahoihin kohdistettuun
luottamukseen, kun sosiaalinen luottamus puolestaan viittaa kanssaihmisiin
kohdistuvaan luottamukseen (Kivijarvi, 2022, 71). Institutionaalisen luottamuksen ja
sen rakentumisen nakokulmasta on keskeista, etta tytot pystyvat luottamaan siihen,
ettd ammattilainen kohtaa nuoren arvostavasti ja paneutuu hianen tilanteeseensa
vahattelemattd. Ammattilainen ei torju nuorta, vaan painvastoin madaltaa kynnysta
ottaa yhteytta ja mahdollistaa nuorelle tilanteen kertoa avoimesti voinnistaan.
Luottamuksen rakentaminen ammattilaisen ja nuoren vililla on keskeista, eika tuota
luottamusta tule rikkoa, jotta nuoren luottamus avun saantiin ei horju myoskaan
tulevaisuudessa. Institutionaalisen luottamuksen ndkokulmasta on keskeista, etta
tytot saavat jo varhain kokemuksen siit4, ettd heidan hyvinvointiaan arvostetaan ja

yhteiskunnan tarjoama tuki on heita varten.

Tutkimusaineistosta nousi esiin, ettd ammattilaisten tulisi olla saatavilla joko nuorten
lahiymparistossa tai ainakin helposti eri viestintavalineiden kautta. Nuorten tulee
saada konkreettisia neuvoja seka tietoa, kuinka opiskeluhuollon ammattilaisia voi
lahestya. Kynnys ei saa muodostua liian suureksi jo ennen yhteydenoton tekemista.
Nuorille tarjottavien palveluiden tunteminen lisdd nuoren mahdollisuutta hakea
apua. Myos palveluiden jonojen tulisi olla nuoren nakokulmasta inhimillisig, jotta

nuori voi luottaa siihen, ettd apua on saatavilla.

Sosiaalisen luottamuksen nikokulmasta on keskeista tarkastella tyttgjen luottamusta
toisilta ihmisilta ja 1ahipiiristd saatavaan tukeen. TAman tutkielman tulokset
osoittivat, ettd vanhemmilla, kaverisuhteilla ja muilla tyttGjen arjessa laheisesti
mukana olevilla aikuisilla on merkitystd nuoren hyvinvointiin. Lahi- tai
arkiymparistosta saatu tuki loi tytoille hyvinvointia ja sosiaalisia suhteita. Osalla
tytoista ei loytynyt heidan kokemuksensa mukaan perheesti tai senhetkisesta
elamantilanteesta henkil64, jonka puoleen he voisivat huoliensa kanssa kaantya.
Talloin ammattilaisilla ja Sekasin-chatin kaltaisilla toimijoilla on keskeinen rooli
tyttojen yksindisyyden lievittamisessa ja tuen tarjoamisessa. Kallio (2023, 123)

toteaakin, ettd niissa tilanteissa, joissa nuoren ei ole mahdollista saada tukea omalta
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perheelta tai lahipiirista, palveluihin latautuu odotuksia emotionaalisesta tuesta ja

kokonaisvaltaisesta sosiaalisesta kannattelusta.

Ilmosen (2000) mukaan sosiaalista pAdomaa syntyy yhteisoissa, joissa on
luottamusta ja vastavuoroisuutta. Luottamuksen synty edellyttaa ihmisten olevan
konkreettisesti tekemisissa toistensa kanssa. Tutkielman tuloksista nousi esille
tyttojen toive ammattilaisten kohtaamisista ja vastavuoroisuudesta. Osa tytoista
kaipasi fyysista kontaktia ammattilaiseen ja osa koki anonyymin keskustelupalstan
sopivan itselle paremmin tuen saamiseksi. Luottamuksen rakentumisen kannalta
tutkielmassa tarkasteltujen nuorten kohdalla keskeistda on vuorovaikutuksen
inhimillisyys, kuunteleminen ja nuoren asian todeksi ottaminen yhteydenottotavasta

riippumatta.

Palvelunsaannin esteitd nuorten nikokulmasta on tutkittu aikaisemminkin.
Majlanderin ja kollegoiden (2023, 91—92) raportin mukaan nuoret toivovat, etta
palveluista tiedotettaisiin yleisesti ja sen lisaksi kerrottaisiin ymmarrettavasti, mihin
asioihin voi saada apua, mista sitd voi saada ja mitd avun tarjoamisen paikassa
tehdaan. Palveluihin tulisi paasta helposti, ilman ajanvarausta tai vanhemmille
kertomista. Nuoret ovat nostaneet esille myos resurssien riittavyyden eli nuoret
toivovat pysyvyytta ja jatkuvuutta tyontekijoissa, jotta luottamuksen rakentaminen
on mahdollista. Tama tutkielma tukee edellad tehtyja havaintoja. Naiden lisaksi tytot
toivovat ammattilaisten kuuntelevan ja uskovan nuoren kertomaa. Ammattilaisilta

odotetaan, ettd he paneutuvat nuoren tilanteeseen ja yhdessa ratkovat tilannetta.

Putkurin, Latva-Korpelan ja Hakkisen (2023, 36—37) tutkimusartikkelissa nuorten
toive ammattilaisten kunnioittavaan, valittdvaan ja toivoa rakentavaan kohtaamiseen
on noussut esille myos kokemusasiantuntijanuorten puheissa. Kokemusasiantuntijat
ovat tuoneet esille, ettd ammattilaisten pysyvyys ja keskindinen sujuva yhteistyo
tukevat nuorta. Mielen hyvinvoinnin tukemiseen liittyen kokemusasiantuntijanuoret
toivovat, ettd kaikki ymparilla oleva aikuiset osallistuvat nuorten tukemiseen.
Nuorten kertoman mukaan arkisilla kohtaamisilla on suuri merkitys nuorelle ja

héanen hyvinvoinnilleen.
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Taman tutkielman aineistosta kay ilmi, etta tytot luottivat Sekasin-chat palvelussa
toimiviin sosiaali- ja terveysalan ammattilaisiin ja vapaaehtoisiin. Palvelussa
yhteydenotto tapahtuu anonyymisti, joka osaltaan voi madaltaa avun hakemisen
kynnysta ja siihen liittyvaa hapeaa. Tytot kertoivat avoimesti voinnistaan ja pyysivat
tarvittaessa keskusteluun osallistuneelta aikuiselta apua erinaisiin kysymyksiin.
Luottamuksen nakokulmasta on mielenkiintoista, ettd Sekasin-chatissa toimivat
aikuiset pystyivat lyhyessa ajassa rakentamaan nuoren kanssa luottamuksen
ilmapiirin, jossa tytot kertoivat avoimesti voinnistaan. Voidaankin todeta, etta
Sekasin-chatin aikuiset ovat onnistuneet saamaan nuorille kokemuksen vilittavasta

kohtaamisesta.

Tutkielman tuloksista kavi ilmi, ettd Sekasin-chatin keskusteluun osallistuneilla
tytoilla oli aikaisempia hoitokontakteja eri ammattilaisiin, ja osalla tytoista oli
edelleen voimassa oleva hoitokontakti. Ranta, Kaltiala, Karvonen, Koskinen ja
Kronstrom (2020) toteavat, ettd nuorten mielenterveysjarjestelman haaste on se, etta
se ei toimi porrastetusti ja perustason palvelut ovat kokonaisuutena pirstaleisia.
Tahan osaltaan vaikuttaa palveluiden ohjaus eri sektoreilta ja menetelmien
moninaisuus. Tama vaikeuttaa yhtenaisten hoitoketjujen luomista ja nayttoon
perustuvien menetelmien jalkauttamista nuorten tueksi. Hastbacka ja kollegat (2023)
puolestaan toteavat raportissaan, ettd nuorten palveluissa ongelma ei ole
paallekkaiset palvelut vaan puutteet, jotka estavit nuorten palvelutarpeisiin

vastaamisen. Palveluita tulisi tarkastella rinnakkain palvelupolkuajattelun sijaan.

Lopuksi palaan viela tutkielman kohderyhmaan eli 15—17-vuotiaisiin tyttoihin. Nare
ja Lahteenmaa (1992, 329—331) pohtivat tytoille asetettuja odotuksia ja ympariston
tyttoihin kohdistamaa sosiaalista kontrollia. Aaltonen ja Honkatukia (2022, 8—9)
puolestaan nostivat esille, kuinka tyttojen toimijuutta maaritelldan usein heidan
sukupuolensa kautta. Yhteiskunnallinen kehitys vaikuttaa teemoihin, joilla tytoista
puhutaan seka niita teemoja usein verrataan poikiin. Taman tutkielman tulokset
osoittavat, ettd nuoret tytot karsivit erilaisista mielen hyvinvointia heikentavista
tekijoista. Moni tytoista koki haluavansa parjata ilman vanhempien apua seka
halusivat pitaa avun hakemisen muilta salassa. On syyta pohtia, etta kuinka paljon
ympadriston tyttoihin kohdistama paine ja itseparjadmisen eetos vaikuttavat tyttGjen

tapaan suhtautua laheisilta pyydettavaan apuun.
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Castren ja kollegat (2022) toteavat artikkelissaan sosiaalisen median olevan
nykypaivana keskeinen osa monen tyton arkea. Liiallinen sosiaalisen median kaytto
voi johtaa erilaisiin ulkoa tuleviin paineisiin ja joidenkin kohdalla mahdollisesti
mielenterveyden haasteisiin. Myos Clay ja kollegat (2005, 451—456) pohtivat median
ruokkimaa tietynlaista kuvaa naiseudesta ja ulkonaosta, jotka osaltaan heijastuvat
tyttojen itsetuntoon ja negatiiviseen kehonkuvaan. Taman tutkielman tulokset
osoittavat osan tytoistd kokevan omaan itsetuntoon kohdistuvia epdilyja ja paineita.
Osa keskusteluihin osallistuneista tytoista toivat esille, ettd he kokevat olevansa
tavallisia ja tylsid, jonka mielsivat negatiiviseksi asiaksi. Talloin on syyta pohtia,
kuinka nykypaivan sosiaalisen median aktiivinen kaytto vaikuttaa tyttdjen kokemiin
paineisiin ja heijastuu tyttojen itsetuntoon. Sosiaalinen media kuuluu osaksi timéan
paivan arkea seka yhteiskunnallista kehitysta. Tata ei voi sivuuttaa pohtiessa nuorten

tyttojen mielen hyvinvointia.
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7 Pohdinta

Tassa tutkielmassa olen esittanyt, millaisia mielen hyvinvoinnin haasteita 15—17-
vuotiaat tytot kuvaavat anonyymilla keskustelupalstalla vuonna 2023. Nykyaan
mikaan julkinen palvelu itsessian ei pysty turvaamaan nuorille annettavaa tukea.
Kenen tehtiva on siis tukea ja hoitaa nuoria mielen hyvinvoinnin vaikeuksien

kanssa?

Taman tutkielman tulokset osoittavat, etta julkisten palveluiden rinnalle tarvitaan
Sekasin-chat-palvelun kaltaisia alustoja seka toimijoita, jotka ketterasti ja tarpeen
vaatiessa pystyvat tukemaan muita olemassa olevia palveluita. Digitaalinen
keskustelualusta mahdollistaa nuorille keskusteluyhteyden ja tuen saamisen silloin,
kun yksilollinen tarve on suurin. Nama tilanteet voivat tulla virka-ajan ulkopuolella,
ilta-ajat mukaan lukien. Nuorten ei tarvitse etukiateen valmistautua keskusteluun,
vaan riittaa, etta he tulevat linjalle odottamaan keskustelun alkua. Nama tekijat
osaltaan madaltavat avun hakemisen kynnysta. Sekasin-chatin vahvuus on siina
hetkessa annettu tuki nuorelle, ja timéan lisdksi nuoren tukeminen muihin
palveluihin seka palveluista tiedottaminen. Sosiaali- ja terveysalan ammattilaiset
seka koulutetut vapaaehtoiset tukevat nuoria chatissa ja kannattelevat heita
ahdistuksen yli. Sekasin-chatin keskustelut auttavat tyttoja jasentimaan ajatuksiaan
ja tarjoaa ulkopuolisen tahon, kenen kanssa pohtia mieltd askarruttavia asioita. Jo
yksi keskustelu voi auttaa nuorta eteenpéin. Sekasin-chatin vahvuus on anonyymi
mahdollisuus keskustella turvallisen aikuisen kanssa laajasti erilaisista aiheista.
Samat nuoret voivat tulla linjoille eri paivina ja saada sita kautta pitkakestoista tukea.
Voidaankin todeta, ettd Sekasin-chat on vakiinnuttanut paikkansa nuorten arjen
tukijana julkisten palveluiden rinnalla. Tdllaisen palvelun ja laajan jarjestelman
pitkdaikainen rahoitus olisi tarkea turvata seka yllapitda sen laatua. On

huomionarvoista, etta tima ei kuitenkaan riita ainoana palveluna.

Aineistosta nousevien tulosten perusteella tytot toivovat, etta koulun opiskeluhuollon
ammattilaiset ovat saatavilla silloin, kun nuorilla on tarve paasta heidan luokseen.
Osalla nuorista oli huonoja kokemuksia siita, ettd he olivat koittaneet menna koulun

terveydenhoitajan, kuraattorin tai psykologin luokse, mutta ammattilaiset eivit olleet
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tavoitettavissa. Vastaava toive ammattilaisten helposta saatavuudesta on noussut

esille nuorten puheissa aikaisemminkin (esim. Vaisto & Custodio, 2021).

Nuorten toive oppilashuollon ammattilaisten ldsnéolosta ja jatkuvasta saatavaudesta
on ymmarrettiva, mutta nykytilanteessa organisaatioiden niakokulmasta realistisesti
hankalasti toteutettava. Tassa piilee nuorten toiveiden ja palveluiden tarjoamisen
valinen kuilu. Kun katsomme oppilashuollon ammattilaisten tyon organisointia, niin
havaitsemme, etti jatkuva koululla paivystiminen on eparealistista. Oppilas- ja
opiskeluhuoltolain (15 §) mukaan opiskelijalle on mahdollistettava keskustelu
opiskeluhuollon psykologin tai kuraattorin kanssa viimeistaan seitsemantena
oppilaitoksen tyopaivana sen jalkeen, kun oppilas on tiata pyytanyt. Kiireellisissa
tapauksissa keskustelu on jarjestettdva samana tai seuraavana paivana. Oppilas- ja
opiskeluhuoltolaissa (17 §) mainitaan myos, etti terveydenhoitajan on jarjestettava
tyoaika niin, etta opiskelija voi tarvittaessa paasta terveydenhoitajan luokse ilman
ajanvarausta. Kaytannossa tama tarkoittaa sita, etta terveydenhoitajan tulee jarjestaa
avovastaanottoaika jokaisena paivana, jona han tyoskentelee kyseisella koululla.

Avovastaanotolle nuori voi tulla ilman ajanvarausta.

Paakaupunkiseudun tarkastuslautakunnan arviointiraportin (Kihkonen ym., 2019,
95) mukaan kouluissa paasee melko hyvin matalan tason palveluihin, mutta siella ei
kyetd hoidollisesti auttamaan nuorta mielenterveysasioissa. Ladkariin paasy on
haastavaa, joten erikoissairaanhoidon aloittama hoito vaikeutuu. Ongelma on etenkin
niiden nuorien osalta, jotka ovat eniten hoidon tarpeessa. Tavoite on, ettd nuorten
lievia ja keskivaikeita mielenterveysongelmia voitaisiin hoitaa perustasolla, joka

nopeuttaisi nuorten avun saantia ja vahentaa erikoissairaanhoidon tarvetta.

Nuorilla tulisi olla mahdollisuus péista terveydenhoitajan, kuraattorin ja psykologin
luokse, mutta ammattilaisten tyonkuvat eivat kuitenkaan mahdollista, etta
ammattilaiset olisivat jatkuvasti saatavilla nuorten toiveiden mukaisesti.
Opiskeluhuollon ammattilaiset voivat tyoskennelld useammalla eri toimipisteella,
jolloin he eivat ole fyysisesti paivittain paikalla jokaisessa toimipisteessa. Osittain
naista syista koulujen arkeen on pyritty tuomaan muita turvallisia ammattilaisia,
joiden tehtava on lisata nuorten hyvinvointia, ja joiden puoleen nuoret voivat

kintya.
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Talla hetkella koulun opiskeluhuollon ammattilaisia koulutetaan hyodyntamaan
erilaisia nayttoon perustuvia interventiomenetelmia, joiden avulla voi tukea nuorta
mielenhyvinvoinnin haasteissa matalalla kynnyksella (esim. Ranta, Parhiala, Law &
Marttunen 2022; Kotiranta, Lahti, Linnanranta & Kouvonen 2023). Palveluiden
suunnittelun nakokulmasta on kuitenkin hyva huomioida mahdollistaako
ammattilaisten tyonkuva vahvemman keskittymisen nuorten mielenterveyden
tukemiseen. Kouluilla tyoskentelevien terveydenhoitajien yksi lakisditeinen tehtava
on toteuttaa terveystarkastuksia (terveydenhuoltolaki 2010/1326), joihin menee iso
osa terveydenhoitajien tyoajasta. Terveystarkastuksien avulla pyritaan turvaamaan
jokaisen oppilaan oikeus paasti kerran vuodessa yksilolliseen terveystarkastukseen.
Suuremmat muutokset tyonkuvan sisallossa edellyttavat timan lakisaiteisen
tehtdvan uudelleen tarkastelua. Nykyisistd ammattilaisten ty6raameista huolimatta
on keskeistd, ettd kaikki ammattilaiset vahvistavat osaamistaan nuorten

mielenterveyden tukemisessa.

Tutkielman aineistosta kiy ilmi, ettd Sekasin-chatissa paivystavit sosiaali- ja
terveysalan ammattilaiset ja koulutetut vapaaehtoiset ohjaavat nuorta herkasti
olemaan yhteydessa koulun opiskeluhuollon ammattilaisiin. Tama osaltaan vahvistaa
kasitysta, etta opiskeluhuollon palvelut nahdaan kansallisesti nuorten lahipalveluina,
joiksi ne on tarkoitettu. Haasteensa lahipalveluiden turvaamiseen tuo
paikkakuntakohtaiset erot ammattilaisten saatavuudessa. Tayttamattomat toimet
edellyttavat sijaisten hyodyntamistd. Erityishuomio tulisi kiinnittaa palveluiden
saatavuuteen ympari Suomen, jolloin myos syrjaseudulla asuvien nuorten

palveluiden saatavuus on turvattu vilimatkoista huolimatta.

Tutkielman tuloksista kavi ilmi, etta tytoilld, ketka kuvasivat tilannettaan, oli erilaisia
syita pahoinvointinsa taustalla. Useimmiten tytoilla esiintyi ahdistuneisuutta ja
itsetuhoisuutta, joihin molempiin on kehitetty erilaisia omahoito-ohjelmia seka
mahdollistettu tuen saaminen esimerkiksi opiskeluhuollon tai paikallisten
palveluiden kautta. Osa tyttojen esiin nostamista haasteista liittyivat ihmissuhteisiin
tai olivat muutoin vaikeammin sanallistettavissa. Hoitoon ohjaamisen nakokulmasta
on huomioitava, etta kaikille nuorten esiin nostamille aiheille ei ole valttamatta

paikkaa, johon ohjata nuorta hakemaan apua. Niissa tilanteissa Sekasin-chatissa
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toimivien aikuisten voi olla mahdoton ohjata nuorta hakemaan apua toisaalta, vaan
ensisijainen tarkoitus on lievittda nuoren vointia siina hetkessa. Etenkin naissa
tilanteissa Sekasin-chat palvelun kaltainen tuki ja keskustelualusta on merkittava

tuen antamisen muoto.

Eri palveluiden ja alojen ammattilaiset tekevit t6ita nuorten hyvinvoinnin
edistamiseksi. Tasta huolimatta on syyta todeta, etta julkiset palvelut itsessdan eivat
riitd turvamaan nuorille annettavaa tukea. Palveluiden ja yhteiskunnan rakenteiden
lisiksi perheilld on suuri merkitys nuorten hyvinvoinnille ja tuen antamiselle.
Suomessa elamme melko individualistisessa yhteiskunnassa, jossa nuoret
itsendistyvat varhain ja muuttavat aikaisin kotoa moneen eurooppalaiseen maahan
verrattuna. Lapsuudenkodista muutetaan aikaisempaa useammin yksin asumaan, ja
naiset ldhtevat miehid aikaisemmin. (Custédio 2020; Nikander & Pietildinen 2015.)
Tasta huolimatta nuoret tarvitsevat perheitdin, ja yhteiskunta tarvitsee perheiden
antamaa tukea. Talla viittaan perheiden aktiiviseen mukaan ottamiseen nuoren
asioissa seka palveluissa tarvittavaa kokonaisvaltaista nadkokulmaa perheiden

hyvinvointiin.

Digitaaliset kanavat ja erilaiset tuen tarjoamisen keinot digipalveluiden kautta
antavat merkittdvan avun muiden palveluiden rinnalle. Taman tutkielman aineistosta
nousi esille, ettd monelle nuorelle anonyymi ja digitaalinen keskustelualusta on
toivottu tapa saada apua. Digitaaliset palvelut eivit kuitenkaan sovellu kaikille
nuorille. Osa nuorista kayttaa liikaa aikaa alypuhelimilla ja kaikilla ei ole riittavaa
kielitaitoa tai halua hakea apua digitaalisista palveluista. Naiden nuorten kohdalla
onkin syyta pohtia, onko digitaalisesti tuotetut palvelut nuoren kannalta paras

vaihtoehto.

Nuoret ovat tottuneet asioimaan puhelimen vilityksella, jolloin se on luonteva tapa
ottaa yhteytti. Taman tutkielman tuloksista kivi ilmi, ettd osa nuorista eivit tienneet,
kuinka lahestya ammattilaisia avun hakemiseksi. Jatkossa onkin syytd pohtia, onko
digitaaliset valineet keino madaltaa tuon ensimmaisen yhteydenoton tekemista
nuorten lahipalveluihin. Digitaaliset palvelut voivat myos osaltaan vahvistaa

kasvukeskuksien ulkopuolella asuvien nuorten mahdollisuuksia saada tukea.
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Nuoruudessa tapahtuu kehityksellisesti paljon asioita, jolloin nuoret tarvitsevat myos
aikuisten tukea. Viime vuosikymmen on puhuttu erityisesti nuorten miesten syrjaan
jaamisesta. Viime vuosina tehdyt tutkimukset ja selvitykset kuitenkin osoittavat, etta
emme saa unohtaa tyttoja. Myos tytot tarvitsevat yhteiskunnan, palveluiden ja
aikuisten tukea. Sekasin-chattiin osallistujista suurin osa onkin naisoletettuja.
Ilmarisen ja kollegojen (2016) sosiaalipalveluiden arvioinnissa naiset suhtautuivat
palveluiden toimivuuteen miehia kriittisemmin. Paljon palveluita kayttavat
suhtautuivat puolestaan kriittisemmin palveluiden saatavuuteen. Vahvistaaksemme
tyttojen luottamusta palveluihin saantiin, on meidan huomioitava tyt6t jo varhaisessa

vaiheessa sekda mahdollistettava tuen saanti silloin, kun tarve on suurin.

Yhteiskunnallisessa paatoksenteossa tulisi huomioida nuorten tarpeet ja erityisesti
se, miten tehdyt paatokset vaikuttavat nuorten hyvinvointiin nyt ja tulevaisuudessa.
Panostamalla nuorten mielenterveyden tukemiseen varhaisessa vaiheessa, sen
positiiviset vaikutukset ovat oletettavasti nahtavissa myos tulevaisuudessa. Tama
edellyttaa riittavaa rahoitusta ja pitkajanteista tyota. Yhteiskunnallinen, nuoria
koskeva keskustelu vilittaa jatkuvasti nuorille kuvaa siitd, miten heihin suhtaudutaan
ja millaisena heidan roolinsa ndhdaan yhteiskunnassa. Tasta syysta on tarkea
huomioida nuorten oma osallisuus ja aktiivinen rooli yhteiskunnan jasenina tassa

hetkessa.
7.1 Tutkielman luotettavuus

Olen noudattanut tutkielman toteuttamisessa hyvan tieteellisen kaytannon
toimintatapoja ja perusperiaatteita. Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2023, 11)
luokittelee naiden olevan luotettavuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto. Olen
alusta asti pyrkinyt tutkielman toteuttamisessa huolellisuuteen ja lapinakyvyyteen.
Kaikki tutkielman vaiheet olen avannut kattavasti ja mahdollisimman
yksityiskohtaisesti tutkielman luotettavuuden lisiamiseksi. Olen huomioinut
tutkielman laadun, avoimuuden ja muiden tutkijoiden arvostuksen tutkielman

kaikissa vaiheissa.

Tutkielman teko on vaatinut valintoja. Tekemiani valintoja olen avannut
lapinakyvasti, jotta tehtyjen valintojen perustelut ovat lukijalle mahdollisimman

selkeita. Valitsin tutkielman kohderyhmaiksi 15—17-vuotiaat tytot omasta
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tutkimusintressistani kasin. Kyseiseen ikaluokkaan kuuluvat tytot mita
todennakoisemmin asuvat alaikaisina viela kotona ja ovat matkalla kohti
itsendistymista. Moni nuorista on edelleen vanhempien tai huoltajiensa
huolehtivaisuuden alla, jolloin perheelld on aktiivinen rooli nuoren elamassa. 15—17-
vuotiaat ovat velvollisia suorittamaan peruskoulun, jolloin heilla ei ole myoskaan
mahdollisuutta jaada kotiin taysi-ikaisten nuorten tavoin. Tassa ikdvaiheessa nuorten
elamaan voidaan vaikuttaa eri keinoin, mika vahvisti haluani keskittya juuri
kyseiseen ikdluokkaan. Ikdavaihe on myos tarked nuorten tulevaisuuden kannalta, ja

erityisesti mielen hyvinvoinnin nakokulmasta.

Sekasin-chatin aineisto on rajatulle tutkimusryhmalle annettu aineisto
analysoitavaksi, ja nuoret itse ovat myos antaneet luvan hyodyntaa aineistoa
tutkimuskaytossa. Aineisto on kokonaisuudessaan laaja, ja mahdollistaa
monenlaisten tutkimusten tekemisen. Valitsemani tutkielman aihe oli vain yksi
ratkaisu siitd suuresta tutkimuskysymysten joukosta, josta olisi voinut valita.
Esimerkiksi tassa tutkielmassa en analysoinut tarkemmin niiden nuorten
keskusteluja, jotka tulevat saannollisesti Sekasin-chattiin siitd huolimatta, etta

kysymys on tutkimuksellisesti kiinnostava.

Oma tyoroolini on syyta huomioida tutkielman rajauksia ja valintoja arvioitaessa.
Olen tyoskennellyt vuosia lasten ja nuorten hyvinvoinnin edistimisen parissa, joka
osaltaan vaikuttaa ajatteluuni. Taustastani huolimatta olen pyrkinyt asettumaan
tutkijan asemaan ja tekemain tutkielmaani mahdollisimman objektiivisesti,

avoimesti ja uteliaana.

Olen tehnyt tutkielmassa valintoja ja rajauksia, jotka vaikuttavat tutkimustuloksiin.
Valitsin tutkielman kohderyhmaksi tytot tiedostaen, etti pojat ja muun
sukupuoliseksi itsensa maarittelevit henkilot jaavat tutkimuksen ulkopuolelle. Nain
ollen tutkimustulokset eivat suoranaisesti kasittele kaikkia tutkimuksen ikdluokkaan

kuuluvia nuoria, jolloin yleistettavyytta tasta joukosta ei voi tehda.

Tulosten analysoinnissa olen jatkuvasti tehnyt valintoja, jotka osaltaan vaikuttavat
saatuihin tuloksiin. Tehtyja valintoja olen pyrkinyt kuvaamaan avoimesti ja

perustellusti aineiston analysointivaiheessa. Tutkimuksen luotettavuuden kannalta
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on myos syyta huomioida, etta tutkimusaineistoon on saatu mukaan ainoastaan niita
keskusteluja, joissa nuori ja Sekasin-chatin paivystava aikuinen molemmat ovat
antaneet luvan kayttaa keskustelua tutkimustarkoituksessa. Niin ollen on
mahdotonta tietidd, millaisia keskusteluja ja sisiltoja jai tutkimusaineiston
ulkopuolelle. Huomionarvoista on myos se, etta chat-keskustelussa mukana oleva
aikuinen voi kieltaa keskustelun tutkimuskaytosta missa vaiheessa vain keskustelua,
jolloin emme voi sulkea pois sita vaihtoehtoa, etta keskustelun kulku on voinut
vaikuttaa aikuisen paatokseen tutkimukseen osallistumisesta. Nuorten kohdalla

ilmoitus tutkimukseen osallistumisesta tulee tehda ennen keskustelun alkua.
7.2 Jatkotutkimusaiheet

Nuorten elamain ja hyvinvointiin kohdistuneita tutkimuksia tarvitaan jatkuvasti.
Nuorten elinymparisté muuttuu, ja samoin nuorten elamisen tavat. Jotta pystymme
yhteiskunnassa ja poliittisessa paiatoksenteossa tekemaian nuoret huomioivia
ratkaisuja, on meilla oltava riittavasti ajankohtaista tutkimusta nuorten

hyvinvoinnista, terveydesta ja turvallisuudesta.

Jatkotutkimusaiheena olisi syyta selvittdd, miten nuorten esiin nostamat esteet
palveluiden saatavuudessa tai niihin hakeutumisessa ovat konkreettisesti
vaikuttaneet palveluntuottajien tapaan organisoida toimintaansa. Hyvinvointialueille
siirtymisen myota olisi keskeista selvittad, kuinka tima on heijastunut nuorten
palveluiden saatavuuteen. Tulevaisuudessa sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten
saatavuus tulee olemaan rekrytoimisen osalta haastavaa. Minkalaisia keinoja ja

palveluiden tuottamisen tapoja tullaan hyodyntamain tuolloin, ja kenen toimesta.

Tama tutkielma kasitteli 15—17-vuotiaiden tytt6jen kokemuksia.
Jatkotutkimusaiheena olisi mielenkiintoista selvittaa, milta tutkimustulokset
nayttaisivat, jos pojaksi itsensa maarittelevat nuoret osallistuvat tutkimukseen tai

tutkimukseen valittu ikaluokka olisi toinen.

Kouluterveydenhuollon nakokulmasta tarvitaan lisatietoa palveluiden
vaikuttavuudesta. Talla hetkella terveydenhoitajien ja koululadkareiden tyonkuvaan

kohdistuu paineita suunnata tyota kohti entista yksilollisempaan ja
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tarveperustaisempaan suuntaan. Tarvitsemme lisaa tutkimustietoa saannollisten

terveystarkastuksien vaikuttavuudesta.
7.3 Kiitokset

Loppuun haluan kiittda ohjaajiani erittain hyvasta tuesta ja kannustuksesta. Kiitan
Nuorisotutkimusseuraa mahdollisuudesta paasta osaksi Chat-tutkimushanketta.
Erityiskiitos johtavalle tutkimuspaallikolle tyon kommentoinnista ja kannustuksesta.
Kiitos myos Sekasin Kollektiiville kommenteista ja mahdollisuudesta paasta

tutkimaan nuorten kokemusmaailmaa Sekasin-chat keskusteluiden kautta.



72

Lahteet

Aalto-Setila T., Suvisaari J., Appelqvist-Schmidleschner K. & Kiviruusu O. (2021).
Pandemia ja nuorten mielenterveys - kouluterveyskysely 2021. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos. Tutkimuksesta tiiviisti 55/2021.

Aalto-Setala T., Huikko E. & Peltola K. (2023). Vaikuttavammat
mielenterveyspalvelut lapsille ja nuorille — toimenpidesuositus. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos. Paatosten tueksi 4/2023.

Aaltonen S., Berg P. & Ikaheimo S. (2015). Nuoret luukulla — Kolme nakokulmaa
syrjaytymiseen ja nuorten asemaan palvelujarjestelmassa. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos. Nuorisotutkimusseura. Tutkimuksesta tiiviisti 3.

Aaltonen S. & Honkatukia P. (2022). Johdanto. Teoksessa Aaltonen & Honkatukia
(toim.) Tulkintoja tytoista. Tietolipas 187. Suomalaisen kirjallisuuden seura.

Aluehallintovirasto (2024). Hyvinvointialueiden tulee saattaa opiskeluhuollon

psykologipalvelut lain edellyttamalle tasolle. Tiedote. Hyvinvointialueiden

tulee saattaa opiskeluhuollon psykologipalvelut lain edellyttamalle tasolle,

Tiedote 5.2.2024 - Aluehallintovirasto (avi.fi)

Anttila T., Poikolainen K., Uutela A. & Lonngqvist J. (2000). Structure and
determinants of worrying among adolescent girls. Journal of youth studies 3, 1,
49-60.

Baldofski S., Kohls E., Efe Z., Eckert M., Saee S., Thomas J., Wundrack R. & Rummel-
Kluge C. (2023). The impact of messenger-based psychosocial chat counseling
servie on further help-seeking among children and young adults: longitudinal
study. JMIR Ment health 2023, 10.

Berg P. & Myllyniemi S. (2020). Palvelu pelaa! Nuorisobarometri 2020.

Brody C., Star A. & Tran J. (2020). Chat-based hotlines for health promotion: a
systematic review. mHealth 6, 26.

Brown P., Calnan M., Schivener A. & Szmukler G. (2009). Trust in mental health
services: a neglected concept. Journal of mental health. 18, 5, 449—458.

Castrén S., Mustonen T., Hylkila K., Mannikko N., Kaariainen M. & Raitasalo K.
(2022). Risk factors for extensive social media use differ from those of
gambling and gaming in Finnish youth. International journal of environmental

research and public health. 19, 2406.


https://avi.fi/tiedote/-/tiedote/70097322
https://avi.fi/tiedote/-/tiedote/70097322
https://avi.fi/tiedote/-/tiedote/70097322

73

Gissler M. & Forsell M. (2018). Lasten ja nuorten sosiaali- ja terveyspalveluiden
kaytto. Teoksessa Gissler M., Kekkonen M. & Kankanen P. (toim.) Nuorten
palveluiden pauloissa. Nuorten elinolot -vuosikirja 2018.

Clay D., Vigoles V. & Dittmar H. (2005). Body image and self-esteem among
adolescent girls: testing the influence of sociocultural factors. Journal of
research on adolescence, 15, 4, 451-477.

Coffey A. & Atkinson P. (1996). Making sense of qualitative data. Complementary
research strategies. Sage Publications.

Grist R, Cliffe B., Denne M., Croker A. & Stallard P. (2018). An online survey of
young adolescent girls” use of the internet and smartphone apps for mental
health support. BJ Psych Open, 4, 302-306.

Gronlund K. & Setidla M. (2012). In Honest Officials We Trust: Institutional
Confidence in Europe. The American Review of Public Administration 42, 5,
523—542.

Gulliver A., Griffiths K. & Christensen H. (2010). Perceived barriers and facilitators to
mental health help-seeking in young people: a systematic review. BMC
psychiatry, 10, 113.

Custddio I. (2020). Ensiaskel tulevaisuuteen — 16.vuotiaiden nuorten ajatuksia
itsendisesta asumisesta. Lastensuojelun Keskusliiton verkkojulkaisu 3/2020.

Haula T. & Vaalavuo M. (2022). Mental health problems in youth and later receipt of
social assistance: do parental resources matter? Journal of youth studies 25, 7,
877-896.

Hawke L., Monga S., Korczak D., Hayes E., Rehilan J., Darnay K., Cleverley K.,
Lunsky Y., Szatmari P. & Henderson J. (2020). Impact of the COVID-19
pandemic on youth mental health among young with physical health
challenges. Early intervention in psychiatry 15, 1146—1153.

Helliwell J., Layard R., Sachs J., De Neve J-E., Aknin L. & Wang S. (2023). World
happiness report. Sustainable development solution network.

Hietanen-Peltola M., Vaara S., Hakulinen T. & Harstup A. (2020). Lasten, nuorten ja
perheiden peruspalvelut koronakevaana 2020. Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos. Tyopaperi 26/2020.

Hietanen-Peltola M., Ahvalo J. & Jahnukainen J. (2023). Lastenneuvolan ja
kouluterveydenhuollon henkilostomitoitussuositukset 2023. Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos. Ohjaus 9/2023.



74

Holopainen E., Nyyssola A., Karvonen S., Aaltonen S., Hastbacka N., Lipponen O. &
Pitkanen T. (2023). Monialainen yhteistyo nuorille suunnatuissa palveluissa
on vaihtelevaa — katsaus kirjallisuuteen. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.
Tutkimuksesta tiiviisti 23/2023.

Honkatukia P., Kiilakoski T. & Suurpaa L. (2018). Aineistosta analyysiin. Teoksessa
Kiilakoski T. & Honkatukia P. (toim.). Miten tutkia nuoria ja nuorisotyota.
Vastapaino.

Huhta H., Tourunen J., Kaskela T., Takala J., Helfer A., Jurvanen S., Laine R.,
Larivaara M., Suurpai L. & Pitkdnen T. (2023). Matala kynnys ymmarrettava
laajasti nuorten palveluissa. Valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoiminta.
Policy brief 2023:9.

Hakkinen L. & Raevuori A. (2022). Lasten ja nuorten syomishairiot lisdantyneet ja
oireilu vaikeutunut korona-aikana. Duodecim 138, 6, 469—471.

Hanninen V. (1999). Sisdinen tarina, elama ja muutos. Vaistokirja. Tampereen
yliopisto.

Hanninen V. (2004). A model of narrative circulation. Narrative inquiry, 14, 1, 69—
85.

Hastbacka N., Lipponen O., Aaltonen S. & Karvonen S. (2023). "Ei oo tarkoitus
kiinnittya pitkaks aikaa, vaan jatko-ohjataan”. Ammattilaisten nakokulmia
nuorten palveluiden nykytilaan ja kehittimistarpeisiin hyvinvointialueilla.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Raportti 14/2023.

Ilmarinen K., Aalto A-M. & Muuri A. (2016). Sosiaalipalvelut viaeston ja asiakkaiden
arvioimana. Tutkimuksesta tiiviisti 10. Suomen sosiaalinen tila 1/2016.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Ilmonen K. (2000). Sosiaalinen padoma: kasite ja sen ongelmallisuus. Teoksessa
Ilmonen K. (toim.) Sosiaalinen pddoma ja luottamus. SopHi. Jyvaskylan
yliopisto. 9—39.

Kallio J. (2023). Eletty, opittu, kamppailtu. Itsendistyvien nuorten kansalaisuuden
rakentuminen institutionaalisessa jarjestelmissa. Tampereen yliopisto.
Viitoskirja.

Kallio J. & Honkatukia P. (2022). Everyday resistance in making oneself visible:
young adults’ negotiations with institutional social control in youth services.

International journal of child, youth and family studies. 13,1, 98-123.



75

Kalmari H. & Hietanen-Peltola M. (2021). Entten tentten teelikamentten — kuka
hoitaisi lasten ja nuorten mielenterveytta perustasolla? Sosiaali- ja
terveydenhuollon ja pelastustoimen uudistus. Kolumni.

Kaltiala-Heino R., Ranta K. & Frojd S. (2010). Nuorten mielenterveys
koulumaailmassa. Duodecim 2010, 126, 2033—2039.

Kanste O., Kiviruusu O., Halme N. & Haravuori H. (2018). Mielialastaan
huolestuneiden nuorten tuen ja avun saaminen koulusta, palveluista ja
lahipiirista — Kouluterveyskyselyn 2017 tuloksia. Teoksessa Gissler M.,
Kekkonen M. & Kiankanen P. (2018). Nuoret palveluiden pauloissa — Nuorten
elinolot vuosikirja 2018. PunaMusta Oy. Helsinki. 46—-57.

Karvonen S. Kestila L. & Kauppinen T. M. (2017). Kokevatko nuoret saavansa
tarvitsemiaan sosiaali- ja terveyspalveluja? Tuloksia vaestotutkimuksista.
Teoksessa Aaltonen S. & Kivijarvi A. (toim.) Nuoret aikuiset
hyvinvointipalveluiden kayttijina ja kohteina. Nuorisotutkimusverkosto.
Verkkojulkaisuja 136.

Karvonen S., Kestila L. & Kauppinen T.M. (2019). Nuorten kokemukset sosiaali- ja
terveyspalveluista. Teoksessa Kestild L. & Karvonen S. (toim.) Suomalaisten
hyvinvointi 2018. 228-245.

Kekkonen M., Kankinen P. & Gissler M. (2018). Tieto nuorten asiakaskokemuksista
ja palveluiden kaytosta — liian tarkeaa hukattavaksi. Teoksessa Gissler M.,
Kekkonen M. & Kiankéanen P. (toim.) Nuorten palveluiden pauloissa. Nuorten
elinolot-vuosikirja 2018. 5—-19.

Kendal S., Keeley P. & Callery P. (2014). Student help seeking from pastoral care in
UK high schools: a qualitative study. Child and adolescent mental health, 19, 3,
178-184.

Kessler R., Avenevoli S., Costello E., Georgiades K., Green J., Gruber M., He J-P.,
Koretz D., McLauglin K., Petukhova M., Sampson N., Zaslavsky A., Merikangas
K. (2012). Prevalence, persistence, and sociodemographic correlates of DSM-
IV disorder in the national comorbidity survey replication adolescent
supplement. Arch gen psychiatry 69, 4, 372—380.

Kivijarvi A. (2022). Lapi kriisien. Nuorisobarometri 2022.

Knaappila N., Kosola S. & Kaltiala R. (2021). Nuorten ongelmakayttaytyminen
viahenee, mutta ongelmat kasautuvat. Tieteessa katsaus. Suomen Ladkarilehti,

16, 998—1002.



76

Kojo M. (2012). Pause paalla. Tyon ja koulutuksen ulkopuoliset jaksot nuorten
elamankulussa. Janus 20, 2, 94—110.

Korhonen L. (2021). Kasvu ja kehitys eri-ikdkausina. Duodecim, Terveyskirjasto.

Kotiranta R., Lahti J., Linnaranta O. & Kouvonen P. (2023). Imagine-hanke-
lyhytinterventioilla parempaa mielenterveytta nuorille. Tutkimus tutuksi.
Kasvun tuki aikakausilehti 2/2023.

Kotkavirta J. (2000). Luottamus instituutioihin ja yksilollinen hyvinvointi. Teoksessa
Ilmonen Kaj. (toim.) Sosiaalinen padoma ja luottamus. SoPhi. Jyviaskylan
yliopisto. 55—68.

Kouvo A. & Kankainen T. (2009). Sosiaalista pAdomaa rakentamassa vai purkamassa.
Suomalaiset hyvinvointipalvelut ja yleistynyt luottamus. Yhteiskuntapolitiikka
74, 585—-603.

Kovalainen A. & Osterberg J. (2000). Teoksessa Ilmonen Kaj. (toim.) Sosiaalinen
padoma ja luottamus. SoPhi. Jyvaskylan yliopisto. 69—92.

Kuula A. (2006). Tutkimusetiikka. Aineistojen hankinta, kaytto ja sailytys.
Vastapaino.

Kahkonen L., Haimal&dinen J., Tiainen A., Palomiki T. & Hannikiinen S. (2019).
Lasten ja nuorten paisy mielenterveyspalveluiden piiriin. Arviointiraportti.
Paidkaupunkiseudun tarkastuslautakunnat, Helsinki, Espoo, Vantaa,
Kauniainen, HUS.

Lapsiasiavaltuutettu (2021). Tytt6jen pahoinvointi edellyttaa erityistd huomiota.
Lapsiasiavaltuutetun tiedotteet 11.10.2021.

Laukkanen T., Pekkarinen E. & Vilmila F. (2018). Nuorisotutkimuksen etiikka.
Teoksessa Kiilakoski T. & Honkatukia P. (toim.). Miten tutkina nuoria ja
nuorisotyota. Vastapaino.

Leavey G., Rothi D. & Paul R. (2011). Trust, autonomy and relationships: the help-
seeking preferences of young people in secondary level schools in London
(UK). Journal of adolescents, 34, 685-693.

Lessof S., Muscat N., Permanand G. & Figueras J. (2023). Trust. The foundation of
health systems. World health organization. Policy brief.

Lin J., Hartman-Munick S., Kells M., Milliren C., Slater W., Woods E., Forman S. &
Richmond T (2021). The impact of the Covid-19 pandemic on the number of
adolescents/young adults seeking eating disorder-related care. Journal of
adolescent health, 69, 660—-663.



77

Lahteenmaa J. & Nare S. (1992). Tyttotutkimuksen palmikkoja punomassa.
Teoksessa Nire & Lahteenmaa (toim.). Letit liechumaan — Tyttokulttuuri
murroksessa. Tietolipas 124. Suomalaisen kirjallisuuden seura.

Majlander S., Vihtari J., Kekkonen M., Sankalahti K., Turu P. & Rautiainen S. (2023).
Lasten ja nuorten palveluiden yhdenvertainen saavutettavuus. Kansallisen
lapsistrategian toimenpiteen 14 raportti. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.
Tyopaperi 6/2023.

Maatta A. & Keskitalo E. (2014). Ulkoringilta sisarinkiin. Kumuloituneista ongelmista
karsivat nuoret aikuiset pirstaleisessa palvelujarjestelmassa.
Yhteiskuntapolitiikka, 79, 2, 197—207.

Niemela M. & Pajula H. (2014). Kansalaisten ja yhteistyokumppaneiden mielikuvat ja
arviot Kelan toiminnasta 2000-luvulla. Sosiaali- ja terveysturvan selosteita.
88/2014. Kelan tutkimusosasto.

Nikander T. & Pietildinen M. (2015). Kaupunkialueet vetavit nuoria asumaan yksin.
Teoksessa Tieto ja Trendit. Talous ja hyvinvointikatsaus 2015. Tilastokeskus.
54—62.

Nire S. & Lahteenmaa J. (1992). Moderni suomalainen tyttoys: altruistista
individualismia. Teoksessa Niare & Lihteenmaa (toim.). Letit lichumaan —
Tyttokulttuuri murroksessa. Tietolipas 124. Suomalaisen kirjallisuuden seura.

Ojanen K. (2008). Tyttotutkimuksen tytot: keskusteluja tyttoyden moninaisuudesta
ja tyttojen vallasta. Katsausartikkeli. Suomen kansantietouden tutkijain seura
ry. 15.

Ojanen K. (2011). Katsaus tyttotutkimuksen suomalaiseen historiaan ja
keskusteluihin. Teoksessa Ojanen K., Mulari H. & Aaltonen S. (toim.). Entas
tytot. Johdatus tyttotutkimukseen. Vastapaino.

Oppilas- ja opiskeluhuoltolaki 1287/2013. Finlex.

Pajamaki T. & Okker A-M. (2018). “Pitiis jaksaa, uskaltaa luottaa ja odottaa” —
nuorten kokemuksia palveluista. Teoksessa Gissler M., Kekkonen M. &
Kankanen P. (toim.) Nuorten palveluiden pauloissa. Nuorten elinolot-
vuosikirja, 2018, 70-81.

Peltola M. & Moisio J. (2017). Alinii ja d44nettomyyttd palvelukentilld. Katsaus lasten
ja nuorten palvelukokemuksia koskevaan tietoon. Nuorisotutkimusverkosto.

Pitkanen T., Tourunen J., Huhta H., Kaskela T., Takala J., Helfer A., Jurvanen S.,

Laine R., Larivaara M. & Suurpii L. (2022). Nuorten mielenterveyden



78

tukeminen sosiaalihuollossa ja matalan kynnyksen toiminnassa.
Valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoiminnan julkaisusarja 2022:65.

Przybylski A., Murayama K., DeHaan C. & Gladwell V. (2013). Motivational,
emontional, and behavioral correlates of fear of missing out. Computer in
human behavior, 29, 1841-1848.

Putkuri T., Latva-Korpela I. & Hakkinen M. (2023). Alaikiiselle tarjottava tuki mielen
hyvinvoinnin ollessa uhattuna — kokemusasiantuntijoiden nakemyksia.
Kasvun tuki aikakausilehti 3/2023.

Putman R. (1993). Making democracy work. Civic traditions in modern Italy.
Princeton university press.

Raappana S. & Huhanantti S. (2022). Sekasin Kollektiivi vuosiraportti 2022. Sekasin
Kollektiivi.

Radez J., Reardon T., Creswell C., Lawrence P., Evdoka-Burton G. & Waite P. (2021).
Why do children and adolescents (not) seek and access professional help for
their mental health problems? A systematic review of quantitative and
qualitative studies. European Child & Adolescents Psychiatry 2021, 30, 183-
211.

Ranta K., Parhiala P., Pelkonen R., Seppila T., Maklin S., Haula T., Nikula M.,
Makinen M., Rintamaki T. & Marttunen M. (2018). Nuorten masennus,
mielenterveyden hoitoketjut ja nayttoon perustuvan hoidon integroitu
implementaatio perustalolle. Valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoiminnan
julkaisusarja 90/2017.

Ranta K., Kaltiala R., Karvonen J., Koskinen T. & Kronstrom K. (2020). Nuorten
varhaisia psykososiaalisia hoitoja tulee ottaa laajemmin kaytt6on. Duodecim,
136, 2044—2046.

Ranta K., Kajastus K. & Marttunen M. (2023). Nuorten ahdistuneisuushairioiden
psykososiaalinen hoito. Duodecim, 139, 6, 477—485.

Ranta K., Parhiala P., Law R. & Marttunen M. (2022). Treating adolescent depression
in multi-professional school health and welfare services with ipc-a:
implementation results from a national pilot trial. Psychiatria fennica, 53, 36-
55.

Read S., Hietajarvi L. & Salmela-Aro K. (2022). School burnout trends and
sociodemographic factors in Finland 2006-2019. Social psychiatry and

psychiatric epidemiology 57, 1659-1669.



79

Sanders J. & Munford R. (2008). Losing self to the future? Young women s strategic
responses to adulthood transitions. Journal of youth studies, 11, 3, 331—346.

Seligman A. (2000). Luottamuksen ongelma. Teoksessa Ilmonen K. (toim.)
Sosiaalinen padoma ja luottamus. SopHi. Jyvaskylan yliopisto. 39—55.

Sideli L., Coco G., Bonfanti R., Borsarini B., Fortunato L., Sechi C. & Micali N. (2021)
Effects of COVID-19 lockdown on eating disorders and obesity: a systematic
review and meta-analysis. European eating disorders review, 29, 826-841.

Simonen J., Westinen J., Pitkdnen V. & Heikkild A. (2021). Luottamus ilmasta, mutta
kuinka paljon? Tutkimus eri sukupolvien luottamuksesta yhteiskunnan
instituutioihin. E2-tutkimus.

Sosiaali- ja terveysministerio (2023). Lasten ja nuorten psykososiaalisten
menetelmien juurruttamiseen viiden miljoonan euron valtionavustus. Tiedote.

Sosiaali- ja terveysministerio (2023b). Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestelma ja
vastuut. Saatavilla: https://stm.fi/sotepalvelut/jarjestelma-vastuut

Stentiford L., Koutsouris G. & Allan A. (2023). Girls, mental health and academic

achievement: a qualitative systematic review. Educational review. 75, 6, 1224—
1254.

Stumper A. & Alloy L. (2023). Associations between pubertal stage and depression: a
systematic review of the literature. Child psychiatry & human development, 54,
312-339.

Suurpai L., Huhta H. & Pitkdnen T. (2022). Liheis- ja yhteiskuntasuhteen
mielenterveys- ja paihdeongelmiin apua hakeneiden nuorten resilienssin
vahvistajina. Teoksessa Kivijarvi A. (toim.) Lapi Kriisien. Nuorisobarometri
2022. Valtion nuorisoneuvosto.
Nuorisotutkimusseura/Nuorisotutkimusverkosto. Opetus- ja
kulttuuriministerio. 151-166.

Terveydenhuoltolaki 2010/1326. Finlex.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (2023). Lasten ja nuorten terveys ja hyvinvointi —
tulosnakyma (Tableau).

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (2023b). Kouluterveyskysely.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (2023c¢). Hoitoonpaasy erikoissairaanhoidossa
31.08.2023. Hoitovelka kiireettomaan erikoissairaanhoitoon jatkoi kasvuaan

elokuussa. Tilastoraportti 56/2023.


https://stm.fi/sotepalvelut/jarjestelma-vastuut

80

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (2023d). Matalan kynnyksen toimintamalli.
Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistamisen kasitteet.

Tolonen T. (2004). Vanhemmuuden puutteen heijastuminen nuorten sosiaaliseen
padomaan. Nuorisotutkimus 4, 22, 17-34.

Tolonen T., Aapola-Kari S. & Vehkalahti K. (2021). Toiveita ja tulevaisuuksia:
Nuorten koulutukselliset jatkumot ja sarot toisella asteella. Teoksessa
Vehkalahti K., Aapola-Kari S. & Armila P. (toim.). Sata nuorta ja sata polkua
aikuisuuteen: laadullinen seurantatutkimus nuoret ajassa.
Nuorisotutkimusverkosto 235, 109—150.

Touyz S., Lacey H. & Hay P. (2020). Eating disorders in the time of Covid-19. Journal
of eating disorders, 8, 19.

Tuomi J. & Sarajarvi A. (2018). Laadullinen tutkimus ja sisallonanalyysi. Tammi.

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2023). Hyvai tieteellinen kaytanto ja sen
loukkausepadilyjen kisitteleminen Suomessa. Tutkimuseettisen
neuvottelukunnan julkaisuja 2/2023.

Uslaner E. (2000). Producing and consuming trust. Political science quarterly 115, 4,
569-590.

Valtioneuvoston kanslia & Tilastokeskus (2023). Kansalaispulssi — 49.kierros.
Verkkokysely 11.10.-16.10.2023. 15—74-vuotiaat mannersuomalaiset.

Valtion nuorisoneuvosto (2023). Katsaus nuorten hyvinvointiin 2023.

Vehkalahti K., Rutanen N., Lagstrom H. & P6s0 T. (2010). Kohti eettisesti kestavaa
lasten ja nuorten tutkimusta. Teoksessa Lagstrom H., P6so T., Rutanen N. &
Vehkalahti K. (toim.) Lasten ja nuorten tutkimuksen etiikka.
Nuorisotutkimusverkosto.

Vilaplana-Perez A., Perez-Vigil A., Sidorchuk A., Brander G., Isomura K., Hesselmark
E., Kuja-Halkola R., Larsson H., Mataix-Cols D., Fernandez L. (2021). Much
more than just shyness: the impact of social anxiety disorder on educational
performance across the lifespan. Psychological medicine, 51, 861—-869.

Virraniemi J. (2023). Oppilas ei aina paase kuraattorille tai terkkarille, mutta syyta ei
tiedeta — nuori saattaa jadda asiansa kanssa yksin. Yle. 23.8.2023.

Vorma H., Rotko T., Larivaara M. & Kosloff (2020). Kansallinen
mielenterveysstrategia ja itsemurhien ehkaisyohjelma vuosille 2020-2030.

Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2020:6. Helsinki.



Vaisto M. & Custodio I. (2021). Mielenterveyden tukeminen nuorten silmin.
Lastensuojelun Keskusliitto. Blogi.

World Health Organization (2022). World mental health report. Transforming
mental health for all.

Yleissopimus lapsen oikeuksista (1991). Finlex.

81



