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Tassa tutkimuksessa tarkasteltiin nuorten kokemien vertaissuhteiden ongelmien
kehittymista 6. luokalta 9. luokalle, vertaissuhteiden ongelmien kehittymisen yh-
teyttd masennusoireiluun toisen asteen opintojen alussa sekd masennusoireilun
yhteyttd toisen asteen opintojen keskeytymisen riskiin. Tutkimuksen tavoitteena
oli lisdtd ymmarrystd vertaissuhteiden ongelmien kehittymisestd sekd ilmiciden
valisistd yhteyksistd, jotta voitaisiin tukea nuorten hyvinvointia ja ehkéistd kou-
lutuksen keskeytymistd. Aineisto keréttiin osana Alkuportaat- sekd Koulupolku:
Alkuportailta jatko-opintoihin -hankkeita aikavalilla 2012-2019 ja se koostui 751-
1462 tutkittavasta. Tutkimus toteutettiin kvantitatiivisena kdyttden analyysime-
netelmind toistomittausten varianssianalyysia seka ristiintaulukointia.

Vertaissuhteiden ongelmat kehittyivdat molemmilla sukupuolilla saman-
suuntaisesti kasvaen vahan tarkastellulla aikavalilla. Merkittdvad masennusoi-
reilua toisen asteen alussa kokevilla tytoilld vertaissuhteiden ongelmat saivat
korkeampia arvoja ja pojilla vertaissuhteiden ongelmat kasvoivat eniten tarkas-
tellulla aikavaililld verrattuna kohtalaisesti, lievisti tai ei lainkaan masennusoirei-
leviin. Masennusoireilu toisen asteen opintojen alussa ennusti kasvanutta koulu-
tuksen keskeytymisen riskid tytoilld, mutta ei pojilla.

Taman tutkimuksen perusteella nuoren kaveritaitojen tukeminen voi olla
psyykkisen hyvinvoinnin kannalta erityisen hyodyllistd niille nuorille, joilla on-
gelmat vertaissuhteissa ovat voimakkaita tai kasvavia. Nuorten psyykkisen hy-
vinvoinnin tukemisessa on myds huomioitava, ettd tytdillda masennusoireilu voi

heijastua my6s koulutuksen keskeytymisen riskiin.

Asiasanat: vertaissuhteiden ongelmat, masennus, toisen asteen koulutuksen

keskeytymisriski
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1 JOHDANTO

Suomessa lasten ja nuorten kokemat mielenterveyden ongelmat ovat lisddnty-
neet viime vuosina (Valtion nuorisoneuvosto, 2023). Viimeisimman kouluter-
veyskyselyn mukaan vdhintddn kaksi viikkoa kestanyttd masennusoireilua ku-
vasi kokeneensa neljannes perusopetuksen 8. ja 9. luokan oppilaista (26 %) sekd
yli viidesosa lukiolaisista (24 %) ja ammatillisen oppilaitoksen opiskelijoista (22
%), kun vuonna 2019 vastaavaa koki vain noin 18 % 8.-9. luokkalaisista seké lu-
kiolaisista ja noin 15 % ammatillisen oppilaitoksen opiskelijoista (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos, 2024). Mielialaoireilun lisidntyminen aiheuttaa huolta, silld
mielenterveys on yksi kansallisesti merkittavimmista terveyshaasteista (Vorma
ym., 2020). Nuoren kehitysvaiheeseen kuuluu voimakasta kypsymistd ja muu-
toksia sosiaalisissa suhteissa vertaissuhteiden korostuessa perhesuhteiden rin-
nalla ja koulupolun siirtymien aikana (Kiuru, 2023).

Kokemukset vertaissuhteissa heijastuvat nuoren hyvinvointiin ja koulutuk-
seen: hyviksytyksi tuleminen lisdd nuoren hyvinvointia ja on yhteydessa parem-
piin oppimistuloksiin ja koulutukseen sitoutumiseen, kun taas kiusatuksi tai hyl-
jeksityksi tuleminen lisdd ongelmakéyttdytymisen, hyvinvoinnin ongelmien ja
koulutuksen keskeytymisen riskid (Kiuru, 2023). Vertaisilta saadun tuen onkin
havaittu vahentdvan koulupinnaamista toisella asteella seké lisddvan todennd-
koisyyttd valmistua normatiivisessa ajassa (Virtanen ym., 2022). Vertaissuhtei-
den ongelmat, kuten hyldtyksi tuleminen tai toimimattomat vertaissuhteet, voi-
vat my0s olla yhteydessd myohempddn masennusoireiluun (Adedeji ym., 2022;
Boutin ym., 2020; Funkhouser ym., 2022; LoParo ym., 2023).

Nuoren kehityksessd ja hyvinvoinnissa eri osa-alueet heijastuvat toisiinsa:
esimerkiksi ongelmat koulussa voivat toimia niin masennusoireilun enna-
koivana tekijand kuin sen seurauksenakin (World Health Organization, 2023).
Nuoruusidssd koulutusvalintojen tekeminen ja koulusiirtymien onnistuminen
ovat kehityksen kannalta keskeisid tapahtumia, ja onnistuessaan ne tukevat tyo-
elam&dn siirtymistd sekd yhteiskuntaan sopeutumista (Kiuru, 2023). Opintojen

keskeytyminen puolestaan voi vaikeuttaa onnistunutta siirtyméa tydeldméan ja



lisdd riskid moniin kielteisiin tapahtumakulkuihin, kuten syrjdytymiseen, talou-
dellisiin vaikeuksiin, heikompaan terveyteen ja rikollisuuteen (Kiuru, 2023;
Lansford ym., 2016; Rumberger, 2011).

Koulutuksen keskeyttamistd voidaan kuvata prosessina, joka kehittyy pit-
kalla aikavalilld ja ilmenee esimerkiksi haasteina sosiaalisissa suhteissa, koulu-
menestyksessd tai itsetunnossa ja johtaa lopulta koulutuksen keskeyttdmiseen
(Rumberger, 2011). Koulutuksen keskeytymisen riskid voivatkin lisdtd erilaiset
tekijat niin yksilon, koulun, perheen kuin ympéréivan yhteisonkin tasolla (De
Witte ym., 2013; Paksi ym., 2023; Rumberger, 2011). My6s psyykkiselld hyvin-
voinnilla on merkitystd koulutuksen kannalta: psyykkistd pahoinvointia kokevat
nuoret raportoivat enemman koulutuksen keskeyttamisaikomuksia toisen asteen
opinnoissa kuin muut vertaiset (Parviainen ym., 2020).

Aiemmissa tutkimuksissa on puutteita vertaissuhteiden ongelmien ja
psyykkisten hdirididen vélisten ajallisten yhteyksien tai kehittymisen tarkaste-
lussa (Rappaport ym., 2021). Tassa tutkimuksessa pyritddan lisidmaééan tietoa tar-
kastelemalla vertaissuhteiden ongelmien kehittymisen yhteyttd myshempé&an
masennusoireiluun. Lisdksi tdssd tutkimuksessa tarkastellaan sitd, ennustaako
nuoren masennusoireilu myshempad koulutuksen keskeyttamisen riskid. Tutki-
muksen avulla voidaan lisdtd ymmarrystda koulutuksen keskeyttdmisen proses-

sista.

1.1 Vertaissuhteiden ongelmien kehittymisen yhteys masen-
nusoireiluun

Vertaissuhteiden ongelmat. Vertaissuhteissa esiintyvid ongelmia voivat olla esi-
merkiksi vertaissuhteissa koettu vakivalta, kuten kiusaaminen, hylatyksi tulemi-
sen kokemukset (Morneau-Vaillancourt ym., 2021), sosiaalinen vetdytyminen,
aggressiivisuus tai vdhentynyt prososiaalinen kdytos vertaisia kohtaan
(Rappaport ym., 2021). Tassd tutkimuksessa vertaissuhteiden ongelmia on mi-
tattu Strenghts and Difficulties (SDQ) -testilld, jossa mitataan esimerkiksi yksi-

ndisyyden kokemusta sekd kiusaamisen kohteeksi joutumista (Goodman, 1997).



SDQ-testilld mitattuja vertaissuhteiden ongelmia voidaan pitdéd sisdénpédin suun-
tautuvana oireiluna (Caci ym., 2015), ja testissd mitataankin erikseen ulospdin
suuntautuvia kdytosongelmia, kuten toisten lasten kiusaamista tai valehtelua
(Goodman, 1997).

Poikien on havaittu raportoivan enemman vertaissuhteiden ongelmia kuin
tyttdjen (Bibou-Nakou ym., 2019; Renning ym., 2004) ja kokevan esimerkiksi va-
kivaltaa vertaisten osalta tytttjd useammin (Geoffroy ym., 2018). Toisaalta esi-
merkiksi yksindisyyden kokemuksen kehityskulkujen on havaittu olevan saman-
kaltaisia molemmilla sukupuolilla (Ladd & Ettekal, 2013).

Masennusoireilu. Masennuksella tarkoitetaan mielenterveyden hiiriots,
johon liittyy masentunut mieliala sekd mielihyvén tai kiinnostuksen kokemisen
vdheneminen pitkiksi ajoiksi (WHO, 2023). Masennus voidaan jaotella lievddn,
keskivaikeaan ja vaikeaan masennukseen, joista vakava masennus johtaa tyypil-
lisimmin hoitoon hakeutumiseen (Karlsson ym., 2016). Eriasteiset masennustilat
ovat yksi nuoruusikdisten (12-22-vuotiaat) yleisimmistd terveysongelmista
(Karlsson ym., 2016). Suomalaisista nuorista yli viidesosalla esiintyy masennus-
oireilua ja noin 5-10 % nuorista sairastaa masennustilaa (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos, 2024; Marttunen ym., 2013). Lievemmadn masennusoireilun
on seurannassa havaittu ennustavan vakavampaa oireilua (Karlsson ym., 2016).

Masennusoireilun yleistymistd on havaittu pitkittdistutkimuksissa Suo-
messa. Knaappila ja kumppanit (2021) havaitsi tutkimuksessaan masennusoirei-
lun kaksinkertaistuneen seitsemén vuoden aikavililld: tyttdjen kokema masen-
nus nousi 12.6 %:sta 23.9 %:iin ja pojilla 3.3 %:sta 8.0 %:iin vuodesta 2012 vuoteen
2019. Mielialaoireilun yleistyminen ja sukupuolten viliset erot ndkyvidt myos
kouluterveyskyselyn tuloksissa: vuonna 2019 pojista 8.1 % (n = 42,468) ja tytoista
20.8 % (n = 43,899) oli kokenut vuoden aikana masentuneisuutta, kun taas
vuonna 2021 vastaavat luvut olivat poikien osalta 10.3 % (n = 44,079) ja tyttdjen
osalta 30.0 % (n = 46,469) (Kaltiala ym., 2023). Lapsuusidssd masennus on yhtd
yleistd tytoilld ja pojilla, mutta murrosian alkamisen jalkeen tyttdjen riski kasvaa
suunnilleen kaksinkertaiseksi poikiin ndhden (Karlsson ym., 2016; Marttunen

ym., 2013; Salk ym., 2017) ja ero sdilyy kaksinkertaisena naisten ja miesten valilld



aikuisuudessa (World Health Organization, 2023). Luonteeltaan masennusoirei-
lun on havaittu olevan vaihtelevaa myohdislapsuudessa ja vakaata nuoruusidssa
(Krygsman & Vaillancourt, 2017).

Vertaissuhteiden ongelmien kehittymisen yhteys masennusoireiluun.
Rappaportin ja kumppaneiden (2021) mukaan vertaissuhteiden ja mielentervey-
den vilisid yhteyksid tarkastellaan tyypillisesti kolmen teoreettisen mallin avulla.
Namd mallit ovat interpersoonallisen riskin malli, jonka mukaan ongelmat tai
stressi vertaissuhteissa aiheuttavat psyykkistd oireilua, interpersoonallinen haa-
voittuvuusmalli, jonka mukaan psyykkinen oireilu lisdd haasteita muissa ihmis-
suhteissa, sekd transaktionaalinen malli, jonka mukaan ilmididen vililld on syk-
linen yhteys. Tassd tutkimuksessa yhteyttd tarkastellaan interpersoonallisen ris-
kin teorian mukaisesti.

Vertaissuhteiden ongelmien on havaittu heikentdvan nuoren itsetuntoa ja
altistavan ndin masennusoireilulle (Boutin ym., 2020). My6s hylatyksi tulemisen
kokemukset vertaissuhteissa (LoParo ym., 2023) sekd toimimattomat vertaissuh-
teet (Funkhouser ym., 2022) ovat ennakoineet myshempad masennusoireilua. Li-
sdksi Rappaport tutkimusryhmineen (2021) havaitsivat vertaissuhteiden ongel-
mien ennustavan masennusoireilua lapsuusikddn sijoittuvassa pitkittdistutki-
muksessa. Heiddn mukaansa erilaiset vertaissuhteiden ongelmat lisddvét eri ta-
voin erilaista psyykkistd oireilua masennuksen ollessa yleinen seuraus erilaisista
vertaissuhteiden ongelmista, kuten hylatyksi tulemisesta, vertaissuhdevéakival-
lasta, sosiaalisesta vetdytymisestd tai aggressiivisuudesta.

Vertaissuhteiden ongelmien ja masennusoireilun viliset yhteydet voivat il-
metd eri tavoin eri ikdvaiheissa. Esimerkiksi Speyer ja kumppanit (2022) 16ysivit
kaksisuuntaisen yhteyden vertaissuhteiden ongelmien ja emotionaalisen oireilun
vdlilld nuoruusidssd, kun taas nuoremmilla lapsilla yhteys oli yksisuuntainen
vertaissuhteiden ongelmien ennakoidessa emotionaalisia ongelmia. Yang ja
kumppanit (2020) puolestaan havaitsivat kiinalaisilla 6.-9. luokkalaisilla nuorilla

ystavyyssuhteiden konfliktien ennakoivan masennusoireilua myohdislapsuu-



desta keskinuoruuteen ja ystavyyssuhteissa koetun tuen alkavan suojata masen-
nusoireilulta keskinuoruudesta eteenpdin. Heiddn mukaansa vertaissuhteiden ja
masennusoireilun viliset yhteydet ovatkin ikdvaihesidonnaisia.

Vertaissuhteiden ongelmien on havaittu pysyvan kohtalaisen vakaina lap-
suudessa ja nuoruudessa: esimerkiksi vanhempien raportoimien vertaissuhtei-
den ongelmien 9-17 vuoden idssd (Zhao ym., 2023) sekd nuoruusidssa kiusatuksi
tulemisen (bullying) kokemuksien (Lee & Vaillancourt, 2018) on havaittu pysy-
vdn kohtalaisen vakaina ajallisen kehityksen suhteen. Kuitenkin jotkut vertais-
suhteiden ongelmista ovat yleisempid nuoremmilla lapsilla ja vdhenevit idn
myotd: esimerkiksi vertaisten vakivallan kohteeksi joutuminen tai yksindisyyden
kokemukset ovat lapsuudessa ja varhaisnuoruudessa yleisid, mutta kokemukset
vdhenevit idn myotd (Geoffroy ym., 2018; Ladd & Ettekal, 2013; Oncioiu ym.,
2020).

Vertaissuhteiden ongelmat ennakoivat masennusoireilua jonkin verran ly-
hyelld aikavalilld, mutta pidemmalld aikavélilld yhteyden on havaittu olevan
pieni (Zhao ym., 2023). Vikivallan kohteeksi joutumisen on havaittu lisddvan ris-
kia erilaisille mielenterveyden ongelmille, kuten masennukselle, ahdistuneisuu-
delle tai itsetuhoisuudelle sitd enemman, mitd vakavampaa (Geoffroy ym., 2018),
intensiivisempéd ja pitkdkestoisempaa vikivalta kehityskulultaan on (Oncioiu
ym., 2023). Vastaavaa on havaittu yksindisyyden kokemuksen kehittymisen ja
masennusoireiden vélilld: niilld nuorilla, joilla yksindisyyden kokemus oli voi-
makasta ja vakaata, myds masennusoireet tyypillisesti lisddntyivat ajan myota
(Ladd & Ettekal, 2013).

Sukupuolten vélisid eroja tarkastellessa Geoffroy ja kumppanit (2018) eivét
havainneet sukupuolten vélisid eroja vertaissuhteissa koetun vikivallan koke-
muksien tai yksindisyyden kehittymisen ja masennuksen vélilld. Ladd ja Ettekal
(2013) eivat myoskddn havainneet sukupuolten vilisid eroja yksindisyyden koke-
muksien kehittymisen ja masennuksen vililld. Vanhempien ja vertaisten tuki voi
suojata nuorta vertaissuhteiden ongelmien, kuten vertaissuhdevékivallan, vai-
kutukselta myohempiin mielenterveyden ongelmiin (Healy & Sanders, 2018;

Rasalingam ym., 2017).



1.2 Masennusoireilun yhteys koulutuksen keskeytymisen ris-
kiin

Koulutuksen keskeytymisen riski. Koulutuksen keskeyttdneitd ovat Euroopan
unionin kdyttaman madritelman mukaan ne nuoret, joilla on suoritettuna kor-
keintaan Suomen perusopetuksen 7-9 luokkia vastaava tutkinto ja jotka eivét ole
viimeisen kuukauden aikana saaneet opetusta epdvirallisissa tai virallisissa yh-
teyksissd. (Glossary: Early leaver from education and training, 2022). Kansainvali-
sessd kirjallisuudessa koulutuksen keskeytymisestd voidaan puhua myos esi-
merkiksi termeilld school dropout tai early school leaver (ESL) (Gonzélez-Rodriguez
ym., 2019). Koulutuksen keskeytymiselld on vaikutusta moniin kielteisiin tapah-
tumakulkuihin mychemmin eldamaéssa: lukion keskeyttdneilld oppilailla on ha-
vaittu moninkertainen riski vertaisiin nihden useisiin kielteisiin seurauksiin, ku-
ten laittomien pdihteiden kdyttamiseen, pidatetyksi tulemiseen, irtisanotuksi tu-
lemiseen toistd tai heikkoon terveydentilaan (Lansford ym., 2016) sekd lisaa
tyottomyyden riskid, jos keskeytyminen ei liity tyohon sijoittumiseen (Aho ja
Mikiaho, 2015).

Koulutuksen keskeytymisen taustalla vaikuttavista riskitekijoistd on luotu
useita teoreettisia malleja ja luokitteluja (De Witte ym., 2013; Gonzalez-
Rodriguez ym., 2019; Gubbels ym., 2019; Paksi ym., 2023), joissa riskitekijoitd on
Pekata ym., 2018), yksiloon, perheeseen ja kouluun liittyviin tekijéihin (Paksi
ym., 2023) tai edellisten lisdksi yhteisoon liittyviin tekijoihin (De Witte ym., 2013;
Rumberger, 2011). Koulutuksen keskeytymisen riskitekijoitd on siis tunnistetta-
vissa sekd yksilostd itsestddn, hdnen sosiaalisesta piiristddn sekd laajemmin ym-
pdroivastd yhteisostd tai yhteiskunnasta.

Prosessimallin mukaan koulutuksen keskeyttaminen on saattanut saada al-
kunsa jo vuosia aiemmin, jopa alakoulussa (Rumberger, 2011), ilmeta kroonisina
koulupoissaoloina tai pinnaamisena ja johtaa myshemmin koulutuksen keskey-
tymiseen (Guryan ym., 2021; Schoeneberger, 2012). Koulupoissaolojen onkin ha-

vaittu olevan yhteydessd mydhempaan koulutuksen keskeytymiseen (De Witte
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ym., 2013; Paksi ym., 2023; Schoeneberger, 2012), ja koulupoissaoloilla ettd kou-
lutuksen keskeytymiselld on havaittu olevan ldhes samat riskitekijat (Gubbels
ym., 2019), miké tukee ajatusta siitd, ettd kyseessad on jatkumo. Koulutuksen kes-
keytyminen voidaankin ndhd& osana kouluun kiinnittymé&ttomyyden jatkumoa
(Tomaszewska-Pekata ym., 2018). Alhaisemman toiminnallisen ja emotionaali-
sen kouluun kiinnittymisen onkin havaittu olevan yhteydesséd seké lisddntynee-
seen ongelmakdyttaytymiseen ettd koulutuksen keskeyttamiseen (Wang &
Fredricks, 2014).

Koulutuksen keskeyttdminen ei kuitenkaan aina ole pitkdn prosessin seu-
raus, vaan pdatos keskeyttamisestd voi syntyd myos lyhyen aikavilin haasteiden
seurauksena. Koulutuksen keskeyttdneiden on havaittu altistuneen muita vertai-
sia huomattavasti enemmaén vakaville, stressaaville elimdntapahtumille: kes-
keyttaneistd ldhes puolet (40 %) oli kokenut ldhiaikoina ennen keskeyttamista va-
hintddn yhden kohtalaisesti tai vakavasti stressaavan elaméntapahtuman esimer-
kiksi kouluun, perheeseen tai sosiaalisiin suhteisiin liittyen (Dupéré ym., 2018a).
Onkin esitetty, ettd koulutuksen keskeytymisen riskitekijdt sekd keskeytymiselta
suojaavat tekijdt voivat olla sekd hetkellisid ettd pitkédkestoisia (Samuel & Burger,
2020).

Tassd tutkimuksessa koulutuksen keskeytymisen riskid mitataan tarkaste-
lemalla opiskelijan valmistumista toisen asteen opinnoista normatiivisessa ajassa
(3.5 vuotta) sekd itsearvioitua opintojen etenemistd suunnitellun aikataulun mu-
kaisesti opintojen kolmannella lukuvuodella. Opintojen viivastyminen ei aina
tarkoita opintojen keskeyttdmistd, vaan opinnot voivat viivastyd esimerkiksi tut-
kinnon vaihtamisen vuoksi tai opiskelijan pitdessd opinnoista vélivuosia esimer-
kiksi lapsen saamisen, vaihto-opiskelun tai sairauden vuoksi (Aho & Mikiaho,
2015). Valtaosa opiskelijoista valmistuu kuitenkin toisen asteen opinnoista nor-
matiivisessa ajassa, ja hidas opintojen edistyminen ja vaihteleva ldasndolo lisddvat
valmistumisen epavarmuutta (Rumberger, 2011). Tassd tutkimuksessa otetaan
huomioon opiskelijan oma arvio opintojen etenemisestd suunnitellun mukai-
sesti, jolloin voidaan paremmin huomioida suunniteltujen opintojen viivastymis-

ten vaikutus koulutuksen keskeytymisen riskiin.
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Masennusoireilun yhteys toisen asteen opintojen keskeytymisen riskiin.
Nuoruusidssd mielialaoireilu heijastuu kaikille eldimén osa-alueille, kuten per-
heeseen, ystdvyyssuhteisiin ja yhteisoon (WHO, 2023). Joissain tutkimuksissa
masennusoireilun on havaittu olevan yhteydessd koulutuksen keskeytymiseen
tai sen riskiin. Esimerkiksi Askeland ja kumppanit (2022) havaitsivat nuoruusidn
masennusoireilun olevan yhteydessd toisen asteen opintojen keskeytymiseen
sekd suorasti ettd epdsuorasti opintojen keskiarvon vilittdessd yhteyttd. Myos
psyykkisen oireilun on havaittu oireilun laadusta riippumatta olevan yhteydessa
suurempaan koulutuksen keskeytymisen riskiin toisen asteen opinnoissa (Parvi-
ainen ym., 2020). Masennusoireilun ajankohdalla suhteessa koulutuksen kes-
keyttamiseen on vaikutusta: Dupéré ja kumppanit (2018b) havaitsivat ldhes nel-
jasosalla lukion keskeyttaneistd nuorista olleen kliinisesti merkittdvda masennus-
oireilua ennen koulutuksen keskeyttdmistd ja toisaalta masennusoireilevien
nuorten olevan yli kaksinkertaisessa riskissa vertaisiinsa opintojen keskeyttami-
sen suhteen, mutta tama yhteys vaheni jo muutaman oireettoman kuukauden
jédlkeen.

Toisissa tutkimuksissa masennuksen ja koulutuksen keskeytymisen tai sen
riskin vélilld ei ole 16ydetty yhteyttd: tarkastellessaan norjalaisten nuorten itse
raportoimaa mielenterveyttd toisen asteen opintojen ensimmdisend vuonna ja
valmistumista viiden vuoden kuluttua opintojen alkamisajankohdasta, Goll
tutkimusryhmineen (2024) ei havainnut mielenterveyden ja koulutuksen kes-
keyttdmisen valilld tilastollisesti merkittdvad yhteyttd. Myoskdan Briere ja kump-
panit (2017) eivit loytdneet suoraa yhteyttd masennuksen ja koulutuksen kes-
keyttamisen valilla.

Toisaalta masennusoireilun on havaittu vilittyvan koulutuksen keskeyty-
misen riskiin vilillisesti esimerkiksi akateemisen kompetenssin kautta, silld ne-
gatiiviset uskomukset omista kyvyistd heijastuvat akateemisiin suorituksiin ja
ennakoivat suurempaa koulutuksen keskeyttamisen riskid (Quiroga ym., 2013).
Yhteys voi myos vaihdella eri sukupuolilla, mutta aiemmassa tutkimuksessa ei
olla aivan yksiselitteisid sukupuolen vaikutuksesta masennuksen ja koulutuksen

keskeytymisen riskin valilld. Esimerkiksi Needham (2009) havaitsi nuoruusidn
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masennusoireilun ennustavan lukion keskeyttdmisen riskid vain tytoilld ja
Hjorth ja kumppanit (2016) havaitsivat mielenterveyden ongelmien lisddvan
koulutuksen keskeytymisen riskid vain miesten osalta. Toisaalta masennusoirei-
lun on havaittu lisddvan toisen asteen opintojen keskeytymisen riskid molem-

milla sukupuolilla (Askeland ym., 2022).

1.3 Koulusiirtymit peruskoulun aikana sekai toiselle asteelle
siirryttdessd

Suomalainen koulujdrjestelmad etenee vaiheittain esiopetuksesta yhdeksanvuoti-
seen perusopetukseen ja sen jdlkeiseen toisen asteen koulutukseen (Suomen kou-
lutusjirjestelmd, 2022). Perusopetus voidaan jaotella jaksoittain vuosiluokkiin 1-
2, 3-6ja 7-9, joiden vilissd on siirtymaét (Opetushallitus, 2016). Tahan tutkimuk-
seen osallistuneet nuoret ovat tutkimuksen aikana kdyneet ldpi siirtymén perus-
opetuksen 6. ja 7. luokan vililld siirryttdessd ylakouluun sekd perusopetuksen ja
toisen asteen opintojen vélisen siirtyméan 9. luokan jalkeen.

Kuudennen ja seitsemédnnen luokan vélisen siirtymén aikana nuori kohtaa
useita muutoksia sopeutuessaan uuteen ympdristoon, ryhmddn ja opettajaan
(Opetushallitus, 2016). Suomessa ala- ja yldkoulun vilinen siirtyma voi tapahtua
joko saman koulun sis&lld yhtendiskouluissa tai koulusta toiseen vaihtaen erillis-
koulujen vililld (Rautiainen ym., 2017). Suomessa nuoren psykologisen hyvin-
voinnin on havaittu tyypillisesti paranevan tdmén siirtymén aikana vertaissuh-
teiden ollessa muutoksen vahvin ennustaja (Virtanen ym., 2019). Siirtymaévai-
hetta ennen nuorilla on kuitenkin usein huolia liittyen esimerkiksi sosiaalisiin
suhteisiin ja koulunkdyntiin, ja huolien on havaittu vihenevin siirtyman jalkeen
(Rautiainen ym., 2017).

Toisen asteen opintoihin siirtyma on merkittdva, silld nuori tekee siirtyma-
vaiheessa valintoja jatko-opinnoistaan ja ammatillisesta suuntautumisestaan
(Goman ym., 2020). Opiskelijan aiemmilla kokemuksilla vertaissuhteissa voi olla
vaikutusta kokemukseen siirtymévaiheesta toisen asteen opintoihin. Esimerkiksi
(Goman ym., 2020) havaitsi Suomessa perusopetuksen aikana kiusaamista koke-

neiden nuorten kokevan toisen asteen opinnoissa heikompaa yhteenkuuluvuutta
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sekd arvioivan saavansa vihemman tukea vertaisilta kuin nuoret, jotka eivit ol-
leet kokeneet kiusaamista. Nuoren masennusoireilu puolestaan voi ndkya puut-
teina sopeutumisessa muuttuneeseen sosiaaliseen ymparistoon, vaikkakin siir-
tyma voi my0s tarjota masentuneelle nuorelle mahdollisuuden solmia uusia ys-

tavyyssuhteita ja parantaa ndin sosiaalista statustaan (Rudolph, 2017).

14 Tutkimuskysymykset

Taman tutkimuksen tarkoituksena on selvittid, miten nuorten kokemat vertais-
suhteiden ongelmat kehittyvit, ennustaako vertaissuhteiden ongelmien kehitty-
minen masennusoireilua toisen asteen opintojen ensimmadisend opiskeluvuotena
ja ennustaako masennusoireilu puolestaan koulutuksen keskeytymisen riskid
toisen asteen opinnoissa. Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa lisdd tietoa, jonka
avulla voidaan ymmartdd paremmin vertaissuhteiden vaikutuksia mielialaoirei-
luun sekd ennaltaehkdistd koulutuksen keskeytymistd. Tutkimuskysymykset

ovat:

1. Miten nuorten kokemat ongelmat vertaissuhteissa kehittyvit vuosiluok-
kien 6, 7 ja 9 aikana tyt6illd ja pojilla?

2. Ennustaako vertaissuhdeongelmien kehittyminen vuosiluokkien 6, 7 ja 9
aikana masennusoireilua toisen asteen opintojen alussa?

3. Ennustaako masennusoireilu toisen asteen opintojen alussa koulutuksen

keskeytymisen riskid toisen asteen opinnoissa?
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2 TUTKIMUSMENETELMAT

2.1 Aineiston kuvaus

Tdamdn tutkimuksen aineisto on keritty osana Alkuportaat-tutkimusta (Lerkka-
nen ym., 2006-2016) sekd Koulupolku: Alkuportailta jatko-opintoihin -tutki-
musta (Vasalampi & Aunola, 2016-2024). Tutkimusten rahoittajana on toiminut
Suomen Akatemia. Aineiston ensimmadinen osa ” Alkuportaat” on keritty pitkit-
tdisaineistona vuosina 2006-2016 tutkittavien edetessd esiopetuksesta perusope-
tuksen pddttymiseen. Tutkittavia ensimmadisessd vaiheessa on ollut noin 2000.
Tutkimuksen jatko-osa “Koulupolku: Alkuportailta jatko-opintoihin” toteutet-
tiin seuraamalla samoja tutkittavia ja heiddn luokkatovereitaan kevaalla 2017 toi-
sen asteen opintojen ensimmdisend vuotena ja talvella 2018-2019 toisen asteen
opintojen kolmantena vuotena. Koulupolku: Alkuportailta jatko-opintoihin -tut-
kimukseen osallistui yhteensd 3617 nuorta. Osallistujia oli neljdstd eri kunnasta,
joista yksi oli kooltaan suuri, kaksi keskikokoista ja yksi maaseutukunta. Tutki-
musaineisto kerdttiin koulupédivan aikana joko internetpohjaisella tai paperisella
kyselylomakkeella.

Tassd tutkimuksessa hyodynnetty aineisto on kerdtty vertaissuhteiden on-
gelmien kehityksen osalta tutkittavien ollessa perusopetuksen 6. luokalla (n =
1766), 7. luokalla (n = 1707) ja 9. vuosiluokalla (n = 1680). Masennusoireilua mi-
tattiin tutkittavien toisen asteen opintojen ensimmdisend vuotena kevdaalla 2017
(n = 3420). Koulutuksen keskeytymisen riskid mitattiin kysymadlld tutkittavilta
opintojen etenemisestd aikataulun mukaisesti kolmantena lukuvuotena (n = 822)
sekd hakemalla koulun koulujen rekisteritiedoista tieto siitd, olivatko opiskelijat
valmistuneet normatiivisessa ajassa vuoden 2019 aikana, 3.5 vuoden kuluttua
opintojen alkamisesta (1 = 1339). Kokonaisotoskoko on ensimmadisen tutkimus-
kysymyksen osalta N = 1462, toisen tutkimuskysymyksen osalta N = 1111 ja kol-
mannen tutkimuskysymyksen osalta N = 751. Tutkittavien taustatiedot on koottu

taulukkoon 1.



Taulukko 1

Tutkittavien taustatiedot
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n %

Sukupuoli

tytto 867 47.5

poika 954 52.3

yhteensa 1821 100
Koulutussuunta

lukio 1031 62.4

ammatillinen oppilaitos 484 29.3

muu oppilaitos 129 7.8

ei opinnoissa 8 0.5

yhteensd 1644 100
Masennusoireilu toisen asteen opintojen alussa

ei masennusoireilua 726 21.2

lievdd masennusoireilua 1968 57.6

kohtalaista masennusoireilua 256 7.5

merkittdvdd masennusoireilua 470 13.7

yhteensa 3420 100
Arvioi edenneensd opinnoissa suunnitellusti

edennyt suunnitellusti 750 91.2

ei edennyt suunnitellusti 72 8.8

yhteensa 822 100
Valmistunut normatiivisessa ajassa!

valmistunut 1002 74.8

ei valmistunut 337 25.2

yhteensi 1339 100

Huom. N = 822-3420. 13.5 vuoden kuluessa opintojen aloittamisesta.
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2.2 Tutkimuksessa kadytetyt mittarit ja muuttujat

Vertaissuhteiden ongelmat. Vertaissuhteiden ongelmia mitattiin kéayttden SDQ
”Strenghts and Difficulties” (suom. ”“vahvuudet ja heikkoudet”) -mittarin perus-
teella muodostettuja keskiarvosummamuuttujia. Keskiarvosummamuuttujat
koostuivat 5 vaittamastd, jotka arvioitiin asteikolla 1 = ei pade, 2 = pitee jonkin
verran ja 3 = padtee varmasti (vaihteluvali 1-3, kts. taulukko 2). Viittamia olivat
”Olen enimmékseen yksindni. Yleensd leikin yksin tai pitdydyn oman itseni seu-
rassa”, ”“Olen muiden lasten silmatikku tai kiusaamisen kohde”, “Tulen parem-
min toimeen aikuisen kuin ikdisteni kanssa” sekd vdittamat “Minulla on yksi tai
useampia hyvid ystavid” ja “Ikdiseni ylipddnsad pitdvat minusta”, jotka mittasivat
ongelmia kddnteisesti, joten ne kddnnettiin samansuuntaiseksi muiden muuttu-
jien kanssa. Keskiarvosummamuuttujien reliabiliteetit McDonaldin omegan mu-
kaan olivat 6. luokan osalta @ = .65, 7. luokan osalta @ = .67 ja 9. luokan osalta ®

= .64.

Taulukko 2

Keskiarvot, keskihajonnat ja muuttujien viliset korrelaatiot (Spearmanin jirjestyskorre-

laatiokerroin)

Muuttuja n KA  KH 1 2 3 4

1. Vertaissuhteiden ongelmat (6.1k) 2134 134 033 -
2. Vertaissuhteiden ongelmat (7.1k) 2134 136 034 .46 -
3. Vertaissuhteiden ongelmat (9.1k) 2134 138 034 .36* 46" -

4. Masennusoireilu toisen asteen 3420 5.16 596 .14**  14**  25%* -

opintojen alussal

5. Sukupuoli 1824 .01 .03 .01 -20%*% -

Huom. N = 781-2134. 1Taulukossa raportoitu luokittelematon summamuuttuja. Sukupuoli: 1 =

tyttd, 2 = poika. *p < .05, **p < .01, ***p < .001.
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Masennusoireilu. Masennusta mitattiin kdayttden DEPS-testid (depressioseula).
Testi koostuu kymmenestd vdittamastd (liite 1), jotka opiskelija arvioi asteikolla
1 = ei lainkaan, 2 =jonkin verran, 3 = melko paljon ja 4 = erittdin paljon. Depres-
sioseula on suuntaa antava eikd se sovellu yksistddn diagnoosien tekemiseen
(Duodecim, 2019). Masennusoireilua kuvaavista vdittdamistd tehtiin summa-
muuttuja (KA = 5.16, KH = 5.96, vaihteluvili 0-30, o = .93). Summamuuttuja luo-
kiteltiin analyyseja varten kolmeen eri luokkaan sen perusteella, ettd yli 9 pistetta
testissd saaneista noin kolmasosalla ja yli 12 pistettd saaneista noin puolella voi-
daan tarkemmissa tutkimuksissa todeta depressio (Duodecim, 2019). Luokat oli-
vat: ryhmd 1 = lievaa tai ei lainkaan masennusoireilua (alle 9 pistettd, tytot n=428
[82.3 % tytoistd], pojat n=468 [86.5 % pojista]), ryhmd 2 = kohtalaista masennus-
oireilua (9-11 pistettd, tytot n=40 [7.7 % tytoistd], pojat n=33 [6.1 % pojista]) ja
ryhmaé 3 = merkittavad masennusoireilua (yli 12 pistettd, tytot n=102 [19.6 % ty-
toistd], pojat n=40 [7.39 % pojista]).

Toisen asteen opintojen keskeytymisen riski. Toisen asteen opintojen kes-
keytymisen riskid mitattiin yhdistelmamuuttujalla, joka oli koostettu kahdesta
eri muuttujasta. Toinen muuttujista mittasi sitd, valmistuiko nuori koulutuksesta
normatiivisessa ajassa (3.5 vuotta). Tieto oli haettu koulujen rekisteritiedoista.
Muuttuja sai arvoja 1 = kylld, 2 = ei. Toinen muuttuja mittasi sitd, olivatko tutkit-
tavan opinnot edenneet suunnitellun aikataulun mukaisesti. Opiskelijat arvioi-
vat opintojen etenemistd itse toisen asteen kolmantena opiskeluvuotena. Muut-
tuja sai arvoja 1 = kyll4d tai 2 = ei. Yhdistelmdmuuttuja sai arvoja 1 (= opinnot
edenneet aikataulussa, valmistunut normatiivisessa ajassa), 2 (= opinnot eivit
edenneet aikataulussa, ei ole valmistunut normatiivisessa ajassa), 3 (= opinnot
edenneet aikataulussa, ei ole valmistunut normatiivisessa ajassa) tai 4 (= opinnot
eivit edenneet aikataulussa, valmistunut normatiivisessa ajassa).

Sukupuoli. Sukupuoli sai arvoja 1 = tytts, 2 = poika. Ne opiskelijat, jotka
olivat valinneet vaihtoehdon 3 = muu (n = 3), jétettiin pois analyysista, koska

niitd oli vihdinen maari.
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2.3 Aineiston analyysi

Aineiston analyysissa kdytettiin IBM SPSS -statistics ~ohjelmaa (versio 28). Tut-
kimuskysymykseen ”“Miten nuorten kokemat ongelmat vertaissuhteissa kehitty-
vdt vuosiluokkien 6, 7 ja 9 aikana tytoilld ja pojilla?” vastattiin toistomittausten
varianssianalyysilla. Selitettdvand muuttujana kdytettiin vertaissuhteiden ongel-
mia, joita oli mitattu kolmessa mittapisteessd (6., 7. ja 9.luokalla). Selittdvana
muuttujana kaytettiin sukupuolta, joka oli kaksiluokkainen luokitteluasteikolli-
nen muuttuja. Analyysin taustaoletusten osalta normaalisuusoletus ei tayttynyt
jakaumien ollessa oikealle vinoja. Jakaumien normaalisuutta korjattiin tekemalla
vertaissuhteiden ongelmia kuvaavista muuttujista kddnnetyt muuttujat loga-
ritmimuunnoksella.

Toistomittausten varianssianalyysi toteutettiin sekd kaannetyillad logaritmi-
muunnosmuuttujilla ettd alkuperdisilld summamuuttujilla. Koska analyysista
saatiin samat tulokset riippumatta siitd, kumpia muuttujia kéytettiin, tulokset ra-
portoidaan alkuperidisilld muuttujilla. Kovarianssimatriisien yhtdsuuruusoletus
ei tayttynyt [Boxin M = 49.82, F(6, 15252968.8) = 8.28, p < .001]. Sfadrisyysoletus
testattiin Mauchlyn testilld. Sfadrisyysoletuksen jaddessd tayttymattd korjataan
stadrisyyttd kdyttdaen Hyuhn-Feldtin testid, jos Epsilon (g) saa suurempia arvoja
kuin .75 (Eklund, 2022). Sfadrisyysoletus ei tdayttynyt (p < .001), joten tuloksia
tulkittiin Hyuhn-Feldtin testista (e = 0.99). Analyysissa efektin kokoa tarkasteltiin
osittais-etan nelitn (n3) avulla. Osittais-etan nelid voi saada arvoja vililla 0-1, ja
efektin koko tulkitaan pieneksi, kunnj < .039 (Cohen, 1988).

Tutkimuskysymykseen ”“Ennustaako vertaissuhteiden ongelmien kehitty-
minen vuosiluokkien 6, 7 ja 9 aikana masennusoireita toisen asteen opintojen
alussa?” haettiin vastausta toistomittausten varianssianalyysilla. Liséksi tarkas-
teltiin eroja sukupuolten vélilld. Toistomittausten varianssianalyysin taustaole-
tusten tdayttyminen tarkistettiin ennen analyysin toteuttamista. Tutkittavien
mddrd oli riittdvd suhteessa tarkasteltavien muuttujien méaardaan. Normaali-
suusoletus ei toteutunut vertaissuhteiden ongelmien jakaumien ollessa oikealle

vinoja masennusoireilun ryhmissd. Jakaumien normaalisuutta korjattiin teke-



19

malld vertaissuhteiden ongelmia kuvaavista muuttujista kddnnetyt muuttujat lo-
garitmimuunnoksella. Toistomittausten varianssianalyysi toteutettiin seka kaan-
netyilld logaritmimuunnosmuuttujilla ettd alkuperdisilld summamuuttujilla. Poi-
kien osalta sekd kddnnetyt muuttujat ettd alkuperdiset muuttujat antoivat samat
tulokset, joten tulokset on raportoitu kdyttden alkuperdisia muuttujia. Tyttojen
osalta tulokset erosivat alkuperdisillda muuttujilla tehdystd toistomittausten vari-
anssianalyysista kdytettdessd kddnnettyja muuttujia, joten tulokset on raportoitu
kayttden kddnnettyja muuttujia.

Kovarianssimatriisien yhtdsuuruusoletus ei tayttynyt tytoillda [Boxin M =
37.522 F(12, 56279.147) = 3.07, p < 0.001] eikd pojilla [Boxin M = 25.658 F(12,
34692.311) = 2.07, p = 0.016], joten sfddrisyysoletuksen tayttyessa tulkittiin moni-
muuttujatestitaulukosta (multivariate) Pillain trace -testid. Sfadrisyysoletus to-
teutui poikien osalta (p = 0.108), mutta ei toteutunut tyttdjen osalta (p = 0.012),
joten tyttojen osalta tulkittiin monimuuttujatestitaulukosta Hyuhn-Feldtin testid
(e = 0.99). Tyttojen osalta ryhmien vilisid eroja tarkasteltiin kdyttden Dunnettin
T3 korjattuja p-arvoja.

Tutkimuskysymykseen “Ennustaako masennusoireilu koulutuksen kes-
keytymisen riskid?” haettiin vastausta ristiintaulukoinnin avulla. Ristiintaulu-
kointia varten masennusoireilua kuvaavasta summamuuttujasta muodostettiin
kaksiluokkainen luokitteluasteikollinen muuttuja yhdistamaélld masennusoirei-
lun ryhmit 1 (lievdd tai ei ollenkaan masennusoireilua) ja ryhmaé 2 (kohtalaista
masennusoireilua) ja sdilyttimallda ryhma 3 (merkittdivdd masennusoireilua)
omana ryhméndédn. Kaksiluokkainen masennusoireilun muuttuja sai arvoja 1 =
korkeintaan kohtalaista masennusoireilua ja 2 = merkittdvdd masennusoireilua.
Koulutuksen keskeytymisen riskid kuvaavasta muuttujasta muodostettiin kol-
meluokkainen luokitteluasteikollinen muuttuja, joka sai arvoja 1 = valmistunut
normatiivisessa ajassa (tdssd ryhmdssa olivat ne, joilla opinnot olivat edenneet
suunnitellusti, sekd ne, jotka eivét olleet edenneet suunnitellussa aikataulussa), 2
= ei valmistunut normatiivisessa ajassa eikd arvioinut etenevinsd suunnitellun
aikataulun mukaisesti 3 = ei valmistunut normatiivisessa ajassa mutta arvioi ete-

neviansa suunnitellussa aikataulussa. Ristiintaulukoinnissa Khiin nelio -testissia
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efektin kokoa tarkasteltiin Cramerin V:n avulla. Cramerin V voi saada arvoja véa-

liltd 0-1, ja suuremmat arvot kuvaavat suurempaa efektikokoa (Cohen, 1988).

24 Eettiset ratkaisut.

Tutkija on sitoutunut tyossadn Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK) hy-
védn tieteellisen kdytannon ohjeisiin, joiden perusperiaatteita ovat luottamuksel-
lisuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto (Keiski ym., 2023). Taman tutkimuk-
sen aineisto on saatu osana Alkuportaat ja Alkuportailta jatko-opintoihin -tutki-
mushankkeita, eikd tdimédn tutkimuksen tekija ole ollut mukana toteuttamassa ai-
neiston keruuta tai siihen liittyvid eettisid valintoja. Tutkimushankkeet ovat saa-
neet hyviaksynnan Jyvaskyldn yliopiston eettiseltd lautakunnalta. Tutkimukseen
osallistuminen on ollut tutkittaville vapaaehtoista ja heiltd on saatu kirjallinen
suostumus tietojensa kdyttamiseen tutkimuksessa. Tutkittavien henkilétiedot ei-
vt ole olleet tutkijan tiedossa missddn vaiheessa, silld aineisto on saatu kayttoon
pseudonymisoituna eli ilman tunnistettavia henkil6tietoja. Aineisto on sdilytetty
tutkijan toimesta Jyvaskyldn yliopiston tietosuojaohjeiden mukaisesti yliopiston
U-asemalla ja hdvitetddan valittomasti tutkimuksen paatyttya (Aineiston tietoturva,
2024). Tutkimuksessa on kéytetty ldhteiden hakemisessa apuna tekodlypohjaista

Elicit-ohjelmaa.
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3 TULOKSET

3.1 Vertaissuhteiden ongelmien kehitys

Ensimmadiseen tutkimuskysymykseen "Miten nuorten kokemat ongelmat ver-
taissuhteissa kehittyvit vuosiluokkien 6, 7 ja 9 aikana tytoilld ja pojilla?” vastat-
tiin toistomittausten varianssianalyysin avulla. Kehittymistd tarkasteltiin erik-
seen molemmilla sukupuolilla. Vertaissuhteiden ongelmien keskiarvot ja -hajon-

nat 16ytyvat taulukosta 3.

Taulukko 3
Vertaissuhteiden ongelmien kehitys 6. luokalta 9. luokalle

. Tytot Pojat
Mittauskerta KA Ki - KA KH
6.1k 842 1.34 0.32 921 1.35 0.34
7.1k 785 1.34 0.32 847 1.37 0.37
9.1k 762 1.36 0.32 838 1.39 0.36

Huom. KA = keskiarvo, KH = keskihajonta.

Sukupuolten viliset erot vertaissuhteiden ongelmien kehittymisessé eivét olleet
tilastollisesti merkitsevid [F(1.98, 185.07) = 1.20, p = .301, n; = .001] eli kehitys oli
samankaltaista tyt6illd ja pojilla. Ajan pddvaikutus oli tilastollisesti merkitsevaa
[F(1.98, 185.07) = 7.56, p <.001, n5 = .005] eli vertaisongelmat kehittyivit tilastol-
lisesti merkitsevasti tarkastellulla aikavalilld. Koetut vertaissuhteiden ongelmat
kasvoivat tarkastellulla aikavailillda molemmilla sukupuolilla (kts. taulukko 1 ja
kuvio 1). Vaikutus oli kuitenkin pieni, sill4 efektikoko oli 73 <.010 (Cohen, 1988).
Ryhmien sisdisid kontrasteja tarkastelemalla huomattiin ajan padvaikutuksen
olevan tilastollisesti merkitsevdd 6. ja 7. luokan valilla [F(1,166.08) = 4.62, p = .032,
1y = .003]. Keskiarvoja tarkastelemalla voidaan kuitenkin huomata, etté ajallista

muutosta keskiarvoissa 6. ja 7. luokan vililld ei tapahdu tytoilld, mutta pojilla
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tapahtuu. Seitsemédnnen ja yhdeksdnnen luokan vélilld ajan padvaikutus ei ollut
tilastollisesti merkitsevaa [F(1,185.26) = 3.43, p = .064, n;; = .002]. Ryhmén péévai-
kutus ei ollut tilastollisesti merkitsevaa [F(1, 1459) = 2.70, p = .100, n;, = .002].
Kuvio 1.
Vertaissuhteiden ongelmien kehittyminen 6. luokalta 9. luokalle

1.7

1.6

1.5

1.4

1.3

1.2
6. Ik 7.1k 9. k

tytdt == pojat

3.2 Vertaissuhteiden ongelmien kehittymisen yhteys masen-
nusoireiluun

Tutkimuskysymykseen “Ennustaako vertaissuhteiden ongelmien kehittyminen
vuosiluokkien 6, 7 ja 9 aikana masennusoireita toisen asteen opintojen alussa?”
vastattiin toistomittausten varianssianalyysilla. Ryhmien vertaissuhteiden on-

gelmien keskiarvot ja -hajonnat on kuvattu taulukossa 4.
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Taulukko 4

Vertaissuhteiden ongelmien keskiarvot ja hajonnat masennusoireilun ryhmissd

ryhmd 1: lievdd tai  ryhmad 2: kohta-  ryhma 3: mer-

Mittaus- ei lainkaan masen- laista masennus-  kittdvdid ma-
kerta nusoireilua oireilua sennusoireilua

n KA KH KA KH KA KH

Tytot 6.1k 570 1.31 0.30 1.25 0.31 1.38 0.28

7.1k 570 1.31 0.31 1.27 0.20 1.44 0.25

9.1k 570 1.31 0.37 1.34 0.37 1.49 0.36

Pojat 6.1k 541 1.31 0.30 1.34 0.35 1.32 0.33

7.1k 541 1.50 0.41 1.50 0.41 1.45 0.31

9.1k 541 1.47 0.37 1.51 0.40 1.66 0.45

Toistomittausten varianssianalyysissa poikien osalta aika x ryhma -yhdysvaiku-
tus oli tilastollisesti merkitsevad [F(4, 1076) = 2.64, p = 0.032, n; = .010], eli eri
masennusryhmissd vertaissuhteiden ongelmat kehittyivit eri tavoin tarkastel-
lulla aikavdlilld. Ryhmien sisdisid kontrasteja tarkastelemalla havaittiin, ettd po-
jilla vertaissuhteiden ongelmien kehitys eri masennusryhmissa ei ollut tilastolli-
sesti merkitsevid 6. ja 7. luokan vililld [F(2, 68.135) = 0.096, p = .909, % = .000) ja
oli tilastollisesti merkitsevdd 7. ja 9. luokan valilld [F(2, 79.72) = 3.20, p = .041, 7722,
= .012) ollen efektikooltaan pieni (Cohen, 1988). Jatkotarkastelut parittaisella t-
testilld osoittivat, ettd vertaissuhteiden ongelmat kasvoivat 6. luokalta 9. luokalle
tilastollisesti merkitsevésti niilld pojilla, joilla toisen asteen alussa oli merkittavaa
masennusoireilua [#(39) =-2.92, p =.006] efektikoon ollessa pieni (Cohen d = 0.43).
Merkittdvdd masennusoireilua toisen asteen alussa kokevilla pojilla vertaissuh-
teiden ongelmat lisdédntyivit tarkastellulla aikavalilla (kts. kuvio 2). Niilld pojilla,
joilla toisen asteen alussa masennusoireilua ei ollut lainkaan tai se oli lievad
(ryhmad 1) tai joilla masennusoireilu oli kohtalaista (ryhma 2) ei tapahtunut tilas-

tollisesti merkitsevdd muutosta tarkastellulla aikavililla.
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Kuvio 2

go;'kielzz lzlJertaissuhteiden ongelmien kehittyminen masennusoireiluryhmissi 6. luokalta
. luokalle

1.7
1.6
1.5
1.4
13

1.2
6. lk 7.1k 9. lk

== Ryhma 1: lievaa tai ei lainkaan masennusoireilua Ryhma 2: kohtalaista masennusoireilua
== Ryhma 3: merkittdvaa masennusoireilua

Tytoilla toistomittausten varianssianalyysissa aika x ryhmaé -yhdysvaikutus ei ol-
lut tilastollisesti merkitsevaa [F(3.97, 1126.15) = 2.13, p = .075, n; = .007], eli eri
masennusryhmissd vertaisongelmien kehitys oli samanlaista tarkastellulla aika-
vdlilla. Ajan padvaikutus tytoilld oli tilastollisesti merkitsevaa [F(1.99, 1126.15) =
3.83, p=.022, % = 0.007] eli vertaisongelmien muutos tarkastellulla aikavélill4 oli
tilastollisesti merkitsevdd, mutta vaikutus oli olemattoman pieni efektikoon ol-
lessa 7 < .010 (Cohen, 1988). Ajan pédvaikutus ryhmien siséisid kontrasteja tar-
kastelemalla ei kuitenkaan ollut tilastollisesti merkitsevad tarkasteltuna erikseen
6. ja 7. luokan vililla [F(1,567) = 1.28, p= 0.26, n; = .002] tai 7. ja 9. luokan valilla
[F(1,567) = 2.85, p = 0.092, n; = .005].

Ryhmén pddvaikutus oli tilastollisesti merkitsevaa [F(2,567) = 12.13,
p <.001, n; = .041]. Ryhmien parittaiset vertailut kdayttaen Dunnettin T3 korjattuja
p-arvoja osoittivat, ettd tilastollisesti merkitsevésti toisistaan erosivat lievésti tai
ei lainkaan masennusoireilevat ja merkittdvasti masennusoireilevat (ryhméit 1 ja
3, p <.001) sekd kohtalaisesti masennusoireilevat ja merkittdvasti masennusoirei-

levat (ryhmadt 2 ja 3, p < .001). Voimakkaimmin masennusoireilevat (ryhma 3)
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tytot kokivat enemmain vertaissuhteiden ongelmia kuin vdhemmaén masennusoi-
reilevat tytot kaikissa mittapisteissa (kts. taulukko 2 ja kuvio 3). Kohtalaisesti ma-
sennusoireilevilla tytoilld vertaissuhteiden ongelmat olivat kuudennella ja seit-
semdnnelld luokalla vdahdisempid verrattuna lievasti tai ei lainkaan masennusoi-
reileviin tyttéihin. Yhdeksannelld luokalla kohtalaisesti masennusoireilevat tytot
kokivat enemman vertaissuhteiden ongelmia kuin lievésti tai ei lainkaan masen-
nusoireilevat tytot, joilla vertaissuhteiden ongelmien maira sdilyi tasaisena tar-

kastellulla aikavalilld (kts. kuvio 3).

Kuvio 3

Vertaissuhteiden ongelmien kehittyminen masennusoireilun ryhmissi 1-3 (tytdt)

1.7

1.6

1.5

1.4

1.3

1.2
6. Ik 7.1k 9.k

== Ryhma 1: lievaa tai ei lainkaan masennusoireilua Ryhma 2: kohtalaista masennusoireilua
== Ryhma 3: merkittdvaa masennusoireilua
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3.3 Masennusoireilun yhteys koulutuksen keskeytymisen ris-
kiin

Tutkimuskysymykseen “Ennustaako masennusoireilu koulutuksen keskeytymi-
sen riskid?” vastattiin ristiintaulukoinnin avulla. Ristiintaulukoinnilla tarkastel-
tiin, eroavatko masennusoireilun kaksi ryhmaa (1 = korkeintaan kohtalaista ma-
sennusoireilua ja 2 = merkittdvad masennusoireilua) koulutuksen keskeytymisen
riskin ryhmissd 1 (valmistunut normatiivisessa ajassa: seké ne, joilla opinnot oli-
vat edenneet suunnitellun aikataulun mukaisesti, ettd ne, jotka eivit edenneet
suunnitellusti), 2 (ei valmistunut normatiivisessa ajassa eikd arvioinut etene-
vdnsd suunnitellussa aikataulussa) ja 3 (ei valmistunut normatiivisessa ajassa
mutta arvioi etenevansd suunnitellussa aikataulussa). Ristiintaulukointi tehtiin
erikseen molemmille sukupuolille. Khiin neli¢ -testin mukaan masennusoireilun
ryhmien vililtd 16ytyi tilastollisesti merkitsevid eroja tytoilld [X2(2, n = 422) =
15.20, p <.001, Cramerin V = 0.19] efektikoon ollessa heikko (Cohen, 1988). Poi-
kien osalta eri masennusoireilun ryhmien erot eivit olleet tilastollisesti merkitse-
vid [X2(2, n =329) =3.17, p = .205, Cramerin V = 0.10].

Ryhmien vérisid eroja tarkasteltiin tarkemmin sovitettujen vakioitu-
jen jaannosten (SV]) avulla. Koulutuksen keskeytymisen riskin suhteen masen-
nusoireilun ryhmét erosivat toisistaan niin, ettd ne tytot, joilla oli korkeintaan
kohtalaista masennusoireilua, kuuluivat todenndkdisemmin siihen ryhmdin,
jotka valmistuivat normatiivisessa aikataulussa (SV] = 3.5, p < .001) ja toisaalta
epdtodenndkoisemmin siithen ryhmaéén, jonka opinnot eivit edenneet suunnitel-
lun aikataulun mukaisesti ja jotka eivat valmistuneet normatiivisessa ajassa (SV]
= -3.1, p <.001). Ne tytot, joilla oli merkittdvdd masennusoireilua toisen asteen
alussa, kuuluivat epatodenndkoisemmin sithen ryhmééan, jotka valmistuivat nor-
matiivisessa ajassa (SV] = -3.5, p <.001) ja todenndkoisemmin siihen, jotka eivat
arvioineet edenneensd opinnoissa suunnitellusti eivitkd valmistuneet normatii-
visessa ajassa (SV] = 3.1, p <.001). Poikien osalta ei 16ytynyt tilastollisesti merkit-

sevid yhteyksid masennusoireilun ja koulutuksen keskeytymisen riskin valilla.
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4 POHDINTA

Tdssd tutkimuksessa tarkasteltiin vertaissuhteiden ongelmien kehittymistd ty-
toilld ja pojilla perusopetuksen 6., 7. ja 9.1k aikana sekd sitd, ennustaako tdma ke-
hitys masennusoireilua toisen asteen opintojen alussa ja ennustaako masennus-
oireilu toisen asteen opintojen alussa koulutuksen keskeytymisen riskia. Tutki-
muksen tavoitteena oli syventdd ymmarrystd ndiden ilmividen vilisistd yhteyk-
sistd, jotta voitaisiin tukea nuorten hyvinvointia ja ehkdistd koulutuksen keskey-
tymistd. Koulutuksen keskeytymisen on esitetty olevan prosessi, johon vaikeudet
aiemmalla koulupolulla voivat heijastua kasautuvasti (Rumberger, 2011), ja sii-
hen vaikuttavien tekijoiden tunnistaminen voi ohjata lasten ja nuorten tukemista.
Tutkimuksessa havaittiin, ettd vertaissuhteiden ongelmat kasvoivat tarkastel-
lulla aikavalilld vahdan molemmilla sukupuolilla, ja ettd vertaissuhteiden ongel-
mat kehittyivit eri tavoin muihin verrattuna niilld nuorilla, joilla masennusoi-
reilu toisen asteen opintojen alussa oli voimakkainta. Tamaén lisdksi masennusoi-
reilun havaittiin ennustavan koulutuksen keskeytymisen riskia tytoilld, mutta ei

pojilla.

4.1 Tulosten tarkastelu

Tutkittaessa sitd, miten vertaissuhteiden ongelmat kehittyivit eri sukupuolilla,
havaittiin kehityksen olevan molemmilla sukupuolilla samankaltaista kasvaen
vdhan tarkastellulla aikavalilld (tutkimuskysymys 1). Erikseen tarkasteltuna ajal-
linen muutos oli merkitsevéd 6. ja 7. luokan vilillg, jolloin pojilla vertaissuhteiden
ongelmat kasvavat ja tytoilld pysyttelevdt vakaana. Tamén tutkimuksen ha-
vainto kehityskulun vakaudesta on linjassa Zhaon ja kumppaneiden (2023) ha-
vaintoon siitd, ettd vertaissuhteiden ongelmat pysyvit kohtalaisen vakaina myo-
hdislapsuudesta keskinuoruuteen. Yksittdisten sisddnpdin suuntautuneita ver-

taissuhteiden ongelmien, kuten vertaissuhteissa koetun vikivallan (Geoffroy
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ym., 2018; Oncioiu ym., 2020) tai yksindisyyden kokemusten (Ladd & Ettekal,
2013) on havaittu kuitenkin tdmén tutkimuksen tulosten vastaisesti vahenevan
ajan myotd. Vaikka poikien on havaittu raportoivan enemmaén vertaissuhteiden
ongelmia tyttoihin verrattuna (Bibou-Nakou ym., 2019; Renning ym. 2004), on
esimerkiksi yksindisyyden tai vertaisten vidkivallan kohteeksi joutumisen ha-
vaittu kehittyvan samankaltaisesti molemmilla sukupuolilla (Geoffroy ym., 2018;
Ladd & Ettekal, 2013), miké on linjassa taman tutkimuksen tulosten kanssa.

Tutkittaessa sitd, ennustaako vertaissuhteiden ongelmien kehittyminen
masennusoireilua toisen asteen opintojen alussa (tutkimuskysymys 2), havaittiin
vertaissuhteiden ongelmien selittivan pienissd mddrin masennusoireilua niilld
pojilla, joilla masennusoireilu oli merkittdvad toisen asteen opintojen alussa. Hei-
dén osaltaan vertaissuhteiden ongelmat kasvoivat 6. luokalta 9. luokalle enem-
mén kuin kohtalaisesti, lievasti tai ei ollenkaan masennusoireilevilla pojilla. Ajal-
lisen muutoksen erot korostuivat 7. ja 9. luokan valilla. Tytoilld eri masennusoi-
reilun ryhmissé ei havaittu merkitsevdd eroa vertaissuhteiden ongelmien ajalli-
sen muutoksen suhteen, mutta voimakkaimmin masennusoireilevilla tytoilld
vertaissuhteiden ongelmat saivat kaikissa mittapisteissd korkeampia arvoja kuin
kohtalaisesti tai lievésti tai ei ollenkaan masennusoireilevilla tytoilld. Tulokset
ovat linjassa Geoffroyn ja kumppaneiden (2018), Laddin ja Ettekalin (2013) seké
Oncioiun ja kumppaneiden (2023) kanssa siitd, ettd vertaissuhteissa koettujen on-
gelmien, kuten koetun vakivallan, kiusaamisen tai yksindisyyden kehittymisen
yhteys masennusoireiluun on sitd voimakkaampi, mitd intensiivisempid, vaka-
vampia ja pitkdkestoisempia koetut ongelmat ovat.

Vaikka merkittdvasti masennusoireilevien poikien osalta yhteys havaittiin,
selitti vertaissuhteiden ongelmien kehittyminen vain hyvin pienen osuuden ma-
sennusoireilusta. Hyvin pieni vaikutus voi johtua esimerkiksi siitd, ettd tdssa tut-
kimuksessa vertaissuhteiden ongelmia on tarkasteltu pitkéllad aikavalilla (6. luo-
kalta 9. luokalle) - esimerkiksi Zhao ja kumppanit (2023) havaitsivat vertaissuh-
teiden ongelmien ennakoivat masennusoireilua jonkin verran lyhyelld aikava-
lilld, mutta pidemmalld aikavélilld yhteyden on havaittu olevan todella heikko.

Mittausajankohta on erityinen senkin vuoksi, ettd vertaissuhteiden ongelmien
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kehittymistd tarkasteltiin 6. ja 7. luokan vilisen siirtymaén yli, ja kehittymistd ver-
rattiin masennusoireiluun toisen asteen siirtyman jalkeen. Siirtymat voivat lisdta
nuoren huolia sosiaalisista suhteista, mutta suomalaisilla nuorilla psyykkisen hy-
vinvoinnin on havaittu siirtymén aikana paranevan (Virtanen ym. 2019) ja kave-
risuhteiden huolien vihenevan (Rautiainen ym., 2017).

Tutkittaessa sitd, ennustaako toisen asteen opintojen alussa koettu masen-
nusoireilu koulutuksen keskeytymisen riskid (tutkimuskysymys 3), havaittiin
vain tytoillda. Ne tytot, joilla masennusoireilu oli merkittavad, eivat muita toden-
ndkoisemmin edenneet opinnoissa suunnitellusti tai valmistuneet normatiivi-
sessa ajassa. Korkeintaan kohtalaisesti masennusoireilevat tytot taas puolestaan
todenndkoisemmin valmistuivat normatiivisessa ajassa ja kuuluivat epatodenna-
koisemmin sithen ryhmaéén, jossa opinnot eivit edenneet suunnitellusti eivatka
opinnot valmistuneet normatiivisessa ajassa. Aiemmissa tutkimuksissa on ollut
ristiriitaisia tuloksia masennusoireilun ja koulutuksen keskeytymisen vélisen yh-
teyden osalta yhteyden 16ytyessd (Askeland ym., 2022; Parviainen ym., 2020) tai
jddden loytymatta (Briére ym., 2017; Goll ym. 2024). Tassa tutkimuksissa yhteys
loydettiin, mutta se havaittiin merkitsevana vain tytoilld ja tytoilldkin masennus-
oireilun selitysosuus koulutuksen keskeytymisen riskistd oli heikko.

Sukupuolen merkitys masennusoireilun ja koulutuksen keskeytymisen va-
lilld on aiemmissa tutkimuksissa ndyttaytynyt eri tavoin, ja tdmén tutkimuksen
havainto merkitsevastd yhteydestd vain tytoillda on linjassa Needhamin (2009)
kanssa ja toisaalta ristiriidassa Hjorthin ja kumppaneiden (2016) vastakkaiseen
havaintoon yhteydestd vain miehilld ja Askelandin ja kumppaneiden (2022) ha-
vaintoon yhteydestd molemmilla sukupuolilla. Sukupuolten vililld on havaittu
eroja masennuksen oireissa: esimerkiksi tytot kokevat masennuksen oireista poi-
kia yleisemmin syyllisyyden tunteita (Khesht-Masjedi ym., 2017), ja voikin olla,
ettd tytoille tyypillisemmait masennuksen oireet lisddvit enemman koulutuksen
keskeytymisen riskid kuin pojille tyypilliset oireet.

Masennusoireilun ja koulutuksen keskeytymisen riskin valisen yhteyden

l6ytymiseen voi vaikuttaa my6s mittausajankohta, silld yhteyden on havaittu va-



30

henevin oireettomien kuukausien jalkeen (Dupéré ym., 2018b). Tassa tutkimuk-
sessa masennusoireilua mitattiin toisen asteen opintojen alussa ja koulutuksen
keskeytymisen riskid vasta opintojen kolmantena vuonna seka 3.5 vuotta opinto-

jen aloittamisesta, jolloin véliin voi jadda oireettomia jaksoja.

4.2 Tutkimuksen arviointi ja jatkotutkimushaasteet

Tutkimuksen luotettavuutta mitataan tyypillisesti reliabiliteetilla ja validiteetilla
(Metsamuuronen, 2011). Tutkimuksen reliabiliteetilla tarkoitetaan tutkimuksen
luotettavuutta eli esimerkiksi tulosten tarkkuutta ja mittauksen toistettavuutta
(Heikkild, 2014). Reliabiliteettikertoimet kuvaavat summamuuttujien sisdistd yh-
denmukaisuutta (Ketokivi, 2018). Tassd tutkimuksessa reliabiliteettikertoimet
olivat riittavat. Tamaén lisdksi luotettavuutta on pyritty vahvistamaan raportoi-
malla tutkimuksen toteuttaminen yksityiskohtaisesti, jotta tutkimus olisi toistet-
tavissa. Tutkimuksen luotettavuuden kannalta olennaista on muun muassa suuri
ja edustava otoskoko ja hyvin tutkimuskysymyksid vastaavat mittarit (Heikkild,
2014). Taman tutkimuksen aineisto kerittiin osana Alkuportaat ja Koulupolku -
hankkeita, joten tutkimuksen otoskoko oli suuri vaihdellen valilla 750-1450 riip-
puen tutkimuskysymyksestd. Riittdvan suuri otoskoko vdhentdd satunnaisvir-
heitd (Heikkild, 2014). Pitkittdisaineisto mahdollisti tutkittavien ilmitiden kehit-
tymisen ja ajallisten yhteyksien tarkastelun.

Validiteetti voidaan jaotella ulkoiseen validiteettiin, jolla tarkoitetaan tulos-
ten yleistettdvyyttd sekd sisdiseen validiteettiin, jolla tarkastellaan tutkimuksen
sisdistd luotettavuutta eli esimerkiksi sitd, onko tutkimuksessa mitattu juuri niita
asioita, joita oli tarkoitus mitata (Metsimuuronen, 2011). Tassd tutkimuksessa
kaytetyt vertaissuhteiden ongelmia mittaavat muuttujat olivat perdisin SDQ-tes-
tistd, jonka on todettu olevan validiteetiltaan hyva (Goodman, 1997). SDQ-testin
on havaittu olevan psykometrisiltd ominaisuuksiltaan riittavaksi myds suoma-
laisella vdestolld, joskin vertaissuhteiden ongelmien sisdinen konsistenssi on ha-
vaittu matalaksi, eli vdittdmat saattavat mitata osin eri asioita (Koskelainen ym.,

2001). DEPS-testin on todettu mittaavan hyvin masennusoireilua (Poutanen ym.,
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2010). Koulutuksen keskeytymisen riskid, vertaissuhteiden ongelmia ja masen-
nusoireilua on tutkimuksessa mitattu useamman muuttujan avulla, mika lisda
tutkimuksen validiteettia (Ketokivi, 2018).

Tdamdn tutkimuksen tulokset voidaan yleistdd kuvaamaan suomalaisia vas-
taavan ikdisid nuoria (noin 12-18 vuotta). Yleistettdvyyden kannalta otoksen tu-
lisi kuvata perusjoukkoa mahdollisimman hyvin eri tekijoiden, kuten idn, suku-
puolen, maantieteellisen sijainnin tai ammattijakauman kannalta (Heikkild,
2014). Taman tutkimuksen yleistettdvyyttd tukee suuri otoskoko sek se, ettd tut-
kittavat olivat kotoisin eri puolilta Suomea eri kokoisista kunnista. Yleistettdvyy-
den kannalta lukiolaiset olivat jonkin verran yliedustettuina, silld tutkittavista 62
% oli lukiolaisia ja 29 % ammatillisen oppilaitoksen opiskelijoita, kun peruskou-
lun péattaneistd vuonna 2020 lukioon sijoittui vain 54 % ja ammatilliseen koulu-
tukseen 39 % (Tilastokeskus, 2020). Tamd voi vaikuttaa tuloksiin, silld esimer-
kiksi koulutuksen keskeytymisen riskin osalta koulutuslinjalla on havaittu ole-
van merkitysta (Parviainen ym., 2020). Toisaalta tutkimuksen yleistettavyytta
heikentdd my0s se, ettei tutkimuksessa tehty katoanalyysia. Katoanalyysi on
olennainen osa hyvad tutkimusta, silld etenkin pitkittdistutkimuksessa kato voi
olla suurtakin, ja katoanalyysin avulla voidaan selvittdd, edustavatko tutkimuk-
sesta pudonneet henkil6t jotain tiettyd ryhmad, jolla on merkitysta tulosten kan-
nalta (Metsamuuronen, 2011).

Taman tutkimuksen tulosten yleistettdvyyttd heikentdd osaltaan myos ajal-
linen viive, silld tutkittavien osalta viimeinen aineistonkeruu on tapahtunut viisi
vuotta sitten (2019). Aineiston keruun aikana perusopetuksen opetussuunni-
telma on vaihtunut vuonna 2014 ja oppivelvollisuuslakia on aineiston keruun jal-
keen muutettu niin, ettd nykyisin oppivelvollisuus jatkuu 18-vuotiaaksi tai toisen
asteen tutkinnon saavuttamiseen (Oppivelvollisuuslaki 1214 /2020, §25). Téhan
tutkimukseen osallistuneiden nuorten oppivelvollisuus on paattynyt perusope-
tuksen pddttymiseen, eikd heilld ole ollut lain velvoitetta jatkaa opintoja perus-
opetuksen jdlkeen. Oppivelvollisuuden myo6td koulutuksen keskeyttdminen ei

ole endi samalla tavoin mahdollista.
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Tassa tutkimuksessa tarkasteltiin sukupuolen vilisid eroja tutkittavien ilmi-
oiden vélisissd yhteyksissd sekd vertaissuhteiden ongelmien kehittymisessa. Jat-
kotutkimuksissa olisi tarkedd huomioida myos muiden tekijoiden kuin sukupuo-
len vaikutus. Analyyseissa havaitut efektikoot eli selitysasteet olivat kooltaan hy-
vin pienié tai olemattomia, joten ilmitihin vaikuttanee monet muutkin asiat. Jat-
kossa olisi hyva myos tarkastella erikseen erilaisten masennusoireiden yhteytta
koulutuksen keskeytymisen riskiin, jotta voitaisiin selkeyttdd sitd, selittyvatko
sukupuolten viliset erot ilmididen vilisessd yhteydessd masennusoireiden laa-
dun eroista. Lisdksi olisi mielenkiintoista selvittdd, millainen merkitys oppivel-
vollisuuslain muutoksella on niille nuorille, joilla psyykkinen oireilu heijastuu
koulutuksen keskeytymisen riskiin.

Tutkimuksen analyyseissa havaitut efektikoot olivat niin pienid, ettd tulos-
ten kdytannon merkitys jad pieneksi. Kuitenkin tulosten ja aiemman tutkimuksen
perusteella voidaan esittdd, ettd nuoren vertaissuhteiden tukeminen on erityisen
tarkedd niiden lasten ja nuorten osalta, joilla ongelmat vertaissuhteissa ovat voi-
makkaita ja pitkdkestoisia, silld ne voivat lisdtd masennusoireilun riskia. Liséksi
koulutuksen keskeytymisen riskin kannalta on tdrkedd huomioida, ettd erityi-
sesti tytoillda koulutuksen keskeytymisen riski voi kohota masennusoireilun

myota.
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LIITTEET

Liite 1. DEPS-testin viittimiit.

Viimeksi kuluneen kuukauden aikana:
1. K&rsin unettomuudesta.
. Tunsin itseni surumieliseksi.
. Minusta tuntui, ettd kaikki vaati ponnistusta.

. Tunsin itseni tarmottomalksi.

2

3

4

5. Tunsin itseni yksindiseksi.
6. Tulevaisuus ndytti toivottomalta.

7. En nauttinut elaméstani.

8. Tunsin itseni arvottomaksi.

9. Tunsin, ettd kaikki ilo on havinnyt elamastani.

10. Minusta tuntui, ettei alakuloisuuteni hellittdnyt edes perheeni tai ysta-

vieni avulla. (Salokangas ym., 1995)
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