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ABSTRAKT

Ekholm Carita & Ekman Pia, 1999. Idrottsaktivitet, héalsa och
familjeférhallanden bland finsk- och svensksprakiga ungdomar. Jyvéaskyla
universitet. Pro gradu-arbete i idrottspedagogik, 1999. Sidoantal 50.

Syftet med undersékningen var att klargéra om det finns skillnader mellan
finsk- och svensksprakiga pojkar och flickor i idrottsaktivitet, halsa och
familjeforhallande. Ett annat syfte var att underséka sambanden melian dessa
variabler. Halsa undersoktes med tva fragor, subjektiv hdlsa och férekomsten
av psykosomatiska besvér. Idrottsaktiviteten méttes med idrottsganger och
idrottstimmar i veckan medan familieférhallande underséktes med fragor om
familjestruktur och socialt stéd, dvs hur latt man har att prata med sina
foraldrar om sadant som oroar dem.

| unders6kningen deltog 6765 elever frAn bade svensk- och finsksprakiga
grundskolor i arskurs 5, 7 och 9. Datainsamlingen hade gjorts i samband med
en internationell undersokning av skolelevers livsstil 1998 som koordineras av
Varldshalsoorganisationen, WHO. Statistiska analyser gjordes med hjalp av
korstabulering, y2 —test, Pearsons r och variansanalys.

Pojkar idrottade mera an flickor och de finsksprakiga pojkarna idrottade mera
an de svensksprakiga. Pojkar ansdg sig vara friskare &n flickor. Fler
svensksprakiga ansag sig friskare an finsksprakiga pa alla klasser. Flickor
hade mera psykosomatiska symptom. De vanligaste symptom bland bada
kénen var trotthet och irritation. De finsksprakiga hade i allmdnhet mera
psykosomatiska symptom. De flesta eleverna bodde med bada biologiska
foraldrarna. Bade flickor och pojkar far svarare att tala med sina féréldrar med
aldern.

Aktiva ungdomar som idrottar dver 2 ggr i veckan, kdnde sig friskare an
passiva. Bland passiva finsksprdkiga ungdomar férekom mera
psykosomatiska symptom. Aktiva pojkar hade lattare att prata med sina
foraldrar och aktiva finsksprakiga flickor hade lattare att prata med mamma.
Av de flickor som bodde i ny familj var fler passiva och mindre friska.
Ungdomar som bodde med bada biologiska fordldrarna hade minst
psykosomatiska symptom. Flickor som hade lattare att tala med sina foéraldrar
hade mindre psykosomatiska symptom. Ungdomar som hade latt att prata
med foraldrarna kande sig friskare.

Sokord: idrottsaktivitet, socialt stéd, ungdomar, hélsa, psykosomatiska
symptom, familj, finlandssvensk.
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1 INLEDNING

Ungdomar erbjuds olika alternativ att sysselsatta sig med pa sin fritid. Tyvarr ar
flera av dessa sadana som inte kraver fysisk anstrdngning, t.ex. TV, dataspel
och internet. Eftersom undersékningar har visat att idrottsaktiviteten kan ha en
positiv inverkan pa den mentala halsan och &dven pa férekomsten av olika
sjukdomar (Ojanen 1994; Blair 1988), vore det viktigt att fa ungdomarna att vara
fysiskt aktiva. Vanor som bildas i ungdomen féljer ofta med till vuxen aider.

Familien ar en tillgdng av trygghet, st6d och uppmuntran fér barn och
ungdomar, vilket ofta behovs i denna alder. Puberteten kan vara en psykiskt
anstrangande period vilket kan leda till férandringar i idrottsaktivitet, halsa och
relationen till fordldarna. Den trygga punkten i tillvaron borde vara familjen men
tyvarr ar det inte alltid sa.

| detta arbete har vi undersdkt skolelevers idrottsaktivitet, hélsa och
familjeforhallanden samt sambanden mellan dessa. Vi har jamfért de
finsksprakiga och svensksprakiga eleverna i alla sammanhang. Olika
aldersgrupper har ocksa undersokts. De finska och finlandssvenska
ungdomarna har olika kulturella bakgrunder och detta kan leda till skillnader i

idrottsvanor, halsa och familjeférhallande.

De svensksprakiga skolorna i Finland deltog for andra gangen i WHO:s
internationella undersékning om skolelevers livsstil 1998. Det gjorde att vi hade
méijlighet att till viss del jamféra resultaten med undersékningen som gjordes
1994.



2 Skolelevers idrottsvanor
2.1 lIdrottsaktivitet bland ungdomar

De internationella rekommendationerna for tillracklig mangd idrott &r minst tva
ganger i veckan och intensiv idrott minst tva timmar i veckan. | den finlandska
delen av en internationell undersékning deltog 1109 skolelever. Av dessa nadde
tva tredjedelar av pojkarna och halften av flickorna de internationella kriterierna.
(Nupponen och Telama 1998, 47) | en jamférelse mellan landerna kunde man
se skillnader i idrottsaktiviteten. | tre lander, Finland, Tyskland och Belgien
uppnadde 6ver hélften av ungdomarna aktivitetskriteriet jamfért med drygt en
tredjedel i Ungern och Estland (Nupponen & Telama 1998, 62).

WHO-undersékningen 1994 visade att 6ver halften av ungdomarna i 11-15 ars
aldern idrottar atminstone tva timmar i veckan sa att de svettas. Idrott sju
timmar i veckan uppnar var sjitte pojke och var tionde flicka. Av pojkarna
idrottar 6 % inte alls under veckan. (Hakkari och Westerlund 1997)

Itkonen och Ranto (1991) fragade ca 500 ungdomar i 12-18 ar om deras
fritidshobbyn och idrott var den absolut popularaste och allmdnnaste
sysselséttningen. Av de tillfrdgade svarade 84 % att de sysslar med nagon form
av idrott. Ocksa i Hoglunds (1998) undersékning var idrott ett av de viktigaste
intressen. Over 20 % av bade pojkar och flickor ansag fysiska aktiviteter vara
det viktigaste av deras intressen, ca 60 % svarade att idrott i nagon form hér till

deras intressen.

Det finns betydliga skillnader mellan flickor och pojkar i mangden av
idrottsaktivitet. Flera undersékningar har visat att flickor &r mindre fysiskt aktiva
an pojkar (Anderssen & Wold 1992; Aaron, Kriska, Dearwater, Anderson,
Olsen, Cauley & Laporte 1993; Nupponen & Telama 1997). | flickornas
idrottsaktivitet sker en betydlig minskning vid 14 ars aldern. Aaron m fl. (1993)
fann en signifikant skillnad mellan 12 och 14 &riga flickors aktivitet da de
undersékte 1245 ungdomar i USA. Flickornas aktivitet sjonk fran 8,9 timmar till
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4,9 timmar i veckan mellan dessa arsgrupper, alltsa med 4 timmar i veckan.
Orsaken till att flickornas aktivitet minskar kan enligt Yang (1993), vara att
pojkarna uppmuntras mera till idrottsaktivitet och idrott véarderas hdgre for

pojkar.

| Yangs (1997,82-83) undersokning var deltagandet i idrott mest populart hos
barn i 9-12 ars alder. Efter den har perioden ar idrott fortfarande vanligt men
drop outen fran idrotten 6kar samtidigt. Fastdn mangden aktivitet minskar med
aldern sa 6kar intensiteten samtidigt. Det betyder att ungdomarna blir férdelade
i tva stora grupper, de som ar passiva och de som ar mycket aktiva. Deltagande
i oorganiserade fysiska aktiviteter och idrottsféreningars verksamhet i unga ar
har ett samband med idrottsdeltagande senare i livet. Erfarenheter och kunskap
som man skaffat sig i barndomen kan goéra det lattare att fortsatta med idrott i
olika former ndr man ar vuxen. (Yang 1997, 83)

2.2 De vanligaste idrottsformerna bland pojkar och flickor

| Nupponens och Telamas (1998) undersékning kunde man se, att samma
grenar har varit flera ar bland de populéraste. Innebandy har vunnit en alitmer
starkare plats bland de populdraste idrottsgrenarna bade bland flickor och
pojkar. Bland flickorna har aven ridning blivit allménnare.

Idrottsféreningar &r en viktig del av ungdomars liv, ca 40 % av ungdomarna i
itkonens och Rantos (1991) undersokning tillhérde en idrottsférening. Flickorna
var oftast med i gymnastik och boboll medan pojkarna deltog mera i fotboll och
ishockey. De populdraste aktiviteterna som idrottsféreningar och skolan
ordnade var friidrott, fotboll, ishockey, skidning och innebandy enligt Seppéanen
(1995). Nupponen och Telama (1998) kunde se skillnader mellan kénen i
tavlingsaktivitet. Pojkarna taviar oftare i grenar som fotboll, ishockey, bandy,
innebandy, korgboll, orientering m fl. Flickornas tavlingssporter var skidning,
boboll, volleyboll, simning, ringette, gymnastik och redskapsgymnastik. Friidrott
forekommer néstan lika ofta hos pojkarna och flickorna.
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Utanfér den organiserade verksamheten finns det ocksa skillnader mellan
flickornas och pojkarnas hobbyn. Pojkarna spelade bollspel och andra liknande
idrottsgrenar medan flickorna var mera intresserade av att uppratthalla den
fysiska konditionen (ltkonen & Ranto 1991). Ungdomar sysslar mest med
joggning, cykling och promenader enligt Itkonen och Ranto precis som i andra
undersokningar (Ojanen 1994, 64; Nupponen & Telama 1998)

2.3 Sprakgrupp och idrottsaktivitet

Det har gjorts fa undersékningar om finlandssvenska barns idrottsaktivitet. Forst
ar 1994 kom de finlandssvenska skolorna med i WHOs europeiska
undersékning om skolelevers livsstil. | undersékningen deltog 96
svensksprakiga skolor och 1699 elever. (Kannas, Brunell & Tynjéla 1995, 45).

Resultaten fran WHO:s skolelevundersékning visade att finlandssvenska
skolelever idrottar mindre per vecka &n sina finsksprakiga motsvarigheter.
Bland 11-aringar idrottade de finsksprakiga bade langre och oftare &n de
svensksprakiga. Av de finsksprakiga 11- aringarna idrottade 42 % av pojkarna
och 30 % av flickorna 4 timmar eller mer i veckan. Bland svensksprakiga var
motsvarande andelar 32 % och 21 %. (Kannas m.fl. 1995, 50-51) Finsksprakiga
pojkar i aldern 13 och 15 ar idrottade oftare an svensksprakiga. Hos flickor i
samma alder fanns det ingen skillnad i idrottsaktiviteten. | bada sprakgrupperna
kunde man se att idrottsaktiviteten sjonk med aldern (Hakkari & Westerlund
1997).



3 Ungdomar och psykisk hélsa
3.1 Pubertet

Puberteten &r en biologisk och fysiologisk utvecklingstid som racker i tva till fem
ar. Under den har tidsperioden skall barnet utvecklas till en fysiskt vuxen
manniska. (Aalberg & Siimes 1999) De ungas biologiska utveckling bérjar
ungefar vid 12-ars aldern. Under puberteten skall unga ldra kdnna och
godkanna sin férdndrade kropp och bli mera sjalvstandiga. Huméret kan dndras
mycket fort och man har svart att koncentrera sig. Ungdomarna boérjar fasta
mera uppmarksamhet vid utseendet och jamfor sig sjdlv med andra i samma
alder. Dessa andringar i kroppen kan vara psykiskt anstrangande speciellt for
pojkar som utveckias sent och flickor som utveckias mycket tidigt. (Marttunen &
Rantanen 1999, 497-499)

3.2 Elevers uppskattning av egen hélsa

Over halften av pojkarna i Nupponens och Telamas (1998) undersékning
uppskattade sin halsa vara mycket god och hélften av flickorna som ganska
god. Endast 1 % av alla ansag sig inte vara sarskilt friska. | en jamforelse
mellan sex lander (Finland, Estland, Tyskland, Belgien, Tjeckien och Ungern)
placerade sig de finlandska skoleleverna som fjarde bland alla sjatte och
attonde kiasser. (Nupponen & Telama 1998, 89)

Ungdomars uppskattning av sin egen hélsa &r olika beroende pa kén. | en
finlandsk undersékning om halsovanor (Nuorten terveystapatutkimus) ansag
majoriteten av ungdomarna sin hélsa vara god. Fler pojkar &n flickor ansag sin
héalsa vara god (Rimpeld, Rimpeld, Vikat, Hermanson, Kaltiala-Heino, Kosunen
& Savolainen 1995). Bland tyska ungdomar i aldern 12 — 16 ansag tva
tredjedelar ha mycket god eller god hélsa. | denna undersékning kunde man
ocksa se skillnader mellan pojkar och flickor i subjektiv hélsa. Over 20 % av
pojkarna och endast lite 6ver 15 % av flickorna ansag sin halsa vara mycket
god. Flickorna svarade ocksa oftare att deras halsa var dalig eller mycket dalig
(Kolip 1997).
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I en islandsk undersdkning jamférde man om olika levhadsvanor och deras
samband med den egna uppskattningen av sin héalsa. Levnadsvanor som
studerades var rokning, regelbundna maltider, hélsosvam mat och
idrottsaktivitet. Man fann att ju mera ohdlsosamma vanor man hade desto
samre uppskattade man sin hélsa. Positiva levnadsvanor i sin tur fick
ungdomarna att kdnna sig mera friska. (Vilhjalmsson 1994)

Vannerna har en stor betydelsen fér ungdomar. Om man har goda vanner som
man kan fortro sina problem at mar man béattre. Stéd fran vannerna ar den enda
faktor i Vilhjalmssons (1994) undersdkning som har ett direkt positivt samband
med ungdomars uppskattning av den egna halsan.

3.3 Psykosomatiska besvar

Ordet psykosomatisk kommer fran grekiskans “psykhe’= sjél, sinne och
"soma’= kropp. Psykosomatisk betyder enligt Prismas lexikon (1990) nagot som
avser bade sjalsliv och kropp. Nationalencykiopedin (1994) beskriver
psykosomatisk sjukdom som ett "Kroppsligt sjukdomstilistind som orsakas,
vidmakthalls eller forvarras av psykiska faktorer.”

Enligt Aro och Taipale (1987) ar psykosomatiska besvéar fysiska symptom som
oftast inte har ndgon anknytning till sjukdomar. Psykosomatiska besvar kan
anses vara en del i utvecklingen av de ungas kroppsuppfattning. Kanslan av
press frdn omgivningen kan ocksa visa sig som olika symptom. (Vilimaa,
Kepler & Yeganegi 1995, 33)

| flera undersdkningar har huvudvark varit ett ofta forekommande
psykosomatiskt symptom bade hos flickor och pojkar (Aro 1989, Kolip 1997,
Eklund 1998). | en tysk undersékning var andra allmadanna psykosomatiska
besvir, férutom huvudvark (14 %), nervositet och rastiéshet (8,9 %) och brist pa
koncentration (7,4 %). Storsta skilinaderna mellan flickor och pojkar fann man
vid magbesvar, huvudvark, yrsel, ryggvark och nervositet. Flickor rapporterade
dessa symptomer betydligt oftare an pojkar. (Kolip 1997)
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| en undersékning dar man skulle beratta om hur ofta olika symptom férekom
skilide sig resultaten melian flickor och pojkar signifikant. Svarigheter med
sbmnen, att kdnna sig olycklig, ledsen eller deprimerad och att oroa sig fér
mycket 6ver olika saker forekom oftare hos flickor &n pojkar. Bade pojkar och
flickor rapporterade att de ofta oroade sig fér mycket éver olika saker. (Patten,
Gillin, Farkas, Gilpin, Berry & Pierce 1997) | Rimpelas m.fl. (1997) undersékning
hade flickorna ungefar tva ganger mera av de flesta symptom &n pojkarna.
Ungefar en tredjedel av flickorna och en femtedel av pojkarna hade fler &n tva
symptom en gang i veckan eller oftare. Denna skillnad mellan flickor och pojkar
har inte férandrats mycket under de senaste 20 aren.

| en finldndsk undersdkning bland elever i gymnasiet géllande symptom i nacke
och axlar och sambandet med psykosociala faktorer kom man fram till att bade
stress och depression var vanligare bland flickor dn pojkar, speciellt bland
flickor med vark i nacke och axlar. Bland pojkarna sadg man inget signifikant
samband mellan depression och vark i nacke och axlar. (Niemi, Levoska,
Rekola & Keinanen-Kiukaanniemi 1997)

Andringar i livssituationen kan utlésa psykosomatiska symptom. De vanligaste
hdndelserna ungdomarna rapporterade var bortgang av mor- eller farforaidrar,
konflikter mellan férdldrarna och byte av hemort. Ungdomar som upplevde
manga stressande livshandelser upplevde mera psykosomatiska symptom. (Aro
1989)

Moilanen (1991) gjorde en studie om tvillingar och psykosomatiska besvar.
Flickor rapporterades oftare ha huvudvark, magont och brist pa energi an
pojkar. Tvillingar blir ofta uppdelade i s.k. pappas barn och mammas barn.
Mammas tvilling har mera psykosomatiska symptom, detta kan bero pa att
mamman ofta faster sig mera vid det svagare barnet. Den mera dominanta av
tvillingarna hade mera séllan magont, sémnsvarigheter och aptitiéshet.

Enligt WHO-undersdkningen 1994 var de mest férekommande psykosomatiska
symptomen trétthet, irritation och nervositet. Detta gallde i nastan alla arskurser
som underséktes. Endast flickorna i arskurs 9 avvek fran detta. De rapporterade
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att huvudvark férekommer oftare &n nervositet. Pa alla stadier hade flickor fler

symptom an pojkar. (Eklund 1998)

Kolip (1997) anser att skillnaderna mellan flickor och pojkar nar det galler
psykosomatiska symptom kan bero pa koénsrollerna. Pojkar férvantas vara tuffa
och starka och lar sig att délja kdnslor och vark. Flickor skall vara empatiska
och emotionella. De lar sig att lyssna till sin kropp och kan pa sa satt battre

beskriva sin hélsa.

Flickor och pojkar uttrycker sig pa olika satt nar det géller symptom av
depression. Endel symptom uppger flickor oftare dn pojkar. | en undersékning
dar man ville veta vilka symptom &r vanligare bland flickor anvinde man sig av
tvd matare, RADS (Reynolds Adolescent Depression Scale), ett matt for att
uppskatta graden av depressiva symptomer och BDI (Beck Depression
inventory) ett matt for att uppskatta klinisk depression. Med RADS-skalan
rapporterade fler flickor &n pojkar att de grater, har ont i magen, ar trétta, &r pa
daligt humér och kanner sig sjuka. Med BDI-skalan hade flickor signifikant
hégre podng nar det gélide problem med aptiten, trétthet, kroppsbilden,
obeslutsamhet och sémnléshet. (Campbell, Byrne & Baron 1992)

Aligood-Merten, Lewinsohn och Hops (1990) kom fram till att depression
korrelerar signifikant med lag sjavkansla, negativ sjalvkansla, nyligen intraffad
stressande handelse och osdkerhet. Kroppsbilden har ett direkt samband med
depression men som en viktig faktor nér det géller ungdomarnas sjalvkénsla har
den ocksa ett indirekt samband. Negativ kroppsbild kan leda till 1ag sjalvkansia,
vilket i sin tur kan orsaka depression. Flickor hade stérre social angest &n
pojkarna och dessutom rapporterade flickor signifikant mera nyligen intraffade
stressande handelser. (Alilgood-Merten m.fl. 1990)

3.4 Sprakgrupp och psykisk hélsa
| WHO-undersdkningen 1994 kunde man se skilinader i subjektiv hdlsa mellan

sprakgrupperna, de svensksprakiga kande sig friskare bade bland flickor och
pojkar. Nastan 60 % av de svensksprakiga ansag sig helt friska. Motsvarande
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siffra bland de finsksprakiga var drygt 40 %. Av de svensksprakiga flickorna
kdnde sig éver halften helt friska och ca. 1/3 av de finsksprakiga. Aven svenska
pojkar kdnde sig friskare &n de finska. (Eklund 1998) Finlandssvenskarna har
langa anor i den finlandska kulturen. Som en minoritet i landet har de en stark
sammanhalining och sociala kontakter och stédet av de andra kan bidra till att
de kdnner sig friska och ndjda (Kannas m.fl. 1995).

Det fanns vissa skillnader mellan sprakgrupperna och de psykosomatiska
symptomen. Svensksprakiga pojkar i ak 5 kande sig mera trétta an de
finsksprakiga. 1 arskurs 7 kdnde de finsksprakiga sig mera deprimerade och
sémnsvarigheter forekom oftare hos svensksprakiga pojkar i arskurs 9.
Flickorna pa ak 5 i svenska skolor hade oftare sémnsvarigheter. Pa arskurserna
7 och 9 var det stor skillnad mellan finsk- och svensksprakiga som kanner sig
deppade. De svensksprakiga rapporterade detta symptom oftare &n
finsksprakiga. (Eklund 1998)
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4 Forhallandet mellan idrott och den psykiska halsan
4.1 Valmaende via idrott

Sambandet melian idrott och vdimaende kan anses vara indirekt. Via idrotten
far man battre fysisk kondition vilket gor att man mar béattre och det igen piggar
upp huméret och medfér valmaende (Ojanen 1994, 74).

De som &r vana att réra pa sig och de som inte ar det kan fa olika erfarenheter
av samma idrott. Dessa skillnader &r mycket personliga och beror pa olika
saker som t ex motiven ftill idrott, vad man goér, omgivningen och hur
anstrangande det ar. (Liikunta lisda voimavaroja 1993)

| idrottssammanhang far barnen bade lyckas och misslyckas och lar sig att
hantera dessa (Liikunta lisdd voimavaroja 1993). Idrotten ger barnen méjlighet
att uttrycka sina kanslor och angest pa ett satt som samhallet godkanner
(Mertaniemi & Miettinen 1998, 36).

Leonard (1998) fann ett positivi samband mellan idrottsaktivitet och psykisk
vdlmaende. Sambandet var svagt och enligt Leonard kan den sociala kontakten
med andra manniskor i samband med idrotten k&nnas viktigare for valmaendet
an idrotten i sig sjalvt. Andra undersokningar har ocksa visat att den sociala
aspekten i idrotten spelar en viktig roll i idrottsaktiviteten (Nupponen & Telama
1998).

Fastédn man har studerat forhallandet mellan psykisk hélsa och idrott och funnit
ett positivt samband kan man inte saga att det ena ar en féljd av det andra. Det
kan hdnda att manniskor som mar psykiskt bra soker sig oftare fill
idrottsaktiviteter (Physical activity and health 1996, 137). Ojanen (1994) har
konstaterat att de ungdomar som har mera sjalvfoértroende och ar aktiva, idrottar
oftare. Idrotten ger positiva erfarenheter som i sin tur medfér battre psykisk
hélsa.
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4.2 Psykosomatiska besvar och deras samband med idrott

Forhallandet mellan idrott och psykisk hélsa har intresserat forskare lange. Man
har undersokt om idrottsaktivitet minskar stress och héjer vialmaendet. Norris,
Carroll & Cochrane (1991) gjorde en understkning bland 16-ariga ungdomar i
England. Tre grupper utférde ett 10-veckors traningsprogram med olika
intensitet for att f4 reda pa hur variationen i intensitet paverkar elevernas
psykiska valmaende. Faktorerna som undersOktes var stress, sjukdom,
livssituation, angest, depression och fientlighet. | resultaten kunde man se, att
ett traningsprogram med hég intensitet har ett positivt samband med psykiska
valmaendet. (Norris mfl 1991)

Ungdomar som idrottar har mindre psykosomatiska besvar enligt en finldndsk
undersékning. Tvillingar skulle besvara fragor om hur ofta och hur intensivt de
idrottade och hur bra kondition de hade. Dessutom ville man veta om de hade
symptomer som magont eller trétthet. Bland flickor visade det sig att de inaktiva
hade mera psykosomatiska besvar och de mycket aktiva mindre. Bland
pojkarna fanns det inget signifikant samband mellan aktivitetsnivd och
psykosomatiska besvar. (Aarnio, Kujala & Kaprio 1997)

Eklund (1998) indelade ungdomarna i aktiva och passiva idrottare. De aktiva
idrottade en gang i veckan eller oftare och de passiva en gang i manaden eller
mindre. Trotthet var den symptom som rapporterades oftast av bade aktiva och
passiva ungdomar. En skillnad kunde ses mellan aktiva och passiva flickor.
Passiva flickor hade oftare svart att somna. Passiva pojkar hade oftare
huvudvark och magont, de kdnde sig ocksd mera trétta, deprimerade och
deppiga. (Eklund 1998)

Fysiologiskt satt kan idrotten minska stress genom att man far lagre vilopuls och
den minskar spéanningar i muskulaturen Regelbundet idrottande, specielit
uthallighets- och styrketraning kan motverka depression i vissa fall (Mertaniemi
& Miettinen 1998). Det &r storre risk fér ménniskor som inte ar fysiskt aktiva att
lida av olika symptom av depression an fysiskt aktiva manniskor (Physical
Activity and Health 1996, 136).
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5 Familjen
5.1 Familjestruktur i Finland

En familj &r en grupp méanniskor som har juridiska, sociala och kdnsloméassiga
band till varandra. Personerna i gruppen har olika roller som makar, féréldrar,
barn, syskon och sladktingar. (Taskinen 1994,3)

Ar 1996 var den vanligaste familjetypen i Finland dkta makar med barn, vilket
var 41 % av alla familjer, men denna familjetyp minskar hela tiden. Skilsméssor
minskar antalet dkta par och familjerna har firre barn &n tidigare. Detta gér att
hemmet toms snabbare, ungdomarna fiyttar tidigare hemifran. Den nést
vanligaste familjetypen ar dkta makar utan barn, dvs barnlésa akta par, och
akta par dar barnen redan flyttat hemifran. Familjetypen samboende par med
barn ar en alltjamt 6kande familjetyp, de bildar 6 % av alla familjer.
(Statistikcentralen 1997,22)

Statistikcentralen indelar barnfamiljerna i fyra olika typer: dkta makar med barn,
sambor med barn, mor och barn, far och barn. Antalet ensamférsérjare blir flera
fran ar till ar sarskilt antalet ensamférsérjarmédrar. En far som ensamférsorjare
ar mycket ovanligare. (Statistikcentralen 1997)

Finnds (1995) har undersékt den finlandssvenska befolkningen och deras
samlivsformer. Han konstaterar att den finlandssvenska befolkningens
familjestrukter andrades tydligt under slutet av 1960-talet. Da bérjade man
inleda friare samlivsformer, dvs samboendet inleddes utan att inga aktenskap.
Manga ogifta par har forr gift sig da de skaffat sig det férsta barnet, men
numera forblir man allt oftare ogifta oberoende av antalet barn. (Finnds 1995, 6)
Ett informellt samboende med barn ar nagot allmannare pa svenskt hall an
bland de finsksprakiga (Finnas 1995, 14).

Av alla familjer i Finland ar 1996 var 91 % finsksprakiga, 4 % svensksprakiga
dvs bada féraldrarna var svensksprakiga och i 3 % av familjerna var den ena
foraldern svensksprakig och den andra finsksprakig. Det &r oftare en
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svensksprakig man som gifter sig med en finsksprakig kvinna an tvartom. De
kvarblivande 2 % &r andra spraksammansattningar.(Statistikcentralen 1997, 23)

5.2 Familjestruktur och idrott

Barnens deltagande i idrottsféreningsverksamhet ar ofta hela familjens hobby
for det kravs aktivt deltagande av foradldrarna. Den erbjuder nya sociala
kontakter och uppgifter for hela familjen. Idrotten har goda méjligheter att ge
barnen sadana sociala kontakter som de inte kanske far hemma. Ett barn som
lever med bara en av foraldrarna kan knyta kontakter t.ex. med trénaren i
idrottsféreningen. (Liikunta lisd3 voimavaroja 1993, 22)

Yang (1997) fann i sin undersdkning att pojkar och flickor som bor med bara en
foralder var mera fysiskt aktiva 4n de som bodde i familjer med en fysiskt passiv
pappa. Bland pojkar var detta fallet aven om pappa var aktiv men moderate-
activity. Bryant och Zick (1996) konstaterade aft det finns skillnader i
idrottsaktiviteten i familjer beroende av det dldsta barnets kén. Familjer dar det
aldsta barnet ar en pojke ar mera aktiva inom idrotten och gér mera saker ihop
pa fritiden. Detta paverkas troligen av socialiseringen i samhallet, dar idrott
anses vara en mera maskulin aktivitet.

Féraldrar och vanner spelar en stor roll i ungas deltagande i idrottsaktiviteter
enligt Anderssen och Wold (1992). Dessa kan uppmuntra den unga méanniskan
till fysiska aktiviteter genom att sjilva idrotta. Detta kan fungera i bada
riktningarna. Barn, som &r aktiva, kan genom sitt idrottande vacka ett intresse
for idrott hos sina foraldrar. Pappa har visat sig vara den mest betydelsefulla
personen att barnet idrottar. Yang (1997, 68) konstaterade att barn, som hade
en fysiskt aktiv pappa var mera aktiva inom idrott &n barn med en passiv pappa.

5.3 Familjestruktur och psykisk halsa
Manga barn upplever foraidrars separation som en svar sak och skillsméssa

6kar ungdomars benagenhet fér depression. Ungdomar fran séndriga familjer
ar oftare deprimerade an de som lever i en hel familj. Detta galler bade flickor
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och pojkar. Pappan ar mycket viktig fér dottern. Flickor som upplevde att
pappan var néra trots separationen upplevde mindre depression. Problemfritt
férhallande mellan foraldrar och barn och en god atmosfar hemma skyddar
ungdomarna mot depression. (Perttula 1997)

Ungdomar mar psykiskt béttre eller samre beroende pa familjestrukturen enligt
Spruijts och de Goedes (1997) undersdkning. | deras holldndska undersékning
hade man delat in familjerna i fyra olika typer: stabila och hela familj , familjer
dar konflikter var vanliga, ensamférsérjarfamiljer och familjer dar ungdomar bor
med en styvféralder. Man kom fram till att ungdomar som lever i ett helt
forhallande mar psykisk bast medan ungdomar som bor med en foralder mar
samst. Namnvart ar att ungdomar med styvforaldrar inte mar samst fastan de
har genomgatt en stor férandring genom att de har fatt en ny foralder.
Styvfamilijen, med tva vuxna liknar den vanliga, stabila familien s& mycket att
barnen mar béttre trots forandringarna. (Spruijt & de Goede 1997)

Aro (1989) har ocksa funnit att barn fran familjer dar konflikter ar vanliga och
skilsméssobarn visar mera psykosomatiska besvar &n barn i hela familjer.
Pojkar fran konfliktfamiljer hade mera symptomer an pojkar i skilsmassofamiljer.
Bland flickor var det tvartom. Foérlorande av foralder genom bortgang orsakar i
hogre grad psykosomatiska problem bland pojkar an flickor. Det fanns ingen
skillnad om det ar bortgang av mamma eller pappa. Det finns vissa samband
mellan psykosomatiska symptomer och antalet barn i familjen. Psykosomatiska
symptom férekommer oftare bland ungdomar som har manga syskon. Detta
galler bade flickor och pojkar. (Aro 1989)
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6 Psykisk hédlsa och hemmet
6.1 Relationen mellan féraldrar och barn

Jackson, Bijstra, Oostra och Bosma (1998) understkte ungdomars syn pa
kommunikation med sina féréldrar och dess samband med valmaende. Om
fordldrarna och ungdomarna kan kommunicera med varandra mar &ven
ungdomarna battre. Kommunikationen med foraldrar kan férsvaras da

ungdomarna blir aldre, det uppstar flera situationer dar man har olika asikter.

Nilzon och Palmérus (1997) undersdkte om familjefaktorer kan orsaka
depression bland barn och ungdomar. | undersékningen framkom, att i familjer
dar ungdomar lider av depression och angest ar handelser som att foraldern
lever med en ny partner, féraldrarna ar dverbeskyddande, mamma behandlas
fér depression och stora problem eller férandringar inom familjen vanligare.
(Nilzon & Palmérus 1997)

Samhdrigheten i familjen undersoktes av McKeown, Garrison, Jackson, Cuffe,
Addy och Waller (1997). Samhérigheten méattes med olika pastaenden om
familiens relationer t ex om de kanner varandras kompisar, goér olika saker
tillsammans eller enskilt. 1 familjer dar bada foraldrarna bodde hemma var
samhoérigheten stérre. Man kan konstatera ett samband mellan depressiva
symptomer och svaga emotionella band, de som hade mera depressiva
symptom i familjen hade samre relationer inom familjen. (McKeown m.fl. 1997)

6.2 Socialt stod

Det sociala stédet kan indelas i olika kategorier. Det kan vara fraga om psykiskt,
emotionellt, kognitivt, funktionellt och materielit stod. | det materiella stodet ar
maéngden viktigare medan hos de andra formerna ar det den ratta tidpunkten
och kvaliteten som &r av betydelse. (Kumpusalo 1991)

| flera undersdkningar har man anvant kommunikation mellan ungdomar och
deras foraldrar som ett matt pa socialt stéd. Man har fragat ungdomarna vem
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de kan tala med om sina problem. Vilimaa, Kannas och Po6ts6nen (1993)
anvande sig av WHO:s material fran skolelevunderskningen 1990. De matte
socialt stéd genom ungdomarnas familje- och vanrelationer. Férutom samtal
med foraldrar och vanner undersdkte de hur latt man far vanner och kénslan av
ensamhet. Nar man blir dldre kdnner flickorna att de hade svarare att prata med
sin pappa medan de hade lattare att prata med sina vanner. Bland pojkarna

kunde man se samma trend men inte lika tydligt.

Féraldrarnas stdd uppmuntrar till hdlsosamma levnadsvanor, forbéttrar psykisk
halsa och ungdomarna har en positiv uppskattning av sin hédlsa. Om
ungdomarna kan tala med sina fordldrar om sina problem har de mindre
depression, angest och psykofysiologiska symptomer (huvudvérk, magont,
ryggont, svindel). De som rapporterade mera stod fran férdldrarna angav sig
ocksa vara mera néjda med livet och idrotta mera. (Vilhjalmsson 1994, 448)

Aro, Hanninen & Paronen (1989) fann att ungefér hélften av ungdomarna i
deras undersékning ansag sig kunna tala med féréldrarna om sina personliga
problem. Pojkarna pratade oftast enbart med féraldrarna medan flickorna kunde
&ven anfértro sig at kamraterna. De som namnde att féréldrarna var den person

de kunde prata med, visade ocksa mindre psykosomatiska symptom.

Nastan halften av ungdomarna i Pattens mfl (1997) undersokning sade att
féraldrarna gav dem social stéd. Om bara den ena fordldern ansags vara
stédpersonen fanns det skillnader mellan kénen. Pojkar angav oftare att pappa
var den de fick stéd av medan flickor angav mamma. Ungefar en fjardedel
uppgav att de inte fick stod fran sina féraldrar. Bland ungdomar som uppgav att
bada féraldrarna stédde dem var aven forekomsten av depression lagre. |
familjer dér endast pappan stédde var depressiva symptomer vanliga bland
flickor men inte bland pojkar. Detsamma galler familjer dar varkendera mamma

eller pappa gav stéd at sina barn. (Patten mfl 1997)

Nar man undersékte vilka stédpersoner man hade i olika aldrar fann man att
féraldrarna var de som gav mest stéd vid 9 ars aldern. Hos 12-aringar var

vanner av samma kon lika viktiga som féréaldrarna. Vannerna fick storsta rollen
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som stédpersoner da ungdomarna &r i 15 ars &ldern. 1 19 &r blev flick-och
pojkvannerna viktigare, mamma och vénner var andra néstan lika viktiga
personer. (Furman & Buhrmester 1992)
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7 Problemstélining

1

1.1

1.2

2.1
2.2

3.1
3.2

Hurdan &r idrottsaktiviteten bland skolelever av olika kén, aldrar

och sprakgrupper?

Hur manga ganger i veckan idrottar skoleleverna?
Hur manga timmar i veckan idrottar skoleleverna?

Hurdan &r den subjektiva halsan bland skolelever av olika kén,

aldrar och sprakgrupper?

Hur friska anser sig skoleleverna vara?
Hur mycket psykosomatiska besvar férekommer bland

skoleleverna?

Hurdana ar hemférhallanden bland skolelever av olika kén, aldrar

och sprakgrupper?

Hurdan ar familjestrukturen i finska och finlandssvenska familjer?
Hur latt har skoleleverna att prata med sina féraldrar om sadant

som verkligen oroar dem?

Vilket samband har idrottsaktivitet med hélsan? Finns det

skillnader mellan kén och sprakgrupper?

Vilket ar sambandet mellan hemférhallanden och héalsan? Finns

det skilinader melian kén och sprakgrupper?

Vilket samband férekommer mellan hemférhallanden och
idrottsaktivitet? Finns det skillnader mellan kén och sprakgrupper?
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8 Undersdkningsmetod
8.1  WHO:s skolelevstudie

Undersékningen &r gjord pa basen av det finlandska materialet i WHO:s
skolelevstudie 1998, som &ar en omfattande internationell undersékning.
Finsksprakiga och svensksprakiga elever i arskurserna 5, 7 och 9 har svarat pa
fragor angaende subjektiv halsa, livsstil och uppfattning om skolan. WHO:s
forsta skolelevsstudie gjordes 1984 i vilken Finland och tre andra europeiska
lander deltog. Studien har blivit mera omfattande da det ar 1998 deltog redan
26 lander i Europa och USA, Kanada och Israel. (Kannas &Tynjala 1998)

8.2  Undersdkningsgrupp

I unders6kningen deltog 6765 finidndska ungdomar. Bade svensk- och
finsksprakiga pojkar och flickor var med i undersékningsgruppen. Ungefér lika

manga flickor som pojkar deltog (Tabell 1).

TABELL 1. Foérdelningen av finsk- och svensksprakiga pojkar och flickor

Finsksprakiga Svensksprakiga

n % n %
Pojkar 2397 493 960 50,5
Flickor 2467 50,7 941 495
Totalt 4864 100 % 1901 100 %

8.3  Frageformular

Vi anvénde oss av sex fragor ur det omfattande WHO-frdgeformuléret som
berdrde idrott, subjektiv hélsa, psykosomatiska besvar, familjestruktur och
socialt stéd. (Bilaga 1)
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Idrottsaktiviteten underséktes med tva fragor: hur ofta (ganger och timmar per
vecka) skoleleverna idrottar pa sin fritid sa att de blir andfadda eller svettiga. Vid
idrottsganger i veckan har vi slagit ihop en gang i manaden, mindre &n en gang
i manaden och aldrig till en grupp. Nar det galler timmar i veckan har vi slagit
ihop ungefar 1 timme och ungefédr 2 timme. ldrottsaktiviteten delades i aktiv
(=2 ganger i veckan) och passiv (<2 ganger i veckan) vid undersékning av

samband.

Subjektiv hdlsa mattes med att fraga hur friska de tycker att de &r. Det fanns tre
svarsalternativ: Helt frisk, ganska frisk och inte sarskilt frisk. De tva sista

svarsalternativen slogs ihop da vi undersokte samband.

Férekomsten av psykosomatiska besvar underséktes med att be skoleleverna
svara pa hur ofta de har haft de 14 olika besvaren under det senaste halvaret.
Vi har delat in férekomsten av psykosomatiska besvér i tva grupper, ofta och
séllan. Ungdomar med symptom ungefir en gang i veckan och oftare och
ungdomar med symptom ungefar en gang i manaden och mera séallan. Nar vi
undersékte samband mellan psykosomatiska besvar och de andra variablerna
rdknade vi en summavariabel for férekomsten av symptom. Om
summavariabeln var hég hade eleverna mindre besvar och om den var lag

hade de mera besvar.

Familjestrukturen utreddes genom att be skoleleverna anteckna vem som bor
hemma hos dem. Familjestrukturen delades i fyra grupper. mamma och pappa,
ensamférsdrjarmamma, ensamforsérjarpappa och nybildad familj. Till den sista
gruppen hér ungdomar som bor med biologisk férdlder och styvféralder eller
styvféraldrar.

Socialt stéd undersoktes genom att fraga hur pass latt ungdomarna hade att
prata med sin fordldar om sadant som oroar dem. Det fanns fem
svarsalternativ, mycket latt, latt, svart, mycket svart och finns inte. | fragan om
hur pass Iatt man har att tala med mamma och pappa har vi inte tagit i

beaktande de som valt svarsalternativet finns inte.
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8.4 Reliabilitet och validitet

Reliabilitet handlar om hur tilifrlitliga resultaten ar (Befring 1994, 61). Antalet
elever som deltog i undersékningen var 6765. Fastdn man var tvungen att
kassera endel svar férblev antalet elever i undersékningen mycket hog.

Validitet handlar om hur giltigt méatresuitatet ar alltsa om métaren som anvénts
har méatt det som man vill ha reda pa (Befring 1994, 61). | WHO-frageformuléaret
har man anvént strukturerade fragor med fardigt givna svarsalternativ. Samma
formuldr, med mindre &ndringar, har anvants i de tidigare WHO-
undersokningarna. De flesta fragorna har manga svarsalternativ sa att alla
elever skall hitta det alternativ som passar in pa dem.

For att f& reda pa ungdomarnas idrottsaktivitet har vi redovisat fér bade
idrottsganger i veckan och idrottstimmar men vi valde att anvanda ganger nér vi
jamfér samband. Eftersom de korrelerar mycket starkt med varandra (r=.978)
kan vi anse att bada méatarna mater samma sak.

Fragan om subjektiv halsa gav tre svarsalternativ. Det svar som eleven har gett
kan bero pa den tillfalliga sinnesstdmningen och pa sa satt ge ett missvisande
resultat. Detsamma géller psykosomatiska besvar. Dagens
familiesammanséttning kan ha en brokig struktur. Alltifrdn ensamstaende
foraldrar till féraldrar med ny partner. Endel elever hade svart att veta med vem
de bodde med mest. For att férbattra giltigheten bland resultaten har vi sorterat
bort osannolika kombinationer, tex kombinationen svarmor-mor. (Bilaga 1 fraga
48)

8.5 Statistiska analyser

Skillnader undersdktes genom korstabulering och y2- analyser. Variansanalys
anvidndes vid undersékning av samband mellan summavariabeln av
psykosomatiska besvar och idrott och familjeférhallanden. Med Pearsons
produktmomentkorrelationskoefficient underséktes férhallandet mellan socialt
stéd och summan av psykosomatiska besvar.
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9. Resultat

9.1 ldrottsaktivitet

De flesta ungdomarna idrottade 2-3 ganger i veckan. Det fanns en signifikant
skillnad mellan idrottsaktivitet bland pojkar och flickor (p=.000). Halften av
pojkarna idrottade 4 ganger eller mera i veckan och endast en tredjedel av
flickorna idrottade s& mycket. En tiondedel av flickorna idrottade bara en gang i

manaden eller mindre (Figur 1).

35,6

MPojkar
OFlickor

20,8

% 25

Varje dag 4-6 ggriv  2-3 ggriv 1 gang/v  1/méan eller
mindre

FIGUR 1. Idrottsaktivitet bland pojkar och flickor (ggr/v).

9.1.1 Idrottsaktivitet bland pojkar och flickor i olika aldrar

Antalet flickor och pojkar som idrottar varje dag minskar n&r man jamfoér olika
klasser. (Bilaga 2). Bland pojkarna idrottade néstan en fjardedel dagligen pa
sjuan medan bara en femtedel gjorde det pa nian. Ungefér lika manga idrottade
4-6 ganger i veckan pa femman, sjuan och nian. Detta géller bade flickor och
pojkar. Pa alla klasser bland bade flickor och pojkar var det vanligast att man
idrottade 2-3 ganger i veckan.
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9.1.2 Idrottsaktivitet bland finsk- och svensksprakiga pojkar

Statistiskt sett fanns det en stor skillnad mellan sprakgrupperna (p=.000). Over
hélften av de finsksprakiga idrottade 4 ganger eller oftare i veckan. Av dessa
idrottade 25 % dagligen. Bland svensksprakiga var det ca 15 % som idrottade
lika ofta. (Bilaga 3)

Pa femte klassen fanns ingen signifikant skillnad mellan sprakgrupperna. En
signifikant skillnad kunde ses mellan sprakgrupperna pa bade sjunde och
nionde klassen (p=.000). P& sjuan och nian idrottade en fjardedel av
finsksprakiga dagligen medan det minskade med nastan 10 % hos de
svensksprakiga fran femte till nionde klassen. Fler svensksprakiga var mycket
passiva, dvs idrottade 1 gang i manaden eller mindre. (Tabell 2)

TABELL 2. Idrottsganger i veckan bland finsk- och svensksprakiga pojkar i
arskurs 5, 7 och 9 (Fi= finsksprakiga, Sv=svensksprakiga)

Idrottsganger Pojkar
i veckan ak 5Y ak 72 ak 93
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

Varje dag 258 206 251 122 240 9,8
4-6 ggr/vecka 289 26,7 279 29,7 260 357
2-3-ggr/vecka 31,1 353 298 326 286 300
1 gang/vecka 104 131 114 151 129 152
1 /man el mindre 3.9 4,3 58 104 8,6 9,4
Totalt 100 100 100 100 100 100

(N) (811) (374) (798) (279) (759) (297)

) y*=6,45 df4, p=.168
2 4%25/13 df4, p=.000
3  4%=2975 df4, p=.000

9.1.3 Idrottsaktivitet bland finsk- och svensksprakiga flickor

Drygt 12 % av de finsksprakiga och 9 % av de svensksprakiga idrottade varje
dag. Inga signifikanta skillnader kunde konstateras mellan finsk- och
svensksprakiga flickor. (Bilaga 4)
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En aning flera finsksprakiga idrottade dagligen pa alla klasser. Pa femte och
sjunde klassen idrottade ca 14 % varje dag. Pa nian sjunker antalet till knappt
10 %. Aven de svensksprakiga flickornas dagliga idrottsaktivitet sjunker fran

femman till nian. (Tabell 3)

TABELL 3. Idrottsganger i veckan bland finsk- och svensksprakiga flickor i
arskurs 5, 7 och 9

Idrottsganger Flickor
i veckan ak 5 ak 72 ak 93
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

Varje dag 13,7 12,0 13,7 9.4 9,6 50
4-6 ggriv 207 228 200 195 216 221
2-3-ggriv 395 432 324 350 323 329
1 gang/v 16,3 155 22,7 241 23,8 245
1 /mén el mindre 9,8 65 11,1 120 12,7 154
Totalt 100 100 100 100 100 100

(N) (855) (368) (809) (279) (764) (298)

) y%=525 df4,p=.262
2 4?=3,68 df4,p=.452
3 42=6,57 df4, p=.160

9.2 Idrottstimmar i veckan

Pojkarna var mera aktiva an flickorna nar det géller idrottstimmar i veckan
(p=.000) (Figur 2). En femtedel av pojkarna idrottade 7 timmar eller mera i
veckan medan endast en tiondedel av flickorna gjorde det. Over 40 % av
flickorna idrottade en timme eller mindre i veckan.
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FIGUR 2. Idrottstimmar i veckan bland pojkar och flickor

9.2.1 Idrottstimmar i veckan bland pojkar och flickor i olika aldrar

En signifikant skillnad kunde ses bland arskurserna bade hos pojkar och flickor
(p=.001, p=.020). Hos bada kénen kan man se en 6kning i antalet elever som
inte alls idrottade och elever som idrottade 7 timmar eller mera i veckan. (Bilaga
3)

9.2.2 Idrottstimmar i veckan bland finsk- och svensksprakiga pojkar

En nastan signifikant skillnad kunde ses mellan sprakgrupperna (p=.016).
Nastan 48 % av de finsksprakiga pojkarna idrottade 4 timmar eller mera i
veckan. Drygt 43 % av de svensksprakiga pojkarna idrottade lika mycket. Fler
svensksprakiga idrottade inte alls. (Bilaga 6)

Mellan sprakgrupperna pa olika klasser kunde man endast se en signifikant
skillnad mellan pojkarna pa sjunde klassen (p=.004). De finsksprakiga var mera
aktiva. De som idrottade sju timmar eller mera i veckan okar fran femte till
nionde klassen sasom ocksa gruppen som inte sysslar alls med idrott i veckan.
(Tabell 4)
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TABELL 4. Idrottstimmar i veckan bland finsk- och svensksprakiga pojkar i
arskurs 5, 7 och 9 (Fi= finsksprakiga, Sv=svensksprakiga)

Idrottstimmar Pojkar
i veckan ak 5 ak 72 ak 99
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

7 h+ 203 184 232 183 258 23,8
4-6 h 239 22,7 264 233 236 245
2-3h 258 265 260 240 223 249
Y2-1h 275 297 21,7 280 244 198
inga 2,4 2,7 2,6 6,5 3,9 7,0
Totalt 100 100 100 100 100 100

(N) (817) (374) (796) (279) (763) (273)

) x*=1,10 df4, p=.893
2 4%=1511 df4, p=.004
3 4?=6,73 df4,p=.151

9.2.3 Idrottstimmar i veckan bland finsk- och svensksprakiga flickor

N&r man jamférde idrottstimmar med sprakgrupperna fanns det ingen skillnad
mellan finsksprakiga och svensksprakiga flickor. En tiondedel i bada
sprakgruppemna idrottade minst 7 timmar i veckan. (Bilaga 7)

Fler elever idrottade sju timmar eller mera i veckan pa nionde klassen &n pa
femte klassen. Aven antalet elever som inte alls idrottade 6kade. Ungefar lika
manga finsksprakiga och svensksprakiga idrottade 7 timmar eller mera i
veckan. Over 22 % av de svensksprakiga flickorna pa femman idrottade 4-6
timmar medan drygt 16 % av de finsksprakiga. (Tabell 5)
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TABELL 5. Idrottstimmar i veckan bland finsk- och svensksprakiga flickor i
arskurs 5, 7och 9

ldrottstimmar Flickor
i veckan ak 51 ak 72 ak 93
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

7 h+ 88 85 111 89 117 113
4-6h 164 222 204 197 223 187
2-3h 309 312 288 309 249 31,4
%-1h 399 334 349 342 356 307
inga 41 47 48 63 56 718
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (862) (365) (813) (269) (772) (283)

) ¢’=792 df4,p=.095
2 4%=217 df4,p=.705
3 42=768 df4,p=.104

9.3 Subjektiv hdlsa

Fler pojkar (54,8 %) an flickor (44,7 %) ansag sig vara helt friska. Skillnaden
mellan kénen var signifikant (p=.000) De flesta flickor ansag sig vara ganska
friska medan de flesta pojkar ansag sig vara helt friska. F& ungdomar, 1,2 % av
pojkarna och 2,6 % av flickorna, kdnde sig inte sarskilt friska. (Figur 3)
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FIGUR 3. Subjektiv halsa bland pojkar och flickor
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9.3.1 Subjektiv halsa bland pojkar och flickor i olika aldrar

Antalet flickor och pojkar som ansag sig helt friska minskar frdn femman il
sjuan och nian. Skillnaden mellan arskurser var signifikant bade hos flickor och
pojkar (p=.000). Fler pojkar &n flickor ansag sig vara helt friska pa alla klasser.
(Bilaga 8)

9.3.2 Subjektiv halsa bland finsk- och svensksprakiga pojkar

De svensksprakiga ansag sig var mera friska an de finsksprakiga (p=.000). Helt
friska ansag sig 65 % av de svensksprakiga pojkarna och ca 50 % av de

finsksprakiga pojkarna. (Bilaga 9)

Fler svensksprakiga pojkar tyckte att de var helt friska pa alla klasser. Pa
femman ansag over 70% av de svensksprakiga att de var helt friska men
antalet minskar med aren, pa nian hade antalet sjunkit med ca 10 %. Samma
trend kunde ses bland de finsksprakiga pojkarna. (Tabell 6)

TABELL 6. Subjektiv halsa bland finsk- och svensksprakiga pojkar i arskurs 5, 7
och 9

Subjektiv halsa Pojkar
ak 5" ak 72 ak 99
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

Helt frisk 546 714 495 633 480 58,2
Ganska frisk 443 280 493 356 501 411
Inte sarskilt frisk 1,1 0,5 1,2 1,1 2,0 1,6
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (819) (371) (804) (278) (763) (280)

) x*=30,25 df2, p=.000
9 4%=1587 df2, p=.000
3  4%= 969 df2, p=.008



30

9.3.3 Subjektiv hédlsa bland finsk- och svensksprakiga flickor

Ungefar 60% av de svensksprakiga och 40% av de finsksprakiga flickorna
ansag sig vara helt friska. Skillnaden mellan sprakgrupperna var signifikant
(p=.000). Inte sarskilt frisk ansag sig drygt 2 % i bada sprakgrupperna. (Bilaga
10)

Fler svensksprakiga flickor ansag sig vara friskare pa alla klasser. Antalet
svensksprakiga som ansdg sig helt friska minskade betydligt fran femman (69,4
%) till nian (46,4 %). Hos finsksprakiga var minskningen inte lika drastisk men
anda tydlig, fran ca 48 % till 34 %. (Tabell 7)

TABELL 7. Subjektiv halsa bland finsk- och svensksprakiga flickor i arskurs 5, 7
och9

Subjektiv halsa Flickor
ak 5 ak 72 ak 99
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

Helt frisk 479 694 354 581 342 464
Ganska frisk 50,2 295 625 40,7 618 481
Inte sarskilt frisk 2,0 1.1 2,1 1,1 40 54
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (865) (363) (819) (270) (770) (295)

1) °=47,89 df2, p=.000
2) y?=43,46 df2, p=.000
3) x*=16,40 df2, p=.000

9.4 Psykosomatiska besvar

Vi delade in forekomsten av psykosomatiska besvar i tva grupper. De som hade
symptom 1 gang i veckan eller oftare och de som hade symptom mera séllan.
Trétthet var det vanligaste symptomet bland saval flickor (69,9 %) som pojkar
(62,7 %). Darefter kom irritation och nervositet bland pojkar och irritation och
huvudvéark bland flickor. Det fanns signifikanta skillnader mellan kénen i de
flesta symptom. Fler flickor hade ofta huvudvérk, ont i magen, depression,
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irritation, svart att somna, ont i nacke och skuldra. De var oftare trétta, hade
dalig aptit, var deppiga, vaknade upp pa natten och kande sig yra. (Figur 4)

huwudvark *** =
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svart att somna aPojkar
ont i nacke-skuldra *** [1Flickor

trott =
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vaknar pa natten ***

yr Hekk

FIGUR 4. Psykosomatiska besvér > 1 ggr/vecka bland pojkar och flickor

9.4.1 Psykosomatiska besvar bland pojkar och flickor i olika aldrar

Bland flickor 6kade néastan alla symptom ju dldre man blir. Nervositet férekom
mest bland flickor pa ak 7. Skillnaden var signifikant mellan klasserna i alla
andra symtom férutom dalig aptit, vaknar upp pa natten och ont i magen. Bland
pojkar kunde man se att symptom som ont i magen, dalig aptit och vaknar upp
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pa natten minskade signifikant fran ak 5 till 9 medan ont i ryggen, ont i nacke-
skuldra, ar trétt och kanner sig yr 6kade signifikant. (Bilaga 11)

9.4.2 Psykosomatiska besvar bland finsk- och svensksprakiga pojkar

Det fanns en skillnad mellan finsk- och svensksprakiga pojkar i forekomsten av
nagra psykosomatiska symptom. Fler finsksprakiga kédnde sig deprimerade
(p=.000), nervésa (p=.000) och spanda (p=.000) och hade ont i nacke och
skuldra (p=.010). (Bilaga 12)

| en jamforelse mellan finsk- och svensksprakiga pa ak 5, 7 och 9 kunde man
se att betydligt fler finsksprakiga pojkar pa alla klasser var ofta spanda. Endast
pa ak 9 bland pojkarna sag man ingen markant skillnad. Depression var en
annan psykosomatisk symptom som skilide sig at mellan svensk- och
finsksprakiga. Betydligt fler finsksprakiga pojkar pa& femman var ofta
deprimerade. Aven fler finsksprakiga pojkar pa femman var ofta nervésa.
(Tabell 8)



TABELL 8. Psykosomatiska besvar

svensksprakiga pojkar (%) i olika aldrar

1 ggr/vecka
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bland finsk- och

Psykosomatiska Pojkar
besvar ak 5 ak 7 ak 9
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

huvudvark 264 253 292 335 263 289
onti magen 153 183 146 156 10,1 134
onti ryggen 10,3 106 125 170 183 16,8
deprimerad 195** 121 20,3 142 18,9 14,0
irriterad 442 412 486 48,7 486 457
nervos 370**236 378 310 381 329
svart att somna 267 251 283 252 293 271
ont i nacke-skuldra 239 18,7 246 225 294 245
trott 505 489 626 72,7 74,2 73,9
dalig aptit 214 192 157 181 123 14,3
spand 275 155 28,7* 198 252 20,8
deppig 12,1 16,7 142 129 145 16,0
vaknar pa natterna 233 170 16,2 178 151 134
yr 8,3 92 16,1 138 20,7 195

* p<.05
*  p<.01
***  p<.001

9.4.3 Psykosomatiska besvar bland finsk- och svensksprakiga flickor

Fler finsksprakiga flickor kdnde sig deprimerade (28,9 %) &n svensksprakiga
flickor (19,5 %). Fler finsksprakiga rapporterade ocksa att de kdnde sig ofta
nervésa och spanda samt hade ont i nacke och skuldra. (Bilaga 13)

| en jamférelse mellan finsk- och svensksprakiga pa ak 5, 7 och 9 s3g man att
betydligt fler finsksprakiga flickor pa alla klasser var ofta spanda. Betydligt fler
finsksprakiga flickor pa &k 5 och 7 var ofta deprimerade. Fler svensksprakiga pa
ak 9 hade dalig aptit. (Tabell 9)
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TABELL 9. Psykosomatiska besvar > 1 ggr/vecka bland finsk- och

svensksprakiga flickor (%) i olika aldrar

Psykosomatiska Flickor
besvar ak 5 ak 7 ak 9

Fi Sv Fi Sv Fi Sv
huvudvark 36,0 320 425 326 46,0 458
onti magen 21,7 236 232 216 20,3 20,7
ont i ryggen 10,2 134 136 178 213 23,0
deprimerad 251*** 129 295* 201 32,3 26,7
irriterad 552 497 644 578 626 62,0
nervos 36,1 279 436 392 426 34,0
svart att somna 311 316 294 372 335 342
ont i nacke-skuldra 248 184 328 257 450 409
trott 529 517 763 736 835 854
dalig aptit 214 188 220 232 228* 305
spand 299 178 298* 20,2 30,9* 21,9
deppig 16,3 206 248 278 27,8 332
vaknar pa natterna 209 186 211 17,7 23,7 244
yr 126 122 252 193 31,7 319
* p<.05
*  p<.01
***  p<.001

9.5 Familjestruktur

Den vanligaste familjeformen, 6ver 70 %, var att bade den biologiska mamman
och pappan bor hemma. En annan stor familjegrupp var barn som lever ensam
med mamma (15,6 %). Pappa som ensamférsorjare var en ganska ovanlig
familjestruktur (3,2 %). (Figur 5)
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FIGUR 5. Familjestruktur

Lite fler svensksprakiga (77,6 %) an finsksprakiga (73,6 %) bodde med mamma
och pappa. Fler finsksprakiga bodde med ensamférsérjare och nyfamiljer. Den
enda signifikanta skillnaden mellan sprakgrupperna fanns hos de som bodde
med mamma. (Tabell 10)

TABELL 10. Familjestruktur bland finsk- och svensksprakiga elever

Familjestruktur Finsksprakiga Svensksprakiga
% %
Mamma och pappa 73,6 77,6
Mamma 16,5 13,4
Pappa 3,4 2,7
Nybildad familj 6,6 6,3
Totalt 100 100
(N) 4876 1862

x°= 12,85 df 3, p=.005

9.6 Hur latt pojkar och flickor har att prata med pappa

Betydligt fler pojkar (18,1 %) &n flickor (7,8 %) hade mycket latt att prata med
pappa (p=.000). Nastan 17 % av flickorna hade mycket svart att tala med
pappa. Bland pojkarna var antalet lite 6ver 6 %. (Figur 6)
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FIGUR 6. Hur latt pojkar och flickor har att prata med pappa

9.6.1 Pojkar och flickor i olika aldrar

Med aldern sjonk antalet ungdomar som ansag sig ha mycket latt eller latt att
prata med pappa bade bland flickor och pojkar (p=.000). Endast 3 % av
flickorna hade mycket latt att prata med pappa pa ak 9 jamfort med 14,4 % pa
ak 5. Hos pojkarna sjunker det fran ca 26 % pa ak 5 till ca 11 % pa ak 9. (Bilaga
14)

9.6.2 Finsk- och svensksprakiga pojkar i olika aldrar

Lite fler finsksprakiga (18,3 %) hade mycket latt att prata med pappa an
svensksprakiga (17,4 %) men det fanns ingen signifikant skilinad (p=.892).
(Bilaga 15)

Nar man jamférde pojkar pa de olika arskurserna kunde en signifikant skillnad
ses bland pojkarna pa sjunde kiassen (p=.018). Fler finsksprakiga hade mycket
latt eller l&tt att prata med pappa. (Tabell 11)
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TABELL 11. Hur latt finsk- och svensksprakiga pojkar i olika aldrar har att prata
med pappa

Prata med pappa  Pojkar
ak 57 ak 72 ak 93)
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

Mycket latt 257 265 170 121 11,7 10,2
Latt 51,5 51,0 498 47,7 455 478
Svart 17,7 197 274 293 334 349
Mycket svart 5,1 2,8 59 109 9,4 7.1
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (767) (351) (749) (256) (694) (255)

) x*=3,31 df3, p=.347
2 4?=10,11 df 3, p=.018
3  4?=1,83 df3, p=.608

9.6.3 Finsk- och svensksprakiga flickor i olika aldrar

Lite fler svensksprakiga flickor hade svart (40,1%) eller mycket svart (18,4%) att
prata med pappa. (Bilaga 16)

Pa arskurs fem hade lite fler finsksprakiga mycket latt eller latt att prata med
pappa. Skillnaden mellan finsk- och svensksprakiga flickor blir nagot mindre nar
man gar upp i klass. Pa nian hade nagot fler svensksprakiga lattare att prata

med pappa. (Tabell 12)
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TABELL 12 . Hur latt finsk- och svensksprakiga flickor i olika aldrar har att prata
med pappa

Prata med pappa  Flickor
ak 5 ak 72 ak 9%
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

Mycket latt 14,8 13,5 5,1 4.8 2,9 3,4
Latt 469 416 36,2 289 272 283
Svart 293 314 421 482 465 434
Mycket svart 90 135 16,7 181 234 249
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (778) (334) (732) (249) (666) (265)

) 4*=6,61 df3, p=.086
2 y2=470 df3,p=.195
3 4%= 860 df3, p=.835

9.7 Hur latt pojkar och flickor har att prata med mamma

Ungefar 80 % av ungdomarna, bade pojkar och flickor, hade mycket Iatt eller
latt att prata med mamma. Ingen signifikant skillnad kunde ses mellan kénen.
Lite fler flickor hade mycket latt att prata med mamma. (Figur 7)
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FIGUR 7. Hur latt pojkar och flickor har att prata med mamma
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9.7.1 Pojkar och flickor i olika aldrar

Bade bland flickor och pojkar sjunker antalet ungdomar som ansag sig ha latt
att prata med mamma fran femman till nian medan svart och mycket svart 6kar.
Skillnaden mellan de olika arskurserna var signifikant bade hos flickor (p=.000)
och pojkar (p=.000). Fler flickor an pojkar pa alla klasser ansag sig ha svart
eller mycket svart att prata med mamma. (Bilaga 17)

9.7.2 Finsk- och svensksprakiga pojkar i olika aldrar

Nagot fler finsksprakiga pojkar (29,4 %) an svensksprakiga (26,7 %) hade
mycket latt att prata med mamma men skillnaden var inte signifikant. (Bilaga
18)

P& ak 7 ser man en signifikant skillnad mellan sprakgrupperna (p=.004). Over
27 % av de finsksprakiga och knappt 20 % av de svensksprakiga hade mycket
latt att prata med mamma. Fler svensksprakiga pojkar hade svart eller mycket

svart att prata med mamma. (Tabell 13)

TABELL 13. Hur latt finsk-och svensksprakiga pojkar i olika aldrar har att prata

med mamma

Prata med mamma Pojkar
ak 57 ak 72 ak 99
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

Mycket latt 419 411 278 195 17,1 14,9
Latt 461 460 531 52,3 545 571
Svart 93 11,8 152 21,8 226 234
Mycket svart 28 11 39 64 58 46
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (800) (348) (765) (266) (721) (261)

) x’= 4,33 df 3, p=.228
2 4%=13,11 df 3, p=.004
3  42= 1,33 df3, p=.723
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9.7.3 Finsk- och svensksprakiga flickor i olika aldrar
Det fanns ingen signifikant skillnad mellan finsk- och svensksprakiga flickor att

prata med mamma. (Bilaga 19). Pa ak 5 och 7 hade lite fler finsksprakiga
mycket latt att prata med mamma. (Tabell 14)

TABELL 14. Hur latt finsk-och svensksprakiga flickor i olika aldrar har att prata

med mamma

Prata med mamma Flickor
ak 5v ak 72 ak 93
Fi Sv Fi Sv Fi Sv

Mycket latt 443 384 277 252 198 216
Latt 430 472 50,0 519 495 507
Svart 10,8 10,5 170 182 251 19,8
Mycket svart 1,9 40 53 4,7 57 79
Totalt 100 100 100 100 100 100

(N) (840) (354) (794) (258) (742) (278)

) 4’=721 df3, p=.066
2 4%= 92 df3, p=.821
3  4%=440 df3, p=.221

9.8 Samband mellan idrottsaktivitet och hélsa

9.8.1 Samband mellan idrottsaktivitet och subjektiv hdlsa

Mellan idrott och subjektiv hélsa fanns ett positivt samband bade bland flickor
och pojkar. De som var mera aktiva kande sig ocksa friskare. (Figur 8) Detta
samband kunde man se dven da man delar in kénen i finsk- och
svensksprakiga. (Bilaga 20,21)
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FIGUR 8. ldrottsaktivitet och subjektiv hélsa bland pojkar och flickor

9.8.2 Samband mellan idrottsaktivitet och psykosomatiska besvar

Det fanns &aven ett samband mellan idroftsaktivitet och férekomsten av
psykosomatiska besvdr. De passiva flickorna hade mera psykosomatiska
besvar.(Tabell 15) Nar man delade in ungdomarna i sprakgrupper kunde man
se att de passiva finsksprakiga flickorna och pojkarna hade mera besvar &n de
aktiva i samma sprakgrupp. (Bilaga 22)

TABELL 15. Samband mellan idrottsaktivitet och psykosomatiska besvér

Psykosomatiska besvar

Koén n m?h s p df1 df2
Pojkar

Aktiva 2691 55,67 9,08

Passiva 624 55,00 9,03

Totalt 3315 5554 9,07 .100 1 3313
Flickor

Aktiva 2284 53,63 9,69

Passiva 1071 52,72 9,88

Totalt 3355 53,27 9,76 .025 1 3353

1  minimum 14, maximum 70
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9.9 Samband mellan idrottsaktivitet och familj
9.9.1 Samband mellan idrottsaktivitet och socialt stéd

Bade hos pojkar och flickor fanns ett signifikant samband mellan idrottsaktivitet
och att prata med pappa. De aktiva hade lattare att prata med pappa om sina
problem. (Figur 9) Hos finsk- och svensksprakiga flickor kunde ett signifikant
samband ses medan det inte fanns nagot signifikant samband hos finsk- och

svensksprakiga pojkar.(Bilaga 23)

100 %

80 % -

60 % OSvart

mLatt

40 %

20 %

0 % T T T T
Aktiva Passiva Aktiva Passiva
Pojkar Flickor

FIGUR 9. Samband mellian idrottsaktivitet och hur latt man har att prata med

pappa.

Ett signifikant samband kunde ses bland flickorna mellan idrott och att prata
med mamma men inte bland pojkarna. De aktiva flickorna hade lattare att prata
med mamma an de passiva. (Figur 10) | den sprakvisa indelning kunde man
endast se ett positivt samband mellan att prata med mamma och finsksprakiga
aktiva flickor. (Bilaga 24)
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FIGUR 10. Samband mellan idrottsaktivitet och hur latt man har att prata med

mamma.
9.9.2 Samband mellan familjestruktur och idrottsaktivitet

Ett signifikant samband kunde ses mellan familjestruktur och idrottsaktivitet
bland flickor men inte bland pojkar. Fler flickor som bodde i nyfamilj var mera
passiva. (Figur 11) Denna trend kunde ses hos de finsksprakiga flickorna men
inte hos de svensksprakiga flickorna n&r man jamférde sprakgrupperna. (Bilaga
25,26)

Pojkar Flickor
100 % -
80% 1 Nyfamilj
60 % - OoMamma och pappa
mPappa
40 % - fMamma
0 % T T T " : T
Aktiva Passiva Aktiva Passiva

FIGUR 11. Samband mellan familjestruktur och idrottsaktivitet bland pojkar och

flickor



9.10 Samband mellan familj och hélsa
9.10.1 Samband mellan familjestruktur och subjektiv hélsa

Det fanns ett signifikant samband mellan familjestruktur och subjektiv halsa
(p=.000). Av de pojkar som bodde med mamma ansag sig fler vara ganska
friska &n helt friska. (Figur 12) | den sprakvisa indelningen kunde detta
samband ses endast hos de finsksprakiga pojkarna. Bland de flickor som bodde
i nyfamilj ansag sig fler vara ganska friska. (Bilaga 27,28)

Pojkar Flickor
100 %
80 % A Nyfamilj
O Mamma och pappa
60 % - mPappa
40 % | OMamma
0% I I : : —L 1
Helt fisk Ganska Helt fisk Ganska
frisk frisk

FIGUR 12. Samband mellan familjestruktur och subjektiv hélsa bland pojkar och

flickor

9.10.2 Samband mellan socialt stéd och subjektiv hélsa

Det fanns ett positivt samband mellan att prata med féraldrarna och hur frisk
man kénde sig bade bland flickor och pojkar. De som hade latt att prata med
féraldrarna kénde sig friskare (p=.000). (Figur 13,14) D& man delade in pojkar
och flickor i sprakgrupper fanns ett signifikant samband i alla andra indelningar
férutom bland finsksprakiga pojkar och att prata med mamma. (Bilaga 29,30)
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FIGUR 13. Samband mellan hur latt pojkar och flickor har att prata med pappa

och subjektiv halsa.
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FIGUR 14. Samband mellan hur latt pojkar och flickor har att prata med
mamma och subjektiv halsa.
9.10.3 Samband mellan socialt stéd och psykosomatiska besvar

Bland flickor fanns en svag negativ korrelation mellan att prata med pappa och
psykosomatiska besvar (r=.-22) samt mellan att prata med mamma och
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psykosomatiska besvér (r=.-20). De som hade léattare att tala med mamma och

pappa hade mindre besvar.

9.10.4 Samband mellan familjestruktur och psykosomatiska besvér

Det fanns ett signifikant samband bland bade flickor och pojkar (p=.000). Pojkar
som bodde bara med mamma eller bara med pappa hade mera
psykosomatiska besvar an pojkar som bodde med bade mamma och pappa.
Bland flickorna hade de som bodde med mamma mindre besvar jamfort med de
som bodde med pappa. Minst besvdr hade de som bodde med bada
féraldrarna. Mest psykosomatiska besvar férekom hos flickor som bodde med
pappa. (Tabell 16)

TABELL 16. Samband mellan familjestruktur och psykosomatiska besvér

Psykosomatiska besvar

Kén n m1 s p df1 df2

Pojkar

Mamma 506 53,65 9,19

Pappa 120 53,17 11,31

Mamma och pappa 2454 56,11 8,77

Nyfamilj 215 5497 8,82

Totalit 3205 5555 90 .000 3 3291
Flickor

Mamma 531 52,14 10,33

Pappa 92 48,78 10,87

Mamma och pappa 2509 5395 944

Nyfamilj 219 50,63 9,73

Totalt 3351 53,30 9,72 000 3 3347

1)  Minimum 14, maximum 70
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10 Diskussion

WHO:s skolelevsstudie omfattade fér andra gangen bade finsksprakiga och
svensksprakiga skolelever. De finska skolorna har tidigare haft méjlighet att
med hjélp av detta kartligga ungdomarnas livsstil och asikter av skolan. Nu har
aven de svensksprakiga skolorna denna méjlighet. Idrottsaktivitet och halsa har
studerats flera ganger i undersékningar gjorda av materialet fran WHO:s
skolelevsstudier och andra undersokningar. Familjeférhallanden, som
familjestruktur och socialt stéd, har inte undersdékts lika mycket.

Idrottsaktiviteten &ndras med aidern. Resultaten visade att antalet mycket
aktiva, dvs de som idrottade 6ver 7 timmar i veckan, 6kar samtidigt som antalet
mycket passiva 6kar. Enligt Yang (1993) delas ungdomarna i olika grupper ju
dldre man blir och klyftan mellan de intensivt idrottande och de passiva blir
stérre. Idrotten har blivit mycket tavlingsbetonat i ungdomsaren. Detta kan leda
till att ungdomarna maste trana aktivt fér att utvecklas till duktiga idrottsmén.
Eftersom det inte kanske finns sd manga alternativ att trina utan att tavia slutar

en del ungdomar att idrotta.

Ungdomarna i Finland verkade ha god hélsa enligt deras egen uppfattning. De
flesta av de finlandska ungdomarna ansag sig vara friska, endast nagra procent
kdnde sig inte sarskilt friska. En signifikant skillnad fanns mellan kénen, fler
pojkar kénde sig helt friska. Liknande resultat har Nupponen och Telama (1998)
kommit fram till. | en jamférelse mellan sprakgrupperna kadnde sig de

svensksprakiga i allménhet friskare.

Trétthet och nervositet var de vanligaste symptomen hos ungdomarna. De
psykosomatiska besvdren férekom mera ofta bland flickor dn pojkar. En
forklaring kan vara flickornas menstruationscykel, vilket medfér att flickorna
maste vara mera kénsliga for vad som hander i kroppen. En annan orsak kan
enligt Kolip (1997) vara de olika kénsrollerna, pojkarna skall vara starka och inte
klaga 6ver smasaker medan flickorna har réatt att géra det. Resultaten visade att
besvaren 6kade med aldern bland badda kénen. Under puberteten sker manga
férandringar i kroppen och detta kan paverka det psykiska valmaendet.
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Nar man jamférde de finsksprakiga eleverna med de svensksprakiga, kunde
man se att oftast fler finsksprakiga elever hade mera psykosomatiska symptom.
De svensksprakiga elevernas uppfattning av sin egen hdlsa var béttre och
darfor ar det inte forvanadsvart att de hade ocksd mindre psykosomatiska
symptom. En undersékning av WHO-materialet fran ar 1994 kom fram till ett
annat resultat. Enligt Eklund (1998) hade de svensksprakiga mera symptom
men kande sig anda friskare. Eklund hade jamfort sprakgrupperna som helhet
medan vi jamférde finsksprakiga pojkar med svensksprakiga pojkar och
finsksprakiga flickor med svensksprakiga flickor.

Over 70 % av de finldndska ungdomarna bodde med bada féraldrarna. Nér vi
undersékte familjestrukturens samband med idrottsaktivitet och hélsa kunde
man se att av de flickor som bodde i nyfamilj var fler idrottsligt passiva och
mindre friska. Fler pojkar som bodde med endast mamma kénde sig mindre
friska. Pappans franvaro verkar ha en negativ inverkan pa pojkars subjektiva
hédlsa. Ungdomar som bodde i hela familier, med bada biologiska foréldrarna,
hade mindre psykosomatiska besvar. Aven Aro (1989) har funnit att
skilsméassobarn har mera psykosomatiska besvar &n barn fran hela familjer.

Det sociala stédet mattes med hur latt man har att prata med pappa och
mamma om saker som verkligen oroar dem. Flickorna har svarare an pojkarna
att prata med pappa. Man kunde tydligt se att det blev svérare att prata med
sina féréldrar ju dldre man blev. Undersdkningar har visat att vdnnerna far en
stérre roll som stédperson med aldern (Furman & Buhrmester 1992). Det kan
hédnda att ungdomarna kénner att de har lattare att prata med sina jamnariga
vanner dn med sina foraldrar ndr man blir dldre.

Att kunna prata med sina férdldrar hade en betydelse f6r den subjektiva héalsan.
Resultaten visade att de ungdomar som hade latt att prata med sina féréldrar
ansag sig ma battre. Nar ungdomarna har ett fortroende for sina foréldrar och
kénner sig accepterade har de lattare att prata om sina problem med
foraldrarna. Detta antyder pa att goda foérhallanden mellan familiemediemmarna

ar viktigt for hur man mar.



49

Idrott forknippas ofta med god héalsa och vdlmaende och déarfér kunde man anta
att de som &r mera fysiskt aktiva kdnner sig ocksa friskare. Enligt vara resultat
var de finsksprakiga pojkarna mera aktiva men de svensksprakiga kdnde sig
anda friskare. Bland flickor kunde man se samma trend i subjektiv hdlsa men
ingen signifikant skillnad fanns i idrottsaktivitet. Andra tidigare undersékningar
(Kannas m.fl. 1995) har ocksa kommit fram till att &ven om de finsksprakiga
skoleleverna var mera aktiva var det fler svensksprakiga som ansag sig vara
helt friska.

De passiva flickorna hade mera psykosomatiska besvar an de aktiva.
Resultaten fran var undersdkning 6verensstimmer med en undersékning gjord
av Aarnio m.fl. (1997). De som idrottar har méjlighet att umgas med andra
manniskor och har darfor ett stérre socialt natverk som &r viktigt for vdlmaendet.
Néar man &r aktiv och i bra fysisk kondition sover man béttre och kan motsta
psykisk stress effektivare (Haavisto 1995, 29).

De aktiva ungdomarna hade lattare att prata med pappa. Pappan ar oftast
drivkraften bakom ungas idrottsintresse och detta kan leda till att forhallandet
mellan fordlder och barn &r battre da man har ett gemensamt intresse. De
idrottsintresserade ungdomarna &r ofta mera dppna och sociala till naturen
vilket gér att de har lattare att prata med andra om sina probiem.

| var undersékning kunde vi se skillnader mellan sprakgrupperna. Eftersom det
har gjorts fa& undersékningar som studerar finsk- och svensksprakiga elever
som skilda grupper fanns det inte sa manga studier att jamféra resultaten med.
Orsakerna till skilinader kunde unders6kas mera genom t.ex. en kvalitativ
intervju. Detta kunde ge mera information om de finsk- och svensksprakiga
definierar t.ex. god hélsa pa samma sétt. Hyyppa (1995) har studerat den finska
och finlandssvenska populationen i Finland och kommit fram till att den
svensksprakiga kustbefolkningen har en mera positiv attityd till livet. De lever
som en minoritet i Finland som har en stark sammanhalining och hdlsosamma
traditioner. Skillnader mellan finsk- och svensksprakiga skolelever kan antas

bero pa dylika kulturella olikheter.
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En méjlig utvidning av undersdkningen kunde vara att jamféra finska och
svensksprakiga elever med elever fran Sverige for att se om det finns skilinader
mellan rikssvenskar och finldndare. Eftersom Sverige &r ett land med manga
invandrare skulle det ocksa finnas mojligheter att underséka om barn och
ungdomar med invandrarbakgrund skiljer sig markbart fran barn och ungdomar

med finska eller svenska foraldrar.
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BILAGA 1 Frageformular

1. Kon
O Pojke O Flicka

4. Vilken arskurs gér du i?
O Arskurs 5 O Arskurs 7 O Arskurs 9

21. Hur minga génger i veckan brukar du trina sd mycket pa din fritid att du blir andfadd eller
svettig? :
" Varje dag
0] 4 - 6.gangeri veckan
0 2- 3 géngeri veckan
O En gang i veckan
O En gang i minaden
O Mindre édn en ging i manaden
O Aldrig

22. Hur ménga timmar i veckan brukar du trina si mycket pa din fritid att du blir andfadd eller
svettig?
O Inga
O Ungefir ¥ timme
[0 Ungefir 1 timme
[0 Ungefir 2 - 3 timmar
O Ungefir 4 - 6 timmar
0 7 timmar eller mera

41. Hur frisk tycker du att du 4r?
O Helt frisk
O Ganska frisk
O Inte sérskilt frisk



46. Hur ofta har du haft foljande besvir under det senaste halvaret? (Markera en ruta per rad.)

Istort sett varje Merédnenging  Ungefdren Ungefir en Sillan eller
dag i veckan gang i veckan géng i ménaden aldrig

Huvudvirk O

Ont i magen
Ont i nacken/skuldrorna
Ont i ryggen

Kinner mig deprimerad
Ar irriterad eller pé daligt humor
Kénner mig nervos

Har svart att somna

Kinner mig yr
Kinner mig trott
Har délig aptit
Kédnner mig spind

Kinner mig deppig
Vaknar upp om nétterna

Symptom pi allergisk snuva

DOoO0D0DI0D0D0ODooOo|oooao
Oo0O0D0o00O0ooo|oooao
0000000 Oojooooocooao
Oo0o0Oo0oo0ooOoionooojooao
Oo00O0Q0o0oo0O0ooooojloooao

Astmasymptom

48. Anteckna de personer som bor hemma hos dig. Om mamma och pappa inte bor tillsammans,
skall du tinka pé det stélle dir du bor mest.

Ja. Nej
Mamma O a
Pappa 0 O
Styvmor O O
Styvfar 0o O

50. Hur paés l4tt har du for att prata med féljande personer om sédant som verkligen oroar dig?

Mycket litt Lt Svart  Mycket svart Finns inte

Pappa a (W] O ] O
Mamma (] O a O O
Broder O a a O O
Systrar a a O a a
Vinnerna:

Pojkar O a a O a

Flickor O a o (] O
Skolhilsovardaren ] 0O a a
Lirarna a O a a




BILAGA 2 Idrottsaktivitet bland pojkar och flickor i olika aldrar

Idrottsganger Pojkar 1) Flickor 2)
i veckan

ak5 4&k7 ak9 ak5 ak7 ak9
Varje dag 241 21,7 200 13,2 12,7 8,3
4-6 ggriv 282 284 287 21,3 199 218
2-3-ggriv 324 305 29,0 406 330 325
1 gang/v 112 12,3 135 16,0 23,1 240
1/man el mindre 41 70 88 88 113 13,5
Totalt 100 100 100 100 100 100

(N)

(1185) (1077)(1056)(1223) (1075)(1062)

1) y2= 28,98, df=8, p=.000
2) y*= 60,75, df=8, p=.000



BILAGA 3 Idrottsaktivitet bland finsk- och svensksprakiga pojkar

32,8
30,4 '
276 29.9

14,3
11,5

6 7.7

i

T T T T B

Varje dag 4-6 ggriv 2-3ggriv 1 gang/man 1/man eller
mindre

fl Pojkar Finsksprakiga O Pojkar Svensksprakiga ,




BILAGA 4 Idrottsaktivitet bland finsk- och svensksprakiga flickor

40 - 34,9 37O

35
30
25 - 20,8 21,7 20,8 20,8

% 20 -
15 -
10 -

11,2 10,9

B

T T T 1

Varje dag 4-6 ggriv 2-3ggriv. 1géng/man 1/man eller
mindre

0 A

m Flickor Finsksprakiga CFlickor Svensksprakiga




BILAGA 5 Idrottstimmar i veckan bland flickor och pojkar i olika aldrar

Idrottstimmar Pojkar 1) Flickor 2)

i veckan
ak5 ak7 &k9 ak5 &ak7 ak9

7 timmar+ 19,7 22,0 253 87 105 116
4-6 timmar 235 256 238 181 202 21,3
2-3 timmar 26,0 255 23,0 310 293 26,6
%-1 timme 282 233 232 380 34,8 343
inga 25 36 47 42 52 62
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (1191) (1075) (1036)(1227) (1082)(1055)

1) 4*=26,24, df=8, p=.001
2) v>=18,22, df=8, p=.020



BILAGA 7 Idrottstimmar i veckan bland finsk- och svensksprakiga flickor

40 - 36,9

35 - 312 [0
28,3 |

7 h eller 46 h 2-3h 1/2-1 h inga
mera

@ Flickor Finsksprakiga 1 Flickor Svensksprakiga




BILAGA 8  Subjektiv hélsa bland flickor och pojkar i olika aldrar

Subjektiv Pojkar 1) Flickor 2)
héalsa

ak5 a8k7 4a&k9 ak5 ak7 ak9
Helt frisk 59,8 53,0 50,7 542 410 37,6
Ganska frisk 39,2 457 47,7 441 571 58,0
Inte sarskilt frisk 09 12 16 17 18 44
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (1190) (1082)(1043) (1228) (1089)(1065)

) 4?=21,56, df=4, p=.000
2) x*=87,17, df=4, p=.000



BILAGA 9  Subjektiv hédlsa bland finsk- och svensksprakiga pojkar

%

70 -+
60 -
50 -
40 -
30 -
20
10 -

65

50,8 47,8

1.4 08

Helt frisk Ganska frisk Inte sarskilt frisk

m Pojkar Finsksprakiga O Pojkar Svensksprakiga




BILAGA 10 Subjektiv halsa bland finsk- och svensksprakiga flickor

58,8 7
60 | o
%01 39,4
40 -
%
30 4
20 -
10 - 26 25
0- [ e
Helt frisk Ganska frisk Inte sérskilt frisk

B Flickor Finsksprakiga O Flickor Svensksprakiga ]




BILAGA 11 Psykosomatiska besvar bland pojkar och flickor i olika aldrar

Psykosomatiska Pojkar Flickor
besvar

ak5 ak7 ak9 ak5 ak7 ak9
huvudvérk 26,1 30,3 27,0 348 40,1 46,0**
ont i magen 16,2 14,8 11,0* 223 228 204
onti ryggen 10,6 13,7 17,9*** 11,1 14,7 21,8
deprimerad 172 18,8 175 216 272 30,7**
irriterad 43,3 486 47,8 53,6 62,8 624***
nervis 329 36,1 36,6 33,7 425 402**
svart att somna 262 275 28,7 31,2 31,3 33,7
ont i nacke-skuldra 22,3 24,0 28,0 229 31,0 43,9**
trott 50,0 62,5 74,1*** 52,5 75,7 84,0
dalig aptit 20,7 16,3 12,8** 20,7 22,3 25,0
spénd 23,7 265 24,0 264 274 284
deppig 13,5 13,9 14,9 176 255 29,3***
vaknar pa natten 21,3 166 14,6** 20,3 20,3 23,9
yr 86 155 20,4*** 12,5 23,7 31,8***
* p<.05
> p<.01

> p<.001



BILAGA 12 Psykosomatiska besvér bland finsk- och svensksprakiga pojkar

huvudvark
onti magen

ontiryggen

deprimerad***

irriterad

nervés™*

svart att somna
ont i nacke-skuldra
trott

dalig aptit

spand***

deppig

vaknar pa natten

yr

471
44,8

O Finsksprakiga pojkar @ Svensksprakiga pojkar




BILAGA 13 Psykosomatiska besvér bland finsk- och svensksprakiga flickor

huvudvark
onti magen

ontiryggen

deprimerad*** b

irriterad

nervos™**

31,3
g 34.1

33,7
B

svart att somna

ont i nacke-skuldra*

vot 703
dalig aptit

spand***

deppig

vaknar pa natten

yr

O Finsksprakiga flickor @ Svensksprakiga flickor




BILAGA 14 Hur latt pojkar och flickor har att prata med pappa i olika aldrar

Prata med Pojkar 1) Flickor 2)
pappa

ak5 &k7 4&k9 ak5 ak7 ak9
Mycket latt 259 157 113 144 50 3,0
Latt 51,3 493 462 453 344 275
Svart 18,3 279 338 299 43,6 456
Mycket svart 44 72 8,7 103 17,0 238
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (1118) (1005) (949) (1112) (981) (931)

) y*=132,24, df=6, p=.000
2 x?=239,20, df=6, p=.000



BILAGA 15 Fordelningen mellan finsk- och svensksprakiga pojkar i hur latt
de har att prata med pappa

60 -
50 -
40 -
% 30 -
20 -

49 491

183 17,4

6,7 65

Mycket latt Latt Svart Mycket svart

£ Pojkar Finsksprakiga [IPojkar Svensksprakiga |




BILAGA 16 Foérdelningen mellan finsk- och svensksprakiga flickor i hur latt de
har att prata med pappa

18,4

Mycket latt

Svart Mycket svart

‘I Flickor Finsksprakiga O Flickor Svensksprakiga ]




BILAGA 17 Hur latt pojkar och flickor har att prata med mamma i olika aldrar

Prata med Pojkar 1) Flickor 2)
mamma
ak5 ak7 ak9 ak5 ak7 ak9

Mycket latt 416 257 165 425 271 203
Latt 46,1 529 552 442 50,5 49,8
Svart 10,0 169 228 10,7 17,3 236
Mycket svart 23 46 55 25 51 63
Totalt 100 100 100 100 100 100
(N) (1148) (1031) (982) (1194) (1052) (1020)

) ¥*=199,59, df=6, p=.000
2 x*=173,76, df=6, p=.000



BILAGA 18 Férdelningen mellan finsk- och svensksprakiga pojkar i hur latt
de har att prata med mamma

60 -
50 -
40 |

% 30 -
20
10 -

51,1 51,2

29

4 26,7

15,4 183

41 38

Mycket latt Latt Svart Mycket svart

| Pojkar Finsksprakiga 0 Pojkar Svensksprakiga




BILAGA19 Férdelningen mellan finsk- och svensksprakiga flickor i hur latt de
har att prata med mamma

47,3 497

407 311 293

Mycket latt Latt Svart Mycket svart

B Flickor Finsksprakiga O Flickor Svensksprakiga




BILAGA 20 Samband mellan idrottsaktivitet och subjektiv hdlsa bland finsk-
och svensksprakiga pojkar

100 %
80 % -

60 %
40 % -

[ Ganska frisk
3 Helt frisk

20% -
0% -

Aktiva Passiva Aktiva Passiva
Finska Swenska



BILAGA 21 Samband mellan idrottsaktivitet och subjektiv hdlsa bland finsk-
och svensksprakiga flickor

0 Ganska frisk
@ Helt frisk

Aktiva Passiva Aktiva Passiva
Finska Swenska



BILAGA 22 Samband mellan idrottsaktivitet och psykosomatiska besvar
bland finsk- och svensksprakiga pojkar och flickor

Psykosomatiska besvar

Kén n m s p dft df2
POJKAR
Finsksprakiga aktiva 1951 55,70 8,89

passiva 416 54,63 8,96
Totalt 2367 55,51 8,91 .025 1 2365
Svensksprakiga aktiva 740 55,57 9,56

passiva 208 55,76 9,15

Totalt 948 55,61 947 .800 1 946
FLICKOR
Finsksprakiga aktiva 1649 53,31 9,62

passiva 776 52,46 9,98
Totalt 2425 53,04 9,74 .046 1 2423
Svensksprakiga aktiva 635 54,10 9,85

passiva 295 53,40 9,58
Totalt 930 53,88 9,77 .310 1 928




BILAGA 23 Samband mellan idrottsaktivitet och att prata med pappa bland
finsk- och svensksprakiga pojkar och flickor

POJKAR FLICKOR
Finsksprakiga Swensksprakiga Finsksprakiga Swensksprakiga

100 %

80 % -

60 % -

40 % -

20 % -

0% - .
Aktiva Passiva Aktiva Passiva Aktiva Passiva Aktiva Passiva

T T T T T ¥ T I

mLatt OSvart




BILAGA 24 Samband mellan idrottsaktivitet och att prata med mamma bland
finsk- och svensksprakiga pojkar och flickor

POJKAR FLICKOR
Finsksprakiga Svensksprakiga Finsksprakiga Swensksprakiga

100 %

80 % -

60 % -

40 % -

20 % -

0% B '
Aktiva Passiva Aktiva Passiva Aktiva Passiva Aktiva Passiva

@Latt OSvart




BILAGA 25 Samband mellan familjestruktur och idrottsaktivitet bland finsk-
och svensksprakiga pojkar

Finsksprakiga Swvensksprakiga
100 %

80 % -
Nyfamilj

60 % -
gMamma och pappa

40 % - m Pappa
OMamma

20% | oy 8

0 % _ T . T T SR 1
Aktiva Passiva Aktiva Passiva



BILAGA 26 Samband mellan familjestruktur och idrottsaktivitet bland finsk-
och svensksprakiga flickor

Finsksprakiga Svensksprakiga
80 % - £ Nyfamilj
60 % - 1Mamma och pappa
mPappa
40% - Mamma

os |

0% bt 1 | . .
Aktiva Passiva Aktiva Passiva




BILAGA 27 Samband melian familjestruktur och subjektiv halsa bland finsk-
och svensksprakiga pojkar

Finsksprakiga Swvensksprakiga
100 %

80 % -
Nyfamilj

60 % - OMamma och pappa

40 % mPappa
OoMamma

0% . . B S N (S
Heit fisk Ganska Helt fisk Ganska

frisk frisk



BILAGA 28 Samband mellan familjestruktur och subjektiv hdlsa bland finsk-
och svensksprakiga flickor

Finsksprakiga Svensksprakiga
100 % -
80% 1 Nyfamilj
60 % - OMamma och pappa
mPappa
40 % - oMamma

20% | -

0% +L—1 11 I S .
Helt fisk Ganska Helt fisk Ganska
frisk frisk



BILAGA 29 Samband mellan subjektiv hadlsa och att prata med pappa bland
finsk- och svensksprakiga pojkar och flickor

POJKAR FLICKOR
Finsksprakig Swensksprakiga Finsksprakiga Swensksprakiga
100 %
80 % -
60 %
40 % -
20 % -
0% £
Helt Ganska Helt Ganska Helt Ganska Helt Ganska
frisk frisk frisk frisk frisk frisk frisk frisk

@ Latt o Svart




BILAGA 30 Samband mellan subjektiv hdlsa och att prata med mamma
bland finsk- och svensksprakiga pojkar och flickor

POJKAR FLICKOR
Finsksprakiga Swvensksprakiga Finsksprakiga Swensksprakiga
100 %
80 % A
60 % -
40 % -
20 % -
0% . i )
Helt Ganska Helt Ganska Helt Ganska Helt Ganska
frisk frisk frisk frisk frisk frisk frisk frisk

@Latt O Svart




	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

