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THVISTELMA

Koskela, S. & Laajalahti, P. 2016. Ylakoululaisten fyysisen aktiivisuuden yhteys tupakointiin ja
alkoholin kayttoon. Liikuntakasvatuksen laitos. Jyvaskylan yliopisto. Liikuntapedagogiikan pro
gradu —tutkielma, 64 s., 1 liite.

Tutkielman tarkoituksena oli selvittad fyysisen aktiivisuuden yhteytta 7.- ja 9.-luokkalaisten tu-
pakointiin ja alkoholin kayttoon. Tuloksia vertailtiin luokka-asteiden, sukupuolen, asuinalueiden
ja urheiluseuran jasenien seké ei-jasenien vélilla.

Tutkielma oli kvantitatiivinen ja sen aineistona oli WHO:n Koululaistutkimuksen aineisto vuo-
delta 2014. Aineisto kerattiin kansainvalisen tutkimushankkeen toimesta ja saimme kayttéomme
tutkielmamme kannalta oleellisen datan. Tutkielman kohdejoukko koostui 7. ja 9. luokan oppi-
laista (N=3853). Mukana oli 1918 seitsemasluokkalaista ja 1935 yhdeksésluokkalaista. Ana-
lyysimenetelming kaytimme ristiintaulukointia ja khiin neli6 -testia.

Tutkielmamme tulokset osoittivat, ettd aktiiviset 9. luokkalaiset tupakoivat vahemmaén kuin vé-
han liikkuvat. Seké tytot ettd pojat tupakoivat sitd vahemman mitad useampana péivéana he olivat
olleet fyysisesti aktiivisia. Kaupungissa keskustan ulkopuolella asuvilla tupakointi oli sita ylei-
sempaa mita vdhemman liikkui. Fyysisella aktiivisuudella ja tosihumalaan juomisella ei ollut
merkitsevad yhteytta eri luokkatasoilla ja sukupuolilla. Fyysisell& aktiivisuudella ja silla, etta asui
kaupungin keskustassa, oli merkitseva negatiivinen yhteys tosihumalassa olemiseen. Liikunta-
aktiivisuus ei kuitenkaan suojaa kovin merkittavasti humalajuomiselta. Liséksi tutkielmamme
perusteella voidaan todeta, ettd urheiluseuraan kuuluminen on yhteydessa erityisesti vahaisem-
paan tupakointiin ja lievasti myos vahdisempaan humalajuomiseen.

Tutkielman tulokset tukevat aiempien tutkimuksien mukaisia k&sityksia siité, etta fyysisella aktii-
visuudella on merkittava yhteys véhaiseen tupakointiin, mutta alkoholin kdyton suhteen yhteys ei
ole yhtéd selked. Tutkimustuloksia voidaan kayttaa terveyden edistamiseen liittyvissd toimissa
esimerkiksi liikunnan tarkeyden perustelemiseen. Johtopaatoksiemme mukaan nuorten paihteiden
kayton vahentdmisessd olisi kuitenkin hyva muistaa holistinen terveysnakokulma ja panostaa
mahdollisimman laajasti terveyteen vaikuttaviin tekijoihin.

Avainsanat: Alkoholi, tupakointi, fyysinen aktiivisuus, nuoret, yldkoulu



ABSTRACT

Koskela, Sanna & Laajalahti, Petri. 2016. Physical activity and its connections to cigarette smok-
ing and alcohol consumption among students in middle school. Department of Sport Sciences,
University of Jyvaskyld. Master’s thesis in Sport Pedagogy. 64 pages, 1 appendix.

The purpose of this study was to examine 13 and 15 years old students’ physical activity and its
connections to cigarette smoking and alcohol consumption. The results were compared between
different groups of age, gender and place of residence. In addition, they were compared between
those students who were members of a sport club and those who were not.

The data were analyzed quantitatively and collected in HBSC 2014 -research project. The partic-
ipants of the study were 7th and 9th grade students of Finnish upper comprehensive schools
(N=3853). The number of 7" grade respondents was 1918 and the number of 9™ grade respond-
ents was 1935. Cross-tabulations and chi-square tests were used to analyze the data.

The results indicate that active 9" graders smoked less than those who were less active. This re-
sult was the same for girls, boys, and those who live outside the city center. There was no con-
nection between physical activity and binge drinking among different grades and genders. On the
other hand, physical activity and living in the city center were negatively connected with binge
drinking. However, it can be assumed that being physically active does not protect from binge
drinking. Furthermore, the study shows that a sport club membership is negatively connected
especially with cigarette smoking and slightly with binge drinking.

The results of this study support the idea of previous research that physical activity has a signifi-

cant connection with lesser smoking. However, the connection between alcohol consumption and
physical activity is not quite that clear.

Keywords: Alcohol, smoking, physical activity, adolescents, middle school
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1 JOHDANTO

Nuoruudessa opitut terveystottumukset sailyvét usein aikuisikéan asti (Fogelholm 2005a; Kallio
& Jokinen 2001; Pitkdnen ym. 2005). Vallitseviin trendeihin liittyy erityisesti huoli siitd, ettd
nuorten fyysisen aktiivisuuden kokonaismadré on vahentynyt menneind vuosikymmenina (Husu
ym. 2011; Nupponen ym. 2010). Fyysisen aktiivisuuden maéara romahtaa nimenomaan murrosias-
sé (Aira ym. 2013). Véhdinen liikunta voi aiheuttaa Suomessa jopa 300-400 miljoonan euron
vuosittaiset kustannukset. Kun miljoona suomalaista liikkuu riittdvésti, voisi 100 000 uutta ai-
kuista liikkujaa tuoda arviolta 20 miljoonaa euroa kaytettavaksi johonkin muuhun kuin véhéisen

fyysisen aktiivisuuden aiheuttamiin kuluihin. (Fogelholm ym. 2007, 4.)

My0s paihteiden kdyton aiheuttamia kuluja on arvioitu. Pelkastdan alkoholin aiheuttamat kulut
julkiselle sektorille olivat vuonna 2010 arviolta miljardi euroa (J&askeldinen 2012, 1). Jos taas
pelkéstddn puolet perus- ja toisen asteen koulutuksen saaneista lopettaisi tupakoinnin, saastettai-
siin 38 miljoonaa euroa (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014b). Yleensa ensimmadiset péihde-
kokeilut tapahtuvat juuri murrosiéssé (Kallio & Jokinen 2001; Kinnunen ym. 2013, 67). Edella
mainituista syisté on térkeda selvittada nuorten paihteiden kayttoa.

Nuorten tupakointi ja alkoholin kéytté on kuitenkin véhentynyt 2000-luvulla (Kinnunen ym.
2013, 63-67; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013; Varis & Virtanen 2014). Vaikka trendi on
ollut laskeva jo useita vuosia, suomalaiset nuoret kdyttavat edelleen enemman alkoholia kuin
eurooppalaiset nuoret keskimaarin. Toisaalta Suomessa on enemman raittiita nuoria kuin Euroo-
passa keskimaarin. Tupakoinnissa suomalaiset nuoret ovat kohtalaisen l&hellda eurooppalaisten
nuorten keskiarvoa. (Hibell ym. 2011, 294.) Paihteet ovat yhteydessd useisiin sairauksiin (ks.

luku 3.2 ja 4.2) ja siten niiden k&yttod olisi hyvé pyrkié vahentdméan yhteiskunnassa.

Tasséd pro gradu -tutkielmassa tarkastellaan ylakoululaisten fyysisen aktiivisuuden yhteyksia tu-
pakointiin ja alkoholin kaytt6on. Tutkielman aineistona toimii WHO:n koululaiskyselyn kautta
vuonna 2014 kerétyt vastaukset. Aineistoa késitelld&n kvantitatiivisesti. Fyysista aktiivisuutta ja

paihteiden kéyttoa on tutkittu paljon erikseen, mutta niiden yhteyksia on tutkittu verrattain vahan.



Aiemmat tutkimukset kuitenkin osoittavat, ettd fyysinen aktiivisuus korreloi k&anteisesti tupa-
kointiin (Eloranta & Suhonen 2010; Kannas ym. 2002). Alkoholin suhteen korrelaatio on epésel-
vempi. Fyysinen aktiivisuus oli erddssé tutkimuksessa yhteydessé jopa nuorten runsaampaan al-

koholin kéyttoon, ainakin silloin kun fyysinen aktiivisuus oli intensiivista (McCaul ym. 2004).

Aihetta on syyta tutkia, silla sek& fyysisen aktiivisuuden lisddminen etta paihteiden kayton alen-
taminen ovat merkittavié tekijoita koko kansanterveyden ja -talouden nékdkulmasta. Tulevina
lilkunnan ja terveystiedon opettajina voimme olla osaltamme vaikuttamassa nuorten terveystot-
tumuksiin, silld kohtaamme ty6ssdmme valtavan maarén lapsia ja nuoria. Tieto naisté asioista on

tarkedd, jotta voimme toimia perustellusti kasvattajan roolissa koulumaailmassa.



2 YLAKOULULAISTEN FYYSINEN AKTIIVISUUS

2.1 Fyysinen aktiivisuus kasitteena

Fyysisen aktiivisuuden maaritelmid on useita. Yksinkertaisen maaritelman mukaan fyysinen ak-
tiivisuus on lihaksilla aikaansaatua kehon liikettd, joka kuluttaa energiaa. Kasitteen kolme oleel-
lista tekijaa ovat intensiteetti, useus ja kertakesto, joiden avulla voidaan tarkastella kokonaismaa-
réa. Intensiteetilld tarkoitetaan fyysisen aktiivisuuden tehoa, esimerkiksi matala-, keski- tai kor-
keatehoista liikunta-aktiivisuutta. Useudella viitataan liikuntakertojen maaraan esimerkiksi yhden
viikon aikana. Kertakestolla puolestaan halutaan kertoa, kuinka kauan ajallisesti yksi liikunta
kerta on kestényt. (Shepard 2003; World Health Organization 2011b.)

Tarkemmin fyysinen aktiivisuus voidaan maédritella luustolihaksen aikaansaamaksi kehonliik-
keeksi, joka nostaa yksilon energiankulutusta perustasosta. Niinpa fyysinen aktiivisuus pitaa si-
séllaan kaiken arjessa tapahtuvan liikkumisen. Kasitteen monipuolisuuden vuoksi se voidaan luo-
kitella edelleen esimerkiksi fyysisiin aktiviteetteihin ammatissa, kotitdissé, urheiluharrastuksessa
tai muussa tarkennetussa luokassa. (Caspersen ym. 1985; U.S. Department of Health and Human
Services 2008b, C-1.)

Fyysiselld aktiivisuudella viitataan pelkéstdan fysiologisiin tapahtumiin, joten se ei sisalla kan-
nanottoja terveyden muihin ulottuvuuksiin, kuten sosiaalisiin seurauksiin. Niinpa suomenkielinen
vastine voisi olla liikkuminen, kun taas liikunta sisdltdd mielleyhtyman harrastamisesta. (Vuori
ym. 2010.) Englanninkielisessa Kirjallisuudessa liikunnasta kaytetdan termid exercise, kun taas
fyysinen aktiivisuus kaannetaan physical activity. Liikunta on kuitenkin erd&n méaritelman mu-
kaan suunniteltua ja strukturoitua kehollista toimintaa, jolla pyritddn parantamaan fyysista kuntoa

ja litkunnallisia taitoja (Caspersen ym. 1985).

Fyysista aktiivisuutta voidaan mitata omaan arviointiin perustuvilla menetelmilla tai objektiivisil-

la menetelmilld. Omat subjektiiviset arviot ovat esimerkiksi pdivakirjoja, kyselyita tai haastatte-



luita. Objektiivisissa menetelmissa kaytetdan yleensa laitteita, eikd oma arviointi, asenne tai arvot
vaikuta mittaukseen. (Fogelholm 2005a.)

2.2 Peruskouluikaisten liikuntasuositukset

Liikuntasuosituksia terveyttd edistavalle litkunnalle on laadittu jo usean vuosikymmenen ajan,
mutta suurin osa niistd on suunnattu aikuisvéestolle (Erhola 2008, 14). Nuorten liikunta voidaan
nahda tulevaisuuteen panostamisena siind mielessd, ettd se vaikuttaa erityisen tehokkaasti ihmi-
sen kehitykseen. Nuorena térkeita perusteita liikunnalle ovat tuki- ja liikuntaelimiston kehittymi-
nen, litkunnan psykososiaaliset vaikutukset ja liikuntatottumusten kehittyminen ja sdilyminen
aikuisikaan. (Fogelholm 2005b, 167.)

Nuori Suomi ry ja Opetusministeri0 ovat asettaneet tydryhmaén, joka on laatinut fyysisen aktiivi-
suuden perussuosituksen kouluikaisille. Sen mukaan 7-18-vuotiaiden tulee liikkua 1-2 tuntia
paivittain monipuolisesti ja ikdan sopivalla tavalla. Yli kahden tunnin pituisia istumisjaksoja tu-
lee valttad. Ruudun &aressa vietetty aika tulee olla korkeintaan kaksi tuntia paivassa. (Heinonen

ym. 2008, 18.) Nimenomaan ylékouluikaisille suositus on 1-1,5 tuntia paivassa (emt., 19).

Liséksi nuoren péivittdisesta fyysisestd aktiivisuudesta vahintaan puolet tulisi koostua yli 10 mi-
nuuttia kestavista reippaista liikuntatuokioista. Reipasta liikuntaa ovat esimerkiksi pihaleikit,
pyoréily kouluun ja muut kohtuullisen tehon litkuntamuodot. Reippaan liikunnan liséksi paivit-
tain tulee liikkua myos korkealla teholla. Téllainen tehokas liikunta voi koostua esimerkiksi ly-
hyista juoksupyréhdyksista tai vauhdikkaasta jalkapallon pelaamisesta. (Heinonen ym. 2008, 20.)
Lisaksi tulisi harrastaa viikossa vahintddn kolme kertaa lihaskuntoa, liikkuvuutta ja luiden terve-

ytta edistavaa liikuntaa. (emt., 22-23.)

Myds WHO ja Yhdysvaltain terveysministerio ovat madritelleet lasten ja nuorten paivittaiseksi
liikuntasuositukseksi vahintd&n tunnin péivassa. Liikunnan terveyshyodyt lisdantyvat edelleen,
jos fyysisen aktiivisuuden mééara on tata suurempi. Samalla kerrotaan, ettd suurin osa fyysisesta
aktiivisuudesta tulee olla aerobista, mutta véhintddn kolme kertaa viikossa tulee harrastaa lihas-

kuntoa ja luiden terveytta edistavad liikuntaa. (U.S. Department of Health and Human Services



2008a, 15; World Health Organization 2010, 20.) Luita vahvistava liikunta on erityisen tarkeéaa
murrosiassa, jolloin luumassa vielda kasvaa (U.S. Department of Health and Human Services
2008a, 15.)

Varsinkin inaktiivisten fyysistd aktiivisuutta tulisi lisata véhitellen (Heinonen ym. 2008, 24; U.S.
Department of Health and Human Services 2008a, 19; World Health Organization 2010, 21).
Tama on tarkedd, jotta voidaan valttaa ylikunnon ja loukkaantumisen riskit (U.S. Department of
Health and Human Services 2008a, 19). Nekin, joilla ei ole liikunnallista taustaa, voivat saavuttaa

viralliset suositukset portaittain esimerkiksi noin puolen vuoden aikana. (Heinonen ym. 2008, 25.)

Kaikki edellda mainitut nuorten liikuntasuositukset ovat hyvin samankaltaisia. Suomalaiset suosi-
tukset ovat siis yhdenmukaisia kansainvalisten suositusten kanssa. Vaikka liikuntaa harrastetaan
nykyadn enemmaén kuin aiemmin, kuitenkin fyysisen aktiivisuuden kokonaismaara jaa alle suosi-
tusten (Nupponen ym. 2010). Alle puolet 12—14-vuotiaista liikkuu terveytensa kannalta riittavasti
(Husu ym. 2011).

2.3 Fyysisen aktiivisuuden yhteys terveyteen

Fyysisella aktiivisuudella on todettu olevan selva yhteys terveyteen (U.S. Department of Health
and Human Services 2008a, 15; World Health Oranization 2010, 20). Fyysisesti aktiivisilla lap-
silla ja nuorilla on muun muassa parempi sydan- ja verenkiertoelimiston kunto sek& parempi li-
haskestavyys ja -voima, kun verrataan inaktiivisiin lapsiin ja nuoriin. N&in ollen riski saada sy-
dan- ja verenkiertoelimiston sairauksia seka erilaisia aineenvaihdunnallisia sairauksia pienenee.
Lisdksi liikuntaa harrastavilla lapsilla ja nuorilla on todettu olevan alhaisempi kehon rasvapitoi-
suus, vahvemmat luut sekd vdhemman ahdistuksen ja masennuksen oireita. (U.S. Department of
Health and Human Services 2008a, 15; World Health Organization 2010, 20). Usein tutkimuksis-
sa keskitytdadn liitkunnan ja terveyden fyysisiin yhteyksiin, mutta sosiaalinen ja psyykkinen terve-
ys jaa véhemmalle huomiolle yhteyksié tutkittaessa (Kokko & Vuori 2007).

Nuoret, jotka ovat s&annollisesti fyysisesti aktiivisia, omaavat paremman terveydentilan ai-

kuisidssa. Esimerkiksi riski sairastua erilaisiin kroonisiin sairauksiin alkaa kasvaa jo nuoruudessa.
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Liikunnan avulla voidaan ennaltaehkaistd nditd sairauksia, joita ovat esimerkiksi tyypin 2 diabe-
tes, osteoporoosi, verenpainetauti ja erilaiset sydansairaudet. (U.S. Department of Health and
Human Services 2008a, 15). Twisk (2001) on tutkinut nuoruuden fyysisen aktiivisuuden yhteyk-
sid ja merkityksid myohemmalld aikuisialla. Hanen tuloksensa tukevat nakemysté siitd, ettd nuo-
ruuden fyysinen aktiivisuus on yhteydessa myos aikuisian fyysiseen aktiivisuuteen ja néin ollen

aikuisian parempaan terveyteen.

Fyysisen aktiivisuuden yhteytta terveyteen on tutkittu paljon, mutta toisaalta viime aikoina on
alettu kiinnittdimaan huomiota myds siihen, mitd haittaa lilkkkumattomuudesta voi olla. Liikun-
tasuosuositusten asettamat tavoitteet on vaikea saavuttaa, jos lapsi tai nuori kaytta4 paljon aikaan-
sa esimerkiksi tietokoneen tai television &aressa. Pitkilla yhtdjaksoisilla istumisjaksoilla on todet-
tu olevan itsendisia haitallisia terveysvaikutuksia, vaikka muutoin oltaisiin fyysisesti aktiivisia.
Liiallisen istumisen on todettu olevan yhteydessa muun muassa lihavuuteen seké tuki- ja liikun-
taelinoireisiin. Myo6s luuston kehittyminen vahvaksi on vaarassa, mikali lapsi tai nuori istuu pit-
kia jaksoja paikallaan, liikkuu véhén, sy6 epaterveellisesti, eikéd saa riittavasti kalsiumia ja D-

vitamiinia. (Heinonen ym. 2008, 23-24.)
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3 YLAKOULULAISET JA TUPAKOINTI

3.1 Nuorten tupakointitottumukset

Nuorten terveystapatutkimuksessa (Kinnunen ym. 2013) on tutkittu 12—18-vuotiaiden nuorten
tupakkatuotteiden ja péihteiden kéayttéa vuosien 1977-2013 aikana. Tutkimuksesta kady ilmi, etta
tupakkakokeilut 12-18-vuotiaiden keskuudessa ovat vahentyneet tutkimusjakson aikana ja voi-
makkainta lasku on ollut vuosituhannen vaihteen jalkeen. Esimerkiksi tutkimuksen alussa 12-
vuotiaista pojista noin puolet ja tytoistd noin kolmasosa ilmoitti kokeilleensa tupakkaa, kun tut-
kimuksen lopussa vastaavat luvut olivat molemmilla sukupuolilla enédé alle 10 %. Toisaalta mité
vanhempaa ikdryhmaa tarkastellaan, sitd suurempi osuus nuorista on kokeillut tupakkaa. Esimer-
kiksi 18-vuotiaista jo enemmist0 (60 %) on kokeillut tupakointia. Tyttéjen ja poikien valiset erot
tupakan kokeilun suhteen eivat ole merkittavid ja ne ovat tasoittuneet tutkimusjakson aikana.
(Kinnunen ym. 2013, 20.)

Nuorten terveystapatutkimuksessa (Kinnunen ym. 2013, 24-25) on tarkasteltu myods péivittdin
savukkeita polttavien osuuksia ika- ja sukupuoliryhmittain samalla ajanjaksolla 1977-2013. Tut-
kimuksen mukaan 12-vuotiaista tytoista ja pojista todella harva poltti savukkeita paivittain. Mité
vanhemmasta ikaryhmasta on kyse, sitd useampi polttaa savukkeita paivittdin. Esimerkiksi 14-
vuotiaista 4 % ilmoitti polttavansa savukkeita pdivittdin vuonna 2013, ja 16-vuotiaista vastaava
luku ldhenee 15 %. Tytot, jotka olivat 14-16-vuotiaita, polttivat paivittdin samanikaisia poikia
hieman useammin. Vuosituhannen vaihteen jalkeinen laskutrendi ilmenee myos paivittain savuk-
keita polttavien nuorten keskuudessa, silla péivittédinen tupakointi on vahentynyt ldhes puoleen
2000-luvun alusta alkaen (ks. kuvio 1). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tupakkatilastot vuo-
delta 2013 tukevat edelld mainittuja tutkimustuloksia (Varis & Virtanen 2014).

Vaikka tyt6t polttavat poikia enemmaén savukkeita, pojat kuitenkin kayttavat enemman tupakka-
tuotteita. Tupakkatuotteisiin siséltyy nuuska, jonka kayttd pojilla on yleisempaa kuin tytoilla.
Nuuskakokeilut ovat olleet nousussa viimeisen kymmenen vuoden aikana (ks. kuvio 1). (Kinnu-
nen ym. 2013, 24-25.)
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ESPAD (The European School Survey Project on Alcohol and Other Drugs) on kansainvélinen
tutkimus, jossa otoskoko oli vuonna 2011 yli 100 000 15-16-vuotiasta koululaista 36:std eri
maasta. ESPAD tutkimuksesta saadut tulokset ovat samansuuntaisia edelld mainittujen suoma-
laisten tutkimustilastojen kanssa. Esimerkiksi yli puolet 15-16-vuotiaista tutkimukseen osallistu-
neista nuorista ympari Eurooppaa ilmoitti kokeilleensa tupakkaa ainakin kerran. Tutkimuksessa
ilmenee myd6s sama laskutrendi tupakan kokeilun suhteen 15-16-vuotiaden nuorten keskuudessa.
(Hibell ym., 2011, 10.)
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KUVIO 1. Tupakointi ja nuuskan kayttd 14-vuotiailla Nuorten terveystapatutkimuksen mukaan
(Kinnunen ym. 2013, 63-65).

Harva aloittaa tupakoinnin endd aikuisidssa ja yleensa tupakointi aloitetaankin noin 11-17 vuo-
den ikaisena (Kallio & Jokinen 2001). Tupakan kokeilun taustalla voi olla monia eri syita, mutta
merKkittavin taustalla vaikuttava tekija on nuoren kokema sosiaalinen paine (emt.; Lappalainen-
Lehto ym.. 2007, 66). Mitd enemman nuorella on tupakoivia kavereita ja mahdollisuuksia tupa-
kan kokeiluun, sitd suuremmalla todennékdisyydelld nuori alkaa itsekin tupakoida. My6s van-

hempien ja erityisesti sisarusten tupakointi alentaa nuoren kynnysté ryhtyé tupakoimaan. (Kallio
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& Jokinen 2001.) Lisdksi nuoren oma uteliaisuus ja pyrkimys etsid uusia kokemuksia voi vaikut-
taa kokeiluun (Nieminen, 1999, 69).

Tupakan kokeilu muuttuu usein tupakan toistuvaksi kaytoksi. Tupakointiin kehittyy helposti riip-
puvuus jo muutaman kokeilukerran jalkeen tupakan sisaltdmén nikotiinin takia. Tupakan kayttoa
jatketaan usein myos sosiaalisista syistd. (Kallio & Jokinen 2001.) Nuori saattaa yhdistaa tupa-
koinnin myos aikuistumisen ja itsendistymisen tunteeseen (Nieminen, 1999, 38). Toisaalta nuori

voi kokea, etté tupakointi lievittaa stressia ja ahdistusta seké rentouttaa (Kallio & Jokinen 2001).

Tupakoinnin taustalla voi olla my6s muita yksilollisid riskitekijoitd. Esimerkiksi nuoren huono
itsetunto, harrastamattomuus tai véhainen liikunta voivat olla yhteydessa tupakointiin. Kéayttéon
vaikuttaa myos se, kuinka helposti tupakkaa on saatavilla seka tupakan hinta. Koulun ja opettaji-
en suhtautumisella tupakointiin voi olla vaikutusta nuorten tupakoimiseen. Tietoisuus tupakoin-

tiin liittyvista terveysriskeista ei kuitenkaan esté nuorta tupakoimasta. (Kallio & Jokinen 2001.)

3.2 Tupakoinnin yhteys terveyteen

Tupakoinnilla on havaittu olevan monia terveydelle haitallisia vaikutuksia (Kallio & Jokinen
2001; Kaypéahoito 2012; Lappalainen-Lehto ym, 2007, 66; Nieminen 1999, 73; Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos 2015a). Jopa puolet kuolee ennen aikojaan tupakoinnin seurauksiin (Pietinalho
2003). Suomessa tupakoinnista johtuviin sairauksiin kuolee joka vuosi 4000-6000 henke& (Kay-
pahoito 2012). On arvioitu, ettd tupakoitsijat sairastavat noin kaksinkertaisen maaran tupakoimat-
tomiin verrattuna. Monen sairauden kehittyminen huomataan tosin vasta noin 20-30 vuoden tu-
pakoimisen jalkeen, joten hetkellistd mielihyvaa tupakan avulla hakevat eivat motivoidu lopetta-

maan tupakointia, vaikka ovatkin tietoisia tupakoinnin terveysriskeista (Pietinalho 2003).

Tupakansavusta on pystytty tunnistamaan yli 7000:ta erilaista ainesosaa, joista yli 60 on luokitel-
tu syopéaa aiheuttaviksi (Jaakkola & Jaakkola 2012). Tupakoitsijan sisddnhengittdmasta savusta
85-90 % on typped, happea, hiilidioksidia, h&dkaa sek& vetya ja loput padosin tervaa ja vettd. Pas-

siivinen tupakointi, eli tupakan sivuvirralle altistuminen, on kuitenkin my6s erittdin haitallista.
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(Nieminen, 1999, 62). On tutkittu, ettd passiivinen tupakointi on taustatekijand monelle kansan-

terveydellisesti merkittavalle sairaudelle seka niiden pahenemiselle (Jaakkola & Jaakkola 2012).

Keuhkosy6pé on parhaiten tunnettu tupakkasairaus ja 90 % keuhkosyovisté johtuu tupakoinnista.
Keuhkosyovén ennuste on heikko, silld esimerkiksi Suomessa 1900 diagnosoidusta keuhkosyo-
vasta yli 1700 potilasta kuolee sairauteensa. Tupakointi altistaa myos lukuisille muille syoville.
(Pietinalho 2003). Merkittavin vaikutus tupakoinnilla on kuitenkin sydan- ja verisuonitautien
ilmaantumiseen. Tupakointi ei pelkéstédéan liséa sairastuvuutta, vaan se myds lisdd naiden tautien
kuolleisuutta, toisin sanoen kohtausten vakavuutta. Lisaksi tupakointi on yhteydessa muun muas-
sa raskauden aikaisiin haittoihin, hedelméllisyysongelmiin, osteoporoosiin, ihon ennenaikaiseen
vanhenemiseen ja heikentyneeseen suun terveyteen. (Nieminen 1999, 73-80.) Taulukkoon 1 on

koottu tarkemmin erilaisia terveyshaittoja joihin tupakointi voi johtaa.

Kuten aiemmin mainittiin, kehittyy tupakointiin helposti riippuvuus ensisijaisesti sen siséltaman
nikotiinin takia. Kun elimisto tottuu sédanndlliseen nikotiinin saamiseen, syntyy usein fyysinen
riippuvuus. On yksildllista kuinka nopeasti fyysinen riippuvuus kehittyy, mutta on arvioitu, etta
nikotiiniriippuvuus kehittyy jo noin sadan poltetun savukkeen jalkeen. Tupakkariippuvuuden
onkin aluksi katsottu olevan sosiaalista riippuvuutta seké tapariippuvuutta. (Nieminen, 1999, 70).
Riippuvuus on perusta tupakoinnista myéhemmin ilmentyville sairauksille, silla ilman sité olisi

valtaosa tupakoitsijoista lopettanut polttamisen (Pietinalho 2003).

Tupakoinnin lopettamisesta on seka valittomia ettd pitkaaikaisia hyotyja. Tupakointi kohottaa
verenpainetta ja nostaa sykettd. Tama vaikutus havida elimistdsta jo 20 minuutin kuluttua poltta-
misen jalkeen. Hak& poistuu elimistosta yhden ja nikotiini kahden vuorokauden kuluttua viimei-
simman tupakan polttamisesta. Heikentyneet haju- ja makuaisti voivat palautua normaaleiksi
kahdessa vuorokaudessa. My6s hengittdminen helpottuu kun limakalvoturvotus keuhkoissa las-
kee noin kolmen vuorokauden kuluttua tupakoinnin lopettamisesta. (Pietinalho 2003.)
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TAULUKKO 1. Tupakoinnista aiheutuvia terveyshaittoja

Sydan- ja verenkiertoelin-
ten sairaudet
Keuhkosairaudet
Sy0Opéataudit

Suun terveys

Raskaudenaikaiset haitat

Hedelmallisyys

Lasten altistuminen tupa-
kansavulle

Ulkonédko

Mielenterveys

Muita haittoja

Sepelvaltimotauti, aivoinfarkti, sydaninfarkti, sydanperainen akki-
kuolema, verenpainetauti, katkokavely, aivohalvaus
Keuhkoahtaumatauti, krooninen keuhkoputkentulehdus
Keuhkosyopd, virtsarakonsyopd, kurkunp&énsyopé, ruokatorven-
syopd, haimasyodpd, mahasyopd, kohdunkaulan sydpd, maksasydpa
munuaissyopé, leukemia, nielusyopé

Suusyopd, ientulendus ja hampaiden kiinnityskudoksen sairaudet
Pienikokoisena syntyneet lapset, keskenmeno, ennenaikainen syn-
nytys, katkytkuolema, imetys- ja maidoneritysvaikeudet, lapsen
hidastunut kasvu

Impotenssi, hedelméattdmyys

Allergiat, toistuvat infektiot

Ihon ennenaikainen vanheneminen, ihon kalpeus, akne, hiusten
heikentynyt kunto, hampaiden Kiilteen sérét ja varjaytymat

Psyyken sairauksien paheneminen, yhteys masennukseen ja skitso-
freniaan

Haavojen hitaampi paraneminen, leikkauskomplikaatiot, silman
rappeumasairaus, aikuistyypin diabetes, kilpirauhasen vajaatoimin-
nan paheneminen, osteoporoosi, selkérangan valilevyn rappeuma,
vaihdevuosien varhaistuminen, virtsanpidéatyskyvyn heikkenemi-
nen, pahanhajuinen hengitys, heikentynyt maku- ja hajuaisti, hengi-

tystieallergiat, heikentynyt unen laatu ja kesto

(Nieminen 1999, 73-75; Pietinalho 2003; Kdaypéhoito 2012; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

2015a)

Tupakan lopettaminen on hyddyllista myds pidemmalla aikavalilla tarkasteltuna. Riski sairastua

tupakan aiheuttamiin sairauksiin alenee ja jo kehittyneiden sairauksien ennuste paranee tupakoin-

nin lopettamisen seurauksena. Keuhkojen toiminta paranee 2—-3 kuukauden kuluessa l&hes nor-

maalille tasolle. Sydankohtauksen riski puolittuu vuodessa ja aivohalvausriski laskee tupakoimat-
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toman kanssa samalle tasolle arviolta 5-15 vuodessa. Tupakkaa polttaneella kest&dé noin 15 vuotta,
ennen kuin riski sairastua keuhkosydpaan on yhta suuri kuin tupakoimattomilla. (Pietinalho 2003.)

Tupakointia on sitd vaikeampaa lopettaa ja myds terveysriskit ovat sitd merkittdvampia, mita
nuorempana tupakointi on aloitettu. Erityisesti nuorten tupakoimiseen liittyvié terveysriskeja on
tutkittu vahan, mutta nuorena tupakan kokeilu johtaa helposti elinikéiseen tupakointiin, jolloin
terveysriskit ovat samat kuin aikuisilla. Yhden ndkemyksen mukaan tupakointi voi nuorella olla
portti myds huumeiden kayttoon, silla se alentaa kynnystd huumeiden kokeiluun. (Kallio & Joki-
nen 2001). On todettu, ettd suomalaisilla paivittdin tupakkaa polttavilla nuorilla on viisi kertaa
useammin masennusta edeltdvan vuoden aikana tupakoimattomiin verrattuna. My0os erilaiset mie-
lialahdiriot seka kaytos- ja tarkkaavaisuushairiot ovat nuorilla yhteydessa tupakoinnin aloittami-
seen. Lisaksi on havaittu yhteys nuorten paihteiden kayton, seksuaalisen riskikayttaytymisen ja
epéaterveellisen ravitsemuksen valilla. (Kaypahoito 2012.) Samalle henkil6lle saattaa kasautua
monia terveydelle haitallisia tottumuksia, joista tupakointi on vain yksi (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos 2014a, 147).

3.3 Tutkimuksia fyysisen aktiivisuuden yhteydesta nuorten tupakointiin

Kujalan ym. (2007) Suomessa toteuttamassa kaksostutkimuksessa Physical activity in adolescene
and smoking in young adulthood: a prospective twin cohort study tutkittiin mikali toistuva fyysi-
nen aktiivisuus tai inaktiivisuus 16, 17 ja 18.5 vuoden idssa ennusti paivittdista tupakointia myo-
hemmin 22-27 vuoden ikéisend. Ne nuoret, jotka olivat fyysisesti aktiivisia useammin kuin kol-
mesti viikossa, méaariteltiin aktiivisiksi liikkujiksi. Alle kolme kertaa kuukaudessa liikkuneet luo-
Kiteltiin passiivisiksi liikkujiksi ja loput satunnaisesti liikuntaa harrastaviksi. Tutkimukseen osal-
listui yhteensd 4240 henkil6d, joka pitaa sisallaan 1870 kaksoisparia. Tutkimuksen tuloksista sel-

vidd, ettd inaktiivisuus nuorena lisaa riskia aikuisian péaivittaiseen tupakointiin.
Myd6s Kannas ym. (2002) on tullut siihen tulokseen, ettd nuoret jotka kuuluvat urheiluseuraan,

eivat tupakoi yht& usein verrattuna nuoriin jotka eivét ole urheiluseuran jasenid. Esimerkiksi

vuonna 2002 noin joka viides urheiluseuraan kuuluva poika tupakoi péivittdin kun taas urheilu-
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seuran ulkopuolisista nuorista joka neljas tupakoi péivittdin. Myos tyt6illa urheiluseuraan kuulu-

minen korreloi vahaisemp&én péivittaiseen tupakointiin.

Eloranta ja Suhonen (2010) ovat pro gradu -tutkielmassaan selvittaneet liikunnan harrastamisen
yhteyksi& alkoholinkéyttoon ja tupakointiin 14-18-vuotiailla nuorilla. Aineistona oli Nuorten
terveystapatutkimukseen vastanneet nuoret. Tutkimukseen osallistui yhteensa 5198 nuorta ja tar-
koituksena oli tarkastella lilkunnan harrastamista erikseen seurassa ja seuran ulkopuolella. Elo-
rannan ja Suhosen tutkimus tukee Kujalan ym. (2007) ja Kannaksen ym. (2002) saamia tuloksia,
silla he I0ysivat selvan yhteyden liikunnallisen aktiivisuuden ja véhaisen tupakoinnin vélilla. Li-
séksi havaittiin, ettd johonkin liikuntaseuraan kuuluvalla nuorella, elamantavat olivat terveelli-
semmat kuin liikuntaa seuran ulkopuolella harrastavilla nuorilla. Tutkimus vahvistaa myds né-

kemysta siitd, etta liilkunta véhenee ja paihteiden kéaytto lisdantyy nuorilla idn myota.

Aiheesta on tehty paljon tutkimuksia myos ulkomailla. Verkooijen ym. (2009) tekemé tutkimus
Leisure time physical activity motives and smoking in adolescence tukee aiemmin esiteltyja na-
kemyksid. Tutkimuksessa pyrittiin saamaan lisaa tietoa nuorten vapaa-ajan fyysisen aktiivisuuden
yhteydesté tupakointiin ottamalla selvéda miksi nuoret harrastavat vapaa-ajallaan liikuntaa. Tut-
kimukseen osallistuneet tanskalaisnuoret olivat 16—22-vuotiaita. Tuloksista kdy ilmi, ettd vapaa-
ajan liikuntaan osallistumisella ja véhdisella tupakoinnilla on selva yhteys. Taustalla oleva motii-
vi litkunnan harrastamiselle vaikuttaa kuitenkin tahan yhteyteen. Esimerkiksi sellaiset nuoret joi-
den liikunnan harrastamisen motiiveina olivat nautinto ja terveys, polttivat entistd vahemman
vapaa-ajallaan, kun taas nuoret, jotka liikkuivat vapaa-ajallaan painon pudottamisen vuoksi tai

saadakseen paremman itsetunnon, myos tupakoivat enemman.

McCaul, Baker ja Yardley (2004) toteavat tutkimuksessaan Predicting Substance Use From Phy-
sical Activity Intensity in Adolescents, etta nuorille aikuisille on tyypillista fyysisen aktiivisuuden
lasku ja samanaikainen pdihteiden k&yton lisadntyminen. Heidan tutkimuksensa tarkoituksena oli
selvittdd fyysisen aktiivisuuden muodon (joukkue- ja yksil6laji) ja intensiteetin (korkea, kohtalai-
nen ja alhainen) yhteytta péihteiden kayttoon. Tutkimukseen osallistui 738 nuorta, jotka olivat
keski-ialtdédn 15-16 vuotta. Tutkimus toteutettiin Kanadassa. Tulokset osoittivat, ettd fyysisen

aktiivisuuden tyypin ja intensiteetin seké paihteiden kayton vélinen yhteys on monimutkaisempi
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kuin oli aikaisemmin luultu. MacCaul kollegoineen 16ysivat merkittavén negatiivisen yhteyden
fyysisen aktiivisuuden ja tupakoinnin valill& niiden nuorten ryhmassé, jotka harrastivat liikuntaa

kohtalaisella intensiteetilla.

Kanadassa tehdyssd terveystapatutkimuksessa (2000-2001) fyysisesti aktiiviset tupakoitsijat
edustivat vain pientd osaa (noin 4 %) koko Kanadan véestostd, miké tukee ndkemysta siité, ettd
fyysisesti aktiiviset henkil6t tupakoivat harvoin. Taméa osa edustaa kuitenkin lahes neljannesta
kun katsotaan pdivittain tupakoivien méaraa vaestossd. Tutkimuksessa havaittiin myos, ettd fyy-
sisesti aktiiviset tupakoitsijat olivat harvemmin nikotiiniriippuvaisia, olivat polttaneet lyhyem-
man ajan ja vdhemmaén savukkeita paivéassa kuin muut tupakoitsijat. Fyysisesti aktiivisten tupa-
koitsijoiden raportoitiin myds yrittdneen lopettaa tupakointia useammin verrattuna inaktiivisiin

tupakoitsijoihin. (deRuiter ym. 2008.)

Tsekkilaisessa tutkimuksessa on kuitenkin saatu tuloksia, jotka osittain poikkeavat edelld maini-
tuista tutkimustuloksista. Neuls ja Fromel (2007) ovat Kirjoittaneet artikkelin tutkimuksestaan,
jonka aineistoon kuului 1825 tsekkil&istd 15-18-vuotiasta tyttod. Tutkimuksen tulosten mukaan
fyysisen aktiivisuuden méara ei juuri eroa tupakoitsijoiden ja tupakoimattomien valilla. Todellisia
eroja tuottaa fyysisen aktiivisuuden intensiteetti. Ne, jotka eivét polta, harrastavat reipasta tai
kohtalaisen raskasta liikuntaa, kun taas tupakoitsijoiden fyysinen aktiivisuus vastaa intensiteetil-

taan kavelya.
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4 YLAKOULULAISET JA ALKOHOLI

4.1 Nuorten alkoholinkayttétottumukset

Suomessa nuorten alkoholin kayton yleisyys oli nousussa 90-luvulla, mutta k&antyi laskuun
2000-luvulla. Nuorten terveystapatutkimuksen mukaan raittius on lisaantynyt jo pelkéastaan vuo-
sina 2011-2013 tilastollisesti merkittavasti 14-, 16- ja 18-vuotiailla tyt6illa ja 16-vuotiailla pojilla.
Ylakoulun aloittavissa alkoholin kayttd on vield melko harvinaista, nimittain 12-vuotiaista yli 90 %
ilmoitti, ettei ole juonut alkoholia ollenkaan. Kuitenkin 18-vuotiaina taysin raittiita oli en&4 hie-
man yli 10 %. (Kinnunen ym. 2013, 37.) Suuri osa aloittaa kokeilut ylakoulussa, silld 16-

vuotiaista nuorista raittiita on 37 % (Kinnunen ym. 2013, 67).

Euroopan maita tarkastelevan ESPAD-tutkimuksen tulokset vahvistavat Nuorten terveystapatut-
kimuksen tuloksia. Lisaksi tutkimuksesta selvidd, ettd muiden eurooppalaisten joukossa suoma-
laisiin 15-16-vuotiaisiin lukeutuu hieman keskiarvoa enemman nuoria, jotka eivét ole koskaan
maistaneet alkoholia. (Hibell ym. 2011, 272.) Myos Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen julkai-
seman Kouluterveyskyselyn tulokset tukevat Nuorten terveystapatutkimuksen tuloksia. Raittiu-
den méara ylakoulussa on noussut 2000-luvulla melko tasaisesti seka tyttjen etta poikien kes-

kuudessa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013.)

Kerran kuukaudessa tai useammin alkoholia juo Nuorten terveystapatutkimuksen mukaan 14-
vuotiaista pojista 7 % ja tytoistd 9 %, kun 16-vuotiailla vastaavat prosenttiosuudet olivat pojilla
32 % ja tyt6illa 31 %. Néiden tulosten mukaan kuukausittainen juominen liséantyy siis runsaasti
juuri yladkouluidn lopussa. Suomalaisten nuorten kuukausittainen juominen on ollut hieman las-
kussa 2000-luvulla. (Kinnunen ym. 2013, 38.) Vuonna 2011 ESPAD-tutkimuksen mukaan suo-
malaisista 15-16-vuotiaista 48 % joi vahintédan kerran kuukaudessa alkoholia. Keskiarvo euroop-
palaisten nuorten joukossa on 57 %. Muissa Euroopan maissa nuoret siis juovat keskiméarin

suomalaisia useammin kuukausitasolla. (Hibell ym. 2011, 276.)
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Viikoittain juovien ja kuukausittain tosihumalaan juovien suomalaisten nuorten osuus on niin
ikaan laskenut 2000-luvun aikana. Esimerkiksi Nuorten terveystapatutkimuksen mukaan 14-18-
vuotiaiden poikien humalajuominen on ollut nykyiselld tasollaan viimeksi vuonna 1985. Kor-
keimmillaan humalajuominen oli 90-luvun lopulla. (Kinnunen ym. 2013, 39-41.) Etenkin yla-
koululaisilla humalajuominen viikoittain ei ole kovin yleistd. Vain yksittéiset ylakoululaiset ker-
toivat juovansa humalaan viikoittain. (Kinnunen ym. 2013, 41.) My6s Kouluterveyskyselyn mu-
kaan viikoittainen juominen on vahentynyt 2000-luvulla. Viikoittaisessa juomisessa poikien
osuus on ollut jatkuvasti puolet suurempi kuin tyttdjen. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013.)
Juomiskertojen mééara on siis vahentynyt, mutta suomalaisten 15-16-vuotiaiden edellisen juomis-
kerran humalataso on muita eurooppalaisia nuoria korkeampi. Suomalaisten nuorten humalataso
asteikolla 1-10 itsearvioituna on 3,6 kun eurooppalaisten nuorten vastaava keskiarvo on 3,1. (Hi-
bell ym. 2011, 294.)
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KUVIO 2: Alkoholin kayton yleisyys 14-vuotialla Nuorten terveystapatutkimuksen mukaan
(Kinnunen ym. 2013, 68-70).

ESPAD-tutkimuksen mukaan suomalaiset 15-16-vuotiaat nuoret kayttavat alkoholia harvemmin
kuin muiden eurooppalaisten maiden nuoret. Kuitenkin suomalaisten kerta-annokset ovat suu-

rempia, kun katsotaan tutkimushetke& edeltanyttd juomiskertaa. Suomalaisilla kerta-annos on 7,5
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senttilitraa, kun muiden maiden keskiarvo on 5,1 senttilitraa alkoholia. (Hibell ym. 2011, 107.)
Kertamadrat ovat siis suuria, mutta silti suomalaisiin nuoriin lukeutuu hieman eurooppalaista

keskitasoa enemman taysin raittiita, kuten tdman luvun alussa todettiin.

Raittius on lisdantynyt ja humalahakuinen juominen on vahentynyt. Toisaalta osa nuorista juo
kuitenkin edelleen paljon ja sdannollisesti. Tasta voitaisiin paatelld, ettd nuorten juominen on
jakautumassa Suomessa kahtia, mutta polarisaatio-oletus on saanut myos kritiikkia. Karvonen
(2010) on tutkinut kahtiajakautumista erittelemélld alkoholin kdyton yhteyksié sosiaaliseen taus-
taan, vapaa-ajan kayttoon ja asuinalueeseen ESPAD-aineiston avulla. H&n toteaa artikkelissaan,
ettd meneilld&n oleva keskustelu polarisaatio-oletuksesta ei pida ainakaan merkittavasti paikkaan-
sa. Esimerkiksi luokkapolarisaation merkkeja juomisessa ei juuri ndy. Toisaalta Karvonen nakee
koulumenestyksen mukaisten juomiserojen kasvun ennustavan mahdollisesti tulevaa luokkapola-
risaatiota. Koulumenestyksen lisaksi juomistapoja maarittdd pernemuoto ja kayttovarat. Joka ta-
pauksessa Karvonen on sitd mieltd, ettei voimakkaasta polarisaatiosta voida puhua. Esimerkiksi
juomistapojen alueelliset erot ovat jopa kaventuneet. Karvosen tutkimuksen jalkeen raittius on
edelleen lisdantynyt (Kinnunen ym. 2013; kuvio 2), eikéd systemaattista tutkimusta polarisaatio-

oletuksesta ole.

Hanna Samposalon (2013, 18) mukaan nuorten juomatapoihin vaikuttaa erityisesti perhetausta,
yksilon ominaisuudet ja persoonallisuus seka sosiaalinen ymparistd. Perhetaustoihin liittyvat
esimerkiksi geneettiset tekijat, elinymparistd ja perherakenne. Esimerkiksi heikko vanhemmilta
tuleva sosiaalinen kontrolli ja tuki ovat yhteydessa sosiaalisiin haittoihin, joita alkoholin kaytta-
misen myota voi ilmetd (Samposalo 2013, 57). Yksilollisista tekijoista erityisesti positiiviset al-
koholiodotukset lisddvat kayttod. Sosiaalisessa ympéristossa olevat paineet ja oman paikan etsi-

minen ikatovereiden joukossa ovat kdyttoon johtavia sosiaalisia syitd. (Samposalo 2013, 18-21.)

Torsten Winter on tutkinut nuorten raittiutta pitkittaistutkimuksella vuosina 1991-1998. Hén otti
nékokulmakseen uskonnollisuuden vaikutukset raittiuteen (Winter 2004, 59). Han totesi, etta rait-
tiuteen vaikuttavat Etela-Suomessa yksil6lliset tekijat, mutta muualla Suomessa perheymparisto
on vahvemmin yhteydessd nuoren raittiuteen. Perheen uskonnollisuus vaikutti raittiuteen, sill&

enemmistd 19-vuotiaista raittiista henkildista tuli uskonnollisista perheistd. Uskonnollisuuden
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alueelliset erot selittdvat Winterin mukaan osan raittiudesta. Raittiudesta luopuminen 16-19-
vuoden valilla aiheutti sen, ettei nuori tuntenut vieraantuneisuutta yht& paljon kuin muut. (Winter
2004, 60.)

Antti Maunu (2012, 147-148) kirjoittaa nuorten juomisen syistd painottaen sosiaalisia tekijoita.
H&nen mielestadn nuoret juovat positiivisten sosiaalisten tunteiden, kuten vauhdikkuuden ja yh-
teenkuuluvuuden vuoksi. Vastapainona positiivisille tunteille alkoholinkayton haitat koetaan nuo-
rison joukossa vain sosiaalisina eikd muita vaikutuksia terveyteen oteta huomioon. Esimerkiksi
maksasairautta pahemmalta tuntuva alkoholihaitta voi nuoren mielesté olla vanhempien tai kave-
reiden kanssa syntyva kiista. Maunu painottaa, ettd nykyajan nuorisokulttuurissa oma paikka
maailmassa taytyy rakentaa itse sosiaalisissa verkostoissa. Nuorten kaipaamalle sosiaaliselle tilal-
le ei luoda aikaa ja paikkaa, vaan se taytyy irrottaa arjesta esimerkiksi alkoholin kayton merkeissa.
Sitd vastoin 1900-luvun alkupuoliskon agraaristen pienyhteisojen sisalla sosiaalinen tila 16ytyi
helpommin jokapéivaisesta kasvuymparistosta.

4.2 Alkoholin kayton yhteys terveyteen

Alkoholilla on verensokeria laskeva vaikutus, mitd nuoret kestdvat huonosti. Tdma voi aiheuttaa
nuorille ominaisia krapulaoireita, kuten janon tunnetta, mielentilan hairigita, paansarkya, vapinaa
ja vasymysta (Slutske ym. 2003; Wechsler ym. 1994; Windle 2003). Pahoinvointi ja oksentami-
nen ovat erittdin tyypillisia fysiologisia haittoja nuorille (Windle 2003). Nuorilla alkoholin hu-
malluttava vaikutus on suurempi kuin keski-ikaisill4, mihin vaikuttaa erityisesti pienempi koko ja
elimistdn tottumattomuus alkoholiin. Tottumattomilla nuorilla jo puolen promillen humala saat-
taa aiheuttaa akuutteja haittoja ja tappava veren alkoholipitoisuus voi olla alle kolme promillea.
(Sillanaukee ym. 1996.) Tyypillisen 14-vuotiaan alkoholimyrkytyspotilaan veren alkoholipitoi-
suus on noin 2 promillea (Lamminpa& 2004).

Muistihairiot ovat keskeisimpid humalan vélittomistd aivovaikutuksista seké nuorilla etté aikuisil-

la. Muistihdiridissa muisti menetetadn tietyltd ajanjaksolta kokonaan tai osittain, ja yleensa siihen

liittyy veren alkoholipitoisuuden nopea suureneminen. (Lee ym. 2009.) Nuorilla muistih&iriot
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voivat ilmeta riskikayttaytymisend seksuaaliseen aktiivisuuteen, vandalismiin ja tappeluihin liit-
tyen (White ym. 2004).

Nuoruusian puberteetti muodostaa nuorille omia terveyshaittoja. Alkoholi voi hairitd hormonaa-
lista tasapainoa ja vaikuttaa kasvuun ja kehitykseen esimerkiksi sis@elinten, lihasten ja luiden
osalta (Dees ym. 2001). Lisaksi alkoholin k&ytt6é voi vaikuttaa koulunkayntiin ja sosiaalisiin suh-
teisiin siten, ettd se vaikuttaa henkilon myohempéa alkoholin kaytt6a (National Institutes of
Health 2006). Tavallisesti alkoholihaitoista puhuttaessa keskitytdan vain yksilon eldmaéan, mutta
haitat ulottuvat ongelmakayttdjan l&hipiiriin ja pahimmillaan koko yhteiskuntaan (World Health
Organization 2011a, 34-35).

Alkoholin kéayton aloittaminen varhaisessa iassé korreloi aikuisian ongelmallisen juomiskayttay-
tymisen ja alkoholiriippuvuuden kanssa (Gruber ym. 1996; Pitkanen ym. 2005). Taméan tuloksen
perusteella voidaan péaatelld, ettd varhainen alkoholink&yttd on riskitekija yhteiskuntaan sopeu-
tumisen kannalta, kuten tyollistymisen kannalta. Alkoholiin liittyvat haitat ovatkin yksi suurim-
mista kansanterveydellisistd ongelmista ainakin lansimaissa (Room, Babor & Rehm 2005). Tau-
lukkoon 2 on koottu alkoholin ongelmaké&yttoon liittyvat riskitekijat Kaypa Hoito (2011) -
suosituksen ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2015b) mukaan. Taulukossa olevat sairaudet

ja oireyhtymat kehittyvét yleensa pidemmaén kayton ja riippuvuuden seurauksena.

TAULUKKO 2. Alkoholin ongelmakéyttoon liittyvat riskitekijéat.

Alkoholimyrkytys Suomessa menehtyy noin 600 henkil6a vuodessa.

Alkoholimaksasairaus Suurin maksasairausryhma Suomessa. Riski kasvaa kun pdivaannos
ylittdd miehilld 5 ja naisilla 3 annosta. Kaikista alkoholimaksatulehdusta
sairastavista 17 % menehtyy.

Psyykeongelmat Masennuspotilailla 10-30 % on yhtéaikainen alkoholiongelma. Jopa
puolella alkoholiriippuvaisista on merkittdva depressio. Alkoholion-
gelmaisten itsemurhariski on merkittdva. Vasta alkoholin lopettaminen
kertoo, ovatko oireet alkoholista riippuvaisia.

Haimatulehdus Suurin osa, eli noin 70 % tapauksista johtuu alkoholista.

Alkoholiepilepsia Alkoholiriippuvaisella noin kymmenkertainen riski normaalivaestoon
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Aivovammat

Aivoverenvuoto

Dementia

Hormonihairiot
Unihéiriot
Iho-ongelmat

Sydan- ja

verisuonisairaudet

Ruoansulatuskanavan
oireet

Sy0Opésairaudet

Sikidvauriot

verrattuna.

Alkoholiriippuvaisella kolminkertainen riski.

Alkoholiriippuvaisella kaksinkertainen riski. Alkoholinkéyton loputtua
osa hairigista lieventyy tai parantuu.

Kaypéd Hoito — suosituksen mukaan alkoholiriippuvaisista n. 50 %:lla
on lievahké dementia. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan
alkoholiriippuvaisista 10 %:lla on dementia.

Impotenssi, kivesten surkastuminen, hedelmattémyys ja gynekomastia
ovat yleisia alkoholista riippuvaisilla.

Alkoholiriippuvaisista 60 % karsii unihdiridista. Unihairiot voivat liittya
myds masennukseen.

Punoitus, teleangiektasiat (hiussuoniluomet).

Sydéanlihassairauden riski kaksinkertainen alkoholiriippuvaisella. Eteis-
varind ongelmakayttajilla 3-5 kertaa yleisempi. Verenpainetauti ongel-
makayttajilla 2—4 kertaa yleisempi. Syddmen vajaatoiminta ja sydanli-
hasrappeuma voivat kehittyda runsaan alkoholinkéyton seurauksena.
Verenpaineen kohoaminen voi liittyd sepelvaltimotaudin pahenemiseen.
Riskeind on ruokatorven verenvuoto, mahan limakalvotulehdus, gast-
riitti ja ripuli.

Kasvava suun, nielun, kurkunpaén, ruokatorven, maksan, rintarauhasen,
paksusuolen ja perdasuolen syovan riski.

Raittius ainoa varma tapa vélttya sikidvaurioilta, joita alkoholi saattaa

aiheuttaa.

(Kdypé Hoito 2011; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015b)

Taulukon 2 perusteella voidaan sanoa, ettd jatkuva ongelmallinen kayttd voi aiheuttaa moninaisia

terveysongelmia. Sairaudet voivat liittya toisiinsa, kuten unih&iriot voivat liittyd masennukseen.

Kuitenkin alkoholimyrkytykseen liittyvat kuolemat ovat varsin harvinaisia nuorilla (Muori ym.

2012). Nuorena aloitettu kaytto ja siitd mahdollisesti jatkuva ongelmallinen alkoholinkayttd saat-

taa ndkya vasta myohemmin kehittyvind sairauksina ja oireyhtyminé (Kaypéa Hoito 2011).
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Sillanaukee (1996) kertoo artikkelissaan, ettd alkoholin aiheuttamia riskitekijoita (ks. taulukko 2)
voidaan vahentda pysyttelemalld alkoholin suurkulutuksen rajan alapuolella. Suurkuluttajalla on
kohtuukayttdjad huomattavasti suurempi riski sairastua tai kuolla alkoholin k&ytén vuoksi. Koh-
tuukayttajalla terveyshaittoja ilmenee vahan tai ei ollenkaan. Suurkulutukseksi lasketaan, kun
mies juo vahintadan 24 annosta tai nainen 16 annosta viikossa (Lappalainen-Lehto 2007, 15; Sil-
lanaukee 1996). Kertakayton suurkulutusraja on 7 annosta miehilld ja 5 naisilla. Nam4 eivat ole
turvarajoja, vaan vaikutukset ovat yksilollisia. (Lappalainen Lehto 2007, 15.) On myés otettava
huomioon, ettei nuorille ole yksilodity samankaltaisia suurkulutuksen rajoja kuin kyseessé olevat

aikuisten rajat.

4.3 Tutkimuksia fyysisen aktiivisuuden yhteydesta alkoholin kayttéon

McCaul, Baker ja Yardley (2004) kertovat artikkelissaan, etta fyysisen aktiivisuuden yhteys péih-
teiden kayttdon on monimutkainen, nimittéin eri péihteita ja liikuntalajeja tarkastellessa saadaan
erilaisia tuloksia. Esimerkiksi fyysisen aktiivisuuden méaara korreloi taysin eri tavoin tupakan
kuin alkoholin kayttoon. Intensiivisesti liikkuvien alkoholinkayttd on McCaulin ja hanen tutki-
mustovereidensa mukaan yleisemp&a kuin véhemman liikkuvien. Urheiluseuraan kuuluminen ei

suojaa alkoholilta.

Eloranta ja Suhonen (2010) ovat pro gradu -tutkielmassaan saaneet osittain toisenlaisia tuloksia.
Heiddn mukaansa liikunnallisesti passiiviset kayttavat selvasti enemman alkoholia kuin aktiiviset.
Urheiluseuroissa liikkuvat kéyttdvat heiddn mukaansa véhiten alkoholia. Kuitenkin heidankin
tutkielmassaan todetaan, ettd silloin talléin juovien joukossa on eniten seura-aktiiveja. Tutkiel-
massa pohditaan, ettd syy voi l6ytya pyrkimyksesta vahvistaa yhtendisyyden ja yhteenkuuluvuu-

den tunnetta myos harjoitusten ja pelien ulkopuolella, jolloin aikuisia ei ole valvomassa.

Sami Kokko (2010) kirjoittaa, ettd seuratoiminta voi vaikuttaa nuoriin sekd positiivisesti etté ne-
gatiivisesti. Positiivisina vaikutuksina pidetdan sitd, ettd fyysinen aktiivisuus on seuratoimintaan
osallistuvilla suurta ja sitd, ettd tupakointi on vahdisempéaa kuin muilla. Kuitenkin humalajuomi-
nen ja nuuskan kayttd on yleisempédéd kuin seuratoimintaan osallistumattomilla. (Kokko 2010,
109.)
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WHO:n koululaistutkimusta vuodesta 1984 lahtien koordinoineet Kannas ym. (2002) tutkivat
suomalaisia yhdeksasluokkalaisia. He totesivat, ettd viikoittain juovissa nuorissa on enemmaén
urheiluseuraan kuulumattomia, mutta kuukausittain juovissa nuorissa on enemman urheiluseuran
jasenid. Tutkimus myos kertoo, ettd humalakokemukset ovat yleisempié urheiluseuran jasenilla
kuin ei-jasenilla. Erot eivét ole suuria, mutta esimerkiksi nelja kertaa vuoden aikana tosihumalas-

sa olevien poikien osuus oli urheiluseuran jasenissa 37 % ja ei-jasenissa 31 %.

Pasi Koski (2005) ottaa kantaa artikkelissaan Pojat, pallo ja pullo: viekd seuratoiminta markaan
miehuuteen? siihen, miten seuratoimintaan kaivataan lisad arvokeskustelua. Hanen tutkimuksensa
aineistoon kuului 103 Kirjoitusta, jotka kerattiin turkulaisilta 13—18-vuotiailta nuorilta. Han Kir-
joittaa, ettd alkoholinkaytto ja alkoholikokeilut ovat yleisempid urheiluseuratoimintaan osallistu-
villa pojilla kuin osallistumattomilla. Yhten& merkittdvané tekijana tdhan tulokseen voidaan tosin
nahda se, ettd osallistumattomien joukossa on paljon niitg, jotka jaddvat muutenkin nuorten sosiaa-

listen tapahtumien ulkopuolelle.

Eri urheilulajien valilla on isompia eroja kuin seuratoimintaan osallistuvien ja osallistumattomien
valilla. Joukkuepalloilua harrastavissa pojissa on enemman alkoholia maistaneita kuin muiden
lajien harrastajissa. Toisaalta muissa kuin joukkuepalloilussa oli havaittavissa kayton polarisoi-
tumista, kun taas joukkuepalloilijoissa oli paljon kohtuukayttdjia. Kosken mielesta seuratoimin-
nassa olisi pohdittava sita, millaista kulttuurista mallia nuorille halutaan tarjota ja millaisten arvo-
jen pohjalta heité tulisi kasvattaa. Urheiluseuroissa poikien runsas juominen voi liittyd hanen tu-

lostensa mukaansa miehekkyyden kokemiseen. (Koski 2005.)
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5 TUTKIMUSONGELMAT

Tutkielman tehtdvana oli selvittdd millainen yhteys ylakoululaisten fyysiselld aktiivisuudella on

tupakointiin ja alkoholin kayttoon. Tutkimuskysymykset olivat:

1. Miten fyysinen aktiivisuus on yhteydessé nuorten tupakointiin?
a. Eroavatko 7.-luokkalaisten ja 9.-luokkalaisten tulokset toisistaan?
b. Eroavatko tyttojen ja poikien tulokset toisistaan?

c. Eroavatko maalla, taajamissa ja kaupungissa asuvien tulokset toisistaan?

2. Miten fyysinen aktiivisuus on yhteydesséd nuorten alkoholin kayttéon?
a. Eroavatko 7.-luokkalaisten ja 9.-luokkalaisten tulokset toisistaan?
b. Eroavatko tyttdjen ja poikien tulokset toisistaan?

c. Eroavatko maalla, taajamissa ja kaupungissa asuvien tulokset toisistaan?

3. Eroavatko urheiluseurassa mukana olevien ja ei mukana olevien nuorten tupakointi ja
alkoholin kaytt6?

28



6 TUTKIMUSAINEISTO JA -MENETELMAT

6.1 Tutkimuksen kohderyhma ja aineiston keruu

Pro Gradu -tutkielmaamme varten k&dytimme WHO-koululaistutkimuksen aineistoa, joka on ke-
ratty 11-, 13- ja 15-vuotiailta koululaisilta kevaalla 2014.

Analysoimme vain 13- ja 15-vuotiaiden vastauksia, silla tutkimuskysymyksemme kohdistuivat
ylakoululaisiin. Aineiston kerd&dmisessa oli kéytetty strukturoitua kyselylomaketta kansainvélisen
tutkimusprotokollan mukaisesti. Kyselyyn on vastattu nimettémasti oppitunneilla. (Jyvaskylan
yliopisto 2014.) Otokseen kuului tassa tutkimuksessa 3853 oppilasta. Taulukosta 3 voidaan nah-

da, ettd vastaajat ovat jakautuneet tasaisesti seké sukupuolen ettd luokkatason mukaisesti.

TAULUKKO 3. Tutkimuksen kohderyhmén (N=3853) jakautuminen luokkatason ja sukupuolen
mukaan.

Sukupuoli
Poika Tyttd  Yhteensa
Luokkataso 7 1k 969 949 1918
91k 934 1001 1935
Yhteensa 1903 1950 3853

WHO-koululaistutkimus on Suomessa kaytetty nimitys HBSC-tutkimukselle (Health Behaviour
in Schoolaged Children) ja se on toteutettu yhteistydssa Maailman terveysjarjeston WHO:n kans-
sa. Tutkimus on jatkunut jo 30 vuoden ajan ja aineistot kerataan joka neljas vuosi. Yli 200 000
koululaista Euroopasta ja Pohjois-Amerikasta vastasi vuoden 2010 kyselyyn. (Jyvaskylan yliopis-
to 2014.)

WHO:n koululaistutkimuksen tarkoituksena on tuottaa laadukasta ja kansainvalisesti vertailukel-

poista tutkimustietoa kouluikaisten lasten ja nuorten koetusta terveydestd, hyvinvoinnista seké

terveyskayttaytymisestd pidemmalla aikavalilla. Keskeisend tavoitteena on saada lisatietoa lasten

ja nuorten terveyseroista seké pystya vaikuttamaan havaittuihin terveyseroihin. Tutkimustuloksi-
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en avulla on lisaksi tarkoitus tukea kouluikéisten terveydenedistamistyoté ja sen kehittamista.
Tutkimuksen rahoittajina eri vuosien aikana ovat olleet muun muassa sosiaali- ja terveysministe-
ri6 seké opetushallitus. Professori Lasse Kannas johtaa tukimusta Suomessa. (Jyvaskylan yliopis-
to 2014.)

Tutkimusongelmiin haettiin vastauksia kyselylomakkeen viidell& eri kysymyksella (ks. liite 1):

o Fyysistd aktiivisuutta selvitettiin kysymalla (kysymys 20) péivittdisten liikuntasuositusten
(60 minuuttia paivassd) toteutumista viimeisen seitsemén paivan ajalta.

e Urheiluseuraan kuulumista selvitettiin kysymaélla (kysymys 21) kuuluuko henkil6 urheilu-
seuraan ja osallistuuko hdn seuran harjoituksiin.

e Tupakointia selvitettiin eldman aikana tapahtuneiden tupakointikertojen maarélla (kysy-
mys 26) seké tamanhetkisen tupakoinnin useudella (kysymys 27).

e Alkoholin kayttoa selvitettiin kysymalla kuinka usein henkild on ollut elaméansa aikana ja
viimeisen 30 paivan aikana todella humalassa (kysymys 105). Liséksi tarkastelimme al-
koholin kayttokertojen maarad elamén aikana ja viimeisen 30 péivan aikana (kysymys
104).

6.2 Aineiston analyysimenetelmat

Tutkimusote on tassé tutkielmassa kvantitatiivinen. Kaytimme aineiston analysointiin SPSS Sta-
tistics for Windows 22 tilasto-ohjelmaa. Aineisto oli operoitu SPSS-muotoon ennen kuin saimme
sen kayttoomme. Rajana tilastollisesti merkitsevalle tulokselle kdytimme p<0.05. Tarkasteltavien

muuttujien vélisten yhteyksien selvittdmiseen kéytettiin ristiintaulukointia ja y>-testia.

Luokittelimme kysymysten vastausvaihtoehdot kahteen tai korkeintaan kolmeen luokkaan, jotta
vastauksia oli helpompi vertailla ja saimme erot ndkyviksi. Fyysisen aktiivisuuden (kysymys 20)
vastaukset supistimme kahdeksasta luokasta kolmeksi luokaksi. Ensimmaiseen luokkaan kuului-
vat ne, jotka liikkuivat suositusten mukaisesti vahintddn 60 minuuttia pdivassa 0—1 péivana edel-
tavan viikon aikana. Nimesimme tdman luokan vahan liikkuviksi. Keskiluokkaan kuuluivat ne,

jotka liikkuivat suositusten mukaisesti 60 minuuttia péivassa 2—-5 paivana. Kolmanteen luokkaan
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kuuluivat ne, jotka liikkuivat suositusten mukaisesti 6-7 pdivana viikossa. Tdman luokan ni-

mesimme aktiivisiksi liikkujiksi.

Tamanhetkistd tupakointia mittaavan kysymyksen (kysymys 27) nelja luokkaa supistimme kol-
meksi luokaksi: tupakoimattomat, satunnaisesti polttavat ja péivittdin polttavat. Kysymyk-
seen ”"Montako kertaa olet ollut todella humalassa viimeisen 30 pdivin aikana?” (kysymys 105)
oli alun perin viisiluokkainen, mutta supistimme sen kolmiluokkaiseksi. Ensimmainen luokka
koostuu niista vastaajista, jotka eivét olleet todella humalassa viimeisen 30 pdivan aikana. Toi-
seen luokkaan kuuluu puolestaan ne, jotka olivat 1-3 kertaa ja kolmanteen luokkaan ne, jotka 4

kertaa tai useammin, olivat olleet todella humalassa viimeisen 30 paivén aikana.

Urheiluseuraan kuulumisesta (kysymys 21) muodostimme kaksi luokkaa. Harjoituksiin osallistu-
vat laskettiin urheiluseuran jaseniksi. Talléin urheiluseuraan kuulumattomat ja myos he, jotka

kuuluivat urheiluseuraan, mutta eivat kdy harjoituksissa, muodostivat yhdessé toisen luokan.

Merkitsimme kuvioihin ja taulukoihin p-arvojen mukaan merkitsevat tulokset *-merkinngilla.
Yksi merkki (*) tarkoittaa melkein merkitsevéad tulosta (p<0.05). Kaksi merkkid (**) tarkoittaa
merkitsevadd tulosta (p<0.01). Kolme merkkid (***) tarkoittaa erittdin merkitsevad tulosta
(p<0.001).

6.3 Tutkimuksen luotettavuus ja eettiset kysymykset

6.3.1 Validiteetti

Validiteetilla viitataan yleisesti tutkimuksen patevyyteen, eli sithen mittaako mittari juuri sitd,
mitd sen on tarkoituskin mitata (Hirsijarvi ym. 2009, 231; Metsdmuuronen 2005, 65). Validiteetti
voidaan jakaa kahteen eri ryhmaén, jotka ovat ulkoinen ja sisdinen validiteetti. Ulkoinen validi-
teetti kuvaa tutkimuksen yleispatevyyttd. (Metsamuuronen 2005, 65.) Meidéan tutkimuksemme
tuloksien voidaan sanoa edustavan suomalaisia yldkouluikaisid kokonaisuudessaan, silla otosko-
ko on niin suuri (N=3853) ja tutkimustulokset on keratty laajasti ympéri Suomea, mika liséa ta-

man tutkimuksen validiteettia. Tosin alkuperédinen kyselylomake on ollut suhteellisen pitka, joten
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validiteettiin voi osaltaan vaikuttaa se, kuinka oppilaat ovat jaksaneet keskittya pitkahkon kysely-

lomakkeen tayttdmiseen.

Siséinen validiteetti voidaan jakaa edelleen kolmeen osaan: sisalté-, késite- ja kriteerivalidiuteen.
Siséltovaliditeetilla viitataan muun muassa siihen, kuinka hyvin mittarissa sekd tutkimuksessa
kaytetyt kasitteet vastaavat teoriaa, ja miten hyvin kyseiset kasitteet on muutettu mitattavaan
muotoon. Kaésitevaliditeetin avulla perehdytdan syvemmin yksittéiseen kasitteeseen. (Metsdmuu-
ronen 2005, 109.) Tassé tutkimuksessa kaytimme asiantuntijoiden laatimaa jo vuosia kaytettya
kyselylomaketta, mink& ansiosta voidaan olettaa, ettd sisalto- ja k&sitevaliditeettia on kasitelty
useita kertoja, ja ettd kysymykset ovat hioutuneet yldkoululaisille sisalloltddn ymmarrettavaksi.

Tutkimuksessa kayttdamamme kyselyn eri kasitteet on kansainvalisesti maaritelty, kuten esimer-
kiksi fyysisen aktiivisuuden késite. Fyysistd aktiivisuutta mitataan kysymalla kuinka monena
edeltdvana seitsemand paivéana oppilas on ollut fyysisesti aktiivinen vahintddn 60 minuutin ajan.
Fyysisesta aktiivisuudesta voitaisiin tosin saada tarkempi ja luotettavampi kuva mikali sitd mitat-
taisiin objektiivisesti, esimerkiksi aktiivisuusmittareiden avulla. Tama on kuitenkin kaytannéssa
mahdotonta néin laajan tutkimuksen puitteissa. Nuorten pdihteidenkéyttétottumuksia on kysytty
aikaisemmin eri puolilla Eurooppaa (HBSC-tutkimus), joten ne on laadittu madollisimman yleis-
pateviksi. Naiden tutkimuksien tarkoituksena on ollut tuottaa kansainvalisesti vertailukelpoista

tutkimustietoa.

Tutkimuksessamme k&ytdamme kysymysté "kuinka monta kertaa olet ollut todella humalassa vii-
meisen 30 paivan aikana” ja sen avulla pyrimme kuvaamaan yleisesti nuorten alkoholinkéyttoa.
Monet tekijat kuitenkin vaikuttavat vastauksen luotettavuuteen ja sen yleistettdvyyteen. Nuori on
voinut vastata, ettei ole kertaakaan ollut todella humalassa viimeisen 30 pdivén aikana, johtuen
esimerkiksi rahanpuutteesta, kiireisesta elamanvaiheesta tai kisakaudesta. Jatkossa hanen alkoho-
lin kayttonsa voi kuitenkin muuttua aktiivisemmaksi, vaikka tutkimuksessa hanet luokitellaan
ryhmaan, joka ei kayté ollenkaan alkoholia. Kysymys ei mydskéan kerro, onko nuori vasta aloit-
tanut alkoholin kéyton viimeisen kuukauden aikana vai onko alkoholia kéytetty jo pidemman
aikaa. Kysymys ”Kuinka monena paivana olet juonut alkoholia eldmaési aikana” ei toisaalta anna

luotettavaa kuvaa niistd vastaajista, jotka ovat juuri aloittaneet alkoholin kéyton ja saattavat jat-
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kaa sitd kyselyhetkesta l&dhtien. Samat luotettavuuskysymykset koskevat myds nuorten tupakoin-

titottumuksia.

Sisdisen validiteetin kolmannen osan, kriteerivaliditeetin avulla on mahdollista vertailla mittarilla
saatua arvoa johonkin toiseen arvoon, ja ndin voidaan arvioida saatujen arvojen luotettavuutta
(Metsdmuuronen 2005, 115). Kriteerivaliditeetin mittareina voidaan t&ssd tapauksessa kéyttaa
muita terveystapatutkimuksia, joista on saatu samansuuntaisia tuloksia nuorten alkoholinkaytosta
ja tupakointitottumuksista. Suomalaisten nuorten terveystapatottumuksia on tutkittu muun muas-
sa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toimesta. WHO:n koululaistutkimuksen tulokset ovat
olleet linjassa muiden véeston terveystapoja kuvailevien tutkimustuloksien kanssa, kuten osoi-
timme luvussa 2. Voidaan siis todeta, ettd tutkimuksemme kysymykset mittaavat haluttua ilmiéta

kohtalaisen hyvin.

Olemme itse luokitelleet vastausvaihtoehtoja uusiin pienempiin luokkiin, mik& voi osaltaan vai-
kuttaa tutkimustulosten tarkkuuteen. Talld tavalla saimme kuitenkin tuloksista helpommin ym-

marrettavid. Luvussa 6.2. on avattu tarkemmin kuinka kysymykset on luokiteltu.

6.3.2 Reliabiliteetti

Reliabiliteetilla tarkoitetaan sitd, ovatko mittaustulokset ja tutkimus toistettavissa. Se kuvastaa
my0s tutkimuksen kykya antaa ei-sattumanvaraisia tutkimustuloksia. (Hirsijarvi ym. 2009, 203;
Metsdmuuronen 2005,66-67.) Kuten aikaisemmin jo mainittiin, tdmén tutkimuksen kysymykset
ovat olleet kédytossa laajassa kansainvalisessé WHO:n tutkimushankkeessa, jolloin tutkimuksem-
me reliabiliteettia voidaan kuvata hyvéksi. Liikunta-aktiivisuuden kysymyksille on todettu kohta-
laisen hyva pysyvyys. Esimerkiksi paivittdista liikunta-aktiivisuutta mittaavat kysymykset on
suomalaisessa Vuoren ym. (2005) tutkimuksessa osoittautunut luotettavaksi. T&mé voidaan péa-
telld siitd, ettd samoille koehenkil6ille tehtyjen mittausten ja uusintamittausten myota saadun
ICC-korrelaatiokertoimen (Intraclass Correlation Coefficients) arvot vaihtelivat vélilla 0.70-0.80.
Myos kiinalaisessa Liun ym. (2010) tutkimuksessa mitatun testin ja uusintatestin myot4 on saatu

korkeita ICC-korrelaatiokertoimia (0.74-0.88), kun kysyttiin péivittaista liikunta-aktiivisuutta.
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Ylakoululaisten vastaukset perustuvat itsearviointiin, joka osaltaan voi vaikuttaa reliabiliteettiin.
Myos kato, eli vastaamatta jattdneiden osuudella, voi tutkimustilanteessa olla vaikutusta tutki-
mustuloksiin. Meidan tutkimuksessamme vastaajia oli yhteensé koko tutkimuksessa 3853 ja kato

oli 0-3.3 %, jolloin silla ei voida todeta olevan merkittavaa vaikutusta reliabiliteettiin.

6.3.3 Eettisyys

Kansainvalisen protokollan mukaisesti kerétty aineisto poistaa monia eettisia kysymyksia tut-
kielman tekijoiltd, koska tiedonhankinnassa emme ole itse olleet mukana. Aineiston kéaytt6éon
tarvitsimme luvan, jonka jalkeen eettisten periaatteiden noudattaminen liittyi tutkielmassamme
aineiston analyysiin ja tulosten esittamiseen. Saimme tutkimustamme varten tutkimuksen kannal-
ta oleellisen datan, emmeka voineet péatella oppilaiden henkildllisyytta vastausten perusteella.

Emme olleet osallisina tutkimushankkeessa emmeké saa rahaa tutkimuksen tekemisesta.

Tutkimus- ja arviointimenetelmissimme on noudatettava hyvia tieteellisia kaytantoja. Pro gradu -
tutkielmassamme pyrimme rehellisyyteen, yleiseen huolellisuuteen seka tarkkuuteen tutkimuksen
tekemisen, tallentamisen, esittdmisen ja arvioimisen suhteen. Lisaksi on tirke&a ottaa huomioon
muiden tutkijoiden ty6t ja saavutukset asianmukaisesti. (Jyvaskylan yliopiston eettinen toimikun-
ta 2012.)
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6 TULOKSET

6.1 Vastaajien fyysinen aktiivisuus

Vastaajien fyysisen aktiivisuuden tasoa mitattiin paivittaisten suosituksien (60 minuuttia paivassa)
tayttymisen perusteella viimeisen seitseman paivan aikana (ks. kuvio 3). Kaikista vastanneista
34,3 % oli aktiivisia, eli liikkui suositusten mukaisesti 6-7 péivana viikossa. Véhan liikkuvia, eli

niité jotka liikkuivat 0—1 péivana viikossa, oli 7,2 % vastaajista.

Kaupungissa keskustan ulkopuolella asuvat nuoret olivat aktiivisimpia liikkujia, ja maalla asutus-
keskusten ulkopuolella asuvat liikkuivat vahiten. Pojissa oli enemman aktiivisia liikkujia (37,9 %)
kuin tytoissé (30,7 %). Urheiluseuraan kuuluvista noin puolet oli aktiivisia. Seuraan kuuluvista 2 %

oli vahan liikkuvia.

100 %
90 %
80 %
70 %
60 %
50 %
40 %

30%
20% M 2-5 pv/vko

H 6-7 pv/vko

10 % H 0-1 pv/vko
0%

KUVIO 3: Fyysisen aktiivisuuden suositusten toteutuminen sukupuolen, luokkatason, urheiluseu-

ran jasenyyden ja asuinpaikan mukaan.
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Seitsemés- ja yhdeksasluokkalaisten vélilla fyysisen aktiivisuuden méaérissé oli huomattavia eroja.
Seitsemasluokkalaisista 40,5 % liikkui aktiivisesti, kun taas yhdeksasluokkalaisista aktiivisesti
liikkui suosituksen mukaisesti vain 28,1 %. Vahan liikkuvia oli seitsemé&sluokkalaisista 5,3 %
kun vastaava osuus yhdeksésluokkalaisista oli 9 %. Voidaan siis todeta, etta seitsemasluokkalai-

set liikkuivat enemman kuin yhdekséasluokkalaiset.

6.2 Fyysisen aktiivisuuden yhteys tupakointiin

6.2.1 Tupakkakokeilut

Kaikista vastanneista (n=3853) tupakkaa kokeilleiden osuus oli 35,3 %. Kuviosta 4 voidaan tode-
ta, ettd tupakan kokeileminen vaihteli seka sukupuolen (p<0.001), luokkatason (p<0.001) etta
asuinpaikan (p=0.002) mukaan. Tytoista tupakkaa kokeilleiden osuus oli 31,8 % ja pojista 38,9 %.
Seitsemasluokkalaisista 23,2 % oli kokeillut tupakkaa, kun yhdeksasluokkalaisista vastaava osuus
oli 47,5 %. Keskustan ulkopuolella ja maaseudulla asuvista 33,0-37,5 % oli kokeillut tupakkaa,
mutta kaupungin keskustassa asuvista tupakkaa kokeilleiden osuus oli 42,3. Tupakkakokeilut

eivat olleet merkitsevasti yhteydessa fyysiseen aktiivisuuteen (p=0.409).

76,8
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B Ei koskaan polttanut tupakkaa

W Kokeillut vdhintdan kerran

0@'3" Sukupuoli: x2=20,36; p<0.001***
N Luokka-aste: x2=241,30; p<0.001***
*** n<0.001; ** p<0.01 A

KUVIO 4: Raittius eri sukupuolen, luokkatason ja asuinpaikan mukaan.
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6.2.2 Luokka-aste

Kuviosta 5 voidaan todeta, ettd tupakoinnin yleisyys vaihteli luokkatason mukaan (p<0.001).
Paivittdinen tupakointi oli yleisempaa 9. luokkalaisilla (8,2 %) kuin 7. luokkalaisilla (2,4 %).

My0s satunnaisesti polttavien osuus oli 9. luokalla suurempi (11,4 %) kuin 7. luokalla (6 %).

100 % 91,6
90 %
80 %
70 %
60 %
50 %
40 %
30%
20%
10%

0%

86

7 lk (N=1909)
m9 Ik (N=1929)
Yhteensa (N=3838)

Paivittdin Satunnaisesti En polta

X?=106,94; p<0.001***

KUVIO 5: Seitsemads- ja yhdeksasluokkalaisten tupakointi.

Fyysisen aktiivisuuden méaara oli yhteydessa yhdeksasluokkalaisten tupakointiin (p<0.001), mutta
seitseméasluokkalaisilla ei havaittu vastaavaa merkitsevad yhteyttd (p=0.257). Seitsemésluokka-
laisten tulokset olivat kuitenkin samansuuntaiset kuin yhdekséasluokkalaisilla. Niistd yhdeksés-
luokkalaisista, jotka liikkuivat aktiivisesti, tupakoi péivittdin 5,7 %, satunnaisesti 9,4 % ja 84,8 %
el tupakoinut lainkaan. VVahéan liikkuvista 14,9 % ilmoitti polttavansa paivittdin, 6,3 % satunnai-
sesti ja 78,7 % ei tupakoinut lainkaan. Toisin sanoen, mitd enemmaén yhdeksésluokkalainen oppi-

las litkkui, sitd véhemman han tupakoi. (ks. taulukko 4.)
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TAULUKKO 4: Seitsemas- ja yhdeksasluokkalaisten fyysisen aktiivisuuden yhteys tupakointiin.

Fyysinen Tamanhetkinen tupakointi %
aktiivisuus Khiin nelié
‘ (vah. 60min/pv) En polta Satunnaisesti Paivittain . 3
71k 0-1 pvivko 88,0 8,0 4,0 100 %
N=1896 2-5 pyivko 92,0 6,2 1,8 100%  y2=5,31;
| 6-7 pvivko 915 5,5 3,0 100%  p=0.257
91k 0-1 pvivko 78,7 6,3 14,9 100 %
N=1922 2-5 pvivko 78,9 12,8 8,3 100%  x?=23,37;
| 6-7 pvivko 848 9,4 5,7 100%  p<0.001%**
Yhteensa 0-1 pv/vko 82,1 6,9 10,9 100 %
N=3818 2-5 pvivko 84,9 9,8 5,3 100%  x?=29,83;
6-7 pv/vko 88,8 7.1 41 100%  p<0.001***
*** p<0.001
6.2.3 Sukupuoli

Tupakoinnin yleisyys vaihteli sukupuolen mukaan (p=0.033). Tupakointi oli hieman yleisempaa
pojilla kuin tytoilla (ks. kuvio 6). Péivittain tupakoivien osuus pojista oli 6,2 % ja tytoista 4,4 %.
Satunnaisesti pojista poltti 8,8 % ja tytoisté 8,6 %. Tytoistad 87 % ilmoitti, ettei tupakoi ollenkaan
talla hetkelld, ja pojilla vastaava osuus oli 84,9 %.

100 % 87 849 86
80 %
60 % B Tytot (N=1945)
40 % M Pojat (N=1893)
209% 4a 62 53 86 88 87 Yhteensa (N=3838)
0%
Paivittdin Satunnaisesti En polta

X?=6,85; p=0.033*

KUVIO 6: Tyttojen ja poikien tupakointi.
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Fyysisen aktiivisuuden maara oli yhteydessé tyttdjen tupakointiin (p<0.001), mutta pojilla yhteys
oli heikompi (p=0.050). Tulosten perusteella tytot ja pojat polttivat sitd vdhemman, mitd enem-
man he liikkuivat. Vahan liikkuvista tytéista 10,3 % ilmoitti tupakoivansa paivittdin, kun vastaa-
va prosenttiosuus oli paljon liikkuvilla tyt6illa 5 %. Véahan liikkuvista tytoista 80 % ilmoitti, ettei

tupakoi lainkaan. Vastaava osuus paljon liikkuville tyt6ille oli 87,7 % (ks. taulukko 5.).

TAULUKKO 5: Tyttojen ja poikien fyysisen aktiivisuuden yhteys tupakointiin.

Fyysinen Tamanhetkinen tupakointi %
aktiivisuus Khiin nelié
‘ (vah. 60min/pv) En polta Satunnaisesti Paivittain . )
Tytot 0-1 pvivko 80,0 9,7 10,3 100 %
N=1937 2-5 pyivko 83,9 9,6 6.5 100%  y2=27,27:
‘ 6—7 pv/vko . 87,7 7,3 5,0 100 % . p<0.001*** .
Pojat 0-1 pvivko 84,5 3,9 11,6 100 %
N=1881 2-5 pvivko 85,8 10,0 42 100%  ¥2=9,51;
| 6-7 pvivko 901 6,9 3,0 100% _ p=0.050
Yhteens&a 0-1 pv/vko 82,1 6,9 10,9 100 %
N=3818 2-5 pvivko 84,9 9,8 5,3 100%  ¥?=29,83;
6—7 pvivko 88,8 7.1 41 100%  p<0.001***
*** p<0.001

6.2.4 Asuinpaikka

Tupakoinnin yleisyys vaihteli asuinpaikan mukaan (p=0.010). Paivittdin (6,7 %) seka satunnai-
sesti (11,2 %) polttavia oli eniten kaupungin keskustassa asuvien joukossa. Péivittdin (4,6 %)
seka satunnaisesti (7,3 %) polttavia oli véhiten heissd, jotka asuivat kaupungissa, mutta keskustan
ulkopuolella. Tupakoinnin maara ei juuri vaihdellut sen perusteella, asuiko maaseudulla kirkon-

kylassd, asutuskeskuksessa vai niiden ulkopuolella. (ks. kuvio 7.)
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50 %
40 % Maaseudulla kirkonkyldssa tai
° asutuskeskuksessa (N=862)
30 %
20 % 112 ® Maaseudulla kirkonkylan tai
10% 67 46 57 64 53 asutuskeskuksen ulkopuolella (N=529)
0%

I Yhteensa (N=3807)

Paivittdin Satunnaisesti En polta

X?=16,77; p=0.010**

KUVIO 7: Asuinpaikan yhteys tupakointiin.

Fyysisen aktiivisuuden yhteys tupakointiin vaihteli asuinpaikkakohtaisesti. Aktiivisesti liikkuvat
nuoret tupakoivat muita merkittavasti véhemmaén. Tupakoimattomuus oli heidan keskuudessaan
90,5 % kun vastaava osuus vahan liikkuvilla nuorilla oli 83,3 %. Edelleen keskustan ulkopuolella
asuvista aktiivisista liikkujista 4 % ja vé&han liikkuvista 10,3 % ilmoitti polttavansa paivittain.
Toisin sanoen, kaupungissa keskustan ulkopuolella asuvilla tupakointi oli sitd yleisempéaa mita
vahemman liikkui. Muilla alueilla asuvilla yhteys ei ollut merkitseva, vaikka tulokset olivat sa-

mansuuntaisia. (ks. taulukko 6.)
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TAULUKKO 6: Fyysisen aktiivisuuden yhteys tupakointiin asuinpaikan mukaan.

Fyysinen Tamanhetkinen tupakointi %
aktiivisuus Khiin neli¢
(vah. 60min/pv) En polta Satunnaisesti Paivittain )
Kaupungissa, 0-1 pv/vko 84,8 3,0 12,1 100 %
keskustassa 2-5 pyivko 80,3 12,0 7.7 100%  ¥2=5.83:;
N=418
6—7 pv/vko 84,8 11,3 4,0 100 % p=0.212
Kaupungissa, 0-1 pv/vko 83,3 6,3 10,3 100 %
keskustan 2-5 pvivko 87,2 8,5 4,3 100%  ¥*=16,33;
ulkopuolella _ o~
N=1090 6—7 pvivko 90,5 55 4,0 100 % p=0.003
Maaseudulla kirkon- 0-1 pv/vko 81,0 8,6 10,3 100 %
kylassa tai asutus- 2-5 pvivko 83,2 11,2 5,6 100%  ¥?=5,32;
keskuksessa _
N=856 6—7 pv/vko 87,5 7.9 4,7 100 % p=0.256
Maaseudulla kirkon- 0-1 pv/ivko 80,4 7,1 12,5 100 %
kylan tai asutuskes- 2-5 pvivko 82,2 10,4 6,7 100%  ¥2=6,06;
kuksen ulkopuolella _
6—7 pv/vko 86,9 9,7 3.4 100 % p=0.195

N=527

** p<0.01

6.3 Fyysisen aktiivisuuden yhteys alkoholin kayttéon

6.3.1 Raittius ja tosihumalaan juominen

Taysin raittiita, eli ei koskaan alkoholia maistaneita, oli vastaajista 47 %. Kuviosta 8 voidaan

todeta, ettd raittius vaihteli sekd sukupuolen, luokkatason ettd asuinpaikan mukaan (kaikissa
p<0.001). Tyt6t olivat hieman raittiimpia (51,3 %) kuin pojat (44,9 %). Seitsemésluokkalaisista

taysin raittiiden osuus oli 65,4 %, mutta yhdeksasluokkalaisista vastaava osuus oli vain 31,2 %.

Keskustan ulkopuolella ja maaseudulla asuvista noin puolet oli taysin raittiita, mutta kaupungin

keskustassa asuvista raittiiden osuus oli 37,6 %.
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KUVIO 8: Raittius eri sukupuolen, luokkatason ja asuinpaikan mukaan.

Taulukon 7 mukaan fyysisen aktiivisuuden yhteys tosihumalaan juomiseen on kaikkien vastan-

neiden joukossa merkitseva (p=0.038). Mitd enemman oppilas liikkui, sitd harvemmin han oli

todella humalassa. Vahan liikkuvista 12,6 % joi tosihumalaan 1-3 kertaa kuukauden sisalla. Ak-

tiivisesti liikkuvilla vastaava osuus oli 9,1 %. Kaikissa fyysisen aktiivisuuden luokissa esiintyy

kuitenkin tosihumalaan juomista.

TAULUKKO 7: Vastaajien fyysisen aktiivisuuden yhteys tosihumalassa olemiseen.

Tosihumalassa viimeisen

Fyysinen
aktiivisuus 30 paivan aikana % Khiin nelié
2
(vah. 60min/pv) 0 krt 1-3 krt Yii 4 krt Yht. (x*)
Kaikki vas- 0-1 pvivko 84,8 12,6 2,6 100 %
tagjat 2-5 pvivko 87,2 11,6 1,2 100%  ¥*=10,15:
N=3708
6-7 pvivko 89,3 9,1 1,6 100%  p=0.038*
* p<0.05
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6.3.2 Luokka-aste

Tosihumalaan juominen vaihteli luokkatason mukaan (p<0.001). Yhdeksasluokkalaiset olivat
useammin juoneet itsensa todella humalaan viimeisen 30 paivén aikana kuin seitsemasluokkalai-
set (ks. kuvio 9). Yhdeksé&sluokkalaisista 17,1 % ja seitsemasluokkalaisista 4,4 % olivat olleet
todella humalassa 1-3 kertaa viimeisen 30 paivén aikana. Yli 4 kertaa todella humalassa viimei-
sen 30 paivén aikana ilmoitti olleensa 1,4 %, eika luokka-asteiden vélilla ollut suurta eroa. Vii-
meisen 30 péivén aikana seitsemésluokkalaisissa oli enemman niitd, jotka eivét olleet kertaakaan

juoneet itsedédn todella humalaan (94,3 %) kun verrataan yhdeksésluokkalaisiin (81,3 %).

100 % 94,3

80 %
€0 % m 7 Ik (N=1847)

m9 Ik (N=1880)
40 %

Yhteensa (N=3727)
20% 10,8
1,2 16 14
0% T )
0 krt 1-3 krt yli 4 krt

x2=157,22; p<0,001***

KUVIO 9: Seitsemas- ja yhdeksasluokkalaisten juominen todella humalaan.

Fyysiselld aktiivisuudella ja tosihumalaan juomisella ei ollut merkitsevééd yhteytta eri luokka-
tasoilla (ks. taulukko 8). Eniten eroavaisuutta oli seitsemds- ja yhdeksésluokkalaisten valilla kun
tarkasteltiin satunnaista humalajuomista. Riippuen fyysisen aktiivisuuden tasosta seitsemasluok-
kalaisista 4,0-7,1 % oli juonut itsensé tosihumalaan 1-3 kertaa viimeisen 30 pdivan aikana, mutta
yhdeksésluokkalaisista vastaava osuus oli 15,9-18,0 % vaihdellen fyysisen aktiivisuuden mukaan.
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TAULUKKO 8: Seitsemés- ja yhdeksasluokkalaisten fyysisen aktiivisuuden yhteys tosihumalas-
sa olemiseen.
Fyysinen Tosihumalassa viimeisen
aktiivisuus 30 paivan aikana % Khiin nelié
| (vah. 60min/pv) 0 kit 1-3 kit Yli 4 krt Yht. (x*)
71k 0-1 pv/vko 89,9 7.1 3,0 100 %
N=1833 2-5 pvivko 94,9 4,0 11 100%  x?=5,11;
6-7 pv/vko 94,3 4,6 1,1 100 % p=0.276
91k 0-1 pv/vko 81,8 15,9 25 100 %
N=1875 2-5 pvivko 80,8 18,0 1,2 100%  x?=4,94:
6—7 pv/vko 82,2 15,5 2,3 100 % p=0.294
6.3.3 Sukupuoli

Tosihumalaan juominen vaihteli sukupuolen mukaan (p<0.001). Pojat ilmoittivat olleensa todella

humalassa viimeisen 30 péivan aikana useammin kuin tytot (ks. kuvio 10). Pojista 12,1 % oli

juonut itsensé todella humalaan 1-3 kertaa viimeisen 30 pdivan aikana, kun tyt6illa vastaava

osuus oli 9,6 %. My0s yli nelja kertaa viimeisen 30 péivan aikana todella humalassa olleiden poi-

kien osuus (2,2 %) oli suurempi kuin tyttdjen (0,7 %). Nain ollen tytoissa oli enemman niit4, jot-

ka eivat olleet juoneet itseddn tosihumalaan viimeisen 30 paivén aikana (89,6 %). Pojilla vastaava

osuus oli 85,8 %.
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100 %
80 %
60 %
40 %
20%

0%
0 krt

X?=19,86; p<0,001***

2,2 0,7 1,4

yli 4 krt

W Poika (N=1818)

H Tyttd (N=1909)

Yhteensa (N=3727)

KUVIO 10: Tyttojen ja poikien jJuominen tosihumalaan viimeisen 30 péivén aikana.

Fyysisella aktiivisuudella ja silld, oliko ollut tosihumalassa viimeisen 30 paivén aikana, ei ollut

merkitsevad yhteyttd kummallakaan sukupuolella (ks. taulukko 9). Tyttdjen ja poikien vastauksi-

en vélilla suurimmat eroavaisuudet olivat yli nelj& kertaa kuukaudessa tosihumalaan juovien vé-

lilla. Tytoista alle prosentti joi itsensa tosihumalaan yli nelja kertaa kuukaudessa kun vastaava

osuus pojilla oli 2,5-4,3 %.

TAULUKKO 9: Tyttojen ja poikien fyysisen aktiivisuuden yhteys tosihumalassa olemiseen vii-

meisen 30 paivén aikana.

Tosihumalassa viimeisen

Fyysinen
o 30 paivan aikana % Khiin nelié
aktiivisuus
2
(vah. 60min/pv) 0 krt 1-3 krt YIi 4 krt Yht. (x*)
Tytot 0-1 pvivko 89,1 10,2 0,8 100 %
N=1901 2-5 pyivko 88,7 10,6 0.8 100%  y2=442;
6-7 pvivko 91,9 7,6 0,5 100 % p=0.352
Pojat 0-1 pvivko 80,9 14,9 4,3 100 %
N=1807 2-5 pvivko 85,4 12,9 1,6 100%  x?=7,99;
6-7 pvivko 87,1 10,4 2,5 100%  p=0.092
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6.3.4 Asuinpaikka

Tosihumalaan juominen vaihteli asuinpaikan mukaan (p=0.036). Todella humalassa viimeisen 30
paivan aikana olleita oli eniten kaupungin keskustassa asuvien joukossa. Heista 15 % oli ollut 1—

3 kertaa ja 2,2 % yli nelja kertaa todella humalassa viimeisen 30 péivan aikana. (ks. kuvio 11.)

100
828 89 g7 834878 ® Kaupungissa, keskustassa (N=407)
80
B Kaupungissa, keskustan ulkopuolella
60 (N=1938)
40 Maaseudulla kirkonkyldssa tai
asutuskeskuksessa (N=836)
20 99 115106 109 ® Maaseudulla kirkonkylan tai
22 12 16 1 14 asutuskeskuksen ulkopuolella (N=519)
0

! ' Yhteensa (N=3700)
0 krt 1-3 krt yli 4 krt

X?=13,49; p=0.036*

KUVIO 11: Asuipaikan yhteys tosihumalaan juomiseen

Taulukon 10 mukaan fyysisella aktiivisuudella ja silld, ettd asui kaupungissa keskustassa, oli
merkitseva yhteys tosihumalassa olemiseen viimeisen 30 paivan aikana (p=0.032). Muilla alueilla
tulos ei ollut merkitseva. Niistd, jotka liikkuivat vahén ja asuivat kaupungin keskustassa, l&hes
kymmenesosa oli juonut itsensa tosihumalaan vahintaan nelja kertaa viimeisen kuukauden aikana.

Vastaava osuus aktiivisten keskuudessa oli 0,7 %.
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TAULUKKO 10: Fyysisen aktiivisuuden yhteys tosihnumalassa olemiseen asuinpaikan mukaan.

Tosihumalassa viimeisen

Fyysinen
Lo 30 péivan aikana % Khiin nelié
aktiivisuus
2
(v&h. 60min/pv) 0 krt 1-3 krt Yli 4 krt (x*)

Kaupungissa, 0-1 pv/vko 84,8 6,1 9,1 100 %
keskustassa 2-5 pvivko 81,7 16,1 2,2 100%  ¥*=;10,56
N=404

6—7 pv/vko 83,7 15,6 0,7 100 % p=0.032*
Kaupungissa, 0-1 pv/vko 85,2 13,1 1,6 100 %
keskustan 2-5 pvivko 88,6 10,3 11 100%  ¥2=3,17;
ulkopuolella _
N=1032 6—7 pv/vko 90,0 8,7 13 100 % p=0.530
Maaseudulla kirkon- 0-1 pv/vko 87,9 12,1 - 100 %
kylassa tai asutus- 2-5 pvivko 86,1 12,7 12 100%  ¥?=6,08:
keskuksessa -
N=830 6—7 pvivko 88,8 8.6 26 100 % p=0.193
Maaseudulla kirkon- 0-1 pv/ivko 81,8 16,4 1.8 100 %
kylan tai asutuskes- 2_5 puivko 87,7 11,6 0,6 100%  ¥?=6.19;
kuksen ulkopuolella _

6—7 pv/vko 92,4 6,3 14 100 % p=0.185

N=517

* p<0.05

6.4 Urheiluseuraan kuulumisen yhteys tupakointiin ja alkoholin kayttoon

Vastaajista yhteensé 40,3 % kuului urheiluseuraan. Téssa tutkielmassa urheiluseuraan kuulumi-

nen tarkoitti sitd, ettd henkild osallistuu seuran harjoituksiin, eli pelkk& jasenyys ei riittanyt kri-

teeriksi. Tyttojen ja poikien valilla ei ollut eroa urheiluseuraan kuulumisessa. Ero seitsemas- ja

yhdekséasluokkalaisten valilla sen sijaan oli erittdin merkitseva (p<0.001). Seitsemasluokkalaisista

45,2 % kuului urheiluseuraan, yhdeksasluokkalaisilla vastaava osuus oli 35,4 %. (ks. kuvio 12).
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70 % 64,6
60 %
50 %
40 %
30 %
20%
10%

0%

59,7

45,2

40,3
m 7 lk (N=1896)

m9 Ik (N=1928)
Yhteensa (N=3824)

Ei Kylla

X?=37,97; p<0.001***

KUVIO 12: Seitsemés- ja yhdeksésluokkalaisten kuuluminen urheiluseuraan.

Taulukosta 11 voidaan todeta, ettd urheiluseuraan kuulumisella oli merkittava yhteys fyysisen
aktiivisuuden maaréan (p<0.001), tupakointiin (p<0.001) ja tupakan kokeilemiseen (p<0.001).
Liséksi urheiluseuraan kuuluminen oli yhteydessa siihen, oliko oppilas ollut todella humalassa

viimeisen 30 pdivan aikana (p=0.026) ja todella humalassa eldmansé aikana (p=0.006).

Urheiluseuran jasenista 47,1 % taytti fyysisen aktiivisuuden paivittaisen suosituksen 2-5 paivana
viikossa ja 50,9 % vastaajista 67 paivana viikossa. Urheiluseuran jasenista 2 % oli 0-1 paivana
viikossa 60 minuuttia fyysisesti aktiivisia. Urheiluseuraan kuulumattomien joukossa vastaava
osuus oli 10,6 %. Urheiluseuraan kuuluminen siis lisasi oppilaan fyysista aktiivisuutta.

Urheiluseuran jasenistd 92,1 % ilmoitti, ettei tupakoi talla hetkelld lainkaan, kun vastaava osuus
ei-jasenilla oli 81,9 %. Seka satunnaisesti etta paivittdin polttavien osuudet olivat suuremmat ur-
heiluseuraan kuulumattomilla kuin urheiluseuran jasenill&. Esimerkiksi ei-jasenisté 7,8 % ilmoitti
tupakoivansa pdivittdin kun vastaava osuus urheiluseuran jésenilld oli 1,7 %. Tupakkaa urheilu-
seuran j&senista oli kokeillut 28,1 % ja ei-jasenista 40,4 %. Tulosten mukaan siis urheiluseuraan

kuuluvat kokeilevat ja polttavat harvemmin tupakkaa kuin urheiluseuraan kuulumattomat.

Alkoholinkayton suhteen ryhmien tulokset eivat eronneet yhta selvésti kuin tupakoinnissa. Urhei-
luseuran jésenista 9,5 % ilmoitti olleensa 1-3 kertaa todella humalassa viimeisen 30 péivan aika-
na, kun vastaava osuus oli 11,8 % ei-urheiluseuran jasenilla (p= 0.026). Todella humalassa ela-

mansa aikana oli urheiluseuran jasenista ollut 24,2 % ja ei-jasenistd 28,3 % (p= 0.006).
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TAULUKKO 11: Urheiluseuraan kuulumisen yhteys fyysiseen aktiivisuuteen, tupakointiin ja
alkoholin kayttoon.

Oletko jonkin urhei-

luseuran jasen? %

Khiin nelié (x?)

Ei Kylla Yht.
Fyysinen 0-1 pv/vko 10,6 2,0 7,1
aktiivisuus 25 pvivko 66,3 471 586 ¥2=362,69;
(vah. 60min/pv)
— *k%k
N=3809 6—7 pv/vko 23,0 50,9 34,3 p<0.001
100 % 100% 100 %
Tamanhetkinen En polta 81,9 92,1 86,0
tupakointi Satunnaisesti 10,4 6,2 8,7 ¥2=93,68;
N=3817 o
Paivittain 7.8 1,7 53 p<0.001***
100 % 100% 100 %
Tupakkaa kokeilleet Ei koskaan 59,6 71,9 64,6
N=3730 Kokeillut vah. kerran 40,4 28,1 35,4 x?=59,25;
100 % 100 % 100 % p<0.001***
Todella humalassa 0 krt 86,6 89,4 87,7
viimeisen 30 paivén 1-3 krt 11,8 9,5 10,9 X?=7,304;
aikana )
yli 4 krt 1,6 11 14 p=0.026*
N=3706
100 % 100% 100 %
Todella humalassa Ei koskaan 71,1 75,8 73,4
elaman aikana Vahintaan kerran 28,3 242 266 x2=7,52;
N=3730
100 % 100 % 100 % p=0.006**

*** n<0.001; ** p<0,05; * p<0.05
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7 POHDINTA

Taman pro gradu -tutkielman tarkoituksena oli selvittdd millainen yhteys 7.- ja 9.-luokkalaisten
fyysiselld aktiivisuudella on tupakointiin ja alkoholin kayttoon. Yhteytta tarkasteltiin erikseen
luokka-asteiden, sukupuolen ja asuinalueiden mukaan Tulokset tukevat aikaisempia tutkimustu-
loksia siitd, ettd nuorten fyysiselld aktiivisuudella on selva yhteys vahéiseen tupakointiin, mutta
alkoholin kdyton suhteen yhteys ei ole yhté selked (Eloranta & Suhonen 2010; Kannas ym. 2002;
Koski 2005).

Tutkielmamme tulokset osoittivat, ettd aktiiviset oppilaat tupakoivat harvemmin kuin vahan liik-
kuvat oppilaat. Kyseinen yhteys fyysisen aktiivisuuden ja tupakoinnin valilla oli merkitsevé yh-
deksasluokkalaisilla, seka tytoilla ettd pojilla ja kaupungin keskustassa asuvilla oppilailla. Alko-
holin kéytossa vastaavat yhteydet olivat ristiriitaisempia. Fyysiselld aktiivisuudella ja tosihuma-
laan juomisella ei ollut merkitsevaa yhteytta eri luokkatasoilla ja sukupuolilla. Fyysiselld aktiivi-
suudella ja sill, ettd asui kaupungin keskustassa, oli merkitseva positiivinen yhteys humala-
juomiseen. Lisdksi tutkielmamme perusteella voidaan todeta, ettd urheiluseuraan kuuluminen on
yhteydessé erityisesti vahaisempaan tupakointiin ja myos lievésti yhteydessa vahdisempéan hu-

malajuomiseen.

7.1 Aktiivisesti liikkuvat oppilaat tupakoivat vahemman

Aikaisemmat tutkimukset osoittavat, etta fyysinen aktiivisuus korreloi kéénteisesti tupakointiin
(Eloranta & Suhonen 2010; Kannas ym. 2002). Toisin sanoen aktiivisesti liikkuvat tupakoivat
vahemman. Taman tutkielman tulokset tukevat osittain néitd aiemmin saatuja tutkimustuloksia.
Kun tarkastellaan I&hemmin eri luokka-tasoja, 16ysimme merkittavan yhteyden fyysisen aktiivi-
suuden maarélla vain yhdeksasluokkalaisten tupakointiin. Seitsemasluokkalaisilla yhteytta fyysi-
sen aktiivisuuden ja tupakoinnin vélilla ei 16ytynyt. Tdmén perusteella voidaan siis ehdottaa, etta
tutkimuksissa ei tulisi kasitella samanaikaisesti kaikkia ylakouluikéisid, kuten aikaisemmissa
tutkimuksissa on tehty (Eloranta & Suhonen 2010; deRuiter ym. 2008; Verkooijen ym. 2009).
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Tutkielmamme tulosten mukaan aktiivisesti liikkuvista yhdekséasluokkalaisista paivittain tupakoi
5,7 % kun inaktiivisista vastaava osuus oli 14,9 %. Vaikka péivittain tupakoivien maara on suh-
teellisen pieni, tupakkaa kokeilleita on melko paljon. Esimerkiksi yhdekséasluokkalaisista melkein
puolet (47,5 %) ilmoitti kokeilleensa tupakkaa. Kokeilujen taustalla olevista monista syista mer-
Kittdvimpana pidetdan nuoren kokemaa sosiaalista painetta (Kallio & Jokinen 2001; Lappalainen-
Lehto ym.. 2007, 66). Voidaan siis ajatella, ettd osa nuorista haluaa kuulua siihen joukkoon, jotka
ovat uskaltaneet kokeilla tupakkaa. Monet eivat kuitenkaan jatka saannollistd kéyttoa, vaikka
kokeilutkin voivat aiheuttaa riippuvuutta (Kallio & Jokinen 2001). Laadullisen tutkimuksen avul-
la voitaisiin kenties selvittdd, onko kokeiluissa kyse enemmankin rohkeustestistd kuin kiinnos-

tuksesta itse tupakkaa kohtaan.

Liséksi l6ysimme merkitsevan yhteyden tyttjen fyysisen aktiivisuuden maarélla tupakoimiseen.
Véhan liikkuvista tytoistd 10,3 % ilmoitti tupakoivansa péivittdin kun taas paljon liikkuvista ty-
tOistd vastaava osuus oli 5 % (p=0.001). Pojilla vastaava yhteys oli tulostemme mukaan heikompi
(p=0.050). Kinnusen ym. (2013, 24-25) mukaan tyt6t polttivat vuonna 2013 hieman enemman
tupakkaa kuin pojat, mutta tassa tutkielmassa taas pojat tupakoivat hieman tytt6ja useammin.
Paivittdin tupakoivia oli kuitenkin melko vahéan ja sukupuolten véliset erot olivat pienid, joten
tulokset voivat helposti vaihdella.

Merkitseva tulos 16ydettiin myds kaupungissa keskustan ulkopuolella asuvilla oppilailla. Keskus-
tan ulkopuolella asuvista aktiivisista liikkujista 4 % ilmoitti tupakoivansa pdivittain ja vahan liik-
kuvista 10,3 % tupakoi péivittdin. T&ta tulosta ei voida suoraan verrata aikaisempiin tutkimuksiin,
silla niissa asuinalueet maaraytyvat lahinna maatieteellisen sijainnin mukaan. Voidaan pohtia,
onko asuinpaikka itsessaan merkittava tekija tupakoimiseen, vai vaikuttaako asuinpaikkaan mah-
dollisesti liittyvat muut tekijat enemman, esimerkiksi siten, ettd 1ahidissd asuu alemmassa sosio-

ekonomisessa asemassa olevia perheitd, joissa tupakoidaan muita enemman.

Tutkielmamme tulosten perusteella urheiluseuraan kuuluminen on yhteydessé vahaisempaén tu-
pakointiin seka suureen fyysisen aktiivisuuden maaréan. Urheiluseuran jésenistd 92,1 % ei tupa-
koinut lainkaan, kun taas ei-jasenistd vastaava osuus oli 81,9 %. Myos aiemmassa tutkimuksessa

(Eloranta & Suhonen 2010) todettiin, etta liikuntaseuraan kuuluvalla nuorella, eldméntavat olivat
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terveellisemméat kuin muilla nuorilla. Liséksi Kannas ym. (2002) ovat todenneet, ettd urheiluseu-

raan kuuluvat nuoret tupakoivat vahemman kuin ei-jasenet.

7.2 Liikunta-aktiivisuus ei valttamatta suojaa humalajuomiselta

Fyysisen aktiivisuuden maara korreloi eri tavoin alkoholin kuin tupakan kayttoon. Aiempien tut-
kimuksien mukaan, fyysinen aktiivisuus saattoi olla jopa yhteydessd nuorten runsaampaan alko-
holin kayttdon, ainakin silloin kun fyysinen aktiivisuus oli intensiivistd (McCaul ym. 2004). Tés-
sé tutkielmassa kuitenkin I0ydettiin melkein merkitseva yhteys fyysisen aktiivisuuden ja vahai-
semman humalajuomisen valille, kun tarkastelussa oli kaikki vastaajat. Samoin tulos oli merkit-
seva kaupungin keskustassa asuvien joukossa, jossa satunnaisesti juovia oli enemman aktiivisissa
liikkujissa kuin vahan liikkuvissa. Kun tarkasteltiin yksittain eri sukupuolia ja luokka-asteita,
eivat yhteydet olleet merkitsevid. Voidaan siis sanoa, ettd tulostemme mukaan liikunta-
aktiivisuus ei merkittavéasti suojaa humalajuomiselta, silla fyysisen aktiivisuuden ja humalajuo-

misen yhteydet ovat melko heikkoja ja vaihtelevia.

Taman tutkielman mukaan taysin raittiita oli yhdeksasluokkalaisista 31,2 % ja seitsemésluokka-
laisista 65,4 %. Kinnunen ym. (2013, 67) toteavat, ettd suurin osa kokeiluista alkaa juuri ylakou-
lussa. Joka tapauksessa raittiita nuoria ei ole ollut yli 30 vuoteen ndin paljon kuin nyt (Kinnunen
ym. 2013, 37; Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2013). Toisaalta Suomessa on yleista, etta alkoho-
lin juominen on humalanhakuista ja kerralla juodaan suurempia alkoholiméaaria (Hibell ym. 2011,
294). Toisin sanoen nuorten juomistavoissa on vaarana eriytyminen hiljalleen kahteen ryhmaén:

alkoholia runsaasti kédyttavien ryhmaan seké taysin raittiisiin nuoriin.

Tutkimuksen avulla olisi hyvéa seurata erilaisia trendejé ja sitd kautta saada tietoa terveystottu-
muksiin liittyvasté polarisaatio-ilmiosta. VVoiko esimerkiksi vaikea taloudellinen tilanne vahvistaa
polarisaatio-ilmiota? Tutkimuksesta saatavan tiedon avulla ongelmiin voidaan puuttua ennaltaeh-
kéisevasti esimerkiksi poliittisessa paatoksenteossa (Warpenius ym. 2015). Joka tapauksessa
suomalaiset nuoret ovat tdméan pro gradu -tutkielman sek& aiempien tutkimusten mukaisten linjo-
jen mukaan hiljalleen lahentyméssa Euroopan keskitasoa alkoholin kdyttomadarien suhteen. Voi-

daan siis pohtia, ovatko suomalaiset alkoholitottumukset kaikin puolin eurooppalaistumassa.
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Suomalaiset nuoret kuitenkin juovat edelleen suurempia kerta-annoksia kuin eurooppalaiset nuo-
ret. Tutkielmamme mukaan pojat joivat useammin tosihumalaan kuin tyt6t. Tulos on samansuun-
tainen Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimuksen (2013) kanssa. Tuloksiemme perusteella
kaupungin keskustassa juodaan eniten. Juomisen syyt ovat kuitenkin yleens& sosiaalisia (Maunu
2012, 147-148; Samposalo 2013, 18-21; Winter 2004), joten asuinpaikan merkitysta pitéisi tut-

kia tarkemmin erikseen.

Taman tutkielman mukaan urheiluseuraan kuuluvat eivét juoneet yht4 usein tosihumalaan kuin
ei-jasenet, vaikka yhteytta tarkasteltiin erikseen seké yleisesti ettdsz viimeisen 30 péivan aikana.
Tama on ristiriidassa aiempien tutkimusten kanssa, joissa urheiluseuraan kuuluvien kerrotaan
juovan monien tutkimusten mukaan jopa useammin kuin ei-jasenten (Eloranta ja Suhonen 2010;
Kannas ym. 2002; Kokko 2010; Koski 2005, 109; McCaul ym. 2004). Tosin tutkielmassamme ei
otettu huomioon esimerkiksi fyysisen aktiivisuuden intensiteettié eika eri urheilulajeja.

7.3 Tutkimuksen arviointia ja jatkotutkimusehdotukset

Taman pro gradu -tutkielman tulokset antavat lisandyttéa ylakoululaisten tupakoinnista ja alkoho-
lin kéytosta seké fyysisesta aktiivisuudesta. Fyysista aktiivisuutta ja paihteiden kaytt6a on tutkittu
paljon erikseen, mutta niiden yhteyksista ei juuri ole nayttéa. Tassa tutkimuksessa saatiin lisa-
nayttoa erityisesti siité, etta fyysinen aktiivisuus on negatiivisesti yhteydessa tupakointiin. Tulok-
set voidaan harkiten yleistdd kuvaamaan seitsemads- ja yhdekséasluokkalaisten nuorten fyysisen
aktiivisuuden ja pdihteiden kayton méaarad suuren vastaajamaaran (n=3853) vuoksi. Aineisto on
keratty eri puolilta Suomea, mik& parantaa tulosten yleistettavyyttd. Tuloksiemme luotettavuutta
tukee myos aikaisemmat péaihteiden kéyton selvitykset, silla ne ilmentdvat samansuuntaisia las-
kevia péihteiden kayton trendeja (Kinnunen ym. 2013, 63-67; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2013; Varis & Virtanen 2014).

Tutkielman tuloksista voivat hyotya opetusalalla, kasvatusalalla sekd liikunta- ja terveysalalla
tyoskentelevét ihmiset. Lisdksi tuloksista voi olla hy6tyd urheiluseuroissa toimiville aikuisille.

Hyotya voi olla niille, jotka muilla tavoilla pyrkivat vaikuttamaan terveyden edistamiseen yhteis-
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kunnassa esimerkiksi poliittisen paatoksenteon kautta. Tamén tutkielman avulla voidaan tarkas-
tella esimerkiksi terveyseroja ja pohtia, miten niitd voitaisiin kaventaa. Tutkielmamme mukaan
seitsemasluokkalaisissa on paljon tupakkaa ja alkoholia kokeilleita, joten paihteistd keskustele-
minen on relevanttia jo alakouluikaisten kanssa, mikali pdihteiden kéytt6éa halutaan ennaltaeh-

kaista.

Tutkielman tekemisessa saastyttiin monilta luotettavuuskysymyksiltd ja mahdollisilta ongelmilta
aineiston keruuseen liittyen, silla aineisto oli keratty valmiiksi suuren tutkimushankkeen toimesta.
Luotettavuuteen aineiston kasittelyssa vaikutti se, ettd vastauksia luokiteltiin yleensé kahteen tai
kolmeen luokkaan. Luokittelu osittain yksinkertaisti tuloksia, mutta toisaalta teki niiden analy-
soimisesta helpompaa. Esimerkiksi erittdin aktiivisia liikkujia ja erittain vahan liikkuvia oli Kiin-
nostavaa vertailla keskendan. Luotettavuus osoittautui kokonaisuudessaan hyvaksi, vaikkakin
validiteetin kohdalla I6ysimme joitain yksittdisid huomioita. Esimerkiksi alkoholinkayttd saattaa
vaihdella kilpailukauden tai muun vastaavan mukaisesti, mita ei laajassa nuorten terveytta selvit-

tavassa kyselylomakkeessa ole helppo ottaa huomioon.

Suoritimme SPSS-ohjelmalla myds bin&érisen logistisen regressioanalyysin saadaksemme koko-
naisvaltaisempaa kuvaa paihteiden kayttéon vaikuttavista tekijoistad. Tupakoinnissa loimme kaksi
luokkaa: ei lainkaan polttavat” ja “vahintdan satunnaisesti polttavat”. Samoin alkoholista loim-
me kaksi luokkaa: ~ollut todella humalassa vahintd&n kerran viimeisen 30 péivan aikana” ja “ei
ole ollut todella humalassa viimeisen 30 pdivan aikana”. Selittdving tekijoind kaytimme suku-
puolta, luokkatasoa, fyysisen aktiivisuuden tasoa ja asuinpaikkaa. Regressioanalyysin perusteella
lopullisiin malleihin selittaviksi tekijoiksi jai vain sukupuoli ja luokkataso, joten emme ndhneet
lisdhyotya regressioanalyysin sisallyttdmisessa tyohomme. Tulos oli sama seka tupakoinnin etti
alkoholin kohdalla.

Tutkielmamme tulosten mukaan seitsemasluokkalaisista aktiivisia liikkujia oli noin 40 % ja yh-
deksésluokkalaisista noin 28 % liikkuivat aktiivisesti. Tamé tulos tukee siis kasitysta siité, ettd
alle puolet ylakouluikaisista liikkuu suositusten mukaisesti (Husu ym. 2011). Vaikka tutkielmas-
samme ei otettu huomioon liikunta-aktiivisuuden vahenemistd ylakoulun aikana, on kyseinen
drop off -ilmi6 todettu muissa tutkimuksissa (Aira ym. 2013). 1Imid on Airan tutkimuksen mu-

kaan jopa vahvistunut 2000-luvulla. Voidaan siis todeta, ettd litkunta-aktiivisuus ylakoulun aika-
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na romahtaa ja samanaikaisesti paihteiden kaytto lisdantyy. Seurantatutkimuksen avulla voitaisiin
selvittad tapahtuuko edelld mainitut ilmi6t yhta aikaa samoilla henkiloilla.

Jatkossa olisi hyvéa pohtia, kannattaako vastaavia tutkimuksia tehda yhta aikaa kaikista ylakoulu-
laisista ja talloin myos yleistad tuloksia kaikkiin ylakoululaisiin nuoriin. Yl&koulun aikana nuoret
elavat muutosten ja monenlaisten kokeilujen aikaa, joten seitsemdsluokkalaisten ja yhdeksas-
luokkalaisten tulokset voivat erota hyvinkin paljon toisistaan. Esimerkiksi tupakoinnin kohdalla
on kyseenalaista puhua kaikista ylakoululaisista. Tulostemme mukaan nimittain yhdeksésluokka-
laisiin verrattuna seitsemésluokkalaisten tupakointi on véhaista eiké se ole yhteydessa fyysisen

aktiivisuuden maaraan.

Olisi my6s mielenkiintoista tutkia vaikuttaako fyysisen aktiivisuuden lisdédminen suoraan péihtei-
den kayttoon vai séilyyko paihteiden kaytté samalla tasolla fyysisen aktiivisuuden lisadntymises-
t&4 huolimatta. Aihetta voisi tutkia esimerkiksi Liikkuva koulu -hankkeen yhteydessd, silld siind
on pyritty lisédmaan fyysista aktiivisuutta koulupéivan aikana (Tammelin ym. 2013, 12). Olisi
mielenkiintoista selvittdd nakyyko nédiden oppilaiden keskuudessa muutoksia tupakoinnin ja al-
koholin kayton suhteen. Kiinnostava jatkotutkimuksen aihe olisi lisaksi nuuskan kayton ja fyysi-
sen aktiivisuuden yhteys, silla nuuskan kéyttd on viime aikoina lisadntynyt kaikissa ikdryhmissa
seka tytoilla ettd pojilla (Kinnunen ym. 2013). On myo6s havaittu, ettd juuri urheiluseuran jasenil-
I& nuuskan kaytto on yleisempéa kuin muilla samanikaisilla nuorilla (Kokko 2012). Paihteiden ja
fyysisen aktiivisuuden yhteyttd tutkittaessa saataisiin kokonaisvaltaisempi kuva, mikali myos
huumeet siséllytettdisiin tutkimukseen.

Paihteiden kayton ja fyysisen aktiivisuuden trendejd ja muutoksia on hyvé seurata jatkuvasti, jo-
ten tdman tutkielman kaltaista selvitystd kannattaa tehdd myds jatkossa. Nain voidaan huomata
esimerkiksi merkkeja mahdollisesta péihteiden kdyton kasvamisesta, ja pohtia syita niiden takana.
Yhteiskunta voi arvojensa mukaisesti puuttua muuttuneisiin trendeihin esimerkiksi kampanjoi-
malla tupakointia vastaan. Tupakoinnin ja alkoholin k&ytossa on havaittavissa selva laskutrendi
vuosituhannen vaihteen jalkeen (Kinnunen ym. 2013, 63-67; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2013; Varis & Virtanen 2014). Myos meidan tutkielmamme tulokset ovat linjassa laskevan tren-

din kanssa. Kyseisen laskutrendin taustalla ovat yhden nakemyksen mukaan erilaiset pdihteiden
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vahentdmiseen pyrkivat projektit ja lakisaadokset (Warpenius ym. 2015, 52, 78). Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos on puolestaan asettanut tavoitteeksi, ettd tupakointi loppuisi kokonaan vuo-
teen 2030 mennessa (Aula ym. 2013, 9). Jos sama laskutrendi jatkuu edelleen, voi tdma tavoite

mahdollisesti myos toteutua.

Kansanterveyden kannalta laskeva pdihteiden kayton trendi on positiivinen ilmi6, koska tupa-
koinnilla ja alkoholin kaytdlld on todettu olevan monia haitallisia yhteyksia terveyteen (esim.
Kéypa Hoito 2011; 2012; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015a; 2015b). Usein nuorena opitut
elintavat jatkuvat suhteellisen samanlaisina myos aikuisidssa (Fogelholm 2005a; Kallio & Joki-
nen 2001; Pitkdnen ym. 2005). Esimerkiksi Kujalan (2007) tutkimuksesta selviad, etta inaktiivi-
suus nuorena johtaa todennakdisesti aikuisidn paivittaiseen tupakointiin. Taman ilmion takia
nuorten tupakointia ja alkoholin kaytt6a on perusteltavaa ennaltaehkaista. Tupakoinnin ja alkoho-
lin k&yttéon on pyritty vaikuttamaan muun muassa hintojen korotuksella, lakimuutoksilla, mai-
nonnan kieltdmiselld ja tuotteiden n&kyvyyden rajoittamisella (Warpenius ym. 2015, 14-18).
Usein nuoren pdihteiden kayton taustalla on kuitenkin esimerkiksi sosiaaliset paineet, huono itse-
tunto, harrastamattomuus, vahéinen liikunta seka stressi ja ahdistus (Kallio & Jokinen 2001). Kun
pyritddn nuorten tupakoinnin ja alkoholin kdytdn véhentdmiseen, olisi holistisen terveysnako-

kulman vuoksi oleellista panostaa my6s néihin tekijoihin.

Paihteiden kayton syyt eivit siis ole yksiselitteisia vaan usein monen tekijan summa. limion syi-
den selvittamiseen tarvitaan monipuolisia menetelmid ja monitieteellisyyttd. Esimerkiksi meidéan
tutkielmamme kvantitatiiviset menetelméat eivat ylla ilmion syvallisempadn ymmartamiseen.
Vaikka tutkimuksissa kerrotaan, etta paihteiden kayttd on yhteydessa esimerkiksi véahaiseen lii-
kunnan harrastamiseen, ei voida paatelld, ettd nuorten liikunnan lisddminen tai urheiluseuraan
kuuluminen véhentéisi suoraan heidan péaihteiden kéaytt6dan. Todennakdisesti paihteiden kayton
vahentdmiseen tarvitaan monipuolisia interventioita. Voidaan ajatella, ettd huonoilla terveystot-
tumuksilla on tapana kasautua samalle yksil6lle ja pédinvastoin. Terveystottumukset voivat myos
periytyd vanhemmilta lapsille (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014a, 147). Sen vuoksi ei riita,

ettd pyritdan vaikuttamaan ainoastaan nuorten asenteisiin ja terveyskayttaytymiseen.
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A WHO Cross-National Survey .

KANSATINVALINEN TUTKIMUS KOULULAISTEN h bSC
TERVEYDESTA JA ELAMANTYYLISTA 2014 SCHOOLAGED Crisl DREN

SUOMI/FINLAND

HYVA YLAKOULULAINEN

Olet mukana laajassa Maailman terveysjdrjeston (WHO)
koordinocimassa kansainvilisessda WHO-Koululaistutkimuk-
sessa, jossa selvitetddn nuorten terveyttd ja elamdntyylid.
kysymyksiin vastaavat koululaiset 40 Euroopan maassa ja
Kanadassa.

Kaikki lomakkeen tiedot kdsitellddn ehdottoman
luottamuksellisesti. Nimedsi Sinun ei tarvitse mainita
missddn vaiheessa. Tutkijoita lukuun ottamatta kukaan muu
ei tule ndkemaddn lomaketta. Vastaaminen on vapaaehtoista.
Tietoja ei kdsitelld henkilgittdin, vaan isompina
kokonaisuuksina. Vastaa kysymyksiin rehellisesti.

Suomessa tutkimuksesta vastaa
Jyvdskyldn yliopiston terveystieteiden laitos.

Kiitos avustasi ja hyvdd jatkoa koulutydllesil

Professori Lasse Kannas ja tutkijaryhmd

h 0612452981
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' Vastaaminen on helppoa: laita rasti ruutuun valitsemasi vaihtoehdon kohdalle tai kirjoita

vastaus sille varatulle viivalle. Kiitos!

A

1. Sukupuoli

2. Milla luokalla olet?

[Jroika [ Tytis [J5 wokalla []7. luckalla [ 9. luokalla
3. Miss# kuussa olet syntynyt?

Tam Hel Maa Huh Tou Kesd Hei Elo Syys Loka Marras Joulu

O O O O O O O O O O O O
4. Mind vuonna olet syntynyt?

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005

O O O O O O O O O
5. Pituutesi: cm 6. Painosi: kg

7. Minkilaisella paikkakunnalla asut nykyisin?

|:| Kaupungissa, keskustassa
D Kaupungissa, keskustan ulkopuclella
[] Maaseudulla kirkonkyldssa tai asutuskeskuksessa

[] Maaseudulla kirkonkyldn tai asutuskeskuksen
ulkopuoclella

8. Mité luulet tekevisi, kun olet kiynyt peruskoulun
loppuun?
El Pyrin lukioon

EI Pyrin ammattikouluun tai muuhun ammatilliseen
koulutukseen
[] Pyrin oppisopimuskoulutukseen

[:] Pyrin suorittamaan kaksoistutkintoa
] menen taihin
[] Jaan tyottomaksi

[] En csaa sanoa

9. Missd maassa olet syntynyt?

D Suomessa

[] virossa [ virossa [ virossa
] venaialia O] venajalia [ Venaialia
[ Ruotsissa ] Ructsissa [] Ruotsissa

[] somaliassa

|:| Muussa maassa, missa D Muussa

10. Missd maassa ditisi on syntynyt?

|:| Suomessa

[] somaliassa

11. Missd maassa isdsi on syntynyt?

|:| Suomessa

[] somaliassa

maassa, missd |:| Muussa maassa, missa

12. Kuinka usein harjaat hampaasi?

|:| Useammin kuin kerran p3ivassa

|:| Kerran pdivissa

[] wahintaan kerran viikossa, mutta en p3ivittain
D Harvemmin kuin kerran viikossa

|:| En koskaan

13. Kuinka usein kdytit hammaslankaa?
[ Paivittain
[ viikoittain

D Harvoin tai en koskaan

14. Kuinka usein syt yleensad aamiaista (enemman

kuin vain lasin maitoa tal mehua)?

MERKITSE YKSI VAIHTOEHTO KOULUPAIVIEN JA YKSI VAIHTOEHTO VIIKONLOPUN OSALTA.

KOULUPAIVAT

] En koskaan syd aamiaista koulupdivina
[] ¥htena koulupdivina

[] Kahtena koulupivana

[] Kolmena koulupiivana

[] NeljEng koulupdivana

[ viiten& koulupdivana

Vain koodausta varten

VIIKONLOPPU

[] En koskaan sy& aamiaista viikonloppuna

[ sy&n tavallisesti aamiaista vain yhtena paivana

vilkonloppuisin (lauantaina TAl sunnuntaina)

|:| Syon tavallisesti aamiaista molempina paivind
vilkonloppuisin (lauantaina JA sunnuntaina)

2379492983 4
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Harsemmin
15. Seuraavaksi lisad kysymyksia kuin a4 5-6
ruckailustasi En kesran 1-2 paive- paivana paivand
koskaan  vilkossa ndvikossa  vilkossa vilkossa  Joka paiva
Kuinka usein syot aamiaista ilisi tai isasi kanssa? [ O O O O O
Kuinka usein syt ika-aterian itisi tai isdsi kanssa? [ O O O O O
16. Kuinka usein juot tai syt seuraavia? MERKITSE YES! VAIHTOEHTO JOKAISEN RUDKA-AINEEN OSALTA.
Harvemmin Joka paive
houin 2-4 ] Joka paivd, useammir
En kerran Kermran paivand paivana keran Fouin
koskaan wiikossa vilkossa  wiikossa vilkossa paivassa kerran
» Hedalmia O O | O O | |
& Vihanneksia O O O O O O |
» Karkkia (makeisia tai suklaata) O O In| O O O O
Cols-juomia tai muita limsoja, jotka
‘a0 o o o 0 O O
* Kalaa 0 (. 0 (. 0 () 0
= Perunalastuja O O O O O O O
‘s Ranskanperuncita o o o o o O 0o
# Rasvatonta, ykkismaitoa tai kevytmaitoa [ O In| O || O ||
» Taysrasvaista maitoa O O | 0 O | O
T = O O = O O O
- B mai B , viilid,
vanukasia) (rog O O O O O O O
 Muroia tai mysiia 0 O O O O O O
svesesalipsa O O 0O O o o o
# Tummaa leipid O O N O O O N
# Light-colaa tai muita kevytlimsoja O O N | N O N
& Energiajuomis O | ] | [ [l [

17. Kuinka monta kertaa paivassa syot jotain (mukaan lukien ateriat ja valipalat)?

Keman 2kertaa 3keriza 4 keraa GSkertaa Gkertsa T hkertaa B kertaz  Joku muu
paivissd paivassa pdivassd paivissd pdivBssd paivassd  paivised pdivEssd lukumddrd

O O a O O O O O O ., kuinka usein

18, Seuraavassa on vaittamia ruokailusta kotona.

Valitse vaihtoehdoista se, joka parhaiten kuvaa perheesi tilannetta. ;I':r'_:l_ig Samas Esi Tﬁ;ﬂgin
mielia mislia misiia mielts
# Perheessani on ruckailuhetkiin littyvid s55nt6j8, joita meidén tulee noudattaa [ O | O
& Perheessani lapset voivat syids jotain muuta, jos he eivat pida tarjotusta O O O O
- rF'uHurEIIﬂ:siéni lasten on syGtEva tarjottu ruoka, vaikka he eivat sitd pitdisikdan [ Il | N
& Hyvit piyttavat ovat perhesssEni tarkeits | | | |
# Kaikkia aterioita i parheessani tarvitse sybda ruokapdydin daressd ] 0 ] ]

19. Miten usein koulupaiving tunnet itsesi vasyneeksi noustessasi aamulla?
[] Harvoin tzi en koskaan
[] Satunnaisssti
[ 1-3 kertaa wilkossa

[[] 4 kertaa vikossa tai useammin
Waln koodawsia varten

A 3 1165402088
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Seuraavassa kysymyksess3 lilkunnalla tarkoitetaan kaikkea sellaista toimintaa, joka nostaa syddamen lydntitineytta ja saa
sinut hetkeksi hengastymazn esimerkiksi urheillessa, ystivien kanssa pelatessa, koulurmatkalla tai kowlun likunta-
tunneilla. Lilkuntaa on esimerkiksi juokseminen, riped kdvely, rullaluistelu, pydraily, tanssiminen, rullalautailu, uinti,

laskettelu, hiihto, jalkapallo, koripalle ja pesapallo.

20. Mieti 7 edellista pdivid. Merkitse, kuinka monena pivind olet likkunut wdhint3an 60 minuuttia paivissd?

0 pdivana i 2 3 4
O O | [ O

] i 7 péivana
O O ]

21. Oletho jonkin urheiluseuran jasen?
OEn
[ Kyli&, ja otan csaa urheiluseuran harjoituksan

[ Kylla, mutta en osallistu urheiluseuran harjoituksiin

22. Luuletko, ettd 20 vuoden ikdisena harrastat
wrheilua tai muuta liilkuntaa?

[ Ehdottomasti kylla
[ Luuitavasti kylls
[ Luultavasti en

[ Ehdattomasti en

23, Tyypillizen vilkon aikana: kuinka usein vanhempasi (tai huoltajasi) ..

B Hhywin
kioskaan Harvain Joskus Usein LIsEin
& kannustas sinua Mkkumaan tai urheilemzan [ (| (] || (]
# harrastaa kanssasi ikuntaa tai urhedua 0 0 O 0 O
24, Kuinka hyva olet urheilussa, kun vertaat 25. Mitd mielta olet fyysisesta kunnostasi?
itsedsi muihin samanikaisiin? Se on...
[ ¥ksi parhaista [ eriti@in hyva
L] Hyva L] hyva
[] Keskitasoa ] kehialainen
[] A= keskitzson [ huono
26. Kuinka monena paivana (jos lainkaan) olet polttanut tupakkaa?
Merkitse yhsi rasti kummallekin riville.
30 tai
En 1-2 35 6-8 10-1% 20-29  useampan:
hoskaan péEivana paivana  panana paivand paivana paivana
Elamasi akana O O O O O O O
Viimeisan 30 paivan aikana | 0 | 0 | ] |
27. Kuinka usein tupakoit t3ll3 hetkela?
[ Pamvittain
[ vakoittain, mutta en péivitEin
[] Harvemmin kuin kerran vikossa
[J En polta
28. Viimeisimmassa todistuksessa arvosanani oli .
4 5 i T ] a 10
Sidinkialazsa O O O O O O O
matematiikassa O O O O O O O
A a 1606492981 4

68



4

N

29. Mitd pidat koulusta tall3 hetkella?
[[] Pidan siitd paljon
[ Pidan sita jonikin werran
[ En pida siita kovin paljon

[ En pida siita lainkaan

30. Oman nakemyksesi mukaan: Mitd mielta luckanopettajasi
tai luckanvalvajasi on koulumenestyksestasi luokkatove-

reihisi werrattuna? Hinen mielestiin koulumenestykseni on:

] cikein hyva
O hyes

[ keskitzsoa

[] alle kaskitason

. Kuinka paljon tunnet rasittuvasi koulutyostd?

1 En lainkaan ] wahén [ Jonkin verran O Paljon
32. Onko sinulla ollut ... Jonkin
sinuta Ei veman  Selvast

® lukemisan tai kifoitamisen vaikeuksia 0 | O

= vaikeuksia matematiikassa O O O

33. Opitho lukemaan luokkatovereihisi verrattuna ...

[ sikaisemmin  [] samanaikaisesti  [] myShemmin

34. Sewraawat vaittamat koskevat vanhempiasi. Missa maarin olet samaa tai eri mietta? Merkitse yhsi rasti kullekin riville.
Taysin Taysin
Eamaa Samaa En osaa Eri &ri
mialta mialtd 5Enoa mielta mielta

& Jos minulla on ongelmia koulussa, vanhempani ovat valmiita [

auttamaan

= WYanhempani tulevat mielelldan koulwn keskusielemasn
opettajien kanssa

= Yanhampani rohkaisevat minua menestymaan koulussa

= Wanhempani ovat kinnostuneita sia, mitd minulls
koulussa tapahiuu

= Yanhempani ovat halukkaita auttamaan minua
kotitehtévissani

O
O

O 00 00
O oo o

O 00 00
O 00 00

O
O
O

35. Seuraavat vaittamat koskevat luokkasi oppilaita. Missa madrin olet samaa tai eri mislta? Merkitse yksi rasti kullekin

» Luokkani oppilaat vilhtywat hyvin yhdessa
» Useimmat luckkani oppilast ovat ystavallisia ja auttavaisia

= Muut oppilaat hyvaksyvat minut sellaisena kuin olen

= Oppitunneilla oppdaat saavat osallistea s8antajen
iekemisesn

» Oppitunneilla oppdaat voivat jonkin verran paattaa, mita
tehtévia tehdaan

= Oppitunneilla oppdaat voivat osallistua paatiksentekoon
tydskentalytavoista

Taysin Taysin
SEMEE Samaa En osas En eri
mieltd michs Eanoa mieltd mielts
O O O O O
O O O (] .
] ] O ] ]
O O O O O
J O O O O
O O O O O
s 1006492088
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36. Seuraavat vaittam3at koskevat kouluasi. Missa m3arin olet samaa tai eri mielta? Merkitse yksi rasti kullekin riville.

T&ysin Taysin

samaa Samea En opsaa Eri &fi

mieltd mielta SEN0a mielia mielta
# Tunnen oloni turvalliseksi tsss koulussa | | O | |
# Oppilaita kohdellaan koulussamme lian ankarast D D D D D
# Koulumme s3&nnét ovat oikeudenmukaizst O O O O O
= Koulumme on mukava paikka | O O | O
# Tunnen kuuluvani tihén kouluun O O | O O

b

3T, Seuraavat vaittimit koskevat opettajiasi. Missd masrin olet samaa tai eri mieltd? Merkitse yksi rasti kullekin riville.

Taysin Taysin
SEMEE Samas En osaa Eri efi
migltd mieltd EanoaE migltd milglts
« Opetiajani kannustavat minua koulutehivien
BUCrittamiseEss O O | O O
# Saan ylima&raisia apua kun tarvitsen sitd a O O a O
= Dpettajani keriowat minulle, kuinka woan sworiutua
koulutehtavisia paremmin O O u O O
= Opetiajani opasiavat minua tehidvien suorittamisessa [l | [l Il [l [
# Mizlestini opettajani antavat minulle vaihteshioja O O O O O

w» Dpettajani yrittavat ymmanaa ajatieluani ennen kuin

ehdottawat wultia tapaa toimia O O
= Opetiajani varmistavat. eitd todella ymmérén tehtdvien

tawvoittest ja san, mitd minun on tehtava |:| |:|
= Dpettajani otavat huomicon s=n, kuinka haleaisin

tehtavat tehdi O O
& Minusta tuniuu, etti opettajani hywEksyvat minut

sellaisens kuin olen D D

O O

& Minusta tunfuu, =tté opettajani valittévat minusta
ihmisana

---------------------------------------------------------------------------------------

= Opettajani ovat kiinnostuneita siité mita minulle kuuluu O [} O O [}
® Luotan paljon opetiajini O [} O O O
& Suurin oss opsttajistani on ystivallisia O O | O O
- gmrﬂ:;ﬁ;ﬂﬂﬂnm ilmaisemaan oman O | | O O
» Opettajat kohtelevat meitd oppilaita cikeudenmukaisasii a [l O a [l
38. Piditkd itsedsi...? 35, Onko terveytesi mielestdsi...?

[ lan lsihana ] erinomainen

[] hieman liign laihana Oty

[[] sopivan kokoisena ] kohtalsinen

[] hieman liian lihevana [ huano

[] Wan Fhavana

A 6 1733492086
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4. Oikealla on kuva tikapuista. Tikapuiden
yldosan "10° kuvaa sinun kannaltasi
parasta mahdollista elima@ntilannetta ja
alaosan "I huonointa mahdollista
elimantilannetta. Merkitse rasti siihen
ruutuwn, missd kohtaa tikapuita yleensa
ottaen tunnet olevasi t3ll3 hethell3.

=
[=]1

Paras mahdodlinegn el&mantilanne

aoajojo|jooojojo|a|c
L= RCT I T O - R - -]

Huonoin mahdollinen elémantilanne

41. Merkitse se vaihtoehto, joka pitdd yleens3 paikkaansa Taysin Jonkin Jonkin Taysin
sinun kohdallasi. [l VEITan WEITEn 5a- Eamaa
mialtd erimieltd maa mielta mialtd

# Mislestani olen ihmisena ainakin yhia arvokas kuin muut

 Mislestani minulla on useita hyvia ominaiswuksia

Oooad
ooad
oo
ooad

& Olen t@ipuvainen pitamasn itsedni epaonnistujana

& Kykanan tekemiain asioita yhid hyvin kuin useimmat muutkin ihmisat O O | O
» Mishestani minulla ei ole paljoakaan yipefemisen aihatta O O | O
# Asennoidun itseeni mydnteisast O O | O
& Suurin piirtzin olen tyybyeamnen itseeni

® Towvoisin ettd minulla olisi enemman itsekunniotusts
& Tunnen itseni joskus todella hyddyttimaksi

» Joskus ajatielen, etten kelpaa mihinkaan

Ooooo
oooo
goog
oooao

42, Dletko talla hetkella laihdutuskuurilla tai teetkd jotakin muuta laibtuaksesi?
] Em, painoni on OK
[C] En, mutta rminwn pitSisi laihtus
[C] En, koska minun pitdisi saads 88 painos
[ Kylla

43. Oletho ollut laihdutuskuwrilla tai tehmyt jotain muuta laihtuaksesi viimeisten 12 kuukawden aikana?
CEn
[ Kylla, muutaman péivan
[ Kylia, viikon
] Kylla, kauemmin kuin viikon, mutta vBhemman kuin kuukauden
O Kiyla, kuukauden
|:| Kylla, kavemmin kuin kuukswden, mutts vEhemman kuin 6 kuuksutts
[J Kyllg, 6 kuukautts fai pidemmén sjan

A - 3552492087 4
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44, Kuinka usein sinulla on ollut seuraavia oireita viimeisen b kuukauden aikana?

MERKITSE ¥K51 VAIHTOEHTO JOKAISEM OIREEN OSALTA.

Useammin MNioin Niin Harvemmin

Léhes kuin kemran kerran kerran tai ei

paivittain vilkossa vilkossa  kuuksudessa  kosksan

& Paansarkys
« Vatsakipuja
= Miska-hartizsdrkyja

= Selkakipuja
» Masentuneisuutta

# Artyneisyyta tai pehantuulisuutta

& Hermostuneisuutta
= Vaikeuksia passta unesn
=« Huimauksen tunnetia

» Ruckahaluttomuutia
& Jannittyneisyyita
& Alakulpisuutia

» Heraillemista Gisin

& Epileptisen kohtsuksen oireita
« Allergioihin littywia oireda

# Diabeteksesta johtuvaa matalan tai korkean verensokerin
aiheuttamia oireita

& Asimian oireita kuten vinkuvas hengitysts

# Voimakkaita nivelkipuja (muita kuin ns. kasvukipuja)

ooog
ooo
ood
ood
oogd

45. Dletko ottanut I3dkkeita viimeksi kuluneen kuukauden aikana seuraaviin syihin?

Kylla,
Kylla, USEsmmin
En kerran  kuin kerran
® Paansarkyyn | O O
« Vatsakipuun O O O
» Mukahtamizvaikeuksiin O O O
& Hermostuneisuutesn | O |
& Johonkin muuhuan, mihin? O O O
46. TYTOILLE: Ovatko kuukautisesi alkaneet? 47. POJILLE: Onko sinulla ollut siemensydksyja
vield?
[ Ei. kuukautiseni eivat ole vield alkanest
[ Ei ode vield ollut
[ Kylla, kuukautiseni alkoivat
O On ollut
ollessani vuotia ja kuukautia
Ofin silboin vuatta ja huukautta
Wain koodaus b wvarten
A 8 I 586492087
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48, Seuraavassa on joitakin vaittamid siita, millaisena pidat vartaloasi. Vaittamiin ei ole oikeita tai vadria vastauksia,
vaan haluaisimme tietdd mita sind ajattelet omasta vartalostasi.
Merkitse kunkin viittaman kehdalle, miten se kuvaa sinun mielipidettisi.

Taysin
SEMas Samaa En ossa Eri Taysin eri
micha miehts ESN0E mielts miglts
« Olen turhautunt ulkonkadni O O O O O
» Olen tyytyviinen ulkonakidni O O O Il |
# [nhoan vartaloani D D D D
# Dlen sinut vartaloni kanssa, oloni on mukava (| [} | | ()
& Minulla on vihan funteita vartaloani kohtaan D D D D D
# Pignistd puutteista hucimatta pidan ulkonadstani O O | O ()

45, Milloin menet tavallisesti nukkumaan, jos sinun on mentiva kouluun seuraavana paivana?

ViimeistasEn
kKio 21.00 2130 2200 2230 2300 2330 2400 030 100 130 200 fai myShemmin

O O O O O O O o o o 0O
50, Milloin menet tavallisesti nukkumaan viikonloppuisin tai vapaapdiving?

Viimeistadn
klo 2100 2130 2200 2230 2300 2330 2400 0030 0100 0130 200 230 300 330 400ts

O O 0 0 0 0 0 0 0 0 00 o0 0 0O myshemmin

L1, Milloin tawvallisesti heradt kouluaamuisin?

Viimeistasn
klo 0500 0530 O600 0630 0700 OF30 0800 tai myShemmin

O O O O | O O
L2, Millzin tavallisesti heradt vilkonloppuisin tai vapaapdivina?
Viimeistadn
kio 07.00 07.30 08.00 0830 09.00 0930 1000 1030 11.00 1130 1200 1230 13.00 1330 14.00 tai

O 0 0O 0O 0 0 0 0600 0 o0 0 0O O mydhemmn

53. Dletko tuntenut itsesi vasyneeksi paivasaikaan viimeisen kolmen kuukauden aikana?
[] En kertzakaan

[ Harvemmin kuin kerran vikossa
[] 1-2 péiivéna viikossa
[J 35 péiivana vikossa

[ Painittdin tai I5hes paivitiEin

Y 9 FEEEYEELTER |
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54. Kuinka nopeasti yleensi saat unen pidstd kiinni 55. Tunnetko itsesi aamulla heratessdsi tavallisesti
nukkumaan kiydessasi? pirtedksi?
[ 10 minuutizsa tai nopeammin ] Usein tai joka samu
[ 11-20 minuutssa ] Melko usein
[ 21-30 minuutisss [ Silloin tallgin

[ 31-40 minuutissa

] Harwoin tai &n koskaan
[ Yleensa mukahtamizeen kuluu i 40 minuuttia

56. Miten usein sinusta tunfuu, ettd olet nukkunut 57. Onko sinun yleensa vaikea herdtd aamuisin?
rifttavasti? .
[] Joka tai lEhes joka samu L] Harvoin tai &i koskaan
[] 3-5 aamuna vilkossa [ Silloin 15A5in
[ Melko ussin

[ 1-2 aamuna vilkossa
[ Ei juuri koskaan

[ Usein tai joka aamu

Monet nuoret woivat loukata itsensa tehdessdan erilaisia asioita esimerkiksi kotona, koulussa, harrastuksissa tai kadulla.
Loukkaantumisiin luetaan myos myrkytystilat ja palovammat, mutta ei sairauksia kuten flunssa. Seuraavat kysymykset
koskevat sinulle mahdollisesti sattuneita tapaturmia viimeisen 12 kuukauwden aikana.

8. Kuinka monta kertaa viimeisen 12 kuukauden aikana 58, Jos olet loukkaantunut useammin kuin kerran viimeisen
olet loukkaantunut niin, ettd olet joutunut l3dkirin tai 12 kuukauden aikana, niin vastaa kaikkien vakavimman
sairaanhoitajan hoidettavaksi? vammasi perusteella, josta toipuminen kesti pisimpaan.

[ En ole loukkaantunut viimeisen 12 kuukawden Tarvitsitko vakavimpaan loukkaantumiseesi
aikana lidketieteellista hoitoa, kuten kipsin, tikkeja, leikkauksen
11 keman tai jowduitko olemaan sairaalassa yli yon?
|:| 2 heriga D En ode loukkaantunut vimeisen 12 kuukauden aikana
[]3 kertaa O kylia
OE
[ 4 kertaa tai useammin
60, Missa olit vakavimman loukkaantumisesi sattuessa? b1, Mitd olit tekemdss3 vakavimman loukkaantumisesi
Rirstita Sopivin wastouws. sattuessa? Rostito sopivin vastous,
[] En ole loukkaantunut viimsisen 12 kk aikana ] En o= loukkaantunut vimeisen 12 kk aikana
[ Kikona { pihalla {(omalla tai jonkumn mwn) ] Olin pyéedilemassa
[ Koulussa (sisalla tai ulkona) koulutuntien aikana ] Clin pelaamassa tai harjoittelin jotakin urheilula-
peer 1

jia tai harrastusta varten

[ Koulussa (sisalla tai ulkona) koulutuntien jElksen [ Olin kaively-juckeulenkilla (e tarkoitata harjoit-

[ Likunispsikalla tai -kentzlla (ei koulussa) telua jouklwelaga tai kilpaurheilus varien)

[ Ajoin mopoautoa tei muuta mootioriajoneuvoa
[ Kadulla, fiells tai pysskbintishesia tai olin sellaisen kyydissa

] Tappelin

[ Jossakin muualla
] Tein palkaliista tai palkatonta tyota

] Tein jotain muuia
62. Kuinka monta kertaa viimeisen 12 kuukauden aikana olet ollut tappelussa, jossa on kiytetty vikivattaa?
[ En ole ollut tappelussa viimeisan 12 kuukauden skana
1 1 kerran
[] 2 kertaa
[ 2 kertaa

[ 4 kertaa tai useammin

A 10 o3goanzoez
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Sauraavat kysymykset lithyvat keulukiusaamisesn. KIUSAAMISTA ON, kun yksittSinen oppilas tai oppilasjoukko
sanoo tai tekee ilkeita ja epamiellyttivia asicita toiselle oppilaalle. Kiusaamista on my&s se, ettd jotain oppilasta
drsytetasan toistuvasti tavalla, josta han ei pida ja se, ettd oppilas jatetdan tarkoituksellisesti asiciden ja
tapahtumien ulkopuclella. KIUSAAMISTA El OLE se, ettd kaksi suunnilleen samanvahvuista koululaista riitelee tai
tappeles keskenddn. Kiusaamista ei mydskidn ole se, ettd oppilasta kiusoitellaan leikkimielisesti.

63, Kuinka usein olet osallistunut muiden kiusaamiseen
koulussa muutamien viime kuukausien aikana?

O] En ole kiusannut muita muutamien vime kuukausien
gikana

] Clen csallistunut wain kerran tai kaksi muiden
kiusaamiseen

[ 2 tai 3 kertaa kuukaudessa
] Moin kemran vilkossa
] Useita kertoja vikossa

B4, Kuinka usein sinua on kiusattu koulussa muutamien
viime kuukausien aikana?

[J Minua ei ole kiusatiu muutamien viime kuuksusien
gikana

[J Minua on kivsatiu vain kerran tai kaksi kertaa

[ 2 tai 3 keriza kuukaudessa

[] Moin kerran vilkossa

[ Useita kertoja vilkossa

65. Kuinka usein sinua on kiusattu Minua &i cle
seuraavin tavoin? kiusatiu ndin
muUtEmisn

wiime 2-3 Moin Uesita

kuukausien Vain kerran kertaa karran kartoja

aikana tmipari  kuukaudessa viikossa viikosea

# Joku on [Ghettinyt ilkeitd pikaviesieja fai nettikifoituksia,

sahkoposieja tai tekstivieste)a tal minuesta on tehiy nettisnu,

jossa minua on pilkath

 Minusta on otetby noloja tai sopimatiomia kuvia ilman
hupaani ja ne on laitetty nattin

O

O

O O O

O O O

66, Mita mieltd olet perheesi taloudellisesta tilanteesta?
[] Perheeni tulee erittgin hyvin toimeen taloudeliisast
[[] Perheeni tules malko hyvin toimeen talowdelisast
[] Perheeni taloudellinen toimeentulo on keskitasoa
[] Perheeni ai tule kovin hyvin teimeen taloudellizest

[] Perheeni i tule ollenkaan hyvin toimeen taloudellisest

Perheet ovat erilaisia (esimerkiksi kaikki lapset eivat asu molempien vanhempiensa kanssa, joskus lapset asuvat vain
toisen vanhempansa tai muun huoltajan kanssa tai heilld on kaksi kotia). Haluaisimme tiet3a sinun perheestasi.

67. Merkitse seuraavaan kysymykseen ne perheenjisenet, jotka asuvat kanssasi kotona, jossa elat tai vietdt

SUUrimman osan ajastasi.
AIKUISET
[ Aai
[J1ss
[ Asipuoli (tai isén naisystavE)
[ I=Spucdi (tai Sidin miesysiawd)
[ 1sosi
O Izcisa
[J Asun siaiskodissa tai lastenkodissa
[ Joku muu tai jossain muualla.  Kigoia tahan

LAPSET

Kerro, kuinka monta veljedsi ja/ftai siskoasi teilld asuu.
Laske lukuun veli- ja sisarpualet ja sijaisperheasi lapset.
Merkitse lukumaira numerocilla. Merkitse 0 [nolla), mikali
sinulla i ole sisaruksia. Al5 laske itsedsi mukaan.

Kuinka monia veljea?

Kuinka monia siskoa?

11

Wain koodausta varten
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8. Onkao isdsi thissa?
O Kyl
OEi
[ En tieda
[] Ei dle i34 tai en tapaa hanta

JOS VASTASIT KYLLA:
T0. Missd isdsi tydskentelee?
(esim. sairaalsssa, pankissa. ravintolassa)

T2. Kuwaile isdsi ammatti niin tarkasti kuin voit.
(esim. opettaja. linja-autonkuljettaja)

T4. Jos isdsi El ole tyGssd, merkitse se vaihtoehta,
joka parhaiten kuvaa hinen tilannettaan.

[ Han on sairas, elakkeslla tai opiskelija

] Han etsii tyota

[[] Han pitdd huolta oman perheen jEsenista tai
on kokopaivaisest kotona (koli-isa)

[] En tieda

69. Onko ditisi thissa?
O klla
ml=
[ En tieda
[ Ei ole &iti5 tai en tapaa hants
JOS VASTASIT KYLLA:

T1. Missa Gitisi tybskenteles?
(esim. sairaalassa, pankissa, ravintolassa)

T3. Kuwvaile ditisi ammatti niin tarkasti kuin voit.
(esim. opettaja, Injs-autonkuljettsja)

T5. Jos ditisi El ole tygssi. merkitse sa vaihtoshto,
joka parhaiten kuvaa hanen tilannettaan.

(] Han on sairas, elakkeslld tai opiskelija

[ Han etsii tydta

[[] Han pitad huolta oman perhesn jasenista tai
on kokopSiviisesti kotona (kotiditi)

O En fieds

Th. Kuinka helppoea sinun on puhua seuraavien henkiloiden kanssa sinua todella vaivaavista asicista?
MERKITSE YKSI VAIHTOEHTO KUHUNKIN KOHTAAN.

Hyvin Hywin  Eiole taien
helppoa Helppoa ‘faikeaa waikeaa tapas
® Is3 O ] O O O
# |s5pucii (tai Gidin miesystava) O O | O )
w Kiti O O O O O
» Aitipuali itai isdn naisystéva) O O | O O
# Paras ystéva | O O O O
TT. Minun perheessdni: Taysin  Jokseenkin Joksaankin
SEMaa Samaa En osaa ari Taysin eri
rmastta rmiedta EaN0E mieltd mielta
& Puhutasn mielestani tErkeists asioista O [} | (| [l
& Minua kuunnallzsn, kun sanon jotakin O O O O |
= Esitamme kysymyksia, kun emme ymmarra totsiamme O O O O O
= Selvitmme vaarinkasitykset keskustelemalla nists O O O O O
TH. Mitd mieltd olst seuraavista vaittimistay
Lue kukin vaittama huolellisesti ja kerro, kuvaako se omaa tilannettasi.
Hyvin wahwasti Hywin vahwasti
ari mieltd samas mialts
1 2 3 4 5 il 7
& "fetgvani todella yrittgvat auttas minus O O O O O O O
= Woin luoctias ystavieni apuun. kun jokin mense pieleen O O O O O O |
» Minulla on ystavia, joiden kanssa voin jakaa iloni ja suruni [ O O O O O |
= Yoin puhua ongelmistani ystdvieni kanssa (| (| [l | il [ N [l
A 12 1771492088 4




T9. Mita mieltd olet seuraavista vaittamista?
Lue kukin viittama huolellisesti ja kerro, kuvaako se omaa tilannettasi.

Hywin vahvasti Hywin vahvasti
en mieltd samaa mielté
1 2 3 4 5 i 7
® Perheeni todella yittis auttaa minus O O O O O O [l
# Saan perheeltini tarvitsermani avun ja tunnetuen O O O N N | |
# Vioin puhua cngelmistani perheeni kanssa O O O O | | O
& Perheeni on halukas auttamaan minua pé&tiksenieossa D |:| I:I D D D D

80. Kuinka paljon Sitisi todella tietdd siita..? Han Hantiet3d  Hanei Ei cle aitia

ti=iaa jonkin tieda tai en tapas
AITI paljon Verran mit&En h&nt3

» keitd ystavasi ovat O O O O

® kuinka kaytai rahasi O O O J

» missi vietd! aikaasi koulun jElkeen O O O O

» missE olet iltaisin N O O N

=« mitd teet vapea-aikanasi O O O O

81. Kuinka paljon isdsi todella tietdd siita...? Han Hantietid  Hanei Ei ole isaa
ti=iaa jonkin tieda tai en tapaa
154 paljon verran mit&&n hanta

® keita ystivsi ovat O O O O
» huinka kaytat rahasi | || |
» missi vietd! aikaasi koulun jElkeen O O O O
® missd olet ilaisin N O (| I
= mit3 teet vapas-aikanasi O O (Il O
82, Millaiseksi koet kotisi ilmapiirin? 83. Tunnetko koskaan itsedsi yksingiseksi?

D Erittin h‘.'l""’*“ D K]""a hj‘l‘il‘l usain

Kyllg & i
[ Melko hyviksi L] Ky, melko usein
[ Kyll&, joskus

[ Ei hywéksi sika huonoksi
O Melko huoncksi

[ ErittEin huonoksi

[JEn

84, Kuinka monta laheist3 ystdvaa sinulla tall3 hetkella on?
[OEyhaan [J¥ksi [JKsksi [] Kolme tai useampia

Y 13 2050492088
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85. Kuinka usein tapaat ystividsi kouluajan BE. Kuinka usein tapaat ystavidsi kouluajan
ulkopuolella illalla ennen kio 207 ulkopuolella illalla klo 20 jblkeen?
] Tuskin koskaan tai =i koskaan [ Tuskin koskaan tai ei koskaan
] Harvemmin kuin vikoitizin [ Harvemmin kuin viikoittzin
[ viiknittain [ Wiikoittzin
[ Paivittin, kuinka monta kerisa paivissa? [ Paivitt&im, kuinka monda keriaa paivassa?
_ heras kartaa

B7. Milloin tavallisesti lopetat tietokoneen, tabletin, puhelimen, pelikonsolin tai muun elektronizen laitteen kayton,
jos sinun on ment3vi kouluun ssuraavana paiving?
‘\iimeistEEn
klo 2100 2130 2200 2230 2300 2330 2400 030 1.00 130 2.00 tai myGhemmin

0 O O O O O O o o o 0O

BE. Milloin tavallisesti lopetat tietokoneen, tabletin, puhelimen, pelikonsolin tai muun elektronisen laitteen kdyton
viikonloppuisin tai vapaapdiving, kun sinulla ei ole koulua sewraavana paivang?

ilmeistaan

klo 2100 2130 2200 2230 2300 2330 2400 0030 01.00 0130 200 230 300 330 4.00tsi
O O O O O 0O 0O 0O 0O 0o 0o oo g O myshemmin

89, Kuinka monta tuntia paivassd katselet tavallisesti vapaa-aikanasi TV:t3 tai ndytolta televisio-ohjelmia, videoita [mukaan
fukien YouTube tai samantyyppiset palvelut) tai DVD:ta tai muita vastaavia? MERKITSE YESI VAIHTOEHTO
KOULUPAIVIEN JA YKSI VAIHTOEHTO VIIEONLOPUN OSALTA.

KOULUPAIVAT
Main puali Main Nain 2 Moin 3 Mizim 4 MNizin 5 Noin &  Moin 7 tuntia
_ En tuntia tunmnin. tuntia funtia tuniia tuntia tuntia pEivases tal
lainkaan pdivessa  paivessa  paivissd  pdivassd  pdivBssa  paivissd  paivissd  enemmén
O O O (. O O O O O
VIKONLOPPU
Main puali Main Nain 2 Moin 3 Mizim 4 MNizin 5 Noin &  Moin 7 tuntia
_ En tuntia tunmnin. tuntia funtia tuntia tuntia tuntia pEivases tai
lainkaan pdivessa  paivessa  paivissd  pdivassd  pdivBssa  paivissd  paivissd  enemmén
O O O (. O O O O O

9. Kuinka monta tuntia paivassd tavallisesti pelaat vapaa-aikanasi tietokone- tai konsolipeleja (Play5tation, XBOw,
Gamelube jne]? Ald lue mukaan ns. likuntapelejd. MERKITSE YES| VAIHTOEHTO KOULUPAIVIEN 1A YESI VAIHTOEHTO
VIIKONLOPUN OSALTA.

KOULUPAIVAT
Main puali Main Nain 2 Moin 3 Mizim 4 Mizin 5 Noin &  Moin 7 tuntia
En tuntia tunnin tuntia tuntia tuntia tuntia tuntia paivasssd tai
lainkaan pdivassa  pdivassa paivissd  pEivissd  paivEssa paiwissd paivised  enemmaén
O O O O O O O O O
VIKOMLOPPU
Main puali Main Nain 2 Moin 3 Mizim 4 MNizin 5 Noin &  Moin 7 tuntia
En turitia tummnin. tuntia tuntis tuntia tuntia tuntis pEivases tal
lainkaan pdivassa  pdivassa paivissd  pEivissd  paivEssa paiwissd paivised  enemmaén
O O O O O O O O O

“Wain koodaus B warlen
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91. Kuinka monta tuntia pRivassi tavallisesti kiytdt vapaa-aikanasi tietokonetta, tablettia (esim. iPad) tai dlypuhelinta
muuhun kuin pelaamiseen, esim: kotitehtawit, sdhkopostit, twiittaus, facebook, chatti, netissd surffailu? MERKITSE YESI
VAIHTOEHTO KOULUPAIVIEN JA YKES| VAIHTOEHTO VIIKONLOPUN OSALTA.

KOULUPAIVAT
Midn puali Nain Maoin 2 Moin 3 Moim 4 Mioin 5 MNoin G  Main 7 tuntia
En tunitia tunnimn tuntia tuntia tuniia tuntia tuntia paivassd tal
lsinkaan pdivassa  paivEssa paivissd  pdivassd  paAivdssa paivissa paivissd  ememmEn
O O O O O O O O O
VIIKONLOPPU
Midn puali Nain Maoin 2 Moin 3 Moim 4 Mioin 5 MNoin G  Main 7 tuntia
En tunitia tunnin tuntia tuntia tuniia tuntia tuntia paivased tai
lsinkaan pdivassa  paivEssa paivissd  pdivassd  paAivdssa paivissa paivissd  ememmEn
O O O O O O O O O
92. Omistaako perheesi auton (henkild-, paketti- tai 83. Onko sinulla oma huone?
kuorma-auto)? .
OEi
Ei -
g [ Kyt
[ kvlia, yhden
[ kylia, kaksi tai useampia
94. Kuinka monta tietokonetta perheellisi on 85. Kuinka monta kylpyhuonetta kotonasi on’?
(mukaan lukien kannettavat ja tabletit, mutta ei (] Ei yhiaa
pelikonsoleja eikd lypuhelimia)? i yhiaan
[ Ei yhtsan [ i
[] ¥ksi [ Kaksi
[ Kaksi [ Useampia kuin kaksi
[] Useampia kuin kaksi
96. Onko kotonasi astianpesukone? 87. Kuinka monta lomamatkaa ulkomaille tait viime
[E wuonna perheesi kanssa?
O kylia [J En yheaan
[ ¥hden
[ Kaksi

[ Useampia kuin kaksi

98. Kouluajan ulkopuodella: Kuinka monta tuntia piivassd tavallisesti istut vapaa-aikanasi {esim. kun katselet TV:3,
kaytat tistokonetta tai puhut k3nnykk3an, kuljet autolla tai bussilla, istut juttelemassa tai syomasss, teet 1aksyja)?
Huom.! Jos teet useampia edellisistd yhta aikaa, laske niihin kuluva aika vain kerran.

MERKITSE RASTI RUUTUUN ERIKSEEN KOULUPAIVILLE JA VIIKONLOPUILLE.

KOULUPAIVISIN
Moin puali Moin Moim 2 Miin 3 Poin 4 Moin 5 Moin&  Moin 7 tuntia
En tuntia tuninin tuniia tuntia tuntia tuntia tuntia  pavassa tai
lzinkaan  p&ivissd paivissd  paivdssd  paivEssE  pdivessa  pdivassd  péivassd enemmdEn
O O O O O O O O O
VIIKONLOPPUISIN
Moin puali Moin Moim 2 MNoin 3 Poiin 4 Main 5 Moin &  Moin 7 tuniia
En tuntia tuninin tuntia tuntia tuntia tuntia tuntia  pdivassa tai
lzinkaan  p&ivissd paiviss®  paivdssd  paivEssE pdivessa  pdivassd  pdivassd enemmén
(. (W O O O O 0 () (.
A 15 3868402087
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949. Onke sinulla jokin lidkérin toteama pitkdaikasinen sairaus tai vamma (kuten CP vamma, diabetes, nivelrikke tai
allergia)?

[ Kylia
OE
100. Vaikeuttaako pitkGaikainen sairautesi tai vammasi osallistumistasi koulutyGhén?
[ Minulla ei cle pitkiaikaista sairautia tai vammasa Okvia [QOE
101. Kaytdtko |Gikitysti pitkdaikaiseen sairautessi tai vammaasi?
] Minulla &i cle pitkdaikaista sairautia tai vammas Ckdla [JEi

102. Valitse yksi vaihtoehto, joka parhaiten Vaikeudet
kuvaa tilannettasi Vaikeudet Vaikeudst Vaikeudet hairitsevat
; . . givat juuri  hairtsevat  hairtsevat  arkeani
Onko sinulla vaikeuksia... Eigle  haitse jonkin veran arkeani  eritiain
valkeuksia  arkeani arkeani paljon paljon
& nihda, vaikka kiyttsisit simalaseja? O O O O |
# kuulla, vaikka sinulla olisi kuulolaite? O O O O |
& puhua sujuvasti? O O a O O
# likkumnisesza’? [l N I O N
® kasitell esineita tai tavamita? O O (| O O
= hengittds, esimerkiksi hengenahdistusta? O O O | O
= muistaa asioita? O O a O O
T N S N S I
# istua paikoillasi oppitunnilla? O O O O O
103. Valitse seuraavista vaihtoehdoista se, joka parhaiten
kuvaa mielipidettisi Ei Juwri ja Jossain o
lzinkaan juuri MEEnin Taysin
Olen varma, ettd ... totta iotts totts tofta
» minulla on hyvat tiedod terveydesta (| O O O
# |oydSn tarvittaessa terveyiean liithye23 tistoa, jota minun on helpoo
ymm&rtaa O O 0 O
® pzaan padtelld, miten oma toimintani vaikuttaa ympardivasn luontoon | |l J |
w« peaan helposti antaa esimerkhkejd asicista, jotka tukevat tervaytta O O O O
» oeaan noudattaa 18akarin tai hoitajan minulle antamia ohjeita a [l | ] |
# osaan perustella omia terveyteen lithyvia valintcgani O O | O
& pystyn helposti arvicimaan internetistd Ioytamani terveyteen lithywan tiedon
luotettavuutia O O 0 O
® oEaan tarvittasssa antaa idecita miten terveyitd voidaan kohentza m| 0 0 0O
lahiymparistdssani (esim. lahella cleva paikka tai alue, perhe, ystavat)
« minulla on rittEvists tetoa, jotta pystyn pitdmESn huoka terveydestani a [l | | |
» ozaan yleensa selvitiga onko jokin terveyieen Wityva tieto oikea vaivdars ) | O O

A 16 el1dds2984 4
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E Juwri ja Joesain
Olen varma, ettd ... lainkaan juuri miiSirin Taysin
totta totta totta totta
= psaan paatelld, miten kaytigytymiseni vaikutiza terveyieeni (| O O [l |
& bun olen kiped, tiedan mista loydan tarvitsemiani terveydenhuollon 0 ] 0
palweluita
® peaan vertailla keskenién e tistolaheistd saatua terveyteen littyvas tietoa [ O O [l |
« osaan paatelld, onko saamani terveyieen fittywa tieto minulle hyddyllista O O O O
& minadla on riitt&vasti tetoa ja taitoa, jotta woin osallistua toimintaan
lahiymparistdni (e=im. [3hella cleva paikka fai slue, perhe, ystavat)
terveyden paranfamiseksi 0 = u o
# jos haluan kohentas terveytiani, tiedan mité minun pitaa tehda O O | [l |
104, Kuinka monena paivani (jos lainkaan) olet juonut alkoholia?
Merkitse yksi rasti kummiallekin riville.
30 tai
En 1-2 3-5 6-89 10-19 20-29 usEampana
koskaan paivana paivand péivana paivana paivind pahvana
= El&mssi aikana O O O O O O O
& Viimeisen 30 paivan
gikana O O O O O O O
105, Oletko koskaan juonut niin paljon, ettd olet ollut todella humalassa?
Merkitse yksi rasti kummallekin riville
Kylla. Kylla, Kylls,
En Kylla, 2-3 4-10 USEEMITIN
koskasn kerran kertaa kertaa  kuin 10 kertas
® El&miisi aikana O O O O O
& Viimsisen 30 pdivan
aikana O O O [ (|
106. Miten usein just nykyisin alkoholipitoisia juomia kuten olutta, viinid tai vikevid?
Yritd ottaa huomicon myds ne kerrat, kun just vain hyvin pienen masran alkoholia.
MERKITSE YKSI VAIHTOEHTO JOKAISEN JUOMALAADUN OSALTA
Vahintd&dn  Vahintaan
kerran kerran En
Paiwittgin -~ vikossa  kuwukaudessa Harvemmin  koskaan
» Keskiolutta tai IV olutta O O O O
« Viinia O O O
« Vakevia alkoholjuomia O I 0

{kufen Koskenkorvaa, vodkas, viskid, ikddnd)

= Yalmiita tdlkeissa tai pulloissa myytdvia alkoholizekoituksia

O g
Ooogo:go oo

{kutsn Bacardi Breezer, Smimoff Ics) O O O O
& Muita migtoja alkoholijuomis (kuten siden) D D D D
« Muita alkoholia sisaltdvia juomia N O O |

A 17 o138402983 4
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107. Valitse kultakin rivilta se vastausvaihtoehto joka sopii kuvaamaan sinua

Kuvaa Kuvaa
miiriua Kuvaa Kuvaa miriua
eritigin minu= Silta minus eritigin
huonosti huonosti wElilta hywin hywin
 Tiedan miksi tuntesn muutiuat O O O O O
» Tunnistan tunteeni helpost O O
& Tiedin G5nansdvyn perusteslla, miltd toisista tuntuu O O O O O
# Tiedidn ilmeiden perusteella, milta toisista turuy O O N O O
# Pyrin |GytEmisn toimintaa, joka tekee minut onnellisaksi | O O | O
& Hallitzen tuntesn [l O O O O
& JErjestin tapahbemia, joista toisst nauttivat O O O O O
& Autan muita ihmisia voimaan paremmin, kun he ovat
masentuneita O D O () O
# Kun clen hyvalla tuulella, pystyn keksimadn uusia idecita [ O N || O
=« Kaytan mydnteisia mielialoja avukseni, jotta jaksan yritiaa
vaikeuksista huolimatta O O O O O
108. KOULUTUNTIEN ULKOPUCLELLA: Kuinka USEIN 109, KOULUTUNTIEN ULKOPUOLELLA: Kuinka maonta
tavallisesti harrastat lilkuntaa vapaa-aikanasi niin, etta TUNTIA viikossa tavallisesti harrastat lilkuntaa
hengéstyt tai hikoilet? vapaa-aikanasi niin, ettid hengastyt tai hikoilat?
[ Paivittsin [ En yht&&n
[ 46 kertaa vikossa [ Meoin ¥ tuntia
] 2-3 kertaa vikossa [ Mein tuninin
[] Kerran vilkossa [ Main 2-3 tundia
[ Kerran kuukaudessa [] Moin 4-5 tundia

[ Hareemmiin kuin kemran kuuksudessa
[] En koskaan

[ 7 tuntia tai enemman

110. Seuraavassa on kysymyksia yhteydenpidosta ystaviisi HKuinka
Ei koskaan Harvemmin manta
tai tuskin kuin kertaa
koskaan viikoittzin -~ Viikoittein  Paivittdin palvassa:
& Kuinka usein puhut yeigviesi kanssa puhelimessa
tai netissa (esim. Skype)? O I:l O O
& Kuinka usein ofat yvhisyits ystiviisi tekstiviestain? O O O O
® Kuinka usein otat yhieyitd ystéviisi sihképostila? [ | I |l [l |
& Kuinka usein otat akiivisesti yhieytts ystviisi
pikaviestinten valitykselld {esim. Facebookin chat. O | O O
WhatsApp)?
& Kuinka usein otet yiveyttd ystiviisi muun sosias-
lizen median avulla, ezsim. Facebookin seinakirjoi- | O | |

tuk=et [El chaf), MySpace, Twitter, Appsit (esim.
Instzgram), pelit {esim. Xbox), YouTube jne.?

Kiitos 7-luokkalaisille vastaajillel
Lomakkeen loppuosan kysymykset ovat vain 9-luokkalaisille

Wain koodausta varien
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111. Nuuskaatko nykyisin?
[] Paivittdin
[ vikoittzin, mutta en paivitiEin
[[] Harvemman kuin kerran vikossa

[ En nueskaa

112, Oletko kiyttanyt kannabista (esim. marihuanaa)? Merkitse yksi rasti kummallekin riville.

30 tai
En 1-2 35 6-9 1018 20-29 usesmpana
koskaan paivana paivind paEivana paivana paivana paEivana
® Elmési sikana O O O O O O O
= Viimeisen 30 paivan
skana 0 0 0 0 0 O O

113, Minka ik3isena teit ensimmaistd kertaa seuraavia asioita? Jos et obe tehnyt mainittuja asioita, merkitse “En koskaan®”.

11-vuptizana 16-vuotizana
En tai 12- 13- 14- 15- tai
koskaan nuorempana wvuotisena  wvuolisana vueotisana  wuotizana venhempana
® Join alkoholia enammsn kuin [ a O O O O O
pienen maaran
& Olin humalazsa O O O O O O O
‘'» Poltin savukkeen (enemman T T
kusin henkosen) O O | O O O O
= Kayiin kannabista O O O O O O O

114. Seurusteletho vakituisesti talla hetkella?

[ Kylia
OEn
115. Oletko tehnyt seuraavia asioita pojan tai tytén kanssa
En Kylla
® Halasit O O
® Suutelit suulla [l |
& Hyvilit vaatisiden paalts O O
& Hywiilit vaatteiden alta tai alastomana O O
116. Oatko koskaan allut sukupudsliyhdynngssa?
[ Kylia
[ Em, siirry kysymyksaan 119
117. Minka ikdisend olit ensimmdistd kertaa 118. Kun viimeksi olit sukupuwoliyhdynnissd, kiytitka
sukupuoliyhdynnissd? tai kdyttikd kumppanisi ...
Kylla Ei Entieda
O 11-\'1.||:|I:|.aa.n.a tai nuorempana o kondomia ] ] ]
[ 12-vuctizana E oibersita 00 0O
» E-pillere
[ 13-vuotizana *
[J 14-vuotiaana » jilkishkisys O 0O 0O
[ 15-vuntisans » kaksoisehksisy (kondomi + O O O
] jokin muu mensielma)
[ 16-vuotizana ® jotgin muuta menatelmas O O O

A 19 4691492982 4
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119, Kuinka usein seuraavat vaittimaét pitivit paikkansa kohdallasi? Merkitse jokaisesn viittdmadn rasti ruutuun sen
vaihtoehdon kohdalle, joka kuvaa sinua parhaiten.

koskaan Hairvain Joskus Lisgin

& Muut pitdwit minua hyvannakdisans
® Yritdn kovasti muuttaa nykyista painoani

oo
O

Oon
O

oo|3

& Muuttaisin monia asioita ulkon&dssani, jos voisin O O O | O
# Olan tyytywSinen painooni [l | [l | | [l [ |
o Toivon, ofta néyttaisin paremmata == o o 0O
» Minusta painoni on sopivassa suhteessa pituuteeni [l | [l | | [ |

& Toivon néyttavani joltakulta muulta

od
oo
0O

& [katowarini pitdvat ullkonssstani

# Olen yhtd hyvannakoinen kuin useimmat muutkin

O
oo0o:

® Ulkonakoni auttas minua saamaan seurustelukumppaneits [

ooo
ooo; oo

& Luulen, sttd ulkondkdni auliaisi minus tydpaikan saamisessa [

Rictos vastaukaistasi! Laita lomake kinjekuorcen ja sulie se, kiitos!

A 1270492988
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