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Taman opinnaytetyon tarkoitus on kuvata opiskelijoiden paihteidenkaytt6a ja mielenter-
veytta terveyskayttaytymistutkimusten valossa. Opinnaytety6 on osana Metropolian Am-
mattikorkeakoulun hanketta, joka toteutetaan yhdessa Kiinan, Japanin ja Sri Lankan hoi-
totydn opiskelijoiden kanssa. Opinnaytetyd tehdaan kuvailevana kirjallisuuskatsauk-
sena. Kirjallisuuskatsaukseen valitaan aineisto eri tietokannoista ja lahteind kaytetaan
2010-2018 tehtyja hankkeita opiskelijoiden terveyskayttaytymisesta. Tutkimuksen ta-
voite on koota yhteen tietoa hoitotydn opiskelijoiden terveyskayttaytymishankkeeseen,
joka toteutetaan yhdessa Kiinan, Japanin ja Sri Lankan hoitotyon oppilaitosten kanssa.
Tutkimuskysymyksemme on, mitd on opiskelijoiden mielenterveys ja paihteidenkaytto
terveyskayttaytymistutkimusten valossa.

Tassa tydssa sovellamme systemaattisen tiedonhaun menetelmdaa ja aineiston analy-
sointiin sovellamme aineistolahtdisen sisdlldnanalyysin periaatteita. Analyysiyksikktna
kaytamme lausumaa, joka vastaa tutkimuskysymykseemme: Mita on opiskelijoiden paih-
teidenkayttd ja mielenterveys terveyskayttaytymistutkimusten valossa.

Kaytimme tassa tyossa 11 artikkelia, jotka antoivat tietoa tutkimuskysymykseemme.
Opinnaytetydssa olemme noudattaneet hyvaa tieteellista kaytantd. Olemme edenneet
tutkimusprosessissa jarjestelmallisesti suunnitteluvaiheesta toteutukseen ja edelleen ra-
portointiin. Jokaisessa kohdassa olemme toimineet mahdollisimman tarkasti ja avoi-
mesti.

Tuloksissa ilmenee, etta opiskelijat kayttavat alkoholia ja paihteitd, kannabiksen ollen
eniten kaytetty paihde alkoholin jalkeen. Opiskelijat kokevat stressia ja ahdistusta, heilla
on unihairiditd seka surullisuutta ja/tai masennusta. Huono koulumenestys on yhtey-
dessa seka paihteiden kayttéon ettd mielenterveysongelmiin.

Opinnaytetydmme tuloksia voidaan kayttéaa hyvaksi paranneltaessa koulujen opiskelu-
terveydenhuoltoa ja opinndytetydmme osoittaa myds tarpeen seuloa opiskelijoiden paih-
teiden kayttda ja mielenterveytta.

Avainsanat terveyskayttaytyminen, hoitotydn opiskelija, paihteet, mielen-
terveys
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The aim of our final project is to describe student’s substance abuse and mental health
in the light of health behavior research. This final work is a part of Metropolia University
of Applied Sciences project and it's actualizing with Chinas, Japans and Sri Lankas
nursing students. This final work is produced using descriptive literature review. The
target in our thesis is to produce information for Metropolia University of Applied Sci-
ences project. Our research question is what students mental health and substance
abuse is in the light of health behavior research.

The research method in our literature review is inductive, material — based content
analysis. The unit of an analysis answered our research question what student’s sub-
stance abuse and mental health is in the light of health behavior research.

We used 11 articles which gave insight to our study question. We have followed good
scientific policy. We have proceeded systematic from planning to realization and to
reportage. In every point we have worked as precise and openly as possible.

In results can be seen that students use alcohol and substances; cannabis is the most
used substance after alcohol. Students experience stress and anxiety, they have sleep-
ing disorders and/or depression. Bad success at school is connected to substance
abuse and mental health disorders.

The results of our final work can be used when making improvements in schools stu-
dents healthcare and our final work shows also the need of screen students substance
abuse and mental health.

Keywords health behavior, nursing student, substance abuse, mental
health
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1 Johdanto

Opinnaytetydmme tarkoitus on kuvata opiskelijoiden péaihteiden kayttéa ja mielenter-
veyttd osana opiskelijoiden terveyskayttaytymista. Opinnéytetyd on osana Metropolian
Ammattikorkeakoulun hanketta, joka toteutetaan yhdessa Kiinan, Japanin ja Sri Lankan
hoitotyon opiskelijoiden kanssa. Opinnaytetyt tehd&an kuvailevana kirjallisuuskatsauk-
sena. Kirjallisuuskatsaukseen valittiin aineisto eri tietokannoista ja lahteind kaytettiin
2010-2018 julkaistuja tutkimusartikkeleita ja kirjallisuuskatsauksia. Kirjallisuuskatsauk-
sen tavoite on koota yhteen tietoa hoitotydn opiskelijoiden terveyskayttaytymishankkee-
seen. Tutkimuskysymyksemme on, mitd on opiskelijoiden péaihteidenkaytto ja mielenter-

veys terveyskayttaytymistutkimusten valossa.

Hoitotyon koulutuksessa on keskeista terveyskayttaytyminen seka terveyden edistami-
nen. Hoitotydn opiskelijoilla on rooli valmistuttuaan toimia malleina, ohjaajina seka moti-
voijina terveytta edistavissa elamantapamuutoksissa. Opiskeluun liittyvid asioita mureh-
ditaan ja opiskelun tydmaara koetaan liilan suureksi. Viime vuosina uupumustriskissé ole-
vien opiskelijoiden maara on kasvanut ja energisyytta opiskeluun kokee vain joka kym-
menes opiskelija. Naiset kokevat opiskelu-uupumusta enemmaén kuin miehet. Naiset
myo6s kokevat miehia enemman opiskelun tydmaaran suureksi ja tama korostuu etenkin
ammattikorkeakoulussa. Hoitotyon opiskelijoiden ja muiden alojen opiskelijoiden ja kou-
lulaisten kokemukset terveydesta ja hyvinvoinnista eivat eroa toisistaan. (Korhonen —
Rekola 2019.)

Opinnaytetydmme on osa hanketta, jossa kuvataan hoitotydn opiskelijoiden terveyskayt-
taytymista. Olemme rajanneet oman tydomme koskemaan opiskelijoita yleensa ja heidan
paihteiden kayttbaan ja mielenterveyttdaén, koska hoitotytn opiskelijoiden ja muiden alo-
jen opiskelijoiden hyvinvointi ei eroa toisistaan. Paihteiden kayttd ja mielenterveysongel-
mat ovat myods yhteydessa toisiinsa, joka nakyy myos opinndytetydssamme, joten on
tarkeda tutkia naitd aiheita yhdessa. Olemme itse kiinnostuneita paihdetyosta seka mie-
lenterveystyosta ja timan vuoksi olemme lahteneet selvittamaan, mitéa opiskelijoiden ter-
veyskayttaytyminen nailta osin on. Saatuja tuloksia voidaan kayttda hyvaksi opiskelijoi-
den terveysneuvonnassa ja niiden perusteella voidaan yrittdd puuttua varhaisessa vai-

heessa haitallisiin kayttaytymismalleihin.



2 Keskeiset kasitteet

2.1 Terveyskayttaytyminen

Terveyskayttaytymisella tarkoitetaan yksilon tapoja ja valintoja terveyteen vaikuttavissa
asioissa. Terveyskayttaytymista ohjaavat tavat opitaan yleensa lapsuudessa tai nuoruu-
dessa ja ne ovat usein tiedostamattomia. Terveyskayttaytymista kuvataan yleensa ra-
vinnon, liikunnan, tupakoinnin ja alkoholinkéayton kautta. Naihin liittyvilla valinnoilla on
suora vaikutus sairastavuuteen ja kuolleisuuteen pidemmalla aikavalilla. (Duodecim laa-
ketieteen sanasto 2018.) Terveyskayttaytyminen on myo6s sidoksissa kulttuuriin ja sosio-
ekonomiseen taustaan: eri kulttuureissa terveyskayttaytyminen on syyllinen kansan-
tauteihin, mutta myds paras keino ennaltaehkéista kansantauteja. Heikoimmassa sosio-
ekonomisessa asemassa olevat, omaksuvat haitalliset elintavat ja ovat suuressa riskissa
ennenaikaiseen kuolleisuuteen. (Elintavat 2017.) Terveyskayttaytymisen mallit opitaan
lapsuudessa ja nuoruudessa. Terveyskayttaytymista voidaan tarkastella kahdesta nako-
kulmasta: terveydelle haitallisesta ja terveydelle myonteistd kayttaytymista. Liséksi se
voidaan jakaa myds kolmeen osaan: terveytta edistaviin, yllapitaviin ja terveydelle hai-

tallisiin osa-alueisiin. (Ruokolainen 2012.)

Terveyskayttaytymista voidaan kuvata myos terveyden edistamiseen ja terveyden ylla-
pitoon liittyviksi toiminnoiksi. Terveyskayttaytymiseen vaikuttavia tekijoita on useita, esi-
merkiksi uskomukset, motiivit, tunteet ja tavat. Ihmisten kayttaytyminen on joko vapaa-
ehtoista tai ei, ja se tarkoittaa, mita henkil6 itse tekee. (Lahti 2005: 13.) Néain ollen esi-
merkiksi terveellisen ruokavalion noudattaminen on terveyskayttaytymista, koska henkil®

itse paattaa sydvansa terveellisesti ja toteuttaa suunnitelmaa.

Terveytta edistava ruokavalio sisdltaa runsaasti kasviksia, kuitupitoisia hiilihydraatteja el
taysjyvaviljaa, marjoja ja hedelmid, pehmeitd rasvoja kuten kasvidljya ja kaladljya, D-
vitamiinia ja kalsiumia sisaltavia maitotuotteita seka vahasuolaisia elintarvikkeita. Maus-
tamiseen suolan sijasta mausteita ja yrtteja. Juomaksi suositellaan vetta. Terveytta edis-
tavassa ruokavaliossa on my6s huomioitava, etta energian saanti on riittdvaa, mutta ei

johda kuitenkaan painonnousuun. (Terveellinen ruokavalio 2018.)

Liiallinen energian, eli kaloreiden saanti, johtaa lihavuuteen ja ylipainoon. Lihavuus tar-
koittaa normaalia suurempaa rasvakudoksen méaéaraé kehossa. Ylipaino taas voi johtua

esimerkiksi lisdantyneesta lihasmassasta. (Mustajoki 2017a.) Lihavuutta voidaan mitata



painoindeksin eli BMI:n avulla. Painoindeksi saadaan, kun lasketaan mitattavan paino
jaettuna pituuden neliélla. Normaalipainona voidaan pitaa tulosta 18,5-25. Ylipainon raja
on 25-30 ja vaikean ylipainon rajana pidetdén 35-40 painoindeksia. Yli 40 painoindeksi
tarkoittaa sairaalloista lihavuutta. Toinen tapa lihavuuden arviointiin on mitata vyotaron
ymparys. Naisilla yli 90 cm ja miehilla yli 100 cm ovat vyétardlihavuuden rajat. (Mustajoki
2017b.)

Liikunta suositukset 18-64 vuotiaille ovat kaksi tuntia ja 30 minuuttia reipasta kestavyys-
kuntoilua viikossa tai yksi tunti ja 15 minuuttia rasittavaa liikuntaa viikossa. Taman lisaksi
tulisi kehittda lihaskuntoa ja liikehallintaa kaksi kertaa viikossa. (Liikuntapiirakka aikuisille
2009.) Fyysisen aktiivisuuden maaran ja kestavyyskunto on todettu olevan yhteydessa
kouluarvosanoihin (Liikunta ja oppiminen 2012). Liikunnallinen elaméantapa auttaa myos

painonhallinnassa (Terveellinen ruokavalio 2018).

2.2 Paihteet

Paihteilla tarkoitetaan psyykkisiin toimintoihin vaikuttavia aineita, joiden kaytolla ei ole
hoidollista tavoitetta. Yleisimpid paihteita ovat alkoholi, huumeet ja ladkkeiden vaarin-
kayttd. Paihteitd voi kayttad vapaa-ajalla ja satunnaisesti, jolloin puhutaan viihdekay-
tosta. Kayttaja kokee viihdekayton yleensad myonteisenéd. Sekakaytosta puhutaan silloin,
kun paihteita kaytetddn useampaa samaan aikaan. Paihteet aiheuttavat riippuvuutta,
mutta toiset paihteet vahemman ja toiset enemman. Paihderiippuvuudesta puhutaan sil-
loin kun paihdyttavan aineen kayttd aiheuttaa fyysisen ja psyykkisen terveyden heikke-
nemista, kyvyttomyyttd saadella aineen kayttdéa, elimistdn toleranssi kasvaa ja kaytén
loputtua kayttajalle aiheutuu vieroitusoireita. (Keskeiset kasitteet 2018). Alle on kuvattu

opinnaytetytssa kaytetyissa artikkeleissa esiintyneet paihteet.

2.2.1 Alkoholi

Alkoholin kayttd on lisaantynyt Suomessa viisinkertaiseksi vuodesta 1950, vuonna 2008
asukasta kohti kulutettiin 8,5 litraa 100 prosenttista alkoholia. Tasta maarasta kymme-
nesosa vaestosta kuluttaa puolet, eli alkoholinkulutus on jakaantunut todella epatasai-
sesti. Suomalaisten sosiaalisissa kanssakaymisissa humalalla on vakiintunut asema, ja
humalan tavoittelu on yleista ja hyvaksyttavaa. Alkoholi ei vaikuta aivoihin spesifisti, vaan

keskushermostoon. Alkoholi vaikuttaa psyykkisesti mielihyvaé tuottamalla, ja yleensa al-



koholiriippuvuus on psyykkista. Alkoholisti on henkild, joka tayttdd diagnostisen tauti-
luokituksen ja jolla on psyykkinen riippuvuus alkoholista. Fyysinen riippuvuus syntyy, jos
henkild on jatkuvasti alkoholin vaikutuksen alaisena ja alkava riippuvuus voi purkautua
tauon aikana. (Paihdelinkki 2005.)

2.2.2 Tupakka

Tupakkatuotteet aiheuttavat ja yllapitavat addiktiota, joihin kuuluvat savukkeet, sikarit,
piippu, nuuskat seka vesipiippu. Kayttotapa ei vaikuta haitallisuuteen, kaikki ovat haitaksi
terveydelle. Sama koskee my06s nikotiinituotteita, esimerkiksi sdhkdsavuketta seka e-
shishaa. (Tupakkatuotteet.) Tupakkalaki maarittelee tupakkatuotteeksi poltettavan, sie-
raimiin vedettavan, imeskeltavan tai pureskeltavan tuotteen, jonka valmistukseen on
kaytetty tupakkaa joko kokonaan tai osin. Yleisimmin kaytetty tupakkatuote maailman-

laajuisesti on savuke. (Alkoholi, tupakka ja riippuvuudet 2014.)

2.2.3 Muut péihteet

Kannabistuotteita ovat hasis, hasisoljy ja marihuana, joita saadaan Cannabis Sativa -
nimisesta hamppukasvista. Marihuanaan kaytetaan kukintoja, hasistuotteet tehdaan
hampun hartsista. Kannabiksen péaihdyttdva aine on delta-9-tetrahydrokannabinoli
(THC), rauhoittava ja ahdistusta vahentava aine on kannabidioli (CBD. Kannabista kay-
tetddn polttamalla, héyrystamalla, teessa ja leipomalla leivoksiin. Kun kannabista kéayte-
taan sdannollisesti, voi kayttajalle muodostua psyykkinen riippuvuus, fyysinen riippuvuus

VOi syntyd, jos suuria maaria kaytetaan paivittain. (Paihdelinkki 2005.)

Opiaatit jaetaan luonnon opiaatteihin seka synteettisiin opiaatteihin, joita kutsutaan yh-
teisesti opioideiksi. Oopiumunikosta (Papaver somniferum) saadaan oopiumia, josta teh-
daan morfiinia ja kodeiinia, ja naista edelleen heroiinia, naita kutsutaan luonnon opiaa-
teiksi. Synteettisia opiaatteja ovat metadoni ja petidiini. Opiaatit vaikuttavat lamaannut-
tavasti keskushermostoon ja antaa voimakkaan hyvan olon tunteen. Oopiumia kaytetaan
syomalla tai polttamalla, heroiinia syémalld, suonen siséisesti tai polttamalla. (Paihde-
linkki 2005.)

Keskushermostostimulantit ovat adrenaliinin ja noradrenaliinin kaltaisesti vaikuttavia ai-

neita, jotka aktivoivat keskushermoston toimintaa. Tyypillisesti stimulantit aiheuttavat vir-



kistymist&, mielialan paranemista ja ruokahalun vahenemisté. Kokaiini ja amfetamiinijoh-
dokset aiheuttavat myds voimakasta hyvanolon tunnetta. Kokaiini on peraisin kasvikun-
nasta, amfetamiini ja sen johdokset ovat synteettisesti valmistettuja. Amfetamiinijohdok-
sista yleisimmin kaytettyjd aineita ovat metamfetamiini, metyleenidioksiamfetamiini
(MDA) seka ekstaasi (MDMA). (Holopainen 1998.) Ekstaasia kaytetd&n suun kautta tab-
letteina tai kapseleina. Vaikutus alkaa noin 20 minuutin kuluttua nauttimisesta ja voi kes-
tda useita tunteja. Ekstaasi aiheuttaa hyvan olon tunnetta ja varien ja &&anien voimakasta
kokemista, fyysisesti ekstaasi nostaa sykettd ja ruumiinlamp6a. Amfetamiinia kaytetaan
nuuskaamalla, polttamalla, suonensiséisesti tai suun kautta. Amfetamiini aiheuttaa hy-
van olon tunnetta, energisyytta ja kayttdja voi tuntea itsenséd voimakkaaksi ja yliver-
taiseksi. Metamfetamiini vaikuttaa amfetamiinin tavoin, mutta voimakkaammin. Metam-
fetamiinin kaytto johtaa helposti sekavuuteen, impulsiivisuuteen, vakivaltaisuuteen seka
harhoihin. Kokaiinia kdytetdan nuuskaamalla, suonensisdisesti tai suun kautta. Nuus-
kaamalla vaikutus alkaa noin kolmessa minuutissa, suonensiséisesti ja polttamalla vai-
kutus alkaa 10 sekunnissa. Nuuskatun kokaiinin vaikutus kestaa 20-45 minuuttia ja suo-
nensisaisesti tai poltetun kokaiinin vaikutus kestaa vain 10 minuuttia. (Paihdelinkki
2005.)

Hallusinogeenit aiheuttavat aistien vaaristymista seka hallusinaatioita. Kayttaja voi ko-
kea voimakkaita pelkotiloja ja ahdistusta, mutta myds yhteyttd maailmankaikkeuteen ja
tunne-elamyksid. Hallusinogeeneja voi loytya luonnosta tai ne valmistetaan synteetti-
sesti. Hallusinogeenin vaikutus paéaasiassa aivojen serotoniinijarjestelman kautta. Tun-
netuin hallusinogeeni on LSD (lysergihapon dietyyliamidi), jonka kayttéannos on hyvin
pieni, vain noin 50-150 mikrogrammaa, joka on imeytetty pieneen lappuun ja otetaan
suun kautta. Taikasienet, psilosybiinisienet, aiheuttavat LSD:n vaikutuksia muistuttavia
olotiloja. Suomessa tavattavia psilosybiinisienid ovat lahottajasieni suippumadonlakki
(Psilocybe semilanceata) seké kirjoheltat (Panaeolus spp.) ja kaulussienet (Stropharia
spp.). Naista suippumadonlakki siséltaa eniten vaikuttavia aineita. Sienia kaytetaan suun
kautta. (Paihdelinkki 2005.)

Laakkeiden vaarinkaytdlla tarkoitetaan tietoista ladkkeen kayttoa paihdyttavan tilan saa-
miseksi. Monia laékkeitd voidaan kayttaa paihtymiseen, kuten rauhoittavia (sedatiiveja)
eli bentsodiatsepiineja seka barbituraatteja, morfiinijohdannaisia kipulaakkeita seka am-

fetamiinin kaltaisia aineita. (Paihdelinkki 2005.) ADHD:n hoitoon tarkoitetut psykostimu-



lantit metyylifenidaatti-, deksamfetamiini- ja lideksamfetamiinivalmisteet sisaltavat amfe-
tamiinia (ADHD ja laakkeiden maaraaminen 2013). Laakkeita kaytetdadn suun kautta,

suonensisaisesti tai nuuskaamalla (Paihdelinkki 2005).

Poppersit ovat alkyylinitriitteja. 1960 -luvulla alkyylinitriitti oli ampulleidda, joiden avaami-
sesta tuli poksahtava &éni ja tasta paihde on saanut nimityksen poppers. Aine on neste-
maista ja helposti haihtuvaa. Vaikutuksena on tokkurainen olo, joka alkaa lahes valitto-
masti ja lakkaa muutaman minuutin kuluttua. Poppersien kayttd on yleisempaa homo- ja
biseksuaalimiesten keskuudessa, koska se rentouttaa sileda lihasta (mm. perdaukko).
Ainetta kaytetdan hengittamalla. (Paihdelinkki 2005.)

2.3 Mielenterveys

Mielenterveydella tarkoitetaan hyvinvoinnin tilaa, jossa ihminen tunnistaa oman potenti-
aalinsa, kykenee selviytya elaman normaaleista rasituksista, tytskentelemaan tuotta-
vasti ja hedelmallisesti seka osallistumaan yhteisonsé toimintaan (WHO 2014). Mielen-
terveys on kehitettava taito, joka tukee jaksamista arjessa. Mielenterveyttd voi huoltaa
monin eri tavoin, mutta tarkeimpana on saanndllinen paivarytmi seka omien arvojen tun-
nistaminen. Muita mielenterveytta tukevia toimintoja ovat: riittava uni ja lepo, terveellinen
ravinto, riittava liikunta, ihmissuhteet, harrastukset ja luovuus. (Erkko — Hannukkala
2018: 28.)

Mielenterveydesta puhuttaessa kaytetaan yleensa kasitteita kuten hyva elama, tasapai-
noinen mieli ja henkinen hyvinvointi. Mielenterveyteen voi kuitenkin kuulua myds ajoit-
taista ahdistusta, riittamattémyyden tunnetta, alakuloa tai jopa diagnosoitu mielentervey-
den hairid. Mielenterveys on voimavaroja jaksaa ja selviytya elaman eri tilanteista. Naita
voimavaroja kutsutaan suojatekijoiksi ja voimavaroja kuluttavia tekijoitéa kutsutaan riski-
tekijoiksi. (Erkko — Hannukkala 2018:29-31.)

Mielenterveyden suoja- ja riskitekijat jaetaan sisaisiin ja ulkoisiin suoja- tai riskitekijoihin.
Sisaisia suojaavia tekijoita ovat fyysisesta terveydestad huolehtiminen, kyky ilmaista ja
tunnistaa tunteita, mieltd painavista asioista puhuminen, kyky luoda ja yllapitaa inmis-
suhteita, itsensa toteuttaminen, itsensa arvostaminen ja hyvaksyminen, kyky ratkaista
ongelmia, hyvéksytyksi tulemisen tunne, perimé ja varhaiset ihmissuhteet. Sisaisia riski-
tekijoitd puolestaan ovat: itsetunnon haavoittuvuus, huonot suhteet l&heisiin, eristayty-

minen tai vieraantuminen tutuista ihmissuhteista, avuttomuuden tunne, huonommuuden



tunne ja sairaudet. Perima voi olla myo6s siséinen riskitekija, jos perimé aiheuttaa esi-
merkiksi kehityshairion. Ulkoisia suojatekijoita ovat laaja turvaverkko eli laheiset ihmiset
ja niiden tuki, opiskelu ja koulussa kdyminen, kyky uskaltaa hakea ammattiapua ajoissa,
turvallinen kasvuymparistd, vanhempien sosioekonominen asema seka kuulluksi tulemi-
nen. Ulkoisia riskitekijoitéd puolestaan ovat: erot, menetykset, vakivalta, kiusaaminen,
paihteiden kayttd, syrjaytyminen, haitallinen elinymparistd, hyvéaksikayttd, mahdollinen
tyottomyys ja laheisten psyykkiset hairiét. (Erkko — Annukkala 2018:32.)

2.3.1 Itsetunto

Itsetunto tarkoittaa ihmisen omaa kognitiivista ja emotionaalista arviota ja kasitysta itses-
tdan (Erkko — Annukkala 2018:241). Itsetunto on subjektiivinen kokemus omasta hyvyy-
destd, arvokkuudesta, hyvaksytyksi tulemisesta ja riittavyydesta. Itsetunnolla kuvataan
sitd, kuinka lahella ajatukset itsesta ovat todellisuutta. Hyvéan itsetunnon omaava henki-

I6n ajatukset itsesta ovat lahelld todellisuutta. (Kiviruusu 2017.)

Hyva itsetunto on osa hyvaa mielenterveytta. Pohja hyvalle itsetunnolle rakentuu lap-
sena. Kokemukset turvallisista ja rakastavista huoltajista vahvistavat tunnetta siita, etta
on hyva ja rakastettava. Tallaiselle pohjalle rakentuva itsetunto ei helposti horju, silla
luottamus ja perusvarmuus itsetunnolle ovat olemassa. Murrosidssa itsetunto on usein
heikko. (Kiviruusu 2017.) Aikuisian masennus johtuu usein lapsena koetusta stressista,
puutteellisesta hoidosta tai kasvatuksesta, virikkeettomasta kasvuymparistdsta, van-
hempien mielenterveys- tai paihdeongelmasta tai muista haavoittavista kokemuksista,
mitka johtavat esimerkiksi heikkoon itsetuntoon ja puutteelliseen kykyyn hallita omaa

elamaa aikuisialla. (Kuusinen - Laukkala 2019:17).

2.3.2 Ahdistus

Ahdistus tarkoittaa tunnetilaa, joka on pelonsekainen tai huolestunut ja se liittyy nykyhet-
keen tai tulevaisuudessa tapahtuvaan. Ahdistus voi olla tietoista tai tiedostamatonta pel-
koa nykyhetkesta tai tulevasta. Tunnetilana ahdistus voi vaihdella lievasta stressitilan-
teeseen liittyvasta jannityksesta jarjettdmiin pelkotiloihin. Voimakas ahdistus aktivoi sym-
paattisen hermoston ja aiheuttaa somaattisia oireita kuten: sydamentykytysta, palan tun-
netta kurkussa, hikoilua, verenpaineen kohoamista, hengenahdistusta, vapinaa, silma-
terien laajenemista, ruokahaluttomuutta, suun kuivumista ja huimausta. (Huttunen
2018a.)
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Ahdistuneisuus ilmenee myds oireena useissa psykiatrisissa sairauksissa. Jos ahdistuk-
seen ei liity psykoottisia oireita tai masennusta, niin puhutaan yleensa jostakin ahdistu-
neisuushairiosta. Toisaalta ahdistuneisuus voi johtua vain tiettyyn tilanteeseen, jolloin
kyseessa voi olla traumaperdinen stressihairi. Ahdistuneisuus kuitenkin aiheuttaa
yleensa unettomuutta ja on pakonomaisen pdaihteiden kaytén syyna, mutta myods seu-
rauksena. (Huttunen 2018a.)

2.3.3 Masennus

Masennuksella voidaan tarkoittaa monia eri asioita ja rijppuen kontekstista ja voimak-
kuudesta riippuen se voi tarkoittaa hetkellistd masentunutta mielialaa, masennustilaa tai
jonkin psyykkisen sairauden oiretta. Masennustila voidaan jaotella lievaan, keskitasoi-
seen ja vakavaan masennustilaan ja masennuksen toteamiseksi henkilolla on ollut va-
hintddn kahdenviikon ajan alentunut mieliala, vahentynyt mielenkiinto tai mielihyvan-
tunne. Muita masennuksen aiheuttamia oireita ovat painon lasku tai nousu, vaikeudet
ajatella, vasymys, voimattomuus, keskittymisvaikeudet, lisdantynyt tarve nukkua tai
unettomuus, arvottomuuden tunne, kohtuuton syyllisyydentunne, mielikuvat kuolemi-

sesta ja itsemurha-ajatukset. (Huttunen 2018b.)

Masennusalttiutta lisaavia tekijoitd on useita. Osa tekijoistd ovat perinndllisia kuten ma-
sennukselle altistavat geenit, temperamentti tai kehitysvaiheessa kokemusten kautta
muovautunut persoonallisuus. Psyykkiselld tasolla masennusalttiutta lisdavat heikko it-
setunto, negatiiviset ajatusmallit tai taipumus tukahduttaa tunteensa. Laukaisevia teki-

joita ovat usein muutokset, menetykset tai pettymykset elaméssa. (Huttunen 2018b.)

2.3.4 Stressi

Stressi on tila, jossa ihmiseen kohdistuu kuormittavia paljon kuormittavia tekijoita. Kuor-
mitus voi johtua haasteista tai vaatimuksista, joita ihmiselle asetetaan. Stressissa ih-
misien sopeutumiseen kaytdssa olevat voimavarat ovat tiukoilla tai ylittyvat. Mitdan yk-
sittdista arsyketta stressin laukaisuun ei ole, vaan se riippuu ihmisen omasta reaktiosta.
Monet tutkijat ovat sita mielta, ettd mika tahansa muutos, myonteinen tai kielteinen, voi
vaikuttaa ihmiseen stressaavasti. Stressi ei ole tilapdisena ilmiéna vaarallinen, vaan se
auttaa ihmistd tekemaan parhaansa. Pitk&aikainen stressi puolestaan voi olla vaarallista

monin tavoin. (Mattila 2018.)
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Stressi on hyvin subjektiivinen kokemus ja ihmiset kokevat erilaiset asiat stressaavina,
mutta stressié voi aiheuttaa esimerkiksi jatkuva kiire, melu, perheongelmat, akilliset muu-
tokset, sopimaton tyo, syyllisyys tekeméattomista toista tai tydyhteison ongelmat kuten
kiusaaminen. Stressin aiheuttamia psyykkisia oireita ovat artymys, jannittyneisyys, ag-
gressiot, ahdistuneisuus, masentuneisuus, levottomuus, muistiongelmat, unen hairiét ja
paatoksen teon vaikeutuminen. Vakava stressitila voi aiheuttaa masennusta, tyéuupu-

musta, paihteiden vaarinkayttoa ja itsetuhoisia ajatuksia. (Mattila 2018.)

3 Aikaisempaa tutkimustietoa aiheesta

Suomessa toteutetussa tutkimuksessa yliopisto-opiskelijoiden terveyteen liittyen on
saatu selville, etta yleisimmat ongelmat opiskelijoilla liittyvat mielenterveyteen, unetto-
muuteen, sosiaalisiin tilanteisiin, ruokavalioon tai painoon, allergioihin tai iho-ongelmiin
seka alkoholiin ja tupakointiin. Lahes kaikilla opiskelijoilla on tarkeité asioita elamassaan,
naista yleisimpia ovat laheiset ihmissuhteet seka opiskelu. Yliopisto-opiskelijoista tupa-
koivia on 7,4 prosenttia, alkoholin ongelmakayttajia 15 prosenttia ja huumeita kayttavat
tai on kokeillut 11,7 prosenttia. Suhtautumisen ruokaan epéanormaaliksi kokee 4,9 pro-
senttia opiskelijoista. Yliopisto-opiskelija ovat yleisesti innostuneita opiskelemastaan
alasta, suhteet vanhempiin koetaan hyvéksi ja vapaa-aika on positiivista ja virkistavaa.
(Kunttu — Huttunen 2008: 3218-3219.) Opiskelijat, jotka tupakoivat, kayttavat enemman
paihteita, liikkuvat véahemman ja sydvat huonommin kuin tupakoimattomat. Tupakoin-
nissa, paihteidenkayttssa seka likunnassa mitattuna elamantyyli on riskialttimpaa dep-
ressiivisilla nuorilla. (Kunttu 2004: 2916.) Hoitotyon opiskelijat omaavat tiedot kayttayty-
misestd, joka edistaa terveytta, mutta eivat sovella tietoa omassa elamassaan. Liikunta,
ravitsemus ja stressin hallinta ovat osa-alueita, joissa hoitotydn opiskelijoilla on puutteita.
Hoitotyon opiskelijoiden seka muiden opiskelijoiden ja koululaisten kokemukset tervey-

desta ja hyvinvoinnista eivat eroa toisistaan. (Korhonen — Rekola 2019.)

3.1 Opiskelijoiden terveyskayttaytyminen

Yliopisto-opiskelijoista vahan liikkuvia on miehista 16 % ja naisista 11 % (Kunttu 2004:
2917). Hoitotyon opiskelijoilla on hyvin tiedossa liikunnan terveysvaikutukset, mutta
kaikki eivat harrasta liikuntaa suositusten mukaan, paivittain liikuntaa harrastaa opiske-
lijoista alle puolet. Metropoliassa tehdyn kyselyn mukaan viidesosa opiskelijoista ei har-

rasta liikuntaa ollenkaan tai vain kaksi-kolme kertaa kuukaudessa. Liikuntatottumukset
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siirtyvat lapsuudesta eivatka muutu opiskeluaikana merkittavasti paremmiksi. (Korhonen
— Rekola 2019.)

Opiskelijat pyrkivat tekemaén terveellisia valintoja ruokatottumuksissa, esimerkiksi kayt-
tamaan kevytlevitteita ja syomaan kasviksia sekd vahentdmaan suolan kayttéa. Rasvaa
runsaasti kayttéd 18 % seka suolaa ravinnosta paljon saa 13 % yliopisto-opiskelijoista.
15-20 % opiskelijoista saa ravinnosta lilan vahan kalsiumia ja viidenneksen kuidunsaanti
on liian vahaista. (Kunttu 2004: 2917.) Metropoliassa tehdyn kyselyn perusteella ruoka-
tottumukset muuttuvat opiskeluaikana vain vahan. Ruokailutottumukset siirtyvat myos
lapsuudesta eivatkd muutu opiskeluaikana merkittavasti paremmiksi. (Korhonen — Re-
kola 2019.)

3.2 Opiskelijoiden paihteiden kaytto

Alkoholin- ja huumeidenkayttt on yleista laéketieteen opiskelijoiden keskuudessa, osoit-
tavat kansainvaliset tutkimukset. Esimerkiksi lahes nelja viidesosaa amerikkalaisista laa-
ketieteen opiskelijoista kayttaa alkoholia, joista runsaalla kolmasosalla kaytté on run-
sasta. Britanniassa lahes 90 prosenttia opiskelijoista kayttaa alkoholia, joista puolella
kaytto ylittaa riskirajat. Tupakkaa polttaa Uusi-Seelantilaisista opiskelijoista noin viisi pro-
senttia, turkkilaisista ja kroatialaisista noin yksi kolmasosa. Huumeista opiskelijat kaytta-
vat tutkimusten mukaan eniten kannabista, jota polttaa Newcastlen opiskelijoista kaksi
kolmasosaa. Heista yksi kolmasosa on kokeillut myds muita huumeita. Valmistuttuaan
polttamista jatkaa edelleen yksi neljasosa. Leedsissa seka Kroatiassa noin kolmannes
laéketieteen opiskelijoista kayttdd huumeita, joista padosa kannabista. Suomessa Tam-
pereen yliopiston laéketieteen opiskelijoista reilu 90 prosenttia kayttaa alkoholia, tupakoi
noin 10 prosenttia ja huumeita on kayttanyt noin neljasosa opiskelijoista. Eniten kaytetty
huume on myds Suomessa kannabis. (Merildainen — Heinala — Seppa 2010: 587-588.)
Suomen suurimmassa sosiaali- ja terveysalan kouluttajassa Metropolia Ammattikorkea-
koulussa vuonna 2018 tehdyn kyselyn mukaan hoitotydn opiskelijoiden alkoholin- ja
paihteiden kayttd seka tupakointi ei ole yleista. Viidesosa opiskelijoista on taysin raittiita,
eika alkoholin kayttd ole paivittaista, vaan opiskelijaelamaan liittyvaa. Muiden paihteiden
kayttd oli harvinaista, muutama opiskelija kayttaa kuitenkin muita paihteita paivittain,
muutaman kerran viikossa tai muutaman kerran kuukaudessa. Tupakointi on harvinaista,
paivittdin tupakoivia on viidesosa opiskelijoista, suurin osa ei ole tupakoinut koskaan.

(Korhonen — Rekola 2019.) Kuitenkin useampi kuin kaksi kolmesta kouluterveydenhuol-
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lon terveydenhoitajasta ja l&&karisté oli tehnyt yhteisty6ta kuluneen vuoden aikana mie-
lenterveys- ja paihdepalvelujen kanssa. Ammattikorkeakouluista opiskelijoita on ohjattu
aikuispsykiatriseen erikoissairaanhoitoon sekéa paihdepalveluihin. (Kanste — Haravuori —
Muinonen — Marttunen 2018: 67-80.)

3.3 Opiskelijoiden mielenterveys

75 prosenttia elamanaikaisista mielenterveyden hairidista puhkeaa ennen 25 vuoden
ikda. Nuorten terveyspalvelut ovat koulussa, terveysasemilla seka opiskelijaterveyden-
huollossa. Ammattikorkeakouluissa opiskelijaterveydenhuolto vastaa opiskelijoiden ter-
veydenhuoltotydstad. (Hermanson — Kosola — Kuortti — Haravuori 2015: 809-810.) Tyo6-
terveydessa kaytettavia teorioita ja tuloksia voidaan soveltaa myds koskemaan opiske-
lua, koska se on raskasta ja vaativaa tyota henkisesti. Kuormittavuus tytelamassa ra-
kentuu suurista vaatimuksista, vahaisista vaikuttamismahdollisuuksista seka sosiaalisen
tuen puutteesta. Samat asiat koskevat myds opiskelijoita, koska riittamatén palaute ja
ohjaus seké tukea antamaton vuorovaikutus ovat arkipaivaisid. Ennen masennuksen
puhkeamista jopa 85 % potilaista on todettu rasittava elamanmuutos, joka on laukaissut
sairauden. Depressiivisyys ja muu psyykkinen oireilu on yhteydessa tydokuormitukseen
ja suurin opiskelukykyyn alentavasti vaikuttava sairausryhma onkin psykiatriset sairau-
det seka oireet. Lahes joka neljannella 20-24 -vuotiaalla on jokin mielenterveyden hairio,

masennusta on 9,4 prosentilla ikéluokasta. (Kunttu 2004: 2916.)

Sydmishairidista karsii enemman nuoret naiset, 0,5-1 % sairastaa anoreksiaa, 1-3 %
sairastaa bulimiaa ja 5 % sairastaa epatyypillista syomishairiota. Nuorilla miehilla naisiin
verrattaen kymmenesosalla esiintyy syémishairidita. Paino-ongelmat opiskeluidssa ovat
naisilla useasti alipainoon liittyvia ja miehilla ylipainoon liittyvia. Yliopisto-opiskelijoilla on
yllattavan yleista epasuhta oman paino arvion ja todellisen painon valilla. Vaaristyneesta
ruumiinkuvasta viestii naisilla yleisempi tilanne, jossa normaali- tai alipainoinen nainen
kokee itsensa ylispainoiseksi ja laihduttaa sekéd normaalipainoisen miehen kokemus ole-
vansa alipainoinen. Tama voi olla vakavan psyykkisen ongelman oire. (Kunttu 2004:
2916-2917.)

Metropoliassa tehdyn kyselyn mukaan opiskelijoista kaksi kolmasosaa kokee mielenter-
veytensa hyvéksi tai erittdin hyvaksi. Sosiaalisen tuen kokee hyvaksi kolme neljasosaa,

mutta yksi neljisosa kokee saavansa tukea tyydyttavasti, huonosti tai erittdin huonosti,
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mik& on riski hyvinvoinnille. Hoitotydn opiskelijat ovat suurimmaksi osaksi naisia ja nais-
ten on todettu kokevan enemman opiskelu-uupumusta yliopisto-opinnoissa, mik& on

huomion arvoista hoitotydn opiskelussa. (Korhonen — Rekola 2019.)

4 Tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymys

Tarkoitus: tarkoitus on kuvata opiskelijoiden péihteiden kayttda ja mielenterveytta osana
opiskelijoiden terveyskayttaytymista.

Tavoite: opinndytetydn tavoite on koota tietoa hoitotyon opiskelijoiden terveyskayttayty-
mishankkeeseen, joka toteutetaan yhdessa Kiinan, Japanin ja Sri Lankan hoitoty6n op-

pilaitosten kanssa.

Tutkimuskysymyksemme on: mitd on opiskelijoiden paihteidenkaytté ja mielenterveys

terveyskayttaytymistutkimusten valossa.

5 Opinnaytetyén menetelmat

5.1 Kuvailevan kirajllisuuskatsauksen menetelma

Yksi kirjallisuuskatsauksen paatehtavista on selventaa tutkimuksessa ilmennyttéa ongel-
maa ja tarkentaa tutkimuksen aihetta. Toinen tarkea tehtava kirjallisuuskatsauksella on
todentaa ongelma, johon tarvitaan ratkaisu. Liséksi kirjallisuuskatsauksella voidaan l6y-
tda aukkoja jo olemassa olevasta tiedosta, se voi auttaa paattamaan tutkimustavan seka
se voi auttaa ymmartamaan tutkimuksen tuloksia. (Colling 2003: 297.) Kirjallisuuskat-
sauksia on useita erilaisia ja kuvaileva kirjallisuuskatsaus on yksi niiden muodoista (Kan-
gashiemi ym. 2013: 291). Kuvaileva kirjallisuuskatsaus ei raportoi alkuperaista tietoa
vaan tarjoaa uusia nakodkulmia valittuun aineistoon perustuen. Kun aineisto on koottu,
tuotetaan kokonaisvaltaisia huomioita aiheesta. (Fitzgerald — Rumrill 2005: 318.) Kuvai-
levaa kirjallisuuskatsausta kaytetaan paljon ja sen pohjana on tutkimuskysymys, johon
tuotetaan kuvaileva vastaus valitun aineiston perusteella. Kuvailevassa kirjallisuuskat-
sauksessa on nelja eri vaihetta: tutkimuskysymyksen laatiminen, aineiston valinta, ku-

vaileminen seka tulosten tarkastelu. (Kangasniemi ym. 2013: 291-292.)
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Tutkimusprosessin ohjaava tekija seka keskeinen osa on tutkimuskysymys. Tutkimusky-
symyksen tulee olla tdsmaéllinen ja rajattu, sen maarittdmista helpottaa alustava kirjalli-
suuskatsaus. Tutkimuskysymys ohjaa aineiston valintaa, jonka tarkoitus on vastata esi-
tettyyn kysymykseen. Aineiston valinnassa painotetaan sisdlt6d, eikd niinkdan ennalta
asetettuja ehtoja, jonka seurauksena aineisto seka tutkimuskysymys voivat tarkentua
koko ajan prosessin loppuun saakka. (Kangasniemi ym. 2013: 294-296.) Ty6hon tulisi
siséllyttdd myds vanhoja julkaisuja, jos niiden tekija on alallaan arvostettu tutkija. Arvos-
tetun tutkijan pois jattdminen tulkitaan heikoksi akateemiseksi tyoksi. (Heinrich 2002: 1.)

Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa kaytettava sisallon analyysi on tieteellinen tutki-
musmenetelma, jolla pyritaan paattelemaan lahteistd hankittu tieto luokiteltavaksi, pel-
kistetyksi ja mahdollisimman objektiiviseksi aineistoksi. Sisallon analyysin tarkoitus on
kuvata lahteiden sisaltamaa tietoa sanallisesti ja tutkijan tekemien johtopaatdsten mu-
kaan. (Sarajarvi - Tuomi 2009: 103-104)

Kuvailevia kirjallisuuskatsauksia kritisoidaan usein systemaattisten menetelmien puut-
teesta. Mukaan valittu aineisto, analysointitapa seka johtopaatokset ovat taten hyvin
subjektiivisia, eika ole harvinaista, ettd samaan tutkimuskysymykseen jopa samoilla ai-
neistoilla saadaan hyvin erilaisia johtopaattksia tutkijasta riippuen. (Fitzgerald — Rumrill
2005: 318-319.) Tokikaan kaikki kuvailevat kirjallisuuskatsaukset eivat valttamatta karsi
tasta ongelmasta. Jos katsauksessa kaytetaan verrattaen vahan tutkimuksia ja aineiston
valinnassa kaytetaan systemaattista tiedonhakua, jota tassa tydssa sovellamme, voi ku-
vaileva kirjallisuuskatsaus antaa paljon syvemman tiedon aiheesta kuin muu tutkimus-
menetelmd. Jo olemassa olevan tiedon kokoaminen ja tulkinta on suuressa roolissa
missa tahansa tutkimustydssa. (Rumrill — Fitzgerald 2001: 168-169.)

5.2 Aineiston haku ja valinta

Tassa tydssa sovellamme systemaattisen tiedonhaun menetelmaa. Aineiston haun suo-
ritimme kolmella hakukoneella, jotka olivat Medic, Cinalh seka Ovid Medline, yhteensa
tassa tyossa kayttamiamme artikkeleita on 11. Hakusanoiksi Medic -tietokantaan lai-
toimme opiskelija*, mielenterve* seka paih* ja aineisto oli rajattu vuosina 2010-2018 teh-
tyihin tutkimusartikkeleihin. Osumien maara tasta hakukoneesta oli 6, joista valittiin ta-
han tyohon 1 artikkeli, joka mydhemmassé vaiheessa tippui pois, kun huomasimme, ettei
se vastaa suoraan tutkimuskysymykseemme. Toisessa haussa Medic -tietokannassa

hakusanat olivat opiskel* ja terveyskayt*, aineisto oli rajattu samoin kuin edellinenkin
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haku vuosina 2018-2018 tehtyihin tutkimusartikkeleihin. Tastd hausta osumia tuli 4,
joista tdhan tydhon ei valittu yhtdéan. Cinalh -tietokannan hakusanoina olivat health care
students, mental health ja substance abuse, aineisto oli rajattu koskemaan vuosien
2010-2018 tutkimusartikkeleita. Tastd hakukoneesta osumia tuli 9, joista tyohon valittiin
siséllon perusteella 4, tdssa haussa oli yksi paédllekkdinen tulos Medicin haun kanssa
seka yksi paallekkéainen tulos toisen Cinlahin haun kanssa. Toisessa Cinalhin haussa
hakusanoina olivat nursing students, mental health ja substance abuse. Tasta hausta
osumia tuli 12, joista tdh&n tydhon valittiin 1. Seuraava haku tehtiin hakusanoilla college
students, mental health ja substance abuse. Osumia tuli 49, joista tdhan tydhon valittiin
6 (yksi duplikaatti). Suraavassa haussa hakusanat olivat nursing students, health beha-
vior ja mental health, osumia tuli 8, joista tdhan tyohon ei valittu yhtdan. Viimeinen haku
tasta hakukoneesta tehtiin kayttamalla hakusanoja nursing students, health behavior ja
substance abuse, osumia tuli 5, joista tdhan tyohon ei valittu yhtaan. Ovid Medline -
hakukoneen hakusanoina olivat student*, mental health ja substance*, aineisto oli rajattu
vuosina 2010-2018 tehtyihin tutkimusartikkeleihin. Osumia tuli 35 ja naista valittiin tahan
tyohon 3 artikkelia, joista yksi tippui pois myéhemmassa vaiheessa, kun huomasimme,
ettei sisdltd vastaa suoraan tutkimuskysymykseemme. Tiedonhaku on kuvattu myds tau-

lukossa (liite 1).

Aineiston valintakriteerit olivat asema opiskelijana (toinen aste tai ammattikorkeakoulu,
college student, postsecondary student, tertiary student, high school student) seka hei-
dan mielenterveytensa, paihteiden kaytto tai nilden huomaaminen ja hoito. Valintakritee-
rit olivat tarkoituksenmukaisia tutkimuskysymykseemme seké opinnaytetydn aiheeseen
littyen. Aineisto rajattiin ajalla 2010-2018 julkaistuihin suomen- tai englanninkielisiin tut-

kimusartikkeleihin seka kirjallisuuskatsauksiin.

5.3 Aineiston analysointi

Aineiston analysointiin sovellamme aineistolahtdisen sisallénanalyysin periaatteita. Ai-
neistolahtdinen sisalldnanalyysi, eli induktiivinen sisallonanalyysi on karkeasti kolmivai-
heinen prosessi: ensin aineistosta hankittu tieto pelkistetdan (redusointi), sitten aineisto
ryhmitellda&n (klusterointi) ja viimeiseksi aineiston perusteella luodaan teoreettinen kasit-
teisto eli aineisto abstrahoidaan. (Sarajarvi — Tuomi 2009: 103.) Ennen prosessin alkua

perehdytdan aineiston lisdksi tutkittavaan ilmiéon.
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Redusoinnissa aineisto pelkistetaan, eli aineistosta tiputetaan epéolennaiset asiat pois
ja saatetaan informaatio mahdollisimman tiiviseen muotoon. Klusteroinnissa on tarkoi-
tus ryhmitella pelkistetyistéa lauseista samankaltaiset lauseet yhteen ja luoda pelkiste-
tyille lauseille omat alaluokat. Abstrahoinnissa alaluokista ryhmitellaan jalleen samankal-
taiset alaluokat kesken&an ja niille luodaan yléaluokat. Ylaluokkien yhdistelya jatketaan
niin kauan, kun se on tutkimuksen kannalta mahdollista ja muodostuu kokoava kéasite.
(Sarajarvi — Tuomi 2009: 109-112.)

6 Tulokset

6.1 Opiskelijoiden alkoholin kayttd

Opiskelijoiden alkoholin kaytolle ilmeni sekd sosiaalisia ettd emotionaalisia syita. Alko-
holin kayton sosiaalisuudessa ilmeni, etta alkoholin kulutuksen riski kasvaa, jos sosiaa-
lisissa piireissa kaytetaan alkoholia. Riski alkoholinkayttddn suurentui, jos lahipiirissa ol
alkoholinkayttéa. Jos lahipiirissa on alkoholinkayttda, riski alkoholin riskikayttéon kasvaa.
Alkoholin riskikayttaminen kasvoi 10 -kertaiseksi piireissa, joissa oli alkoholin riskikéayt-
tajia. (Mason- Zaharakis — Benotsch 2014: 470-477.) Vaarallisen tai haitallisen juomisen
riskissa olevat ilmoittivat alkoholin kayttamisen syyksi ystavien painostuksen, tullakseen
sosiaalisemmiksi, sopiakseen joukkoon ja nauttiakseen juhlista. Alkoholin kaytdn emo-
tionaalisia syité vaarallisen tai haitallisen juomisen riskissa olevilla olivat huolien unohta-
minen, alkoholin juomisesta pitdminen seka hyvan olon tunteen tavoittelu. (Gignon — Ha-
vet — Traullé — Manaouil 2015: 54-63.) Alkoholin kaytdssa ei ollut eroavaisuuksia riippuen
tulotasosta tai vanhempien ammatista (Gignon ym. 2015: 54-63). Korkeaan alkoholin
kayttdon on yhdistetty positiivisesti laittomien huumeiden kayttd, mutta eroja sukupuolten
valilla ei ollut korkeassa alkoholin kaytdssa (El Ansaari — Sebena — Labeeb 2015: 380-
388).

Opiskelijoiden alkoholin kayton yleisyydesta ilmeni, etta opiskelijoista ilmoitti kayttavansa
satunnaisesti alkoholia 50 — 97 prosenttia (Hirata Soares — Villar Luis — Corradi-Webster
— Trevisan Martins — Pestana Hirata 2011; Gignon ym. 2015: 54-63). 12.7 prosenttia
opiskelijoista ei kayttanyt alkoholia ollenkaan (Hirata Soares ym. 2011). 78 prosenttia
opiskelijoista oli ollut humalassa viimeisen 12 kuukauden aikana ja keskimaéarin opiske-
lijat olivat olleet humalassa 11.8 kertaa viimeisen 12 kuukauden aikana (Gignon ym.
2015: 54-63). Haitallisen alkoholinkayton yleisyytta tutkittaessa ilmeni, ettd opiskelijoilla
on alkoholin riskikayttamista (AUDIT yli 8) (Mason ym. 2014: 470-477). 3.8 prosentilla
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opiskelijoista oli korkeaa alkoholin kayttda (ElI Ansari ym. 2015: 380-388), 21 prosenttia
oli alkoholin haitallisia kayttgjia, 11 prosenttia oli alkoholin vaarallisia kayttajia (Gignon
ym. 2015: 54-63) seka 35.8 prosentilla oli alkoholin riskikayttoa ja 0.4 prosenttia opiske-
lijoista oli riippuvaisia alkoholista (Hirata Soares ym. 2011). Alkoholin k&ytdn seurannan
vaikutuksia tutkittaessa on tullut ilmi, etta alkoholin k&yttd on vahentynyt seurannan ai-
kana. Liséksi seuranta-aikana on ilmennyt vihemman alkoholista johtuvia haittoja seka
suurempaa halua muuttaa alkoholin kayttoa. (Amaro ym. 2010: 357-364.)

6.2 Opiskelijoiden paihteiden kayttod

Opiskelijoiden paihteiden kaytolle ilmeni seka sosiaalisia ettd emotionaalisia syita. Paih-
teiden kayton sosiaalisuudesta ilmeni, ettd marihuanan kayton riskia nostaa marihuanaa
kayttava lahipiiri, riski on jopa kuusinkertainen. Koetun vertaisuuden vaikutus on suurin
marihuanan kayttamiseen, joka johtuu enemman tiiviistd kaveriporukasta kuin marihu-
anasta. Nuoret valkoihoiset naiset ovat erittdin suuressa kavereiden vaikutuksen riskissa
marihuanan kayton osalta. (Mason ym. 2014: 470-477.) Momtazi ja Rawson (2010: 221-
226) ovat myOs yhdistdneet paihteiden kaytén mallintamiseen. Ystavien huumeiden
kéayttd on yhdistetty henkilén omaan huumeiden kayttéon (EI Ansari ym. 2015: 380-388).
Paihteiden kayton emotionaalisesta puolesta ilmeni, ettd syita paihteiden kayttéon ovat
jannityksen lievittaminen ja mielihyvan etsintda (Momtazi — Rawson 2010: 221-226).
Laakkeiden vaarinkayttssa yksild kayttaa ladketta saavuttaakseen tietyn emotionaalisen
tilan. Ladkkeiden vaarinkayton syita ovat stressi, musertumisen tunne seka huono itse-
tunto, jotkut kayttavat viihdetarkoituksessa. Ne opiskelijat, jotka tarvitsevat paljon vali-
dointia ulkopuolelta itsetuntoonsa, kayttavat ladkkeitd enemman kuin ne opiskelijat, jotka
eivat tarvitse ulkopuolista validointia. (Abelman 2017: 68.) Sedatiivien kayton seka va-
haisen optimismin valilla on negatiivinen yhteys, mutta muiden paihteiden ja optimismin
valilla ei tata yhteyta ole havaittu (Hirata Soares ym. 2011). Sukupuolella on vaikutusta
paihteiden kayttddn, paihteiden kayttéa on enemman pojilla kuin tyt6illa (Momtazi — Raw-
son 2010:; 221-226). Elaméansa aikana laittomia paihteitd on kayttdnyt enemman miehet
kuin naiset ja miehilla myds on enemman ystavia, jotka ovat kayttaneet laittomia paihteita
(El Ansari ym. 2015: 380-388).

Paihteiden kayttdon vaikuttaa koulumenestys sekd uskomukset. Huono koulumenestys
on yhdistetty paihteiden kayttoon (Momtazi — Rawson 2010:221-226). Alhainen kes-
kiarvo altistaa ladkkeiden vaarinkaytolle (Abelman 2017: 68) ja ne oppilaat, joilla on ma-

talampi keskiarvo, raportoivat vimeaikaisempaa laékkeiden kaytt6d (Reid ym. 2015: 23-
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30). Laakkeilla halutaan nostaa akateemista tulosta (Reid ym. 2015: 23-30) ja oppilaat
uskovat laakkeiden nostavan keskiarvoa. Tama uskomus nostaa riskia kayttaa laakkeita.
Opiskelijoilla on vaaraa tietoa ladkkeiden vaikutuksista, mika johtaa ladkkeiden vaarin-
kayttoon. (Abelman 2017: 68.) Alkoholin kayton vaikutuksesta muiden péihteiden kayt-
to6on ilmeni, etta alkoholin kayttgjilla on taipumus kayttaa muitakin paihteitda, ja marihu-
anan kayton riskia nostaa alkoholin kaytté (Mason ym. 2014: 470-477). El Ansari ym.
(2015: 380-388) ovat myos yhdistdneet korkean alkoholin kayton positiivisesti muiden
paihteiden kayttoon. Opiskelijoiden laakkeiden vaarinkayton syita ovat halu poistaa alla
piilevid ongelmia (Abelman 2017: 68) sek& halu lievittaa tarkkaavaisuuteen liittyvid on-
gelmia. Oppilaat, jotka raportoivat ADHD oireita, raportoivat myds viimeaikaisempaa
laakkeiden kayttod. (Reid ym. 2015: 23-30.)

Opiskelijoiden paihteiden kayton yleisyytta tutkittaessa ilmeni, ettd marihuana oli eniten
kaytetty paihde (Hirata Soares ym. 2011). Viikoittain marihuanaa kaytti 18.1 prosenttia
vastaajista (Mason ym. 2014: 470-477). 77 prosenttia oli kayttanyt kannabista viimeisen
12 kuukauden aikana, joista seitsemén prosenttia vahintaan kerran paivassa, 14 pro-
senttia useamman kerran viikossa, 12 prosenttia useamman kerran kuukaudessa ja 65
prosenttia kerran kuussa tai harvemmin. Viisi prosenttia kayttgjista tarvitsi terveyden-
huollon palveluita ja 10 prosentin pitdisi vakavasti harkita kéyton seurauksia. Yksi nel-
jasosa opiskelijoista oli kayttanyt muita paihteita viimeisen 12 kuukauden aikana; 93 pro-
senttia popperseja, 14 prosenttia taikasieniad, 12 prosenttia LSDta tai kokaiinia, yhdeksan
prosenttia oli kayttanyt reseptiladkkeita vaarin, kuusi prosenttia ekstaasia seka 3 pro-
senttia heroiinia. Naista popperseja kaytettiin eniten, useammasta kerrasta viikossa ker-
ran kuussa tai harvemmin, muita paihteita kaytettiin kerran kuussa tai harvemmin. (Gig-
non ym. 2015: 54-63.) Laakkeiden vaarinkayttdé on huomattava ongelma, 16 prosenttia
opiskelijoista oli kayttanyt reseptiladkkeita vaarin. Kayttajista 22 prosenttia oli kayttanyt
ladkkeita viimeisen kuukauden aikana ja 38 prosenttia viimeisen vuoden aikana. (Reid
ym. 2015: 23-30.) Kun opiskelijoiden paihteiden kayttdéa on seurattu ja siihen on puututtu,
on huomattu, ettd seuranta-aikana kokaiinin, reseptilddkkeiden ja kannabiksen kayttd on
vahentynyt. Paihteiden kaytosta johtuvat seuraamukset eivat kuitenkaan vahentyneet

seuranta-ajalla. (Amaro ym. 2010: 357-364.)

Painhteiden kayton paikosta huomattiin, etta yleisin paikka kayttaa paihteita on kaverei-
den kotona. Osa opiskelijoista on kayttanyt paihteita myos kouluaikana. (Momtazi — Raw-

son 2010: 221-226.) Vaarinkayton seurauksia tutkittaessa on huomattu, etta stimuloivien
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reseptiladkkeiden vaarinkaytolla seka riskikayttaytymisella on yhteys ja reseptilaékkei-
den vaarinkaytto altistaa terveysongelmille (Reid ym. 2015: 23-30).

6.3 Opiskelijoiden tupakointi

Opiskelijoiden tupakointiin vaikuttaa myods sosiaaliset syyt, aivan kuten alkoholin ja péih-
teiden kayttoonkin. Tupakoinnin riski on suurentunut, jos lahipiirissa kaytetadan tupakkaa.
Tupakoinnin riski on kolminkertainen, jos sosiaalisissa piireissé on tupakan kayttéa. (Ma-
son ym. 2014: 470-477.) Muiden péaihteiden vaikutuksesta tupakointiin ilmeni, etté tupa-
kointi on yhdistetty positiivisesti sekéd omaan ettd ystavien paihteiden kayttoon. Seka
oma etta ystavien huumeiden kayttdé on yhdistetty positiivisesti tupakointiin. (El Ansari
ym. 2015: 380-388.) Opiskelijoiden taustan vaikutuksesta tupakointiin selvisi, etta mie-
het kayttavat tupakkaa enemman kuin naiset (El Ansari ym. 2015: 380-388), mutta tupa-
koinnin riskid nosti valkoinen ihonvari seka naissukupuoli. Nuoret valkoihoiset naiset
ovat erittdin paljon kavereiden vaikutuksen riskissa tupakoinnin osalta. (Mason ym.
2014: 470-477.) Opiskelijoista tupakkaa kayttaa 8.8 prosenttia — 21 prosenttia (El Ansari
ym. 2015: 380-388; Mason ym. 2014: 470-477; Gignon ym. 2015: 54-63). Melkein 70
prosenttia luokittelee itsensa tupakoimattomaksi (Hirata Soares ym. 2011). Opiskelijoi-
den tupakoinnissa ei ollut eroja taloudellisen tilanteen, sukupuolen tai vanhempien am-
matin valilla (Gignon ym. 2015: 54-63).

6.4 Opiskelijoiden mielenterveys

Opiskelijoiden mielenterveyteen vaikuttavia tekij6ita ovat paihteiden kaytto, koulumenes-
tys seka sukupuoli. Opiskelijoiden alkoholin ja paihteiden kaytdn interventiossa seu-
ranta-ajalla ahdistus on vahentynyt (Amaro ym. 2010: 357-364). Masennusoireet on yh-
distetty positiivisesti paihteiden kayttodn, mutta negatiivisesti yhdistetty ystavien paihtei-
den kayttoon (ElI Ansari ym. 2015: 380-388), ja paihteiden kaytdn on katsottu olevan
ennuste mielenterveyshoidon tarpeelle (Kaess ym. 2014: 611-620). Myds tutkimuk-
sessa, jossa on tutkittu ensimmaisen ja toisen vuoden opiskelijoiden itsemurhaideointia,
on huomattu, etta opiskelijoilla, joilla on ollut itsemurhaideointia viimeisen 12 kuukauden
aikana, on saman verran romanttisia suhteita ja paihteiden kaytt6a, kuin loppuvaiheen
opiskelijoilla (De Luca — Franklin — Yueqi — Johnson — Browson 2016: 534-540). Koulu-
menestyksen yhteyttd mielenterveyteen tutkittaessa on huomattu, etta mielenterveyson-
gelmat vaikuttavat akateemiseen suoritukseen (De Luca ym. 2016: 534-540). Huono

koulumenestys on yhdistetty masennukseen (Momtazi — Rawson 2010: 221-226), ja
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opiskelijoilla, joilla on alla piilevia ongelmia, on huonompi keskiarvo (Abelman 2017: 68).
Itsemurhaideointia tutkittaessa opiskelijoilla, joilla oli ollut itsemurhaideointia viimeisen
12 kuukauden aikana, oli matalampi keskiarvo kaikkiin opiskelijoihin verrattuna. Ensim-
maisen vuoden opiskelijoilla, joilla oli ollut &skeista itsemurhaideointia, oli huomattavasti
matalampi keskiarvo. (De Luca ym. 2016: 534-540.) Ennusteita mielenterveyshoidolle
ovat todella alhainen painoindeksi, masennus seka itsetuhoisuus (Kaess ym. 2014: 611-
620). Sukupuoli vaikuttaa opiskelijoiden mielenterveyteen siten, etta naisilla on korke-
ampi koettu stressi seka masennusoireet kuin miehilla (EI Ansari ym. 2015: 380-388).

Opiskelijoiden mielenterveysongelmien yleisyydesté on selvinnyt seuraavaa: 61 prosent-
tia nuorista on katsottu olevan suuressa riskissé mielenterveysongelmiin ja 12.5 prosent-
tia tarvitsee hoitoa niihin (Kaess ym, 2014: 611-620). Viimeisen 30 paivan aikana yksi
kolmesta on kokenut unihairiditd, 38 prosenttia on ollut helposti vasynyt, 29 prosenttia
on ollut surullinen ja/tai masentunut, 47 prosenttia on ollut kirea ja/tai hermostunut ja yksi
kolmesta on ollut helposti lannistettavissa. 58 prosenttia opiskelijoista on raportoinut
stressista ja 54 prosenttia on kokenut stressia ajatellessaan tulevaisuutta. 10 prosenttia
opiskelijoista on harkinnut itsemurhaa viimeisen 12 kuukauden aikana, joista viisi pro-
senttia on yrittanyt sita jossain vaiheessa elamaansa. Ne opiskelijat, jotka olivat harkin-
neet itsemurhaa viimeisen 12 kuukauden aikana, olivat ahdistuneempia tulevaisuudesta
kuin toiset opiskelijat (81% vs. 51%). (Gignon ym. 2015: 54-63.)

Opiskelijoiden mielenterveytta edistavia tekijoita ovat koulutusaste, avun etsiminen, seu-
lonta seké sosiaaliset suhteet. Ensimmaisten vuosien opiskelijoilla oli vAhemman vaka-
via mielenterveysongelmia, vahemman péaihteiden kayttva sekd matalampi keskiarvo
kuin loppuvaiheen opiskelijoilla. ltsemurhaideointia tutkittaessa on huomattu, etta ensim-
maisten vuosien seka loppuvaiheen opiskelijoiden, joilla ei ollut itsemurhaideointia, va-
estotieteelliset olosuhteet olivat samanlaiset. (De Luca ym. 2016: 534-540.) Avun etsi-
misessa auttavia tekijoita olivat nuori ika ja vertaiset. Mielenterveyshoitoa vaativien opis-
kelijoiden maara nosti huomattavasti riskikayttdytymisen seulonta. (Kaess ym. 2014:
611-620.) Sosiaaliset suhteet edistivat opiskelijoiden mielenterveytta ja psyykkiset oireet
vahenivat, jos vastaajat kokivat vertaisuutta ystaviensa kanssa (Mason ym. 2014: 470-
477).
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7 Eettiysyys ja luotettavuus

Tieteellinen tutkimus on luotettavaa, eettisesti hyvaksyttavaa ja tulokset uskottavia vain,
jos se on tehty noudattaen hyvaa tieteellista kaytantda. (Tutkimuseettinen neuvottelu-
kunta 2012:6) Hyvaan tieteelliseen kaytannén mukaan tutkijat noudattavat tiedeyhteison
tunnustamia toimintatapoja, eli rehellisyytta, yleista huolellisuutta ja tarkkaavaisuutta tut-
kimuksessa, tulosten tallentamisessa ja esittamisessd seka tutkimusten arvioinnissa.
Tiedonhankinnassa, tutkimus- ja arviointimenetelmia sovelletaan tieteellisen tutkimuk-
sen kriteerien mukaisesti ja kaytetaan eettisesti kestavia menetelmia seka toteutetaan
tieteellisen tiedon luonteeseen kuuluvaa avoimuutta tuloksia julkaistaessa. Toisten tut-
kijoiden saavutukset ja tyo tulee huomioida asianmukaisesti ja kunnioittavasti seka osoit-
taa niille kuuluva arvo omassa tutkimuksessa. Tutkimus suunnittelu, toteutus ja rapor-
tointi tulee olla yksityiskohtaista ja tiedolle asetettujen vaatimusten mukaisia. Tutkimus-
ryhmén asema, osuus tekemisestd, oikeudet, vastuut ja velvollisuudet seka tulosten
omistajuutta ja aineistojen sailyttamista koskevat kysymykset ovat maaritelty ja kirjattu
kaikkien osapuolten hyvaksymalla tavalla. Mahdolliset rahoittajat ja tutkimuksen kan-
nalta merkittavat tahot tulee ilmoittaa tutkimukseen osallistuville ja tuloksia julkaistaessa.
Liséksi noudatetaan hyvaa hallintokaytantta ja henkilosto- ja taloushallintoa. (Sarajarvi
- Tuomi 2018: 150-151.)

Koska kuvaileva kirjallisuuskatsaus on menetelména valja, korostuu eettisyys valin-
noissa ja raportoinnissa. Eettisyys tutkimuskysymyksesséa tarkoittaa huolellista tausta-
tyota, jolloin tutkimuskysymys voidaan muotoilla oikein. Aineistoa valitessa eettisyys na-
kyy oikeudenmukaisena, tasavertaisena ja rehellisené raportointina. Menetelman luotet-
tavuudessa keskeista on aineisto ja tapa, jolla aineisto on valittu. Koko tutkimuksen joh-
topaatokset voidaan kyseenalaistaa, jos perusteet valitulle aineistolle on jatetty kuvaa-
matta. Johtopaattksien kuvaamisessa tulee asiat seka kritiikki esittdd yhdenmukaisesti
tai samansuuntaisesti, muuten luotettavuus voi heikentya. (Kangasniemi ym. 2013: 297 -
298.)

Opinnaytetydssa olemme noudattaneet hyvaa tieteellistd kaytantd. Olemme edenneet
tutkimusprosessissa jarjestelmallisesti suunnitteluvaiheesta toteutukseen ja edelleen ra-
portointiin. Jokaisessa kohdassa olemme toimineet mahdollisimman tarkasti ja avoi-
mesti. Tiedonhaku on kuvattu raportissa lapinakyvasti, samoin aineiston valintakriteerit

seka analysointi. Tiedon haussa olemme soveltaneet jarjestelmallisen tiedonhaun me-
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netelmaa ja analysoinnissa olemme soveltaneet aineistolahtbisen siséllonanalyysin me-
netelmaa. Alkuperéisesta aineistosta poistimme kaksi artikkelia, koska huomasimme si-
séllon analyysia tehdessamme, etteivat artikkelit vastaa suoraan tutkimuskysymyk-
seemme. Paatimme poistaa ko. artikkelit kokonaan, jottei tyon luotettavuus vaarannu.
Tybssdmme eettisyytta lisaa kaksi tekijaa, joka parantaa itsessaan kirjallisuuskatsauk-
sen eettisyytta. Lisdksi kaytamme tyotamme Turnit -jarjestelmassa useita kertoja eri vai-
heissa osoittaaksemme, ettei tydssdmme ole plagiointia.

8 Tulosten pohdinta

Tuloksissa ilmeni, ettéa opiskelijoista kayttaa alkoholia satunnaisesti 50-97 prosenttia, ris-
kikayttamistd on 3.8-35.8 prosentilla (Hirata ym. 2011; Mason ym. 2014: 470-477; El
Ansari ym. 2015: 380-388; Gignon ym. 2015: 54-63). Tama tukee aikaisempia tutkimuk-
sia aiheesta, jossa on saatu selville, ettd alkoholin ongelmakayttdjia on opiskelijoista 15
prosenttia (Kunttu — Huttunen 2008: 3218-3219), lahes nelja viidesosaa amerikkalaisista
laéketieteen opiskelijoista kayttaa alkoholia, joista runsaalla kolmasosalla kayttd on run-
sasta; Britanniassa lahes 90 prosenttia opiskelijoista kayttaa alkoholia, joista puolella
kaytto ylittda riskirajat. Suomessa Tampereen yliopiston ladketieteen opiskelijoista reilu
90 prosenttia kayttaa alkoholia (Merilainen — Heinala — Seppéa 2010: 587-588.) Tulokset
ja aikaisemat tutkimukset ovat hieman ristiriitaisia Metropolia ammattikorkeakoulusta
saatuihin tuloksiin, jossa opiskelijoiden alkoholinkayttt ei ole yleista (Korhonen — Rekola
2019). Kuten Gignon ym. (2015: 54-63) kuvaavat, syita vaaralliseen tai haitalliseen alko-
holin kayttéon olivat huolien unohtaminen, ystavien painostus, juhlista nauttiminen, ol-
lakseen sosiaalisempi, alkoholin juomisesta pitaminen, sopiakseen joukkoon sekéa tun-
teakseen hyvaa oloa. Opiskelijaelamaan kuuluu juhlia ja sosiaalista kanssakéymista, jo-
ten luvut voivat selittya osittain silld, mutta on huolestuttavaa, ettéa niin moni opiskelija
kayttaa alkoholia ja ongelmakayttdjia on paljon. Lisaksi on alkoholin kaytdn syita, jotka
eivat liity opiskelijaelamaan ja juhlimiskulttuuriin, vaan mielenterveyteen (huolien unoh-
taminen, joukkoon sopiminen, hyvéan olon tunteminen, ollakseen sosiaalisempi). Taméa
on aihe, johon tulisi kiinnittdd huomiota ja tarjota opiskelijoille muita tapoja kasitella edella
mainittuja asioita. Kuten Mason ym. (2014: 470-477) ovat todenneet, alkoholin riskikaytto
kasvaa, jos lahipiirissa kaytetaan alkoholia, ja riskikayttaminen nousee 10 -kertaiseksi,
jos lahipiirissa on riskikayttva. Tama voi osalta olla ystavien painostusta ja myos aiheut-
taa opiskelijalle painetta kayttaa alkoholia sopiakseen joukkoon. Korkea alkoholin kaytt6

on yhdistetty positiivisesti muidenkin paihteiden kaytt66én (Mason ym. 2014: 470-477; El



24

Ansari ym. 2015: 380-388) ja tama pitaisi ottaa huomioon, kun huomioidaan opiskelijan
alkoholinkaytto.

Mason ym. (2014: 470-477). seka Gignon ym. (2015: 54-63) mukaan marihuanaa tai
kannabista on kayttanyt 77 prosenttia vimeisen vuoden aikana, viikoittain kayttéa 14-18
prosenttia. Tama tukee aikaisempia tutkimuksia, jossa kannabis on opiskelijoiden eniten
kayttama paihde (Merildinen ym. 2010: 587-588). Marihuanan kayton riskia nostaa alko-
holin kaytto ja marihuanaa kaytava lahipiiri, jossa erityisesti riskissa on valkoinen nais-
sukupoli (Mason ym. 2014: 470-477). Tama olisi hyva ottaa huomioon kouluissa, erityi-
sesti aloilla, jossa on paljon naispuolisia opiskelijoita, kuten hoitoala. Blavos ym. (2017:
167-184) mukaan marihuanan kayttd on yhdistetty opiskelujen keskeytymiseen, joka tu-
lisi ottaa huomioon seuratessa opiskelijoiden opiskelumenestysta. Blavos ym. (2017:
167-184) ovat myos yhdistaneet marihuanan kayton psykoosityyppiseen persoonallisuu-
teen ja vaikeuteen hallita ahdistusta ja stressia, mika on yleista opiskelijoilla. My6s mui-
den péaihteiden kayttdé on yhdistetty huonoon koulumenestykseen (Momtazi — Rawson

2010: 221-226), joka tulisi ottaa oppilaitoksissa huomioon.

Kaess ym. (2014: 611-620) mukaan 61 prosenttia nuorista on katsottu olevan suuressa
riskissa mielenterveysongelmiin ja 12,5 prosenttia tarvitsee hoitoa mielenterveysongel-
miin. Yli puolet opiskelijoista raportoivat stressista, viimeisen kuukauden aikana unihai-
riditd oli kokenut yksi kolmesta ja lahes 30 prosenttia oli surullinen ja/tai masentunut
(Gignon ym. 2015: 54-63). Tama tukee aikaisempia tutkimuksia, joiden mukaan depres-
siivisyys ja muu psyykkinen oireilu on yhteydessa tyokuormitukseen ja suurin opiskelu-
kykyyn alentavasti vaikuttava sairausryhma onkin psykiatriset sairaudet seka oireet. La-
hes joka neljannella 20-24 -vuotiaalla on jokin mielenterveyden hairié, masennusta on
9,4 prosentilla ikaluokasta (Kunttu 2004: 2916.). El Ansari ym. mukaan naissukupuolella
oli korkeampi koettu stressi sekd masennusoireet, joka myds tukee aikaisempia tutki-
muksia, joissa naisten on todettu kokevan enemman uupumusta yliopisto-opinnoissa
(Korhonen — Rekola 2019).

Viimeisen vuoden aikana 10 prosenttia opiskelijoista oli harkinnut itsemurhaa, joista viisi
prosenttia oli yrittanyt itsemurhaa jossain vaiheessa elamaansa. Opiskelijat, jotka olivat
harkinneet itsemurhaa, olivat ahdistuneempia tulevaisuudesta kuin toiset opiskelijat
(81% vs. 51%). (Gignon ym. 2015: 54-63.) Ahdistuksen huomioimisella opiskelussa voi-

taisiin 16ytaa riskissa olevia opiskelijoita, ja néin tarjota heille apua. Kaess ym. (2014:
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611-620) huomasivat myos, etta riskikayttaytymisen seulonta nosti huomattavasti mie-
lenterveyshoitoa vaativien maaraa. Ehka riskikayttaytymistéa voitaisiin seuloa kaikissa
kouluissa. De Luca ym. (2016: 534-540) tutkimus tukee kasitysta siité, ettd mielenter-
veysongelmat vaikuttavat akateemiseen suoritukseen ja osittaa suhteen itsemurhaide-

oinnin seka vakavien mielenterveysongelmien ja paihteiden kayton valilla.

Koko aineistomme tukee sita, ettéd opiskelijat kayttavat alkoholia ja muita paihteita, toiset
enemman kuin toiset. Syyt alkoholin- paihteiden kaytolle ovat lahipiiri, opiskelijaelama
seka mielenterveyteen liittyvat asiat. Huono koulumenestys on yhteydessa seka péaihtei-
den kayttoon ettd mielenterveysongelmiin ja itsemurhaideointiin. T&ma on huomionar-
voista ja tulisi ottaa huomioon kouluissa seulomalla huonosti menestyvid oppilaita
ajoissa eika jattaa heita yksin. Yli puolet nuorista on suuressa riskissa mielenterveyson-
gelmiin, joka myos tulisi ottaa enemman kouluissa huomioon, koska koulu- ja opiskelu-
terveydenhuolto ovat opiskelijoiden tahot saada hoitoa ja paasta tarvittaessa erikoissai-
raanhoitoon tai paihdepalveluihin. Naissukupuolen enemman kokema stressi ja masen-
nusoireet seka alttius marihuanan kaytolle tulisi huomioida erityisesti aloilla, jossa on
paljon naispuolisia opiskelijoita, kuten hoitoala. ltsemurhaa harkinneiden osuus on suuri,

ja se osoittaa tarpeen seuloa mielenterveyshoitoa tarvitsevia opiskelijoita.
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opiskel* 4 2 1 0
terveys-
kayt*

Cinalh health 2010-2018 | 9 6 6 4 (2
care stu- | tehdyt ver- duplikaattia)
dents AND | taisarvi-
mental oidut tutki-
health musartik-

AND sub- | kelit

stance

abuse

nursing 12 3 2 1
students

AND men-

tal health

AND sub-

stance

abuse

college 49 27 16 6 1
students duplikaatti)
AND men-

tal health




AND sub-
stance

abuse

nursing
students
AND
health be-
havior
AND men-
tal health

nursing
students
AND
health be-
havior
AND sub-
stance

abuse

Ovid Med-

line

student*

AND men-
tal health
AND sub-

stance*

2010-2018
tehdyt
tutki-
musartik-
kelit

35

13

3 (yksi tippui
my6hem-
massa vai-

heessa pois)

Yhteensa

128

61

39

11 (13) (2
duplikaattia)




Analyysikehys

Alkuperéisten tutkimusten kuvaus

Liite 2
1(12)

vention for Al-
cohol and
Drug Use in a
College  Stu-
dent Health
Clinic: Feasi-
bility, Imple-
mentation, and
Outcomes.

Journal of

American Col-
lege Health

Aineisto kerattiin
peruskyselylla ja

seurantaky-
selylla  kuuden
kuukauden jal-
keen  vuosien
2006-2008  ai-
kana.

Aineisto keréttiin
peruskyselylla ja

seurantaky-
selylla  kuuden
kuukauden jal-
keen vuosien
2006-2008  ai-
kana.

Tekija(t) Tutkimuksen | Menetelmét ja | Tulokset Vastaa opinnay-
Maa tarkoitus aineisto tetydmme  tutki-
Vuosi muskysymyk-
Nimi seen
Lehti
1. Arvioida the | Opiskelijat osal- | Opiskelijat osal- | Osallistujat taytti-
Amaro — . listuivat BA- | listuivat BA- | .
Reed — Brief  Alcohol | goqiiin seka | SICSiin - seka | VAt kyselyn (BA-
Rowe — Screen and In- | tayttivat elektro- | tayttivat elektro- | SICS) ensin kerran
Picci — . .| nisia  kyselyita | nisiakyselyitaar- | .
tervention in o > ja uudelleen kuu-
Mantella — arvioidakseen vioidakseen
Prado College  Stu- | omaa alkoholin | omaa alkoholin | den kuukauden ku-
USA ja  huumeiden | ja  huumeiden -
2010. dents (BA- kayttéa, mielen- | kayttéa, mielen- luttua. Osallistujien
Brief Screen- | SICS) - | terveyttda seka | terveyttda  seka | alkoholin ja huu-
ing and Inter- . vaestoryhmaa. vaestoryhmaa. , TP
ohjelmaa. meiden kaytté va-

heni kuuden kuu-
kauden seuranta-
ajan aikana. Huo-
mattava muutos oli
alkoholinkaytdssa
kuuden  kuukau-
den ajalla, kova
juominen  viimei-
sen kuukauden
ajalla, sekd huu-
meiden ja resepti-
ladkkeiden  kay-
tossa kuuden kuu-
kauden ajalla.
Huomattava lasku
oli viimeisen kuu-

den kuukauden




ajalta kannabiksen
polttamisen ja ko-
kaiinin kayton sa-
ralla, viimeisen
kuukauden aikana
alkoholiannosten
maara viikolla seka
viikonloppuna.
Osallistujat rapor-
toivat myds suu-
remmista suojate-
kijoistd,  vahem-
mistd alkoholista
johtuvista haittate-
kijoista, vahenty-
neestd ahdistuk-
sesta ja suurentu-
neesta halusta
muuttaa alkoholi-
kayttaytymistaan.
Huumeista johtu-
vien seuraamus-
ten (auton ajo
paihteiden vaiku-
tuksen alaisena,
paihteiden kaytta-
minen koulussa tai
toissd) ei kuiten-
kaan raportoitu va-

hentyneen.

2.
Momtazi
Rawson
Englanti
2010.

Tutkimuksen
tarkoituksena
oli saada tietoa

Iranilaisten lu-

Tutkimus on to-
teutettu kay-
malla lapi dataa

Iranilaisten  lu-

Tutkimus osoitti,
ettd lranissa on
vakava péaihde-
ongelma opiske-
lijoiden keskuu-
dessa. 4.4% -

Tutkimuksessa

kaytiin lapi julkais-
tuja ja viela julkai-
semattomia kirjoi-
tuksia kotimaisissa

ja  ulkomaisissa




Substance
Abuse among
Iranian  High
School Stu-
dents.

Curr Opin Psy-
chiatry.

kio-opiskelijoi-
den huumei-

den kaytosta.

kio-opiskelijoi-
den huumeiden

kaytosta.

12.8% opiskeli-
joista polttaa péi-
vittdin tupakkaa.
Péihteiden
kayttd on ylei-
sempaé poikien
keskuudessa.
Alkoholi on ylei-
simmin kaytetty
paihde 9.9 %
osuudella. Opi-
aatteja, paaasi-
assa oopiumia,
kayttdaa 1.2 % -
8.6 % riippuen
eri osista maata.
Ongelma on to-
dellinen opiskeli-
joiden  keskuu-
dessa ja lIraniin
tulisi kehittaa
paihdeohjelmia
vahentdmaan

Kayttoa.

lehdissd koskien
[ranin nuorison
paihteidenkayttoa.
Paihteiksi tutki-
muksissa luokitel-
tiin alkoholi, kan-
nabis, opiaatit (0o-
piumi ja heroiini),
ekstaasi seké met-
amfetamiini. Tieto
tupakoinnista kuu-
luu my6s aineis-
toon. Tutkimuk-
sissa ilmenee, etta
péaihteiden kayttoa
pojilla on 18.9% -
26.5%:lla. Tytoilla
kayttéa on 7.7%-
11.5%:lla. Yleisin
paikka kayttaa
paihteitd on kave-
reiden kotona
(42.3% pojilla,
70.4% tytoilla).
26.5% pojista oli
kayttanyt paihteita
kouluaikana,  ty-
toista 16.8%. Yh-
dessa  tutkimuk-
sessa huono kou-
lumenestys, ma-
sennus seka tu-
pakkaa polttavat
vanhemmat oli yh-
distetty péaihteiden
kayttoon. Toisessa
tutkimuksessa

mielihyvan etsinta,

mallintaminen  ja




jannityksen lievit-
té&éminen olivat ylei-
simmét syyt pdih-

teiden kayttoon.

3.

Hirata Soares
Villar Luis —
Corradi-Web-
ster —
Trevisan Mar-
tins —

Pestana Hirata
Brasilia

2011.
Psychological

concept of op-

timism and
drug use
among nurs-

ing students.
Acta Paulista
de

gem.

Enferma-

Kuvata sai-
raanhoitaja-

opiskelijoiden
sekd valmistu-
neiden sai-
raanhoitajien

paihteiden
kayttoa seka
todentaa kor-
relaatio paih-
teidenkayton

ja toiveikkuu-

den valilla.

Tutkimus on
maarallinen, ku-

vaileva, korrela-

tionaalinen,
jossa on 229
kohdetta, 184

sairaanhoitaja-

opiskelijaa seka
45 valmistunutta
sairaanhoitajaa

Pranan vyliopis-
tosta
2010.
Tutkimuksessa

Life
Oritentation Test
the
Screening Test
for Alcohol, To-
bacco and other

vuonna

kaytettiin

seka

Substances -
testeja. Aineisto
analysoitiin kayt-
téen  kuvailua,
Spearmanin kor-
relaatiota seka
Wallin

statistiikkaa.

Kruskal

Tutkimuksessa
selvisi tilastolli-
sesti  merkittava
ero tupakan seka
rauhoittavien

kayton  valilla.
Heikko negatiivi-
nen yhteys Ioytyi
rauhoittavien

kayton seka toi-
veikkuuden va-
lila, tarkoittaen,
ettd  rauhoitta-
vien kayttdé oli
yleisempaa, jos
toiveikkuutta  ei
Muiden

paihteiden osalta

koettu.

samaa Yyhteytta
ei |oydetty. Mari-
huana oli eniten
kaytetty paihde
rauhoittavien ol-
lessa  seuraa-
vina. Suurin osa
(67,2%) luokitte-
lee itsensa tupa-
koimattomiksi,

mutta 32,8% oli
kuitenkin poltta-
nut viimeisen
kolmen kuukau-

den aikana.

Tutkimuksessa

selvisi tilastollisesti
merkittavia eroja
tupakoinnin ja psy-
koaktiivisten paih-
teiden valilla.
Heikko

nen yhteys |6ytyi

negatiivi-

sedatiivien kayton
sekd  optimismin
valilla, viitaten sii-
hen, etta mitd ma-
talampi koettu opti-
mismi on, sit& kor-
keampaa paéihtei-
den kayttd on. Mui-
den paihteiden
kaytén seka opti-
mismin Vvalilla ei
loydetty  yhteytta.
67.2%

joista luokittelee it-

opiskeli-

send tupakoimat-
tomaksi. Eniten
kaytetty paihde oli
marihuana. 51.1%
ilmoitti satunnaista
alkoholinkayttoa,

35.8% vaarinkayt-
to6a, 0.4% riippu-
vuutta ja 12.7% ei

juonut.




4,

Kaess —
Brunner —
Parzer —
Carli —
Apter —
Balazs —
Bobes —
Coman —
Cosman —
Cotter —
Durkee -
Farkas —
Feldman -
Haring —
losue —
Kahn —
Keeley —
Podlogar —
Postuvan —
Resch —
Sdaiz -
Sisask —
Tubiana -
Varnik —
Sarchiapone —
Hoven —
Wasserman
Saksa

2014.
Risk-behav-
iour screening
for identifying
adolescents

with mental
health  prob-
lems in Eu-
rope.
European
Child & Ado-
lescent  Psy-
chiatry

Tarkoituksena
oli vakiinnuttaa
eurooppalai-
nen  kouluun
perustuva am-
mattimainen
seulonta mur-
rosikéisille,
joka  kasittaa
sekd riskikayt-
taytymisen
ettd psykopa-
tologian.

Kaksiosainen
ammattimainen
seulonta kehitet-
tiin ja toteutettiin
Saving and Em-

powering Young

Lives in Eu-
rope:ssa
(SEYLE). En-
simmainen

vaihe sisalsi ky-
selylomakkeen

3070 murrosikéai-
selta 111 eri Eu-
roopan maasta.
Toisessa  vai-
heessa opiskeli-
jat, joiden uskot-
tiin olevan vaa-
rassa mielenter-
veysongelmiin,

haastateltiin ter-
veydenhoitoalan
ammattilaisten

puolesta  kayt-
téen strukturoi-

tua haastattelua.

Ensimmaisessa
vaiheessa 61 %
osallistujista

(1865) arvioitiin
olevan vaarassa
mielenterveyden
Toi-
sessa vaiheessa
125 % (384)

osallistujista

ongelmiin.

huomattiin tarvit-
sevan hoitoa
mielentervey-

teen. Heista 18,5
% huomattiin
psykopatologi-

aan perustuen,
29,4 % huomat-
tiin  riskikayttay-
tymisen
teella ja 52,1 %
molempien pe-
rusteella. Kysely
riskikayttaytymi-
sestd nosti

perus-

rei-
lusti hoitoa tarvit-
sevien maaraa,
riskikéayt-

taytymisen seu-

joten

lominen on tar-
keda varhaisen
puuttumisen ja

hoidon kannalta.

Kyselylomake

3070 nuorelle 11
eri Euroopan
61%

henkil64)

maassa.
(1865

vastaajista katsot-
tiin olevan suu-
ressa riskissa mie-
lenterveysongel-

miin  tutkimuksen
ensimmaisessa

Toi-
sessa Vvaiheessa
12,5 % (384 henki-

68) katsottiin tar-

vaiheessa.

vitsevan mielenter-
veyshoitoa. Nuori
iké ja vertaiset aut-
toivat avun etsimi-
sessd, kun taas to-
della alhainen pai-
noindeksi, masen-
nus, itsetuhoinen
kaytbs ja paihtei-
den kayttd olivat
suurimmat ennus-
teet mielenter-
veyshoitoon. Riski-
kayttaytymisen

seulonta nosti huo-
mattavasti mielen-
terveyshoitoa vaa-
tivien henkildiden
maaraa. Taten
nuorten  riskikayt-
taytymisen seulo-
minen psykopato-
logian ohella on

tarkeaa eh-




kaisyssa ja varhai-
sessa  puuttumi-

sessa.

5.

Mason —
Zaharakis —
Benotsch
USA

2014.

Social Net-
works,  Sub-
stance Use,
and Mental
Health in Col-

lege Students.
Journal of
American Col-

lege Health.

Tutkimalla

suhdetta sosi-

aalisen ver-
koston  riskin
(alkoholia

kayttavat  1a-
heiset  ysta-
vat), koetun
yhtenaisyy-

den, paihtei-
den kayton
seka psykiatri-
sia oireita, ja
naiden avulla
tunnistaa  ris-
keja seka suo-
jaavia tekijoita
korkeakoulu-

opiskelijoiden
sosiaalisissa

konteksteissa.

670 18-25 -vuo-
tiasta psykolo-
gian opiskelijaa
suuressa Yhdys-
kaak-

koisosassa  si-

valtojen

jaitsevassa  yli-
opistossa. Heille
l&hetettin  sah-
kdinen kyselylo-
make osana
opiskeluita, jo-
hon vastaami-
sesta he saivat
opintopisteita.

Kysely oli taysin

anonyymi tutki-
joille.  Aineisto
keréattiin tam-

mikuu-huhtikuu
2012.

Ryhméssa  oli
vaarallista  juo-

mista. 18,1 % il-

moitti poltta-
vansa marihu-
ana viikottain,

15,7 % poltti tu-
pakkaa  viikot-
tain. Osaanotta-
jilla oli keskim&a-
rin  riski
toon 20.4 (vélilla
9-42) sekd as-
teikolla 0 — 48

masennus ja ah-

VEros-

distusmittarilla

keskimaarin luku
oli 10.1. Alkoho-
linkaytbn osalta
laheiset ystavat,
jotka kayttivat al-
koholia, nostivat
riskin  vaaralli-
seen juomiseen
10 kertaiseksi.

Marihuanan polt-

tamisessa  riski
nousi 6 ker-
taiseksi. Tupa-
koinnissa  riski
nousi 3 ker-

taiseksi. Psykiat-
riset oireet olivat
riippu-
matta siité, oliko

samat

vastaajalla lahei-

sid suhteita vai

Psykologian opis-
kelijoille tehty ano-
nyymi internet ky-
sely. Vastaajat ra-
jattiin vélille 18-25 -
vuotta ja vastaajia
oli 670. Tutkimus-

ryhméssa oli alko-

holin  riskik&aytta-
mistda (AUDIT vyli
8), 18,1% kaytti

marihuanaa viikoit-
tain, 15,7% Kkaytti
tupakkaa
Riskikéayttay-

viikoit-
tain.
tyminen alkoholin
kanssa kasvoi 10
kertaiseksi, jos
opiskelijalla oli so-
pii-
alkoholin

siaalisissa
reissa
riskikayttajia. Mari-
huanan kayton
riski kasvoi kuusin-
kertaiseksi, jos so-
pii-
reissa sita kaytet-

siaalisissa
tiin.  Marihuanan
kayttéon yhdistet-
tiin myods Kkoettu
vertaisuus. Tupa-
kan kayttamisen
riski kasvoi kolmin-
kertaiseksi, jos so-
pii-
reissa sitd kaytet-

siaalisissa

tiin.  Tupakoinnin




ei. Alkoholin koh-
dalla riski riski-
juomiseen li-
séantyy, jos lahi-
piirissé on juovia
ihmisid.  Eniten
tovereiden paih-
teiden kaytosta
vaikutusta oli
marihuanalla, eli
jos  l&hipiirissé
poltettiin, riski
polttaa myo6s oli

kaikkein suurin.

kayton riskid nosti
valkoinen ihonvari
sekd nais suku-
puoli. Psykiatriset
oireet  véhenivat,
jos opiskelijat koki-
vat  vertaisuutta.
Heidan, keiden la-
hiystavat kayttavat
alkoholia, riski
kayttad alkoholia
sekd marihuanaa
ja tupakkaa on
suurentunut. Tama
tukee kasitysta,
ettd alkoholin kayt-
tgjilla on taipu-
musta kayttaa mui-
takin paihteita. Eri-
tyisesti  alkoholin
kanssa kavi ilmi,
etta riski ei ainoas-
taan suurene alko-
holin kayttéon,
vaan alkoholin ris-
kikayttoon.  Alko-
holia kayttavat ys-
tavat sekd koettu
vertaisuus nostivat
riskia marihuanan
kayttéon. Kaikkein
suurin  vertaisuu-
den vaikutus oli
marihuanan kéayt-
toon. Tama selittyy
tiiviilla kaveriporu-
kalla, jotka poltta-
vat yhdessa, ei
pelkastadan mari-

huanan  kaytolla.




Valkoihoisten
nuorten naisten
huomattiin olevan
erittédin paljon ka-
vereiden vaikutuk-
sen riskissa tupa-
kan ja marihuanan

osalta.

6.
Reid

ano — Balkhi —

— Grazi-

McNamara -
Cottler -
Meneses - Ge-
ffken

USA

2015.

Frequent Non-
prescription
Stimulant Use
and Risky Be-
haviors in Col-
lege Students:
The Role of Ef-
fortful Control.
Journal of
American Col-

lege Health.

Tavoitteena oli
tutkia  stimu-
loivien resepti-
laékkeiden
vaarinkayton
yhteyttd riski-
kayttaytymi-
seen, joka pi-
tad sisallaan
riskialttin sek-
suaalisen kayt-
taytymisen,

autolla ajami-

sen, rahan
kayton  seka
paihteiden

kayton; seka

keratd alusta-
vaa materiaa-
lia, joka linkit-
taa stimu-
loivien resepti-
ladkkeiden
vaarinkayton
riskikayttayty-

miseen.

555

opiskelijaa

yliopisto-

ial-
18-24
vuotta, joista 66
6%

vastaajista  oli

taan

% naisia.

diagnosoitu

ADHD, joista 2%
sai lagketta sai-
rauteen. Kuiten-
kin 11% vastaa-
jista sai CAARS
(Conners  Adult
ADHD

Scale) mittauk-

Rating

sessa tasan tai
yli 65 pistetta.
Osanottajat oli-
vat psykologian
tai laéketieteen
opiskelijoita  ja
he vastasivat in-

ternet kyselyyn.

Vastaajista 16%

ilmoitti kaytta-
neensa  Vvaarin
stimuloivia  re-

septiladkkeita,
8% oli
kayttanyt viimei-

joista

sen vuoden ai-
kana. Heista
82% oli kayttanyt
Ritalin, Adderall,
Vyvanse, Con-
certa, Focalin,
methylphenidate
tai jollain muulla
kauppanimella

ADHD
Loput

18% olivat kayt-

olevaa

laaketta.

taneet jotain
muuta stimu-
loivaa laaketta.

Laakkeita oli
kaytetty 14 -vuo-
tiaasta asti.
Opiskelijat, joilla
oli matalampi
keskiarvo, rapor-
toivat  Askettai-
sempaa kayttoa.

Myds opiskelijat,

555 yliopisto-opis-
kelijaa  ikavalilta
18-24 -vuotta, 66%
vastaajista oli nai-
sia. 6% vastaajista
oli diagnosoitu
ADHD, joista 2%
prosenttia  kaytti
laakkeita.
Conners Adult
ADHD Rating Sca-
les (CAARS) mu-
kaan 11% oli Kkliini-

sesti todennettava

siihen

aktiivisuuden  ja
tarkkaavaisuuden
hairio.  Tutkimus
tehtiin internet ky-
selylla. Stimu-
loivien reseptiladk-
keiden véaarinkay-
tolla seka riskikayt-
taytymisella oli yh-
teys. 16% vastaa-
jista kertoi kaytta-
neensa stimuloivia
reseptilaakkeita
vaarin, joista 8%
viimeisen vuoden

aikana. Keski-ika




jotka raportoivat
ADHD  oireita,
olivat kayttaneet
ladkkeita &asket-
téin. Laékkeiden
vaarinkayttd ol
myo6s yhtey-
dessé riskikayt-

taytymiseen.

ensimmaisen ker-
ran ladkkeen vaa-
rinkayttéon oli 18,
nuorin  ilmoitettu
kaytto oli 14 vuoti-
aana. 22% ilmoitti
kayttaneensa laak-
keitéa viimeisen 30
paivan aikana,
38% ilmoitti kaytta-
neensa viimeisin
31-365 paivan ai-
kana, 28% ilmoitti
kayttaneensa  li
365 paivan aikana
ja 12% ei vastan-
nut kysymykseen.
Oppilailla, joilla oli
matalampi kes-
kiarvo, raportoivat
askettaisempéaa

kayttoa, myds
ADHD oireista il-
moittaneet  olivat
kayttaneet asket-
taimmin. Laakkei-
den vaarinkayttd
on huomattava on-
gelma opiskelijoi-
den keskuudessa
jasilla halutaan lie-
vittdd tarkkaavai-
suuteen liittyvia
ongelmia, nostaa
akateemista  tu-
losta seka kayttaa
viihdekayttona.

Reseptiladkkeiden

vaarinkaytto altis-




taa nuoret tervey-
dellisille ongel-
mille. Satunnainen
kayttd voi nopeasti
muuttua riippuvuu-
deksi, seuraten sa-
maa hermostollista
riippuvuuden syn-
tya kuin kokaiini ja

muut amfetamiinit.

7.
Gignon —
Havet —
Traullé —
Manaouil —
USA

2015.

Alcohol, Ciga-
rette, and llle-
gal Substance
Consumption
Among Medi-
cal Students:
A Cross-Sec-
tional Survey.
Workplace
Health
Safety;

and
Thou-

sand Oaks.

Tutkimuksen
tarkoituksena
oli tutkia addik-
toivien paihtei-
den  kayttba
ranskalaisten
|aaketieteen
opiskelijoiden

keskuudessa.

Poikkileikkaus-
kysely  jaettiin
255 opiskelijalle,
jotka oli valittu
sattumanvarai-
sesti 1021 toisen
- kuudennen
vuoden laéketie-
teen opiskelijoi-
den keskuu-
desta. Kyselylo-
makkeissa ol
kysymyksia so-
siodemokraatti-
sista piirteista,
mielentervey-

destd, alkoholin

kaytosta (AUDIT

testi), tupakoin-
nista (Fa-
gerstrom  testi)
sekd laittomien

paihteiden kay-
tosta (CAST

testi).

AUDIT testin mu-
kaan 11 % vas-
tagjista oli vaa-
rassa addiktioon
ja 21 % oli kor-
kean riskin kayt-
tajia. Tupakka-
riippuvuus oli
vahva tai erittain
vahva 12 % vas-
CAST

testin vastaukset

taajista.

osoittivat, ettéd 5
% kannabiksen
kayttajista tarvit-
sivat terveyden-
huollon  palve-
luita. Kannabik-
sen kayttajat oli-
vat myos suu-
remmassa ris-
kissa  reputtaa
kokeita. Yksi nel-
jdsosa vastaa-
jista oli kayttanyt
muita laittomia
huumeita ja 10 %

vastaajista  oli

Kysely toteutettiin
255

opiskelijalle, jotka

la8ketieteen
oli valittu sattu-
manvaraisesti toi-
sen — kuudennen
vuoden |aaketie-
teen opiskelijoista.
Kyselyyn vastasi
171 opiskelijaa ial-
taan 17-28 -vuotta.
97%
kaytti
11% oli vaarallisia
kayttgjia, 21% ol
alkoholin haitallisia

vastaajista
alkoholia,

kayttajia 68% ei ol-
lut  riskikayttgjia.
78% opiskelijoista
oli ollut humalassa
viimeisen 12 kuu-
kauden aikana.
Keskimaarin opis-
kelijat olivat olleet
humalassa viimei-
sen 12 kuukauden
aikana 11.8 kertaa.

17% ajokortin




ajatellut itsemur-
haa viimeisen 12
kuukauden  ai-
kana. Péihteiden
kéayttd ja mielen-
terveyden ongel-
mat ranskalais-
ten |&8ketieteen
opiskelijoiden

keskuudessa

vaativat ennalta-
ehkéisevia toi-
mia, seulontoja
sekd terveyden-
huollon  palve-

luita.

omaavista opiske-
lijoista oli ajanut
autoa alkoholin
vaikutuksen alai-
sena. Eroa tulota-
son tai vanhem-
pien ammatin
kanssa ei ollut al-
koholin  kayttoon.
Vaarallisen tai hai-
tallisen  juomisen
riskisséa olevat il-
moittivat seuraavia
syitd juomiselleen
verrattuna opiske-
lijoihin, joilla ei ollut
riskia vaaralliseen
alkoholinkayttoon:
unohtaa huolensa
26%vs. 12%, ysté-
vien painostus
24% vs. 6%, juh-
lista nauttiminen
99% vs. 69%, ol-
lakseen sosiaali-
sempi  71% vs.
35%, koska he pi-
tavat alkoholin juo-
misesta 95% vs.
61%, sopiakseen
joukkoon 70% vs.
27% seka tunteak-
seen hyvaa oloa
61% vs. 32%. 21%
opiskelijoista tupa-
koi saanndllisesti
ja 16% satunnai-
sesti. 12% ilmoitti
riippuvuuden vah-
vaksi tai todella




vahvaksi, 65% il-
moitti riippuvuuden
hyvin kevyeksi.
74% halusi lopet-
taa  tupakoinnin.
Eroja ei ollut suku-
puolen, taloudelli-
sen tilanteen tai
vanhempien am-
matin valilla. 77%
opiskelijoista  oli
kayttanyt kanna-
bista viimeisen 12
kuukauden aikana:
7% vahintdan ker-
ran paivassa, 14%
useamman kerran
viikossa, 12% use-
amman kerran
kuukaudessa ja
noin kaksi kolmas-
osaa (65%) opis-
kelijoista oli kaytta-
nyt kerran kuussa
tai harvemmin. 5%
kayttgjista tarvitsi-
vat terveydenhuol-
toa ja 10% tulisi
vakavasti  pohtia
kaytén seuraa-
muksia. Yksi nel-
jasosa opiskelijoita
oli kayttanyt muita
laittomia paihteita
viimeisen 12 kuu-
kauden aikana:
useimmiten  pop-
perseja (93%; al-

kyylinitriittej),




seuraavaksi taika-
sienia (14%), LSD
ja kokaiinia (12%),
reseptilddkkeiden

vaarinkayttd (9%),
ekstaasi (6%) seka
heroiini (3%). Pop-
persit olivat eniten
kaytetty  pdaihde:
2% kaytti useam-
man kerran vii-
kossa, 12% use-
amman kerran
kuukaudessa ja
78% kerran
kuussa tai harvem-
min. Muita laitto-
mia pdihteitd kay-
tettiin kerran
kuussa tai harvem-
min. Yksi kuudesta
opiskelijasta (58%)
raportoi stressista
ja 54% koki stres-
sia ajatellessaan
tulevaisuutta.  Vii-
meisen 30 paivan
aikana yksi kol-
mesta opiskeli-
jasta raportoi uni-
hairidista, 38% ra-
portoi olevansa
helposti  vasynyt,
29% raportoi ole-
vansa surullinen
ja/tai masentunut,
47% oli kirea ja/tai
hermostunut ja

yksi kolmesta oli




helposti lannistet-
tavissa. Viimeisen
12 kuukauden ai-
kana 10% opiskeli-
joista oli harkinnut
itsemurhaa ja 5%
oli yrittanyt itse-
murhaa eldmansé
aikana. Opiskelijat,
jotka olivat harkin-
neet itsemurhaa
edellisen 12 kuu-
kauden aikana, oli-
vat ahdistuneem-
pia
desta kuin toiset
(81%

tulevaisuu-

opiskelijat
vS. 52%).

8.

El Ansari — Se-
bena - Labeeb
UK

2015.

Multiple  risk

factors: preva-
lence and cor-
relates of alco-
hol,
and other drug
(ATOD)

among univer-

tobacco

use

sity students
in Egypt.
Journal of
Substance
Use.

Tutkia yhteytta
kahden

siodemokraat-

so-
tisen muuttu-
jan (sukupuoli
ja ika), kahden
mielenter-
veysmuuttujan
(masennusoi-
reet ja koettu
stressi) ja kah-
den linjaus-
muuttuja (olla
samaa mielta
yliopiston  tu-
pakointi- ja al-
koholikiellon
kanssa) seka
ATOD

riskitekijan (tu-

neljan

Aineisto keréattiin
lukuvuonna
2009 -

noin 10%

2010
kaik-
kien tiedekun-
tien (11) opiske-
lijoilta  Assiutin
yliopistossa. Ai-
neisto saatiin
teettamalla opis-
kelijoilla  kysely-
lomake. Vastaus
3258
opiskelijalta,

joista 1549 oli
miehid ja 1709
Ai-

neisto analysoi-

saatiin

oli naisia.

tiin  kayttamalla
SPSS -ohjelmis-

ton versiota 20.

Naiset kokemat
masennusoireet

ja stressi oli huo-

mattavasti  suu-
rempaa kuin
miesten. 87,2%

vastaajista kan-
natti tupakan pol-
ton kieltoa yli-
opistolla ja
89,6% oli samaa
mielta siita, ettei
alkoholia tulisi
myyda  vyliopis-
tolla. 8,8% vas-
taajista poltti tu-
pakka, miehet
enemman. Vain
3,8% oli korkeaa
alkoholinkaytt6a,

eika siina ollut

Tutkimuksessa il-
menee, etta naiset
kokevat huomatta-
vasti  suurempia
masennusoireita ja
koettua  stressia.
87.2% koki,

yliopistolla

etta
tulisi
olla tupakoimaton
ja 89.6%

koki, ettei alkoholia

linjaus
tulisi myyda yli-

8.8%
tupakkaa,

opistolla.
kaytti

miehet enemman.
3.8% oli suurta al-
koholinkayttoa,

eika siina ilmennyt
eroja sukupuoline
4.5% oli

kayttanyt laittomia

valilla.




pakointi, alko-
holin  kulutuk-
sen yleisyys,
laittomien huu-
meiden kayton
ja ystavien lait-
tomien  huu-
meiden  kay-
ton) valilla; ku-
vailla yleisyytta
jokaisesta ris-
kitekijasta, ar-
vioida  Kkorre-
laatiota jokai-
sen riskitekijan
kanssa, arvi-
oida korrelaa-
tiota useiden
riskitekijoiden
kanssa seka
arvioida eroja
lisdantyneiden
riskitekijoiden

kanssa.

sukupuolieroja.
Noin 4,5% ol
kayttanyt laitto-
mia huumeita ja
15,3% oli ka-
veri/kavereita,
jotka  kayttivat
laittomia  huu-
meita. Miehill& oli
korkeampi vas-
tausprosentti
molemmissa.
28,5% ilmoitti
jonkun  riskiteki-
jan, 8,7% ilmoitti
kaksi tai yli riski-
tekijaa ja se oli
yleisempaa mie-
hilla.

paihteita elamansé
aikana ja 15.3% oli
ystavalystavia,
jotka kayttivat lait-
tomia paihteita,
miehilla luku ol
molemmissa suu-
rempi. Vertailussa
useiden ATOD ris-
kitekijoiden
kanssa, 28.5% ol
jokin riskitekija.
8.7% oli kaksi tai
yli riskitekijaa. Mie-
het polttivat tupak-
kaa seka kayttivat
alkoholia ja péih-
teité enemman
kuin naiset. Ma-
sennusoireet  oli
positiivisesti yhdis-
tetty paihteiden
kayttéon, mutta
negatiivisesti  yh-
distetty  ystavien
paihteiden  kayt-
toon. Koettu
stressi ei ollut yh-
teydessd  mihin-
kaan riskitekijaan.
Tupakointi  yhdis-
tettiin positiivisesti
omaan seka ysta-
vien paihteiden
kayttoon.  Korke-
ampi alkoholin
kaytto oli myos yh-
distetty muiden
paihteiden  kayt-
téon.  Laittomien




huumeiden kaytto
oli yhdistetty tupa-
kointiin ja korke-
aan alkoholinkayt-
toéon, se oli kuiten-
kin
yhdistetty ystévien
kayt-
Ystavien

negatiivisesti

huumeiden
toon.
huumeiden kaytto
oli yhdistetty sek&
tupakointiin  etta
omaan huumeiden

kayttoon.

9.
De

Franklin -

Luca -

Yueqi — John-
son - Brown-
son
USA
2016.
The Relation-

ship Between

Suicide Idea-
tion, Behav-
ioral  Health,
and College

Academic Per-
formance.
Community
Mental Health

Journal.

Tutkia yhteyk-
sia  itsemur-
haideoinnin ja
akateemisen

suorituksen

valilla  keskit-
tyen  ensim-
maisen ja toi-
sen vuoden yli-
opisto-opiske-
lijoihin, koska
ensidiagnoosi
tehdaan tyypil-
lisesti myo6-
héisteini-iassa
ja varhaisessa
aikuisuudessa.

Tutkimus kes-

kittyy erityi-
sesti tutki-
maan, onko

ensimmaisen-
ja toisen vuo-
den opiskeli-

joilla, joilla on

Yli-
tutki-

musta The Re-

Teksasin

opiston

search Consor-
tium Study kay-
tettiin aineis-
tona, jossa oli 26
451

opiskelijaa (opis-

yliopisto-

kelevia seké val-
70
eri  yliopistosta
USA:ssa. Tahan

tutkimukseen

mistuneita)

valittin  aineis-
tosta vain silla
hetkella opiske-
levia, joita oli
14 854.  Tutki-
muksessa oli
kaytetty kysely-
lomaketta.

Ensimmaisen ja
toisen  vuoden
opiskelijoilla,
joilla ei ollut itse-
murhaideointia,

oli hyvin saman-

laiset olosuhteet
kuin  loppuvai-
heen  opiskeli-

joilla, ainoat erot
olivat, etta he oli-
vat nuorempia ja
todennéakoisem-

min ilma parisuh-
detta. Nama
opiskelijat asui-
vat perheensa tai
huonetoverinsa

kanssa, heilla oli
enemman us-
yh-
teyksia kuin lop-

konnollisia

puvaiheen opis-
kelijoilla. Nama

ensimmaisen ja

Ensimmaisen vuo-
den ja loppuvai-
heen  opiskelijoi-
den, joilla ei ollut it-
semurhaideointia,
vaestotieteelliset

olosuhteet  olivat
samanlaiset, lu-
kuun ottamatta
ikdd sekd romant-
tista ihmissuh-
detta. He asuivat
perheen/huoneto-
verin kanssa ja
heilla oli uskonnol-
lisia yhteyksia. En-
simmaisen ja toi-
sen vuoden opis-
kelijoilla oli vdhem-
man vakavia mie-
lenterveysongel-

mia, vahemman
paihteiden kayttda
sekd  matalampi

kumulatiivinen




historiaa mie-
lenterveyson-
gelmista, huo-
nompi kes-
kiarvo, kuin sa-
moista ongel-
mista karsivilla
loppuvaiheen
opiskelijoilla.
Tutkimuk-
sessa tutkitaan
myds opiskeli-
joiden sosiaali-
sia suhteita
verrattuna lop-
puvaiheen
opiskelijoihin,
jotta saataisiin
selville, onko
heilla, joilla on
askettain ollut
itsemurhaide-
ointia myds al-
hainen  kes-

kiarvio.

toisen  vuoden
opiskelijat rapor-
toivat  vahem-
man mielenter-
veysongelmia,
vahemman paih-
teidenkayttoa
sekd alhaisem-
man keskiarvon
kuin  loppuvai-

heen opiskelijat.

Opiskelijoilla,
jotka raportoivat
tuoreesta  itse-
murhaideoin-
nista (12 kk ai-
kana), oli vahem-
man kouluajan
ulkopuolisia har-
rastuksia  seka
vahemman va-
kavia mielenter-
veysongelmia
kuin  loppuvai-
heen  opiskeli-
joilla, mutta sa-
man verran ro-
manttista kans-
sakaymista seka
paihteiden kayt-
toa.

Opiskelijoilla,
jotka raportoivat
tuoreesta itse-
murhaideoin-
nista, oli alempi
keskiarvo  kuin

opiskelijoilla,

keskiarvo kuin lop-
puvaiheen opiske-
lijoilla. Ensimmai-
sen ja toisen vuo-
den opiskelijoilla,
joilla oli ollut itse-
murhaideointia vii-
meisen 12 kuukau-
den aikana, oli va-
hemméan vapaa-
ajan harrastuksia
sekd vahemman
vakavia mielenter-
veysongelmia,

mutta saman ver-
ran romanttisia
suhteita seka paih-
teiden kaytt6a kuin
loppuvaiheen opis-
kelijoilla.  Kaikkiin
opiskelijoihin  ver-
rattuna, opiskeli-
joilla, joilla oli ollut
itsemurhaideointia
viimeisen 12 kuu-
kauden aikana, oli
matalampi kes-
kiarvo. Ensimmai-
sen vuoden opis-
kelijoilla, joilla oli
ollut askettaista it-
semurhaideointia,
oli huomattavasti
matalampi kes-
kiarvo. ltsemur-
haideoinnista huo-
limatta sosiaaliset
yhteydet ja vapaa-
ajan harrastukset

olivat yhteydessa




jotka eivat ideoi-
neet itsemur-
hasta.

parempaan  kes-
kiarvoon. Tutkimus
tukee aikaisempaa
kirjallisuutta ~ siita,
etta mielenter-
veysongelmat vai-
kuttavat akateemi-
seen suoritukseen
sek&d osoittaa suh-
teen itsemurhaide-
oinnin sekd vaka-
vien mielenter-
veysongelmien ja
paihteiden kéayton
valilla.  Tutkimus
osoitti, ettd monet
opiskelijat mene-
vat yliopistoon, kun
heilla on jo aiem-
min ollut mielenter-
veysongelmia ja
he raportoivat on-
gelmien jatkuvan
opiskellessa. Kes-
kiarvo el myos-
kdan ole paras
keino ennustaa va-
kavia  mielenter-
veysongelmia, mu-
kaan lukien itse-
murhaideointia.

10.

Blavos -
Glassman -
Sheu —Thomp-
son — DeNardo
— Diehr

USA

2017.

Tarkoituksena
oli maarittaa,
miten marihu-
anan kayttami-
nen vaikuttaa
amerikkalais-
ten yliopisto-

opiskelijoiden

Aineisto kerattiin
viidesta eri tieto-
kannasta: Pub-
Med, Academic
Search Com-
plete, OhioLINK
Electronic Jour-

nal Center,

Opiskelussa

huomattiin mari-
huanan vaikutta-
van  opiskelun
keskeytymiseen.
Tama arveltiin
johtuvan  siitg,

ettd  opiskelijat

Marijuanan  kay-
tolla oli  yhteys
opintojen keskey-
tymiseen. Tama
voi olla seurausta
vahemman ajan
kayttd opiskeluun,




Marijuana and
College  Stu-
dents: A Criti-
cal Review of
the Literature.
American

Journal of
Health Educa-

tion.

opiskelun kes-
keyttamiseen,
vahentyneisiin
akateemisiin

tuloksiin, ter-
veyteen seka
lisdantymiseen
ongelmien lain

kanssa.

Dis-

sertations sekéa

ProQuest

Google Scholar.
Hakutermeina
oli kaytetty mari-
juana, cannabis,
college stu-
dents, academ-
ics, health, law,
legal, conduct,
judicial, negative
outcomes, con-
sequences; ma-
rijuana, cogni-
tion; and mariju-
ana seka per-
ceived norms
erilaisina
yhdistelmina.
Valitut julkaisut
oli julkaistu vuo-
2000

keen ja koskivat

den jal-
ikdhaarukkaa

valila 17-24 -
vuotta. Artikkelit
analysoitiin seu-
raavien aiheiden
mukaan: opis-
kelu, laki ja tur-
vallisuus, nega-
tiiviset seurauk-
set, psyykkinen
ja fyysinen ter-
veys sekad sosi-

aaliset normit.

viettivat vahem-
man aikaa opis-
kelle, jattivat tun-
teja valiin ja saa-
den  matalam-
man keskiarvon.
Jatkossa huono
opiskelumenes-
tys vaikutti opis-
keluun ja saattoi
johtaa taloudelli-
sen tuen loppu-
miseen tai sii-
hen, ettei minimi-
tavoitteet taytty-
neet. Tulosten
mukaan opiskeli-
joista oli hyvak-
syttavaa ajaa au-
toa marihuanan

vaikutuksen alai-

sena, joka on
suuri julkinen
riski.  Opiskeli-
joista yli 90%
luuli  opiskeluto-

vereidensa polt-
taneen marihu-
anaa, vaikka oi-
keasti sitd oli
polttanut 46-67%
tutkimuksesta
riippuen. Opiske-
lijat, jotka uskoi-
vat vanhem-
piensa hyvaksy-
van marihuanan
polttamisen,

polttivat sité to-

tuntien valiin jatta-
misestd ja huo-
nommasta  kes-
kiarvosta. Lisaksi
huono menestys
vaikuttaa opiske-
luun jatkossa ja voi
aiheuttaa taloudel-
lisia menetyksia,
koska opiskelija ei
taytd minimivaati-
muksia. Tutkimuk-
sessa kavi ilmi,
ettd opiskelijoiden
mielesta on hyvak-
syttdvaa ajaa au-
toa  marihuanan
polttamisen jal-
keen. Tamé& on va-
kava huolenaihe,
koska opiskelijat
laittavat sek& it-
sensd ettd ulko-
vaaraan.
Vuodesta 1999

vuoteen 2010 hei-

puoliset

dan, ketka olivat
kuolleet tunnin si-
salla autokolarista,
THC pitoisuus hei-
dan veressaan oli
noussut 6.1%:sta
12.3%:ttiin.

aaliset normit ovat

Sosi-

yleinen ennustaja
marihuana poltta-
miseen. Opiskelijat
usein luulevat, etta

useampi  heidan




dennékodisem-
min. Yleisesti tut-
kimukset viittasit
siihen, etta mari-
huanan kaytto oli
suuresti  sidok-
sissa sosiaalisiin
normeihin. Mari-
huanan kayttajat
tarvitsivat 1adka-
ria fyysisten tai
psyykkisten syi-
den vuoksi, olivat
sairaina enem-
man seka koki-
vat enemman
mielenterveyden
hairioita ja fyysi-
sia vammoja. He
myds saivat va-
hemman pisteita
fyysisissa ja
psyykkisissa mit-
tauksissa. Psy-
koosipiirteinen
persoonallisuus
sekéa vaikeus
hallita stressia ja
ahdistusta liitet-
tiin myds marihu-
anan kayttami-

seen.

opiskelijatovereis-
taan on kayttanyt
marihuanaa, kuin
todellisuudessa
on. Opiskelijat,
jotka ajattelivat
heidan  vanhem-
piensa  hyvaksy-
van heidan mari-
huanan kayton,
kayttivat sitd to-
dennékdisemmin
kuin opiskelijat,
keiden  vanhem-
mat eivat hyvak-
syisi kayttoa. Opis-
kelijat, jotka kaytti-
vat marihuanaa,
kavivat ladkarissa
fyysisten tai psyyk-
kisten oireiden
vuoksi, olivat use-
ammin sairaina
seka kokivat
enemman psyykki-
sia ongelmia ja fyy-
sisia vammoja. He
my6s saivat huo-
nommat pisteet
fyysisissa ja psyyk-
Kisissa  terveytta
mittaavissa  tes-
teissa. Marihu-
anan kayttoon yh-
distettiin myos psy-
koosityyppinen
persoonallisuus
sekd vaikeus hal-
lita ahdistusta ja

stressia.




11.
Abelman
USA
2017.
Mitigating
risks of stu-
dents use of
study  drugs
through under-
standig moti-
vations for use
applying
reduc-

and
harm
tion theory: a
literature re-
view.

Harm Reduc-

tion Journal.

Kirjallisuuskat-
saus, joka etsii
tehokkaita kei-
noja ope-
tusinstituu-

teille, joita he
voivat soveltaa
parantaakseen
tuloksia péih-
teitd kayttavien
oppilaiden

kanssa.

Teoriaa, maaral-
lisia seka laadul-
lisia toita syste-
maattisista kat-
sauksista, jouk-
kotutkimuksia

seka epidemio-
logisia arvioita
on tutkittu seu-
raavien pdaihdyt-
tavien laakkei-
den osalta: me-
tyylifenidaatti,

deksamfetamiini
seka ampfeta-
miini, jotka tun-
netaan esimer-
kiksi
nimilla Adderall,
Ritalin,
ja Concerta. Fo-
tutkimuk-

kauppa-

Focalin

kus

sessa on opiske-

lijoissa ialtdan
18-25 vuotta,
jotka asuvat

Pohjois-Ameri-

kassa.

Tuloksista  sel-
vida riski paihtei-
den kéayttoon,
kun opiskelijalla
on matala itse-
tunto, matala
keskiarvo, huono
vaste erityistar-
peille, tukeutumi-
nen  ulkoiseen
hyvaksyntaan

seka jos on mie-
lenterveyson-

Tulok-
sista voi paatella,

tutkitut

gemia.

etteivat
ladkkeet nosta
keskiarvoa tai
paranna opiske-
lua, vaikka ne
voivatkin hetkel-
lisesti parantaa

muistia.

Suurimmat
kayttaa
opiskeluun sisalta-

syyt
lagkkeita

vat vaaraa tietoa
ladkkeiden vaiku-
tuksista  opiske-
luun ja niitd kayte-
téan alla piilevien
ongelmien poista-
Kaikilla
kaytta-

villa ei ole alla ole-

miseen.

laakkeita

via ongelmia ja
monet voivat kayt-
téd niitd viihdetar-
Mo-

net opiskelijat us-

koituksessa.
kovat laakkeiden
parantava heidan
keskiarvoaan ja se
tama uskomus
nostaa riskia kayt-
taa laakkeita. Tut-
kimukset myos viit-
taavat siihen, etta
alhainen keskiarvo
altistaa laakkeiden
kaytolle. Tutkimuk-
set tukevat sita,
etté alla olevia on-
gelmia omaavilla
on huonompi kes-
kiarvo. Reseptilla
saatavat stimulan-
tit eivat paranna
akateemista suori-
tusta vaan auttavat
parjadmaan  alla
olevan ongelman
kanssa. Addiktioita




tutkivassa tie-
teessa tama par-
jddminen on ku-
vattu Khantzian It-
selaakinta  hypo-
teesilla (Self-Medi-
cation Hypot-
hesis). Hypotee-
sissa  esitetdan,
ettd yksilo kayttaa
l[Adketta  saavut-
taakseen tietyn
emotionaalisen ti-
lan, jonka paihde
aiheuttaa. Yleisia
syita talle ovat
stressi, musertu-
misen tunne tai
huono itsetunto ja
ladketta kaytetaan
tunteakseen itse-
varmuutta, rauhal-
lisuutta seka hallin-
taa. Kun yksild tar-
vitsee  paihdetta
saavuttaakseen

nama tunteet, syn-
tyy addiktio. Opis-
kelijat, jotka kaytta-
vat laakkeita, ker-
tovat kayttavansa
niitd ensisijaisesti
selviytymiskeinona
parjatakseen huo-
non itsetunnon
kanssa ja saadak-
seen iloa seka
mielenkiintoa kou-
lutehtéviin. Ne

opiskelijat, jotka




tarvitsevat paljon
validointia  ulko-
puolelta itsetun-
toonsa, kayttavat
ladkkeitd  useim-
min kuin ne opis-
kelijat, jotka tarvit-
sevat vahemman
validointia  ulko-

puolelta.




Aineiston sisallon analyysi

Aineiston analyysi vaihe vaiheelta

Liite 3
1 (31)

alkoholin ja
paihteiden
kaytté vaheni
kuuden kuu-
kauden seu-
ranta-ajan ai-
kana. Huo-
mattava
muutos oli al-
koholinkay-
tossa  kuu-
den kuukau-
den ajalla,
kova juomi-
nen viimei-
sen kuukau-

den ajalla,

kaytté vaheni
seuranta-ai-
kana (1)

Riski alkoholin
kayttéon suu-
rentui, jos la-
hipiirissa kay-
tettiin. (5)

Vaarallisen tai
haitallisen juo-
misen riskissa
olevat ilmoitti-
vat syyksi ys-
tavien painos-
tuksen (7)

Vaarallisen tai
haitallisen juo-

misen riskissa

Alkuperai- Pelkistys Ryhmittely Alakatego- Ylékate- Paakategoria
nen teksti ria goria
1. Alkoholin Alkoholin Opiskelijoiden
Osallistujat Riskikayttay- | kaytdon sosi- | kayton alkoholin
tayttivat  ky- tyminen alko- | aaliset syyt syyt kaytto
selyn  (BA- holin kulutuk-
SICS) ensin sessa kasvoi
kerran ja uu- 10 -ker-
delleen kuu- taiseksi, jos
den kuukau- sosiaalisissa
den kuluttua. piireissa oli al-
Osallistujien koholin  riski-
Alkoholin kayttgjia (5)




sekd péihtei-
den ja resep-
tilaakkeiden
kaytossa
kuuden kuu-
kauden
ajalla. Huo-
mattava
lasku oli vii-
meisen kuu-
den kuukau-
den ajalta
kannabiksen
polttamisen
ja  kokaiinin
kayton  sa-
ralla, viimei-
sen kuukau-
den aikana
alkoholian-
nosten
maara  vii-
kolla seka vii-
konloppuna.
Osalllistujat
raportoivat
my0s  suu-
remmista
suojateki-
joista, va-
hemmista al-
koholista joh-
tuvista hait-
tatekijoista,
vahenty-
ah-

distuksesta

neesta

ja suurentu-

neesta ha-

Seurannassa
vahemman
maara alko-
holista johtu-
via hait-

toja. (1)

Alkoholin  ja
paihteiden

kayton seu-
rannassa ah-
distus vahe-

nee (1)

olevat ilmoitti-
vat syyksi tu-
levansa sosi-

aalisemmiksi
(7)
Jos [&hipii-
rissd on alko-
holinkayttoa,

riski alkoholin
riskikayttoon

kasvaa. (5)

Vaarallisen tai
haitallisen juo-
misen riskissa
olevat ilmoitti-
vat syyksi so-
pivansa jouk-
koon (7)

Vaarallisen tai
haitallisen juo-
misen riskissa
olevat ilmoitti-
vat syyksi juh-
lista nauttimi-
sen (7)

Vaarallisen tai
haitallisen juo-
misen riskissa
olevat ilmoitti-
vat syyksi
huolien unoh-

tamisen (7)

Vaarallisen tai
haitallisen juo-

misen riskissa

Alkoholin
kayton emo-

tionaali-set

syyt




lusta muut-
taa alkoholi-
kayttaytymis-
tédan. Paihtei-
den kaytosta
johtuvien

seuraamus-
ten  (auton
ajo paihtei-
den vaiku-
tuksen alai-
sena, pdih-
teiden kayt-
taminen kou-
lussa tai
t6issa) ei kui-
tenkaan ra-
portoitu  va-

hentyneen.

Seurannassa
suurempi halu
muuttaa alko-
holinkaytto-

aan. (1)

olevat ilmoitti-
vat syyksi al-
koholin juomi-
sesta pitami-
sen (7)

Vaarallisen tai
haitallisen juo-
misen riskissa
olevat ilmoitti-
vat syyksi hy-
vanolon tun-
teen tavoitte-

lun (7)

Laittomien
huumeiden
kayttdé positii-
visesti yhdis-
tetty korkeaan
alkoholinkayt-

téon (8)

Alkoholinkay-
tossa ei ollut
eroavaisuuk-
sia  riippuen
tulotasosta tai
vanhempien

ammatista. (7)

Korkeassa al-
koholinkay-
tossa ei eroa
sukupuolten
valilla. (8)

Taustan vai-
kutus alkoho-
lin kayttoéon




Yli 50% il-
moitti  satun-
naista alkoho-

linkayttoa. (3)

12,7% ei
kayta alkoho-
lia (3)

97% opiskeli-
joista kaytti al-
koholia. (7)

78% opiskeli-
joista oli ollut
humalassa vii-
meisen 12
kuukauden ai-
kana. (7)

Keskimaarin
opiskelijat oli-
vat olleet hu-
malassa 11.8
kertaa viimei-
sen 12 Kkuu-
kauden ai-
kana. (7)

Alkoholin
kayton ylei-
Syys

0,4% riippu-
vaisia alkoho-
lista (3)

35,8% alkoho-
lin riskikayttoa

3

Haitallisen
kayton ylei-
syys

Alkoholin
kayton
yleisyys




Opiskelijoilla
alkoholin riski-
kayttamista
(AUDIT yli 8).
©)

11% oli alko-
holin vaaralli-
sia kayttajia,

()

21% alkoholin
haitallisia
kayttajia. (7)

3.8% korkeaa
alkoholinkayt-
toa (8)

Alkoholin
kaytté vaheni
seuranta-ai-
kana (1)

Seurannassa

vahemman al-
koholista joh-
tuvia hait-

toja. (1)

Seurannassa
suurempi halu
muuttaa alko-
holinkaytto-

aan (1)

Alkoholin
kaytén seu-
rannan vai-

kutukset

17% ajokortin
omaavista oli

ajanut autoa

Alkoholin
kayton seu-
raamukset

Seuran-
nan vaiku-

tukset




alkoholin vai- Riskikayt-

kutuksen alai- téytyminen

sena. (7)
2. Paihteiden Paihteiden | Opiskelijoiden
Tutkimuk- kayton sosi- | kayton paihteiden
sessa kaytiin aaliset syyt syyt kaytto

lapi  julkais-
tuja ja vielad
julkaisemat-
tomia kirjoi-
tuksia  koti-
maisissa ja
ulkomaisissa
lehdissa kos-
kien Iranin
nuorison
paihteiden-
kayttoa.
Paihteiksi
tutkimuk-
sissa  luoki-
teltin  alko-
holi, kanna-
bis, opiaatit
(oopiumi  ja
heraiini),
ekstaasi
sekd metam-
fetamiini.
Tieto tupa-
koinnista
kuuluu myos
aineistoon.
Tutkimuk-
sissa ilme-
nee, etta
paihteiden
kayttéa po-
jilla on 18.9%




- 26.5%:lla.
Tytdilla kayt-
téa on 7.7%-
11.5%:lla.
Yleisin
paikka kayt-
tdad paihteita
on kaverei-
den kotona
(42.3% po-
jilla, 70.4%
tytoilla).
26.5% po-
jista oli kayt-
tanyt  paih-
teitd kouluai-
kana, tytdista
16.8%. Yh-
dessa tutki-
muksessa
huono koulu-
menestys,
masennus
seka tupak-
kaa polttavat
vanhemmat
oli yhdistetty
paihteiden
kayttoon.
Toisessa tut-
kimuksessa
mielihyvan
etsintd, mal-
lintaminen ja
jannityksen
lievittdminen
olivat  vylei-
simmat syyt
paihteiden

kayttoon.

Huono koulu-
menestys on
yhdistetty ma-

sennukseen

)

Paihteiden-
kaytébn emo-

tionaali-set
syyt




Yleinen  syy
ladkkeen kay-
télle on mu-
sertumisen
tunne (11)

Yleinen  syy
l&akkeen kay-
tolle on huono
itsetunto. (11)

Sedatiivien
kayton seka
véahaisen opti-
mismin valilla
negatiivinen

yhteys. (3)




Sukupuolen
vaikutus
paihteiden

kayttéon

Koulume-
nestyksen
vaikutus
paihteiden

kayttoon




Laakkeilla ha-
lutaan nostaa
akateemista

tulosta (6)

Uskomusten
vaikutus
paihteiden

kayttoon




Marihuanan

Alkoholin

kayton riskia | kaytoén vaiku-
nostaa alko- | tus muiden
holin  kaytto. | paihteiden
(5) kayttoon
Ladkkeiden

vaarinkayton

syyt




16% opiskeli-
joista oli kayt-
tanyt resepti-
laakkeitd vaa-

rin,

Paihteiden
kayton ylei-
syys

Yleisyys







Seurannan
vaikutus
paihteiden

kayttéon

Seuranta




Riskikayt-

téytyminen
Yleisin paikka | Paihteiden
kayttaa paih- | kayton paikat
teitd on kave-
reiden kotona.
)
Vaarinkayton
seuraukset
3. Tupakan k&y- | Sosiaaliset Tupakoin- | Opiskelijoiden
Tutkimuk- ton riski kol- | syyt nin syyt tupakointi

sessa selvisi

minkertaistui,




tilastollisesti
merkittavia
eroja tupa-
koinnin ja
psykoakiii-
visten paih-
teiden valilla.
Heikko nega-
yh-
[Oytyi
sedatiivien

tiivinen

teys

kayton seka
optimismin

valilla, viita-
ten siihen,
ettd mitd ma-
ko-

opti-

talampi
ettu
mismi on,
sitda  korke-
ampaa paih-
teiden kayttod
on. Muiden
paihteiden
kayton seka
optimismin
valilla ei loy-
detty yh-
teyttd. 67.2%
opiskelijoista
luokittelee it-
sena tupa-
koimatto-
Eni-
ten kaytetty

maksi.

paihde oli
marihuana.
51.1% il-

Melkein 70%

luokittelee it-
sensa tupa-
koimatto-
maksi. (3)
Yii 50% il
moitti  satun-

naista alkoho-
linkayttoa. (3)
35,8% alko-
holin riski-
kayttoa (3)

0,4% riippu-
vaisia alkoho-

lista (3)

jos  sosiaali-
sissa piireissa
kaytettin  tu-

pakkaa. (5)

Riski

kointiin on

tupa-

suurentunut,
jos lahipiirissa

kaytetaan. (5)

Tupakointi yh-
distettiin posi-
tiivisesti seka
omaan  etta
ystavien paih-
teiden

toon. (8)

kayt-

Laittomien
huumeiden
kayttd positii-
yhdis-
tetty tupakoin-
tiin (8)

visesti

Ystavien huu-
meiden kayttd
yhdistetty po-
sitiivisesti  tu-
pakointiin (8)

Muiden péih-
teiden kéytén
yhteys tupa-
kointiin

Tupakoinnin
riskia nosti
valkoinen

ihonvari seka

naissukupuoli.

(%)

Taustan vai-
kutus tupa-

kointiin




moitti satun-
naista alko-
holinkayttoa,

35.8%

rinkaytt6a,

vaa-

0.4% riippu-
vuutta ja
12.7% ei juo-

nut.

12,7% ei
kayta alkoho-
lia (3)

8.8% kaytti tu-
pakkaa, mie-
het enemman

kuin naiset (8)

Nuoret  val-
koihoiset nai-
set ovat erit-
tain paljon ka-
vereiden vai-
kutuksen ris-
kissd  tupa-
koinnin osalta

(®)

21% tupakoi
saannollisesti
ja 16% satun-
naisesti. Eroja
ei ollut talou-
dellisen tilan-
teen,  suku-
puolen tai
vanhempien

ammatin  va-

lilla. (7)

8.8% kaytti tu-
pakkaa (8)

Melkein  70%
luokittelee it-
sensa tupa-
koimatto-

maksi. (3)

Viikoittain  tu-
pakkaa kaytti
15,7% vastaa-

jista. (5)

Yleisyys

Yleisyys




4.

Kyselylomake
3070 nuorelle
11 eri Euroo-
pan maassa.
61% (1865
henkil6d) vas-
taajista katsot-
tiin olevan
suuressa fris-
kissa& mielen-
terveysongel-
miin tutkimuk-
sen ensim-

maisessa vai-

heessa. Toi-
sessa vai-
heessa 12,5

% (384 henki-
168) katsottiin
tarvitsevan
mielenter-
veyshoitoa.
Nuori ikd ja
vertaiset aut-
toivat avun et-
simisessa,
kun taas to-
della alhainen
painoindeksi,
masennus, it-
setuhoinen
kaytos ja paih-
teiden kayttd
olivat suurim-
mat ennusteet
mielenter-

veyshoitoon.

61%
katsottu

nuorista
ole-
van suuressa
riskissd mie-
lenterveyson-

gelmiin. (4)

12,5% tarvitsi
hoitoa mielen-
terveysongel-
miin. (4)

Nuori ikd aut-
toi avun etsi-
misessa (4)
Vertaiset aut-
toivat avun et-
simisessa (4)
Todella alhai-
nen painoin-
deksi ennuste
mielenter-
veyshoidon

tarpeelle. (4)

Masennus en-
nuste mielen-
terveyshoidon
tarpeelle. (4)

Itsetuhoisuus

Alkoholin  ja
paihteiden

kéyton seu-
rannassa ah-
distus véhe-

nee (1)

Paihteiden
kayt-to en-
nuste mielen-
terveyshoidon

tarpeelle. (4)

Masennusoi-
reet positiivi-
sesti  yhdis-
tetty péihtei-
den kayttoon,
mutta negatii-
yhdis-

tetty ystavien

visesti

paihteiden
kayttéon. (8)

Ensimmaisten
vuosien opis-
kelijoilla, joilla
oli ollut itse-
murhaideoin-
tia viimeisen
12 kuukauden
aikana, oli va-
hemman va-
paa-ajan har-
rastuksia seka
vakavia mie-
lenterveyson-
gelmia, mutta

Saman verran

Paihteiden
kéyton vai-
kutukset
mielenter-

veyteen

Mielenter-
veyteen
vaikuttavat
tekijat

Opiskelijoiden

mielenterveys




Riskikayttay-
tymisen seu-
lonta nosti
huomattavasti
mielenter-
veyshoitoa
vaativien hen-
kildiden maa-
raa. Taten
nuorten  riski-
kayttaytymi-
sen seulomi-
nen psykopa-
tologian ohella
on tarkeaa eh-
kaisyssa ja
varhaisessa
puuttumi-

sessa.

ennuste mie-
lenterveyshoi-
don tarpeelle.
(4) Paihteiden
kayt-t6 en-
nuste mielen-
terveyshoidon

tarpeelle. (4)

Riskikayttay-
tymisen seu-
lonta nosti
huomattavasti
mielenter-
veyshoitoa
vaativien

maaraa. (4)

romanttisia
suhteita ja
paihteiden
kayttéa kuin
loppuvaiheen
opiskelijoilla.

9)

Huono koulu-
menestys on
yhdistetty ma-
sennukseen

@)

Opiskelijoilla,
joilla on alla
piilevia ongel-
mia, on huo-
nompi  kes-

kiarvo. (11)

Ensimmaisen
vuoden opis-
kelijoilla, joilla
oli ollut asket-
taista itsemur-
haideointia, oli

huomattavasti

Koulume-
nestyksen
vaikutus

mielenter-

veyteen




matalampi
keskiarvo. (9)

Kaikkiin opis-
kelijoihin ver-
rattuna, opis-
kelijoilla, joilla
oli ollut itse-
murhaideoin-
tia viimeisen
12 kuukauden
aikana, oli
matalampi

keskiarvo. (9)

Mielenter-
veysongelmat
vaikuttavat
akateemiseen

suoritukseen.

9)

Todella alhai-
nen painoin-
deksi ennuste
mielenter-
veyshoidon

tarpeelle. (4)

Masennus en-
nuste mielen-
terveyshoidon

tarpeelle (4)

Itsetuhoisuus
ennuste mie-
lenterveyshoi-

don tarpeelle.

(4)

Ennuste
mielenter-
veyshoidon

tarpeelle




Naisilla korke- | Sukupuolen
ampi  koettu | vaikutus
stressi  sekd | mielenter-
masennusoi- | veyteen
reet (8)

61% nuorista | Mielenter- Yleisyys
katsottu ole- | veysongel-
van suuressa | mien ylei-
riskissd mie- | syys
lenterveyson-

gelmiin. (4)

12,5% tarvitsi
hoitoa mielen-
terveysongel-
miin. (4)

Viimeisen 30
paivan aikana
yksi kolmesta
oli kokenut
unihairioita,

38% oli ollut
helposti vasy-
nyt, 29% oli
surullinen

jaltai masen-
tunut, 47% oli
kirea jaltai
hermostunut
ja yksi kol-
mesta oli hel-
posti  lannis-

tettavissa (7)

58% opiskeli-
joista raportoi
stressistd  ja
54% koki




stressia  aja-
tellessaan tu-

levaisuutta.

(7)

Viimeisen 12
kuukauden ai-
kana 10%
opiskelijoista
oli harkinnut
itsemurhaa,

joista 5% oli
yrittanyt itse-
murhaa jos-
sain vai-
heessa ela-

maansa. (7)

Opiskelijat,

jotka olivat
harkinneet it-
semurhaa Vii-
meisen 12
kuukauden ai-
kana, olivat
ahdistuneem-
pia tulevai-
suudesta kuin
toiset opiskeli-
jat (81% vs.
51%). (7)

Ensimmaisten
vuosien opis-
kelijoilla oli va-
hemméan va-
kavia mielen-
terveysongel-

mia, vahem-

Koulutusas-
teen vaiku-

tus

Mielenter-
veytta edis-

tavat tekijat




man paihtei-
den kayttéa
sekd mata-
lampi kes-
kiarvo kuin
loppuvaiheen
opiskelijoilla.

9)

Ensimmaisten
vuosien seké
loppuvaiheen
opiskelijoiden,
joilla ei ollut it-
semurhaide-

ointia, vaesto-
tieteelliset olo-
suhteet olivat

samanlaiset.

9)

Nuori ika aut-
toi avun etsi-

misessa (4)

Vertaiset aut-
toivat avun et-
simisessa (4)

Avun etsi-
mista edis-

tavat tekijat

Riskikayttay-
tymisen seu-
lonta nosti
huomattavasti
mielenter-

veyshoitoa

Seulonta




vaativien

maaraa. (4)
Psyykkiset oi- | Sosiaaliset
reet vaheni- | suhteet

vat, jos vas-
taajat kokivat
vertaisuutta
ystaviensa

kanssa. (5)

5.
Psykologian
opiskelijoille
tehty
nyymi
net

ano-
inter-
kysely.
Vastaajat ra-
jattiin - valille
18-25 -vuotta
ja vastaajia
oli 670. Tutki-
musryh-
massa oli al-
koholin riski-
kayttamista
(AUDIT yli 8),
18,1% kaytti
marihuanaa
viikoittain,
15,7% kaytti
tupakkaa vii-
koittain. Ris-
kikayttayty-
minen alko-
holin kanssa
kasvoi 10

kertaiseksi,

Opiskelijoilla

alkoholin ris-
kikayttamista
(AUDIT yli 8).
6

Viikoittain  tu-
pakkaa kaytti
15,7%
taajista. (5)

vas-

Riskikayttay-

tyminen alko-
holin kulutuk-
sessa kasvoi
10 -ker-
taiseksi, jos
sosiaalisissa

piireissa oli al-
koholin  riski-
kayttajia. (5)




jos opiskeli-
jalla oli sosi-
aalisissa pii-
reissa alko-
holin  riski-
kayttgjia.
Marihuanan
kayton  riski
kasvoi kuu-
sinker-
taiseksi, jos
sosiaalisissa
piireissa sité
kaytettiin.
Marihuanan
kayttoon yh-
distettiin
myo6s koettu
vertaisuus.
Tupakan
kayttamisen
riski  kasvoi
kolminker-
taiseksi, jos
sosiaalisissa
piireissa sita
kaytettiin.
Tupakoinnin
kaytén riskia
nosti valkoi-
nen ihonvari
seka nais su-
kupuoli. Psy-
kiatriset  oi-
reet vaheni-
vat, jos opis-
koki-
vertai-
Hei-

keiden

kelijat
vat
suutta.

dan,

Tupakan kay-
kol-

minkertaistui,

ton riski
jos  sosiaali-
sissa piireissa
kaytettiin  tu-

pakkaa. (5)

Tupakoinnin
riskia nosti
valkoinen
ihonvari seka
naissuku-

puoli. (5)

Psyykkiset oi-
reet vaheni-
vat, jos vas-
taajat kokivat
vertaisuutta
ystaviensa

kanssa. (5)




[&hiystavéat
kayttavat al-
koholia, riski
kayttaa alko-
holia  seka
marihuanaa
ja tupakkaa
on suurentu-
nut. Tama tu-
kee kasi-
tysta, etta al-
koholin kayt-
tgjilla on tai-
pumusta
kayttaa mui-
takin  paih-
teitd.  Erityi-
sesti alkoho-
lin  kanssa
kavi ilmi, etté
riski ei aino-
astaan
suurene al-
koholin kayt-
toon, vaan
alkoholin ris-
kikayttoon.
Alkoholia
kayttavat ys-
tavat  seka
koettu vertai-
suus nostivat
riskia mari-
huanan kayt-
toon.  Kaik-
kein  suurin
vertaisuuden
vaikutus oli
marihuanan

kayttoon.

Riski alkoho-
lin  kayttoon
suurentui, jos
lahipiirissa

kaytettiin. (5)

Riski

kointiin

tupa-
on
suurentunut,
jos lahipiirissa
kaytetaan. (5)

Alkoholin

kayttajilla tai-
pumus kayt-
tad muitakin
paihteita. (5)
Jos [&hipii-
rissa on alko-
holinkayttoa,
riski alkoholin
riskikayttoon

kasvaa. (5)

Marihu-
anan kayton
riskia nostaa
marihuanaa
kayttava lahi-

piiri. (5)




Tama selittyy
tiiviilla kave-
riporukalla,
jotka poltta-
vat yhdessa,
ei pelkastaan
marihuanan
kaytolla. Val-
koihoisten

nuorten nais-

ten huomat-

tiin  olevan

erittdéin  pal-

jon kaverei-

den vaiku-

tuksen  ris-

kissd tupa-

kan ja mari-

huanan

osalta.
Nuoret  val-
koihoiset nai-
set ovat erit-
tain paljon ka-
vereiden vai-
kutuksen ris-
kissa  tupa-
koinnin osalta
(5)

6.

555 yliopisto-

opiskelijaa

ikavalilta 18-

24 -vuotta,

66% vastaa-
jista oli nai-
sia. 6% vas-
tagjista  oli

diagnosoitu




ADHD, joista
2% prosent-

tia kaytti sii-
hen laak-
keita. Con-

ners  Adult
ADHD Ra-
ting Scales
(CAARS)

mukaan 11%
oli Kkliinisesti
todennettava
aktiivisuuden
ja tarkkaa-
vaisuuden

hairi6. Tutki-
mus tehtiin
internet  ky-
selylla.  Sti-
muloivien re-
septiladkkei-
den vaarin-
kaytolla seka
riskikayttay-
tymisella oli
yhteys. 16%
vastaajista

kertoi kaytta-
neensd  sti-
muloivia re-
septilaak-

keitda vaarin,
joista 8% vii-
meisen vuo-
den aikana.
Keski-ika en-
simmaisen

kerran |aak-
keen vaarin-

kayttoon  oli




18, nuorin il-
moitettu
kaytto oli 14
vuotiaana.
22% ilmoitti
kaytta-
neensa ladk-
keitd viimei-
sen 30 pai-
van aikana,
38%
kaytta-

ilmoitti

neensa Vii-
31-
365 paivan
aikana, 28%

ilmoitti

meisin

kayt-
taneensa vyli
365 paivan
aikana ja
12% ei vas-
tannut kysy-
mykseen.
Oppilailla,
joilla oli ma-
talampi kes-
kiarvo, rapor-
toivat &asket-
taisempaa
kayttoa,
myos ADHD
oireista il-
moittaneet
olivat kaytta-
neet asket-
taimmin.
Ladkkeiden
vaarinkayttd

on huomat-

Laakkeita ha-
lutaan Viihde-

kayttaa (6)




tava on-
gelma opis-
kelijoiden
keskuudessa
ja silla halu-
taan lievittdd
tarkkaavai-
suuteen liitty-
vid ongelmia,
nostaa aka-
teemista tu-
losta sekd
kayttaa viih-
dekayttona.
Reseptilaak-
keiden vaa-
rinkaytto  al-
tistaa nuoret
terveydelli-
sille  ongel-
mille. Satun-
nainen
kayttd voi no-
peasti muut-
tua  riippu-
vuudeksi,
seuraten sa-
maa hermos-
tollista riippu-
vuuden syn-
tya kuin ko-
kaiini ja muut

amfetamiinit.




Kysely toteu-
255
ladketieteen

tettiin

opiskelijalle,
jotka oli va-
littu sattu-
manvarai-
sesti toisen —
kuudennen
vuoden |4a-
ketieteen
opiskeli-
joista. Kyse-
lyyn vastasi
171 opiskeli-
jaa
17-28 -
vuotta. 97%

ialtaan

vastaajista
kaytti alkoho-
lia, 11% oli
vaarallisia
kayttajia,
21% oli alko-
holin haitalli-
sia kayttgjia
68% ei ollut
riskikayttajia.
78% opiske-
lijoista oli ol-
lut huma-
lassa viimei-
sen 12 Kkuu-
kauden ai-
kana. Keski-
madrin opis-
kelijat olivat
olleet huma-

lassa viimei-

97% opiskeli-
joista kaytti al-
koholia. (7)

11% oli alko-
holin vaaralli-
sia
(7
21% alkoholin

kayttajia

haitallisia
kayttajia. (7)

78% opiskeli-
joista oli ollut
humalassa
viimeisen 12
kuukauden ai-
kana. (7)

Keskimaarin
opiskelijat oli-
vat olleet hu-
malassa 11.8
kertaa viimei-
sen 12 kuu-
kauden ai-
kana. (7)

17% ajokortin
omaavista ol
ajanut autoa
alkoholin vai-
kutuksen alai-

sena. (7)

Alkoholinkay-
téssa ei ollut
eroavaisuuk-
sia riippuen

tulotasosta tai




sen 12 kuu-
ai-
kana 11.8
kertaa. 17%

ajokortin

kauden

omaavista

opiskelijoista
oli ajanut au-
toa alkoholin
vaikutuksen
alaisena.

Eroa tulota-
son tai van-
hempien am-
matin kanssa
ei ollut alko-
holin  kayt-
téon. Vaaral-
lisen tai hai-
tallisen juo-
misen ris-
kisséa olevat
ilmoittivat

seuraavia

syitd  juomi-
selleen ver-
rattuna opis-
kelijoihin,

joilla ei ollut
riskia vaaral-
liseen alko-
holinkayt-

téon:  unoh-
taa huolensa
26% VS.
12%,
vien painos-
tus 24% vs.
6%,

nauttiminen

ysta-

juhlista

vanhempien

ammatista.

(7)

Vaarallisen tai
haitallisen
juomisen ris-
kissa olevat il-
moittivat

syyksi huolien

unohtamisen

(7)

Vaarallisen tai
haitallisen
juomisen ris-
kissa olevat il-
moittivat
syyksi  ysta-
vien painos-

tuksen (7)

Vaarallisen tai
haitallisen
juomisen ris-
kissa olevat il-
moittivat
syyksi juhlista
nauttimisen

()

Vaarallisen tai
haitallisen
juomisen ris-
kissa olevat il-
moittivat
syyksi  tule-
vansa sosiaa-

lisemmiksi (7)




99% VS.
69%, ollak-
seen sosiaa-
lisempi 71%
VS. 35%,
koska he pi-

tavéat alkoho-
lin juomi-
95%

vSs. 61%, so-

sesta

piakseen
joukkoon
70% vs. 27%

seka tunte-

hy-
oloa

akseen
vaa
61%
32%.

opiskelijoista

vs.
21%

tupakoi
saannolli-

sesti ja 16%
satunnai-

sesti. 12% il-
moitti riippu-
vuuden vah-
vaksi tai to-
della  vah-
vaksi, 65% il-
moitti riippu-
vuuden hyvin
kevyeksi.

74%

lopettaa

halusi
tu-
pakoinnin.
Eroja ei ollut
sukupuolen,
taloudellisen
tilanteen tai

vanhempien

Vaarallisen tai
haitallisen
juomisen ris-
kissa olevat il-
moittivat

syyksi alkoho-
lin juomisesta

pitémisen (7)

Vaarallisen tai
haitallisen
juomisen ris-
kissé olevat il-
moittivat
syyksi  sopi-
vansa

koon (7)

jouk-

Vaarallisen tai
haitallisen
juomisen ris-
kissa olevat il-
moittivat
syyksi hy-
vanolon tun-
teen tavoitte-

lun (7)

21%

saannollisesti

tupakoi

ja 16% satun-
naisesti. Eroja
ei ollut talou-
dellisen tilan-
teen,  suku-
puolen tai
vanhempien

ammatin va-

lilla. (7)




ammatin va-
77%
opiskelijoista

lill&.

oli kayttanyt
kannabista
viimeisen 12
kuukauden
aikana: 7%
vahintaan
kerran  pai-
vassa, 14%
useamman
kerran  vii-
kossa, 12%
useamman
kerran  kuu-
kaudessa ja
kaksi
kolmasosaa
(65%) opis-

kelijoista oli

noin

kayttanyt
kerran
kuussa tai
harvemmin.
5%

jistd tarvitsi-

kaytta-
vat tervey-
denhuoltoa
ja 10% tulisi
vakavasti

pohtia  kay-
ton seuraa-
muksia. YKksi
neljasosa

opiskelijoita
oli kayttanyt
muita laitto-
mia paihteita

viimeisen 12

77% oli kayt-
tanyt kanna-
bista viimei-
sen 12 Kkuu-
kauden ai-
kana. (7)

7%

taan

vahin-
kerran
paivassa,

14% useam-
man  kerran
viikossa, 12%
useamman

kerran  kuu-
kaudessa ja
65%

kuussa tai

kerran

harvemmin.

5% kayttgjista
tarvitsi tervey-
denhuollon

palveluita ja
10%
vakavasti har-
kayton

pitaisi

kita
seurauksia.

(7)

Yksi

osa opiskeli-

neljas-

joista oli kayt-
tanyt  muita
paihteitd vii-
meisen 12
kuukauden ai-
kana; 93%
popperseja,

14% taikasie-
nia, 12% LSD

tai kokaiinia,




kuukauden
aikana:
useimmiten
popperseja
(93%; alkyy-
linitriitteja),
seuraavaksi
taikasienia
(14%), LSD
ja  kokaiinia
(12%),

septiladkkei-

re-
den vaarin-
kayttd (9%),
ekstaasi
(6%)

heroiini (3%).

Poppersit oli-

seka

vat eniten
kaytetty
2%

use-

paihde:
kaytti
amman Kker-
ran viikossa,
12% useam-
man Kkerran
kuukau-
dessaja 78%
kerran
kuussa tai
harvemmin.
Muita laitto-
mia paihteita
kaytettiin
kerran
kuussa tai
harvemmin.
Yksi

desta

kuu-
opis-

kelijasta

9%  resepti-
laékkeiden

vaarinkayttoa,
6% ekstaasia
sekd 3% he-

roiinia. (7)

58% opiskeli-
joista raportoi
stressista  ja
54% koki
stressia aja-
tellessaan tu-

levaisuutta.

(7)

Viimeisen 30
paivan aikana
yksi kolmesta
oli  kokenut

unihairioita,




(58%) rapor-
toi stressisté
ja 54% koki
stressia aja-

tellessaan
tulevai-
suutta.  Vii-
meisen 30
paivan ai-
kana yksi
kolmesta

opiskelijasta
raportoi uni-
hairidista,

38% raportoi
olevansa

helposti va-
synyt, 29%
raportoi ole-
vansa surulli-
jaltai
masentunut,
47% oli kired
ja/tai
mostunut ja
kol-

mesta oli hel-

nen

her-
yksi
posti lannis-
tettavissa.

Viimeisen 12
kuukauden

aikana 10%
opiskelijoista
oli harkinnut

itsemurhaa

ja 5% oli yrit-

tanyt  itse-
murhaa ela-
mansa ai-

38%
helposti vasy-
29% oli

surullinen

oli ollut

nyt,

jaltai masen-
tunut, 47% oli
jaltai
hermostunut

kol-

mesta oli hel-

kirea
ja  yksi
lannis-

posti

tettavissa. (7)

Viimeisen 12
kuukauden ai-
10%

opiskelijoista

kana

oli harkinnut
itsemurhaa,
joista 5% oli
yrittanyt itse-
murhaa jos-
sain vai-
heessa elé-

maansa. (7)

Opiskelijat,
jotka  olivat
harkinnet itse-
Vii-
12

kuukauden ai-

murhaa
meisen
kana, olivat
ahdistuneem-
pia
suudesta kuin

tulevai-

toiset opiske-
lijat (81% vs.
51%). (7)




kana. Opis-
kelijat, jotka
olivat harkin-
neet itsemur-
haa edellisen
12  kuukau-
den aikana,
olivat ahdis-
tuneempia
tulevaisuu-
desta  kuin
toiset opiske-
lijat (81% vs.
52%).

8.
Tutkimuk-
sessa ilme-
nee, etta nai-
set kokevat
huomatta-
vasti Suu-
rempia ma-
sennusoi-
reita ja koet-
tua stressia.
87.2% koki,
ettd yliopis-
tolla tulisi olla
tupakoima-
ton linjaus ja
89.6% koki,
ettei alkoho-
lia tulisi
myyda  yli-
opistolla.
8.8%

tupakkaa,

kaytti

miehet

enemman.

Naisilla korke-
ampi  koettu
stressi  seka
masennusoi-
reet. (8)

8.8% kaytti tu-
pakkaa, mie-
het enemman
kuin  naiset.

(8)

3.8% korkeaa
alkoholinkéayt-
toa, ei eroa
sukupuolten
valilla. (8)

45% kaytta-
nyt laittomia
paihteitd ela-
mansé ai-
kana, miehet

enemman




3.8% oli
suurta alko-
holinkéyttoa,
eika siind il-
mennyt eroja
sukupuoline
valilla. 4.5%
oli kayttanyt
laittomia

paihteité ela-
mansa  ai-
kana ja
15.3% oli ys-
tavalystavia,
jotka  kaytti-
vat laittomia
paihteita,

miehilla luku
oli  molem-
missa  suu-
Ver-
tailussa usei-
ATOD

riskitekijoi-

rempi.

den

den kanssa,
28.5% oli jo-
kin
kija. 8.7% oli
kaksi tai yli

riskite-

riskitekijaa.

Miehet poltti-
vat tupakkaa
sekd kaytti-
vat alkoholia
ja paihteita
enemman

kuin naiset.
Masennusoi-

reet oli posi-

kuin  naiset.

)

Masennusoi-
reet positiivi-
sesti  yhdis-
tetty paihtei-
den kayttoon,
mutta negatii-
visesti yhdis-
tetty ystavien
paihteiden

kayttdéon. (8)

Tupakointi yh-
distettiin posi-
tiivisesti seka
omaan etta
ystavien péaih-
teiden

toon. (8)

kayt-




tiivisesti  yh-
distetty péaih-
teiden kayt-
t66n, mutta
negatiivisesti
yhdistetty ys-
tavien paih-
teiden kayt-
toon. Koettu
stressi ei ol-
lut yhtey-
dessa mihin-
kaan riskite-
kijaén. Tupa-
kointi yhdis-
tettiin positii-
visesti
omaan seka
ystavien
paihteiden
kayttoon.
Korkeampi
alkoholin
kayttod oli
myo6s yhdis-
tetty muiden
paihteiden
kayttoon.
Laittomien
huumeiden
kayttd oli yh-
distetty tupa-
kointiin ja
korkeaan al-
koholinkayt-
téon, se oli
kuitenkin ne-
gatiivisesti
yhdistetty ys-

Laittomien
huumeiden
kayttd positii-
visesti yhdis-
tetty tupakoin-
tiin (8) Laitto-
mien huumei-
den kaytto po-
sitiivisesti yh-
distetty korke-
aan alkoholin-
kayttoon (8)

Ystavien huu-
meiden kaytto
yhdistetty po-
sitiivisesti  tu-

pakointiin (8)




tavien  huu-
meiden kayt-
toon.  Ysta-
vien huumei-
den kaytto oli
yhdistetty

seka tupa-

kointiin  etta

omaan huu-

meiden kayt-

toon.

9.

Ensimmai- Ensimmais-
sen vuoden | ten vuosien
ja loppuvai- | sekda loppu-
heen opiske- | vaiheen opis-
lijoiden, joilla | kelijoiden,

ei ollut itse- | joilla ei ollut it-
murhaideoin- | semurhaide-
tia, vaesto- | ointia, vaesto-
tieteelliset tieteelliset
olosuhteet olosuhteet oli-
olivat sa- | vat samanlai-
manlaiset, set. (9)
lukuun otta-

matta  ikd& | Ensimmais-
sekd romant- | ten  vuosien
tista ihmis- | opiskelijoilla

suhdetta. He
asuivat per-
heen/huone-
toverin
kanssa ja
heilla oli us-
konnollisia
yhteyksia.
Ensimmai-
sen ja toisen
vuoden opis-

kelijoilla  oli

oli véhemman
vakavia mie-
lenterveyson-
gelmia, va-
hemman
paihteiden
kayttoa seka
matalampi
keskiarvo
kuin loppuvai-
heen opiskeli-

joilla. (9)




vahemman
vakavia mie-
lenterveys-
ongelmia,
vahemman
paihteiden
kayttoa seka
matalampi
kumulatiivi-
nen kes-
kiarvo  kuin
loppuvai-
heen opiske-
En-

simmaisen ja

lijoilla.
toisen  vuo-
den opiskeli-
joilla, joilla oli
ollut itsemur-
haideointia
viimeisen 12
kuukauden
aikana, oli
vahemman
vapaa-ajan
harrastuksia
sekd vahem-
man vakavia
mielenter-
veysongel-
mia, mutta
saman ver-
ran romantti-
sia suhteita
seka paihtei-
den kayttoa
loppu-
vaiheen

kuin

opiskelijoilla.

Ensimmais-
ten vuosien
opiskelijoilla,
joilla oli ollut
itsemurhaide-
ointia viimei-
sen 12 kuu-
kauden ai-
kana, oli va-
hemman va-
paa-ajan har-
rastuksia
seka vakavia
mielenter-
veysongel-
mia, mutta sa-
man  verran
romanttisia
suhteita ja
paihteiden
kayttéa kuin
loppuvaiheen
opiskelijoilla.

9)

Kaikkiin opis-
kelijoihin ver-
rattuna, opis-
kelijoilla, joilla
oli ollut itse-
murhaideoin-
tia viimeisen
12 kuukauden
aikana, oli
matalampi

keskiarvo. (9)




Kaikkiin opis-
kelijoihin ver-
rattuna, opis-
kelijoilla,
joilla oli ollut
itsemur-
haideointia
viimeisen 12
kuukauden
aikana, oli
matalampi
keskiarvo.
Ensimmai-
sen vuoden
opiskelijoilla,
joilla oli ollut
askettaista it-
semurhaide-
ointia, oli
huomatta-
vasti mata-
lampi  kes-
kiarvo. ltse-
murhaideoin-
nista  huoli-
matta  sosi-
aaliset yhtey-
det ja vapaa-
ajan harras-
tukset olivat
yhteydessa
parempaan
keskiarvoon.
Tutkimus  tu-
kee aikai-
sempaa Kir-
jallisuutta
siita, etta

mielenter-

Ensimmaisen
vuoden opis-
kelijoilla, joilla
oli ollut asket-
taista itsemur-
haideointia,

oli huomatta-
vasti mata-
lampi kes-

kiarvo. (9)

Mielenter-
veysongelmat
vaikuttavat
akateemiseen
suoritukseen.
9)
Itsemurhaide-
oinnin, vaka-
vien mielen-
terveysongel-
mien ja paih-
teiden kayttn
valilla on yh-
teys. (9)




veysongel-
mat vaikutta-
vat akatee-
miseen suo-
ritukseen
seké osoittaa
suhteen itse-
murhaideoin-
nin sekad va-
kavien mie-
lenterveys-
ongelmien ja
paihteiden
kayton  va-
lila.  Tutki-
mus  0soitti,
etta monet
opiskelijat
menevat yli-
opistoon,
kun heilld on
jo aiemmin
ollut mielen-
terveyson-
gelmia ja he
raportoivat
ongelmien
jatkuvan
opiskellessa.
Keskiarvo ei
myo6skaan
ole paras
keino ennus-
taa vakavia
mielenter-
veysongel-
mia, mukaan
lukien itse-
murhaideoin-

tia.




10.
Marijuanan
kaytolla  oli
yhteys opin-
tojen keskey-
tymiseen.
Tamavoi olla
seurausta
vahemman
ajan  kaytto
opiskeluun,
tuntien valiin
jattamisesta
ja huonom-
masta kes-
kiarvosta. Li-
séksi huono
menestys
vaikuttaa
opiskeluun
jatkossa ja
voi aiheuttaa
taloudellisia
menetyksia,
koska opis-
kelija ei tayta
minimivaati-
muksia. Tut-
kimuksessa
kavi ilmi, etta
opiskelijoi-
den mielesta
on hyvaksyt-
tavda ajaa
autoa mari-
huanan polt-
tamisen jal-
keen. Tama

on vakava




huolenaihe,
koska opis-
kelijat laitta-
vat seka it-
sensa etta ul-
kopuoliset
vaaraan.
Vuodesta
1999  vuo-
teen 2010
heidan,
ketkda olivat
kuolleet tun-
nin  sisalla
autokola-
rista, THC pi-
toisuus hei-
dan veres-
saan oli
noussut
6.1%:sta
12.3%:ttiin.
Sosiaaliset
normit ovat
yleinen en-
nustaja mari-
huana poltta-
miseen.
Opiskelijat
usein luule-
vat, etta use-
ampi heidan
opiskelijato-
vereistaan
on kayttanyt
marihuanaa,
kuin  todelli-
suudessa

on. Opiskeli-




jat, jotka ajat-
telivat heidan
vanhem-
piensa  hy-
vaksyvan
heidan mari-
huanan kay-
ton, kayttivat
sitd todenné-
kbéisemmin
kuin opiskeli-
jat,  keiden
vanhemmat
eivat hyvak-
syisi kayttoa.
Opiskelijat,
jotka  kaytti-
vat marihu-
anaa, kavivat
ladkarissa
fyysisten tai
psyykkisten
oireiden
vuoksi, olivat
useammin
sairaina seka
kokivat
enemman
psyykkisia
ongelmia ja
fyysisia vam-
moja. He
myds saivat
huonommat
pisteet fyysi-
sissa ja
psyykkisissa
terveytta mit-

taavissa tes-




teissa. Mari-
huanan kayt-
téon  yhdis-
tettin  myds
psykoosi-

tyyppinen

persoonalli-
suus  seka
vaikeus hal-
ahdis-

tusta ja stres-

lita

sia.

11.
Suurimmat
syyt kayttaa
laakkeita
opiskeluun
sisaltavat
vaaraa tietoa
ladkkeiden
vaikutuksista
opiskeluun ja
nita kayte-
taan alla pii-
levien ongel-
mien poista-
miseen. Kai-
killa
keita kaytta-
villa ei

la&k-

ole
alla  olevia
ongelmia ja
monet voivat
kayttaa niita
viihdetarkoi-
tuksessa.

Monet opis-

Jotkut kéaytta-
vat viihdetar-
koituksessa.
(11)




kelijat usko-
vat laakkei-
den paran-
tava heidan
keskiarvo-

aan ja se
tama  usko-
mus nostaa
riskia kayttaa
laakkeitd.

Tutkimukset
myds viittaa-
vat  siihen,
ettd alhainen
keskiarvo al-
tistaa 148k-
keiden kay-
Tutki-

mukset tuke-

tolle.

vat sitd, ettd
alla  olevia
ongelmia
omaavilla on
huonompi
keskiarvo.
Reseptilla
saatavat sti-
mulantit eivat
paranna aka-
teemista
suoritusta
vaan autta-
vat parjaa-
maan alla
olevan on-
gelman
kanssa. Ad-
diktioita tutki-
vassa tie-

teessa tama

Opiskelijoilla,
joilla on alla
piilevid ongel-
mia, on huo-
nompi  kes-

kiarvo. (11)




parjgdminen
on  Kkuvattu
Khantzian It-
seldakinta
hypoteesilla
(Self-Medi-
cation Hypot-
hesis). Hypo-
teesissa esi-
tetdan, etta
yksilo  kayt-
taa ladketta
saavuttaak-
seen tietyn
emotionaali-
sen tilan,
jonka paihde
aiheuttaa.
Yleisia syita
talle ovat
stressi, mu-
sertumisen
tunne tai
huono itse-
tunto ja laa-
kettda kayte-
taan tunteak-
seen itsevar-
muutta, rau-
hallisuutta
sekd hallin-
taa. Kun yk-
silo tarvitsee
paihdetta
saavuttaak-
seen nama
tunteet, syn-
tyy addiktio.
Opiskelijat,




jotka kaytta-
vat laakkeita,
kertovat
kayttavansa
nitad ensisi-
jaisesti  sel-
viytymiskei-
nona parja-
tékseen huo-
non itsetun-
non kanssa
ja  saadak-
seen iloa
seka mielen-
kiintoa koulu-
tehtaviin. Ne
opiskelijat,
jotka tarvit-
sevat paljon
validointia ul-
kopuolelta it-
setuntoonsa,
kayttavat
ladkkeita
useimmin
kuin ne opis-
kelijat, jotka
tarvitsevat
vahemman
validointia ul-
kopuolelta.




