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Opinnaytetyodssa selvitettiin lilkkunnan vaikutuksia 12—17-vuotiaiden nuorten mielenter-
veyteen. Tyo tehtiin yhteistydssa Tampereen ammattikorkeakoulun (TAMK) kanssa. Tar-
koituksena oli tuottaa TAMKin kdytt6on kuvaileva kirjallisuuskatsaus liikkunnan vaikutuk-
sista nuorten mielenterveyteen. Tehtavana oli [6ytaa vastaus seuraavaan tutkimuskysy-
mykseen: Millaisia vaikutuksia lilkkunnalla on nuorten mielenterveyteen? Tavoitteena oli,
ettd opinnaytetyon tuloksia voidaan hyoddyntda terveysalan opetuksessa, kaytannon
hoitotyossa seka informaationa nuorille ja heidan vanhemmilleen.

Opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Katsauksen aineisto ha-
ettiin Cinahl Complete (EBSCO) -tietokannasta ja hakua taydennettiin manuaalisesti. Ai-
neisto koostui 14 tutkimuksesta, jotka olivat englanninkielisia yhta suomenkielista lu-
kuun ottamatta. Tutkimukset olivat eri puolilta maailmaa, muun muassa Yhdysvalloista,
Kiinasta, Turkista, Euroopan eri valtioista ja Suomesta. Kirjallisuuskatsauksen aineisto
analysoitiin induktiivisesti eli aineistolahtdisesti.

Tulokset ryhmiteltiin liikkunnan, organisoidun liikunta- ja urheilutoiminnan seka liikku-
mattomuuden vaikutuksiin nuorten mielenterveyteen. Tulokset osoittivat, etta liikun-
nalla on lukuisia, pdadosin positiivisia vaikutuksia mielenterveyteen. Liikunta osoittautui
esimerkiksi nuorten masennuksen ja ahdistuneisuuden todennakdisyytta vahentavaksi
tekijaksi. Organisoituun liikunta- ja urheilutoimintaan seka erityisesti joukkueurheiluun
osallistuminen paaasiassa tuki ja vahvisti mielenterveyttd. Liikkumattomilla nuorilla
muun muassa masennuksen ja psykososiaalisten ongelmien todennakdisyys oli suu-
rempi kuin liikuntaa harrastavilla. Taustatekijoistd matala sosioekonominen asema en-
nusti heikompaa mielenterveytta ja vahdisempaa liikkuntaa.

Tulokset osoittavat, etta liikunta tukee nuorten mielenterveytta ja vahentaa useiden
mielenterveyden hairididen todenndkaoisyyttd. On tarkeaa, etta terveydenhuollon am-
mattilaiset ja muut nuorten parissa tyoskentelevat tahot tuovat esiin liikunnan hyoétyja.
Yhteiskunnan tarjoamat ilmaiset lilkkuntamahdollisuudet ovat my0ds tarkeita. Opinnayte-
tyon tiedonhakuprosessissa kavi ilmi, etta kotimaista tutkimusta lilkkunnan vaikutuksista
nuorten mielenterveyteen ei juuri ole ja sita tarvittaisiin lisda.

Asiasanat: nuoret, liikunta, mielenterveys, mielenterveyshairiot



ABSTRACT
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The purpose of this study was to examine what kind of effects physical activity has on
mental health of adolescents aged 12—-17 years. The study was done in collaboration
with Tampere University of Applied Sciences. The aim was that the results could be used
in nursing education and also by health care professionals, adolescents and their pa-
rents.

The study was conducted as a descriptive literature review. It consisted of 14 peer-re-
viewed research articles, one of them being Finnish. The collected data was analysed
inductively.

The results suggest that physical activity has numerous mainly positive effects on the
mental health of adolescents. For example, physical activity reduces the possibility of
depression and anxiety. Especially organised physical activities or team sports appear to
be the most beneficial for adolescents’ mental health. Physical inactivity increases the
possibility of mental health problems and psychosocial difficulties.

Physical activity supports adolescents’ mental health and reduces the possibility of men-
tal disorders. It is important to promote the benefits of physical activity by health care
professionals and other professionals in influential positions. It is also important to en-
courage adolescents to participate in physical activities e.g. by creating cost-free activi-
ties. More Finnish research on the topic is needed.

Key words: adolescents, physical activity, mental health, mental disorders
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1 JOHDANTO

Mielenterveydella on ratkaiseva merkitys ihmisen hyvinvoinnille, toimintakyvylle ja ela-
manlaadulle. Mielenterveyden ongelmat ja hairiot puolestaan ovat yleisimpia nuorten
terveyteen liittyvia huolen aiheita, silla niita esiintyy jopa neljasosalla kaikista nuorista.
Mielenterveyden hairidita, kuten masennusta ja ahdistuneisuutta tai kaytoshairioita, voi
esiintyd myos samanaikaisesti. (THL 2021a, 2021d.) Nuorten mielenterveysongelmat
ovat olleet kasvussa jo pitkaan. Esimerkiksi Pirkanmaalla Taysin nuorisopsykiatrian pal-
velujen kysynta lisaantyi koko 2010-luvun ajan, ja vuosina 2015-2020 hoidon tarpeesta

kertovien lahetteiden maara kasvoi 40 prosentilla. (Tays 2020.)

Mielenterveyden hairidita hoidetaan monin eri tavoin. Hoitomuodot voidaan jakaa kah-
teen paaryhmaan: biologiset hoidot, joihin kuuluvat muun muassa lddkehoito ja aivojen
sahkohoito, ja psykososiaaliset (ladkkeettomat) hoidot, kuten toiminta- ja taideterapia,
musiikkiterapia, psykoedukaatio seka psykoterapia useine erilaisine variaatioineen.
Myas liikunta sisaltyy psykososiaalisiin hoitomuotoihin. Yleensa hoidossa suositaan bio-
logisten ja psykososiaalisten menetelmien yhdistelmaa. (Mielenterveystalo.fi n.d.; Man-

tere 2017, 925.)

Mielenterveyden edistamisen olennainen osa on mielenterveyden héirididen ennalta-
ehkaisy, joka mainitaan suoraan myos mielenterveyslaissa (1116/1990). Ehkaisylla tah-
dataan yksilon ja yhteisdjen mielenterveytta vaarantavien tekijoiden ja rakenteiden va-
hentamiseen tai poistamiseen (THL 2021b). Liikunta nostetaan esille ehkaisevana teki-

jdnd muun muassa masennuksen (depression) Kaypa hoito -suosituksessa (2021).

Tassa opinnaytetyossa tarkastellaan liikunnan vaikutuksia nuorten mielenterveyteen.
Aihe oli tyon tekohetkelld ajankohtainen, silla seka liikunnasta etta nuorten mielenter-
veydesta puhuttiin paljon. Opinndytetyon tehtavana oli vastata kysymykseen: Millaisia
vaikutuksia lilkunnalla on nuorten mielenterveyteen? Tyo toteutettiin kuvailevan kirjal-
lisuuskatsauksen menetelmalla. Opinndytetyo laadittiin yhteistyossda Tampereen am-
mattikorkeakoulun (TAMK) kanssa, ja kirjallisuuskatsauksen tulokset ovat hyédynnetta-

vissa esimerkiksi opetusmateriaalina terveysalan koulutuksessa.



2 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

Opinndytetydmme kasittelee liikunnan vaikutuksia nuorten mielenterveyteen. Tyon

keskeisia kasitteitda ovat nuoret, lilkunta, mielenterveys ja mielenterveyden hairiot.

Kuva 1. Keskeiset kasitteet.

2.1 Nuoret (12-17-vuotiaat)

Suomen nuorisolaki (1285/2016) maarittelee nuoren alle 29-vuotiaaksi, ja yleensa nuo-
ruuden katsotaan alkavan 12 vuoden idsta (esim. Opetus- ja kulttuuriministerioé 2020,
8). Tassa opinndytetydssa tarkastelu on rajattu alaikaisiin nuoriin aineiston hallittavuu-
den vuoksi ja jotta kohderyhmassa ei olisi juridiselta asemaltaan eroavia ala- ja taysi-

ikdisid. Tassa opinndytetydssa nuorilla tarkoitetaan 12—17-vuotiaita henkil6ita.

Nuoruus on erittdin tarkea osa ihmisen elaméankaarta niin fyysisen, psyykkisen kuin so-
siaalisen kehityksen osalta. Esimerkiksi aivojen kehityksessa nuoruus on toiseksi tarkein
vaihe varhaislapsuuden jalkeen. Nuoren mielessa ja kehossa myllertaa, mika voi usein
nakya tempoilevana ja haastavana kayttaytymisena. (Hermanson & Sajaniemi 2018.)
T&ata monenlaisten muutosten aikaa kutsutaan murrosiaksi eli puberteetiksi (Vaestoliitto

2018).



2.2 Liikunta

Liikuntalaki (390/2015) maarittelee liikunnan olevan kaikkea omatoimista ja jarjestettya
liilkunta- ja urheilutoimintaa, joka ei ole huippu-urheilua. Tassa opinnaytetyossa liikun-
nalla tarkoitetaan ko. lain antamaa maaritelmaa seka laajasti kaikkea sita kohtalaista tai
reipasta fyysista aktiivisuutta mitd voidaan kutsua liikunnaksi. Kdaypa hoito -suositus
(2016) maarittelee fyysisen aktiivisuuden olevan lihasten tahdonalaista, yleensa liikkee-

seen johtavaa energiankulutusta lisddvaa toimintaa.

Tassad opinndytetyossa liikkumattomuudella tarkoitetaan runsasta paikallaanoloa ja va-
haista fyysista aktiivisuutta, jota ei voida katsoa lilkkunnaksi. Paikallaanolo tarkoittaa val-
veilla ollessa tapahtuvaa istumista tai makaamista ja vahdinen fyysinen aktiivisuus tar-
koittaa maarallisesti viikkosuositusten raja-arvojen alle jaavaa aktiivisuutta (Vasankari &

Kolu, 2018).

Opetus- ja kulttuuriministerion (2021, 11) liikkumissuosituksessa 7-17-vuotiaille tode-
taan seuraavasti: “Kaikille 7-17-vuotiaille suositellaan monipuolista, reipasta ja rasitta-
vaa liikkumista vahintdan 60 minuuttia paivassa yksilolle sopivalla tavalla, ikd huomioi-

den. Runsasta ja pitkdkestoista paikallaanoloa tulisi valttaa.”

2.3 Mielenterveys

Mielenterveyden kasite voidaan maaritelld monella eri tavalla, koska mielenterveys
koostuu monesta eri tekijastda. Maailman terveysjarjeston (World Health Organization,
WHO, 2018) mukaan mielenterveys ei ole yhtd kuin mielenterveyshairion puute vaan se
on erottamaton osa terveytta - ei ole terveyttd ilman mielenterveytta. Tassa opinnayte-
tydssa mielenterveys tarkoittaa voimavaraa tai sita psykologista hyvinvoinnin tasoa, joka
auttaa ihmista kokemaan elamansa mielekkaaksi ja nautinnolliseksi, solmimaan sosiaa-
lisia suhteita, toimimaan luovana ja tuottavana sekd kokemaan itsensd hyvaksytyksi.

Mielenterveys on hyvinvoinnin kulmakivi. (Nyyti ry n.d., WHO 2018.)



2.4 Mielenterveyden hairiot

Mielenterveyden hairid on yleisnimike psykiatrisille hairidille, joihin yleensa liittyy karsi-
mystd ja haittaa. Virallisesti mielenterveyshairion olemassaolo vaatii diagnoosia, joka
annetaan tautiluokitusjarjestelman (ICD tai DSM) mukaan. (THL 2021c.) Tassad opinnay-
tetyossa kasittelemme nuorille tyypillisia diagnosoituja ja ei-diagnosoituja mielenter-
veyshairioita, kuten ahdistus ja ahdistuneisuushairiot, masennusoireilu ja masennusti-

lat, aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairié (ADHD) ja kaytoshairiot. (THL 2021d.)

Nuorten yleisimmat mielenterveyden hairiot ovat ahdistuneisuushairiét, masennusoi-
reilu ja masennustilat, syomishairiot, ADHD, kdytoshairiot, paihdehairiot, psykoosit seka

itsetuhoisuus. (THL 2021d.)

Itsetuhoisuus ei varsinaisesti ole oma hairiénsa, mutta yleensa se liittyy johonkin mie-
lenterveyden hairiodn. Nuorten keskuudessa itsetuhokayttdytyminen on yleista: laajan
kotimaisen poikittaistutkimuksen mukaan esimerkiksi 11,5 prosenttia 13—18-vuotiaista
nuorista oli viillellyt itsedan, ja kaikista nuorten kuolemista itsemurhia on huomattava
osa. 15—24-vuotiaiden poikien ja miesten kuolemista 38 % ja saman ikdisten tyttojen ja

naisten kuolemista 33 % oli itsemurhia vuonna 2012. (Marttunen ym. 2016, 393-394.)



3 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TEHTAVA JA TAVOITE

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa TAMK:in kaytt6éon kuvaileva kirjallisuuskatsaus
liilkunnan vaikutuksista nuorten mielenterveyteen. Tehtavana oli I16ytda vastaus seuraa-

vaan tutkimuskysymykseen:

e Millaisia vaikutuksia liikunnalla on nuorten mielenterveyteen?

Opinnaytetyon tavoitteena on se, ettd tyon tuloksia voidaan hyddyntaa paitsi terveys-
alan opetuksessa myos kdytannon hoitotyossa. Lisdksi tavoitteena on, ettd mielenter-
veyden hairidista karsivat tai nilden uhkaamat nuoret ja heidan huoltajansa voivat I6ytaa

tarvitsemaansa tietoa.
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4 MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Tyon menetelmdna oli kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Se on luonteeltaan aineistoldh-
toista ja siind pyritadan ymmartamaan tutkittavaa ilmiéta kuvailun kautta. Menetelma
voidaan jakaa neljadn vaiheeseen: ensimmaisessa muodostetaan tutkimuskysymys tai
kysymykset, toisessa valitaan kaytettava aineisto, kolmannessa rakennetaan ilmion ku-
vailu ja neljannessa tarkastellaan tuotettua tulosta. Muun tyyppisiin kirjallisuuskatsauk-
siin verrattuna kuvailevan katsauksen vahvuutena pidetdan sita, etta siina edella maini-
tut vaiheet vieddan lapi osittain paallekkain. Ndin kokonaisuus pysyy paremmin kohe-

renttina koko prosessin ajan. (Kangasniemi ym. 2013, 292.)

Kaytannossa kuvaileva kirjallisuuskatsaus on yleisluontoinen katsaus, jota eivat rajoita
tiukat ja tarkat sadannot. Mydskaan aineiston valinnassa rajoitteena ei ole metodisia
saantoja, jolloin saadaan kayttoon mahdollisimman laajat aineistot. (Salminen 2011,

6.)

Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa kdytettdava aineisto valitaan niin, ettd se vastaa
mahdollisimman hyvin tutkimuskysymyksiin. Aineistoa tavallaan analysoidaan jo sa-
maan aikaan kuin sita valitaan, mika korostaa menetelman aineistolahtoisyytta. Kat-
sauksen aineisto valitaan pdasaantodisesti sahkoisista tieteellisista tietokannoista. (Kan-

gasniemi ym. 2013, 295.)

4.2 Aineiston valinta

Aineiston valinnassa ulkomaisista tietokannoista kaytettiin hoitotieteellistd Cinahl
Completea seka psykologian ja sen ldhitieteiden Psycinfoa. Kotimaisista tietokannoista
kaytettiin terveystieteellista Medicia. Ennalta tehdyn paatéksen mukaisesti kaytettiin
myo6s manuaalista hakua, jos aiheeseen sopivia tutkimuksia ei vaikuttanut |6ytyvan riit-

tavasti.
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Useista yrityksista ja hakulauseiden muokkaamisesta huolimatta PsycInfo ja Medic eivat
tarjonneet kirjallisuuskatauksen ndakokulmasta sopivia tuloksia. PsycInfossa tuloksia tuli
rajaamisista huolimatta liian laajasti, kun taas Medic ei tarjonnut lainkaan katsaukseen
soveltuvia tutkimuksia. Sen sijaan Cinahl Complete -haku manuaalisesti taydennettyna
tuotti 14 tutkimusta katsausta varten. Naista 11 oli peraisin varsinaisesta Cinahl-hausta,
loput kolme manuaalisesti haettuja. Manuaalinen haku tarkoitti kdytannossa otsikon pe-
rusteella sopivilta vaikuttavien tutkimusten poimimista eri tutkimusten ldhdeluette-
loista, liikuntaa ja mielenterveytta kasittelevien instanssien julkaisuista sekd taydentavia
Google-hakuja. Manuaalinen lisdhaku oli tarpeen muun muassa siksi, ettd katsaukseen

saatiin mukaan ainakin yksi kotimainen tutkimus.

Sopiva otsikko ja hyvalta vaikuttava tiivistelma eivat |aheskaan kaikissa tapauksissa joh-
taneet siihen, etta tutkimus olisi hyvaksytty katsaukseen. Myds tekstin perusteella mu-
kaan valittuja tutkimuksia jouduttiin lopulta pudottamaan pois, koska tulokset eivat sit-
tenkdan vastanneet riittavasti tutkimuskysymykseen. Joidenkin tutkimusten kohdalla
haasteena oli poikkeuksellisen vaikeaselkoinen tieteellinen englannin kieli, mutta kat-
saukseen valitut tutkimukset olivat yhta suomenkielista lukuun ottamatta englanninkie-

lisid. Hakuprosessin eteneminen kuvataan taulukossa 1.



Taulukko 1. Haun eteneminen.
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Tietokanta

Hakulauseet

Haku-
tulokse
t

Otsikon
perusteel-
la hyvak-
sytty

Tiivistelman
perusteella
hyvaksytty

Tekstin pe-
rusteella
hyvaksytty

Kirjalli-
suuskat-
sauk-
seen
hyvak-
sytty

Cinahl
Complete
(EBSCO)

(exercis* OR
physical
activit* OR
sport*) AND
(effect* OR
affect* OR
impact OR
influenc* OR
relation* OR
connect* OR
associat*)
AND (mental
health OR
mental
illness* OR
mental
disorder* OR
psychiatric
illness* OR
wellbeing)
AND
(adolescent*
OR teen* OR
young OR
youth)

434

41

30

24

11

Manuaali-
nen haku

10

Yhteensa

51

38

29

14

Rajasimme haettavat tutkimukset siten, etta tutkimuksen tuli vastata tutkimuskysymyk-

seemme ja kohdistua oikeaan ikdaryhmaan (12—17-vuotiaat) seka olla korkeintaan 10

vuotta vanha, vertaisarvioitu, tieteellinen artikkeli tai vaitoskirja, joka on julkaistu aka-

teemisessa julkaisussa englanniksi tai suomeksi. Myos artikkelin tiivistelman piti olla saa-

tavilla. Katsaukseen valittujen tutkimusten sisdadanotto- ja poissulkukriteerit on esitetty

kuvassa 2.
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SISAANOTTOKRITEERIT

o Tutkimus kasittelee liitkunnan vaikutuksia
mielenterveyteen.

o Tutkimus koskee 12—17-vuotiaita nuoria.

o Vertaisarvioitu, alkuperdinen
tutkimusartikkeli (tai vditoskirja)

o Julkaistu akateemisessa julkaisussa.
o Julkaistu englanniksi tai suomeksi.
o Julkaistu vuonna 2011 tai myohemmin.*

o Artikkelin tiivistelma saatavilla.

* Poikkeuksena suomenkielinen tutkimusartikkeli
vuodelta 2010.

Kuva 2. Kirjallisuuskatsauksen tutkimusten sisaanotto- ja poissulkukriteerit.

4.3 Aineiston analysointi

Kirjallisuuskatsaukseemme valitut 14 tutkimusta analysoitiin induktiivista eli aineistolah-
toistd tapaa kayttden. Analyysissa pyritdan luomaan aineistosta l0ydetyista yksittdisista
havainnoista yleistettyja kokonaisuuksia, jotka vastaavat asetettuun tutkimuskysymyk-

seen. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 80.)

Aineiston alkuperaisilmaisut redusoidaan eli pelkistetdan, tdman jalkeen ne klusteroi-
daan eli ryhmitelldan ja lopuksi abstrahoidaan eli kasitteellistetdan teoreettisiksi kasit-
teiksi ts. kategorioiksi. Pelkistaminen on epaolennaisen tiedon karsimista tutkimuskysy-
mykseen ndahden eli pelkistysvaiheessa kerataan kaikki olennaiset alkuperaisilmaisut tal-
teen, joista koodataan tutkimuksen kannalta relevantteja ilmaisuja. Pelkistamisella luo-
daan pohja klusteroinnille eli ryhmittelylle, jossa aineistosta pelkistetyt alkuperaisilmai-
sut jarjestelldaan samaa asiaa tarkoittaviksi alaluokiksi, ylaluokiksi ja sitten paaluokiksi.
Paaluokista luodaan abstrahoinnin eli kdsitteellistamisen avulla teoreettiset kdsitteet eli

kategoriat. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 84-95.)
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Tassd opinnaytetyossa aineiston analysointi toteutettiin seuraavalla tavalla. Ensiksi ai-
neistosta pyrittiin 16ytdmaan merkitykselliset alkuperaisilmaisut, jotka vastasivat tutki-
muskysymykseen. Taman jalkeen havainnot pelkistettiin. Pelkistyksien perusteella suo-
ritettiin luokittelu, jonka tuloksena saatiin seuraavat kategoriat opinndytetyon tulosten
kirjaamista varten: liikunta, organisoitu liikunta- ja urheilutoiminta seka liikkumatto-

muus.
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5 TULOKSET

5.1 Liikunta

Kaikki katsaukseen valitut tutkimukset osoittivat, etta liikunnalla on lukuisia vaikutuksia
mielenterveyteen. Pddosin vaikutukset ovat positiivisia. Eniten mainintoja liikkunnan po-

sitiivisista vaikutuksista oli masennukseen ja ahdistuneisuuteen.

Selcuk Tosunin ym. (2018, 123) tutkimus mainitsi, etta liikunnalla ja liikunnan lisdanty-
miselld jokapaivaisessa eldmassa on mielenterveytta suojeleva vaikutus. Breistolin ym.
(2017, 5-8) tutkimuksessa todettiin, etta liikuntaan osallistuminen alentaa mielenter-

veysongelmien todennakoisyytta ja edesauttaa jokapdivaisessa elamassa selviytymista.

Liunym. (2021, 314-315) Kiinassa toteutetun tutkimuksen mukaan kohtalaisesti tai pal-
jon liikkuvilla nuorilla oli pienempi todenndkdisyys karsia mielenterveysongelmista kuin
vahan liikkuvilla nuorilla. Tulos koski kaikkia tutkittuja mielenterveysongelmia (oppimi-
seen liittyva ahdistus, ahdistuneisuus, yksindisyys ja sosiaalinen eristyneisyys, itsesyy-
tokset, herkkyys, fyysiset oireet, pelot ja impulsiivisuus). Kohtalaisesti liikkuvilla mielen-
terveysongelmien todenndkdisyys oli keskimaarin jonkin verran pienempi kuin paljon

liikkuvilla.

Laajassa yhdysvaltalaistutkimuksessa (He ym. 2018, 630-631) todettiin, ettad fyysisesti
aktiivisilla nuorilla oli selvasti pienempi todennakoisyys mielialahdiridihin, vakavaan ma-
sennukseen, kaksisuuntaiseen mielialahairiéon, nikotiiniriippuvuuteen ja psykologiseen
ahdinkoon kuin fyysisesti epaaktiivisilla nuorilla. Fyysisesti aktiivisilla oli kuitenkin suu-
rempi todennakoisyys bulimiaan, yleistyneeseen ahdistuneisuushairiéon, post-trau-
maattiseen stressihdiriodn ja alkoholin haitalliseen kayttoon kuin fyysisesti epaaktiivi-

silla.

Kandolan ym. (2020, 266—267) tutkimus osoitti, ettd jos nuoren paivaan lisattiin 60 mi-
nuuttia kuormittavuudeltaan kevytta liikkuntaa, oli se yhteydessa vahentyneeseen ma-
sennukseen 18-vuotiaana. Mita enemman liikuntaa niin ajallisesti kuin maarallisesti

(kerrat) oli, sita vdhemman havaittiin masennusta 18-vuotiaana. McMahon ym. (2016,
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116—-120) mainitsi saman tyyppisid tuloksia Euroopan laajuisessa tutkimuksessa, jossa
60 minuuttia tai enemman kevytta tai reipasta liikuntaa paivassa alensi masennuksen ja
ahdistuneisuuden maaraa ja sai aikaan paremman tunteen hyvinvoinnista. Maenhoutin
ym. (2020, 6) tutkimus totesi, ettd korkeammat fyysisen liikunnan maarat vaikuttavat

masennuksen tunteeseen sitd vihentaen.

Taiwanilaisessa tutkimuksessa (Hsu ym. 2021, 64) tehty kdvelyinterventio vidhensi osal-
listujien masennusta ja ahdistuneisuutta sekd muutti mindkuvaa positiivisemmaksi. Va-
hintdaan tunti reipasta kavelya viikossa vahensi ahdistuneisuutta ja masennusta enem-
man kuin lyhempikestoinen kavely. Tutkimuksen mukaan ahdistuneisuus vaheni kave-
lyintervention myo6ta eniten niilld, joilla oli ollut kohonnutta masennusta, ahdistunei-

suutta tai negatiivista mindakuvaa ennen intervention aloittamista.

Xiaon ym. (2021, 5-9) tutkimuksessa tutkittiin liikuntaintervention, jossa lajeina olivat
koripallo ja baduanjin (kiinalainen terveysliikuntalaji), ja kahden kuukauden interventio-
jakson jalkeisen seuranta-ajan vaikutuksia mm. mielenterveyteen. Tuloksena osoitettiin,
ettd liikkunta ndiden interventiossa kaytettyjen lajien parissa vahensi stressin, ahdistu-
neisuuden, riittamattomyyden ja yksindisyyden tunteita. Eniten nama lajit vaikuttivat
positiivisesti yksindisyyden ja riittamattémyyden tunteisiin. Vaikutukset jatkuivat 2 kuu-
kautta interventiojakson lopettamisen jalkeen stressid lukuun ottamatta, jos liikuntaa
jatkettiin. Myds riittamattomyyden tunne hieman lisdantyi interventiojakson jalkeisena

2 kk:n seuranta-aikana tulosten mukaan.

Kantomaan ym. (2010, 33) tutkimuksessa aktiivinen liikunnan harrastaminen liittyi hy-

vaan koulumenestykseen ja opintojen jatkamiseen.

5.2 Organisoitu liikunta- ja urheilutoiminta

Organisoitu liikunta- ja urheilutoiminta ja erityisesti joukkueurheilu nayttaytyi useassa

tutkimuksessa (Fromel ym. 2020, McMahon ym. 2017, Breistol ym. 2017, He ym. 2018)

nuorten mielenterveyttd padasiassa tukevana tai vahvistavana tekijana.
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Fromelin ym. (2020, 644) mukaan joukkueurheilijoista puolet kuului vahiten masentu-
neiden ryhmaan. Samoin puolet heista edusti hyvinvointi-indeksin korkeita luokkia. Ero
muihin liikuntamuotoihin oli selva, silla niissa vahiten masentuneita ja korkean hyvin-
vointi-indeksin edustajia oli noin kolmannes. McMahonin ym. (2017, 116) tulokset olivat
samansuuntaisia: osallistuminen urheilujoukkueeseen vahensi masennusta ja ahdistu-
neisuutta, sekd antoi tunteen paremmasta hyvinvoinnista. He ym. (2018, 631) raportoi-
vat yhtena tutkimuksensa tuloksena, etta organisoitu urheilutoiminta ndyttaa suojaavan

nuoria kaksisuuntaiselta mielialahairiolta.

Breistolin ym. (2017, 4-5) tulokset osoittivat, etta erityisesti kilpaurheilu vahentaa mie-
lenterveysongelmien todennakdisyyttd, ehkadisee yksindisyytta, silla sita harrastavilla on
vahintaan viisi ystavaa selvasti todennakdisemmin kuin muuta urheilua harrastavilla tai
urheilua harrastamattomilla nuorilla. Myds em. tutkimus nosti joukkueurheilun merkit-

tavaksi mielenterveysoireita alentavaksi tekijaksi.

He ym. (2018, 631) I6ysivat myos negatiivisia vaikutuksia organisoituun urheilutoimin-
taan liittyen. Heidan mukaansa siihen osallistuvilla nuorilla oli enemman alkoholin hai-

tallista kayttoa ja bulimiaa kuin muuta liikuntaa harrastavilla tai vahan liikkuvilla.

5.3 Liikkumattomuus

Katsaukseen valittujen tutkimuksien tulokset raportoivat padsaantoisesti liikkunnan ai-
heuttamia tuloksia, mutta liikkkumattomuudesta ja paikallaanolostakin esitettiin jonkin
verran loydoksia. Liikkumattomuus nayttaytyi padosin negatiivisena asiana mielenter-

veyden kannalta.

Kandolan ym. (2020, 266—267) tutkimus mainitsi, ettd jos nuoren paivaan lisatdan 60
minuuttia paikallaanoloa, oli sitten kyse urheilua harrastavasta tai harrastamattomasta,

oli se yhteydessa lisddantyneeseen masennukseen 18-vuotiaana.

Kantomaan ym. (2010, 33-34) tutkimuksessa liikunnan vahdinen maara liitettiin pojilla
ahdistuneisuuteen, syrjdan vetdytyneisyyteen, sosiaalisiin ongelmiin, ajatushairidihin

seka tarkkaavuuden hairidihin. Tyt6illa liikkunnan vahdinen maara liitettiin syrjaan
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vetdytyneisyyteen, somaattisiin oireisiin, sosiaalisiin ongelmiin, tarkkaavuuden hairioi-
hin seka sosiaaliseen kdytoshairioon. Myos koettu terveys nostettiin esiin, sen ollessa
huono vahan liikkuvilla tytoilla ja pojilla. Koetun terveyden huonous tuli esiin jonkin ver-
ran myos kohtuullisesti liikkuvilla. Koettu terveys oli pojilla yhteydessa tunne-elaman ja
kayttaytymisen hairidihin. Tyt6illa koettu terveys liittyi tunne-elaman ja kdyttaytymisen

hairidihin seka sosiaalisiin ongelmiin.

Kuiperin ym. (2018, 470-471) mukaan fyysisesti epaaktiivisilla nuorilla oli todennakai-
semmin psykososiaalisia ongelmia kuin aktiivisilla. Tama nakyi kaikilla tarkastelluilla osa-
alueilla, joita olivat tunne-elaman ongelmat, kaytdésongelmat, hyperaktiivisuus, ongel-
mat vertaisten kanssa ja prososiaalinen kayttaytyminen (avuliaisuus ym.). Fyysisesti epa-

aktiiviset nuoret kayttivat myds enemman paihteita kuin aktiiviset.

Fromelin ym. (2020, 643—-644) tutkimuksessa havaittiin selva yhteys vahaisen liikunnan
sekd masennuksen ja alhaisen hyvinvoinnin valilla. Eniten masennusoireista karsivilla oli

vahiten vapaa-ajan lilkuntaa, ja sama koski matalimman hyvinvointi-indeksin edustajia.

5.4 Taustatekijéiden vaikutus

Useimpien tutkimusten tuloksissa tuotiin esiin erilaisten taustatekijoiden merkitys ja
painoarvo liikunnan mielenterveysvaikutuksiin. Tallaisista tekijéista nousivat esiin eten-
kin sukupuoli, sosioekonominen asema ja fyysinen terveydentila (esimerkiksi painoin-

deksi, BMI).

Naissukupuoli ndyttaytyi mielenterveyden riskitekijana muun muassa turkkilaisessa (Sel-
cuk Tosyn ym. 2019) ja kiinalaisessa (Liu ym. 2021) tutkimuksessa. Sukupuolella havait-
tiin olevan merkitysta myos liikunnan ja mielenterveyden vuorovaikutukselle: esimer-
kiksi Fromelin ym. (2020, 646—-647) mukaan korkeimman hyvinvointi-indeksin edusta-

jista tyt6t saavuttivat liikuntasuositukset todennakoisemmin kuin saman ryhman pojat.

Myds matala sosioekonominen asema (esim. Selcuk Tosyn ym. 2019) ja heikko fyysinen
terveydentila, esimerkiksi BMI:1la mitattu ylipaino (esim. Eddolls ym. 2018), osoittautui-

vat mielenterveyden riskitekijoiksi. Sosioekonominen asema vaikutti myds harrastetun
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lilkunnan maaraan: esimerkiksi Kuiperin ym. (2018, 470) mukaan alemman koulutusta-
son nuoret harrastivat selvasti vahemman liikuntaa kuin korkeamman tason koulutuk-
sen edustajat. Sama nakyi Maenhoutin ym. (2020, 6) tutkimuksessa, silla korkean sosio-
ekonomisen aseman nuoret olivat fyysisesti aktiivisempia kuin matalammassa sosioeko-

nomisessa asemassa olevat.
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6 POHDINTA

6.1 Eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyo laadittiin hyvan tieteellisen kdytannoén (TENK 2012, 6—7) mukaisesti. Tut-
kimustyo, tulosten tallentaminen ja esittaminen seka tutkimusten ja niiden tulosten ar-
viointi toteutettiin rehellisyytta, yleista huolellisuutta ja tarkkuutta noudattaen. Lahtei-
siin viittaaminen ja luettelointi pyrittiin tekem&an oikeaoppisesti. Minkaanlaista plagi-

ointia ei harjoitettu, ja eettisyyden toteutumisesta huolehdittiin tydn kaikissa vaiheissa.

Opinnaytetyon luotettavuuden yksi peruspilari on se, etta varsinaiseksi aineistoksi kel-
puutettiin vain tieteellisesti patevat, vertaisarvioidut tutkimusartikkelit. Kirjallisuuskat-
sauksia ei kdytetty. Aiheen yleismaailmallisuudesta kertoo se, etta kirjallisuuskatsauksen
tutkimukset ovat eri puolilta maailmaa, erilaisista kulttuureista ja “kehittyneisyyden” as-
teella mitattuna erilaisilta alueilta: esimerkiksi Xiaon ym. (2021) tutkimus Kiinasta, Ad-
rianin ym. (2014) tutkimus Yhdysvalloista, Selcuk Tosunin ym. (2019) tutkimus Turkista
ja Maenhoutin ym. (2020) tutkimus Belgiasta. Vaikka katsaukseen ei saatukaan afrikka-
laisia tai eteldamerikkalaisia tutkimuksia, valittujen tutkimusten maantieteellinen katta-
vuus on varsin hyva. Laaja kattavuus osaltaan lisada myods katsauksen luotettavuutta.

(Tampereen yliopiston kirjasto 2022.)

Tyon luotettavuutta haastoi tutkimusten vaikeasti ymmarrettava vieras kieli (monimut-
kaisesti kirjoitettu tieteellinen englannin kieli), opinndytetyon tekijoiden kokematto-
muus tdman tyyppisessa tyossa seka yhden kotimaisen tutkimuksen julkaisuajankohta

(2010).

COVID-19-pandemiaan, eristykseen ja sita kautta liikunnan vahenemiseen liittyvia tuo-
reita tutkimuksia l0ytyi kdytetyilla hakulauseilla useita (esim. Coughenour ym. 2021),
mutta ne jatettiin kategorisesti tarkastelun ulkopuolelle. Pandemia ja sen moninaiset

vaikutukset ansaitsevat omat tutkimuksensa ja katsauksensa.

Toinen merkittdva, katsauksen ulkopuolelle kdytdanndssa jaanyt asiakokonaisuus on syo-

mishairiot. Aihe ei noussut esiin hauissa, joskin ainakin yhdessa valitussa tutkimuksessa



21

(He ym. 2018) syomishairioistd oli maininta. Aiheen mukaan saamiseksi tehtiin ensin
manuaalisia hakuja, mutta lopulta syomishairiotkin jatettiin kokonaan pois. Ne tulisi ka-
sitelld edelld mainitun pandemian lailla erikseen omana kokonaisuutenaan: sydomishai-
riéilla on moninaisia vaikutuksia liilkkuntaan ja toisin pdin sekd laajemmin mielentervey-
teen, muuhun terveyteen ja elamanlaatuun. Toisaalta eri liikuntamuotojen ja urheilula-
jien valilla on havaittu eroja, ja joissakin tapauksissa liikunnan harrastaminen nayttaisi
my0s suojaavan sydmishairididen kehittymiseltd. (Esim. Anis ym. 2019; Syomishairiot:

Kaypa hoito -suositus, 2014.)

Kaytannossa jokaisen tarkastellun tutkimuksen johdannossa annettiin ymmartaa, etta
lilkunnan positiivinen vaikutus mielenterveyteen, erityisesti masennukseen (esim. Car-
ter ym. 2016, 37—-38), on vanhastaan tunnettu ja tutkittu fakta. Tama oli my6s ennakko-
oletus opinndytety6hon ryhtyessa, mutta siitd huolimatta neutraali ja puolueeton ote
pyrittiin sdilyttdmaan tyota tehdessa. Koska aihe rajattiin nuoriin ja katsaukseen valitut
tutkimukset korkeintaan 10 vuotta vanhoiksi, alan mahdolliset “uraa uurtavat” tutki-
mukset jaivat tarkastelun ulkopuolelle. Lisdaksi monet otsikon perusteella erittdin hyvilta
vaikuttavat artikkelit osoittautuivat katsauksiksi, ja niissa kasitellyt tutkimukset yli 10

vuotta vanhoiksi.

Rajaus nuoriin toi jossain maarin ongelmia. Aikuisia kasittelevia tutkimuksia oli |6ydet-
tavissa selvasti enemman ja helpommin. Liikunnan hyddyista esimerkiksi aikuisten ma-
sennuksen hoidossa (mm. Hallgren ym. 2016, Rahman ym. 2018) on olemassa runsaasti
tuoretta tutkimustietoa, ja liikunnalla ndyttaa selvasti olevan myos ahdistuneisuutta va-
hentava vaikutus (esim. Stubbs ym. 2017). On kuitenkin huomattava, etta katsaukseen
valikoituneissa tutkimuksissa saatiin saman tyyppisia tuloksia. Taman voi katsoa vahvis-

tavan tulosten luotettavuutta.

Osassa valituista tutkimuksista tutkittavien ian vaihtelu ulottui laajemmalle kuin kat-
sauksen ikdrajaus (12—17-vuotiaat). Esimerkiksi Breistolin ym. (2017) norjalaisessa vaes-
topohjaisessa kohorttitutkimuksessa kasiteltiin 13—22-vuotiaita nuoria. Nadiden tutki-
musten sisdllyttdminen katsaukseen oli kuitenkin perusteltua, silld niissa vastattiin tut-

kimuskysymykseen ja kasiteltiin my6s 12-17-vuotiaita. On myo6s todettava, etta
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pelkdstadn 12-17-vuotiaita kasittelevid tutkimuksia ei valttamatta olisi l0ytynyt tar-

peeksi tai ne eivat olisi tayttdneet muita sisddnottokriteereja.

6.2 Tulosten tarkastelua

Opinnaytetyo pyrki vastaamaan kysymykseen “Millaisia vaikutuksia lilkunnalla on nuor-

ten mielenterveyteen?”.

Tulokset osoittavat, etta lilkkunnalla on mielenterveyteen lukuisia vaikutuksia, jotka ovat
hyvin pitkalti positiivisia. Nuorten pienelldkin liikuntamaaran lisadamiselld saatetaan
padsta mielenterveyden kannalta suotuisiin tuloksiin, mm. masennuksen ja ahdistunei-
suuden vahenemiseen. Liikunta nayttaisi tulosten valossa johtavan parempaan ajatuk-
seen hyvinvoinnista ja luovan positiivisen nakemyksen tulevaisuudesta, joista mainitta-
koon mm. positiivinen ajatus terveydesta ja halu opintojen jatkamiseen. Liikunnan har-

rastaminen lisaa sosiaalista kanssakaymista ja tuo ystavia.

Paikallaanolon lisdantymiselld, niin urheilua harrastavalla kuin harrastamattomalla, on
saatujen tulosten mukaan negatiiviset vaikutukset mielenterveyteen. Sen katsotaan li-
saavan mm. masentuneisuutta. Nuorena harrastettu organisoitu liikunta puolestaan
nahddan useissa katsauksen tutkimuksissa hyodyllisena tekijana mielenterveyden kan-

nalta.

Tarkasteltujen, nuoria koskevien tutkimusten tulokset ovat pitkalti linjassa aikuisten pa-
rissa tehtyjen tutkimusten kanssa. Liikunnan hyddyt mielenterveydelle nayttaytyvat
seka nuorilla ettd aikuisilla suurimpina masennuksen ja ahdistuneisuuden kohdalla: kay-
tannossa liikkunta auttaa vahentamaan tai ehkdisemaan masennusta ja ahdistuneisuutta
idsta riippumatta. Tama noteerataan esimerkiksi seka depressiota (2021) ja ahdistunei-

suushairioita (2019) etta liikuntaa (2016) koskevissa Kdypa hoito -suosituksissa.

Katsauksen aineistoon ei syysta tai toisesta osunut tutkimuksia, joissa olisi tutkittu lii-
kunnan vaikutuksia esimerkiksi psykoosisairauksiin. Kotimaisen kirjallisuuskatsauksen

(Isopahkala 2016, 6) mukaan psykoosisairauksien, kuten skitsofrenian, hoidossa ja
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ehkaisyssa liikunnasta on selvaa hyotya: se voi vahentda seka positiivisia ettd negatiivisia

psykoosioireita ja parantaa potilaan elamanlaatua.

Erona tai ainakin lisana aikuisidlla harjoitettuun liikkuntaan nuoruuden liikkumisella on
myos pitkdkestoisempia vaikutuksia. Katsauksesta jatettiin pois laaja kotimainen tutki-
mus (Appelgvist-Schmidlechner ym. 2018), koska se ei kohdistunut valittuun ikdrajauk-
seen. Tutkimuksen keskeisena tuloksena kuitenkin tuotiin esille, etta liikuntaharrastus
12-vuotiaana oli yhteydessda parempaan mielenterveyteen nuorena aikuisena. Tama
koski varsinkin organisoitua liikuntaa ja kilpaurheilua. Vaikuttaakin siltd, etta liikunta on
jarkevaa ja hyodyllista kaikenikaisille, mutta erityisesti nuorten kohdalla sita voidaan hy-
valla syylla pitdd myos selvana satsauksena tulevaisuuteen. Tama asia mainittiin myos
katsauksessa mukana olevassa Kandolan ym. (2020, 266—267) tutkimuksessa, jossa to-

dettiin, ettda nuorena harrastettu lilkkunta vahentaa masennusta yli 18-vuotiaana.

Tuoreessa suomalaisessa liikuntasuosituksessa 7—17-vuotiaile lapsille ja nuorille (Ope-
tus- ja kulttuuriministerio 2021, 11) todetaan, etta “kaikille 7-17-vuotiaille suositellaan
monipuolista, reipasta ja rasittavaa liilkkumista vahintdaan 60 minuuttia paivassa yksilolle
sopivalla tavalla, ikd huomioiden. Runsasta ja pitkdkestoista paikallaanoloa tulisi valt-
taa.”

Lapi kaytyjen tutkimusten perusteella suositus on asetettu varsin hyvadlle tasolle ja se
vaikuttaa perustuvan ndyttéon. Kandolan ym. (2020, 266—267) ja McMahonin ym.
(2016, 116—-120) tutkimukset osoittivat, ettd (vahintdan) 60 minuutin pdivittaisella lii-
kunnalla on selviad hyotyja nuorten mielenterveydelle: masennus vahenee ja vaikutus yl-
taa aikuisuuteenkin, ahdistuneisuus vahenee ja hyvinvoinnin tunne paranee. Toisaalta
mielenterveys ei ole varsinaisesti keskiossa ko. suosituksissa, vaan yhtena osana tervey-
den laajaa kokonaisuutta, ja vahemmalldakin maaralla liikuntaa on positiivisia vaikutuk-
sia. Katsauksen tutkimuksista erityisesti Hsu ym. (2021, 64) korostivat, etta lilkkunnan li-
saaminen jo tunnilla viikossa parantaa mielenterveytta, kun masennus ja ahdistuneisuus

vahenevat.

Liikuntasuosituksen maininta paikallaanolon valttamisesta saa myo6s vahvaa tukea tar-

kastelluista tutkimuksista. Paikallaanolon haitalliset vaikutukset, kuten muun muassa
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masennuksen lisddantyminen, tuotiin esille ainakin neljdssa tutkimuksessa (Kandola ym.

2020; Kantomaa ym. 2010; Kuiper ym. 2018; Frémel ym. 2020).

Organisoitu liikunta ja joukkueurheilu on sosiaalista toimintaa, jolloin liikkunnan esimer-
kiksi masennusta ja ahdistuneisuutta vahentdavaan vaikutukseen tule lisana vield muun
muassa yksindisyyden vaheneminen ja ystdvien saaminen. Tata korostettiin norjalai-

sessa (Breistol ym. 2017, 4-5) tutkimuksessa.

Hen ym. (2018, 631) yhdysvaltalaisen tutkimuksen tuloksiin sisaltyi mielenkiintoinen yk-
sityiskohta organisoituun liikuntaan ja joukkueurheiluun liittyen. Tutkimuksen mukaan
naiden harrastajat kayttavat todennakdisemmin enemman alkoholia ja sairastavat buli-
miaa kuin harrastamattomat. Tasta aiheesta on olemassa aiempaakin tutkimustietoa:
de Grace ym. (2017, 46-57) toteavat, ettd urheilu, erityisesti joukkueurheilu, kasvattaa
alkoholi- tai muun paihderiippuvuuden riskia niilld, jotka ovat alttiita riippuvuuden ke-
hittymiselle. Tutkimuksessa tuotiin esille myo6s, etta paihteiden, varsinkin alkoholin,
kaytté on urheilupiireissa normalisoitua, hyvaksyttya ja yleista. Esimerkiksi alkoholin
juomiseen voi olla etenkin nuorena joukkueen jasenena sosiaalinen paine yhteis66n

kuulumisesta, kun muutkin juovat.

Bulimian keskimaaraista yleisempi esiintyminen joukkueurheilijoiden keskuudessa voi
my0s selittyd erdanlaisen ulkondakoon liittyvan ryhmdpaineen ja laihuuden ihannoinnin
ilmentymana. Tietyt esteettiset urheilulajit, kuten rytminen kilpavoimistelu ja taitoluis-
telu on tutkimusten (esim. Krentz & Warschburger 2011, 307) perusteella liitetty tallai-
siin kasityksiin, mutta niitd on my06s joukkuelajeissa: esimerkiksi suomalaisessa kysely-
tutkimuksessa (Taloustutkimus Oy 2020, 35) lahes 40 prosenttia cheerleadingin harras-

tajista ilmoitti kokevansa ulkondkopaineita.

6.3 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Tulosten mukaan liikunnalla on positiivisia vaikutuksia nuorten mielenterveyteen. Ta-
man tiedon valossa esimerkiksi sairaanhoitaja voi kannustaa nuoria harrastamaan liikun-
taa sekd valistaa heitd liikunnan mielenterveydellisistda hyodyista. Liikuntaa harrasta-

malla nuori voi alentaa mielenterveysongelmien syntymisen todennakoisyytta.
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Tulosten perusteella voidaan myos todeta, etta paivittaisen liikunnan lisdamisella ja pai-
kallaanolon vahentamisella on positiivisia vaikutuksia nuorten mielenterveyteen. Saman
toteavat Laukkala ja Kukkonen-Harjula (2019) mielen toipumista kasittelevdssa katsaus-
artikkelissaan. Katsaus kasittelee mielen toipumista liikunnan avulla mielenterveyshoi-
totyon nakokulmasta. Katsaus keskittyy masennuksen, ahdistuneisuuden seka trauma-
peraisen stressihdirion hoidon pohdintaan. He mainitsevat, ettd ohjaus liikuntaan seka
lilkuntaneuvonta tulee aloittaa hoidon alkuvaiheessa ja toteavat ryhmaéssa tapahtuvan
liilkunnan olevan suotuisinta mielenterveyden kannalta. Katsaus toteaa yksiselitteisesti,
ettd liilkkunnan pitaisi olla osa mielenterveyshairididen hoitoa, kirjoittajat perustavat to-
teamuksensa mm. Euroopan psykiatriayhdistyksen tutkimusnaytt6on perustuvaan kan-
nanottoon. Myo6s taman opinnaytetyon tulokset puoltavat sita seikkaa, etta lilkkunnan

tulisi vahvasti olla osa mielenterveyshoitotyota.

Organisoitu liikunta ja kilpaurheilu nayttaytyivat tehokkaina mielenterveysongelmia
alentavina tekijoina. Tallainen toiminta ei kuitenkaan ole kaikille mahdollista, mika joh-
tuu muun muassa sosioekonomista tekijoista. Yhteiskunta on jo lahtenyt ratkomaan tata
pulmaa jarjestamalla liikkumisen mahdollistamiseksi erilaisia hankkeita, ideoita ja mak-
suttomia puitteita, jotta vahavaraisillakin mahdollisuus saada lilkkunnan hyotyja osak-
seen. Naitd ovat esimerkiksi Tampereellakin kdytossa olevat Nuorisopassi ja Lupa har-

rastaa -jarjestelmat.

Nuorisopassi on tamperelaisten 7. ja 8. luokkalaisten nuorten liikunta- ja kulttuuriseteli,
jolla voi maksaa esimerkiksi laskettelukeskuksen hissilipun ja valinevuokrauksen tai vaik-
kapa ratsastustunnin hevostilalla. (Tampereen kaupunki 2022.) Ongelmaksi saattaa
muodostua se, ettd kdytanndssa Nuorisopassi on dlypuhelimeen ladattava sovellus. Jos
esimerkiksi vahavaraisella nuorella ei ole dlypuhelinta, ei han voi saada myodskaan Nuo-

risopassia.

Lupa harrastaa -toiminta on kaupungin perusopetuksen jarjestamaa maksutonta, kou-
lupdivien jalkeen tapahtuvaa, ohjattua harrastustoimintaa 1.-9. luokkalaisille. Vaihtoeh-

toihin sisaltyvat lukemattomat liikuntamuodot, kuten pesapallo, Bollywood-tanssi,
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seindkiipeily ja skeittaus, sekd kulttuuriharrastukset bandisoitosta sarjakuvien piirtami-

seen, ndytelmakerhoon ja lautapelien pelaamiseen. (Tampereen kaupunki 2021.)

Lilkuntaa tuetaan myos peruskoululaisille suunnatun Liikkuva koulu -ohjelman (2016)
seka toisen ja korkea-asteen opiskelijoille suunnatun Liikkuva opiskelu -ohjelman (2018)
avulla. Ohjelmien tavoitteena on parantaa lasten ja nuorten fyysista aktiivisuutta. Mak-
suttomia ulkoliikuntapuistoja ja harrastuspaikkoja luodaan koko ajan enemman, mika
on erittdin hyva suunta kohti terveellisempaa yhteiskuntaa. Omaehtoinen liikunta on
tutkimusten tulosten valossa yksi vaihtoehto edesauttaa omaa mielenterveytta. Yksilolla
on siis hyvia tyokaluja omaan kokonaisvaltaiseen terveyteensa liikkunnan kautta, jota

esim. koulujarjestelma, terveydenhuoltojarjestelma ja kolmas sektori voivat tukea.

Taman opinndytetyon mukaan nayttaisi selvalta, etta lilkkunta on hyodyllinen ja kaytto-
kelpoinen tyokalu nuorten mielenterveyden edistamisen ja yllapitamisen nakokulmasta.
Erdaanlaisena lahdekritiikkina voisi mainita, etta liikuntaa tutkittiin suhteellisen yleistet-
tyna kasitteena. Kuten tunnettua, lilkuntaa ja liikuntalajeja voi harrastaa monilla eri ta-
voilla, joten olisi mielenkiintoista selvittaa tarkemmin, miten erilaiset liikkuntamuodot ja
-lajit vaikuttavat mielenterveyden kannalta katsottuna. Tallaisesta tutkimuksesta voitai-
siin hyotya esimerkiksi hoitotydssa, jotta voitaisiin suositella yksityiskohtaisemmin eri-
laisia liikuntamuotoja erilaisiin tilanteisiin. Eri lilkkuntamuodot ja lajit eroavat toisistaan
varsin paljon: esimerkiksi kdvely on tavallaan automaatiota, kun taas skeittaus tai jokin
muu harjoittelua vaativa laji voi haastaa ihmista positiivisesti aivan eri tavalla — samaan

aikaan molemmat sisaltyvat kuitenkin liikunnan laajaan kasitteeseen.

Esimerkiksi skeittaus tuo sita harrastavalle lukuisia fyysisia seka erityisesti mielentervey-
dellisid hyotyja, joista mainittakoon onnistumisen tunne, sinnikkyys, yhteisollisyys, yh-
teenkuuluvuuden tunne, itsensa voittaminen, turvallisuuden tunne, itsearvostuksen li-
saantyminen, henkinen tuki, kannustus, sosiaalisuus, hyvaksynta ja halu nahda elamassa
eteenpdin, jotka taas edesauttavat stressin, masennuksen ja ahdistuksen vahenemista
seka motivaation lisaantymista elamanalueille monien muiden hyétyjen lisaksi (Sorshdal
ym. 2021, 11-20; Corwin ym. 2019, 8-10). Sorshdahl ym. (2021) tutkimus ottaa myo6s
esiin skeittauksen edullisen aloittamiskynnyksen, tama on yksi hyva huomio lajin suh-

teen.
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Lilkuntaa, ja nimenomaan nuoria kiinnostavia lajeja, hyodynnetdan jo nyt nuorten mie-
lenterveyden hairididen hoidossa ja mielenterveyden edistamisessa. Suomessakin kayn-
tiin saatu kiipeilyterapia tai terapeuttinen kiipeily on nayttaytynyt toimivana hoitomuo-
tona nuorten masennukseen ja ahdistuneisuuteen (Kananen & Liimula 2018). Tallaisia
innovaatioita kaivattaisiin lisda. Sopivia lajeja voisivat olla kiipeilyn ohella esimerkiksi

parkour ja edelld jo mainittu skeittaus.

Opinnaytetyon aiheeseen perehtyminen ja erityisesti tiedonhakuprosessi osoittivat,
etta tutkimusta eri liikuntamuotojen ja -lajien mahdollisesti eroavista vaikutuksista mie-
lenterveyteen tarvittaisiin lisdd. Mydskaan tutkimustietoa esimerkiksi siitd, vaikuttaisiko
tietynlainen liikunta johonkin tiettyyn mielenterveyden hairioon, ei tunnu toistaiseksi

juuri olevan.

Tiedonhaussa kavi ilmi myos, ettd epavakaa persoonallisuushairié nayttaisi olevan sel-
lainen mielenterveyden hairio, johon lilkkunnan vaikutuksia ei ole juuri tutkittu. Eraasta
tieteellisessa julkaisusta loytyi asiaa koskeva tutkijoiden kirje paatoimittajalle (St-Amour
ym. 2021): tutkijat toivat julki hammennyksensa, kun he olivat havainneet, ettei aiem-
paa tutkimusta aiheesta ole. He kasittelivat aikuisten epavakaata persoonallisuus-
hairiota, mutta jos tutkimusta siita ei ole, ei sita suurella varmuudella ole mydskaan nuo-

riin kohdistuen.

Kaikkein selvimmin opinnaytetydn tiedonhaku osoitti sen, etta kotimaista tutkimusta lii-
kunnan ja nuorten mielenterveyden yhteydesta ja sen ulottuvuuksista tarvittaisiin yli-

paatdan lisaa. Talla hetkelld kotimaisia tutkimuksia on heikosti.
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Tekijat, julkai-
suvuosi, tutki-
muksen nimi,
maa

Tutkimuksen
tus

tarkoi-

Aineisto ja tutkimus-
menetelmat

Keskeiset tulokset

Carter, T.,
Morres, .,
Repper, J. &
Callaghan, P.
2016.
Exercise for
adolescents

Tutkia

masentuneiden
nuorten kokemuksia

yksilollisesti
suositellun
lilkuntainterve
aikana. Myos

ntion

Haastattelututkimus
(n 26,
terveydenhuollon
kirjoilla olevat
masentuneet 14-17-
vuotiaat britit),
puolistrukturoidut

Lukuisia positiivisia
[6ydoksia. Yksilollisesti
suositeltu liikunta
johtaa [6ydosten
mukaan mm.
parempaan
mielialaan, iloon,

with lilkunnan haastattelut. itseluottamuksen

depression: | vaikutuksia Satunnaistettu nousuun, parempaan

valued tutkittiin. vertailukoe, unenlaatuun,

aspects and aihekohtainen motivoituneisuuden

perceived analyysi. lisdantymiseen,

change. Iso- energian

Britannia. lisdadntymiseen ja
onnistumisen
tunteeseen vahentden
masennuksen
aiheuttamia oireita
yksilossa. Psykiatriset
sairaanhoitajat ovat
tutkimuksen mukaan
avainasemassa
liilkunnan
tarjoamisessa naille
potilaille. Mieli
paranee tutkimuksen
mukaan liikunnan
tehokkuuden
valinnanvapaudesta.
Naytto lilkunnan
hyodyista on
tutkimuksen mukaan
vahva.

Selcuk Arvioida Kuvaileva Mielenterveyden

Tosun, A., mielenterveyden poikittaistutkimus. riskitekijoiksi tutkimus

Tanyer, D., tilaa seka Kyselylomakkeita. osoittaa

Akin, B. mielenterveyden Tutkittavina 993 vahavaraisuuden/vaha

Ergin, E. & heikkoudelle turkkilaista osaisuuden,

Ozyadin, T. altistavia koululaista, idltaan naissukupuolen seka

20109. riskitekijoita ja 13-17 v. huonot
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Mental
Health
Condition of
Socioecono
mically
Disadvantag
ed

arvioida
lilkkkumattomuuden
aikaansaamia
mielenterveydellisia
vaikutuksia nuorten
keskuudessa.

opintosuoritukset.
Fyysinen aktiivisuus oli
tutkimuksen mukaan
mielenterveytta
suojeleva/tukeva
tekija. Vahavaraisuus
tutkimuksen mukaan

Adolescents edistaa

and liikkumattomuutta.

Physical Lilkunnan positiivisia

Inactivity as hyotyja tulisi

a Risk painottaa, tarjota

Factor. mahdollisuuksia ja

Turkki. kannustaa nuoria
liilkunnan pariin.
Maksuttoman
liikunnan tarjoaminen
vahavaraisille on
tutkimuksen mukaan
hyodyllinen asia
mielenterveyden
kannalta.

Eddolls, W. | Tutkia reippaan Kohorttitutkimus. Tutkimus osoittaa,

T. B., | liikkunnan, 576 nuorta, ika 12,5— | etta reippaalla

McNarry, M. | painoindeksin, 13,6 v., osallistui liikunnalla, hengitys-

A, Lester, L., | hengitys- ja tutkimukseen. ja

Winn, C. O. | verenkiertoelimiston | Rakenneyhtalomalli, | verenkiertoelimiston

N., Stratton, | kunnon vaikutusta konfirmatorinen hyvalla kunnolla on

G. & Mackin- | mielenterveyden faktorianalyysi. positiivisia vaikutuksia

tosh, K. A. | hairididen oireisiin mielenterveyteen.

2018. The as- | seka suorasti ja Painoindeksin

sociation epasuorasti kohonneisuus,

between eldamanlaatuun. liikkkumattomuus ja

physical acti- huono hengitys- ja

vity, fitness verenkiertoelimiston

and body kunto taas ovat

mass index riskitekijoita huonolle

on mental mielenterveyden

well-being tilalle eli ndiden

and quality asioiden

of life in ado- kohentaminen tuottaa

lescents. Iso- positiivisia

Britannia. mielenterveydellisia
tuloksia.

He, J.-P., Arvioida nuorten Poikittaistutkimus. Fyysisesti  aktiivisilla

Paksarian, D.
&
Merikangas,
K. R. 2018.

fyysisen
aktiivisuuden ja
koko elinaikana
esiintyvien

Tutkittavina 6483
ialtaan 13-18-
vuotiasta
yhdysvaltalaista

nuorilla oli selvasti pie-
nempi todennakdisyys
mielialahairidihin, va-
kavaan
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Physical mielenterveyden nuorta. masennukseen, kaksi-
Activity and | hairididen yhteyksia suuntaiseen mieliala-
Mental seka sit3, Nuorten psykiatriset | hairiodn, nikotiiniriip-
Disorder vaikuttaako haastattelut, koululle | puvuuteen ja psykolo-
Among lilkkunnan muoto ja vanhemmille giseen ahdinkoon kuin
Adolescents | naihin yhteyksiin. kohdistetut fyysisesti  epaaktiivi-
in the United kyselytutkimukset. silla nuorilla. Fyysisesti
States. USA. aktiivisilla oli kuitenkin
suurempi todennakoi-
syys bulimiaan, yleisty-
neeseen ahdistunei-
suushairioon, post-
traumaattiseen stres-
sihdirioon ja alkoholin
haitalliseen kayttéon
kuin fyysisesti epdak-
tiivisilla.
Suora yhteys fyysisella
aktiivisuudella  seka
bulimialla ja alkoholin
haitallisella kaytolla oli
erityisesti  organisoi-
tuun  urheilutoimin-
taan osallistuvilla nuo-
rilla. Toisaalta erityi-
sesti juuri organisoitu
urheilutoiminta nayt-
taytyi nuoria kaksi-
suuntaiselta mieliala-
hairiolta  suojaavana
tekijana.
Kantomaa Tutkia liikkunnan Kohorttitutkimus. Vanhempien korkea
M., yhteytta nuorten Tutkimuksessa sosioekonominen
Tammelin T., | tunne-eldman ja kaytettiin Pohjois- asema ja koulutustaso
Ebeling H., kayttaytymisen Suomessa 1986 ovat tutkimuksen
Taanila A. hairioihin, koettuun | syntyneiden 15-16 - | mukaan yhteydessa
2010. terveyteen seka vuotistutkimuksen liilkunta-
Liikunnan koulumenestykseen. | aineistoa (n. 5457), aktiivisuuteen. Tulot
yhteys Lisaksi tutkittiin joille 1ahetettiin vaikuttivat erityisesti
nuorten lilkunnan, postikysely 2001— urheiluseura-
tunne- terveyden, 2002. Erilliset kyselyt | aktiivisuuteen.
elaman ja koulutuksen ja nuorille seka heidan

kayttaytymis
en hairiéihin,
koettuun
terveyteen
ja
koulumenest

sosioekonomisen
aseman suhteita.

vanhemmilleen
(sosioekonominen
asema).

Logistinen
regressioanalyysi.

Pojilla vahadinen

liikunta liittyi
ahdistuneisuuteen,
syrjaan

vetaytymiseen,
sosiaalisiin ongelmiin
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ykseen.
Suomi

seka tarkkaavaisuuden
hairidihin vrt.
aktiivinen liikunta.

Tytoilla vahainen
liilkunta liittyi syrjaan
vetaytymiseen,
somaattisiin oireisiin,
sosiaalisiin ongelmiin,
tarkkaavaisuuden
hairidihin seka
sosiaalisiin
kaytoshairioihin vrt.
aktiivinen liikunta.

Vahainen ja joissakin
tapauksissa
kohtalaisen
aktiivinenkin liikunta
oli yhteydessa
huonoon koettuun
terveyteen vrt.
aktiivinen liikunta.

Koettu huono terveys
oli yhteydessa tunne-
elaman hairioihin,
kayttaytymisen
hairidihin ja
sosiaalisiin ongelmiin.

Maenhout,
L., Peuters,
C., Cardon,
G.,
Compernolle
;S
Crombez, G.
& DeSmet,
A. 2020. The
association
of healthy
lifestyle
behaviors
with mental
health
indicators
among
adolescents

Tutkia nuorten
terveellisen
elamantavan, kuten
unen, fyysisen
aktiivisuuden,
aamupalan syonnin,
vahaisen
alkoholinkayton ja
tupakoinnin
yhteytta
mielenterveyteen ja
mielenterveyden
oireisiin
(masennuksen
tunne,
ahdistuneisuus,

Poikittaistutkimus.
Tutkittavina 1037
ialtaan 12—-18-v.
nuorta.
Regressioanalyysi.

Perhetaustoilla tai
sosioekonomisella
statuksella oli
merkitysta.
Huonomman
statuksen kohdalla
vaikutukset olivat
negatiiviset,
paremman taas
positiiviset, heilla
enemman fyysista
aktiivisuutta,
vahemman
aamupalan
laiminlyontia, parempi
itseluottamus, mutta
enemman
alkoholinkayttoa.
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of different
family

stressintunne ja

Perhetaustoilla ei
tutkimuksen mukaan

‘ itsetunnon A ‘
afflu.ence in kokemus). oII_ut liiemmin
Belgium. ) vaikutusta
. Perhetaustojen s
Belgia. tupakointiin, unen
yhteydet em. kestoon tai
asioihin olivat myos mielenterveysongelmii
tutkimuksen alla. n. Fyysisen
aktiivisuuden
korkeampi maara
vaikutti
mielenterveyteen
positiivisesti, mm
vahensi masennuksen
tunnetta.
Liu, J., Ji, M., | Arvioida fyysisen Poikittaistutkimus, Kohtalaisesti tai paljon
Vitosky aktiivisuuden ja kyselytutkimus. liikkuvilla nuorilla oli
Clarke, C., mielenterveyden pienempi todennakoi-
Liu, R., Ma, | suhdetta kiinalaisten | Tutkimuskohteena syys karsid mielenter-
X. & An, R. nuorten 7875 kiinalaista, 12— | veysongelmista  kuin
2021. keskuudessa. 15-vuotiasta nuorta | vahan liikkuvilla nuo-
Physical (joista 51,7 % poikia). rilla. Tulos koski kaik-
Activity and kia tutkittuja mielen-
Mental Koulussa taytetyt ky- | terveysongelmia (op-
Health selytutkimuskaavak- | pimiseen liittyva ahdis-
among keet seki mielenter- | tus, ahdistuneisuus,
Chinese yksindisyys ja sosiaali-

Adolescents.

Kiina.

veydesta (Mental
Health Test, MHT)
etta fyysisesta aktiivi-

suudesta  (Physical
Activity Question-
naire for Adoles-

cents, PAQ-A).

nen eristyneisyys, it-
sesyytokset, herkkyys,
fyysiset oireet, pelot ja
impulsiivisuus). Kohta-
laisesti liikkuvilla mie-
lenterveysongelmien
todennakdisyys oli
keskimaarin jonkin
verran pienempi kuin
paljon liikkuvilla.

Tytoilla oli poikia suu-
rempi todennakdisyys
mielenterveysongel-

miin (paitsi yksinaisyy-
teen ja sosiaaliseen
eristyneisyyteen). Yli-
paino lisdsi todenna-
koisyytta  yksinaisyy-
teen ja sosiaaliseen
eristyneisyyteen, herk-
kyyteen, fyysisiin
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oireisiin ja impulsiivi-
suuteen. Yhden lapsen
perheeseen kuulumi-
nen lisasi todennakaoi-
syyttda ahdistuneisuu-
teen, itsesyytoksiin,
herkkyyteen, fyysisiin
oireisiin, pelkoihin, im-
pulsiivisuuteen ja
yleensa mielenter-
veysongelmiin.

McMahon, E.
M., Corco-
ran, P., O'Re-
gan, G., Kee-
ley, H., Can-
non, M.,
Carli, V.,
Wasserman,
C., Had-
laczky, G.,

Sarchiapone,
M., Apter, A.,
Balazs, J., Ba-

lint, M., Bo-
bes, J., Brun-
ner, R.,
Cozman, D,
Haring, C,,
losue, M.,
Kaess, M.,
Kahn, J-P,,

Nemes, B,
Podlogar, T.,
Postuvan, V.,
Saiz, P., Si-
sask, M., Tu-
biana, A.,
Varnik, P.,
Hoven, C. W.
&  Wasser-
man, D.
2017. Physi-
cal activity in
European
adolescents
and asso-
ciations with
anxiety,

Tutkia fyysisen
aktiivisuuden ja
urheiluun
osallistumisen
yhteytta
hyvinvointiin,
ahdistukseen ja
masennusoireisiin
eurooppalaisten
nuorten
keskuudessa.

Poikittaistutkimus,
kyselytutkimus.

Osallistujina 11110
nuorta, ialtaan 14—
16 v., kymmenesta
Euroopan maasta.

Tutkimuksen tulokset
osoittavat, etta
fyysisen aktiivisuuden
maara on yhteydessa
mielenterveysoireisiin,
seka kokemukseen
paremmasta
hyvinvoinnista.
Poikien ja tyttojen
kokemuksissa oli
eroja, tytoilla fyysisen
aktiivisuuden maara
nakyi vain
hyvinvoinnin
kokemuksena.
Vahainen fyysinen
aktiivisuus aiheuttaa
mielenterveys
oirehdintaa ja
kokemuksen huonosta
hyvinvoinnista.

Urheiluun (joukkue /
yksil6 tms.)
osallistuminen vahensi
merkittavasti
masennuksen ja
ahdistuksen tunteita
seka kohensi
hyvinvointia. Yksilo- ja
joukkueurheilun valilla
oli hieman eroja
masennuksen,
ahdistuksen ja
hyvinvoinnin
kokemuksessa
tyttdjen vastauksissa,
pojilla yksilo tai
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depression joukkueurheilu ei
and well- vaikuttanut
being.  Eu- vastauksiin.
rooppa. Jarjestettyyn
urheiluun
osallistuminen lisaa
fyysista aktiivisuutta,
jos verrataan sita
omatoimiseen
aktiivisuuteen.
Vastaajilla, jotka eivat
osallistuneet
urheiluun oli selvasti
enemman ko.
mielenterveysongel ja
heikompi kokemus
hyvinvoinnista.
Kaiken kaikkiaan
tutkimus antaa
tuloksen siita, etta
liilkunnan maara on
yhteydessa
parempaan
mielenterveyteen ja
hyvinvoinnin
kokemukseen.
Fromel, K., | Analysoida masen- | Poikittaistutkimus. Eniten masentuneilla
Jakubec, L., | husoireiden, hyvin- | Tutkittavina 596 oli vahiten vapaa-ajan
Groffik, D., L . .| tsekkilaista nuorta, liikuntaa. Hyvinvointi-
. voinnin ja erityyppi- | . e | .
Chmellk, F., B _ | joista 368 oli tyttoja. | indeksin kohdalla tu-
Svozil, Z. & sen lilkunnan valisia Nuoret olivat ialtdan | lokset olivat saman-
Safar, M. | yhteyksia  nuorten | 15-19-yyotiaita, suuntaisia:  matalim-
2020. Physi- | keskuudessa. keski-ika pojilla 16,7 | man  hyvinvointi-in-
cal Activity of ja tytoilla 16,6 deksin edustajat har-
Secondary vuotta. rastivat vahiten vapaa-
School Ado- ajan liikkuntaa. Myos
lescents at Liikunnan masras ja paivittdiset askelmaa-
Risk of Dep- s ramittaukset osoittivat
ressive laatua tutkittiin . samaa: masennus ja
Symptoms. kyselylc.)mal'<keellaja alhainen hyvinvointi-
, askelmittarilla ) e
Tsekki. . . indeksi nakyivat vahai-
(viikon ajan), .
_ sempdna  askelmaa-
masennusoireiden AN,

esiintymista ja
hyvinvointia
kyselylomakkeilla.

Tyt6illa masennus tai
matala hyvinvointi-in-
deksi nayttaisivat
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vahentavan liikuntaa
enemman kuin pojilla.

Joukkueurheiluun
osallistuminen  nakyi
mielenterveytta tuke-
vana tekijana: joukku-
eurheilijoista  puolet
kuului vahiten masen-
tuneisiin ja korkeim-
paan  hyvinvointi-in-
deksiin, kun muissa lii-
kuntamuodoissa osuus
oli noin kolmannes.

Hsu, M.-Y.,
Lee, S.-H.,
Yang, H.J. &
Chao, H. J.
2021. Is Brisk
Walking an
Effective
Physical
Activity for
promoting
Taiwanese
Adolescents'
Mental
Health?
Taiwan.

Tutkia onko reipas
kavely
liilkuntamuotona
tehokas tapa edistda
nuorten
mielenterveytta.

Neljan kuukauden
seurantatutkimus
(kvasikokeellinen
tutkimus), jossa
reippaan kavelyn
interventio alkoi
ensimmaisen
kuukauden jalkeen ja
kesti 3 kk.

Tutkittavana 64:sta
vapaaehtoisesta 15—
18-vuotiaasta (keski-
ikd 16,7 v.) nuoresta
koostuva ryhma.

Mielenterveytta
(mindkuva,
ahdistuneisuus ja
masennus)
selvitettiin
kyselylomakkeilla.

Kavelysuoritukset
toteutettiin 10-30
min mittaisina esim.
koulun valitunneilla.
Kavelyn maara
vaihteli (esim. 30, 60
tai 90 min/vko).

Kavelyinterventio va-
hensi masennusta ja
ahdistuneisuutta seka
muutti minakuvaa po-
sitiivisemmaksi.  Suu-
rimmat muutokset ha-
vaittiin niilla, joilla oli
ollut kohonnutta ma-
sennusta, ahdistunei-
suutta tai negatiivista
mindkuvaa ennen in-
terventiota.

Vahintdan tunti rei-
pasta kavelya viikossa
vahensi ahdistunei-
suutta ja masennusta
enemman kuin lyhem-
pikestoinen kavely.
Mindkuvaan kavelyn
maaralla ei ollut siind
maarin vaikutusta.

Eri muuttujilla oli yh-
teys toisiinsa: kun mi-
nakuva parani, ahdis-
tuneisuus ja masennus
vahenivat. Kun ahdis-
tuneisuus vahensi,
myOs masennus va-
heni.

Xiao, T., Jiao,
C., Yao, I,
Yang, L.,

Tutkia lilkkunnan
(koripallo,
baduanjin)

Satunnaistettu
vertailukoe.

Alypuhelinriippuvuus
ja mielenterveys
(yksindisuuden tunne,
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Zhang, Y.,
Liu, S., Gra-
bovac, I., Yu,
Q., Kong, Z.,
Yu J. ). &
Zhang, J.
2021. Effects
of Basketball

vaikutusta
ongelmalliseen
alypuhelimen
kayttoon ja
mielenterveyteen

kiinalaisilla nuorilla.

Ensin tehtiin

alypuhelinriippuvuus

testi 762:lle
kiinalaiselle

lukiolaiselle, joista

valittiin 100
oppilasta

tutkittavaksi. 96

ahdistuneisuus,
riittamattémyys,
stressi) aleni liikuntaa
harrastaneilla. Testin
positiiviset
vaikutukset jatkuivat
jopa kaksi kuukautta
testin jalkeen stressia

and Baduan- lopulta osallistui lukuun ottamatta.

jin  Exercise interventiotestiin, Stressi oli kutakuinkin

Interventi- jossa muodostettiin | samalla tasolla

ons on Prob- kolme ryhmaa: jokaisen kolmen

lematic koripallo, baduanjin | ryhman tuloksissa.

Smartphone ja kontrolliryhma.

&S:ntal and K?ripall.oja ba.duanjin
vahensivat eniten

Health - .

among Col- y.l.<5|.r.1a|§yy.<.:|en @
riittamattomyyden

lege  Stu- tunnetta

dents: ARan- '

domized

Controlled

Trial. Kiina.

Kuiper, J., | Tutkia onko Poikittaistutkimus, Fyysisesti  aktiivisilla

Broer, J. & | fyysisesti laaja kyselytutkimus. | nuorilla oli vahemman

van der | epaaktiivisilla ja psykososiaalisia ongel-

Wouden, J. | lievasti aktiivisilla Tutkittavana 96 617 | mia kuin epaaktiivisilla

C. 2018. As- | nuorilla enemman hollantilaista nuorta, | nuorilla. Aktiivisten tai

sociation psykososiaalisia joista poikia 50,1 %. | lievasti aktiivisten

between ongelmia kuin Nuoret olivat idltdan | nuorten vililla ei ha-

physical fyysisesti aktiivisilla | 12—17-vuotiaita. vaittu juuri eroa.

exercise and
psychosocial
problems in
96 617 Dutch
adolescents

in secondary
education: a
cross-secti-

onal study.
Hollanti.

nuorilla.

Tutkimus

toteutettiin laajalla

sahkoisella

kyselylomakkeella
(The Dutch Youth
Health Monitor),
jolla selvitettiin

tarkasti
taustatietoja,
lilkunnan

harrastamista ja
mielenterveytta.

Fyysisesti  epaaktiivi-
silla nuorilla psykososi-
aalisten ongelmien to-
dennakoisyys oli keski-
madrin jonkin verran
suurempaa kuin aktii-
visilla. Tdama nakyi kai-
killa tarkastelluilla osa-
alueilla: tunne-eldman
ongelmat, kaytdson-
gelmat, hyperaktiivi-
suus, ongelmat ver-
taisten kanssa ja pro-
sosiaalinen kayttayty-
minen (avuliaisuus
ym.). Fyysisesti epdak-
tiiviset nuoret
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kayttivat myds enem-
man paihteita kuin ak-
tiiviset.

Ikd, sukupuoli seka so-
siodemografiset ja -
ekonomiset tekijat vai-
kuttivat fyysisen aktii-
visuuden maaraan.

Breistol, S.,
Clench-Aas,
J., Van Roy,
B. &
Raanaas, R.
K. & 2017.
Association
Between
Participating
in
Noncompeti
tive or
Competitive
Sports and
Mental
Health
among
Adolescents
-a
Norwegian
Population-
based Cross-
sectional
Study. Norja.

Tutkia
kilpaurheiluun tai ei-
kilpaurheiluun
osallistumisen
yhteytta nuorten
mielenterveyteen.

Vaestopohjainen
poikittaistutkimus.

13-22-vuotiaita
norjalaisia
(ylakouluikaiset n
9414 ja lukioikaiset n
10571).

Kolme ryhmaa:

“Ei osallistu
urheiluun”,
“osallistuu
urheiluun, mutta ei
kilpaile”, “osallistuu
kilpaurheiluun
(yksilourheilu/joukku

eurheilu)”

Tutkimuksen
tuloksena osoitetaan,
ettd urheiluun
osallistuminen
vahentda nuorten
mielenterveysongelmi
a.

Tutkimuksen mukaan
urheiluun osallistuvilla
(erityisesti
joukkueurheilu) oli
vahemman
mielenterveysoireita
ja eteen tulevilla
ongelmilla vahemman
vaikutusta
jokapaivaiseen
elamaan vrt. urheiluun
osallistumattomat.

Organisoituun
urheiluun osallistuvilla
nuorilla raportoitiin
olevan eniten ystavia,
joka viittaisi siihen,
ettd urheiluun
osallistumisen
aiheuttama vahva
sosiaalinen tuki
saattaisi olla
mielenterveyden
ongelmien
kehittymiselta
suojaava tarkea tekija.

Erityisesti
kilpaurheiluun
osallistuminen
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nostettiin
mielenterveysongelmi
a vahentavaksi
aspektiksi.

Kandola, A.,
Lewis, G.,
Osborn, D. P.
J., Stubbs, B.
& Hayes, J. F.
2020.
Depressive
symptoms
and
objectively
measured
physical
activity and
sedentary
behaviour
throughout
adolescence:
a
prospective
cohort
study. Iso-
Britannia.

Tutkia masennuksen
ja objektiivisesti
mitatun fyysisen
aktiivisuuden seka
vahaisen liikunnan
(sedentary
behaviour) yhteytta
toisiinsa.

Vaestopohjainen
kohorttitutkimus,
johon osallistui
14901 brittinuorta.
Regressioanalyysi.

Vahaisesti liikkuvilla
todettiin olevan
enemman
masennusta.

Kohtalaisesti ja
reippaasti lilkkkuminen
vaikutti negatiivisesti
masennusoireiden
ilmentymiseen.
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