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1 JOHDANTO

Opinnaytetyon aihe on tarked, silla nuorten mielenterveyden héiriét ovat olleet kas-
vussa jo ennen koronapandemiaa. Esimerkiksi Taysin nuorisopsykiatria palvelujen ky-
synté on kasvanut koko 2010-luvun ajan. Nykyaan yh& useammalla nuorella havaitaan
masennusta ja ahdistuneisuutta. Liséksi jopa neljannelld nuorella on todettavissa mie-
lenterveyden hairid. (Tays, 2020.) Kun mielenterveyden hairiét nuorten keskuudessa
ovat olleet jo ennen koronapandemia aikaa kasvava trendi, on koronan vaikutusten
tutkiminen nuorten mielenterveyteen tarkeda. Tutkimalla asiaa voidaan mahdollisesti
puuttua vaikutuksiin aikaisemmin tai ehkdisemaan niiden syntymista. Liséksi koronan
vaikutuksista nuorten mielenterveyteen on helpompi saada tietoa, nyt kun tauti on ollut

maailmassa jo pidemmaén aikaa ja tutkimuksia aiheesta on tehty enemman.

Opinnaytetydn aiheen avulla pystymme luomaan tulevaisuuteen ammatillista pohjaa
nuorten mielenterveystyoélle, silld mahdolliset koronan vaikutukset tulevat todennakoi-
sesti ndkymaan vield pitkdan. Myos tydeldman kannalta on tarkedd saada aiheesta tie-
toa, koska pandemia on kaikille uusi asia. Lisdksi saatavalla tiedolla on tydelamalle
kayttoa, koska nuorten mielenterveysongelmat ovat olleet kasvussa jo ennen ko-
ronapandemiaa. Aiheen térkeytta tydelaman ja ammatillisuuden kannalta perustelee
myo0s se, ettd aihe tilattu tyoelamaésta.

Taméan opinndytetyon tarkoituksena on selvittdd koronapandemian vaikutuksia nuor-
ten mielenterveyteen. Tavoitteena on saada tietoa koronapandemian vaikutuksista
nuorten mielenterveyteen. Tutkimuskysymyksené on ”Miten koronapandemia on vai-
kuttanut nuorten mielenterveyteen?”, joka ohjaa koko opinnéytety6 prosessia. Kirjal-
lisuuskatsauksen mukaan koronapandemia on vaikuttanut heikentévasti nuorten mie-
lenterveyteen. Koronapandemian myoté esimerkiksi masennus, ahdistus ja yksindi-

syys ovat lisdantyneet merkittavéasti nuorten keskuudessa.



2 TEOREETTINEN TAUSTA

Opinnaytetyon teoreettinen viitekehys perustuu keskeisten kasitteiden selittdmiseen ja
avaamiseen. Keskeiset kasitteet opinnédytetydssa ovat nuori, mielenterveys ja covid-

19. Lisdaksi tarpeellista on avata tulosten kannalta keskeisié késitteitéa.

2.1 Nuori

Nuoruusika ajoittuu noin ik&vuosiin 12-22, joka on sopeutumisen aikaa muutoksiin.
Nuorten on ratkaistava ikdkauteen liittyvat keskeiset kehitystehtavat. Nama kehitys-
tehtévét ovat: vanhemmista irtautuminen, eteneva turvautuminen ikatovereihin van-
hempien sijasta, sopeutuminen murrosién fyysisiin muutoksiin ja oman seksuaalisen
identiteetin jasentdminen. Kehitystehtdvat eivat ole helppoja, silla joka viides nuori
karsii jostakin mielenterveyshdiriosta. Yleisimpi nuorten mielenterveysongelmia ovat

mieliala-, ahdistuneisuus-, kaytos- ja paihdehairiot. (Nuorten mielenterveystalo, n.d.-

c.)

Nuoruudessa ystavat ja kaverit ovat erityisen tarkeita ja niiden merkitys elaméassa kas-
vaa. Kehitystehtdvan mukaisesti nuori ottaa vanhempiin etdisyytta ja suhde vanhem-
piin muuttuu. Kavereiden arvostuksesta tulee nuorelle entistd tarkedmpéé. Ystévien
ihailut ja hyvéksyntd vahvistavat nuoren itsetuntoa. Tyttdjen ystédvyyssuhteet ovat
usein tiiviita ja laheisid, parhaan ystavéan kanssa voidaan viettaa lahes koko vapaa-aika.
Pojat sen sijaan opettelevat sosiaalisia taitoja enemman ryhmaéssa, kuten pelaamalla,
soittamalla, urheilemalla tai litkkumalla massoina. Nuorena tarve kuulua joukkoon ja
tarve yksindisyyteen vaihtelevat. Mutta miké&li yksinaisyys ei ole oma valinta ja nuori
jaa tahtomattaan porukan ulkopuolelle, voi se olla hyvin haavoittava kokemus. (Nuor-

ten mielenterveystalo, n.d.-e .)

2.2 Nuorten ahdistuneisuus

Ahdistus on eldmé&an kuuluva, inhimillinen tunne, jonka tehtdvand on varoittaa uhkaa-
vista tilanteista. Ahdistuneisuus kertoo tarpeesta pysahtyé tai rauhoittua. Ahdistusta ja

pelkoa voi aiheuttaa suuri tyOméaara, stressi, jokin pelottava asia kuten la&karikaynti,



jannittava tilanne, tai elamanmuutos, kuten parisuhteen paatos, opiskelujen alkaminen
tai muuttaminen. Myos lisdéntyva itsendisyys ja irtautuminen vanhemmista voi ahdis-
taa. Ajoittaiset ahdistuksen ja pelon tunteet ovat normaaliin nuoren eldméén kuuluvia

tuntemuksia. (Nuorten mielenterveystalo, n.d.-a .)

Kuitenkin ahdistus, joka alkaa ilman syyté ja on voimakasta, hallitsematonta ja epa-
maaréistd, ei ole sama asia. Edelld mainitun kaltainen ahdistus voi olla hetkittdista ja
ilmetd kohtauksina, tai se voi olla jatkuvaa. Tunne itsessa voi tuntua jatkuvasti huoles-
tuneelta ja hermostuneelta, drtyneeltd, levottomalta tai pelokkaalta ja murheet voivat
palata toistuvasti mieleen. Ahdistus voi tuntua kehossa paanséarkyna, hikoiluna, syda-
mentykytyksina tai rintakipuina, vatsakipuina tai lihasjannityksend. Pitkaan jatkuessa
ahdistus saattaa olla seké henkisesti etta fyysisesti kuluttavaa ja jopa haitata arki-el&-

maa ja heikent&a toimintakykya. (Nuorten mielenterveystalo, n.d.-a .)

2.3 Nuorten itsetuhoisuus

Itsetuhoisuus tarkoittaa kayttaytymista, jolloin otetaan henked uhkaavia riskeja tai va-
hingoitetaan itsedan. Itsetuhoinen kayttadytyminen voi ndyttaytya joko suorana tai epa-
suorana. Suora itsetuhoisuus voi nayttaytyé esimerkiksi itsemurha-ajatuksina, itsemur-
hasta puhumisena, itsemurhayrityksena tai itsemurhana. Epdsuora itsetuhoisuus tar-
koittaa kayttaytymistd, jossa ihminen voi ottaa henkeé uhkaavia riskeja ilman tietoista
itsensé vahingoittamisen tai kuoleman padmaaraé. Epasuora itsetuhoisuusvoi nayttay-
tya esimerkiksi pdihteiden liikakayttoné tai oman terveyden liiallisella rasituksella.

(Nuorten mielenterveystalo, n.d.-b .)

2.4 Nuorten masennus ja mielialahdiriét

Alakuloisuus voi olla normaalia, jolloin nuorella voi olla pahamieli tai surullinen olo,
voi olla itkuisuutta, voimattomuutta ja vasymysta tai mikaan ei tunnu kiinnostavan tai
liikuttavan. Kun normaali alakuloisuus muuttuu voimakkaammaksi tai pitkakes-
toiseksi, sitd esiintyy useimpina péivina ja siihen voi liittyd muita oireita tai vaikeuksia

selviytya arjesta, voi kyse olla masennuksesta. (Nuorten mielenterveystalo, n.d.-d .)



Masennuksen oireina voivat olla syrjaan vetaytyminen, keskittymisvaikeudet, iloisuus
on kadonnut, kaveriporukat ja harrastukset saattavat unohtua, tulee nukahtamis- ja uni-
vaikeuksia. Néiden oireiden lisaksi voi tulla myds fyysisia oireita, esimerkiksi vatsa-,
paa- tai muuta epamaéaraista kipua. Masennustiloihin voi liittyd myds itsetuhoisuutta.

(Nuorten mielenterveystalo, n.d.-d .)

Masennukselle ei valttamétta 16ydy mitdén syyta eiké se valttdmatta ole kenenkééan tai
muunkaan yksittéisen tekijan aiheuttama. Masennus voi syntyd monesta eri syysta.
Tavallisimmin nuorten masennukseen johtavia syitd ovat esimerkiksi: menetykset, lai-
minlyonnit, ryhmien ulkopuolelle jadminen, kiusatuksi tuleminen, elamankokemukset

ja vastoinkéymiset. (Nuorten mielenterveystalo, n.d.-d .)

2.5 Mielenterveys

Mielenterveys on hyvinvoinnin tila, jossa ihminen pystyy ndkeméan omat kykynsa ja
selviytymaan elamaan kuuluvissa haasteissa seka tydskenteleméén ja ottamaan osaa
yhteisonsé toimintaan. Mielenterveys on myos voimavara seké osa terveytta ja se on
tarkedd toimintakyvyn kannalta. (Suomen mielenterveys ry, n.d. .) Mielenterveys
koostuu sekéd psyykkisestd, fyysisestd, sosiaalisesta ettd henkisestd ulottuvuudesta.
Mielenterveys on siis monen tekijan summa ja toiset tekijat voivat olla vahvempia kuin
toiset. Tekijat voivat vaihdella myds elaméntilanteesta toiseen. Suotuisissa oloissa
mielenterveyden voimavarat kasvavat, ja taas kuormittavat olosuhteet kuluttavat niita.
(Mieli, 2021a.)

Mielenterveys on esimerkiksi: yhdistelmé kykyjd, vahvuuksia ja mahdollisuuksia; yk-
sil6llisid valmiuksia kuten omanarvontuntoa, optimismia ja hallinnan tunnetta; itse ko-
ettua hyvénolon tunnetta; tunne- ja vuorovaikutustaitoja; kykyé kestaviin ja tyydytta-
viin ihmissuhteisiin; kehityskriisien ja muutosten onnistunutta lapikaymista; jousta-
vuutta ja sinnikkyytta eli psyykkisté resilienssid haasteiden ja ongelmien kohtaami-
sessa; kykyé kayttaa tarvittaessa selviytymiskeinoja ja hakea apua ja; kykya huomata
mielenterveyttd vahvistavia ja heikentévia asioita eli mielenterveyden suoja- ja riski-
tekijoitd. (Mieli, 2021a.) Mielenterveys on siis iso hyvinvoinnin kokonaisuus, joka

koostuu monista eri tekijoista.



Nimensd mukaisesti suojatekijat vahvistavat ja riskitekijat heikentavat mielenter-
veyttd. Suurin osa néista tekijoista liittyy eldman eri osa-alueisiin. Riski- ja suojatekijat
voidaan jakaa seka sisaisiin ettd ulkoisiin. Yksilollisten tekijoiden lisaksi yhteisolliset
ja rakenteelliset tekijat vaikuttavat mielenterveyteen. Suojaavia tekijoitd ovat muun
muassa riittdvan hyva itsetunto, sosiaalinen tuki, myonteiset varhaiset ihmissuhteet,
hyvaksytyksi tulemisen tunne, koulutusmahdollisuudet, turvallinen elinympéristo ja
tyd tai muu toimeentulo. Riskitekijoita sen sijaan ovat muun muassa sairaudet, itse-
tunnon haavoittuvuus, kasitteleméton traumaattinen kokemus, yksinaisyyden koke-

mus, kodittomuus, erot ja menetykset ja kiusaaminen seké syrjinté. (Mieli, 2021b.)

2.6 Koronavirus

Joulukuussa 2019 Kiinassa todettiin keuhkokuumetapauksia, joiden aiheuttajaksi var-
mistui uusi ja tuntematon koronavirus SARS-CoV-2. Todennakaisesti uusi koronavi-
rus on peraisin yksittaisesta tartunnasta, joka on tapahtunut eldéimen ja ihmisen valilla.
Alkuperasta on olemassa myds toinen teoria, jonka mukaan virus olisi tarttunut el&i-
mista ihmisiin jo jonkin aikaa ja tartunnan saaneita olisi ollut useampia ja alkanut siten
levidam&&n ihmisten keskuudessa. Koronavirus tartunta todetaan osoittamalla virus

hengitystie-eritendytteestad. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2021a .)

Koronavirus- tartunta voi olla joko oireeton, tai se voi aiheuttaa vakavan taudin. Ko-
ronaviruksen oireita ovat mm. paansarky, haju- tai makuaistin hairiot, nuha, nenan
tukkoisuus, yska, hengenahdistus, voimattomuus, vasymys, lihaskivut, kurkkukipu tai
kurkun karheus, kuume, pahoinvointi, oksentelu ja ripuli. Vakava koronavirustauti voi
edelleen aiheuttaa keuhkokuumeen, akuutin hengitysvaikeusoireyhtyman tai muita
komplikaatioita. Osa taudin saaneista saattaa tarvita sairaala- tai tehohoitoa. Monilla
vakavia oireita saaneilla on ollut taustalla jokin riskitekija, kuten korkea iké tai vaikea-

asteinen sydansairaus. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos, 2021c .)

Koronavirus tarttuu pisaratartuntana. Lahikontaktissa tartunnan voi saada myos kos-
ketuksen vélitykselld (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2021b). Tartunnan ehkaise-

miseksi yhteiskunnan toimintaa on rajoitettu erilaisin rajoituksin pandemian aikana.
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Kontakteja on rajoitettu, k&sihygieniaa on kehotettu tehostamaan, kasvomaskia on
suositeltu k&yttdmaan, seké on rajattu tapahtumien jarjestamisté ja maaratty pitdmaan
turvavaleja. Liséksi tautia vastaan on kehitetty rokote, joka ehkaisee tartuntoja. (Ter-

veyden ja hyvinvoinninlaitos, 2021d .)

2.7 Epidemia ja pandemia

Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen (THL) maaritelman mukaan epidemiasta puhu-
taan silloin, kun sairastapauksia havaitaan odotettua enemmaén tiettyna ajanjaksona tie-
tyssé vaestossa ja tietylld alueella (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2020). Pandemia
sen sijaan tarkoittaa epidemiaa, joka ulottuu yli maanosien (Duodecimin sana-kirjat,
2016).

3 TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittdd koronapandemian vaikutuksia nuorten mie-
lenterveyteen. Tavoitteena on saada tietoa koronapandemian vaikutuksista nuorten
mielenterveyteen. Tutkimuskysymyksend on “Miten koronapandemia on vaikuttanut
nuorten mielenterveyteen?”. Tutkimuskysymys ja tavoite ohjaavat koko opinndytety6

prosessia.

4 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN

Narratiivinen kirjallisuuskatsaus pyrkii kuvailemaan viimeaikaista tai aikaisemmin
tiettyyn aihealueeseen kohdistunutta tutkimusta. Katsaus voi kohdistua yhden tutki-
musaiheen alueelta tehtyihin erilaisia tutkimusasetelmia sisaltaviin tutkimuksiin, tut-
kimusprosessien ja menettelytapojen kuvaamiseen tai jonkin tutkimusaiheen menetel-
mallisiin elementteihin. Tyypillisesti narratiivinen katsaus tarkastelee julkaistuja tie-

teellisid tutkimuksia, ja keskittyy erityisesti vertaisarvioinnin kdyneiden tutkimusten
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tarkasteluun. Narratiivinen kirjallisuuskatsaus sisaltdd sekd prosessin, joka siséltaa
materiaalin hankinnan, tekstiaineiston synteesin yleensa taulukoidussa muodossa, etta
analyysi olemassa olevan tutkimuksen arvon tai kontribuution osoittamiseen. (Stolt
ym., 2016, s.9.)

Opinnaytetyon kirjallisuuskatsaustyypiksi vallittiin juuri narratiivinen tyyppi, sill& tar-
koituksena on juurikin kirjallisuuden perusteella kuvailla koronapandemian vaikutuk-
sia nuorten mielenterveyteen ja vastata siten tutkimuskysymykseen. Lisaksi tdma
tyyppi mahdollistaa vapaamman aineiston valinnan. VVapaampi aineiston valinta on
tarkead, silla koronapandemian ollessa niin uusi asia, on siita vield hyvin rajallisesti
saatavilla aiheeseemme sopivaa tutkimustietoa. Tasta johtuen opinnaytetydssa hyo-
dynnettiin myds muuta aineistoa kuin tutkimuksia. Kirjallisuuskatsaustyypin valintaan
vaikutti myds se, ettei narratiivista Kirjallisuuskatsausta ohjaa tiukat s&éanndt vaan tyos-
kentely on vapaampaa.

4.1 Aineiston haku

Aineiston haussa ja valinnassa térkeitd asioita ovat kirjallisuuden kattavuus, lahteiden
alkuperadisyys, tulosten uskottavuus, monitieteisyys, objektiivisuus, tutkijan tunnettuus
ja arvostettavuus, mahdollisuus perustella oma aihe Kirjallisuuskatsauksen perusteella,
metodisten valintojen soveltuvuus ja tutkimuksen ika seké taso. (Kankkunen & Veh-
vildinen-Julkunen, 2017, 5.95-96.) Moderni tietotekniikka mahdollistaa melko vaivat-
toman tiedonhaun Kirjallisuuskatsausta varten. Ongelmana voi kuitenkin olla juuri
oman tutkimuksen kannalta keskeisten julkaisujen valitseminen valtavasta tietomé&a-
rastd. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen, 2017, s.96.)

Yleisimpi& hoitotieteellisia julkaisuja siséltavia tietokantoja ovat kotimaiset Ter-
veysportti, Linda ja Medic. Kansainvalisid tietokantoja ovat esimerkiksi Cinahl, Med-
Line, Ebsco ja Cochrane. Turvallisin valinta tutkimusraporttien luotettavuuden ja tie-
teellisyyden ndkokulmasta on kéyttaa edella mainittuja tietokantoja. Naiden sisaltdmat
ldhteet ovat kdyneet lapi kaksoissokkoarvioinnin ja ovat siten tieteellisesti laadukkaita.
Usein Kirjallisuutta kannattaa etsid myos lahitieteenalojen, kuten psykologian ja 1aa-

ketieteen tietokannoista. Kirjallisuutta voi hakea myds manuaalihaulla aikaisempien
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julkaisujen lahdeluetteloista tai kdymalla I&pi tietyn lehden artikkelit. (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen, 2017, s.96-97.)

4.2 Hakusanat ja tietokannat

Opinnaytetyossamme k&ytimme luotettavia tietokantoja. Tutkimuksia [0ysimme
Cinahlista ja Pubmedista. Lisaksi etsimme tutkimuksia Google Scholarista ja kotimai-
sesta Medicistda, mutta emme l6ytaneet hakukriteereihimme sopivia tuloksia. Lisaksi
kaytimme tiedonléhteena Valtioneuvoston julkaisemia Covid-19 tutkimuskatsauksia
javuoden 2021 tehtya kouluterveyskyselya. Hakulausekkeina olivat ”(covid-19 or co-
ronavirus or corona) and mental health and (young people or adolescent)” sekd ™ co-
vid-19 and mental health and adolescent”. Hakusanojen maarittdminen oli tarkkaa,
silld joillakin hakusanoilla tuli tuhansia tuloksia, joiden kunnollinen lapikdyminen il-
man rajauksia olisi ollut mahdotonta. Alla olevassa taulukossa (taulukkol) nakyvissa
kaytetyt tietokannat ja hakusanat.

Taulukko 1. Kéytetyt tietokannat ja hakusanat

Tietokanta Hakusanat Tuloksia Otsikon Tiivistel- Hyvak-
perus- man pe- sytty
teella hy- | rusteella
vaksytty hyvaksytty

Cinahl Comp- | (covid-19 or co- 71 13 8 5

lete ronavirus or corona)

and mental health
and (young people
or adolescent)

Pubmed (covid-19 or coronavi- | 30 2 0 0

rus or corona) and men-

tal health and (young

people or adolescent)
covid-19 and mental 125 11 2 1
health and adolescent
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4.3 Aineiston valinta

Siséanottokriteerit perustuvat kirjallisuuskatsauksen tutkimuskysymyksiin ja ne méaa-
ritell&&n ennen varsinaista valintaa. Sisdanottokriteereissa voidaan rajata alkuperéis-
tutkimusten lahtokohtia, tutkimusmenetelmid, tuloksia, tutkimuskohdetta tai tutki-
muksen laatutekijoita. Kirjallisuuskatsaukseen hyvaksyttavien tutkimusten valinta ta-
pahtuu vaiheittain perustuen siihen, vastaavatko hauissa saadut tutkimukset asetettuja
sisaanottokriteereja. Vastaavuutta tarkastellaan otsikko, abstrakti ja koko teksti ta-

soilla. (Johanson ym., 2007, s.59.)

Opinnaytetydn sisédanottokriteerit perustuivat aineistojen saatavuuteen, kieleen, tutki-
musjoukkoon, aiheeseen ja julkaisujen ik&an. Poissulkukriteerit olivat sisaanottokri-
teereiden vastakohdat. Alla taulukossa (taulukko 2) vield ndma kriteerit esitelty tar-
kemmin. Saadut hakutulokset kaytiin ensimmaiseksi lavitse otsikko-tasolla, sitten tii-
vistelmén ja viimeiseksi koko tekstin perusteella. Hakutuloksia hylattiin mikéli ne ei-

vét olleet sisdanottokriteereiden mukaiset.

Taulukko 2. Sisddnotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Aineisto on saatavilla kokonaan, ilmaiseksi Aineisto ei ole saatavilla kokonaan tai se on mak-
sullinen

Suomi / englanti Muulla kielell& kuin suomi / englanti

Liittyy nuoriin Ei liity nuoriin

Vastaa aihetta Ei vastaa aiheeseen

Aineisto on korkeintaan 5 vuotta vanha Aineisto on yli 5 vuotta vanha

4.4 Laadun arviointi

Katsaukseen valittujen tutkimusten laatua tulisi arvioida. Arvioinnin tavoitteena on
tutkimusartikkelien patevyyden ja siind esitettyjen tulosten kliinisen merkittavyyden
ja yleistettdvyyden arviointi. Arviointikriteerejd on olemassa erilaisia, mutta niiden
luokittelut voivat antaa erilaisia tuloksia ja eri arvioijat voivat paatya samoilla kritee-
reilld eri tuloksiin. Arviointi tulisi suorittaa vahintaan kahden henkilén toimesta ja saa-

tuja tuloksia tulisi vertailla. Tutkimusartikkeleita arvioidessa tulisi keskittya
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patevyyteen eli validiteettiin, kliiniseen merkittavyyteen seka yleistettavyyden arvi-
ointiin. (Stolt ym., 2016, s.67-68.)

Opinnaytetyon laadun arvioinnissa kaytettiin apuna CASP (Critical Appraisal Skills
Program) mittaristoa soveltuvin osin, joka oli muokattu valmiiksi. CASP arviointikri-
teeristd perustuu valittujen tutkimusten pisteytykseen erilaisten kysymysten avulla.
(Nevala ym., 2014, s.9-10.) Valittujen aineistojen laadunarviointi oli haasteellista,
koska aineistot poikkesivat toisistaan ja kaikki eivat olleet tutkimuksia. Esimerkiksi
artikkeleiden ja kouluterveyskyselyraportin kohdalla CASP-mittariston k&yttdminen
oli vaikeaa, kun moneenkaan kysymykseen ei pystynyt vastaamaan. Laadun arviointi
tehtiin niilta osin kuin se oli mahdollista, jotta luotettavuutta voitaisiin lisatad. Laadun

arviointi l1oytyy liitteista (liite3).

4.5 Analyysin tekeminen

Aineiston analyysin ja synteesin tarkoituksena on jérjestaa ja tehda yhteenvetoa valit-
tujen tutkimusten tuloksista. Analyysin teko alkaa kuvaamalla tutkimuksen téarkea si-
séltd. Tahan sisaltoon kuuluu: Kirjoittajat, julkaisuvuosi ja -maa, tutkimuksen tarkoi-
tus, asetelma, aineistonkeruumenetelmat, tutkimuksen kohdejoukko, otos, paatulokset,
vahvuudet ja heikkoudet. Osa tasta analyysin vaiheesta on tehty jo tutkimusten arvi-
ointivaiheessa. Arviointi- ja analyysivaihe ovatkin kiinteésti yhteydessa toisiinsa. Mi-
kali valittujen tutkimusten tulokset ovat ristiriitaisia, on laadunarviointi otettava huo-
mioon Kkatsauksen tulosten analysoinnissa. Tutkimusten yhteenveto on suositeltavaa
tehda taulukkomuotoon. Taulukon tarkoituksena on luoda kokonaiskuva ja ymmarrys
aineistosta. Tama vaihe vaatii aineistoon tutustumista ja uudelleen lukemista. (Stolt
ym., 2016, s.30-31.)

Analyysin toiseen vaiheeseen kuuluu edelleen aineiston lukeminen, merkinttjen teke-
minen ja luokkien, kategorioiden tai teemojen muodostaminen néiden avulla. Vaiheen
tarkoituksena on etsid tutkimuksista yhtéalaisyyksia ja eroavaisuuksia, ryhmitelld ja
vertailla niit4, ja siten tulkita niitd. Jokaisesta alkuperéistutkimuksesta tulisi lukea eri-
tyisen tarkkaan tulososa ja johtopaatokset. Tehtyjen merkintdjen tulisi tiivistaa tutki-

muksen pé&asiat. Muodostetut luokat, kategoriat tai teemat muodostetaan
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yhdistelemélla ja vertailemalla samankaltaisia merkintdja ja niille annetaan niiden si-
séaltoa kuvaava nimi. Tama toinen vaihe on yleensa iteratiivinen, eli sitd tehdéaan pie-

nissa osissa ja prosessia toistetaan. (Stolt ym., 2016, s.31.)

Viimeisessé eli kolmannessa vaiheessa muodostetaan iteratiivisen vertailun avulla l0y-
detyisté eroista ja yhtaldisyyksisté looginen kokonaisuus eli synteesi. Tdssé analyysin
vaiheessa pyritddn muodostamaan yksittéisista tutkimustuloksista yleisempi kuva ja
esitetddn my0s ristiriitaiset tulokset. Synteesin havainnollistamiseksi voidaan tehda
taulukoita ja kuvioita. (Stolt ym., 2016, s.31.)

Opinnaytetydn analyysivaihe tehtiin ylla olevan teorian perusteella. Aluksi aineistoja
luettiin uudelleen ja uudelleen lavitse. Lukemisen yhteydessd molemmat tekijéat tekivét
jokaisesta aineistosta tehtiin omat muistiinpanot etsien vastausta tutkimuskysymyk-
seen. Molemmat tekijat yhdistivét itsekseen tehtyja muistiinpanoja isoimmiksi koko-
naisuuksiksi ja etsien yhtaldisyyksia ja sitd kautta teemoja. Lopuksi kdvimme teke-
mamme muistiinpanot ja paatelmét yhdessé lavitse ja yhdistimme ne. Tutkimuksista

on laadittu yhteenveto, joka loytyy liitteista (liite2).

4.6 Aikataulusuunnitelma

Opinnaytetyd prosessi aloitettiin elokuussa 2021 valitsemalla aihe. Elo-syyskuun ai-
kana harjoittelimme opinnéytetyon tekemista erilaisten tehtévien avulla. Syyskuun
loppuun mennesséa valmistui kirjallinen opinndytetydn suunnitelma ja silloin oli tehty
alustavaa kirjallisuushakua. Opinndytetyd valmistui kesékuun 2022 loppuun men-
nessa. Alla taulukossa (taulukko 3) tarkemmin esitelty ajallisesti opinndytetyd pro-

Sessi.

Taulukko 3. Aikataulusuunnitelma

Aika Vaihe

Elokuu 2021 Aiheen valinta

Elo-syyskuu Opinndytetydn teoria haltuun
Syyskuu Suunnitelma valmiiksi
Tammikuu-maaliskuu Tiedonhaku
Huhtikuu-kesakuu Kirjoitusprosessi
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Kesakuu 2022 Valmistuminen

5 TULOKSET

Saatujen tulosten mukaan nuorten mielenterveys on heikentynyt koronapandemian ai-
kana. Kirjallisuuskatsauksen mukaan muun muassa nuorten ahdistus, masennus, yksi-
naisyys ja elaman laadun heikentyminen ovat lisdéntyneet. Watersin tutkimuksen mu-
kaan 74%, joka kattaa yli 1100 opettajaa ja koulun henkilékuntaa, ovat sitd mielta ettd
koronapandemian aiheuttamalla lukituksella on ollut negatiivinen vaikutus nuorten
mielenterveyteen (Waters, 2020). Tulokset perustuvat koronapandemian aikana teh-

tyihin tutkimuksiin sekd vanhempiin yksindisyytta ja eristamista koskevin tuloksiin.

5.1 Ahdistus

Monien valitsimiemme tutkimusten mukaan ahdistus on lisadntynyt nuorten keskuu-
dessa koronapandemian aikana, varsinkin tyttdjen. Magsonin ym. tutkimuksen mu-
kaan nuorilla on ollut merkittavaa ahdistuksen lisaantymista pandemian aikana, erityi-
sesti tyttdjen keskuudessa. Tutkimuksen mukaan suurin ahdistusta lisd&va tekija oli se,
ettei ystavié saanut ndhda. Seuraavaksi eniten ahdistusta lisési ystavan/perheenjésenen
sairastuminen tai kuolema koronaan. My0s se, ettei harrastuksiin tai muihin koulun
ulkopuolisiin tapahtumiin saanut osallistua lisasi ahdistusta. Sen sijaan ahdistusta ai-
heutti vain vahan koronatartunnan saaminen tai siihen kuoleminen. (Magson ym.,
2021.)

5.2 Masennus

Masennus nousi vahvasti esille valituissa aineistoissa. Tuoreimman Suomessa tehdyn
kouluterveyskyselyn mukaan lahes kolmannes tytoista oli kokenut kohtalaista tai vai-
keaa ahdistuneisuutta sek& yli kaksi viikkoa kestavid masennusoireita. (Aalto-Setala
ym., 2021.) Meaden katsauksen mukaan nuorilla on ollut pandemian aikana merkitta-

vad masennusta. Taméa vastasi myds vanhempien nédkemystd. Vanhempien mukaan
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merkittdvimmét koronapandemian aiheuttamat oireet heidan nuorissaan ovat olleet
masennus, ahdistus, vaarinkdyttdytyminen ja sosiaalinen eristdytyminen. (Meade,
2021.)

5.3 Yksindisyys

Koronapandemian aikana yksindisyyden kokemus on lisadntynyt, kun ihmisten tapaa-
mista on rajoitettu. Vuoden 2021 Korkeakouluopiskelijoiden terveys- ja hyvinvointi-
tutkimuksen ennakkotulosten mukaan yli puolet korkeakouluopiskelijoista kertoo yk-
sindisyyden tunteen lisdéntyneen. Yksindisyys on koskettanut etenkin 18-22-vuotiaita
yliopistossa opiskelevia naisia. Naista jopa kolme neljéstd on kokenut yksindisyytta
aiempaa enemman. YKksinaisyyttd ovat kokeneet enemman yksin asuvat kuin perheel-

liset. Etdopiskelu on lisdnnyt yksindisyytta. (Parikka ym., 2021.)

5.4 Mielenterveyden suoja- ja riskitekijat

Ahdistuneisuuden ja masennuksen lisaksi Magsonin ym. tutkimuksen mukaan nuoret
kokivat elaman tyytyvéisyyden merkittavaa heikentymistd, erityisesti tyttdjen keskuu-
dessa. Mielenterveysongelmien lisadntymisen riskitekijat olivat koronapandemiaan
liittyvat huolet, verkko-opiskelu vaikeudet seka lisdantyneet konfliktit vanhempien
kanssa. Sen sijaan suojatekijat mielenterveyden heikentymisté vastaan olivat rajoitus-
ten noudattaminen ja sosiaalisen yhteenkuuluvuuden tunne. (Magson ym., 2021.) El-
haraken ym. kirjallisuskatsauksen mukaan riskitekijoita ovat asuminen maaseudulla,
alhainen sosioekonominen asema ja terveydenhuollon tyontekijan perheenjasenena tai
ystadvané oleminen (Elharake ym., 2022). Kaiken kaikkiaan Magsonin ym. tutkimuk-
sen tulokset viittasivat siihen, ett4 nuoret olivat enemman huolissaan hallituksen teke-

mista rajoituksista kuin itse koronaviruksesta (Magson ym., 2021.)

5.5 Itsemurha-ajatukset ja niiden yritykset

Meaden tutkimuskatsauksen mukaan tutkimuksissa on havaittu nuorten itsemurha-aja-
tuksien ja niiden yritysten lisddntyminen pandemian aikana verrattuna edellisiin vuo-

siin. Sen sijaan Japanissa tehdyssé tutkimuksessa ndiden maaréat olivat myds nousseet,
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mutta nousu ei poikennut edellisten vuosien noususta. Japanissa tehdyn tutkimuksen
mukaan nuorten jdédminen kotiin saattoi suojata itsemurhan ajatuksilta ja sen yrittami-
seltd. Nuorten paivystyskaynnit mielenterveyteen liittyen ovat lisadntyneet pandemian
alun jalkeen. (Meade, 2021.)

5.6 Muut vaikutukset

Ravens-Siebeber ym. tutkimuksen mukaan nuoret ovat kokeneet pandemian aikana
koulunkéynnin ja oppimisen uuvuttavammaksi kuin ennen. Nuorten psykosomaattiset
oireet olivat yleisimpia kuin ennen pandemiaa. Oireista lisdéntyivat artyneisyys, uni-
hairiot, paansarky, mieli oli matalalla sek& vatsakivut lisadntyivat. Riski mielentervey-
den ongelmille nousi 18% pandemian alkamisen jalkeen 30%. Tutkimuksessa esille ei
juurikaan noussut nuorten itse ilmoittavina masennusoireiden lisadntyminen, mutta ah-
distuksen oireet olivat lisdantyneet. Vanhempien mukaan véittelyt lastensa kanssa kér-
jistyivat useammin kuin ennen. (Ravens-Sieberer, 2020.) Elharaken ym. kirjallisuus-
katsauksen mukaan seké nuoret etta korkeakouluopiskelijat ovat ilmoittaneet olevansa
vasyneempid, ahdistuneempia ja masentuneempia kuin ennen pandemiaa (Elharake
ym., 2022).

5.7 1an vaikutus pandemian kokemukseen

Nuorille eristyksen ja rajoitusten aika voi olla erityisen haitallista, johtuen nuorten ke-
hitysvaiheesta. Nuoruuden kehitysvaiheessa nuoret itsendistyvét vanhemmista, jolloin
kavereiden kanssa vietetty aika lisdéntyy ja kavereista tulee ensisijainen vuorovaiku-
tuksen lahde vanhempien sijaan. Rajoitusten aikaansaama negatiivinen vertaisvuoro-
vaikutus muiden nuorten kanssa voi johtaa jopa huonoon itsekésitykseen tai arvontun-
toon ja my6hempaén ahdistuksen ja masennuksen oireiden lisd&dntymiseen. Positiivi-
nen vertaisvuorovaikutus voi sen sijaan tarjota nuorille sosiaalista ja emotionaalista
tukea, joiden on tutkittu suojaavan seka ahdistuksen ettd masennuksen riskia vastaan.
(Magson ym., 2021.) Nuorilla mielenterveysongelmat tulevat esille yleensa noin 20-
vuotiaana, joten pandemia aika on nuorille jo ilman pandemiaakin Kkriittinen ajanjakso
(Waters, 2020).
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5.8 Yksindisyyden ja eristamisen vaikutus nuorten mielenterveyteen

Aikaisempien eristysta ja yksinaisyyttd koskevien tutkimusten mukaan nuorilla on
korkeampi todennékaisyys nédiden aikana masennukseen ja ahdistukseen. Mité pidem-
paan yksinaisyys ja eristdminen jatkuu, sitd suurempi todennékoisyys on masennuksen
ja ahdistuksen syntymiseen. Nuorille sosiaalinen etéisyys ja koulujen sulkeminen li-
séavat ongelmia entisestan, kun heilld on jo valmiiksi suurempi riski saada mielenter-

veysongelmia. (Knopf, 2020.)

Eniten yhteyttd 16ydettiin eristaytymiseen liittyvan yksindisyyden ja mielenterveyson-
gelmien kanssa masennuksella. Yksinaisyys liittyi eniten kohonneisiin masennusoirei-
siin tytoilla ja kohonneeseen sosiaaliseen ahdistukseen pojilla. Oireet ilmenivét, kun
yksindisyytta mitattiin ja myds neljdnnesvuodesta yhdeksaan vuoteen eteenpdin. Yk-
sindisyyden kesto korreloi voimakkaammin oireiden kanssa kuin yksinéisyyden voi-
makkuus. (Knopf, 2020.)

5.9 Pandemioiden vaikutus mielenterveyteen

Aikaisempien pandemioita koskevien kansainvalisten tutkimusten mukaan pande-
mioilla on kielteinen vaikutus mielenterveyteen. Lapsilla ja nuorilla on rajallinen ym-
marrys aiheesta, miké johtaa ahdistuneisuuden ja muiden mielenterveysongelmien
poikkeukselliseen kasvuun ja siihen liittyvan henkisen hyvinvoinnin heikkenemiseen.
Se on johtanut nuorten ahdistuneisuuden ja muiden mielenterveysongelmien poik-
keukselliseen kasvuun seka siihen liittyvaan henkisen hyvinvoinnin heikkenemiseen.
(Cowie & Myers, 2021.)

Aiempien tulosten mukaan koulujen sulkeminen ja rajoitettu ystavien nékeminen voi-
vat aiheuttaa nuorissa akuuttia ahdistusta ja stressid. Myds toistuva altistuminen pan-
demiaan liittyviin uutisiin voi pahentaa henkistd hyvinvointia. Myés karanteenin pi-
tuudella on huomattu olevan vaikutusta mielenterveyteen. Mitd pidempi karanteeni on,

sitd huonommaksi mielenterveys voi kehittyd. (Cowie & Myers, 2021.)
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5.10 Kouluterveyskysely 2021

Uusimman vuonna 2021 tehdyn kouluterveyskyselyn mukaan nuorten ahdistus- ja ma-
sennusoireet olivat kevéaalla 2021 huomattavasti yleisempid kuin edeltavéssa 2019
vuoden mittauksessa seka tyt0illa ettd pojilla. Ahdistuksen kokemus oli noussut noin
10 prosenttiyksikkoa verrattuna 2019 vuoden kyselyyn. Ahdistuneisuus oli lisadntynyt
vuoden 2019 kyselyyn verrattuna kaikilla kouluasteilla, sekd tytoilla ettda pojilla.
(Aalto-Setala ym., 2021.)

Ahdistuksen ja masennuksen lisaksi yksindisyys oli lisd&ntynyt vanhaan kyselyyn ver-
rattuna. Noin joka neljas tyttd ja joka kymmenes poika raportoi kokevansa yksindi-
syyttd melko usein tai jatkuvasti. Tytot ilmoittivat kaikissa vastaajaryhmissa positiivi-
sen mielenterveyden heikentymisestéd. Sen sijaan peruskoulun 8. ja 9. luokan ja amma-
tillisten oppilaitosten 1. ja 2. luokan pojat ilmoittivat positiivisen mielenterveyden vah-
vistumista. Koulukiusaamisen maéarissa ei havaittu suuria muutoksia. (Aalto-Setéla
ym., 2021.)

6 POHDINTA

Kirjallisuuskatsauksen mukaan nuorten mielenterveys on heikentynyt koronapande-
mian myotd. Saadut tulokset vastasivat ennakko-olettamuksia. Nuorten mielentervey-
den kehitysta on tarkead jatkossakin tutkia, koska mielenterveyden ongelmat olivat
kasvussa jo ennen koronapandemiaa ja vield ei ole tiedossa koronapandemian pitkaai-
kaisvaikutuksia. Jatkossa tulisikin Kiinnittaa erityistd huomiota mahdollisten uusien
rajoitusten asettamiseen ja sen vaikutuksiin mielenterveyteen seké& nuorten mielenter-
veystyon ennaltaehkaiseviin toimenpiteisiin. Ennaltaehkaisylla on valtava merkitys.
Ennaltaehk&isyn avulla voidaan estdd ongelmien kasvaminen suuriksi tai jopa estéa

ongelmien syntyminen kokonaan.

Koko opinnéytetyo-prosessia ohjasi ennakkoon laaditut tarkoitus, tavoite ja tutkimus-
kysymys. Tutkimuskysymykseen saatiin vastauksia, joten my0s tavoite tayttyi. Saatuja
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tuloksia voidaan kayttdd apuna tulevaisuuden nuorten mielenterveystydssé ja myos
koulutuksessa. Tulosten avulla mielenterveystydlle tuli tietoa, minkalaisten ongelmien
kanssa nuoret mahdollisesti tulevat tulevaisuudessa tarvitsemaan apua ja mihin tulee
Kiinnittdd huomiota ennaltaehkéisevassa tyodssa. Tulokset hyodyttavat myos kouluja,
koska nuorten pariin suuntautuvien opiskelijoiden kanssa voidaan kayda lavitse en-
nakkoon millaisia asioita he tulevat mahdollisesti tulevaisuudessa ty6elamasséa koh-

taamaan.

Molemmat tekijat tekivat ensimmaéistd kertaa opinndytetyota ja ndin suurta kirjallista
tyotad. Opinndytetyon kirjoittaminen opetti paljon uutta ja vahvisti vanhoja taitoja.
Opinnaytetydprosessin aikana oppi muun muassa: mita opinnadytetyd prosessiin kuu-
luu, hallitsemaan isoa kokonaisuutta, aikatauluttamaan, etsimaan tieteellisesti luotet-
tavaa tietoa sekd kdyttamaan kansainvélisid aineistoja. Prosessin aikana kirjoitustaito
ja tiedon etsiminen sek& englannin osaaminen vahvistui. Haastavinta projektissa oli
englanninkielisten ldhde aineistojen suomentaminen sekd molempien toiden ja aika-

taulujen sovittaminen yhteen.

7 OPINNAYTETYON LUOTETTAVUUS JA EETTISYYS

7.1 Luotettavuus

Kirjallisuuskatsauksessa aineiston kasittely on silla tavalla kriittinen vaihe, etta silla
on keskeinen merkitys katsauksen luotettavuuden kannalta. Luotettavuutta pystyy ar-
vioimaan suhteessa siihen, miten asetettuihin tutkimuskysymyksiin on voitu vastata ja
onko aineiston kasittely ja sen vaiheet kuvauksen perusteella niin l&pinékyvié, etta se
on toistettavissa. Luotettavuutta parantava tekija on se, ettd aineiston kasittelyvaihe
tehtaisiin kahden tai useamman tekijan yhteistyoné. Lisaksi yksityiskohtainen ja ha-
vainnollistava aineiston kasittelyn kuvaus lisdé katsauksen luotettavuutta. (Stolt ym.,
2016, s.91)
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Yritimme kuvata kaikki opinnéytetyon eri vaiheet ja aineiston valinnan tarkkaan, jotta
ty0o olisi toistettavissa ja se lisdisi siten koko opinndytetyon luotettavuutta. Luotetta-
vuutta parantaa se, ettd opinndytety0 tehtiin paritydna ja siten myds aineiston kasitte-
lyvaiheeseen osallistui kaksi henkilod. Kaytimme opinnaytetydssa mahdollisimman
tuoreita ja tieteellisesti luotettavia tietokantoja luotettavuutta parantaaksemme. Nou-
datimme SAMKIin ohjeistuksia opinnéytetyon teosta ja lahteiden merkinnésta, jotta

tydssa tulisi kaikki huomioitua hyvin.

Suurin osa valitsemistamme aineistoista olivat englannin Kkielisi& ja niiden suomenta-
minen vaikuttaa heikentévasti opinnéytetyon luotettavuuteen. Koska koronapandemia
on viel& tuore asia, ei ole viel&d monia tutkimuksia koronan vaikutuksista nuorten mie-
lenterveyteen ja pitkdaikaisvaikutuksia ei ole saatavilla. Tastd johtuen jouduimme
kayttdmaan aineistona myds muitakin kuin tutkimuksia, joka voi vaikuttaa opinnéyte-

tyon luotettavuuteen heikentévasti.

Monet tutkimuksista koskivat seka lapsia ja nuoria, mika hankaloitti aineistoista juuria
nuoria koskevien asioiden poimimisen. Kaikissa aineistoissa ei mygsk&aan ollut méari-
telty ikad, vaan kaytettiin ainoastaan nuoret termié, mika heikentaa luotettavuutta. En-
nakko olettamukset vastasivat tulosten suuntaa, mutta olettamukset eivat vaikuttaneet
johtopaatosten tekemiseen. Luotettavuutta pyrittiin lisdédmaan laadun arvioinnilla,

vaikka sen tekeminen oli haasteellista aineistojen puolesta.

7.2 Eettisyys

Koko opinndytety® prosessin ajan kiinnitimme huomiota eettisyyteen ja noudatimme
ohjeistuksia. Arvostamme muiden tutkijoiden ty6ta ja tuomme muiden tutkijoiden tu-
lokset heidan nimissdén esille asianmukaisesti. Plagioinnin estamiseksi noudatamme
SAMK:in l&hdeviittausohjeita ja tuodaksemme muiden tutkijoiden tyon esille. Opin-
néytety0 tarkistetaan vield lopuksi plagiaatintunnistusjarjestelman avulla. Opinnayte-
tyossémme ei tarvita tutkimuslupaa, koska tydémme on kirjallisuuskatsaus. Nouda-
timme SAMK:in opinndytetyd ohjeita, jotta toimimme oikean protokollan mukaan.

Tuomme kaikki opinndytetyohon ja sen tekemiseen liittyvat mahdolliset epédkohdat
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esille rehellisesti. Opinnéytetydn eettisyyden varmistamiseksi noudatamme hyvén tie-
teellisen kaytannon kriteerejéa.
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Taulukko 1. Kéytetyt tietokannat ja hakusanat

LIITE1

tal health and ado-
lescent

Tietokanta Hakusanat Tuloksia | Otsikon | Tiivistel- | Hyvak-
perus- man pe- | sytty
teella hy- | rusteella
véaksytty | hyvak-

sytty

Cinahl (covid-19 or co- |71 13 8 5
Complete ronavirus or co-

rona) and mental

health and (young

people or adoles-

cent)
Pubmed (covid-19 or co- |30 2 0 0

ronavirus or co-

rona) and mental

health and (young

people or adoles-

cent)

covid-19 and men- | 125 11 2 1




Kirjallisuuskatsauksen perusteella mukaan valitut aineistot

LIITE 2

Julkaisun nimi,
tekijat, vuosi,
maa

Tutkimuksen tar-
koitus

Aineisto/aineis-
ton keruu

Analyysi- me-
netelmd

Keskeiset tu-
lokset

Mielenterveys ja
elamanlaatu lap-
silla ja nuorilla
covid-19 pande-
mian aikana —
Copsy-tutkimuk-
sen tulokset

Tutkia kriisin
vaikutuksia mie-
lenterveyteen ja
elamanlaatuun
lapsilla ja nuo-
rilla.

Online tutkimus
(kysely lomake).

n=1040 (11-17-
vuotiaat ja van-
hemmat).

Liséksi n=546

Kuvaavat tilastot
ja kaksimuuttu-
jaisia ja moni-
muuttujaisia reg-
ressioanalyyseja.

Tulosta verrattiin
pandemiaa aikai-

71 % lapsista ja
nuorista tunsi ra-
sittuneisuutta
kontakti rajoituk-
sista, koulu ja
oppiminen oli ra-
sittavampaa kuin
ennen, riidat las-

Ravens-Sieberer (7-10 vuotiaiden sempiin tutki- te(l kanssa k_arj|s-
U, Kaman A, vanhemmista). muksiin. tyi useammin,
Otto C, Adedeji psykosomaattiset
A, Devine J, Er- oireet olivat ylei-
hart M, Napp A- sempié kuin en-
K, Becker M, nen (artyneisyys,
Blanck-Stell- unihdiriét, paan-
macher U, L6f- sar_ky_, huor_lo-
fler C, Schlack R vointisuus ja vat-
& Hurrelmann K sakipu).
2020, Saksa Riski mielenter-
veyden ongel-
mille nousi 18%
-> 30 %.
Riski ja suoja te- | Ensisijainen tar- | n=248 (13-16- Tilastoitiin Tytot ilmoittivat
kijat mahdolli- koitus oli madrit- | vuotiaita). SPSS:ssa. enemman ma-
sille nuorten té pandemian ja sennuksen ja ah-
mielenterveyden | hallituksen aset- | Onlinekysely. distuneisuuden

muutoksille co-
vid-19 pande-
mian aikana

Magson N, Free-
man J, Rapee R,
Richardson C,
Oar E & Far-
douly J.

2020, Australia

tamien rajoitus-
ten, jotka liitty-
vat covid-19-re-
aktioon, vaikutus
nuorten emotio-
naaliseen tervey-
teen.

Kysely toteutet-
tiin 12 kuukautta
ennen ko-
ronapandemiaa
ja 2 kuukautta
jalkeen rajoitus-
ten ja etédkoulun
aloittamisesta.

oireita, kun taas
pojat raportoivat
enemman perhe
konflikteista.

Kaikki mielen-
terveys muuttujat
korreloivat mer-
kittavasti ennalta
suunnatun ajan-
kohdan sisalla ja
vililla.

Covid-19:hen
liittyvé ahdistus
ja tunne sosiaali-
sesta irtautumi-
sesta muista liit-
tyivat voimak-
kaimmin kaik-
kiin mielenter-
veysoireisiin.




Nuorten mielen-
terveys oli hei-
kentynyt hieman
verrattuna pan-
demiaa edelté-
vaén tasoon ja
useat pandemi-
aan liittyvat teki-
jat liittyivat ndi-
hin muutoksiin.

Covid-19 pande-
mian mielenter-
veysvaikutukset
lapsiin ja nuoriin
— katsaus nykyi-
seen tutkimuk-
seen

Meade J.

2021, USA

Tarjota paivitetty
katsaus tahén
mennessé tehtyi-
hin tutkimuksiin
liittyen covid-19
vaikutuksista las-
ten ja nuorten
mielentervey-
teen.

Aikaisempien
tutkimusten hyo-
dyntaminen.

Analyysimene-
telmaa ei ole esi-
telty. Vain tulok-
set on avattuna
katsauksessa.

Seka lasten etta
nuorten mielen-
terveyskaynnit
ovat kasvaneet
huomattavasti.

Mielenterveyden
on todettu vaih-
televan covid-19
koettujen riskien
mukaan.

Ahdistus ja ma-
sennus seka nai-
den oireet ovat
lisddntyneet ver-
rattuna pande-
miaa aikaisem-
piin tahoihin.
Teini-ikdiset, eri-
tyisesti naiset ja
lukion abiturien-
tit saattavat kér-
sid eniten. Sosi-
aalinen eristayty-
minen ja istuma-
kéyttaytyminen
edistavat naita
ongelmia.

Mielenterveys-
palvelujen saata-
vuuden lisdami-
nen tulee ole-
maan Kriittista.

Covid-19 aikana
ja sen jalkeen ah-
distus ja masen-
nus tulee lisdan-
tymaén — tutki-
mus

Knopf A.

2020, USA

Selvittadd mita
tiedet&an yksi-
néisyyden ja
mielenterveyson-
gelmien vélisesta
yhteydesté ter-
veilla lapsilla ja
nuorilla seka
mitd tiedetdén
siitd, miten ka-
ranteeni, sosiaa-
linen eristayty-
minen ja muut
taudin suojaa-
mistoimet

Etsivat kaikki ar-
tikkelit, jotka ol-
tiin julkaistu
1/1946- 3/2020,
kayttéden hakusa-
noina “lapset” tai
“nuoret” JA “ka-
ranteeni” tai ”’so-
siaalinen eristay-
tyminen” tai
?yksindisyys” ja
“mielenterveys”.

Tieto syntetisoi-
tiin neljaén luok-
kaan:

-yksindisyyden
vaikutus mielen-
terveyteen ter-
veill4 vaestoryh-
millg, jakautuvat
edelleen:

Sosiaalinen eris-
taytyminen ja
yksindisyys lisa-
sivat masennuk-
sen riskié ja
mahdollisesti ah-
distusta.

Oireet ilmenivat
silld hetkella,
kun yksindi-
syyttd mitattiin,
ja myds neljan-
nesvuodesta 9




ennustaa tulevia
mielenterveyson-
gelmia.

Yhteensa 83 ar-
tikkelia.

-poikkileikkaus-
ja pitkittaissuun-
tatodisteet

-pandemiaa kos-
kevat havainnot

-interventiotutki-
mukset

vuoteen myo-
hemmin.

Yksinéisyyden
kesto korreloi
voimakkaammin
oireiden kanssa
kuin yksinaisyy-
den voimakkuus.

Onko mielenter-
veys uusi pande-
mia?

Waters J.

2020, Iso-Britan-
nia

Tutkimus rapor-
tin tarkoituksena
on tutkia covid-
19 vaikutuksia
mielenterveyteen
nuorilla, uusilla
aideilla ja ter-
veydenhuollon
ammattilaisilla
nyt ja tulevaisuu-
dessa ja missa
tarvitaan apua.

Tutkimuksien
haku.

Ei ole kerrottu
analyysimenetel-
maa, kerrottu tut-
kimusten tulok-
sia.

Korona lukituk-
seen yhdistetyt
rasitukset muo-
dostavat taydelli-
sen myrskyn, ah-
distuksen ja ma-
sennushairididen
kehittymiseen.

74 % opettajista
ja koulun henki-
I6kunnasta olivat
samaa mielt4
siitd, ettd koulu-
jen lukituksilla
oli negatiivinen
vaikutus nuorten
mielentervey-
teen.

Mielenterveys
ongelmat nouse-
vat esiin pari-
kymppisina, jo-
ten murrosik& on
kriittinen ajan-
jakso nuoren ela-
massa.

COVID-19 pan-
demian vaikutuk-
set lasten ja nuor-
ten mielentervey-
teen ja hyvin-
vointiin.

Cowie H &
Myers C-A.

2021, Yhdistynyt
kuningaskunta

Selvittdad mika
vaikutus ko-
ronapandemian
aiheuttamalla
sulkemisella on
ollut lasten ja
nuorten mielen-
terveyteen ja
henkiseen hyvin-
vointiin Yhdisty-
neessa kuningas-
kunnassa, kun se
kéasittaa Englan-
nin, Pohjois-Ir-
lannin, Skotlan-
nin ja Walesin.

Tutkia aikaisem-
pien epidemioi-
den kansainvéli-
sid tutkimustu-
loksia.

Hyodyntaa alus-
tavia havaintoja
meneill&én ole-
vasta tutkimuk-
sesta, joka tutkii
karanteenin ja
lukituksen vaiku-
tuksista mielen-
terveyteen.

Hyodyntaa hy-
vantekevaisyys-
jarjestojen ra-
portteja.

Ei ole tuotu
esille.

Pandemioilla on
ollut negatiivi-
nen vaikutus
mielentervey-
teen.

Nuoret ovat eri-
tyisen vaarassa,
koska heidédn
ymmaértdminen
on rajallista. Se
voi johtaa ahdis-
tuksen ja muiden
mielenterveys
ongelmien kas-
vuun ja henkisen
hyvinvoinnin
laskuun.

Altistuminen
pandemiaa kos-
keville uutisille




Hyodyntaa medi-
asta l6ytyvia
pohdintoja krii-
Sisté.

voi pahentaa
henkista kérsi-
mysta.

Karanteenin pi-

Perehtyé van- tuudella on mer-

hemmille/huolta- Kitysta. Mita pi-

jille laadittuun dempi karan-

itse-apu oppaa- teeni, sitd enem-

seen. maén se voi hei-
kent&a mielenter-
veytta.

COVID-19:n Selvittadd CO- Kirjallisuutta et- | Analyysi tehtiin | Ryhmaét ilmoitti-
mielenterveys- VID-19 pande- sittiin systemaat- | yhteenvetoana- vat olevansa ah-
vaikutukset las- mian vaikutuksia | tisesti. lyysina. distuneempia,
ten ja korkea- lasten, nuorten ja masentuneempia,
kouluopiskelijoi- | korkeakoulu- Lopulta kirjalli- vésyneempid ja
den keskuudessa: | opiskelijoiden suuskatsaukseen huolestuneempia
Systemaattinen mielentervey- valittiin viisi lap- kuin ennen pan-
kirjallisuuskat- teen. sia koskevaa ja demiaa.
saus. 16 korkeakoulu-
opiskelijaa kos- Riskitekijoita
Elharake J, Ak- kevaa tutki- huonompiin mie-
bar F, Malik A, musta. lenterveystulok-
Gilliam W & siin olivat asumi-
Omer S. nen maaseudulla,
alhainen sosio-
2022, USA ekonominen
asema ja tervey-
denhuollon per-
heenjésenena tai
ystavéna olemi-
nen.
THL:n seuranta- | Seurantaraportin | Tulokset pohjau- | Artikkeli on Opiskelijat koke-
raportti viikot tarkoituksena on | tuvat KOTT-tut- | kéyttanyt KOTTi | vat, ettd opiskelu

22-23/2021: Eta-
opinnot ja yksi-
naisyys ovat
koetelleet kor-
keakouluopiske-
lijoita

kertoa koronan
vaikutuksista hy-
vinvointiin, pal-
veluihin ja talou-
teen.

Valitun artikke-

kimuksen ennak-
kotuloksiin.

Vastaajina tutki-
muksessa ovat
yliopisto- ja am-
mattikorkea-

tutkimuksen val-
miita analyyseja.

on vaikeutunut
pandemian ai-
kana.

Yli puolet opis-
kelijoista kertoo
yksindisyyden

Parikka S, Mar- lin tarkoituksena | koulu opiskeli- tunteen liséanty-
jeta N & tyo- on esitelléd vuo- | joita. neen.
ryhm. den 2021 Kor-
keakouluopiske- | Kysely toteutet- Yksinaisyys kos-
2021, Suomi lijoiden terveys- | tjin helmi-maa- kettaa etenkin
jahyvinvointitut- | |iskuussa 2021. 18-22-vuotiaita
kimuksen yliopistossa opis-
(KOTT) ennak- kelevia naisia,
kotuloksia. joista jopa % on
kokenut yksinai-
syytta aiempaa
enemman.
Pandemia ja Tutkimus perus- | Koulukysely ke- | Tulokset rapor- Nuorten ahdis-

nuorten mielen-
terveys —

tuu Kouluter-
veyskyselyyn.
Kouluterveysky-
sely on koko

ratdan poikki-
leikkausasetel-
malla. Kyselyyn
oli mahdollista

toidaan prosent-
teina ja keskiar-
voing, joille on
laskettu 95%

tus- ja masen-
nusoireilu ovat
lisdéntyneet.




Kouluterveysky-
sely 2021

Aalto-Setdla T,
Suvisaari J, Ap-
pelqvist-Schmid-
lechner K & Ki-
viruusu O.

2021, Suomi

maan kattava va-
estotutkimus,
jolla keratéén
tietoa lasten ja
nuorten hyvin-
voinnista, ter-
veydestd ja pal-
veluista. Kysely
toteutetaan joka
toinen vuosi.

Téssa tutkimuk-
sessa tarkastel-
laan nuorten
ajankohtaista
psyykKkisté hy-
vinvointia ja
mielenterveysoi-
reilua seka nii-
den muutoksia
verrattuna vuo-
sien 2017ja 2019
vastaaviin tulok-
siin.

vastata sekd eté-
ettd lahiopetuk-
sessa. Kyselyyn
oli mahdollista
vastata suo-
meksi, ruotsiksi,
englanniksi, ve-
najaksi ja poh-
joissaameksi.

Tassa julkaisussa
keskityttiin pe-
rusopetuksen 8.
ja 9. luokan op-
pilaiden seka lu-
kion ja ammatil-
listen oppilaitos-
ten 1. ja 2. vuo-
den opiskelijoi-
den tuloksiin.

luottamusvali ha-
vainnollistamaan
satunnaisvaihte-
lun vaikutusta.

Eri vuosien vali-
sid muutoksia on
testattu Khiin ne-
lidtestid ja vari-
anssianalyysia
kayttéen.

Melkein kolman-
nes tytoistd on
kokenut kohta-
laista tai vaikeaa
ahdistuneisuutta
sekd yli kaksi
viikkoa kesta-
neitd masennus-
oireita.

Yksindisyys on
lisdantynyt.

Tyt6t raportoivat
heikentymista
positiivisessa
mielentervey-
dessa.

Koulukiusaami-
sen suhteen ei ol-
lut havaittavissa
muutoksia.




Aineistojen laadun arviointi mukautetulla CASP-mittarilla.

LIITE 3

Pisteet: "Kylla” (2 pistettd), ”Osittain” (1 pistettd), Ei” (0 pistettd) ja ”?” (mikali ky-

symykseen ei pysty vastaamaan.

Kysy-
mys/tutki-

mus

Ra-
Vens-
Siebe-

rer ym.

Mag-
son

ym.

Meade,
J.

Knopf,
A

Wa-

ters, J.

Cowie

Myers

Elha-
rake

ym.

Pa-
rikka

ym.

Aalto-
Setala

ym.

1.0liko

tutkimuk-
sen tavoit-
teet selke-
&sti méaari-

telty

2. Oliko
tutkimus-
mene-
telméd so-

piva?

3.0liko

tutkimus-
asetelma
perusteltu
ja sopiko
se vastaa-
maan tut-
kimusky-
symyk-

siin?

4.Sopiiko
tutkitta-
vien rek-
rytointi-
strategia
tutkimuk-
sen tavoit-

teisiin?




5.Kerét-
tiinkd tut-
kimusai-
neisto si-
ten, ettad
saatiin tut-
kimusil-
mioén kan-
nalta tar-
koituk-
senmu-
kaista tie-

toa?

Oliko

mahdolli-
nen tutki-
jan vaiku-
tus  huo-
mioitu tar-
koituksen
mukai-

sella  ta-

valla?

7.0liko
tutkimuk-
sen eetti-
set seikat
otettu
huomi-

oon?

8.0liko

tutkimuk-
sen ana-
lyysi riit-
tavén

tarkkaa ja
perusteel-

lista?




9.0liko 1 2 1 2 1 1 1 2 2
tutkimuk-
sen tulok-
set selke-
asti il-

maistu?

10.Kuinka | 2 2 1 1 1 1 1 2 2
hyodylli-
nen tutki-

mus oli?

Pisteet: 15/16 | 20/20 | 9/12 12/16 | 6/10 9/14 14/16 | 7/8 8/8




