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Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata mitkd tekijat vaikuttavat nuoren miehen
hyvinvointiin ja mielenterveyteen. Tavoitteena oli koota olemassa olevaa tutkittua tietoa
hoitotieteellisista tutkimuksista ja alan kirjallisuudesta sekd mahdollisesti hyddyntaa tietoa
sosiaali- ja terveysalan tyontekijoiden/opiskelijoiden keskuudessa. Ty6ta ohjasi
tutkimuskysymys: “Mitka tekijat vaikuttavat nuorten miesten hyvinvointin ja
mielenterveyteen?”.

Menetelmana kaytettiin kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Aineisto haettiin Cinahl, Medic ja
PubMed tietokannoista, myds manuaalista hakua hyoddynnettiin. Lopullinen aineisto
koostui 6 artikkelista, jotka analysoitiin siséallénanalyysilla.

Keskeisimmiksi nuorten miesten hyvinvointiin ja mielenterveyteen vaikuttaviksi tekijoiksi
osoittautui liikunta ja sosiaaliset tekijat. Liikunnan merkitys nayttaytyi mielenterveytta
edistavana seka suojaavana tekijana. Sosiaalisissa tekijoissd nousi esille ihmissuhteet
sekd yksindisyydestd johtuva oireilu. Muun muassa stressia vahentdva vaikutus ja
pelkkdan urheiluun keskittyminen sek& urheilun tuoma yhteiséllisyys, kurinalaisuus ja
tavoitteellisuus olivat sekd mielenterveyttd edistavia, ettd ehkaisevid tekijoita.
Yksindisyydesta johtuva oireilu nayttaytyi erilaisina psykosomaattisina oireina kuten
vatsakipuna, paansarkyna, hermostuneisuutena  ja  nukahtamisvaikeuksina.
Ihmissuhteiden puuttuminen koettiin vaikuttavan yksinaisyyden tunteeseen. Internetin ja
sen tuoman verkostoitumisen katsottiin olevan myds mahdollinen positiivinen tekija
mielenterveyteen.

Avainsanat Mielenterveys, mies, nuori, hyvinvointi
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Abstract
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Title Affecting factors of well-being and mental health among young
adult men
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The purpose of the study was to describe the factors affecting young mens’ well-being and
mental health. The aim was to compile existing researched information on nursing
research and literature in the field, and possibly to utilize the information among social and
health care workers / students. The work was guided by the research question: “What
factors affect the well-being and mental health of young men?”.

The method used was a descriptive literature review. The material was retrieved from the
Cinahl, Medic and PubMed databases, and a manual search was also utilized. The final
material consisted of 6 articles, which were analyzed by content analysis.

The sports and social factors proved to be the most important factors affecting the well-
being and mental health of young men. The sports were proved to be as well as promoting
and protective factor. Social factors on the other hand, highlighted the lack of social
relationships and symptoms caused by loneliness. Among other things, the stress-
reducing effect and focus on sport alone, as well as the communality, discipline, and
purposefulness that sport brought, were both promotive and protective factors. Symptoms
caused by loneliness were shown as psychosomatic symptoms such as abdominal pain,
headache, nervousness, back pain, and difficulty falling asleep. Non-partnership was also
felt to affect the feeling of loneliness. The Internet and the networking it brought were also
seen as a potential factor in mental health in young men.

Keywords Mental health, male, young, adolescent males, social welfare
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1 Johdanto

Mielenterveyshairididen esiintyvyys on yleista ja monet niista esiintyvatkin nuorella ialla.
Eri tutkimusten mukaan jopa 20-25 prosenttia suomalaisista nuorista karsii jostakin
mielenterveyshairiostd.  Noin  puolet  aikuisian ~ mielenterveyshéiridista  on
vaestotutkimusten mukaan alkanut jo ennen 14 vuoden ik&a ja noin kolme neljannesta
ennen 24 vuoden ikda. (THL 2019a.) Mielenterveyden hairiét kuuluvat
maailmanlaajuisesti yhdeksi suurimmaksi taakaksi nuorten keskuudessa. Niilla on
merkittavid henkildkohtaisia, sosiaalisia ja taloudellisia kustannuksia, jotka voivat kestaa

l&pi elaméan. (Vella ym. 2018: 2.)

Nuorten miesten yleinen terveys sekd mielenterveys ovat yleisesti huonompia
ikaryhmansa naisiin verrattuna. Nuoret miehet ovat alttimpia itsemurhille,
kayttaytymisen hairioille, paihteiden kaytélle sekd ihmissuhdevakivallalle nuoriin naisiin
verrattuna. He ovat myds maailmanlaajuisesti selvasti korostunut terveysriskiryhma.
Ongelmat ovat saaneet maailmanlaajuisesti valitettavan vahan huomiota. lkaryhmana
nuoret miehet hakevat tilastojen mukaan véahiten apua mielenterveysongelmiinsa ja
aineistot osoittavatkin nuorten miesten jadvan useasti terveydenhuoltojarjestelmien
ulkopuolelle. Hoitoon sitoutumattomuus, epépéateva hoito, leimautumisen pelko, hapea,
maskuliinisuus ja yhteiskunnalliset asenteet ovat suurimpia syita hoitoon
hakeutumattomuuteen. Myds sosioekonomisen aseman Kkatsotaan vaikuttavan
terveydenhuollon palveluiden saatavuuteen. Erityisesti tiettyjen véestéryhmien kuten
maahanmuuttajataustaisten, seksuaalivahemmistbisten ja lain kanssa tekemisissa
olevien nuorten miesten kohdalla on havaittu olevan enemméan mielenterveyden
ongelmia. (Rice — Purcell — McGorry 2018: S9-S17.)

Tutkimuksen mukaan mielenterveyden varhainen edistaminen ja siihen varhainen
puuttuminen ovat avainasemassa mielenterveydenhdirididen ehkaisysséa (Rice ym.
2018: S9-S17). Mybds mielenterveyslukutaidon katsotaan olevan yksi tarkeimmista
yhteistnlaajuisessa ennaltaehkaisyssa, edistamisessad ja mielenterveyden ongelmien

varhaisessa puuttumisessa (Vella ym. 2018: 2).

Tassé kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa tarkoituksena on tutkitun kirjallisuuden

avulla kuvata mitka tekijat vaikuttavat nuorten miesten mielenterveyteen seka



hyvinvointiin. Tutkittavaa aihetta tarkastellaan sosiaalisen hyvinvoinnin nékékulmasta.

Opinnaytetyd tehdaan yhteistydssa Metropolian Connext -hankkeen kanssa.

2 Nuorten miesten hyvinvointiin ja mielenterveteen vaikuttavat tekijat

2.1 Hyvinvointi

World Health Organization maarittelee terveyden taydellisen fyysisen, psyykkisen ja
sosiaalisen hyvinvoinnin tilaksi. Terveys on jatkuvasti muuttuva tila, koska siihen
vaikuttaa sairaudet seka elinympéristd, fyysinen ja sosiaalinen seka myds ihmisten omat
kokemukset ja asenne. (Huttunen 2018.) Hyvinvoinnin eri osatekijoihin kuuluu kolme
ulottuvuutta terveys, materiaalinen hyvinvointi seka koettu hyvinvointi tai elaméanlaatu.
Hyvinvoinnilla voidaan viitata yksildlliseen tai yhteis6tason hyvinvointiin. Yhteisotason
hyvinvointiin kuuluvat elinolot, ty6olot, ty6llisyys seka toimeentulo, kun taas yksil6llisessa
korostuu sosiaaliset suhteet, onnellisuus, mahdollisuus toteuttaa itsedén ja sosiaalinen
paadoma. (THL 2020.)

Hyvinvoinnin maarittely on yksiléllista ja jokaisella on oma kasityksensa terveydestdan
sekda hyvinvointiinsa vaikuttavista tekijoistd. Kokonaisvaltainen hyvinvointi koostuu
yksilon fyysisestda, psyykkisestd ja sosiaalisesta toimintakyvysta, jossa ollaan

myonteisessa vuorovaikutuksessa oman elinympériston kanssa. (THL 2019b.)

Fyysiselld terveydelld tarkoitetaan kehon kokonaisvaltaista hyvinvointia, sité ettd keho
toimii normaalisti eikd henkildlla talloin ole sairauksia, jotka vaikuttaisivat hénen
elimistonsa toimintakykyyn heikentavasti. Silla tarkoitetaan myos elamantapaan liittyvia
valintoja, jotka edistavat terveyttd ja nain ennaltaehkaisevét sairauksia. (American
Assosiation of Nurse Anesthetists 2020.) Mielen hyvinvointi eli psyykkinen terveys pitaa
sisallaan ihmisen kykya tuntea, ilmaista ja hallita positiivisia seka negatiivisia tunteita ja
kyvyn nimeté niitéd. Hyvéa psyykkinen terveys tukee ihmisen oppimista seka mahdollistaa
terveiden ihmissuhteiden muodostamisen ja niiden yllapitdmisen seké auttaa ihmista
selviytymaan muutoksista ja epavarmuudesta. (Mental Health Foundation 2020.)
Sosiaalinen terveys pitda sisallaan erilaisia toimivia ihmissuhteita kuten perheen ja
ystavat. Toimivia ihmissuhteita voidaan pitda henkildon voimavarana ja nain ollen
sosiaalisen terveyden edistdjand. Yhteisollinen toiminta kuten harrastukset tai
kouluympaéristd tukee sosiaalisia taitoja ja kehittdd henkilon vuorovaikutustaitoja.
(Opetushallitus 2020.)



2.2 Mielenterveys

"Mielenterveys on hyvinvointitila, jossa yksil6 ymmartdd omat kykynsa, selviytyy
normaalista elaman stressista, voi tydskennella tuottavasti ja pystyy myotavaikuttamaan
yhteisgonsa” (WHO 2018).

Mielenterveyden hairididen tarkka maaritteleminen on haastavaa. Mielenterveys ei ole
vain mielen hyvinvointia ja ongelmattomuutta se pitaa sisalladn myds arkeen kuuluvat
ikAvammat tunteet kuten suru, pettymykset, pelko, ahdistuneisuus ja ajoittaiset
nukkumiseen liittyvat ongelmat. Mielen terveys on kyky& reagoida rakentavasti
ongelmiin. Kun mieliala, tunteet, ajatukset ja kaytos alkaa vaikuttamaan toimintakykyyn,
ihmissuhteisiin ja ne rajoittavat elam&i on kyse mielenterveyden héairiosta tai
sairaudesta. Vakavassa mielenterveyden hairiossd ihminen voi taysin lamaantua.
(Huttunen 2017.) Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan hyvaan mielenterveyteen
katsotaan kuuluvan hyva itsetunto, elaméanhallinnan tunne, optimismi, mielekas toiminta,
kyky solmia tyydyttavia sosiaalisia suhteita seka taito kohdata vastoinkdymisia. (THL
2019c.)

Mielenterveytta suojaavat tekijat voidaan jakaa sisaisiin ja ulkoisiin tekijoihin.
Esimerkkina sisdisistd suojaavista tekijoistd ovat muun muassa vuorovaikutustaidot,
ystavyyssuhteet, sosiaalinen tuki sekd myonteiset varhaiset ihmissuhteet, hyva itsetunto
ja tunne olevansa hyvaksytty, periméa seka fyysinen terveys. Ulkoisia suojaavia tekijoita
ovat muun muassa koulutus, tyd, tuki tydyhteisolta tai esimieheltd, kuulluksi tulemisen
tunne ja mahdollisuus vaikuttaa seka elinympéariston turvallisuus. (MIELI Suomen

Mielenterveys ry 2020a.)

Psyykkinen kehitys jatkuu koko elaman, mutta mielenterveyden perusta rakennetaan jo
varhaislapsuudessa. Tall6in mielenterveyden emotionaalissosiaalinen perusta luodaan
ja nuoruusiassa sen suhteellisen pysyva ja yksiléllinen identiteetti muotoutuu. T&man
vuoksi mielenterveyden edistdminen kuuluisi aloittaa varhaisessa ikdvaiheessa. Koulut
ja oppilaitokset seka nuoriso- ja sosiaalitoimet ovat lasten ja nuorten mielenterveyden
tukemisen tahoja. Naiden sektorien tyontekijoiden olisi tunnettava kohderyhménsa
mielenterveyteen vaikuttavat tekijat. Myos tarvittaessa lisaté heidan tietouttaan aiheesta.
Myds perheenjasenet ovat suuressa roolissa lapsen tai nuoren mielenterveyden
edistamisessa, joten heidankin tietoutensa aiheesta olisi tarkedd taata. (Solin —

Appelgvist-Schmidlechner — Nordling — Tamminen 2018: 3—4.)



2.3 Nuoruuden kehitys

Nuoruuteen kuuluu nopea fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen kasvu ja kehitys.
Lapsuuden perheella on katsottu olevan suuri merkitys kasvun ja kehityksen kannalta.
(THL 2019a.) Nuoruudessa koetaan suuria muutoksia omassa persoonassa,
seksuaalisessa identiteetissa, kaveripiirissd seka vanhempien ja nuoren valisessa
suhteessa (THL 2019d). Nuoruusika voidaan jakaa kolmeen kehitysvaiheeseen, joissa
jokaisessa on ominaiset piirteensd; varhaisnuoruus katsotaan sijoittuvan noin 12-14
vuotiaisiin, keskinuoruus noin 15-17 vuotiaisiin ja myohaisnuoruus noin 18-22
vuotiaisiin (THL 2019d). Tydssa keskitytaan 12—29 vuotiaisiin nuoriin ja nuoriin aikuisiin

miehiin.

Nuoruusidssa aivojen rakenteessa tapahtuu suuria muutoksia. Nama merkittavat
muutokset asettavat nuoren erityisen alttiiksi psykiatriseen sairastavuuteen puberteetin
alku ja my6haisnuoruuden vaiheissa. Tutkimuksissa on todettu tyttdjen ja poikien aivojen
rakenteiden kypsyvan erialueilla eri aikaan, sukupuolten valisia eroja on ollut
havaittavissa jo varhaisnuoruudessa. On huomattu, ettd kaytds- ja paihdehairiot seka
tarkkaavaisuushairio ovat merkittavasti yleisimpia pojilla kuin tytoilla. (Kettunen -
Lindberg — Castaneda — Tuulio-Henriksson — Autti 2009: 1185-1193.)

2.4  Yhteiskunnan hyvinvoinnin haasteita

Suomalaisen yhteiskunnan henkinen tila, korostaen etenkin lasten ja nuorten psyykkista
hyvinvointia on huolestuttava. Yhteiskunta, jossa eletdan painottaen yksilollisyytta ja
jossa tarkeimpana pidetaan sita miltd nayttdd eika sitéd kuka tai millainen on. Taman
tuoma taakka nadkyy jo kouluikdisen nuoren oireiluna ja henkisena pahoinvointina.
Yhteiskunta tuo lapsille ja nuorille liian varhain aikuisille suunnattuja velvoitteita ja
odotuksia. Nuorten urahaaveet aiheuttavat myos paineita ja sosiaalinen media aiheuttaa
omat haasteensa tassa asiassa. Yhteisollisyyteen palaaminen voisi toimia ehkaisevana
menetelméand. Myods nuorten psyykkisen oireilun tunnistaminen varhain ja avun
tarjoamiseen tulisi lisata resursseja. Talla hetkella jarjestelma on muodostettu niin, etta

apua on saatavilla, kun ongelma on kehittynyt jo vaikeaksi. (Ruonala 2019: 519.)

Suomessa huolestuttavana ilmiéna pidetddan mielenterveysongelmien lisdantyvaa
maaraa nuorilla aikuisilla. Tahéan syyna nahdaén eriarvoistuvan yhteiskunnan tuomat

rasitteet ja ihmisten eri lahtokohdat, jotka vaikuttavat ihmisten elinoloihin. Sosiaalisesti



heikommassa asemassa olevien tiedetdén olevan riskiryhmana ja useimmiten kyseiselle
ryhmélle kasaantuu erilaisia ongelmia ja haasteita mielenterveyden ja paihteiden
kanssa. Arjessa parjddminen koetaan huomattavasti raskaampana, kun taloudellinen ja

sosiaalinen suojaverkko on heikko. (Karlsson — Mikkonen 2019: 272-274.)

2.4.1 Elamantavat osana mielenterveytta

On yleisesti tiedossa, etta terveelliset elaméntavat vaikuttavat ihmisen hyvinvointiin
positiivisesti. WHO:n mukaan terveellisilla elamantavoilla tarkoitetaan saanndllista
liikuntaa, tupakoimattomuutta, alkoholin valttAmista tai kohtuullista kayttoa ja terveellisen
ruokavalion omaksumista, joka on myds yhteydesséa ylipainon valttdmiseen. WHO:n
mukaan nama johtaisivat parempaan fyysiseen terveyteen, mutta myds edistavan
henkistd hyvinvointia. Terveellisten elamantavoilla on siis merkitysta fyysiselle
terveydelle, mutta my®s mielenterveydelle. (Velten — Bieda — Scholten — Wannemdiiller —
Jirgen 2018: 2))

2.4.2 Sosiaalinen hyvinvointi

Elamantapojen lisdksi muun muassa sosiaalinen hyvinvointi kuten ihmissuhteet,
vuorovaikutus, yhteisdllisyys, osallisuus ja yksinaisyyden ehkaisy vaikuttavat nuorten
aivo- ja mielenterveyteen merkittavasti. Myb6s mielekas tekeminen,
harrastusmahdollisuudet, merkityksellisyyden kokemus ja monimuotoinen oppiminen
tukevat ja edistavat mielenterveytta. Riskitekijoiksi katsotaan alkoholi ja muut paihteet,
traumaattiset kokemukset ja pitkittynyt stressi. Muun muassa lilan varhainen,
tulevaisuutta maaritteleva valinnan pakko voi aiheuttaa kuormittavaa stressia. Myos
kiusaaminen, fyysinen tai henkinen vakivalta tai hairinnan kohteeksi joutuminen
sosiaalisessa mediassa tai reaalielaméssa ovat merkittavia riskitekijoitd nuoren
mielenterveydelle. Kiusaaminen voi aiheuttaa seka valittomia etta pitkédkestoisia oireita.
Valittémiksi katsotaan univaikeudet ja paansarky ja pitkékestoisiksi traumat, masennus,
ahdistuneisuus ja itsetunto-ongelmat. Myds yksindisyyden on todettu olevan huomattava
riskitekija mielenterveydelle ja jopa aivojen harmaassa aineessa voidaan havaita
yksinaisyyden aiheuttamia muutoksia. (Ladkéariseura Duodecim — Suomen Akatemia
2020: 14.)



3 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Tassa kuvailevassa Kkirjallisuuskatsauksessa tarkoituksena on kuvata mitkd tekijat
vaikuttavat nuorten miesten hyvinvointin  sekd mielenterveyteen sosiaalisen
hyvinvoinnin ndkodkulmasta. Tavoitteena on koota olemassa olevaa tutkittua tietoa
hoitotieteellisista tutkimuksista ja alan kirjallisuudesta sekd mahdollisesti hyédyntaa

tietoa sosiaali- ja terveysalan tyontekijoiden/opiskelijoiden keskuudessa.

Tutkimuskysymys:

Mitka tekijat vaikuttavat nuorten miesten hyvinvointiin ja mielenterveyteen?

4 Opinnaytetydn menetelmat

4.1 Kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsaus tyypit jaetaan kolmeen perustyyppiin kuvaileva Kkirjallisuuskatsaus,
systemaattinen kirjallisuuskatsaus ja meta-analyysiin (Salminen 2011: 6). Taméan
opinnaytetyén  menetelmana on  kuvaileva  kirjallisuuskatsaus. Kuvaileva
kirjallisuuskatsaus on itsendinen tutkimusmenetelmd, joka noudattaa tieteellisia
periaatteita. Sen tarkoituksena on etsia vastauksia kysymyksiin, mita ilmidsta jo
tiedetdan tai tuoda esille ilmion keskeisimmat kasitteet ja kayda lapi niiden véliset
suhteet. Tutkimuksen avulla voidaan pyrkia tunnistamaan, vahvistamaan tai
kyseenalaistamaan aikaisempien tutkimusten esiin nostamia kysymyksid. Taman
tutkimusmenetelman vaiheita ovat: tutkimuskysymyksen muodostaminen, aineiston
keruu ja sen valinta, aiheen kuvailu ja tulosten analysointi. (Kangasniemi ym. 2013: 295—
296.) Opinnaytetydn tulosten analysoimisessa kdytamme laadullisen eli kvalitatiivisen
tutkimuksen menetelmid. Tulokset tullaan analysoimaan sisallonanalyysia kayttaen.
(Kankkunen — Vehvilainen-Julkunen 2009: 131-135.) Kirjallisuuskatsauksen tuloksia
tarkastellaan  koostaen keskeiset tutkimuskysymykseen vastaavat tulokset
luokittelemalla aineisto teeman mukaisesti, jonka jalkeen aihetta voidaan tarkastella

laajemmassa kontekstissa (Kangasniemi ym. 2013: 295-296).



4.2 Aineiston keruu

Opinnaytetydn aineiston haussa kaytettiin terveysalantietokantoja Cinahl, Medic,
PubMed sekd manuaalista hakua. Haussa aineisto rajataan vastaamaan sisdanotto ja-
poissulku kriteereitd. Hakusanoina ovat mielenterveys* mies* nuori* hyvinvointi* ja
englanniksi mental health* young* male*. Lisdhakuna hakusanoina kaytettiin adolescent
males* social welfare*. Aineisto rajataan otsikon, tiivistelman ja lopuksi tekstin sisallon

perusteella.

Prosessia ohjaa tutkimuskysymys ja aineisto koostuu p&&osin tutkimusaiheen kannalta
oleellisesta aiemmin julkaistusta tieteellisestd tutkimustiedosta. My6s muita kuin
tieteellisia lahteita voi katsauksessa kayttda, jos se on kysymyksenasettelun kannalta
perusteltua. Katsauksessa yleensd myods kuvataan aineiston valinnan prosessia.
Aineisto haetaan paaasiassa elektronisista tieteellisista tietokannoista tai manuaalisesti
tieteellisista julkaisuista. Aineisto muodostuu yleensa viimeaikaisimmista tutkimuksista,
mutta aineiston sopivuuden merkittavin maarittelija on asian tarkastelun mahdollisuus
tarkoituksenmukaisesti suhteessa tutkittavaan

iimidlahtoisesti  ja kysymykseen.

Aineistoa yhdistelemalla, vertailemalla ja syntetisoimalla vastataan

tutkimuskysymykseen. (Kangashiemi ym. 2013: 295-296.)

Prosessin tiedonhaku on kuvattu taulukolla (lite 1). Taulukossa 1 kuvataan aineiston

hakuun ja valintaan vaikuttavia sisaanotto- ja poissulkukriteereja.

Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui lopulta yhteensa 6 tieteellista ainestoa, jotka vastasivat

tutkimuskysymykseen ja soveltuivat opinndytetydn aiheeseen.

Taulukko 1.  Sisaanotto- ja poissulkukriteerit.

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Julkaistu vuonna 2010-2020 Julkaisu vanhempi kuin 2010

Suomen- ja englanninkieliset

Ei suomen- tai englanninkieliset

Vertaisarvioitu

Ei vertaisarvioitu

Julkaisu on ja saatavissa kirjastosta tai
Metropolian ammattikorkeakoulun
tietokannoista.

Julkaisu ei ole saatavissa kirjastosta tai
Metropolian ammattikorkeakoulun
tietokannoista.




Kasittelee nuorten miesten mielenterveytta Ei kasittele nuorten miesten mielenterveytta

4.3 Aineiston analysointimenetelméa

Tulosten analysoimiseen kuivailevassa kirjallisuuskatsauksessa voidaan kayttaa
analyysimenetelmind  kvalitatiivisen tai kvantitatiivisen tutkimuksen aineiston
menetelmia. Analyysin tekeminen VOI olla haastavaa kuvailevassa
kirjallisuuskatsauksessa tulosten menetelmallisen erilaisuuden vuoksi. Tarkoituksena on
tulosten pohjalta saada muodostettua vertailua tutkimusten kesken sekd muodostaa
laajempia paatelmid aiheesta ja jopa uusia tulkintoja aiheesta. Tama ei kuitenkaan
tarkoita aiemman tiedon muuttamista vaan yksinkertaisesti vain uuden tulkinnan
lisddmista, joka yhdistetddn aiempaan tutkimuskysymyksen kannalta olennaiseen
tietoon. Kuvailevassa Kkirjallisuuskatsauksessa analyysin idea ei ole referoiminen,
siteeraaminen tai alkuperéisaineiston raportoiminen. Talla menetelméllda tulosten
analysoinnissa kirjallisuuskatsauksen tekija p&attdad itse milla herattdd lukijan

mielenkiinnon. (Kangasniemi ym. 2013: 296-297.)

Tuloksiin valittujen aineistojen tuloksia esitellaan analyysiviitekehystaulukossa (liite 2).

Analysointi toteutetaan sisallonanalyysind ja opinnaytetydssa kéaytetaan induktiivista
lahestymistapaa. Tassa analysointi tavassa otetaan kategoriat suoraan aineistosta
esiintyvista aiheista. Valitusta aineistosta haetaan tutkittavan aiheen kannalta oleellisia
seikkoja, jotka ryhmitellaén teemoiksi. Lopulta artikkelit analysoidaan samaa aihepiiri&
koskevien teemojen mukaan. (Kankkunen — Vehvilainen-Julkunen 2009: 135.) Kuviossa
1 tulee ilmi kuuden artikkelin keskeisida yhdistavid teemoja, jotka vastaavat
tutkimuskysymykseen. Teemoiksi muodostui sosiaaliset tekijat ja liilkunta. Naita selittavat
tekijat lajiteltin vield alakategorioihin, joita ovat yksindisyydestda johtuva oireilu,

ihmissuhteet, liikunta mielenterveyden edistajana, liikunta suojaavana tekijana.



Mitka tekijat
vaikuttavat nuorten
miesten

hyvinvointiin ja
mielenterveyteen?

Sosiaaliset tekijat Liikunta

L « Liikunta -- :
Yksinaisyydesta - : Liikunta suojaavana
h e Ihmissuhteet mielenterveyden e
johtuva oireilu edistajana tekijana

Kuvio 1. Teemoittelu taulukko nuorten miesten hyvinvointiin ja mielenterveyteen vaikuttavista

tekijoista.
5 Tulokset
5.1 Liikunta

5.1.1 Liikunta mielenterveyden edistdjana

Nuoret miehet kokivat liikunnan olevan edistdva tekija mielenterveyden tukemisessa
verrattuna esimerkiksi kouluun. Urheilun katsottiin olevan seka positiivinen eli
terapeuttinen, ettd negatiivinen eli stressaava mielenterveyteen vaikuttava tekija.
Tutkimukseen osallistuneet nuoret miehet pitivat liikuntaa p&aharrastuksenaan.
Motivaatio liikuntaan koettiin vaikuttavan heiddn kokemaansa mielenterveyden
edistgjana. Taman katsottin myds olevan urheilun aiheuttaman stressin vahentava
tekija. Erityisesti murrosikaiset miehet ilmoittivat urheilun terapeuttisista vaikutuksista,
missd he padasivat eroon stressitekijoistd ja saivat urheilun aikana hetkeksi unohtaa
kaiken. Myds negatiivisia vaikutuksia havaittiin, erityisesti korkeamman tason urheilua
harrastavien kesken. He kokivat suorituspaineita, suorituskyvyn romahtamista seka
ajanpuutetta ystavien kanssa. (Swann ym. 2018: 62—63.)
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Avainhenkiloind  mielenterveyden tukemiseen koettin  olevan valmentajat,
perheenjasenet kuten vanhemmat sekd huippu-urheilijat tai roolimallit, joiden avulla
nuorille miehille pystyttin tuomaan lisdd tietoa mielenterveyden ongelmista, avun
hakemisesta ja ongelmien tunnistamisesta. Huippu-urheilijoiden kautta he olisivat
kiinnostuneita aiheesta paljon enemman. Nuoret toivat esille oppivansa
mielenterveydestd paremmin sen liittyessa jollain tavalla asioihin mistd he olisivat
kiinnostuneita kuten tassa tapauksessa urheiluun. Mentoroinnin, kurinalaisuuden,
sietokyvyn rakentamisen sek& ryhmahengen ja timipelaamisen kautta, urheilun
katsottiin voivan vaikuttaa positiivisesti mielenterveyteen nuorilla miehillda. (Swann ym.
2018: 62-63.)

Fyysisen aktiivisuuden ja positivisen mielenterveyden valilla havaittiin eroja
tarkastellessa fyysisen aktiivisuuden eri alueita, joita olivat vapaa-aika, tyématkat seka
tyd. Tuloksissa havaittin yhteys sek& vapaa-ajan fyysiselld aktiivisuudella etta
positiivisella mielenterveydella miehilld, joilla mitattiin matala positiivinen mielenterveys.
Tybmatkan ja tyon fyysisella aktiivisuudella ei havaittu yhdistavia tekijoitd matalaan
positiiviseen mielenterveyteen. Vaikka mielenterveysongelmat ovat naisilla yleisimpié on
itsemurhatilastot maailmalaajuisesti huomattavasti korkeampia miehilla. Korkean
positiivisen mielenterveyden on todettu olevan itsemurha-ajatuksilta suojaava tekija.
Tutkimuksen analyysi osoitti matalampaa vapaa-ajan fyysisen aktiivisuuden tasoa
tyottomilla ja parisuhteettomilla sekéa ennusti kyseisten tekijoiden enteilevan matalampaa
positiivista mielenterveytta. Yleisimmat syyt miesten fyysiseen passiivisuuteen matalan
positiivisen mielenterveyden omaavilla olivat kiinnostuksen ja ajan puute seka
haluttomuus harrastaa urheilua yksin. Henkil6illa, joilla taas oli kohtalainen tai korkea
positiivinen mielenterveys yleisin syy fyysiseen passiivisuuteen oli ajan puute, muut
harrastukset, sdd olosuhteet ja haluttomuus harrastaa urheilua yksin. (Appelqvist-
Schmidlechner ym. 2020: 2-9)

Vapaa-ajan fyysiseen toimintaan vaikuttaa omat mieltymykset ja aikataulut, talléin
toiminnalla on positiivinen vaikutus mielenterveyteen. Fyysinen aktiivisuus vapaa-ajalla
kehittdd paineensietokykya, parantaa tehokkuutta sekd edistda ja mahdollistaa
sosiaalista vuorovaikutusta. Itsedan miellyttavaan aktiiviseen toimintaan osallistuminen
lisda mielenterveyshyotyjen liséksi myos fyysisia hyotyja. (Appelqvist-Schmidlechner
ym. 2020: 7)
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5.1.2 Liikunta suojaavana tekijana

Tutkimuksessa tutkittiin nuorena urheiluun osallistumisen vaikutuksia mielenterveyteen
seka terveyskayttaytymiseen nuorilla miehilla. Urheilulla nuoruudessa todettiin olevan
positiivinen vaikutus mielenterveyteen. Henkisen ahdistuksen katsottiin olevan
matalampi niilla, jotka olivat urheilleet urheiluseuroissa ja mahdollisesti kilpailleet
lajeissaan. Urheilun nuorella ialla todettiin edistavéan itsesaédntelyd, elamantaitoja seka

prososiaalista kayttaytymista. (Appelgvist-Schmidlechner ym. 2018: 1505-1506.)

Urheilun intensiivisyydella ei katsottu olevan vaikutusta positiiviseen mielenterveyteen.
Tasséa tutkimuksessa kytkos l16ydettiin intensiivisen liikunnan ja mielenterveysongelmien
valilla. Intensiivisen liikunnan katsottiin olevan ehkaiseva tekija henkisen ahdistuksen ja
mielenterveysongelmien synnylle myéhemmalla ialla. My6s kilpaurheilun todettiin olevan
ehkaiseva tekija mielenterveysongelmien synnylle. Tamad voidaan ehkad selittad
kilpaurheilun opettavan nuorille tarkeitd elamantaitoja, jotka valmistavat heita
mydhemman ian paineille ja haasteille. Kilpaurheilijat opettelevat asettamaan tavoitteita,
tekemdan kaikkensa niiden eteen seka opettelemaan keinoja kilpailun tuoman
hermostuneisuuden ja ahdistuksen kasittelemiseen. Kilpaurheilun katsotaan opettavan
my0s sitoutumista ja rakentavan itseluottamusta, jotka ovat hyddyllisia mielenterveydelle
my6hemmalla ialla. (Appelqvist-Schmidlechner ym. 2018: 1505-1506.)

Lopputuloksena todettiin urheilun voivan olla suojaava tekija mielenterveydelle
mySdhemmalla ialla. Tamén voidaan katsoa olevan yhteyksissa myos urheilun
tarjoamaan sosiaaliseen osallisuuteen, mahdollisuuteen luoda suhteita ikatovereihin

seka opetella sosiaalisia taitoja. (Appelqgvist-Schmidlechner ym. 2018: 1502—-1509.)

Tutkimuksessa fyysista aktiivisuutta pidetddn mielenterveyttd suojaavana tekijana ja
sosiaalista vuorovaikutusta hyvinvointia edistavana tekijana. Huomiota tulisi kiinnittaa
etenkin vapaa-ajan fyysiseen aktiiviseen toimintaan, jossa on sosiaalista

kanssakaymista (Appelqvist-Schmidlechner ym. 2020:8-9).
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5.2 Sosiaaliset tekijat

5.2.1 Yksinaisyydesta johtuva oireilu

Tutkimuksen mukaan ylaasteikaisista, joka viides tunsi itsensd melko usein tai hyvin
usein yksindiseksi. Tutkimuksessa keskityttin psykosomaattisiin  oireisiin  kuten
vatsakipuun, paansarkyyn, hermostuneisuuteen, selkékipuun ja nukahtamisvaikeuteen.
Yksinaiset ilmoittivat kyseisisté oireista selkedsti enemman muihin verrattuna ja kayttivat
oireiden hoitoon kolme kertaa useammin laakkeita. Yksindisyytta usein tuntevat
raportoivat toistuvista nukahtamisvaikeuksista ja hermostuneisuudesta.
Hermostuneisuuteen seka nukahtamisongelmiin laakitysta kayttivat useammin pojat.
Na&in ollen voidaan tulkita tutkimuksen poikien tuntevan yksindisyytta useammin. (Lyyra
— Junttila — Tynjala — Valimaa 2019: 1670-1673.)

Tuloksissa ilmeni, ettd psykosomaattisten oireiden hoitoon yksindisten poikien
laakkeiden kayttd kaksinkertaistui ylaasteen aikana, kun taas tyt6illa ei tdssa huomattu
muutoksia. Tuloksista voidaan todeta yksindisyyden kokemisen olevan altistava tekija
turvautua oireita helpottaviin laakkeisiin. (Lyyra — Junttila — Tynjala — Valimaa 2019:
1670-1673.)

Suomalaisessa tutkimuksessa kasiteltin  miesten parisuhteettomuuden yhteytta
hyvinvointiin. Tuloksissa ilmeni, ettd parisuhdetta toivovat miehet kokivat enemman
yksinéisyytta. Psykosomaattisia oireita tarkastellessa huomattiin parisuhdetta toivovilla
esiintyvdn enemmdan painajaisia, Ylirasittuneisuutta sek& jannittyneisyytta tai
ahdistuneisuutta verrattuna niihin, jotka eivat parisuhdetta toivoneet. (Kinnunen —
Kontula 2018: 22—-34.)

5.2.2 lhmissuhteet

Tutkimuksessa tutkittiin parisuhteen merkitysta miesten hyvinvointiin.
Parisuhteettomuuden merkitys todettiin vaikuttavan miesten eldaménlaatuun enemman
kuin naisten. Parisuhteessa olevat miehet voivat tutkimuksen mukaan parisuhteettomia
paremmin. Aineistoa kerdttiin vuosina 1992, 1999, 2007 ja 2015, siihen osallistui ialtaan
25—-64 miesta. Tulokset jaettiin idn mukaan 4 ryhmaan. Kyselyyn vastanneista 25-34-
vuotiaista 12,1 prosenttia toivoi parisuhdetta, joka oli muihin ikaryhmiin verrattuna
korkein luku. (Kinnunen — Kontula 2018: 22—-34.)



13

Tulosten mukaan miehilld, joilta puuttui parisuhde oli tilastollisesti havaittavissa muun
muassa heikompi asema tyomarkkinoilla sekd epavakaampi toimeentulo. Parisuhteen
todettiin olevan miehilla yksi tarkea tekija koetun yksindisyyden véhentgjana, seka
huomattiin ettd parisuhde toimii usein edesauttavana tekijand muihin sosiaalisiin
suhteisiin. Parisuhteen todettiin miehilla lisdavan itsensa hyvaksyntaa, positiivisia
ihmissuhteita seka lisdaavan tunnetta elaman tarkoituksellisuudesta. (Kinnunen — Kontula
2018: 22-34.)

Iso-Britannian tutkimuksessa testattiin netin kayton sek& nettikavereiden ja heille
puhumisen vaikutuksista mielenterveyteen ja hyvinvointiin. Nettiverkostoitumisella ja
netin valityksellda puhumisella saattaa olla tutkimuksen mukaan positiivinen vaikutus
mielenterveyteen nuorilla miehilld. Myds henkinen hyvinvointi oli parempi nuorilla
miehilld, jotka saanndllisesti juttelivat ystavilleen internetin valityksella kuin niilld, jotka
eivat. Tutkimukseen osallistui kaiken kaikkiaan 527 nuorta miesta ialtddn 14-16-
vuotiaita. Nettia terveydellisiin kysymyksiin kaytti tutkimuksen osallistujista noin 42
prosenttia. Fyysiseen terveyteen netistd haki tietoa noin 57 prosenttia ja noin 29

prosenttia mielenterveyteen. (Best — Manktelow — Taylor 2016: 265-268.)

Netin kaytolla terveyteen liittyvan tiedon hakemisessa ei todettu tutkimuksessa olevan
vaikutusta nuorten miesten mielenterveyteen positiivisesti eik& negatiivisesti. Neljannes
vastaajista kuitenkin ilmoitti nettipalveluiden olevan helpompi vayla jutella asioista kuin
kasvotusten kohtaaminen. Nuorilla miehilld, jotka hakivat netistd tietoa terveydellisiin
asioihin, mutta eivat taman jalkeen kuitenkaan halunneet puhua ongelmistaan
kenellekaan, todettiin olevan huonompi mielenterveys kuin niilla, jotka halusivat puhua
asioistaan jollekin joko kasvotusten tai netin valityksella. Suurempi nettiverkostoituminen
havaittiin vaikuttavan positiivisesti myds avun hakemiseen ja tiedon etsimiseen internetia
hyddyntaen. (Best — Manktelow — Taylor 2016: 265—-268.)

6 Pohdinta

6.1 Tulosten tarkastelu

Valituista kuudesta aineistosta etsittiin vastauksia tutkimuskysymykseen ” Mitka tekijat
vaikuttavat nuorten miesten hyvinvointiin ja mielenterveyteen?” Miehiin kohdistuvia
tutkimuksia oli toteutettu hyvin niukasti ja useimmat kasittelivatkin paaasiassa nais- ja

miessukupuolisia yhteisesti. Aineistoista tuli esille liikunnan seka yksinaisyyden merkitys
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miesten hyvinvointiin ja mielenterveyteen. Naméa jaettin vield alakategorioihin
seuraavasti likunta mielenterveyden edistédvané seké suojaavana tekijana. Yksinaisyys

taas jaettiin sosiaalisiin suhteisiin ja psykosomaattiseen oireiluun.

Swannin ym. (2018: 63) tutkimuksessa nousi esille kasite liikunta mielenterveyden
edistdjana. Tutkimus toteutettiin Australiassa ja tarkoituksena oli selvittdd nuorten
miesten tietoja ja kokemuksia mielenterveydestd, ndkemyksid urheilun vaikutuksesta
mielenterveyteen ja heidan nakemystddn mielenterveyttd tukevien interventioiden
tarpeelle jarjestaytyneen urheilun kautta. Tutkimus vastasi tutkimuskysymykseen, mutta
tutki my6s nuorten miesten tietdmystd mielenterveydesta sekd mielenterveyteen
kohdistuvien interventioiden hyodyllisyytta. Tutkimuksen tulokset urheilun vaikutuksista
mielenterveyteen nuorilla miehilla oli merkittava tutkimusmaassa, silla iso osa nuorista
miehistd ottaa osaa jarjestaytyneeseen urheiluun Australiassa. Tutkimus kuitenkin
toteutettiin vain yhdessa maassa, tietylla ikdryhmalla ja vain tietyissa urheilulajeissa.
Na&in ollen tutkimuksen tuloksien sovellettavuutta suomalaisiin nuoriin miehiin voidaan

kyseenalaistaa.

Appelgvist-Schmidlechner ym. (2020: 2-9) tutkimuksessa nousi keskeiseksi kasitteeksi
liikunta mielenterveyden edistdjana. Tutkimuksessa tutkittiin fyysisen aktiivisuuden ja
positiivisen mielenterveyden vélisia eroja eri alueilla. Eroja huomattiin tarkastellessa
fyysistéd aktiivisuutta vapaa-ajalla, jolla todettiin olevan nostattava vaikutus positiiviseen
mielenterveyteen. On my0s hyva pohtia, onko fyysisen aktiivisuuden lisaksi
sosiaalisillasuhteilla oletettua suurempi vaikutus ja yhteys korkeampaan positiiviseen
mielenterveyteen, kun pelkéstaan fyysisella aktiivisuudella. Tutkimusmateriaali koostui

nuorista suomalaisista miehista, joka puoltaa sen hyddynnettavyyttda Suomessa.

Appelqvist-Schmidlechner ym. (2018: 1502-1509) tutkimuksesta nousi esille liikunta
suojaavana tekijana nuorten miesten hyvinvoinnille ja mielenterveydelle. Tutkimuksessa
tutkittiin nuoruudessa urheiluun osallistumisen merkitystd mielenterveyteen suomalaisen
nuoren miehen nakokulmasta. Tutkimus tukee aiempia tutkimuksia siitd, etta
korkeamman intensiteetin urheilulla oli mielenterveysongelmia vahentava vaikutus
myohemmalla ialla. Ikaraja oli korkeampi kuin tdssa katsauksessa haettiin, mutta keski-
ika oli kuitenkin 26 tutkittavien kesken mikéa vastaa ikdjakaumaa. Tutkimus ei kuitenkaan
pysty varmana toteamaan urheilun vaikuttavan mielenterveyteen positiivisesti, koska
tutkimus toteutettiin vain kertaotoksena. Pitkaaikaistutkimus koettiin olevan tarpeellinen

ja mahdollisesti nayttavan pitkdaikaiset vaikutukset urheilun ja mielenterveyden valilla.
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Tutkimus kasittelee suomalaisia seka nuoria miehia, joten tulokset ovat hyvin

hyddynnettavissa Suomessa.

Lyyran ym. (2019: 1670-1673) tutkimuksessa nousi esille k&site yksindisyydesta johtuva
oireilu. Tutkimuksen tavoitteena oli saada selville yksinaisyyden yhteys lisdédntyneeseen
psykosomaattiseen oireiluun ja ladkkeiden kayttoon ylaasteikaisilla. Tutkimus toteutettiin
Suomessa ja tutkimusaineisto koostui seka tytdista ettd pojista, mutta ainestoa
analysoimalla pystyttiin tuloksia kayttamaan niin, ettéd se vastasi tutkimuskysymykseen.
Tutkimus ei yksindan kasitellyt vain nuoria miehid, mutta tuloksia tarkemmin
tarkastellessa pystyttiin sukupuolet erottelemaan ja nain ollen paattelemaan tiettyjen
psykosomaattisten oireiden lisaantyvan yksindisyytta tuntevien poikien keskuudessa.
Koska tutkimus koostui molemmista sukupuolista sen hyddyntaminen ja kaytettavyys

tassa opinnaytetydssa voidaan kyseenalaistaa.

Kinnusen ja Kontulan (2018: 22—34) tutkimuksessa nousi esille kasitteet yksindisyydesta
johtuva oireilu ja ihmissuhteet. Tutkimus toteutettiin Suomessa ja tavoitteena oli selvittaa
miesten parisuhteettomuuden yhteytta hyvinvointiin. Tutkimus  vastasi
tutkimuskysymykseen. Aikaisemmat tutkimukset linjaavat kyseisessa tutkimuksessa
saatuja tuloksia. Parisuhteessa olevat miehet voivat paremmin ja miehille kumppani on
yksi tarked tekija koetun yksindisyyden vahentdjana ja edesauttavana tekijana muihin
sosiaalisiin suhteisiin. Parisuhde lisaa miehilla itsehyvaksyntaa, positiivisia ihmissuhteita
ja elama koetaan enemman tarkoitukselliseksi. Tutkimuksessa kuitenkin tuodaan esille
parisuhteettomien mahdollisen tuoreen eron vaikuttavan heiddn kokemaansa
hyvinvointiin ja entisen parisuhteen ongelmien aiheuttavan oireilua vasta eron jalkeen.
Tutkimusaineistoa on kerétty jopa 23 vuoden aikana, joten tulosten yleistettavyys on
hieman hankalaa, koska aineisto ei ole yhtendistd vuodesta toiseen. Tutkimus on
kuitenkin toteutettu Suomessa, joten se on hyvin sovellettavissa suomalaisiin nuoriin

miehiin.

Bestin, Manktelowin sekd Taylorin (2016: 269-272) tutkimuksessa esille nousi kasite
ihmissuhteet. Tutkimus toteutettiin Iso-Britanniassa ja tarkoituksena oli selvittaa
internetin merkitysta avun hakemiseen nuorten miesten keskuudessa seka internetissa
verkostoitumisen vaikutusta nuorten miesten henkiseen hyvinvointiin. Tutkimus vastasi
siis tutkimuskysymykseen, mutta selvitti myos, kuinka internetin kayttd helpottaa avun
hakemista. Tutkimus tukee aikaisempia tutkimuksia siitd, etta verkon hyddyntaminen

terveydellisisséa kysymyksissd on vieldkin suosittua nuorten keskuudessa.
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Tutkimuksessa havaitut tulokset internetin hyddyista mielenterveyteen olivat pienia
vaikkakin tilastollisesti merkittavia. Todettiin, ettd verkostoitumisella ja netissa
puhumisella oli positivinen vaikutus mielenterveyteen. Lisatutkiminen internetin
vaikutuksista mielenterveyteen ja avun hakemiseen todettiin kuitenkin olevan
tarpeellinen. Myds tutkimukseen osallistuvien henkinen kehitys saattoi vaihdella
vaikkakin ikdryhma oli suhteellisen saman ikdinen. N&in ollen myés henkisen kehityksen
tasoa olisi hyva mitata tulevaisuudessa. Tuloksien sovellettavuutta Suomeen voidaan

myo6s kyseenalaistaa tutkimuksen kohdistuttua Iso-Britannian nuoriin miehiin.

6.2 Eettisyys

Tutkimuskysymyksen muodostamiseen ja hyvaan tutkimusetiikan noudattamiseen
kaikissa tydskentelyn vaiheissa muodostavat tutkivan kirjallisuuskatsauksen eettiset
kysymykset. Tutkimusetiikka jaetaan sisdiseen seka ulkoiseen tieteen etiikkaan.
Tieteenalan luotettavuus ja totuudellisuus kuvaavat tieteen sisaistad etiikkaa. Talloin
tutkimuskohteen, sen tavoitteen ja koko tutkimusprosessin suhdetta tarkastellaan.
Perusvaatimukseen kuuluu, ettei tutkimusaineistoa keksita tai vaarennetd. Myds miten
tutkimuksen tuloksia raportoidaan, ketkd ottavat osaa kirjoittamiseen seka kenen
aineistoja kaytetadn tutkimusalueeseen. Ulkopuolinen etiikka tieteessa kasittdd miten
alan ulkopuoliset seikat vaikuttavat tutkimusaiheen valintaan ja miten sita tutkitaan.
(Kankkunen - Vehvildinen-Julkunen 2009: 172-184.) Opinnaytetyossa tarkka
tyoskentelyvaiheiden kuvaaminen on keskeinen ja merkittdva valine opinndytetydn
eettisyyden arvioinnissa  (Kangasniemi ym. 2013: 292). Tutkimuseettisen
neuvottelukunnan suositukset seka ohjeet otettiin huomioon opinnaytety6ta tehdessa
(Tenk 2012).

6.3 Luotettavuus

Kvalitatiivisen eli laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arvioinnissa yhtené kriteerina
on refleksiivisyys. Silla tarkoitetaan tutkijan tietoisuutta omista l&ahtokohdistaan tutkijana.
Tutkijan on arvioitava omaa vaikutustaan aineistoon seka prosessiin. Tutkimusraportissa
on tutkijan iimoitettava lahtokohdistaan ja antaa oma arvio vaikutuksestaan. (Kylma —
Vehvildinen-Julkunen — Lahdevirta 2003: 613.) Kirjallisuuskatsauksen luotettavuutta
voidaan analysoida luotettavuuskysymyksilla, jotka liittyvat katsauksessa kaytetyn

aineiston  valinnan  perusteluihin,  tutkimuskysymykseen  sekd  prosessin
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johdonmukaisuuteen ja kuvauksen argumentoinnin vaikuttavuuteen (Kangasniemi ym.
2013: 291-292).

Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuuden arvioinnin kannalta térkeita kriteerejd ovat
tulosten siirrettavyys, uskottavuus, vahvistettavuus ja riippuvuus. Siirrettavyydella
tarkoitetaan riittdvan kuvailevan tiedon antamista esimerkiksi tutkimukseen osallistujista
ja heidan taustastaan. Taman perusteella lukija voi arvioida tutkimustulosten
siirrettvyytta toisiin tilanteisiin. Tulosten selkeéllda kuvauksella voidaan vaikuttaa
tutkimuksen uskottavuuteen. Lukijan tulisi saada ymmarrys, kuinka analyysi on tehty
seka tutkimuksen rajoitukset ja vahvuudet. Aineistosta muodostuneet kategoriat ja
alakategoriat kuvaavat uskottavuutta, tdstd voidaan nahda siséltyvatkd ne tutkijan
aineistoon. (Kankkunen — Vehvildinen-Julkunen 2009: 150-161.)

Opinnaytetydn alkuperan luotettavuutta mitattiin Turnitinin eli
plagiaatintunnistamisohjelmiston kautta, jossa opinnaytetydn tekstin alkupera ja lahteet

tarkistetaan (Metropolia 2020).

6.4 KehittdAmisehdotukset ja ammatillinen kasvu

Hyva mielenterveys ei ole pelkdstaan elamista ilman todettua mielensairautta. Se on
tarked osa yksilon itsenséd ja yhteiskunnan keskeista voimavaraa. Se lisaa seka
elaméanlaatua ja hyvinvointia ettéd yhteiskunnan tuottavuutta. Mielenterveyden ongelmat
puolestaan vaikuttavat yksilon elaméanlaatuun heikentavasti, aiheuttavat inhimillista

karsimysta seka ovat yhteiskunnalle merkittdva kustannustaakka. (Solin ym. 2018: 1.)

Yksil6 voi omilla elamantavoillaan vaikuttaa mielenterveyteensa edistavasti, mutta myos
yhteiskunnalla on suuri vaikutus vaestdn mielen hyvinvointiin. Edistamisen tavoitteena
on tukea hyvadd mielenterveyttd vahvistamalla psyykkistd hyvinvointia, voimavaroja
osaamista ja sitkeytta seka pyrkia luomaan tukea antavia asumisoloja ja ymparistoja.
My6s mielenterveyden sosiaalisiin taustatekijoihin vaikuttaminen edistda mielen
hyvinvointia ja ehkaisee mielenterveyden hairiditd. NA&itd ovat muun muassa
vanhemmuuden tukeminen, mielenterveyden edistaminen kouluissa ja tydpaikoilla seka
edullisen julkisen liikenteen ja kulttuuritoiminnan saavutettavuuden varmistaminen.
(Solin ym. 2018: 1.)
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Opinnaytetydn tulosten mukaan liikunta ja sosiaaliset tekijat vaikuttivat eritavoin nuorten
miesten mielenterveyteen ja hyvinvointiin. Liikunnalla todettiin oleva useassa eri
tutkimuksessa positiivinen sekd suojaava vaikutus mielenterveyteen, sosiaalisella
vuorovaikutuksella taas todettiin olevan hyvinvointia edistavia tekijoitd. Tulokset ovat
hyddynnettavissa nuorten miesten parissa tydskenteleville henkildille tai tydyhteisdille,
jotta voitaisiin toimia ennaltaehkaisevasti mielenterveysongelmia vastaan ja tukea
nuorten hyvinvointia. Suomessa nuorten yksinadisyys seka mielenterveysongelmat ovat
kasvava ongelma. Eri tutkimukset osoittavat, etté jopa 20—25 prosenttia nuorista karsii
erilaisista mielenterveysongelmista ja ne ovat yleisin terveysongelma koululaisilla seka
nuorilla aikuisilla. (THL 2019d.)

Tarkastellessa kaikkia mielenterveys hairiéta jopa 50 prosenttia niistéa alkaa ennen 15.
ikavuotta ja 75 prosenttia ennen 25. ikavuotta (MIELI Suomen Mielenterveys ry 2020b).
Lyyran ym. (2019: 1672) tutkimuksen tulokset toivat ilmi yksindisyyden yleistyvan
ylédkoulun aikana. Ennaltaehkaiseva toiminta on tarke&a, sen yhteiskuntaa hyddyttava
vaikutus on suuri silla mielenterveyden hairiot kustantavat yhteiskunnalle tuoreen
OECD-raportin mukaan noin 11 miljardia euroa vuodessa (MIELI Suomen Mielenterveys
ry 2020b).

Opinnaytetydn aiheesta nuorten miesten mielenterveyteen ja hyvinvointiin vaikuttavista
tekijoistd sosiaalisen hyvinvoinnin nékokulmasta tarkastellen tuotti haasteita. Monet
tutkimukset kasittivdt molemmat sukupuolet, jonka vuoksi ainestoa taytyi joissain

tutkimuksissa analysoida niin, etté rajaus ja tulokset kasittivat ainoastaan miehet.

Useissa tassd opinnaytetydssa kaytetyissd tutkimuksissa yhteiseksi tarkeaksi
mielenterveyteen ja hyvinvointiin vaikuttavaksi tekijaksi nousi sosiaaliset tekijat kuten
sosiaalinen vuorovaikutus, sosiaalinen osallisuus ja sosiaaliset suhteet. Nama kuitenkin
tulivat ilmi toisen tutkitun asian yhteydessa kuten liikkunnan kautta. Voi siis olla hyvin

mahdollista,

ettd sosiaalisilla tekijoillda on suurempi vaikutus mielenterveyteen kuin liikunnalla
yksinaan, jonka vuoksi aihetta kyseisestd nédkokulmasta olisi hyva tutkia lisdd. Myo6s

tutkimusten kohdistaminen miehiin olisi tarpeellinen.

Yksinaisyydella ja siitd johtuvalla oireilulla sek& likkunnan harrastamattomuudella on

negatiiviset vaikutukset mielenterveyteen ja hyvinvointiin (Lyyra ym. 2019: 1670-1673;



19

Appelqgvist-Schmidlechner ym. 2018: 1505-1506; Appelgvist-Schmidlechner ym. 2020:
2-9). Nuorten yksinaisyyteen vaikutti vahvasti heikot sosiaaliset taidot (Lyyra ym. 2019:
1670-1673). Mahdollistamalla nuorille mieleisia ja ilmaisia likunta mahdollisuuksia toisi
se myds enemman mahdollisuuksia luoda sosiaalisia suhteita ja harjoitella sosiaalisia
taitojaan. Nain myos urheiluseuroilla olisi tarke& rooli tuoda mielenterveyteen liittyvat
asiat mukaan nuorten liikuntaharrastuksiin. Todettiin, etta liikunnan tarjoama sosiaalinen
osallisuus, mahdollistaa nuoria luomaan suhteita ikatovereihin seka opettaa tarkeita
sosiaalisia taitoja. Myds nuorella ialla aloitetun liikunnan on todettu toimivan ehkaisevana
tekijana henkisen ahdistuksen ja mielenterveysongelmien synnylle my6hemmalla ialla.
(Appelqvist-Schmidlechner ym. 2018: 1505-1506; Swann ym. 2018: 62—63.)

Tyoikéaisten keskuudessa tulisi keskittyd aktiivisemmin ty6hyvinvointiin ja tarjota
tyontekijoille matala kynnys liittya uuteen harrastukseen esimerkiksi selvittamalla
tyoyhteiséa kiinnostava yhteinen urheilulaji. Tyo6ikdisten suurin syy passiivisuuteen on
kiire ja haluttomuus harrastaa liikuntaa yksin. Tamé voisi olla helposti ratkaistavissa
tybnantajan ollessa avoin ja vastaanottavainen uusille ideoille ja ratkaisuille, joilla
voitaisiin ehkaistd kasvavaa ongelmaa. Liikunnan tuoma positiivinen vaikutus
mielenterveyteen voisi toimia tydnantajalle edullisena ratkaisuna, joka voi mahdollisesti

ehkaista ja vahentaa sairaspoissaoloja. (Appelgvist-Schmidlechner ym. 2020: 2-9.)

Kuten aiemmin mainittiin sosiaaliset tekijat vaikuttavat mielenterveyteen merkittavasti.
Etenkin tarkeiden ihmissuhteiden puuttuminen vaikuttaa yksinaisyyden tunteeseen oli
sitten kyse suhteesta vanhempiin, parisuhteesta tai ystavyyssuhteista. Yksindisyyden
huomattiin aiheuttavan erilaisia psykosomaattisia oireita. Tuloksista voidaan todeta
yksindisyyden kokemisen olevan altistava tekija turvautua oireita helpottaviin laékkeisiin
yldaste ikaisilla nuorilla miehilla. Laakkeisiin turvautuminen voi olla myds
tulevaisuudessa mahdollinen altistava tekija nuoren epéaterveelliselle paihteidenkaytdlle
tai pahimmillaan kehittd& paihdeongelman. (Lyyra ym. 2019: 1670-1673; Kinnunen —
Kontula 2018: 22—-34.)

Opinnaytetyon tekeminen on opettanut lisda ja antanut ymmarrystd, kuinka nuoret
miehet kokevat asioita eri tavalla ja mitka tekijat vaikuttavat miesten mielenterveyteen

seka hyvinvointiin.
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positiivisen mielenterveyden ja fyysisen
aktiivisuuden eri alueiden valista
suhdetta. Toissijaisena tavoitteena oli
tutkia fyysisen passiivisuuden syita
henkil6illa, joilla oli matala taso
positiivisessa mielenterveydessa.

matalaan positiiviseen mielenterveyteen,
kun taas  verrattaessa  vapaa-ajan
aktiivisuuteen yhdistavia tekijoita oli.

Korkean positiivisen mielenterveyden on
todettu olevan itsemurha-ajatuksilta
suojaava tekija. Tama korostaa vapaa-ajan
fyysisen aktiivisuden roolia, jolla on
nostattava vaikutus positiiviseen
mielenterveyteen.

Yleisimmat syyt miesten  fyysiseen
passiivisuuteen matalan positiivisen
mielenterveyden omaavilla olivat
kiinnostuksen ja ajan puute seka
haluttomuus harrastaa urheilua yksin.
Fyysinen aktiivinen toiminta vapaa-ajalla
kehittada  kykyd selviytyd  hankalista
tilanteista, parantaa itsetehokkuutta ja -
hallintaa sekd edistdd ja mahdollistaa
sosiaalista vuorovaikutusta.

Fyysista aktiivisuutta pidetdan
mielenterveyttd suojaavana tekijand ja
sosiaalista vuorovaikutusta hyvinvointia
edistavana tekijana tulisi erityisesti kiinnittaa
huomiota vapaa-ajan fyysiseen aktiiviseen
toimintaan, jossa on sosiaalista
kanssakaymista.

Fyysisesti  aktiiviset  henkilét  voivat
henkisesti paremmin, josta voidaan paatella
heikomman mielenterveyden omaavien
henkildiden fyysisen aktiivisuuden oleva
alhaista.
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Best, Paul — Manktelow, |Sosiaalityd ja sosiaalinen media:|Kyselylomake, kvantitatiivinen | Tutkimukseen  vastanneista noin 42
Roger — Taylor, Brian J. nuorten miesten henkinen hyvinvointi | tutkimusmenetelma. prosenttia  hyddynsi internetia etsiméalla
seka avun hakeminen internetia vastauksia terveydellisiin kysymyksiin. 29
2016 hydyntaen. 527 nuorta miesta ialtdéan 14-16- pr_osenttia néi_is_;é kaytt _.internet?a
vuotiaita. mltl?!_(enterveyl((j(e_lll!sgn kystymykslln. tl\iom
. . . e neljannes kaikista vastanneista totesi
Iso-Britannia i-l;lttjglr:gltjiﬁsar:erk;[g/rskgtgiunOrLlak:r(?lli\gtetgﬁ internetin olevan helpompi vayla puhua
nuorten miesten keskuudessa seka asiois_t_a kuin kasvotu_sten. Tutkimu_ks_essa_m
internetin vaikutusta nuorten miesten todettun_, ett_a h_enlflrler) hyvm\_/omt[ oli
henkiseen hyvinvointiin. parempi _nuorllla rr_1|eh|IIa, J_o'gka ha_klvat tietoa
netistd ja puhuivat asioista joko netin
valityksella tai kasvotusten kuin heilld, jotka
eivat jutelleet.  Verkostoitumisella ja
internetystavilla oli positiivinen yhteys myos
avun hakemiseen seka sosiaalisen median
hyédyntamiseen terveydellisissé asioissa.
Junttila, Nelli - Lyyra, Nelli —| Nuorten yksinaisyys on yhteydessa | Tutkimusmenetelmana kaytettiin | Tutkimuksen mukaan ylaasteikaisista, joka

Tynjala, Jorma— Valimaa, Aili
2019

Suomi

lisdantyneeseen oireiluun ja

laékkeidenkayttoon.

Tutkimuksen tarkoituksena on saada
selville suomalaisnuorten kokeman
yksindisyyden yleisyyttd ja sen
yhteyksid psykosomaattiseen oireiluun
seka laakkeiden kayttoon.

tilastollista menetelm&, jossa kaytettiin
c2 -testia.

Otos koostui 1798 WHO-
Koululaistutkimukseen vastanneista 7. ja
9. luokan oppilaista, aineisto keréttiin
kevaalla 2018.

viides tunsi itsensd melko usein tai hyvin
usein yksinaiseksi. Pojat kokivat vahemman
yksindisyytta kuin tytot.

Tutkimuksessa keskityttiin
psykosomaattisiin oireisiin kuten
vatsakipuun, paansarkyyn,
hermostuneisuuteen, selkékipuun ja

nukahtamisvaikeuteen.

Raportoinnin mukaan yksinaiset ilmoittivat
kyseisista oireista selkedasti enemman
muihin verrattuna ja kayttivat oireiden




Liite 2
4 (5)

hoitoon kolmekertaa yleisemmin ladkkeita.
Laakkeiden kayttéon sukupuolella oli valia.
Tuloksissa selvisi, etta yksinaisilla poijilla

ladkkeiden  kayttd  ylaasteen aikana
kaksinkertaistui.
Kinnunen, Anu — Kontula, | Miesten parisuhteettomuuden yhteys | Tutkimusmenetelmana kaytettiin | Parisuhteettomuus oli yleisinta
Osmo hyvinvointiin. kvantitatiivista menetelmda ja se|nuorimmassa 25-34-vuotiaiden
perustuu  Vaestoliton ja Helsingin |ikdluokassa.
2018 Tutkimuksen tarkoituksena selvitetdan yI'|op.|stton kﬁtraairgggn 1999 F%CS)EX
Suomi ilman parisuhdetta elavien ja jatkossa gg]fés oon vuosiita ' ' 1a Psykosomaattisia oireita tarkasteltaessa

parisuhteettomien parisuhdetoiveiden
yhteytta hyvinvointiin.

Otos koostui 25—-64-vuotiaista miehisté ja
siihen osallistui 2797 miesta.

havaittiin parisuhdetta itselleen toivovilla
miehilla esiintyvdn merkitsevasti muita
parisuhteettomia enemman painajaisia,
ylirasittuneisuutta seka jannittyneisyytta tai
ahdistuneisuutta.

Swann, Christian — Telenta,
Joanne — Draper, Georgia —
Liddle, Sarah - Fogarty,
Andrea — Hurley, Diarmuid —
Vella, Stewart

2018

Australia

Nuoruuden likuntaharrastukset
mielenterveyden tukijana: Nuorten
miesten nakdkulmasta.

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda
nuorten miesten tietoja ja kokemuksia

mielenterveydesta, nakemyksia
urheilun vaikutuksesta
mielenterveyteen ja heidan
nakemyksestaan mielenterveytta

tukeville interventioille jarjestaytyneen
urheilun kautta.

Laadullinen tutkimus. Tietoja analysoitiin
induktiivisesti ja temaattisesti
strategioilla, joita kaytettiin parantamaan
tarkkuutta ja luotettavuutta.

55 miesta ialtddn 12-17 vuotta, jotka

harrastivat kilpaurheilua eri lajeissa.
Heidat jaettin 16  fokusryhmaan,
haastattelu ja kysymykset tehtiin

ryhmahaastatteluna, haastattelun

kesto oli noin 48 min.

ja

Urheilun todettiin olevan potentiaalinen
vayla edistimdan mielenterveytta. Sen
todettiin vievan ajatuksia muualle ja nain
auttavan hallitsemaan stressia. Urheilun

kerrottiin  aiheuttavan my0s itsessaan
stressia  riippuen  urheilun  tasosta.
Voittamisen ja onnistumisen paineiden

kerrottiin lisdavan stressia, myos urheiluun
keskittyminen vei aikaa muulta vapaa-ajalta
kuten sosiaalisilta suhteilta. Motivaation
katsottiin vaikuttavan stressiin vdhentavana
tekijana. Mielenterveydesta oppiminen ja
urheilun yhdistaminen oli nuorten mielesta
hyva ajatus. He kokivat omaksuvan tiedon
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paremmin, jos aihe liittyisi jollain tavalla
asioihin mista he olisivat kilnnostuneita niin
urheilussa kuin elaméssé yleensékin.
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