ammattikorkeakoulu

OPINNAYTETYO - AMMATTIKORKEAKOULUTUTKINTO

SOSIAALI-, TERVEYS- JA LIIKUNTA-ALA

NUORTEN LAAKKEETTOMAT
AHDISTUKSEN
HALLINTAMENETELMAT

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

TEKIJAT  Emilia Laitinen
Roosa Lankinen

Nea Lappalainen



SAVONIA-AMMATTIKORKEAKOULU OPINNAYTETYO
Tiivistelma

Koulutusala
Sosiaali-, terveys- ja liikunta-ala

Tutkinto-ohjelma
Sairaanhoitajan tutkinto-ohjelma

Tyon tekijat
Emilia Laitinen, Roosa Lankinen ja Nea Lappalainen

Tyon nimi
Nuorten laakkeettomat ahdistuksen hallintamenetelmat

Paivays 31.10.2023 Sivumaara/Liitteet 45/2

Toimeksiantaja/Yhteistyokumppani(t)
Kasvunpolku Oy

Tiivistelma

Erilaiset mielenterveysongelmat ovat yleisié nuorilla ja ne ovat lisédntyneet viime vuosikymmenen aikana.
Yleisimpia mielenterveyshairidita nuorilla ovat masennus ja ahdistus. Mielenterveysongelmat voivat olla va-
kava uhka nuoren kasvulle ja kehitykselle, minka vuoksi niiden hoito ja hoidon aloitus ajoissa on tarkeaa.
Nuoren ahdistusoireilua voidaan hoitaa laakkeellisin ja ei-ladkkeellisin keinoin. Erilaisia ladkkeettémia ahdis-
tuksen hallintakeinoja voidaan kayttaa yksistaan tai yhdessa ladkehoidon kanssa.

Opinnadytetyon tarkoituksena oli selvittaa kirjallisuuskatsauksen avulla nuorten laakkeettomia ahdistuksen hal-
lintamenetelmia. Ladkkeettémilld ahdistuksen itsehoito- ja hallintamenetelmilld tarkoitetaan ei-ladkkeellisia
menetelmid, joiden avulla ahdistusta voi hallita. Lédkkeettdmia ahdistuksen hallintakeinoja on tutkittu mielen-
terveyden nakdkulmasta vain vahan. Tavoitteena on koota tietoa nuorten ahdistuksen laakkeettomista itse-
hoitomenetelmista. Tuloksista on hyotya seka toimeksiantajamme Kasvunpolku Oy:n tyontekijdille seka Kas-
vunpolulla asuville nuorille. Liséksi tuloksista on hy6tya psykiatrisille hoitajille seka mielenterveyshairidita sai-
rastaville potilaille. Tulosten perusteella hoitajat/ohjaajat osaavat ohjata nuorille erilaisia ladkkeettomia kei-
noja ahdistuksen hallintaan.

Tutkimustulosten perusteella l1dakkeettdmia ahdistuksen hallintamenetelmia on monia erilaisia. Tulosten pe-
rusteella erilaiset laakkeettomat ahdistuksen hallintakeinot ovat yksinkertaisia ja tehokkaita ahdistuksen hal-
linnassa. Erilaisia menetelma ahdistuksen ladkkeettémaan itsehoitoon ovat erilaiset keholliset harjoitukset,
joita ovat rentoutuminen, jooga, liikunta, mindfulness ja luonnossa oleskelu seka ajatusharjoitukset, joita ovat
meditaatio ja huomion poiskadntéminen.

Tutkimusmenetelmana kaytettiin kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Valitulla tutkimuskysymyksella haettiin tie-
toa siita, millaisia ladkkeettdmia ahdistuksen hallintamenetelmia nuorilla on. Tydhdmme valikoitiin yhdeksan
kansainvalista tutkimusta, jotka on julkaistu viiden vuoden sisélla. Tutkimukset valittiin Cinahl Complete ja
Pubmed -tietokannoista. Aineisto analysoitiin teorialdhtodiselld sisallonanalyysilla.

Avainsanat
Ahdistus, ladkkeetdn hoito, nuoret, mielenterveys, hoitotyd




SAVONIA UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES THESIS
Abstract

Field of Study
Social Services, Health and Sports

Degree Programme
Degree Programme in Nursing

Author(s)
Emilia Laitinen, Roosa Lankinen and Nea Lappalainen

Title of Thesis
Non-pharmacological Anxiety Management on Adolescents

Date 31.10.2023 Pages/Appendices 45/2

Client Organisation /Partners
Kasvunpolku Oy

Abstract

Mental health issues are common on young people, and they have been increasing within the past ten years.
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and they could be used independently, or they can also be combined with medical treatment.

The purpose of the thesis was to find out non-pharmacological anxiety managements in adolescents. Non-
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exercises, such as meditation and diverting attention.
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JOHDANTO

Maailmanlaajuisesti joka seitsemds 10—-19-vuotias nuori karsii jostakin mielenterveyden ongelmasta
(Unicef 2021). Myos Suomessa mielenterveyden hairiditéd on todettavissa jopa joka neljannellda nuo-
rella. Tdman seurauksena potilasmaarat nuorisopsykiatrialla ovat kasvussa, mutta kasvavaan hoidon
tarpeeseen ei pystyta vastaamaan. (Tays 2020.) Koko 2010-luvun ajan nuorten mielenterveyspalve-
luiden kysynta ja lahetemaarat psykiatriseen erikoissairaanhoitoon ovat olleet voimakkaassa kas-
vussa, ja koronapandemia on pahentanut jonoja entisestdan (Karlsson 2022). Mannerheimin lasten-
suojeluliiton Lasten ja nuorten puhelimen palveluissa on havaittu, kuinka lasten ja nuorten psyykki-
seen hyvinvointiin liittyvat puhelut ovat kasvaneet koko viime vuosikymmenen ajan. Vuonna 2010
mielen hyvinvointiin liittyvat yhteydenotot olivat kuudenneksi yleisin keskustelunaihe, kun vuonna
2019 ne olivat nousseet yleisimmaksi keskustelun aiheeksi. Mielen hyvinvointiin liittyvien puheluiden
maaran kasvu kertoo siitd, etta osalle lapsista ja nuorista kynnys hakea apua on liian suuri ja etta
suuri osa psyykkisesti pahoinvoivista nuorista jaa ilman tarvittavaa apua. (Holappa & Pajamaki
2019.)

Nuorten ahdistus- ja mielialahdiriét ovat tavallisia, ja yhteiskunnallamme on niisté aiheellinen, kas-
vava huoli (Hermanson & Sajaniemi 2018). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen vuonna 2021 teettd-
man kouluterveyskyselyn yhtend paaldydoksena havaittiin, ettd nuorten ahdistus- ja masennusoi-
reilu on lisadntynyt huomattavasti koronapandemia-aikana seka tytGilla etta pojilla. Léhes kolmannes
tytoista oli kokenut kohtalaista tai vaikeaa ahdistusta — vuoden 2019 kyselyyn verrattaessa nousua
oli Iahes 10 prosenttiyksikkda. Etenkin tyttdjen keskuudessa ahdistuneisuus- ja masennusoireilu on
lisddntynyt viime vuosina. (Aalto-Setalda, Suvisaari, Appelqvist-Schmidlechner & Kiviruusu 2021.) Oi-
reiden ja hairididen tunnistaminen varhaisessa vaiheessa on tarkedd, jotta valtyttaisiin ongelmien

pitkittymiselta ja vaikeutumiselta (THL julkaisuaika tuntematon).

Opinnadytetyémme toimeksiantaja on Kasvunpolku Oy:n nuortenkoti Kasvunpolku. Nuortenkoti on
Savulahdessa sijaitseva ymparivuorokautisia lastensuojelupalveluja tuottava yksikko. Kasvunpolku
tuottaa avohuollon tukitoimena lastensuojelun palveluja huostaan otetuille tai sijoitetuille lapsille ja
nuorille. Yksikdssa on paikka seitsemalle nuorelle. Tarvittaessa kiireellisiinkin sijoituksiin pystytdan
vastaamaan Kasvunpolulta. Kasvunpolun toiminta perustuu kiintymyskeskeiseen ajatteluun. Tarkeita
asioita ja arvoja heille ovat nuorten yksiléllinen kohtaaminen ja huomioiminen, kunnioittaminen,
osallisuus, kodinomaisuus seka jokaisen nuoren fyysinen etta henkinen koskemattomuus. (Kasvun-

polku julkaisuaika tuntematon.)

Opinndytetydn tarkoituksena oli selvittaa kirjallisuuskatsauksen avulla nuorten ladkkeettémia ahdis-
tuksen hallintamenetelmia. Tavoitteena on koota tietoa nuorten ahdistuksen ldakkeettdmista itsehoi-
tomenetelmistd. Tuloksista on hyétya seka toimeksiantajamme Kasvunpolun tydntekijoille seka Kas-
vunpolulla asuville nuorille. Liséksi tuloksista on hyétya psykiatrisille hoitajille sekd mielenterveys-
hairidita sairastaville potilaille. Tulosten perusteella hoitajat/ohjaajat osaavat ohjata nuorille erilaisia

laakkeettomia keinoja ahdistuksen hallintaan.
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NUOREN KEHITYS

Nuoruusialla tarkoitetaan yleensa ikavuosiin 12—-24 sijoittuvaa ajanjaksoa. Tuohon ajanjaksoon sisal-
tyy myos puberteetti eli murrosikd. Puberteetti ja nuoruusikd ovat kuitenkin kaksi eri kasitetta. Pu-
berteetti kuvaa nuoren fyysista kasvamista ja kypsymista, nuoruusikd puolestaan ikdkauteen liittyvia
psykologisia tapahtumia ja psyykkista kehitysta. Puberteetin kesto on 2-5 vuotta, keskimaarin 3,5
vuotta. Nuoruusikd on kestoltaan 2—3 kertaa puberteettia pidempi. Nuoruus on oma kehitysvai-
heensa, jonka aikana tapahtuu nuoren fyysinen ja psyykkinen kypsyminen. Tuona aikana nuori ei

ole kehityksellisesti lapsi eika aikuinen vaan kypsymatdn. (Aalberg ym. 2016.)

Nuoruusikd voidaan jakaa kolmeen kehitysvaiheeseen: varhaisnuoruus (noin 12—-14 v), keskinuoruus
(noin 15-17 v) ja my6haisnuoruus (noin 18-22 v). Jokaisella kehitysvaiheella on omat ominaispiir-
teensd. Nuoruuden kehitys alkaa varhaisnuoruudessa puberteetilla ja on nopeiden fyysisten muutos-
ten vuoksi kuohuvin kehitysvaihe. Mielialojen, kaytoksen ja ihmissuhteiden ailahtelu kuuluu varhais-
nuoruuteen. Keskinuoruudessa tunnekuohut yleensa tasaantuvat ja nuori kykenee hallitsemaan im-
pulssejaan ja suunnittelemaan omaa toimintaansa aikaisempaa paremmin. Kayttaytyminen ja luon-
teenpiirteet alkavat vakiintua myo6haisnuoruudessa ja ympérdiva yhteiskunta alkaa kiinnostamaan
enemman. (THL julkaisuaika tuntematon.) Varhaisilla kehitysvaiheilla on ratkaiseva merkitys koko
kehityskaaren onnistumiseen tai epdonnistumiseen. Kasvun ja kypsymisen aikataulut ovat erilaiset
tytdéilla ja pojilla ja ne myds eroavat toisistaan. Useimmiten poikien kasvu ja kehitys tapahtuu 2—-3
vuotta tyttéja mychemmin. Myds kehitysvaiheissa on eroja tyttdjen ja poikien valilla. (Aalberg ym.
2016.)

Fyysinen kehitys

Nuoruusian fyysinen ja psyykkinen kehitys ovat tiukasti kytkoksissa toisiinsa. Murrosian alkaessa ke-
hossa tapahtuu nopeasti suuria muutoksia, jotka horjuttavat psyykkisté tasapainoa, kun lapsen ke-
honkuva muuttuu. Fyysisen kasvun nopeus, eri kehonosien eriaikainen kasvu ja kehon suhteetto-
muus, epasymmetrisyys, epaharmonisuus ja hallitsemattomuus hdmmentavat ja haastavat sopeutu-
miskykya muuttuvaan kehoon. Hormonaaliset muutokset nakyvat seka kehon ettd mielen liséanty-

neena levottomuutena. (Aalberg ym. 2016.)

Tyttojen ja poikien fyysistd ja psyykkista kehitysta tulisi tarkastella erikseen nuoruuden aikana, silla
tytéilla fyysinen kasvu tapahtuu tasaisesti ja samanaikaisesti pitkalla aikavalilla, kun taas pojilla
kasvu tapahtuu nopeasti ja eriaikaisesti (Aalberg ym. 2016; MLL 2019). N&in ollen tytdilla on enem-
man aikaa totutella muuttuneeseen kehonkuvaansa eiké vartalon ja mielen kypsymisen valille muo-
dostu niin suurta epatasapainoa kuin pojilla (MLL 2019). Murrosian alkamisajankohdassa on suuria
yksiléllisia eroja. Tyt6illd murrosika alkaa keskimdarin 10-vuotiaana, kun rintarauhanen alkaa kehit-
tya. Joillain rintarauhanen voi kehittya jo ennen yhdeksattd ikdvuotta, joillain taas vasta 13-vuoti-
aana. Seuraavia murrosidan merkkeja ovat hapykarvoituksen ilmestyminen, ihon rasvoittuminen, pi-

tuuskasvun kiihtyminen, lihasten kasvaminen ja rasvakudoksen lisdantyminen etenkin alavartaloon
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ja lantion seudulle. Rasvakudoksen lisddntymisen myéta vartalon muodot pyoristyvat ja tulevat nai-
sellisiksi. (MLL 2019.) Lihasten kasvu alkaa tytGilla aikaisemmin kuin pojilla ja saavuttaa huippunsa
noin 13 vuoden idssa, lihasvoiman huippu saavutetaan noin vuotta myéhemmin (Aalberg ym. 2019).
Tyt6illa kasvupyrahdys alkaa keskimaarin 12-vuotiaana. Kuukautiset alkavat tyt6illa keskimaarin 13-
vuotiaana, mutta niiden alkamisajankohta vaihtelee paljon. Osalla kuukautiset voivat alkaa jo 9-10
ikdvuoden tienoilla, osalla vasta 17-vuotiaana. Kuukautisten alkamisen jalkeen pituuskasvu hiipuu.
(MLL 2019.)

Pojilla murrosika alkaa keskimaarin 12-vuotiaana, kun kivekset alkavat kasvaa. Kivesten kasvu ta-
pahtuu yksil6lliseen tahtiin, joillain kivekset kasvavat varhain ja nopeasti, kun toisilla kasvu on hi-
taampaa ja voi kestaa vuosia. Seuraava murrosian merkki on hapykarvoituksen kasvu. Peniksen
kasvu alkaa yleensa noin vuoden kuluttua kivesten kasvamisesta. Yolliset siemensyoksyt alkavat
keskimaarin 13,5-vuotiaana. Ne saattavat hdmmentaa nuorta ja tuntua pelottavalta ja kiusalliselta
oman kehon hallitsemattomuuden vuoksi, kuten myds yllattaen ilman seksuaalista kiihotetta synty-
vat erektiot. Pojilla adni madaltuu, iho rasvoittuu, hienhaju muuttuu kitkeraksi, lihakset kasvavat ja
paino nousee. (MLL 2020.) Pojilla lihasten ja lihasvoiman kasvu jatkuu pidempaan kuin tytéilla ja
saavuttaa huippunsa noin 10 vuotta tyttdja mydhemmin. Siind missa tytoilla kertyy rasvaa alavarta-
loon, pojat menettavat rasvaa vartalostaan. (Aalberg ym. 2016.) Kasvupyrahdys kestaa pojilla
yleensa pari vuotta, jonka jalkeen pituuskasvu kestda vield 3-5 vuotta ja paattyy yleensa keskimaa-
rin 18-vuotiaana. Seka tytdilla ettd pojilla saattaa esiintyd nopean pituuskasvun ja kasvavien jasen-
ten vuoksi kompelyyttd, joka kuitenkin katoaa, kun oma keho tulee tutuksi ja kasvu tasaantuu. Par-
rankasvu ja kainalokarvojen ilmaantuminen tapahtuvat yleensa vahdn myéhemmin. Joka kolman-
nella pojalla rinnat kasvavat jonkin verran murrosiéssa. Useimmiten kyse on normaalista hormonaa-
lisesta muutoksesta, joka menee ohi noin puolessatoista vuodessa. Kehittyvalle nuorelle muutos voi
kuitenkin olla vaikea hyvaksya. (MLL 2020.)

Psyykkinen kehitys

Nuoruusian alkuun liittyy monia psykologisia ilmidita, minka takia psyykkiset hairiét voivat olla vaikea
tunnistaa normaalista nuoren kehittymisesta ja kypsymattomyydesta seka rakenteiden keskenerai-
syydesta (Aalberg ym. 2016). Kypsymattdmyyden seurauksena nuoren kyky hallita impulsseja ja si-
sdista levottomuutta on puutteellinen, mikd ilmenee erilaisena ohimenevana fyysisena ja psyykki-
send oireiluna. Kognitiivinen ja emotionaalinen kypsyméattémyys on nuoren ominaisuus ja terveen
kehityksen merkki nuorella, joka on siirtymavaiheessaan lapsesta aikuiseksi. (Aalberg ym. 2016.)
Murrosikdisen nuoren ajattelu on usein mustavalkoista, mutta dlyllisessa kehityksessa muutokset
tapahtuvat asteittain ja pian nuori oppii ajattelemaan asioita monipuolisemmin eri nakdkulmista.
Konkreettisen ajatusmallin rinnalle rakentuu abstrakti ajattelu ja nuori ymmartaa paremmin asioita,
niiden taustaa ja syy-seuraussuhteita. Lisdksi havaintokyky ja ongelmanratkaisukyky kehittyvat.
(Aalberg ym. 2016; MLL 2017.)



Nuoren terveeseen kehitykseen kuuluu lyhytjanteisyys, asioista toisiin nopeasti eteneminen, musta-
valkoinen ajattelu, innostuminen, rajattomuus ja intensiivinen hetkessa eldminen. Kypsymattémyy-
den vuoksi tapahtuu ylilydnteja ja nuori tekee my6s vaaria ratkaisuja, silla nuorella ei ole vield taytta
harkinta- ja riskinarviointikykya eika syy-seuraussuhteita ymmarreta tarpeeksi hyvin. Tervettad kehi-
tysta kypsymattomyydestd kypsyyteen ei voida hidastaa tai nopeuttaa, vaan jokainen nuori kypsyy
omaan tahtiinsa. (Aalberg ym. 2016; MLL 2021.)

Murrosikdan kuuluvat tunnemyrskyt, mielialan muutokset ja itsekeskeinen ajattelu. Syyna naihin
ovat hormonaaliset tekijat seka uudenlaiset sisdiset vaatimukset, joita nuori kohtaa kasvaessaan ja
kehittyessdan. Nuoren kehossa tapahtuu lyhyessa ajassa suuria muutoksia ja koska psyykkinen kehi-
tys etenee fyysista kehitystd hitaammin, mielen yritys sopeutua tilanteeseen nakyy usein lapsen-
omaisena kaytoksena, taantumana. Lapsenomainen kaytds voi ilmeta uhona, rivoina puheina tai
réyhkedna kaytoksena. Lisaksi esimerkiksi epasiisteys, levottomuus, kiroilu, uppiniskaisuus, pieres-
kely tai aggressiivisuus saattavat lisdéntya. Tallainen kaytds on kuitenkin normaalia kehittyvalla nuo-
rella ja menee aikanaan ohi. (MLL 2021.) Taantuman aikana nuori on herkasti haavoittuvassa tilassa
(Aalberg ym. 2016).

Vaikka taantuma on kehityksellisesti valttdmaton vaihe nuoruudessa ja sen avulla nuori irrottautuu
vanhemmistaan ja heihin liittyvista lapsuuden mielikuvista, se on my6s uhka. Nuoren kehitys voi hi-
dastua, vaaristyd, jaada taantuneeksi tai pahimmassa tapauksessa taantuma voi syventya psykoot-
tiseksi. Taantuman aikana aktivoituneet lapsuuden fantasiat voivat hdiritéd nykyisen todellisuuden
kokemista. Taantuma voi jaada kokonaan tai osittaan palautumatta tai taantumaa ei valttdamatta
tapahdu ollenkaan. Tutkijat ovatkin yhdenmukaisesti esittédneet, etta nuoruusidn hairididen juuret

ovat murrosian taantumassa. (Aalberg ym. 2016.)

2.3 Persoonallisuuden kehitys

Nuoruusikd on kolmen ensimmaisen ikdvuoden rinnalla tarkein vaihe persoonallisuuden kehittymi-
selle. Persoonallisuudella tarkoitetaan pysyvaa tapaa ajatella, tuntea ja kayttaytya. (MLL 2021.) Nuo-
ruus on persoonallisuuden ja myds tunne-eldman kehittymisen kannalta tarkeda aikaa, silla sen ai-
kana irtaudutaan vanhemmista. Irtautumista tapahtuu jo varhaislapsuudessa, mutta nuoruudessa
enemman henkisella tasolla. Jotta nuori voi kehittyd omaksi persoonakseen, jolla on omat mielipi-
teet, asenteet ja mieltymykset, tarvitaan irtautuminen vanhemmista. (MLL 2019.) Kun nuori alkaa
muodostamaan uudenlaista suhdetta itsensa ja vanhempiensa valillg, voi syntya etdisyyden ja lahei-
syyden valinen ristiriita, kun nuorella ei ole viela valmista mallia siitd, millainen suhde vanhempiin
tulisi muodostaa. Itsendistymisen prosessi onkin seka nuorelle ettd vanhemmille kiped ja haastava
tapahtuma, jonka aikana etdisyyden ja laheisyyden valinen ristiriita saattaa nayttdytya nuoren tun-
teiden ailahtelevuutena ja vanhempien haastamisena. (MLL 2021.) Tunteiden kuohuminen, kapi-
nointi ja riitely vanhempien kanssa kuuluvat normaaliin kehitykseen. Kaikki nuoret eivdt kuitenkaan
nadin kayttaydy, vaan se on yksiléllistd ja siihen vaikuttaa nuoren temperamentti, aiemmat elamanta-
pahtumat sekd perhesuhteet. (MLL 2019.)



Keskinuoruuden kehitystehtdva on luoda yhtendinen, sisdisesti ristiriidaton identiteetti. Identiteetti
tarkoittaa sitd, miten nuori kasittdd oman persoonallisuutensa. Usein nuoret maarittelevat itsensa
erilaisten ryhmien kautta ja usein nama maaritelmat myo6s kuvaavat henkilokohtaisia mieltymyksia,
kuten esimerkiksi urheilullisuutta tai kasitoista tykkdamista. Persoonallisuuden kehittyessa nuori etsii
itseddn ja pohtii omaa identiteettidan. Esimerkiksi harrastukset ja mielipiteet saattavatkin vaihtua
tihedsti, kuten myds kayttaytyminen saattaa muuttua painvastaiseksi kuin vanhemmilla. Toisille voi
olla vaikeaa I6ytaa itseensa sopivia madritelmia ja omaa mindkuvaa on etsittdva. Myds epavarmuus
omasta ulkonddstad kuuluu nuoruuteen ja epavarmuus voi nayttdytya nuoren pukeutumisessa, kam-
pauksissa tai meikkaamisessa, joissa tavoitellaan adrimmaisyyksia ja vanhempien hakellyttamista.
Omalla kaytoksellaan ja ulkonadlladn nuori pyrkii kertomaan seka itselleen etta vanhemmilleen, etta

haén on oman ndkdinen yksilé eikda muiden toiveiden mukainen. (MLL 2019.)

Tunteiden hallitsemisen ja sietédmisen harjoittelu kuuluu nuoruuteen ja omien tunteiden hallinta pa-
rantaakin nuoren itsetuntemusta (MLL 2019). Erityisesti murrosidssa korostuvat normaaliin eldmaan
kuuluvat aggression tunteet, kuten pelko, haped, pettymys ja raivo. Nuoret kasittelevat naita tun-
teita esimerkiksi musiikin, vaatetuksen, lavistysten, elokuvien tai tietokonepelien avulla. Naiden asi-
oiden kautta on mahdollista tutustua erilaisiin tunteisiin ja pysahtya niiden aarelle seka sietda niita.
Hyva keino omien tunteiden tutustumiseen on tunteiden piirtdminen kuviksi ja niiden esittdminen
yhdessa muiden kanssa. (MLL 2021.)



3 AHDISTUS MIELENTERVEYDEN HAIRIONA

Mielenterveyden hairidilla tarkoitetaan erilaisia psykiatrisia hairigitd (THL julkaisuaika tuntematon).
Erilaisia mielenterveyden hairi6ita voivat olla esimerkiksi masennus ja muut mielialahairiét kuten
kaksisuuntainen mielialahairid, sydmishairiét, ahdistuneisuushairiét ja persoonallisuuden hairiét (Ter-
veyskirjasto 2022). Mielenterveyden hairiot ovat oireyhtymia, joihin liittyy psyykkisia oireita. Nama
oireet ovat kliinisesti merkittavia ja niihin voi liittya esimerkiksi haittaa ja karsimysta. Mielentervey-
den hairidista tehdaan luokitukset. Luokitteluun vaikuttaa oireet ja sen vaikeusaste. Kaikista vaka-
vimmat hairiot voivat aiheuttaa toimintakyvyn seka elamanlaadun heikkenemista. Lisdksi ne voivat
aiheuttaa karsimysta henkilélle itselleen. Vaikeasta mielenterveyden hairidsta huolimatta voi elaa

tyydyttavaa elamaa, jos siihen saa hyvan hoidon. (THL julkaisuaika tuntematon.)

Kaikilla ihmisilla voi jossain vaiheessa elamda tulla sellainen elédméntilanne, ettd mielenterveys kuor-
mittuu ja tdman myo6tad tulee tilapdista henkista pahoinvointia. Téma on tdysin normaalia. Kun nain
tapahtuu, on tarkeaa tunnistaa hairid ja saada siihen ammattilaisilta sopivaa hoitoa. Yleensa mielen-
terveyden hairid muodostuu usean tekijan summasta. Esimerkiksi jokin satunnainen stressitekija voi
laukaista hairion. Aiemmin muodostuneet tekijat ovat voineet ennen tata tehda pohjaa puhkeami-

selle. (THL julkaisuaika tuntematon.)

Tavalliset reaktiot arkielamassa, kuten normaali surureaktio Iaheisen menehtyessa, evét lukeudu
mielenterveyden hairidihin. Tallaisia normaaleita arkielaman reaktioita vastoinkdymisissa ei lasketa
sairaudeksi. Mielenterveyshairion diagnosoinnille oikea peruste ei ole mydskaan ristiriita tai eri mieli-

pide esimerkiksi politiikan kohdalla yksilon tai ryhman valilld. (THL julkaisuaika tuntematon.)

3.1 Ahdistuksen maaritelma

Ahdistuksella tarkoitetaan pelonsekaista tai huolestunutta tunnetilaa, johon liittyy tietoinen tai tie-
dostamaton huoli jostain nykyhetkeen tai tulevaisuuteen liittyvésta tapahtumasta. Ahdistus on
yleista ja lieva ahdistuneisuus on osa kaikkien eldamaa ajoittain. Se voi olla vaihtelevaa ja saattaakin
vaihdella lievasta jénnityksesta paniikkikohtauksiin. (Terveystalo julkaisuaika tuntematon.) On kui-
tenkin tarkea muistaa, ettd ahdistuksen tunne on taysin normaali ja luonnollinen osa eldmaa (Mie-

lenterveystalo julkaisuaika tuntematon).

Ahdistuksen tunne on ihmiselle my0s tarkea ominaisuus, silla se varoittaa uhkaavista tilanteista (Ro-
vasalo 2022) ja auttaa yllapitdmaan toimintavalmiutta, kun elimisté viestii mahdollisesta vaarasta
ahdistuksen tunteen kautta (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon). Ahdistuksen tunnetta voi
my6s kokea ilman uhkaa. Ongelmaksi ahdistus voi muodostua silloin, kun se hairitsee elamaa toistu-
vasti. (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.) Ahdistuneisuushairiésté puhutaan puolestaan sil-

loin, kun ahdistus on voimakasta ja pitkittynytta (Terveystalo julkaisuaika tuntematon).



3.2

Ahdistuksen hoitomenetelmat

Ahdistusta voidaan hoitaa seka ladkkeellisten ettd laakkeettdmien keinojen avulla. Naita hoitoja voi-
daan antaa joko samanaikaisesti tai erikseen. Ahdistuksen |aakkeetdnta hoitoa on esimerkiksi erilai-
set psykososiaaliset hoidot seka erilaiset itsehoitokeinot (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon),
joista kerromme tarkemmin luvussa 4. Ldakehoitoa kaytetaan etenkin lievittdmaan oireita muun hoi-
don tukena (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon). Hoitovaihtoehdot valitaan yksil6llisesti jo-
kaisen potilaan kohdalla. Yksilokohtaisten tekijéiden lisaksi hoitoa valitessa tulee ottaa huomioon
hoidon teho, mahdolliset haitat sekd potilaan oma nakemys hoitoaan koskien. Eri hoitomuotoja yh-
distetaan etenkin vaikean toimintakyvyn heikkenemisen ja vaikeimpien oirekuvien yhteydessa. Suo-
messa ahdistuksen ladkehoidossa kaytetaan trisyklisia masennuslaakkeitd, selektiivisia serotoniinin
takaisinestdjia, atsapironeita, gabapentinoideja, psykoosilaakkeita, bentsodiatsepiineja sekd muita
masennusladkkeita. Ladkehoidossa masennusladkkeet ovat ensisijaisia vaihtoehtoja seka akuuttivai-
heen hoidossa etta jatkohoidossa ahdistuneisuushairion tyypista riippumatta. (Ahdistuneisuushairiot:
Kaypa hoito -suositus, 2019.) Nuorten ja isompien lasten hoidossa voidaan tarvita ladkehoitoa, jos
ahdistus on voimakasta eika toivottua tulosta saavuteta muulla hoidolla. Tallinkin ladkehoitoa to-
teutetaan osana muuta hoitoa. Tavallisimmin kdytetdan SSRI-ladkkeitd eli selektiivisida serotoniinin

takaisinestdjia. (Luoma 2022.)

Laakehoidon lisaksi ahdistusta voidaan hoitaa tehokkaasti myds psykososiaalisilla hoitomuodoilla
(Ahdistuneisuushairiét: Kaypa hoito -suositus, 2019). Psykososiaaliset hoidot ovat tutkimusndyttéon
perustuvia, ammattilaisen toteuttamia hoitoja, jotka pohjautuvat vuorovaikutukseen. Naita hoito-
muotoja ovat esimerkiksi psykoterapia ja muut keskusteluhoidot. (Mielenterveystalo julkaisuaika tun-
tematon.) Psykoterapia on kahden tai useamman ihmisen valiseen vuorovaikutukseen perustuva
hoitomuoto, jossa kasitelldan vaikeita kokemuksia ja etsitéan niihin ratkaisuja. Psykoterapian avulla
pyritaan poistamaan tai lievittdmadn ongelmia, jotka liittyvat psyykkisiin hairidihin. (Mieli ry julkaisu-
aika tuntematon.) Eri psykoterapiamuodot ovatkin osoittautuneet tehokkaiksi ahdistuneisuushairiéi-
den hoidossa ja etenkin psykoterapia on suositeltavaa. Laajassa suomalaisessa tutkimuksessa on
todettu, etta lyhytpsykoterapioilla saavutettiin hoitovaste nopeammin, mutta pidemmassa seuran-
nassa psykodynaaminen psykoterapia ja psykoanalyysi on todettu tehokkaammaksi. (Ahdistunei-

suushairiét: Kaypa hoito -suositus, 2019.)

Yksi suositelluista hoitomuodoista ahdistuneisuushairiossa on psykoedukaatio, mikd on ilmeisesti te-
hokasta etenkin yleistyneen ahdistuneisuushairién hoidossa (Ahdistuneisuushairiét: Kéypa hoito -
suositus, 2019). Psykoedukaatio tarkoittaa hoitoa, jossa keskeistd on tiedon jakaminen mielenter-
veydestd, mielenterveyteen vaikuttavista asioista ja sairaudesta seka sen hoidosta (THL julkaisuaika
tuntematon; Oksanen 2020). Psykoedukaation avulla pyritddn parantamaan ymmarrysta sairau-
desta, parantamaan hoitomyénteisyytta seka autetaan selviytymadn sairauden ja sen oireiden
kanssa. Tarkoituksena on myds antaa emotionaalista tukea seka potilaalle ettd taman laheisille. (Kie-
seppa & Oksanen 2013; Oksanen 2020.) Erilaisten terapioiden ja laakehoidon liséksi myds ahdistuk-
sen omahoito on tarkeaa etenkin padihteettémyyden osalta (Ahdistuneisuushairiét: Kéypa hoito -suo-
situs, 2019).



Kognitiivinen kayttaytymisterapia on yleiskasite kaikille psykoterapeuttisille menetelmille, joissa pyri-
tdan muokkaamaan kogpnitiivisia prosesseja ja tdman avulla lievittdmaan psyykkista karsimysta ja
haitallista kayttaytymista. Naiden menetelmien avulla voidaan saada aikaan muutoksia ajattelussa,

tunteissa ja kdyttaytymisessa. (Puustjarvi 2016.)

3.3  Nuoruusidn ahdistuksen erityispiirteet

Mielenterveyden hairiot alkavat tyypillisimmin nuoruusidssa (Aalto-Setdla & Marttunen 2007) ja
kolme neljasta mielenterveyden hairidsta alkaa ennen 24 vuoden ikaa (Hermanson & Sajaniemi
2018). Mielenterveyden hairiét ovat vakava uhka nuoren kehitykselle, silla hdirién hoitamatta jatta-
minen voi heijastua kauas tulevaisuuteen asti. Taman vuoksi nuorten tulisi saada apua ajoissa, jotta
mielenterveyden hairiét eivat haittaisi nuoruusian kehitystd, mutta siitd huolimatta suurin osa nuo-
rista ei hoitoa saa ajoissa. (Aalto-Setdla & Marttunen 2007.) Esimerkiksi nuorten ahdistuneisuushairi-
Oiden hoidon ennuste on sitd parempi, mitd varhaisesmmassa vaiheessa hoito aloitetaan (Ranta,
Marttunen, Seilo & Koskinen 2021).

Eri tutkimukset osoittavat, ettd nuorista noin 20-25 % karsii mielenterveyden hairidistda. Ne ovat ta-
vallisimpia terveysongelmia koululaisilla seké nuorilla aikuisilla. (THL julkaisuaika tuntematon.) Nuo-
ruusvuosina on suurentunut riski esimerkiksi skitsofrenian, kaksisuuntaisen mielialahairién ja masen-
nuksen puhkeamiselle. Tutkijoilla on naytt6a siita, ettd nuorten aivot vaurioituvat herkemmin stres-
sista kuin aikuisen aivot. Stressin vaikutukset ja sen aikaansaamat muutokset aivoissa lisadvat stres-
sihaavoittuvuutta seka tytoilla etté pojilla, mika puolestaan on yhteydessa nuorten lisdantyviin mie-

lenterveyden hairidihin. (Hermanson & Sajaniemi 2018.)

Nuorilla yleisimmin esiintyvia mielenterveyden hairiéita ovat ahdistuneisuus-, kaytés- paihde-, ja
mielialahairiot (THL julkaisuaika tuntematon) ja myds epasosiaalista kaytosta voi ilmetd (Korhonen
2021). Lisaksi unihairiét ja vuorokausirytmin ongelmat ovat yleisié nuorilla (Korhonen 2021). Nuor-
ten mielenterveyshdairidille on tyypillista, etta niita on useampi samanaikaisesti. Esimerkiksi 30—40 %
masennusta sairastavista nuorista karsii samanaikaisesti my6s ahdistuneisuushairidsta. (THL julkai-
suaika tuntematon.) Useat samanaikaiset mielenterveyshairiét ovat yhteydessa vaikeampaan oireku-
vaan (Aalto-Setdla & Marttunen 2007). Vakavat ahdistuneisuushairidihin liittyvat, akuuttia hoitoa
vaativat tapahtumat yleistyvat ian my6ta (Ranta ym. 2021). Vaikea oirekuva lisda toiminnallista hait-
taa ja sen vuoksi hairiét voivat kestad pidempaan. Akillisesti vakavaan mielenterveyshairiddn sairas-

tunut alaikdinen voi joutua tahdosta riippumattomaan hoitoon. (Aalto-Setadla & Marttunen 2007.)

Ajoittaiset ahdistuksen ja pelon tunteet kuuluvat normaaliin nuoren eldmaan (Mielenterveystalo jul-

kaisuaika tuntematon). Mieliala- ja ahdistuneisuusongelmia tavataan nuorilla kuitenkin entista enem-
man (Korhonen 2021). Viimeisen kymmenen vuoden aikana erikoissairaanhoidossa hoidettujen poti-
laiden maaran kasvu on ollut suurinta 13—17-vuotiailla ja jopa 9 % nuoruusikdisesta vaestosta kayt-
taa erikoissairaanhoidon nuorisopsykiatrisia palveluja jopa vuosittain (Ranta ym. 2021). Nuoruuteen
kuuluva taantumavaihe saa aikaan psyykkisten toimintojen heikkenemistd. Téhén syyna on fyysinen,
psyykkinen ja hormonaalinen kehitys seka niiden tuoma paine. Psyykkinen tasapaino saattaa horjua

murrosian tuomien muutosten vuoksi. (Aalberg 2014.)



Ahdistuneisuushairididen ilmaantuvuus lisdantyy nuoruusidssa ja ahdistuneisuushdiriosta karsii eri
arvioiden mukaan noin 4-11 % nuorista. Hoitoon tulevilla suomalaisnuorilla masentuneisuus ja ah-
distuneisuus ovat yleisimmat hairioryhmat. (THL julkaisuaika tuntematon; Ranta ym. 2021.) Tytot
ovat alttiimpia hairiélle kuin pojat (THL julkaisuaika tuntematon). Ahdistuneisuushairidistéa pakko-
oireinen hairid, paniikkihairid, sosiaalisten tilanteiden pelko ja traumaperdinen stressihairio yleistyvat
etenkin nuoruudessa (Ranta ym. 2021) ja olisi hyva huomioida, etta ahdistus voi ilmeta kyseisina
hairiéind (THL julkaisuaika tuntematon). Lisaksi ahdistus voi ilmetd maarakohteisena pelkona, jolloin
pelkda tiettya arsykettd, paikkaa tai tapahtumaa, kuten esimerkiksi korkeita paikkoja (THL julkaisu-
aika tuntematon). Myos valikoiva puhumattomuus on yksi ahdistuksen muodoista. Etenkin lapsilla ja
nuorilla ahdistus voi ilmeta eroahdistuksena, jolloin he yleensa pelkdavat vanhemmista erossa ole-
mista. (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.) Ahdistuneisuushairiét nuorilla ovat usein pitka-

kestoisia ja toistuvia (Aalto-Setdla & Marttunen 2007).

Pelko kielteisesti arvioiduksi joutumisesta eli pelko oman suorituksen riittdmattdmyydesta on keskei-
nen oire sosiaalisten tilanteiden pelossa. Tama voi johtaa siihen, ettd ahdistavia tilanteita valtellaan,
jolloin ihmissuhteiden luomiseen ja opiskeluun tulee haasteita. Sosiaalisten tilanteiden pelko esiintyy
tyypillisesti ensimmaista kertaa jo nuoruusiassa, muita ahdistuneisuushairidita yleisemmin. (Ranta
ym. 2021.)

3.4 Nuoruusian ahdistuksen hoidon erityispiirteet

Nuoruusikdisten ahdistuneisuushairion hoidon erityispiirteisiin kuuluu nuoruusian kehityksen tukemi-
nen seka yhteistyd vanhempien ja tarvittaessa muiden eri tahojen, kuten esimerkiksi koulun ja las-
tensuojelun kanssa. Nuorten ahdistuneisuushairididen hoidossa korostuu erikoissairaanhoidon rooli
enemman kuin aikuisten hoidossa. Sen liséksi, ettd hoidon aikana seurataan hoidon vaikutusta ah-
distuneisuusoireisiin, on tarkeaa kiinnittdd huomiota my6s nuoren toimintakykyyn ja mahdollisiin hoi-
don aiheuttamiin haittavaikutuksiin. Toimintakykyyn liittyen seurataan kykya opiskella ja sosiaalista
toimintakykya kaverisuhteissa ja perheen sisalla. (Ahdistuneisuushairiét: Kaypa hoito -suositus,
2019.) Nuoruusiassa ulkoiset suoriutumisvaatimukset kasvavat ja samoin idn mukana kasvaa myos

masennus- ja ahdistuneisuushairididen aiheuttama haitta koulunk&ynnille (Ranta ym. 2021).

Lievissa ja keskivaikeissa ahdistuneisuushairidissa suositellaan ensisijaiseksi hoitomuodoksi erilaisia
psykoterapeuttisia hoitoja. Kouluikaisilla ja nuorilla voidaan kadyttaa samoja terapiamenetelmia kuin
aikuisella, jolloin niitd sovelletaan lapsen tai nuoren ika- ja kehitystason mukaan. (Puustjarvi 2016.)
Nuorten ahdistus- ja depressiotilojen hoidossa on kaytetty esimerkiksi erilaisia lyhytpsykoterapioita.
Kehitystason mukaiset lyhytpsykoterapiat ovat keskeisid perusterveydenhuollon tasolle seka oppilai-
toksiin sovellettavia interventioita nuorten ahdistuneisuushairididen ja masennuksen hoidossa. Ly-
hytpsykoterapioita voidaan toteuttaa joko yksil6- tai ryhmaterapiana. Lyhytpsykoterapioita voidaan
kadyttaa ahdistuneisuusoireilun, lievan ahdistuneisuushairion ja keskivaikean ahdistuneisuushairién
hoidossa. Lyhytpsykoterapioiden kayttdymparistona voivat toimia oppilaitokset, perusterveydenhuol-
lon yksikét ja erikoissairaanhoito. Kouluissa toteutettavia ohjelmia ei kuitenkaan ole juurikaan levi-

telty Suomessa. Suurin osa lyhytpsykoterapioista perustuu kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan. On



kehitetty myos erilaisia hairiokohtaisia ohjelmia esimerkiksi sosiaalisten tilanteiden pelon, traumape-
raisen stressihairion ja pakko-oireisen hairién hoitoon. Sosiaalisten tilanteiden pelon hoitoon on kehi-
tetty Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissa (HUS) kognitiivinen nettiterapia, joka soveltuu hai-

rion lievan muodon hoitoon. (Ranta ym. 2021.)

Jos hoitovastetta ei saavuteta psykoterapeuttisilla hoidoilla tai hoitovaste jaa osittaiseksi aktiivisesta
psykoterapeuttisesta hoidosta huolimatta, hoitoon suositellaan liitettdvaksi myos ladkehoito. Ensisi-
jaisesti laakehoitoa suositellaan aloitettavaksi SSRI-lddkkeilld eli serotoniinin takaisinoton estajilla,
mutta myds SNRI-laakkeitd eli serotoniinin ja noradrenaliinin takaisinoton estajia voidaan kayttaa
harkitusti alle 18-vuotiailla. Huomioitavaa on, etta SSRI- ja SNRI-ladkkeiden kayttoon voi nuorilla
liittya itsemurha-ajatuksia ja riski itsetuhoisiin tekoihin. Vaikeiden ahdistuneisuushairididen hoidossa,
johon liittyy myos toimintakyvyn vakava heikentyminen, laakehoidon kayttd alusta alkaen on aiheel-
lista. Psykoterapian ja laakehoidon yhdistamisen on osoitettu jossain maarin lisdavan hoidon koko-

naistehoa nuorten ahdistuneisuushéiridissa. (Ahdistuneisuushairiét: Kaypé hoito -suositus, 2019.)



4  LAAKKEETTOMAT AHDISTUKSEN HALLINTAMENETELMAT

Ahdistuksen ladkkeettémalla hoidolla tarkoitamme tassa opinndytetydssa sita, ettd ahdistuksen hal-
linnassa ei kayteta minkaanlaisia ladkkeellisia menetelmia vaan kaytetadn vaihtoehtoisia hoitomuo-
toja. Vaihtoehtoisia hoitomuotoja ovat erilaiset keholliset harjoitukset ja ajatusharjoitukset (Mielen-
terveystalo julkaisuaika tuntematon). Vaihtoehtoisilla hoitomenetelmilla tarkoitamme erilaisia ahdis-

tuksen itsehoitomenetelmia.

Laakkeettomia ahdistuksen hallintakeinoja voi kayttda erilaisissa terveydenhuollon ymparistdissa. Ne
sopivat myds nuorille arkeen kaytettdvaksi ja ovat hyddyllisid, koska erilaisia menetelmia hyodyn-

tden ne sopivat moneen eri ymparistoon.

4.1 Keholliset harjoitukset ahdistuksen hallintamenetelmana

Kehollisia harjoituksia voi tehda seka ahdistavassa tilanteessa etté ennaltaehkaisevasti. Nailla harjoi-
tuksilla saadaan rauhoitettua elimistda rentouttamalla kehoa. (Mielenterveystalo julkaisuaika tunte-
maton.) Kehoa voidaan myds rauhoittaa erilaisten harjoitteiden avulla (Digimieli julkaisuaika tunte-
maton). Kehollisia harjoituksia voivat olla esimerkiksi hengitysharjoitukset ja rentoutuminen. Nama
sopivat hyvin myos arkeen kdytettaviksi. Niita pystyy tekemadn seka ennaltaehkaisevasti etta silloin

kun ahdistuksen tunne on kerennyt jo voimistua. (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.)

Kehtotietoisuus syntyy kolmen havaintojarjestelman kautta. Siihen kuuluvat keho-, asento- ja lii-
keaisti. Asento- ja liikeaisti aistivat kehon ja kehon osien liikkeitd ilman nakdaistin avustusta. Tasa-
painoaistin kanssa asento- ja liikeaisti yhdessa antavat kokonaiskuvan kehon normaalista tilasta. Ke-
hoasti taas tarkoittaa kehon erilaisten tuntemusten havainnointia. Erilaisten tuntemusten havain-
nointiin kuuluu esimerkiksi kipu, kutina, lampétila, lihasten jannittyneisyys tai vaikka ihon kosketuk-
sen tuntemukset. (Digimieli julkaisuaika tuntematon.) Kehotietoisuuden harjoittelu saattaa nostaa
ahdistusta aluksi, joten sitd olisi hyva vahvistaa silloin kun vireystila on korkealla. Kun kehotietoi-
suutta harjoitellaan, siind havainnoidaan omia kehollisia tuntemuksia, erotellaan eri tuntemuksia toi-
sistaan ja kuvaillaan tuntemuksia sanallisesti. Naissa harjoitteissa hengitysharjoitukset ovat hy&dylli-
sid, koska talldin huomio suuntautuu hengitykseen ja kehollisiin tuntemuksiin. Harjoittelun avulla
voidaan muokata tietoisuutta kehon tuntemuksista, jolloin ne muuttuvat véhemman uhkaaviksi. Ta-
man myota voi muuttaa positiivisemmaksi omaa suhtautumista kehon tuntemuksiin liittyviin vaikei-
siin tunteisiin, joka taas voi tuoda lisda motivaatiota itsesaatelyn harjoitteluun tulevaisuudessakin
seka saa sitoutumaan itsesta huolehtimiseen jatkossa paremmin. (Digimieli julkaisuaika tuntema-

ton.)

Hengitykseen kannattaa kiinnittda huomiota silloin kun huomaa omien ajatuksien pyérivén huo-
lissa, turhautuu tai tulee keskittymisvaikeuksia esimerkiksi ahdistuksen vuoksi. Hengitys toimii
yleensé rentoutus- ja tarkkaavaisuusharjoituksissa hyvana tukipilarina. (Mielenterveystalo julkaisu-
aika tuntematon.) Rauhallinen hengitys viestittaa keholle, etta on aika rauhoittua (Mielenihmeet
2022). Lihakset rentoutuvat oikean hengitystekniikan my6ta ja téta lihasten rentoutumisprosessia

voi ty6staa kohdennetuilla harjoituksilla. Hengitysharjoitukset ovat yksinkertaisia, yleensa helppoja



toteuttaa itsendisesti tai toisen lasna ollessa sekd ne sopivat hyvin arjessa kdytettaviksi. (Mielenter-
veystalo julkaisuaika tuntematon.) Hengitysharjoittelua voi vaikeuttaa se, ettd ahdistuksen aikana
voi olla itsendisesti vaikea muistaa hengittaa oikein (Mielenihmeet 2022). Hengityksessa ihmiselld on
kaytéssa monia lihaksia ja niista kaikista tehokkain on pallea. Ahdistuksen tai stressin lisadntyessa
palleahengitys vahenee, jolloin hengityksesta tulee pinnallista ja se on vaativampaa. Téman seu-
rauksena pallealihas jannittyy, joka lisda ja voi myds aiheuttaa ahdistuneisuutta. Tama tapahtuu
usein huomaamattomasti. (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.) Pinnalliseen hengitykseen voi
reagoida aktivoimalla palleahengityksen. Siina sisaan hengittdessa vatsa nousee yldspain ja taas
vastaavasti laskee ulos hengittdaessa. Tall6in keuhkot tayttyvat kokonaan ilmasta alas asti. Kun hen-
gitys on pinnallista, kaikki edella mainitut vaiheet jaavat puutteellisiksi, joka voi aiheuttaa myos tun-
netta hengenahdistuksesta. Sisdan- ja uloshengityksen valissad on pidettava lyhyt hengitystauko,
jotta hengitys ei muutu liian tihedksi. Kun palleahengitys aktivoidaan, hengitysrytmia syvennetaan ja
rauhoitetaan ja se saa aikaan rauhallisuuden tunnetta. Palleahengityksen aktivointi voi auttaa valit-

témasti ahdistuneisuuteen. (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.)

Rentoutumisella tarkoitetaan tilaa, jossa keho ja mieli rauhoittuu ja palautuu. Se parantaa itse-
luottamusta ja —tuntemusta, energiatasot nousevat, ajattelu selkiintyy ja keskittymis- ja oppimiskyky
seka muisti paranevat. Rentoutumiseen on olemassa monenlaisia keinoja ja harjoituksia, kuten hen-
gitys- tai lihasrentoutus, mielikuvaharjoittelu ja tietoisen lasndolon harjoittelu. Rentoutumisen ollessa
saanndllista, sen vaikutukset nakyvat selkedammin. (Tays julkaisuaika tuntematon.) Rentoutus hoitaa
mielen lisdksi myds kehoa, silla se vie keskushermostolle rauhoittavaa viestid. Rentoutuessa autono-
minen hermosto ja aareishermosto rauhoittuvat, dareisverenkierto paranee, kudokset saavat parem-
min happea ja ravinteita ja verenpaine seka syke laskevat. Stressihormonien taso laskee, kun taas
mielihyvaa tuottavien hormonien taso lisadntyy. Rentoutumisen avulla saadaan lievitettya levotto-

muutta, pelkoa ja ahdistusta. (Mieli ry julkaisuaika tuntematon.)

Liikunnalla on mielen hyvinvointiin my&nteisia vaikutuksia. Se nostaa vireystasoja ja energisyytta,
unen laatu paranee ja nukahtaminen helpottuu. Liikunta voi lievittda ahdistusta, jannitystiloja ja ma-
sennusta ja liikunnan avulla myds stressinhallinta parantuu. Tarkeaa on I6ytaa lilkkuntaan muoto,
josta nauttii, kuten luonnossa kavely, kuntosalilla kdyminen tai arkilikunta. (Mieli ry julkaisuaika tun-
tematon.) Liikunnan avulla saadaan ajatuksia pois negatiivisista tunteista ja se lisad mielihyvahormo-
nien eritysta. Mitd sadnnollisempaa liikunta on, sitéd selkedmmin vaikutukset nakyvat. Liikunnasta saa
myds sosiaalista tukea ja se vahvistaa ihmissuhteita, jos sité harrastaa kaverin kanssa tai ryhmissa.
(Opin voimala julkaisuaika tuntematon; Mieli ry julkaisuaika tuntematon.) Joogamuotoja on monia
erilaisia, kuten esimerkiksi hathajooga ja yin-jooga. Jooga koostuu venyttavistd, vahvistavista liik-
keistd, jotka kehittavat my6s tasapainoa ja kehonhallintaa. Asana- eli asentoharjoittelua vahviste-
taan hengitysharjoituksilla ja tietoisella Iasndololla seka rentoutus- ja meditaatioharjoitusten avulla.
Jooga alentaa stressia, tukee henkista hyvinvointia ja parantaa unenlaatua. (Joogit julkaisuaika tun-

tematon.)

Mindfulness- eli tietoisuustaidoilla tarkoitetaan keskittymiskykya kulloinkin meneilla olevaan

hetkeen ja sen kokemiseen, havainnointiin ja hyvdksymiseen. Mindfulnessista voidaan kayttéa myds



nimitysta tietoinen lasndolo. (Mieli ry julkaisuaika tuntematon.) Mindfulness voi olla avuksi ahdistuk-
sen, masennuksen, stressin ja kivun lievittdmisessa, mutta lisaksi se voi olla myds avain rennom-
paan, onnellisempaan ja tietoisempaan elamaan. Lapset ja nuoret hyétyvat mindfulness-harjoituk-
sista saamalla niistd apua keskittymiseen, rauhoittumiseen ja oppimiseen. Muita mindfulnessin ha-
vaittuja vaikutuksia ovat fyysisen terveyden tukeminen, vastustuskyvyn paraneminen, tarkkaavai-
suuden hallinta, tunteiden saately, luovuuden ja positiivisten tunteiden lisadntyminen, oppimiskyvyn
ja muistin paraneminen seka sosiaalisten taitojen ja itsetunnon vahvistuminen. (Mieli ry julkaisuaika
tuntematon.) Tietoisuustaitoja voi harjoittaa erilaisten harjoitusten avulla, joista yleisimpia ovat hen-
gitysharjoitukset. On olemassa myds niin sanottuja hyvaksyvan lasndolon harjoituksia, joissa keski-
tytadn rauhallisessa hetkessa siihen, milta omassa kehossa sind hetkena tuntuu ja mita tunteita nai-

hin kehon tuntemuksiin liittyy. (Mieli ry julkaisuaika tuntematon.)

4.2  Ajatusharjoitukset ahdistuksen hallintamenetelmana

Ahdistuneena mieli voi tayttya huoliajatuksista, jotka voi saada nékemaan tilanteet uhkaavina. To-
dellisuudessa ne eivat oikeasti ole niin uhkaavia, kuin miltéd huoliajatukset saavat ne tuntumaan.
(Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.) Hyvin usein ihmiset pitdvat omia ajatuksiaan totena,
vaikka todellisuudessa ne olisivatkin oman mielen tuottamaa tarinaa, eikd se kertoisi tilanteesta to-

tuutta (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon).

Ajatusharjoittelun avulla opetellaan tunnistamaan ahdistusta tuottavia ja lisdavia ajatuksia.
Taman rinnalle etsitaan itselle niin rauhoittavia kuin realistisempia nékdkulmia avuksi. Harjoittelun
avulla haastetaan omia ajatuksia kriittisesti arvioimalla ovatko ne kuinka todenperdisia ja hyodyllisia.
(Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.) Ajatusharjoituksilla kiinnitetdan huomiota myds ajatus-
tyyliin. Jokaisella on persoonallinen tapansa ajatella. Kun ajatustyyliin kiinnitetdan huomiota, silloin
voidaan vahvistaa hyddyllisia ajatuksia, jotka taas vahentavat ahdistavia ajatuksia. Ajatustyyli muut-
tuu uusien ajatusten ja kokemusten myo6ta, joten vaikka aiemmat kokemukset ovat muovanneet ny-
kyisen ajattelutavan, se ei tarkoita sita, ettei sitd voisi mydhemmin muokata. Ahdistuksen kanssa
painivien ihmisten ajatustyyleissa korostuu usein aliarviointi omien taitojen ja parjadmisen suhteen.
Vastaavasti taas korostuu uhan ja sen seurauksen vakavuuden yliarviointi. Taman vuoksi on tarkeaa
tunnistaa yksilon tyypilliset ajatustyylit, jotka yllapitévat ahdistusta. (Mielenterveystalo julkaisuaika

tuntematon.)

Ajatusharjoittelua voi kehittda myds ajatuksia haastamalla. Ajatuksia haastamalla voidaan selvit-
taa niiden todenmukaisuutta. Ahdistuneen ajattelu kapeutuu ja tilanteita on hankala arvioida toden-
mukaisesti. Ajatuksia haastamalla pyritdan etsimaan helpottavia ajatuksia huoliajatusten rinnalle.
Helpottavista ajatuksista seuraa hyédyllisid ajatuksia, jotka ovat realistisia seka joustavia ja niiden
avulla on helpompi toimia hankalissa tilanteissa. (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.) Ajatus-
harjoittelussa voi kayttdd TUTKI-tyokalua apuna. Sen avulla voi ty6stda yksilond aiheita itsekseen tai
vastaavasti keskustelemalla turvallisen ja ymmartavaisen ldheisen kanssa. TUTKI-tydkalussa pohdi-
taan erityisesti niitd ajatuksia ja kysymyksia, jotka itselle tuntuvat tarkeilta. (Eerola & Aktan-Collan
2023.)



Aarimmaisen ahdistuksen hetkelld voi kdyttdd apuna huomion poiskéintimisti. Se on tarpeel-
lista etenkin silloin, kun tilanteeseen ei silla hetkelld voi vaikuttaa tai kun tilanne ei ole silld hetkella
sopiva tunteiden paastamiseen valloilleen. Tunteisiin on mahdollista vaikuttaa siten, etta tietoisesti
kohdistaa tarkkaavaisuuden johonkin asiaan tai tekemiseen. Helpointa huomion poiskaantaminen on
kohdistamalla se johonkin konkreettiseen tekemiseen, mika ei satuta itsed tai muita. Sopivaa teke-
mista on esimerkiksi liikunta, musiikin kuuntelu, lukeminen, siivoaminen, piirtdminen, ruoanlaitto tai
erilaisten pulmapelien, kuten sudokun tai sanaristikon tekeminen. (Mielenterveystalo julkaisuaika
tuntematon.) Usein myds kehon toimintoihin vaikuttaminen voi véahentda ahdistusta. Toiminta, joka
muuttaa voimakkaasti kehon lampdtilaa tai fysikaalista tilaa, voi auttaa. Tallaista toimintaa on esi-
merkiksi avannossa kdayminen, kylméan ja kuuman lampétilan vaihtelu suihkussa kaydessa, jaapalan
tai lumen pitdminen kadessa, kasvojen huuhtelu kylmalla vedella tai raskas liikkunta, kuten portaiden

juokseminen tai hyppiminen. (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.)

Meditaatio ei ole paattelya, pohdiskelua tai analysointia vaan se on irtautumista erilaisista mielen
kahleista. Meditaatiosta voidaan etsia mielenrauhaa, rentoutta tai ymmarrysta itsestd. Meditaatiota-
poja on erilaisia ja ne eroavat toisistaan sen suhteen, tyhjennetadnko tajuntaa keskittamalla huomio
tiettyyn kohteeseen vai tarkkaillaanko elamysten virtaa vapaammin. Tarkkaa rajaa meditaatioteknii-
koiden vdlille ei kuitenkaan kaytédnndssa tarvitse vetad, vaan niitd voidaan kayttaa yhdistettyna toi-
siinsa. Meditaatiota voi tehda esimerkiksi istuen, maaten tai kavellessa ja siihen voi samalla yhdistaa
esimerkiksi rauhallisen hengityksen, joka voi auttaa vaimentamaan mielen kuohuja toimimalla erdan-
laisena ankkurina, johon keskittyd. Meditoida voi milloin ja missa tahansa, niin kauan kerrallaan kuin
itse tahtoo. Meditaation voi aloittaa esimerkiksi ohjaamalla huomion pois mielestd ja suuntaamalla
huomion erilaisiin ymparistdn arsykkeisiin. Meditaatiossa on kyse vastaanottavasta tietoisuuden ti-
lasta. Samanlaiseen tilaan voi meditoinnin lisdksi johtaa myds muut hetket, kuten esimerkiksi mu-
siikkiin, tanssiin tai taiteeseen uppoutuminen. Meditoitaessa kiinnitytdan tietoisuuteen. (Aulankoski
2019, 5-115.)

On todettu, ettd meditaation avulla voidaan vahvistaa positiivisia tuntemuksia ja jopa vastustusky-
kya. Esimerkiksi ahdistuksen ja masennuksen on todettu vdhenevan meditaation avulla. (Mattila
2018.) Meditaatio on suosittu ja tehokas keino stressin vahentémiseksi ja yleisen mielenterveyden
parantamiseksi. Meditaatiota kdytetdan usein yhdistettynd esimerkiksi mindfulnessiin, jolloin puhu-
taan mindfulness-meditaatiosta, tai joogaan. (Breedvelt ym. 2019.) Mindfulness-meditaatio tarkoit-
taa meditaatiotekniikkaa, jossa meditaation kohteena on sisdan- ja uloshengitys (Mattila 2018). Me-
ditaation kayttéon on kehitetty myds erilaisia dlypuhelinsovelluksia, kuten esimerkiksi Headspace-
sovellus, jonka kaytén on myds osoitettu vaikuttavan positiivisesti mielenterveyteen. Meditaation
tarkoituksena ei ole yrittda muuttaa ajattelua ajattelemalla enemman, vaan meditaatioon kuuluu itse
ajatuksen katseleminen ja huomion siirtdminen siihen ja siita pois. (Zollars, Poirier & Pailden 2019.)
Meditaatio kasitetdaan tilana ja taitona, joka vaikuttaa syvallisesti ihmisen olemukseen. Pitkakestoi-
nen meditaation harjoittaminen saattaa johtaa tietoisuuden avartumiseen ja sita kautta asioiden ja

ilmididen todellisen luonteen oivaltamiseen. (Raevuori 2016.)



5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnadytetyon tarkoituksena oli selvittaa kirjallisuuskatsauksen avulla nuorten ladkkeettémia ahdis-
tuksen hallintamenetelmia. Tavoitteena on koota tietoa nuorten ahdistuksen Iddkkeettomista itse-
hoitomenetelmista. Tuloksista on hydtya seka toimeksiantajamme Kasvunpolun tydntekijéille seka
Kasvunpolulla asuville nuorille. Lisdksi tuloksista on hyodtya psykiatrisille hoitajille seka mielenterveys-
hairi6ita sairastaville potilaille. Tulosten perusteella hoitajat/ohjaajat osaavat ohjata nuorille 133k-

keettomid ahdistuksen hallintakeinoja ja nuoret voivat niitd myds itse oma-aloitteisesti hyodyntaa.

Taman opinndytetyon tutkimuskysymys on: millaisia Idakkeettémia ahdistuksen hallintamenetelmia
nuorilla on?



6 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

6.1

6.2

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsauksia on monta eri tyyppia, kuten kuvaileva kirjallisuuskatsaus, systemaattinen kir-
jallisuuskatsaus sekd maarallinen meta-analyysi ja laadullinen meta-analyysi. Jokaisessa katsaustyy-
pissa on omat nakdkulmansa, joiden perusteella ne luokitellaan eri katsaustyypiksi. Erot voivat olla

niiden valilla pieniakin, jonka vuoksi ne voi sekoittua herkasti. (Stolt, Axelin & Suhonen 2016, 8-9.)

Opinnaytetyémme tutkimusmenetelmana kaytimme kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Luonteeltaan
kuvaileva kirjallisuuskatsaus on aineistolahtoista ja siind tahdataan kuvattavan ilmion ymmartami-
seen. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa aineisto muodostuu aiemmin julkaistusta tutkimustie-
dosta. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa on nelja vaihetta, mitka jaotellaan tutkimuskysymyksen
muodostamiseen, aineiston valitsemiseen, kuvailun rakentamiseen ja tuotetun tuloksen tarkastele-

miseen. (Kangasniemi ym. 2013, 291-301.)

Aineiston keruu ja valinta

Aloitimme tutkimuksen tekemisen tutkimuskysymysten maarittémisella. Valitsimme aiheen, koska se
on ajankohtainen ja sitd pystyy hyddyntamaan tyoskentelyssa ldakkeettémana vaihtoehtona ahdis-
tuksen hallinnassa. Aihe toi myos tietoa parhaiten nuorille toimivista ladkkeettdmisté ahdistuksen

hallintamenetelmista.

Kaytimme aineiston hakusanoina: nuor* AND ahdistu* ja ( Adolescen* OR teen* OR youth OR
"young people" ) AND MJ Anxiety AND ( "Mental Disorders" OR "Mental Health" ) AND ( "non-phar-
macological" OR nonpharmacological OR nonpharmaceutical OR "non-pharmaceutical" OR "Alterna-
tive Therapies" OR "alternative treatment" OR "complementary therap*" OR Music OR Relaxation
OR Exercise OR Mindfulness OR Meditation OR Yoga OR Dance OR Art OR Arts OR sport ). Tietokan-
nat, joita kaytimme, ovat Medic, PubMed ja Cinahl Complete. Tietokannat ovat tunnettuja terveys-

alan tietokantoja, joihin on koottu luotettavia, vertaisarvioituja terveysalan tutkimuksia.

Hakusanojen perusteella saatu aineisto valittiin systemaattisesti ensin otsikoiden perusteella ja sitten
tiivistelman perusteella. Taman jalkeen perehdyimme tutkimukseen kokonaisuudessaan ja samalla
rajattiin pois sopimattomat artikkelit ja ne, jotka ovat vaikeasti saatavilla tai maksullisia. Valitsimme
mukaan yhden maksullisen artikkelin, jonka saimme luettavaksi ilmaiseksi Savonia-AMK:n kautta.
Artikkeleiden valintaan laadittiin sisaanotto- ja poissulkukriteerit. Hakulausekkeet ja artikkelien valit-

semisprosessi on esiteltyna liitteessa 1.

Sisaanottokriteerien mukaisesti otimme opinndytetydhén mukaan hakulausekkeella saadut englan-
ninkieliset tulokset, jotka on julkaistu vuosina 2018-2023. Tiedonhaun suoritimme huhtikuussa

2023. Kirjallisuushaussa kaytimme apuna koulun informaatikkoa.



6.3

TAULUKKO 1. Sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Sisadanottokriteerit

Poissulkukriteerit

Tutkimus on tehty vuosina 2018-2023

Tutkimus on julkaistu ennen 2018 vuotta

Suomen- ja englanninkieliset artikkelit

Muun kieliset artikkelit

Aineisto koskee 12—24-vuotiaita nuoria

Aineisto koskee vanhempia kuin 24-vuotiaat tai

nuorempia kuin 12-vuotiaat

Vastaa tutkimuskysymykseen

Ei vastaa tutkimuskysymykseen

Koko teksti saatavilla helposti ilman lisamaksua

Koko teksti tai osa tekstista on maksullinen

tai vaikeasti saatavilla

Tieteellinen tutkimusartikkeli, vertaisarvioitu kat-

sausartikkeli, alkuperdistutkimus

AMK-opinndytetyd, pro gradu, vaitoskirja

Aineiston analyysi

Opinndytetydssa kaytettiin teorialdhtdista eli deduktiivista sisdlldnanalyysia. Aineiston analyysin luo-

kittelu perustuu aikaisempaan teoriapohjaan. (Tuomi & Sarajarvi 2018.) Teorialahtdisen analyysin

toteuttamiselle on edellytyksend, ettd aikaisempaa tutkimustietoa aiheesta on riittdvasti (Elo, Kajula,

Tohmola & Kaaridginen 2022, 218).

Teorialdhtdisen sisallénanalyysin ensimmainen vaihe on analyysirungon muodostaminen (Tuomi &

Sarajarvi 2018), joka perustuu aikaisempaan tutkimustietoon (Elo ym. 2022, 222). Aikaisemman teo-

riatiedon perusteella laakkeettomat ahdistuksen hallintamenetelmat voidaan jakaa ajatusharjoituksiin

ja kehollisiin harjoituksiin, jota kdytimme runkona aineiston analyysissa.
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7

TULOKSET

Opinnaytety6hon valikoitui mukaan yhteensa yhdeksan tutkimusta. Katsaukseen valkoiduista tutki-
musartikkeleista nelja oli tehty Yhdysvalloissa, kaksi Australiassa ja yksi Kiinassa. Lisaksi yksi tutki-
mus oli tehty Espanjassa. Yksi tutkimuksista oli monen maan analyysi, jossa oli osallisena Yhdysval-
lat, Kanada, Suomi, Australia, Portugali, Irlanti ja Kiina. Suurin osa tutkimuksista oli tehty maaralli-
selld menetelmalld, mukana oli yksi laadullinen tutkimus. Tutkimusten aineistot oli keratty 35-18838

osallistujalta.

Keholliset harjoitukset ahdistuksen hallintamenetelméana

7.1.1 Rentoutuminen

Erilaisten rentoutusmenetelmien avulla voidaan saavuttaa suuri vaikutus ahdistukseen ja stressiin.
Tutkimuksen mukaan interventiot, joissa lihakset rentoutuvat, huomio kiinnitetdan taysin kehon osiin
ja tehdaan palleahengitysta ja itsereflektiota, ovat tehokkaita. Rentoutuminen tuotti parannuksia
mielenterveydesta johtuvaan ongelmalliseen kayttaytymiseen ja ahdistukseen. (Gonzalez-Valero,

Zurita-Ortega, Ubago-Jiménez & Puertas-Molero 2019.)

Tutkimuksen mukaan interventioihin kuuluu tietoisuus hengityksestd, lihasten rentoutumisesta, sel-
viytymistaidoista, riittdvasta ravinnosta ja positiivisesta psykologiasta mielenterveyden ongelmien
voittamiseksi. Tutkimuksessa havaittiin, etta stressitaso ja mielenterveys paranevat lihasten rentou-

tumiseen perustuvien henkilokohtaisten kehitysohjelmien avulla. (Gonzalez-Valero ym. 2019.)
7.1.2  Liikunta ja jooga

Liikunta lievittaa ja ehkdisee ahdistusta ja masennusta seka tukee mielen hyvinvointia. Tutkimuksen
mukaan fyysisen aktiivisuuden liséksi sosiaaliset kontaktit, joissa liikunta suoritus tapahtuu, tukevat
erityisesti mielen hyvinvointia. Ryhmdssa tapahtuva liikunta ennusti masennuksen ja ahdistuksen
vahenemisté ajan my6ta paremmin kuin yksin liikkuminen, eli yhdessa liikkuminen on kannattavaa.
(Jetten ym. 2022.) Liikuntamuodoista myds tanssilla on positiivisesti mielen hyvinvointiin oleva vai-
kutus. Eri tanssimuodoista hip hopin on todettu olevan hyédyllinen tyékalu ihmissuhteiden rakenta-
miseen ja kayttaytymisen hallintaan. Se tuo positiivista mieltd ja parantamaan eldmanlaatua. Hip
hopin todettiin vaikuttavan positiivisesti nuorten kehitykseen kuin my®s masennus- ja ahdistusoirei-
siin. (Travis, Gann, Crooke & Jenkins 2019.)

Liikunnan lisdksi myds joogalla on osoitettu olevan positiivisia vaikutuksia ahdistukseen. Naurujooga
on yksi joogan muodoista. Se sisaltéda naurua, rentouttavaa venyttelyd, hengitysharjoituksia ja medi-
taatiota. Naurujoogan on todettu vdahentavéan masennusta ja mielen hyvinvoinnin on todettu parane-
van heti naurujoogan jalkeen. Naurujoogan terapeuttisten vaikutusten on oletettu johtuvan siita,
ettd aito nauru kohdistuu samoihin kehon jarjestelmiin kuin naurujoogan aikana tapahtuva stimu-
loitu nauru; serotonerginen aktiivisuus lisdantyy, rentoutuminen edistyy ja lihasjannitys lievittyy.
Nain ollen kehon kortisolitasot, eli stressiin liittyvien hormonien tasot, laskevat. Naurujooga voi pa-

rantaa mielialaa laukaisemalla aidon, tarttuvan naurun ja samalla se vahvistaa sosiaalisia suhteita



nauramalla yhdessa ryhmaldisten kanssa. Tutkimus kasitteli naurujoogan vaikutuksia masennuk-
seen, ahdistukseen, stressiin ja elamanlaatuun. Tuloksena oli, etta masennus ja mielenterveyteen
liittyva elamanlaatu paranivat naurujoogassa heti intervention jdlkeen verrattuna kontrolliryhmaan.
Tilastollisesti paranemiset eivat kuitenkaan olleet merkittavia 3 kuukauden seurannassa. (Bressing-
ton ym. 2019.)

7.1.3  Mindfulness

Mindfulness on yhdistetty vahvasti psyykkiseen terveyteen ja hyvinvointiin seka alhaisempiin stressi-
, masennus- ja ahdistuneisuustasoihin. Hyvat mindfulness-taidot on yhdistetty myds suurempaan
tyytyvaisyyteen elamassa. (MacDonald & Olsen 2020.) Mindfulness-pohjaisista interventioista on tul-
lut koko ajan suositumpia mielenterveysongelmien ratkaisemiseksi erityisesti kouluissa. Lapsilla ja
nuorilla mindfulness-pohjaisia interventioita on kaytetty muun muassa koulukohtaisena ehkaisyohjel-
mana maailmanlaajuisesti ja valikoiduille opiskelijoille seka heidan liséksi ladketieteellisten ja psykiat-
risten vaestdryhmien hoidossa. Tutkimuksessa todettiin valiintulolla olevan pieni, keskisuuri tai vali-
aikainen vaikutus ahdistusoireiden véahentamiseen lapsilla, mutta ei nuorilla. Lénsimaalaisilla nuoriso-
populaatioilla mindfulness-pohjaiset valiintulot eivat ole tuottaneet hyotya ahdistuksen vahenta-

miseksi. (Odgers, Dargue, Creswell, Jones & Hudson 2020.)

MacDonald & Olsen (2020) kuvaavat mindfulnessin olevan moniulotteinen rakennelma, joka yleisim-
min nahdaan koostuvan viidesta eri komponentista: havainnointi, kuvaaminen, tietoinen toimiminen,
sisaisen kokemuksen tuomitsematta jattdminen ja reagoimattomuus sisdiseen kokemukseen. Ha-
vainnointiin kuuluu omien tunteiden ja kognitiivisten kokemusten ja aistimusten huomioiminen ja
kuvaaminen viittaa siihen, miten kayttaa puhuttua kieltd tunteiden tai ajattelemisen kasittelyyn. Tie-
toinen toimiminen maaritelldan kyvyksi havaita, mita kokee tdlla hetkelld. Sisdisen kokemuksen tuo-
mitsematta jattdminen tarkoittaa kykya pidattéytya arvioimasta omia ajatuksiaan ja tunteitaan ja
reagoimattomuus sisdiseen kokemukseen madritelladn kyvyksi antaa ajatusten ja tunteiden kulkea
mielen lapi niihin takertumatta. (MacDonald & Olsen 2020.)

Mindfulness, joka yleensa madritelldan huomion kiinnittdmiseksi tietylla tavalla ja tarkoituksella ny-
kyhetkessa tuomitsematta, on saavuttanut suosiota maallikoiden seka ladketieteellisessa ja mielen-
terveysyhteistssa hoitovaihtoehtona. On todettu, ettd mindfulness-pohjaiset interventiot ovat tehok-
kaita ahdistuneisuushairidsta karsiville nuorille. (Borquist-Conlon, Maynard, Brendel & Farina 2019.)
Erilaisia mindfulness-pohjaisia interventioita on sisdllytetty erilaisiin terapeuttisiin hoitoihin ja niiden
on osoitettu olevan tehokkaita erilaisten mielenterveysongelmien hoidossa. Mindfulness-pohjaisia
interventioita on kaytetty tehokkaasti erityisesti ahdistuneisuushairidissa. Mindfulnessia on yhdistetty
my6s meditaatioon ja tutkimuksissa on havaittu, ettd mindfulness-meditaatio on tehokas tapa va-
hentda ahdistusta. Ahdistuksen on havaittu véhenevan mindfulness-meditaatiolla riippumatta poti-
laan iastad, sukupuolesta ja aiemmasta mindfulness-meditaaiokokemuksesta. Jotta mindfulness-poh-
jaisilla interventioilla saavutettaisiin positiivinen, ahdistusta vahentava vaikutus, tarvitaan kuitenkin
paljon aikaa ja saanndllista harjoittelua. On kuitenkin todisteita siitd, etta mindfulness-meditaation
positiiviset vaikutukset voidaan saavuttaa jo muutamassa minuutissa. (Blum, Rutt, Nash, Joyce &

Buonopane 2021.)



7.1.4 Luonnossa oleskelu

Luonnolla voi olla vaikutusta mielenterveyteen. On todettu, etté turvallisissa luonnonympéristtssa,
kuten puistoissa ja metsissa seka joki- ja jarvialueilla oleskelu voi vahentaa yleisten mielenterveyden
hairididen, kuten ahdistuksen puhkeamisen riskia. Osittain tdma voi johtua siitd, ettd luonnossa oles-
kelu on nautinnollista ja se vahentda negatiivisia tunteita ja vastaavasti lisda positiivisia tunteita. Ko-
kemukset luonnossa oleskelusta kertoivat korkeasta onnellisuuden tasosta ja alhaisesta ahdistuksen
tasosta. On myos kadynyt ilmi, ettd henkil6t, joilla on yleinen mielenterveyden ongelma, ovat kdytta-

neet luontoa itsehallinnassa. (Tester-Jones ym. 2020.)

On todettu viitteita liittyen siihen, etta kosketus luontoon voisi olla osa tdydentavaa hoitopakettia.
Ihmiset ovat kokeneet vdhemman psyykkista karsimysta vuosien aikana, kun he ovat asuneet vih-
reammilla kaupunkialueilla. On todettu, ettd henkil6t, joilla on yleinen mielenterveysongelma, ovat
saaneet enemman helpotusta oireisiinsa kdvelemélld luonnossa kuin kaupunkiymparistéssa. Green
care -aloitteet, mukaan lukien puutarhaterapia, hoitoviljely ja eramaaterapia seké blue care -aloit-
teet, kuten ulkona uiminen ovat raportoineet samankaltaisista tuloksista. Taman vuoksi kiinnostus
green care ja blue care -konsepteista on kasvanut, jonka seurauksena terveydenhuollon ammattilai-
set ovat ohjanneet mielenterveyshairidpotilaita kyseisten hoitokdytantéjen pariin tai suositelleet viet-

tdmaan enemman aikaa luonnossa. (Tester-Jones ym. 2020.)

Toisaalta huomioon tulee ottaa erilaisten ahdistuneisuushairididen ominaisuus kokemuksien valttami-
sestd, jossa he yrittavat valttéa mahdollisesti ahdistusta aiheuttavia ajatuksia, tunteita ja/tai toimin-
toja. Julkiset vihredt ja siniset alueet voivat aiheuttaa heille arvaamattomia ymparistéllisia olosuh-
teita ja/tai sosiaalisia olosuhteita, jonka vuoksi yleistéd mielenterveyshairiété sairastava ihminen saat-
taa haluta valttaa tallaisia tilanteita siita huolimatta, ettd he olisivat motivoituneita liikkkumaan luon-

nossa. (Tester-Jones ym. 2020.)

7.2 Ajatusharjoitukset ahdistuksen hallintamenetelmana

7.2.1  Huomion poiskaantéaminen

Hyvien mindfulness-taitojen on todettu liittyvan parempaan huomionhallintataitoon ja hyvat huomi-
onhallintataidot voivat suojata ahdistuneisuusoireilulta. Huomionhallinta kdsitteena viittaa kykyyn
ohjata, keskittaa ja siirtdd huomiotaan tietoisesti. Huomionhallintaa voidaan kasitelld itsesaatelyn tai
tunteiden saatelyn yhteydessa. Hyva huomionhallintakyky on yhdistetty vahdisempaan masentunei-
suuteen ja ahdistuneisuuteen. Hyvien huomionhallintakeinojen avulla pystyy helpommin siirtdmaan
ajatukset pois negatiivisista asioista, mika estdaa asioiden murehtimista. Tall6in voi tietoisesti keskit-
tda huomion ja ajatukset positiivisiin asioihin, mika voi auttaa suojaamaan ahdistukselta ja masen-
nukselta tai véhentamaan ahdistus- tai masennusoireilua. Lisdksi se auttaa keskittdmaan huomion
nykyhetkeen sen sijaan ettd murehtisi menneita tai tulevaisuutta ja siihen liittyvia tunteita, ajatuksia
ja tapahtumia. (MacDonald & Olsen 2020.)

Huomion keskipisteen vaihtaminen ja keskittymisen hallinta ovat kaksi osatekijaa, jotka liittyvat huo-

mionhallintaan. Erityisesti heikompi keskittymiskyky ja kyky vastustaa hairidtekijoita ovat yhteydessa



ahdistuneisuuteen. Huomionhallinta on taito, jota kuitenkin voi kehittad, ja yha useammat tutkimuk-
set esittavatkin, etta mindfulness- ja meditaatiotaidot ovat yksi parhaimmista keinoista kehittda huo-
mionhallintakykyd. Etenkin mindfulnessin on katsottu parantavan huomionhallintaa ja sita kautta

vahentdneen ahdistuneisuusoireilua. (MacDonald & Olsen 2020.)

7.2.2 Meditaatio

Eri meditaatiotekniikat, kuten jooga tai mindfulness, auttavat vahentdmaan stressia ja sitd kautta
vahentamaan ahdistusta. Keskittava meditaatio on yksi kdytetyista tekniikoista. Siind huomion keski-
pisteena kaytetadn jotain sisdista tai ulkoista kohdetta, johon huomio keskitetaan ja siirretaan siita

pois vuorotellen. (Gonzalez-Valero ym. 2019.)

On todettu, etta intervention pituus, tyyppi ja henkilon koulutuksen vaihe ovat avaintekijoitd, jotka
vaikuttavat tuotetun vaikutuksen merkitykseen. Interventioilla, joiden avulla pyrittiin vahentamaan
stressia, ahdistusta ja masennusta, on nahty olevan myénteinen vaikutus vahentdmaan mielenter-
veysongelmien tasoa, koska ne ovat tuottaneet parannuksia. Keskipitkilld ohjelmilla on todettu ole-
van paras vaikutus mielenterveyden parantamisessa. Lisaksi on havaittu, ettd aktiivisesti osallistuvat
henkilot padsivat yli huolistaan ja pystyivat vastaamaan stressin, ahdistuksen ja masennuksen on-

gelmiin liittyvien huomioresurssien kysyntaan. (Gonzalez-Valero ym. 2019.)



8

POHDINTA

8.1

Tassa opinnadytetydssa etsimme laakkeettomia ahdistuksen hallintamenetelmia, jotka ovat suunnattu
erityisesti nuorille. Menetelmat olivat sellaisia, joita nuoret pystyvat itse kdyttdmaan ja hydédyntamaan
erilaisissa ymparistdissa. Terveydenhuollon ammattilaiset taas pystyvat helppojen menetelmien kautta

ohjaamaan nuoria laakkeettémien ahdistuksen hallintakeinojen pariin.

Tutkimusmenetelmana opinndytetydssa kaytettiin kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Etenimme tydssa
tutkimuskysymysten muodostamisesta aineiston valintaan ja sen jalkeen rakensimme kuvauksen tutki-
mustuloksista. Pohdinnassa tarkastellaan tuloksia, tutkimuksen luotettavuutta ja eettisyyttd, joka on
viimeinen vaihe kirjallisuuskatsauksessa. Liséksi pohdinnassa on tarkasteltu ammatillista kehittymista

ja tulosten hyddynnettavyytta ja kehittédmista.

Tulosten tarkastelu

Tutkimuksissa kaytettiin monenlaisia eri ladkkeettémia ahdistuksen hallintakeinoja. Keinoina ahdis-
tuksen hallintaan kaytettiin liikuntaa, mindfulnessia, meditaatiota, luonnossa oleskelua, huomion
poiskadntamista ja naurujoogaa (Travis ym. 2019; Bressington ym. 2019; Jetten ym. 2020; Mac-
Donald & Olsen 2020; Tester-Jones ym. 2020). Tulosten tarkastelussa selvisi, etta ladkkeettémilla
ahdistuksen hallintakeinoilla oli positiivisia vaikutuksia ahdistuksen lievittamiseksi (Travis ym. 2019;
Borquist-Conlon ym. 2019; Gonzalez-Valero ym. 2019; Jetten ym. 2020; Tester-Jones ym. 2020;
Blum ym. 2021). Samanlaisia tuloksia on raportoitu myds aiemmin (Mielenterveystalo julkaisuaika
tuntematon; Mieli ry julkaisuaika tuntematon). Toistuvasti sekd aiemman tiedon mukaan etta tutki-
musten tulosten mukaan nousi esiin, ettd erilaisten kehollisten harjoitusten seké ajatusharjoitusten
avulla saadaan valittdmasti ja tehokkaasti lievitettyad ahdistusta. Aiemman tiedon mukaan (Mielenter-
veystalo julkaisuaika tuntematon; Mieli ry julkaisuaika tuntematon; Mattila 2018; Breedvelt ym.
2019), kuten myds tutkimusten tuloksissa kavi yhtenevasti ilmi, ettéd ahdistuksen liséksi saatiin lievi-
tettyd muun muassa stressia ja parannettua yleistd mielenterveytta (Borquist-Conlon ym. 2019;
Gonzalez-Valero ym. 2019; MacDonald & Olsen 2020; Blum ym. 2021; Jetten ym. 2022).

Taman tutkimuksen tuloksissa selvisi, ettd liikunnan kdytté ahdistuksen hallinnassa nosti pintaan,
etta nuorten liikkkuminen ryhméssa ehkaisi ahdistuksen ja masennuksen ajan myéta. Tama auttoi
my®ds muun muassa stressin lievittdmisessa ja sen hallinnassa. Lisaksi nuoret kokivat sosiaalisen
tuen tarkedksi. (Jetten ym. 2022.) Myds aikaisemmin sosiaalinen tuki on todettu tarkedksi mielen
hyvinvoinnin kannalta (Joogit julkaisuaika tuntematon; Mieli ry julkaisuaika tuntematon). Naurujoo-
gan todettiin tukevan sosiaalisia suhteita, koska nauraminen tapahtui ryhman kanssa. Téman lisdksi
sen huomattiin parantavan eldmanlaatua mielenterveyden kannalta heti intervention jalkeen. (Bres-
sington ym. 2019.) Mielenterveyshairidista karsiville luonnossa lilkkkuminen oli motivoivaa ja sen li-
saksi se laski ahdistuksen tasoa, lisasi mielihyvéhormonien eritystd seka sai negatiivisia tunteita pois
tutkimuksen tulosten mukaan (Tester-Jones ym. 2020). My6s aiemmin on todettu liikunnan vahenta-
van ahdistusta ja lisadvan mielihyvahormonien tasoa (Opin voimala julkaisuaika tuntematon; Mieli ry

julkaisuaika tuntematon).



Tanssia koskevassa tutkimuksessa mainittiin, ettd myos hip hop -tanssityyli vaikutti my&nteisesti ah-
distusoireiden lievittamiseen. Tanssimuodoista juuri hip hopin on havaittu olevan hyddyllinen tydkalu
myds ihmissuhteiden muodostamisen kannalta. (Travis ym. 2019). Téllaista ei ollut havaittu aiem-
man tiedon mukaan, vaan se ilmeni tutkimuksen perusteella. Kuten ylld mainittiin, nuorille sosiaali-
nen tuki on tarkeaa. Sosiaaliset kontaktit ovat erityisen tarkeitd nuorille, koska ne tukevat myds mie-
len hyvinvointia. Tutkitusti ryhmassa liikkkuminen ennusti masennuksen ja ahdistuksen vahenemista
paremmin kuin yksin tapahtunut liikkkuminen. (Jetten ym 2022.) Sen myéta voisi tulkita, etta mu-
siikki ja erilaiset liikuntaryhmat olisi nuorille hyvaksi, jolloin ne lievittdisivat luonnostaan ahdistusta.
Vaikuttaisi siltd, ettd erilaisia ahdistuksen hallintamuotoja voitaisiin hyédyntdaa enemman yhdista-
malla kuten tanssissa on liikunta ja musiikki yhdistettynd. Ryhmassa liikkumisen voisi yhdistaa luon-
nossa liilkkumiseen ja nain voisi lisata ylla mainittua nuorten sosiaalista tukea ja motivaatiota liikkkua
enemman. Tama taas johtaisi siihen, ettd nuoret huomaamatta kayttaisivat luonnollisia menetelmia

ahdistuksen lievittamiseksi ja ahdistuksen taso ei paasisi nousemaan korkeaksi.

Tutkimuksen tuloksista kavi ilmi, ettd nuoret yrittivat valttaa tilanteita, jotka mahdollisesti tuottivat
ahdistusta aiheuttavia ajatuksia, tunteita seka mahdollisia toimintoja. Tama liittyi erilaisten ahdistu-
neisuushairididen ominaisuuteen. (Tester-Jones ym. 2020.) Tallaisissa tilanteissa huomion poiskaan-
tamisesta (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon) tai ajatuksien haastamisesta (Mielenterveys-
talo julkaisuaika tuntematon) voisi olla hyétya aiemman tiedon mukaisesti. Ahdistuneena ajatusmaa-
ilma kapeutuu, jolloin uhka ja siitéd seuraava uhkan vakavuus yliarvioidaan, koska tilanteiden arviointi
on hankalaa todenmukaisesti. Huomion poiskdaantaminen onnistuisi missa ymparistdssa tahansa ku-
ten ajatusten haastaminenkin. Tallaisista ahdistusten hallintamenetelmista olisi hyétya juuri sen ta-
kia, ettd niita pystyisi hyddyntdmaan missa vain. Kun helpottavia ajatuksia saadaan huoliajatusten
rinnalle, niiden avulla eri tilanteissa toiminen olisi helpompaa. Helpottavat ajatukset olivat realisti-
sempia ja joustavampia. (Mielenterveystalo julkaisuaika tuntematon.) Hyvien huomionhallintataito-
jen havaittiin liittyvan véhdisempaan ahdistukseen tutkimuksen tulosten mukaan (MacDonald & OI-
sen 2020). Julkiset ulkoilualueet saattoivat aiheuttaa nuorille yllattavia olosuhteita seka sosiaalisia
tilanteita, jonka vuoksi yleista mielenterveyshairitté sairastavat nuoret saattoivat haluta valttaa luon-

nossa liilkkumista, vaikka he olisivat niin halunneet tehda (Tester-Jones ym. 2020).

Mindfulnessista on tullut koko ajan suositumpaa. Sen on aiemmin todettu olevan tehokas keino mie-
lenterveyden parantamiseksi sekd ahdistuneisuushairion lievittdmiseksi, jonka lisédksi se myds muun
muassa tukee fyysista terveyttd, auttaa keskittymdan, rauhoittumaan ja oppimaan (Mieli ry julkaisu-
aika tuntematon). Taman tutkimuksen tuloksista selvisi, etta tama nakyy nykyisin erityisesti kou-
luissa. Mindfulness-pohjaisia interventioita kdytetdan maailmanlaajuisesti koulukohtaisina ehkaisyoh-
jelmina, ja niista on tullut entistd suositumpia koulumaailmassa. Lénsimaalaisilla nuorisopopulaati-
oilla téta samaa hydtya ei todettu. Heidan kohdallaan mindfulness-pohjaiset valiintulot eivat kuiten-
kaan vahentaneet ahdistusta. (Odgers ym. 2020.) Nuorten kohdalla voi kdyda helposti niin, ettei
mielenkiinto riitd tarpeeksi saanndlliseen harjoitteluun. Lisdksi jos harjoittelu on aikaa vievaa, se voi
olla heidén mielestaan tylsaa, eikd harjoitteluun jakseta kayttaa tarpeeksi aikaa. Intervention pituu-
della, tyypilla ja henkilon koulutuksen vaiheella oli valia vaikutuksen merkitykseen (Gonzalez-Valero
ym. 2019). Muuten mindfulness-pohjaiset interventiot nayttaisivat olleen hyédyllisid myds aikaisem-

man tiedon (Mieli ry julkaisuaika tuntematon) perusteella.



Esiin tuli toistamiseen aiemman tiedon (Joogit julkaisuaika tuntematon; Mattila 2018) seka tutkimuk-
sen tulosten (Breedvelt ym. 2019; Blum ym. 2021) pohjalta, ettéd mindfulnessia voi yhdistda myds
meditaatioon ja joogaan. Tassa tutkimuksessa selvisi, etta mindfulness-meditaation avulla voidaan
jo muutamassa minuutissa saavuttaa ahdistusta vahentava vaikutus (Blum ym. 2021). Aiemmasta
tiedosta selvisi, etta meditaatio on seka suosittu ettd tehokas tapa vahentaa stressia ja lisaksi se pa-
rantaa yleista mielenterveyttd. Taman lisdksi se vahvisti positiivisia tuntemuksia seka vastustusky-
kya, kuten mindfulnesskin. (Mieli ry julkaisuaika tuntematon; Mattila 2018; Breedvelt ym. 2019).
Kuitenkin tutkimuksessa havaittiin, etta harjoittelun tulisi olla sdannéllista ja siihen tarvitaan paljon
aikaa. Ahdistuksen huomattiin vahenevan mindfulness-meditaation avulla potilaan iasta ja sukupuo-
lesta riippumatta. Myoskaan aiemmalla mindfulness-meditaatiokokemuksella ei ollut valia. (Blum ym.
2021.)

Saannoéllinen harjoittelu ja aktiivinen osallistuminen nayttaytyivat tarkeand osana eri ladkkeettdmien
ahdistuksen hallintamenetelmien kaytdssé aiemman tiedon (Tays julkaisuaika tuntematon) seka tut-
kimusten tulosten mukaan (Gonzalez-Valero ym. 2019; Blum ym. 2021). Nuoria saannolliseen har-
joitteluun voisi motivoida toisinaan alypuhelinsovelluksen kautta tapahtuva harjoittelu kuten myds
ryhmassa tapahtuva harjoittelu. Néméa@ molemmat vaikuttaisivat ahdistuksen lievittdmisen lisaksi

myos positiivisesti mielenterveyteen. (Zollars ym. 2019.)

8.2 Tydn eettisyys ja luotettavuus

Tutkimusetiikalla tarkoitetaan eettisesti vastuullisten ja oikeiden toimintatapojen noudattamista ja
edistamistd seka tieteeseen kohdistuvien loukkausten ja eparehellisyyden tunnistamista ja torjumista
(Tuomi & Sarajarvi 2018). Taman opinndytetydn uskottavuus perustuu siihen, etta tekijat ovat nou-
dattaneet hyvaa tieteellistd kdytdntéa. Opinndytetydmme perustuu tutkimuskysymykseen ja keratyn
aineiston perusteella tuotimme kuvailevan, rajatun, jasennellyn ja perustellun laadullisen vastauk-
sen. Hyvan tieteellisen kdytanndn perusperiaatteita ovat luotettavuus, rehellisyys, arvostus ja vas-
tuunkanto (TENK 2023, 11). Tassa tutkimuksessa on noudatettu hyvan tieteellisen kaytéksen mukai-
sesti rehellisyyttd, tarkkuutta ja yleistd huolellisuutta opinnaytety6ta tallennettaessa, esittdessa ja

arvioidessa.

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK) laatima ohje, Hyva tieteellinen kaytanto ja sen louk-
kausepailyjen kasitteleminen Suomessa (TENK 2023), seka Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvoston
(ARENE) luoma opas, Ammattikorkeakoulujen opinndytetdiden eettiset suositukset (ARENE 2020),
ovat toimintamme perustana tassa tutkimuksessa. Olemme perehtyneet naihin ohjeisiin ja tutkimuk-
sen olemme tehneet niiden perusteella. Tutkimuksessamme olemme kayttdneet vain asianmukaisia
lahteitd, jotka olemme arvioineet luotettaviksi. Tutkijoiden ty6t olemme ottaneet huomioon asianmu-
kaisella, kunnioittavalla tavalla. Viittaamme heidan julkaisuihinsa asianmukaisesti niita arvostaen oi-
keaoppisilla lahdeviitteilld. (TENK 2023, 14.)

Menetelmédna kuvailevaa kirjallisuuskatsausta on kritisoitu, silld sen on katsottu olevan tieteellisesti
epatarkka. Lisaksi sen on katsottu olevan tarkoitushakuinen ja puutteellinen aikaisemman tutkitun
tiedon osalta. Tasmentamalla kuvailevaan kirjallisuuskatsaukseen liittyvid vaiheita voidaan kuitenkin

edistda menetelman luotettavuutta. Luotettavuutta liséd myds kuvailevaan kirjallisuuskatsaukseen



liittyvien erityispiirteiden tarkentaminen. (Kangasniemi ym. 2013, 292-293.) Laadullisen tutkimuksen
luotettavuutta voidaan arvioida tarkastelemalla tutkimuksen kohdetta ja tarkoitusta, aineiston ke-
ruuta, tutkimuksen kestoa, aineiston analyysié ja tutkimuksen luotettavuutta (Tuomi & Sarajarvi
2018).

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen luotettavuutta voidaan arvioida hyédyntamallad laadullisen tutki-
muksen arviointikriteereja. Nama ovat uskottavuus, vahvistettavuus, reflektiivisyys ja siirrettavyys.
(Tuomi & Sarajarvi 2018.) Taman tutkimuksen uskottavuutta lisaa tutkimuksen kesto. Tutkimusaihe
muodostui kevaalld 2022, aihekuvaus kirjoitettiin syys-marraskuussa 2022 ja tyésuunnitelma kirjoi-
tettiin marraskuun 2022 ja maaliskuun 2023 valilld. Maaliskuussa 2023 tehtiin opinnaytetydsopimus
tutkimuksen toimeksiantajan ja opinnaytetyén ohjaajan kanssa. Loppuraportti on kirjoitettu maalis-
lokakuussa 2023. Kokonaisuudessaan tutkimuksen saattaminen alusta loppuun on siis kestanyt hie-
man yli vuoden. Uskottavuutta lisad myos tiedonhaku laadukkaista tietokannoista; Cinahl Complete,
Medic ja Pubmed. Lisdksi vertaisarvioitujen tutkimusartikkeleiden kaytt6 lisda tutkimuksen uskotta-
vuutta. Aineiston valintaa varten muodostimme sisadnotto- ja poissulkukriteerit. Tiedonhakua varten
konsultoimme kirjaston informaatikkoa. Tutkimuksen siirrettavyys kuvaa sitd, ovatko tutkimustulok-
set siirrettavissa toiseen vastaavanlaiseen, ulkopuoliseen tutkimusympéristéon eli ovatko tutkimustu-
lokset mahdollisia toisenlaisessa tutkimusymparistossa (Tuomi & Sarajarvi 2018). Kayttdmalla sa-

moja hakulausekkeita samoissa tietokannoissa voidaan olettaa, etta tutkimustulokset ovat samoja.

Vahvistettavuus kuvaa tutkimuksen toistettavuutta. Vahvistettavuutta voidaan tukea esimerkiksi tut-
kimuspaivakirjan avulla. (Kylma & Juvakka 2007, 129.) Tassa tutkimuksessa vahvistettavuutta lisat-
tiin kuvaamalla tyoprosessit yksityiskohtaisesti ja liséamalld kuvaus myos taulukkoon. Kuvauksen
avulla ndhdéan koko prosessi tutkimusaiheen muodostumisesta tiedonhakuun ja siité aina tuloksiin
saakka. Myos huolelliset [ahdeviittaukset lisadvat taman tutkimuksen vahvistettavuutta. Tutkimuksen
luotettavuuden muodostumiseen vaikuttaa keskeisesti tutkijan reflektiivisyys omaa tutkimusprosessi-
aan kohtaan. Reflektiivisyys edellyttaa sita, etta tutkijan on oltava tietoinen omien ennakko-oletus-
ten ja mielipiteiden vaikutuksesta tutkimukseensa. (Kylma & Juvakka 2007, 129.) Tdman tutkimuk-
sen reflektiivisyyttd lisattiin tiedostamalla tutkijoiden omat ennakkokasitykset ja mielipiteet, jolloin

niiden ei annettu vaikuttaa tulosten tulkitsemiseen ja tutkimuksen tekemiseen.

8.3 Ammatillinen kasvu

Ennen opinndytetyéprosessia olimme jo perehtyneet osaan keinoista, joilla ahdistusta voi pyrkia hoi-
tamaan nuori asiakas tai potilas myds itse. Opinndytetydn mydta saimme lisaa tietoa erilaisista me-
netelmistd, jotka eivét olleet vield niin tuttuja, ja ennestaan tuttuihin menetelmiin saimme syvennet-
tya omaa tietoa. Taman pohjalta meilld on enemman erilaisia tydkaluja ahdistuneen nuoren kohtaa-
miseen. Pystymme myds hyddyntamaan tietoa nuoren hoidossa sekd lyhyemmissé etté pidemmissa
hoitosuhteissa ja sen mukaan hyddyntamaan eri menetelmia. OpinndytetyOprosessin aikana osaami-

nen ahdistuneen nuoren hoitoon ja kohtaamiseen on syventynyt.

Opetussuunnitelman mukaan sairaanhoitajan tutkinnon ammatillisiin kompetensseihin kuuluvat oppi-

misen taidot, eettinen osaaminen, tydyhteisbosaaminen, innovaatio-osaaminen ja kansainvali-



syysosaaminen. (Savonia 2023.) Arvio oman ammatillisuuden kehittymisesta pohjautuu ndihin Savo-
nia-ammattikorkeakoulun maarittelemiin sairaanhoitajan osaamiskompetensseihin. Lisaksi ammatilli-
suuden kehittymisen arvioinnin apuna kdytdamme Savonia-ammattikorkeakoulun maarittelemia osaa-
mistavoitteita opinnaytetytn opintojaksolle (Savonia 2023). Oppimisen taitojen kehittyminen nakyy
osaamisen arvioimisessa ja kehittamisessa. Opinndytetyoprosessin aikana olemme oppineet tieteelli-
sen tutkimuksen tekemisen periaatteita, kehittdneet osaamistamme tiedonhaussa seka kehittyneet
arvioimaan kriittisesti lukemaamme tietoa erilaisista ldhteista. Olemme myds oppineet analysoimaan
paremmin tieteellisia teksteja. Suurin osa tutkimusartikkeleistamme oli englanninkielisia, joten sa-
malla olemme oppineet englanninkielista alan sanastoa seka tulkitsemaan paremmin englanninkie-
listd tieteellistd aineistoa. Nama liittyvat myos kansainvalisyysosaamisen kehittymiseen. Opinnadyte-
tyoprosessin aikana olemme oppineet laatimaan etsimastamme tiedosta selkedsti rajatun, loogisen
ja alaan soveltuvan raportin. Lisaksi meiddn on pitényt kyeta ottamaan vastuuta ryhman oppimi-
sesta ja siitd, ettd huolehdimme yhdessa siita, etta tydskentelymme edistyy aikataulun mukaisesti ja

ettd tydmaara jakautuu tasaisesti ryhmén jasenten kesken.

Eettisen osaamisen kehittyminen nakyy siind, ettd olemme oppineet arvioimaan opinndytetydmme
luotettavuutta ja eettisyytta seké myds opinndytetyprosessin aikana kehittynyttd ammatillista kas-
vua ja oppimista. Naiden lisaksi olemme kehittyneet tieteellisen raportin kirjoittamisessa. Tydyhtei-
sdosaaminen on kehittynyt ryhmatyétaitomme kehittymisen myoéta. Lisdksi tydyhteiséosaaminen on
kehittynyt samalla, kun olemme piténeet yhteyttd toimeksiantajamme kanssa. Myos itsendiseen
tydskentelyyn kykeneminen on osa tydyhteiséosaamisen kehittymista. Opinndytety6prosessi oli pro-
jekti, jossa opimme tydskentelemaan. Projektissa vaadittiin luovaa ongelmanratkaisua ja myos tyo-
tapojen kehittdmistd, joissa myods kehityimme. Nama asiat liittyvat innovaatio-osaamisen kehittymi-

seen.

8.4 Hyddynnettavyys ja kehittdminen

Tybssdamme olemme kayttdneet lahteend tuoretta tutkimustietoa ldakkeettémistd ahdistuksenhal-
linta menetelmistd nuorilla. Tutkimukseen valittiin viiden vuoden sisélla julkaistuja artikkeleita. Ai-
heesta ei ole mielenterveyden nakdkulmasta paljoa tutkimustietoa kansainvalisesti. Aihetta olisi hyva
tutkia enemman jatkossa, jotta saataisiin lisaa tutkimustietoa erilaisista ahdistuksen hallintamenetel-

mista ja siita, kuinka niita hyodyntaa.

Tutkimustuloksia voidaan hyddyntda tilanteissa, joissa ladkkeettémista ahdistuksen hallintamenetel-
mistd on apua. Tyontilaaja Kasvunpolku voi hyddyntda tutkimusta oppaana erilaisista ladkkeettd-
mista ahdistuksenhallintamenetelmistad seka hoitotydn ammattilaisille etta nuorille. Ammattikorkea-

koulut voivat hyddyntaa tutkimusta opetuksessa laakkeettomista ahdistuksen hallintamenetelmista.
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tyksen edistaminen ja ma-
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vaheneminen hip hopin
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