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JOHDANTO

Kouluterveyskysely 2010 toteutettiin maalis-huhtikuussa Etel&-Suomen, Itd-Suomen ja Lapin oppilai-
toksissa. Kyselyyn vastasi yhteensd 103 445 nuorta: 55 548 peruskoulun ylaluokkalaista, 27 146 lu-
kiolaista ja 20 751 ammattiin opiskelevaa. Kysely tuottaa runsaasti tietoa nuorten elinoloista, kou-
luoloista, koetusta terveydestd, terveystottumuksista seka oppilas- ja opiskelijahuollosta. Uudistetun
kyselylomakkeen myotd tietoa on saatavilla nyt myos kiusaamisen muodoista, seksuaalisesta hairin-
nésté ja netin parissa vietetystd ajasta. Tarkemmat tiedot kyselysté ja kyselylomakkeet ovat Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) www-sivuilla®.

Tiedot keratddn valtakunnallisesti vertailukelpoisella menetelmalla samoissa kunnissa joka toinen
vuosi. Kyselyyn vastaavat peruskoulujen 8. ja 9. luokkien oppilaat seka lukioiden ja ammatillisten
oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat. Ammatillisissa oppilaitoksissa kyselyyn osallistuvat nuorten
opetussuunnitelmaperusteiseen ammatilliseen perustutkintoon johtavassa koulutuksessa opiskelevat.

Kouluterveyskyselyn aloittamisesta on kulunut tdn& vuonna 15 vuotta. Monissa kunnissa on nyt saa-
tavilla seurantatietoa peruskoululaisista 14 vuoden ja lukiolaisista 10 vuoden ajalta. Ammattiin opis-
kelevien hyvinvoinnin kehityksestd saadaan tietoa ensimmaista kertaa.

Kouluterveyskyselyn kunta- ja opetuspistekohtaiset tulokset lahetetddan tulokset tilanneille kunnille.
Kuntakohtaisen raportoinnin liséksi tuloksia esitellaan valtakunnallisesti ja alueellisesti tutkimusra-
porteissa, THL:n www-sivuilla, vuosittain jarjestettavilla Kouluterveyspdivilla ja alueellisissa semi-
naareissa. Lisaksi keskeisid kunta-, seutukunta- ja maakuntakohtaisia tuloksia voi tarkastella THL:n
yllapitamassad SOTK Anet-indikaattoripankissa?.

Tassa kuntaraportissa esitellaan ammattiin opiskelevien tulokset. Peruskoulun ylaluokkalaisten ja lu-
kiolaisten tulokset raportoidaan erillisessa raportissa. Kunnan tulokset kuvataan keskeisten indikaat-
toreiden kautta ja tarkeimmat tulokset tiivistetadn ilon- ja huolenaiheiksi. Lopuksi pohditaan ajankoh-
taisia lainsdadannén uudistuksia, nuorten opiskelukykyyn vaikuttavia asioita seka kyselyn tulosten
hyodyntamista.

KUNTARAPORTOINNIN UUDISTUS

Kouluterveyskyselyn raportointia on uudistettu vuonna 2010 monin eri tavoin. Kuntaraportin tulosten
raportointitapaa on muutettu systemaattisemmaksi. Ensimmaistd kertaa kunnille toimitetaan uudet
opiskelijahuollolle sekéd kunnan poliittisille paattdjille suunnatut indikaattorikoosteet, jotka on kehitet-
ty yhteistytssa kuntien ja oppilaitosten kanssa. Koosteiden avulla halutaan palvella aiempaa parem-
min opiskelijahuollon tyota seka kunnallista paatoksentekoa. Niitd voidaan hyddyntaa esimerkiksi
lastensuojelusuunnitelman tai hyvinvointikertomuksen laadinnassa.

Vuonna 2010 kunta- ja opetuspistekohtaiset tulokset siséltavat:

1) Kuntaraportin.

2) Opetuspistekohtaiset indikaattorikuviot jokaisesta kunnassa sijaitsevasta oppilaitoksesta.
3) Kaikkien kysymysten kunta- ja opetuspistekohtaiset jakaumataulukot.

4) Kuntakohtaisen indikaattorikoosteen kunnallisen paatdksenteon tueksi.

5) Kuntakohtaisen ja opetuspistekohtaisen indikaattorikoosteen opiskelijahuollon tueksi.

Ammatillista opetusta jarjestava koulutuskuntayhtyma4 tai vastaava saa koko koulutuskuntayhtyméaa kos-
kevat keskiarvotiedot indikaattorikuvioina sekd kysymyskohtaisina taulukkoina lisamaksutta, mikali
tulokset tilataan kaikkien niiden kuntien osalta, joissa koulutuskuntayhtyméan oppilaitoksia sijaitsee.

Edell& mainittu materiaali lahetetddn THL :sta kunnan yhdyshenkil6lle, jonka toivotaan valit-
tavan tietoa eteenpdin mm. oppilaitoksiin, kunnan paattajille seka kunnan eri hallinnonaloille,
kuten sosiaali- ja terveystoimeen seka opetus- tai sivistystoimeen.

! Kouluterveyskyselyn internet-sivu on www.thl.filkouluterveyskysely.
2 SOTKAnet-indikaattoripankin internet-sivu on www.sotkanet.fi.
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Kouluterveyskyselyn indikaattorit ja kysymyskohtaiset taulukot

Kuntaraportissa nuorten hyvinvointia kuvataan 42 indikaattorilla, jotka on jaettu viiteen ryhmaan:
elinolot, kouluolot, koettu terveys, terveystottumukset ja kokemus opiskelijahuollon tuesta. Osa indi-
kaattoreista perustuu kyselyn yksittaisiin kysymyksiin ja osa on muodostettu useasta kysymyksesté.
Indikaattorien muodostaminen kuvataan yksityiskohtaisesti liitteessa 1.

Jokaisesta indikaattoriryhmasta esitetddn kaksi pylvaskuviota. Ensimmaisessd kuviossa esitetddn
kunnassa vuosina 2008-2010 tapahtunut muutos. Toisessa kuviossa esitetddn vuoden 2010 tulokset
kunnasta sukupuolen mukaan sek& vertailutulokset maakunnasta ja koko aineistosta (eli Etel&-
Suomesta, Itd&-Suomesta ja Lapista yhteensd). Kuntaa ja koko aineistoa koskevien pylvéiden péahén
on merkitty ndkyviin myds prosenttiosuus. Sukupuolen mukaiset tulokset esitetadn kuitenkin vain, jos
kunnassa on vastannut vahintdén 30 poikaa ja tyttéd. Kuvioiden alatunnisteessa kerrotaan, mita opis-
keluvuosia tulokset koskevat. Vastanneiden lukumaarat ilmoitetaan kuvioiden selitteessé sulkeiden
sisalla. Kuvioiden perustana olevat prosenttiluvut esitetddn myos liitetaulukkoina raportin lopussa.

Kunnat saavat vastaavanlaiset indikaattorikuviot myos kunnan jokaisesta opetuspisteestd. Ammatillis-
ten oppilaitosten opetuspisteiden tuloksissa vertailutietona on maakunta ja koko aineisto.

Kunnan poliittisia paatoksentekijoita varten kuntaraportin indikaattoreista on valittu tiivis kymmenen
keskeisen kuntakohtaisen indikaattorin kooste. Naistd indikaattoreista tehdaan kaksi kuviota vastaa-
vanlaisesti kuin edelld kuvaillut kuntaraportin kuviot.

Opiskelijahuollon kayttoon on valittu 88 indikaattoria. Indikaattorit esitetddn seka kunta- ettd opetus-
pistekohtaisesti. Namé indikaattorit on jaettu 11 ryhmaddn: fyysiset tydolot, tyGilmapiiri ja osallisuus,
opiskelun kuormittavuus, kouluruokailu, kiusaaminen ja héirinté, sosiaaliset suhteet, tupakointi, ter-
veystottumukset, koettu terveys ja kokemus opiskelijahuollon tuesta. Yhteen ryhmé&an on valittu tiet-
tyjen kysymysten myonteistd paata esittdvia indikaattoreita. Myds tdhén koosteeseen on tehty jokai-
sesta indikaattoriryhmasta kaksi kuviota: muutoskuvio ja vertailukuvio.

Indikaattorikuvioiden liséksi kunta saa jakaumataulukot kaikista kysymyksista vuodelta 2010. Ne esi-
tetddn sukupuolen mukaan sekd koko kunnan tasolla. Samassa taulukossa esitetdén vertailun mahdol-
listamiseksi vastaavat tiedot maakunnasta ja vuoden 2010 koko aineistosta. Vastaavanlaiset taulukot
esitetddn myos kunnan jokaisesta ammatillisen oppilaitoksen opetuspisteestd. Myds niita verrataan
maakuntaan ja koko aineistoon.
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IKARAJAUS: Ammattiin opiskelevien kunta- ja opetuspistekohtaiset tulokset rajataan vuonna 1990 tai
myS8hemmin syntyneisiin (ika korkeintaan 20 vuotta ja 5 kuukautta). Koko koulutuskuntayhtymaa koskevat
tiedot toimitetaan kaikista vastaajista ilman ikarajausta.

VAKIOINTI: Vertailukelpoisuuden lisddmiseksi Kouluterveyskyselyn tulokset vakioidaan sukupuolen ja
opiskeluvuoden suhteen. Vakiointi tarkoittaa sita, etté jokaisessa sukupuolen ja opiskeluvuoden mukaises-
sa osajoukossa oletetaan olevan yhta paljon vastaajia. Talldin esimerkiksi tyttéjen ja poikien osuudessa
tapahtuneet muutokset eri vuosien valilla eivat vaikuta tuloksiin. Kunnan tilannetta koskeva prosenttiluku
on saatu laskemalla keskiarvo neljan osajoukon (esim. 1. vuoden pojat, 1. vuoden tyt6t, 2. vuoden pojat ja
2. vuoden tyt6t) prosenttiosuuksista. Jos jossain sukupuolen ja opiskeluvuoden mukaisessa osajoukossa
on alle viisi vastannutta, tulokset ovat vakioimattomia.

HUOM! Kaikki vuonna 2008 toimitetut ammattiin opiskelevien tulokset olivat vakioimattomia. Vakiointikay-
tanndn muutoksesta johtuen tédnd vuonna esitetyt vuoden 2008 tulokset voivat poiketa kaksi vuotta sitten
toimitetusta tuloksista.

TIETOSUOJA: Tietosuojan turvaamiseksi tuloksia ei toimiteta lainkaan kunta- tai opetuspistekohtaisesti,
jos kunnassa tai opetuspisteessa on alle viisi vastaaja. Vastaavasti jos jossain sukupuolen ja opiskeluvuo-
den mukaisessa ryhmassa on alle viisi vastaajaa, sukupuoliryhmittéisia tuloksia ei toimiteta.

Indikaattorikuvioiden tulkitseminen

Kuntaraportissa indikaattorikuvioiden tulokset kerrotaan tiivistetysti kahdessa kuviota edeltavalla si-
vulla olevassa taulukossa. Luettavuuden lisdédmiseksi indikaattoreiden nimia on taulukoissa yksinker-
taistettu ja osa niista on esitetty kdanteisend verrattuna indikaattorikuvioihin.

Ensimmaisessé taulukossa esitetddn nuorten hyvinvoinnissa tapahtuneet muutokset kunnassa verrat-
tuna edelliseen kyselyvuoteen. Toisessa taulukossa kasitellddn vain vuoden 2010 tuloksia. Ensin ra-
portoidaan poikien ja tyttdjen valiset erot. Seuraavaksi verrataan kunnan tulosta maakuntaan ja lopuk-
si vuoden 2010 koko aineistoon. Sukupuolten vélinen vertailu tehd&an kuitenkin vain, jos kunnassa
on vastannut vahintdan 30 poikaa ja tyttoa.

Taulukoihin on poimittu vain merkittdvimmat muutokset ja erot. Niille on mééritelty aineiston koosta
riippuvat kriteerit. Esimerkiksi suurimmissa kunnissa (vahintdéan 700 vastaajaa) jo kahden prosent-
tiyksikon muutos verrattuna edelliseen kyselyvuoteen on merkittava, kun pienissa kunnissa (30—69
vastaajaa) merkittavaksi on tulkittu vahintddn kymmenen prosenttiyksikon muutos. Seuraavassa esi-
tellaan kriteerit, joita kdytetadn, kun verrataan vuoden 2010 tulosta edelliseen kyselyvuoteen:

Vastaajien lukumaara Muutos verrattuna edelliseen kyselyvuoteen
alle 30 vastaajaa: ei raportoida

30-69 vastaajaa: vahintaan 10 %-yksikkoa

70-99 vastaajaa: vahintéan 6 %-yksikkoa

100-299 vastaajaa: vahintaan 4 %-yksikkoa

300-699 vastaajaa: vahintaan 3 %-yksikkoa

700 vastaajaa tai enemman: vahintaan 2 %-yksikkoa

Kun verrataan kuntaa maakuntaan ja koko aineistoon, kdytetddn samoja kriteereja kuin vertailussa
edelliseen kyselyvuoteen.
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Myos sukupuolten valisissa vertailuissa on maaritelty erisuuruiset kriteerit eri vastaajaméaarille. Ver-
tailu tehddan pienemman sukupuolittaisen vastaajamadran mukaan. Esimerkiksi jos poikia tai tyttoja
on 30-49, otetaan huomioon véhintaan 12 prosenttiyksikén ero sukupuolten valilla. Jos poikien tai
tyttojen vastaajamaéra on 350 tai enemman, sukupuolten vélisen eron on oltava vahintdén viisi pro-
senttiyksikkod. Seuraavassa kerrotaan kaikki sukupuolten valisissa vertailuissa kéytetyt kriteerit:

Vastaajien lukumaara Sukupuolten vélinen ero
alle 30 poikaa tai tyttoa: ei raportoida

30-49 poikaa tai tyttoa: vahintaan 12 %-yksikkoa
50-149 poikaa tai tyttoa: vahintéan 8 %-yksikkoa
150-349 poikaa tai tyttoa: vahintaan 6 %-yksikkoa

350 poikaa tai tyttod tai enemman: vahintdan 5 %-yksikkoa

Niiden indikaattoreiden osalta, joiden prosenttiosuus on korkeintaan kymmenen prosenttia, huomioi-
daan hieman edelld kuvattua pienemmat muutokset ja erot. Tallaiset indikaattorit on taulukoissa mer-
Kitty tdhdella.

Edelld kuvattuja kriteereitd suositellaan kaytettavaksi myos tulkittaessa opetuspistekohtaisia
indikaattoreita. Mikali opetuspisteessa on alle 30 vastaajaa, muutokset tuloksissa voivat suurelta
osin johtua satunnaisesta vaihtelusta.
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AINEISTOT

Kouluterveyskyselyssa aineistonkeruu toteutetaan luokkakyselynad. Kyselylomakkeet toimitetaan suo-
raan kirjapainosta rehtorille tai muulle oppilaitoksen nimedamaélle yhdyshenkil6lle, joka hoitaa kéytén-
non jarjestelyt opetuspisteesséd. Kysely tehd&an yhden oppitunnin aikana opettajan ohjaamana. Vas-
taajat palauttavat opettajalle nimettoméat lomakkeet, jotka opettaja sulkee tunnin lopussa ryhmakoh-
taiseen Kirjepussiin opiskelijoiden ndhden. Ryhmien kirjepussit ldhetetddn opetuspisteesta yhtend pa-
kettina tutkimusryhmélle tallennusta varten.

Raportissa kéaytetdadn Kouluterveyskyselyn aineistoa ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opis-
kelijoista. Aineisto rajataan vuonna 1990 tai my6hemmin syntyneisiin (ik& korkeintaan 20 vuotta ja 5
kuukautta). Aineistoa on saatavilla korkeintaan kahdelta kyselyvuodelta. Aineisto kuvataan taulukos-
sa 1 opiskeluvuoden ja sukupuolen mukaan koko kunnassa. Opetuspisteittain aineisto kuvataan liit-
teessa 2.

Taulukko 1. Kouluterveyskyselyyn vastanneet ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijat opetusvuoden ja suku-
puolen mukaan vuosina 2008-2010.

Ammatillisen oppilaitoksen opiskelijamaarat opiskeluvuoden ja sukupuolen mukaan

Aol 1. vuosi Aol 2. vuosi
Kemi Pojat Tytot Pojat Tytét | pojat | Tytst | Yhteensa
Ammatilliset oppilaitokset yhteensa 2008 129 74 25 38 154 112 266
2010 68 79 74 40 142 119 261
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TULOKSET
Elinolot

Taulukko 2. Muutokset elinoloissa ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuosina 2008-2010.
Jos solu on tyhja, merkittavid muutoksia ei ole tapahtunut tai tuloksia ei ole aiemmilta vuosilta.

Vuosi 2010 verrattuna edelliseen

ELINOLOT kyselyvuoteen
VVanhempien tupakointi vahentyi
Vanhempien tyottomyys yleistyi
VVanhempien tietoisuus viikonloppuiltojen viettopaikasta | vahentyi
*Keskusteluvaikeudet vanhempien kanssa

Perheen yhteinen ateriointi iltaisin vahentyi
*Laheiset ystavyyssuhteet yleistyivét
Laheisen alkoholin kayton aiheuttamat ongelmat

Fyysisen uhan kokeminen yleistyi

Seksuaalisen vakivallan kokeminen

Toistuva rikkeiden tekeminen

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemmat muutokset ja erot

Taulukko 3. Erot elinoloissa sukupuolten valilla seké verrattuna maakuntaan ja koko aineistoon ammatillisten oppilaitosten

1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuonna 2010.
Jos solu on tyhja, merkittéavia eroja ei ole.

Ero sukupuolten vililld vuonna

Ero Lappiin vuonna

ELINOLOT 2010 2010 Ero koko aineistoon vuonna 2010
VVanhempien tupakointi tytoilla yleisempaa

Vanhempien tyottdmyys tytoilla yleisempaa yleisempaa yleisempaa

Vanhempien tietoisuus viikonloppuiltojen viettopaikasta harvinaisempaa
*Keskusteluvaikeudet vanhempien kanssa

Perheen yhteinen ateriointi iltaisin harvinaisempaa

*Laheiset ystavyyssuhteet tytoilla yleisempia

Laheisen alkoholin kayton aiheuttamat ongelmat tytoilla yleisempia yleisempia

Fyysisen uhan kokeminen

Seksuaalisen vékivallan kokeminen

tytoilla yleisempaa

Toistuva rikkeiden tekeminen

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemmét muutokset ja erot

Indikaattorit on kuvattu alla lyhyesti. Niiden tarkempi kuvaus on esitetty liitteessa 1. Ylla olevissa taulukoissa indikaattorien

nimi& on yksinkertaistettu. Kuvioissa ja liitetaulukoissa kaytetyt todelliset indikaattorien nimet ovat sulkeissa.

Vanhempien tupakointi (Ainakin yksi vanhemmista tupakoi): Ainakin yksi vanhemmista tupakoi nykyisin.

Vanhempien ty6ttdmyys (Vahintéan yksi vanhemmista tyéttdoméana vuoden aikana): Vahintdan yksi vanhemmista on
ollut ty6ttdbméana tai pakkolomalla vuoden aikana.

e *Vanhempien tietoisuus viikonloppuiltojen viettopaikasta (Vanhemmat eivét tieda aina viikonloppuiltojen vietto-
paikkaa): Vanhemmat tietavéat aina, missé nuori viettd perjantai- ja lauantai-iltansa.

e Keskusteluvaikeudet vanhempien kanssa (Keskusteluvaikeuksia vanhempien kanssa): Nuori ei pysty juuri koskaan
keskustelemaan vanhempiensa kanssa omista asioistaan.

e *Perheen yhteinen ateriointi iltaisin (Perhe ei syt yhteista ateriaa iltapaivalla tai illalla): Perhe sy6 yhteisen aterian
iltapaivalla tai illalla, jolloin yleenséa kaikki ovat ruokapdydassa.

e *| dheiset ystavyyssuhteet (Ei yhtdén laheistd ystavad): Nuorella on ainakin yksi todella laheinen ystava, jonka
kanssa voi keskustella luottamuksellisesti omista asioista.

e Laheisen alkoholin kaytdn aiheuttamat ongelmat (L&heisen alkoholin kayttd aiheuttanut ongelmia): Nuorelle on
aiheutunut haittoja tai ongelmia ldheisen ihmisen liiasta alkoholin kaytosta.

e Fyysisen uhan kokeminen (Kokenut fyysistd uhkaa vuoden aikana): Indikaattori on muodostettu kolmesta tekijasta:
nuorelta on varastettu tai yritetty varastaa kayttdmalla vakivaltaa tai uhkaamalla silla, hantéd on uhattu vahingoittaa tai
hanen kimppuunsa on kayty fyysisesti vuoden aikana.

e Seksuaalisen véakivallan kokeminen (Kokenut seksuaalista vékivaltaa): Indikaattori on muodostettu kolmesta tekijas-
ta: vastentahtoinen koskettelu, seksiin painostaminen tai pakottaminen ja maksun tarjpaminen seksista.

e Toistuva rikkeiden tekeminen (Toistuvasti rikkeitd vuoden aikana): Indikaattori on muodostettu viidesta tekijasta:
téherrysten tekeminen julkisiin paikkoihin, oppilaitoksen tai muiden omaisuuden vahingoittaminen, varastaminen, jon-
kun pahoinpitely.

**|luettavuuden parantamiseksi tulos on esitetty taulukossa kdanteisena verrattuna raportin indikaattorikuvioihin
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ELINOLOT Vakioidut prosenttiosuudet
Kemi

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

Ainakin yksi vanhemmista tupakoi

Vahintééan yksi vanhemmista tydttdméana vuoden aikana
Vanhemmat eivat tied& aina viikkonloppuiltojen viettopaikkaa
Keskusteluvaikeuksia vanhempien kanssa

Perhe ei sy0 yhteista ateriaa iltapaivalla tai illalla

Ei yhtaén laheista ystavaa

L&heisen alkoholin kayttd aiheuttanut ongelmia
Kokenut fyysista uhkaa vuoden aikana
Kokenut seksuaalista vakivaltaa

Toistuvasti rikkeita vuoden aikana

[m 2008 (n=266) W 2010 (n=261) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 1. Elinoloindikaattoreiden opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2.
vuoden opiskelijoista vuosina 2008-2010.

ELINOLOT Vakioidut prosenttiosuudet

Kemi 2010
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

Ainakin yksi vanhemmista tupakoi

Vahintaan yksi vanhemmista tyéttdoméana vuoden aikana
Vanhemmat eivét tied& aina viikonloppuiltojen viettopaikkaa
Keskusteluvaikeuksia vanhempien kanssa

Perhe ei sy yhteista ateriaa iltapaivalla tai illalla

Ei yhtaén laheista ystavaa

Laheisen alkoholin kaytté aiheuttanut ongelmia
Kokenut fyysistéd uhkaa vuoden aikana
Kokenut seksuaalista vékivaltaa

Toistuvasti rikkeita vuoden aikana

[m Pojat (n=142) O Tytot (n=119) W Kemi (n=261) © Lappi ("=1936) W Koko aineisto (n=20751) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 2. Elinoloindikaattoreiden opiskeluvuosivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiske-
lijoista sukupuolen mukaan seka opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet vertailutiedoista vuonna 2010.
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Kouluolot

Taulukko 4. Muutokset kouluoloissa ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuosina 2008-2010.
Jos solu on tyhja, merkittavida muutoksia ei ole tapahtunut tai tuloksia ei ole aiemmilta vuosilta.

KOULUOLOT

Vuosi 2010 verrattuna edelliseen
kyselyvuoteen

Puutteet oppilaitoksen fyysisissa tydoloissa

*Koulutapaturmat

*Ongelmat oppilaitoksen tydilmapiirissa vahentyivat
*Oppilaitoksessa kuulluksi tuleminen yleistyi
Opiskeluun liittyvan tydméaarén kokeminen liian suureksi

Opiskeluun liittyvat vaikeudet

*Koulukiusatuksi joutuminen viikoittain

Toistuva lintsaaminen vahentyi
Tietoisuus tavoista vaikuttaa oppilaitoksen asioihin yleistyi

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemmat muutokset ja erot

Taulukko 5. Erot kouluoloissa sukupuolten valilla seké verrattuna maakuntaan ja koko aineistoon ammatillisten oppilaitos-

ten 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuonna 2010.

Jos solu on tyhja, merkittavia eroja ei ole.

Ero sukupuolten valilla vuonna

Ero Lappiin vuonna

KOULUOLOT 2010 2010 Ero koko aineistoon vuonna 2010
Puutteet oppilaitoksen fyysisissa tyboloissa harvinaisempia harvinaisempia

*Koulutapaturmat pojilla yleisempia

*Ongelmat oppilaitoksen tydilmapiirissa harvinaisempia harvinaisempia

*Oppilaitoksessa kuulluksi tuleminen yleisempaa yleisempaa

Opiskeluun liittyvan tydmaarén kokeminen liian suureksi | tytgilla yleisempaa harvinaisempaa

Opiskeluun liittyvat vaikeudet harvinaisempia harvinaisempia

*Koulukiusatuksi joutuminen viikoittain

Toistuva lintsaaminen harvinaisempaa

Tietoisuus tavoista vaikuttaa oppilaitoksen asioihin

pojilla yleisempaa

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemmét muutokset ja erot

Indikaattorit on kuvattu alla lyhyesti. Niiden tarkempi kuvaus on esitetty liitteessa 1. Ylla olevissa taulukoissa indikaattorien
nimi& on yksinkertaistettu. Kuvioissa ja liitetaulukoissa kéaytetyt todelliset indikaattorien nimet ovat sulkeissa.

Puutteet oppilaitoksen fyysisissa tydoloissa (Oppilaitoksen fyysisissa tydoloissa puutteita): Indikaattori on muodos-
tettu seuraavista tydskentelyd haittaavista tekijoista: opiskelutilojen ahtaus, melu, sopimaton valaistus, huono ilman-
vaihto, lampdtila, likaisuus, epdmukavat ty6tuolit tai -pdydat, huonot sosiaalitilat, tapaturmavaara.

Koulutapaturmat (Koulutapaturma lukuvuoden aikana): Opiskelijalle on sattunut oppilaitoksessa tai koulumatkalla
lukuvuoden aikana vahintaan yksi tapaturma, joka on vaatinut terveydenhuollon vastaanotolla kayntia.

Ongelmat oppilaitoksen tydilmapiirissa (Oppilaitoksen tydilmapiirissd ongelmia): Indikaattori on muodostettu yh-
deksésta tydilmapiiriin vaikuttavasta tekijasta: opettajien odotukset ja oikeudenmukaisuus, toimeentuleminen opiskeli-
joiden ja opettajien kanssa, tydskentely ryhmissa, tydympariston rauhattomuus, kiireisyys, ryhman tyérauha seké opis-
kelijoiden viihtyminen yhdessa.

*Qppilaitoksessa kuulluksi tuleminen (Ei koe tulevansa kuulluksi oppilaitoksessa): Indikaattori on muodostettu
kolmesta opettajien ja opiskelijoiden vuorovaikutusta kuvaavasta tekijasta: mielipiteiden ilmaisuun rohkaiseminen, mie-
lipiteiden huomioiminen opiskelun kehittdmisessa ja kiinnostus opiskelijoiden kuulumisista.

Opiskeluun liittyvan tyoméaéran kokeminen liian suureksi (Opiskeluun liittyv& tydmaara liian suuri): Opiskelija on
kokenut opiskeluun liittyvan tyémaaran lukuvuoden aikana jatkuvasti tai melko usein liian suureksi.

Opiskeluun liittyvat vaikeudet (Vaikeuksia opiskelussa): Indikaattori on muodostettu seuraavista tekijoista: laksyjen
tekeminen, kokeisiin valmistautuminen, parhaan opiskelutavan léytdminen, omatoimisuutta vaativien tehtavien hoita-
minen, kirjoittamistehtévien tekeminen, lukemistehtévien tekeminen, opetuksen seuraaminen.

Koulukiusatuksi joutuminen viikoittain (Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa): Opiskelija on joutunut kiusaa-
misen kohteeksi oppilaitoksessa noin kerran viikossa tai useammin lukukauden aikana.

Toistuva lintsaaminen (Lintsannut ainakin 2 paivaa kuukauden aikana): Opiskelija on lintsannut ainakin kaksi koko-
naista opiskelupaivaa kuukauden aikana.

**Tietoisuus tavoista vaikuttaa oppilaitoksen asioihin (Ei tieda miten voi vaikuttaa oppilaitoksen asioihin): Opiskeli-
ja ei tieda, miten oppilaitoksessa voi vaikuttaa oppilaitoksen asioihin.

**luettavuuden parantamiseksi tulos on esitetty taulukossa kadanteisend verrattuna raportin indikaattorikuvioihin
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KOULUOLOT Vakioidut prosenttiosuudet

Kemi

60 70 80 90 100 %

Oppilaitoksen fyysisisséa
tyboloissa puutteita

Koulutapaturma lukuvuoden
aikana
Oppilaitoksen tydilmapiirissa
ongelmia

Ei koe tulevansa kuulluksi
oppilaitoksessa
Opiskeluun liittyva tydmaara
liian suuri

Vaikeuksia opiskelussa

Koulukiusattuna vahintaan
kerran viikossa

Lintsannut ainakin 2 paivaa
kuukauden aikana

Ei tied& miten voi vaikuttaa
oppilaitoksen asioihin

|m 2008 (n=266) W 2010 (n=261) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 3. Kouluoloindikaattoreiden opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2.
vuoden opiskelijoista vuosina 2008-2010.

KOULUOLOT Vakioidut prosenttiosuudet
Kemi 2010
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

Oppilaitoksen fyysisissa tydoloissa puutteita

Koulutapaturma lukuvuoden aikana

Oppilaitoksen ty6ilmapiirissa ongelmia

Ei koe tulevansa kuulluksi oppilaitoksessa

Opiskeluun liittyva tydmaara liian suuri

Vaikeuksia opiskelussa

Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa

Lintsannut ainakin 2 paivaa kuukauden aikana

Ei tied& miten voi vaikuttaa oppilaitoksen asioihin

|m Pojat (n=142) O Tytot (n=119) M Kemi (n=261) O Lappi ("=1936) M Koko aineisto (n=20751) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 4. Kouluoloindikaattoreiden opiskeluvuosivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opis-
kelijoista sukupuolen mukaan seka opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet vertailutiedoista vuonna 2010.
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Koettu terveys

Taulukko 6. Muutokset koetussa terveydessa ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuosina 2008—-2010.

Jos solu on tyhja, merkittavida muutoksia ei ole tapahtunut tai tuloksia ei ole aiemmilta vuosilta.

Vuosi 2010 verrattuna edelliseen

KOETTU TERVEYS kyselyvuoteen
Kokemus hyvésta terveydesté vahentyi
Useiden oireiden kokeminen péivittdin

Paivittain koettu vasymys

Viikoittain koetut niska- tai hartiakivut yleistyivat
Viikoittain koettu paansarky yleistyi

*Keskivaikea tai vaikea masentuneisuus

*Koulu-uupumus

Ylipaino

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemmét muutokset ja erot

Taulukko 7. Erot koetussa terveydessa sukupuolten valilla seka verrattuna maakuntaan ja koko aineistoon ammatillisten

oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuonna 2010.

Jos solu on tyhja, merkittavia eroja ei ole.

Ero sukupuolten vililld vuonna

Ero Lappiin vuonna

KOETTU TERVEYS 2010 2010 Ero koko aineistoon vuonna 2010
Kokemus hyvasté terveydesta pojilla yleisempaa yleisempaa

Useiden oireiden kokeminen paivittain tytoilla yleisempaa

Paivittain koettu vasymys tytoilla yleisempaa

Viikoittain koetut niska- tai hartiakivut tytilla yleisempia

Viikoittain koettu paansarky tytoilla yleisempaa

*Keskivaikea tai vaikea masentuneisuus tytoilla yleisempaa

*Koulu-uupumus tytoilla yleisempaa harvinaisempaa harvinaisempaa

Ylipaino

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemméat muutokset ja erot

Indikaattorit on kuvattu alla lyhyesti. Niiden tarkempi kuvaus on esitetty liitteessa 1. Ylla olevissa taulukoissa indikaattorien
nimi& on yksinkertaistettu. Kuvioissa ja liitetaulukoissa kaytetyt todelliset indikaattorien nimet ovat sulkeissa.

*Kokemus hyvasta terveydesta (Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi): Nuori kokee terveydenti-
lansa melko tai erittdin hyvaksi.

Useiden oireiden kokeminen péivittain (Paivittdin vahintaén kaksi oiretta): Indikaattori on muodostettu kahdeksasta
tekijasta: niska- tai hartiakivut, seléan alaosan kivut, vatsakivut, jannittyneisyys tai hermostuneisuus, artyneisyys tai kiu-
kunpurkaukset, vaikeudet paasta uneen tai herdileminen disin, paansarky, vasymys tai heikotus.

Paivittain koettu vasymys (Vasymysta lahes paivittain): Nuorella on ollut lahes péivittdin vasymysta tai heikotusta
puolen vuoden aikana.

Viikoittain koetut niska- tai hartiakivut (Niska- tai hartiakipuja viikoittain): Nuorella on ollut vahintaan kerran viikossa
niska- tai hartiakipuja puolen vuoden aikana.

Viikoittain koettu paansarky (Paansarkya viikoittain): Nuorella on ollut vahintédan kerran viikossa paansarkya puolen
vuoden aikana.

Keskivaikea tai vaikea masentuneisuus (Keskivaikea tai vaikea masentuneisuus): Masentuneisuutta mitataan 12
kysymyksella Raitasalon mielialakyselystd, joka perustuu Beckin depressio-mittariin.

Koulu-uupumus (Koulu-uupumus): Indikaattori on muodostettu kolmesta Salmela-Aron ja NAaatédsen koulu-
uupumusmittariin perustuvasta tekijasta: uupumusasteinen vasymys, kyyninen asenne tydhon ja opintojen merkityk-
sen vahentyminen seké kyvyttdmyyden ja riittdmattdmyyden tunne opiskelijana.

Ylipaino (Ylipaino): Nuorella on painoindeksin (BMI) mukaan ylipainoa.

**luettavuuden parantamiseksi tulos on esitetty taulukossa kdanteisené verrattuna raportin indikaattorikuvioihin.
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KOETTU TERVEYS Vakioidut prosenttiosuudet

Kemi

50 60 70 80 90 100 %

Kokee terveydentilansa
keskinkertaiseksi tai huonoksi

Paivittain vahintaan kaksi
oiretta

Véasymysta lahes péivittain

Niska- tai hartiakipuja viikoittain

Paansarkya viikoittain

Keskivaikea tai vaikea
masentuneisuus

Koulu-uupumus

Ylipaino

[m 2008 (n=266) m 2010 (n=261) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 5. Terveysindikaattoreiden opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2.
vuoden opiskelijoista vuosina 2008-2010.

KOETTU TERVEYS Vakioidut prosenttiosuudet
Kemi 2010
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

Kokee terveydentilansa
keskinkertaiseksi tai huonoksi

Paivittain vahintaan kaksi
oiretta

Véasymysta lahes péivittain

Niska- tai hartiakipuja viikoittain

Paéansarkya viikoittain

Keskivaikea tai vaikea
masentuneisuus

Koulu-uupumus

Ylipaino

[m Pojat (n=142) O Tytot ("=119) W Kemi (n=261) © Lappi ("=1936) W Koko aineisto (n=20751) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 6. Terveysindikaattoreiden opiskeluvuosivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opis-
kelijoista sukupuolen mukaan seka opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet vertailutiedoista vuonna 2010.
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Terveystottumukset

Taulukko 8. Muutokset terveystottumuksissa ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuosina 2008-2010.

Jos solu on tyhja, merkittéavia muutoksia ei ole tapahtunut tai tuloksia ei ole aiemmilta vuosilta.

TERVEYSTOTTUMUKSET

Vuosi 2010 verrattuna edelliseen
kyselyvuoteen

Aamupalan syéminen arkisin

Koululounaan syéminen paivittain

Hampaiden harjaaminen vahintdén kahdesti paivassa

Liikunnan harrastaminen vapaa-ajalla yleistyi
Vahintaan neljan tunnin ruutuaika arkipéivisin

Myohaan valvominen opiskeluviikolla yleistyi
Paivittainen tupakointi

Humalajuominen vahintéan kerran kuukaudessa vahentyi
Laittomien huumeiden kokeilu yleistyi

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemmat muutokset ja erot

Taulukko 9. Erot terveystottumuksissa sukupuolten valilla sekd verrattuna maakuntaan ja koko aineistoon ammatillisten

oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuonna 2010.

Jos solu on tyhja, merkittavia eroja ei ole.

Ero sukupuolten valilla vuonna Ero Lappiin vuonna
TERVEYSTOTTUMUKSET 2010 2010 Ero koko aineistoon vuonna 2010
Aamupalan sydminen arkisin tytoilla yleisempaa
Koululounaan syéminen paivittéin pojilla yleisempaa harvinaisempaa
Hampaiden harjaaminen vahintaén kahdesti paivassa tytoilla yleisempaa
Liikunnan harrastaminen vapaa-ajalla pojilla yleisempaa yleisempaa yleisempaa
Vahintaan neljan tunnin ruutuaika arkipdivisin pojilla yleisempaa harvinaisempaa
Myéhaén valvominen opiskeluviikolla pojilla yleisempaé yleisempaa yleisempaa
Paivittdinen tupakointi tytdilld yleisempéa yleisempaa
Humalajuominen vahintaén kerran kuukaudessa pojilla yleisempéa yleisempaa yleisempéa
Laittomien huumeiden kokeilu yleisempaa

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemmét muutokset ja erot

Indikaattorit on kuvattu alla lyhyesti. Niiden tarkempi kuvaus on esitetty liitteessa 1. Yll& olevissa taulukoissa indikaattorien

nimi& on yksinkertaistettu. Kuvioissa ja liitetaulukoissa kaytetyt todelliset indikaattorien nimet ovat sulkeissa.

e **Aamupalan syéminen arkisin (Ei sy6 aamupalaa joka arkiaamu): Nuori sy6 aamupalaa (muutakin kuin vain kahvia,

mehua tai muita juomia) jokaisena opiskelupéivan aamuna.

**Koululounaan sydminen paivittain (Ei syd koululounasta paivittdin): Nuori sy koululounaan jokaisena opiskelu-
paivana.

*Hampaiden harjaaminen vahintdan kahdesti paivassa (Hampaiden harjaus harvemmin kuin kahdesti paivassa):
Nuori harjaa hampaansa kaksi kertaa paivassa tai useammin.

**Lijikunnan harrastaminen vapaa-ajalla (Harrastaa hengastyttavaa liikuntaa vapaa-ajalla korkeintaan 1 h viikossa):
Nuori harrastaa hengastyttavaa ja hikoiluttavaa liikuntaa vapaa-ajalla korkeintaan tunnin viikossa.

Vahintaéan neljan tunnin ruutuaika arkipdaivisin (Ruutuaika arkipaivisin 4 tuntia tai enemman): Nuori kayttéda opiske-
lupdiviné vahintaan nelja tuntia television katseluun, tietokoneen kayttdon seka kannykka- ja konsolipeleihin.

Myohaan valvominen opiskeluviikolla (Nukkumaanmeno mydhemmin kuin klo 23): Nuori menee nukkumaan opis-
kelupdivina tavallisesti noin kello 23 jalkeen.

Paivittainen tupakointi (Tupakoi paivittain): Nuori tupakoi kerran péaivassa tai useammin.

Humalajuominen véhintdén kerran kuukaudessa (Tosi humalassa vahintdan kerran kuukaudessa): Nuori kayttaa
alkoholia tosi humalaan asti vahintaén kerran kuukaudessa.

Laittomien huumeiden kokeilu (Kokeillut laitomia huumeita ainakin kerran): Nuori on kokeillut ainakin kerran mari-

huanaa, hasista, ekstaasia, Subutexia, heroiinia, kokaiinia, amfetamiinia, LSD:t4, gammaa tai muita vastaavia huumei-
ta.

**|luettavuuden parantamiseksi tulos on esitetty taulukossa kaanteisena verrattuna raportin indikaattorikuvioihin
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TERVEYSTOTTUMUKSET Vakioidut prosenttiosuudet

Kemi

0O 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

Ei sy6 aamupalaa joka arkiaamu

Ei sy6 koululounasta paivittain

Hampaiden harjaus harvemmin kuin kahdesti péivassa

Harrastaa hengastyttavaa likuntaa vapaa-ajalla korkeintaan 1 h
viikossa

Ruutuaika arkipéaivisin 4 tuntia tai enemman

Nukkumaanmeno mydhemmin kuin klo 23

Tupakoi paivittain

Tosi humalassa vahintaan kerran kuukaudessa

Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran

[m 2008 (n=266) W 2010 (n=261) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 7. Terveystottumusindikaattoreiden opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten
1. ja 2. vuoden opiskelijoista vuosina 2008-2010.

TERVEYSTOTTUMUKSET Vakioidut prosenttiosuudet
Kemi 2010
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100%

Ei sy6 aamupalaa joka arkiaamu

Ei syd koululounasta paivittain

Hampaiden harjaus harvemmin kuin kahdesti péivassa

Harrastaa hengastyttavaa likuntaa vapaa-ajalla korkeintaan 1 h
viikossa

Ruutuaika arkipéivisin 4 tuntia tai enemman

Nukkumaanmeno mydhemmin kuin klo 23

Tupakoi péivittain

Tosi humalassa vahintaan kerran kuukaudessa

Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran

[m Pojat (n=142) O Tytot (1=119) M Kemi (n=261) O Lappi (n=1936) W Koko aineisto (n=20751) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 8. Terveystottumusindikaattoreiden opiskeluvuosivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuo-
den opiskelijoista sukupuolen mukaan seké opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet vertailutiedoista vuonna
2010.
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Kokemus opiskelijahuollon tuesta

Taulukko 10. Muutokset opiskelijahuollon tuen kokemisessa ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuosi-

na 2008-2010.

Jos solu on tyhja, merkittavia muutoksia ei ole tapahtunut tai tuloksia ei ole aiemmilta vuosilta.

KOKEMUS OPPILASHUOLLON TUESTA

Vuosi 2010 verrattuna edelliseen
kyselyvuoteen

*Kouluterveydenhoitajalle pd@syn kokeminen vaikeaksi

vahentyi

Koululadkarille padsyn kokeminen vaikeaksi

Koulukuraattorille pd@syn kokeminen vaikeaksi

Koulupsykologille pdasyn kokeminen vaikeaksi

*Avun saaminen opiskelun vaikeuksiin

Avun saaminen itsea huolestuttaviin asioihin

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemmét muutokset ja erot

Taulukko 11. Erot opiskelijahuollon tuen kokemisessa sukupuolten valilla sekd verrattuna maakuntaan ja koko aineistoon

ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla vuonna 2010.

Jos solu on tyhja, merkittavia eroja ei ole.

KOKEMUS OPPILASHUOLLON TUESTA

Ero sukupuolten valilla vuonna
2010

Ero Lappiin vuonna
2010

Ero koko aineistoon vuonna 2010

*Kouluterveydenhoitajalle pd@syn kokeminen vaikeaksi harvinaisempaa harvinaisempaa
Koululaakarille paasyn kokeminen vaikeaksi tytilla yleisempaa harvinaisempaa
Koulukuraattorille pa@syn kokeminen vaikeaksi tytoilla yleisempaa harvinaisempaa

Koulupsykologille pd@syn kokeminen vaikeaksi tytoilld yleisempéa yleisempaa
*Avun saaminen opiskelun vaikeuksiin pojilla yleisempaé

Avun saaminen itsea huolestuttaviin asioinin yleisempaa

*Indikaattorin alhaisesta %-osuudesta johtuen huomioidaan pienemmét muutokset ja erot

Indikaattorit on kuvattu alla lyhyesti. Niiden tarkempi kuvaus on esitetty liitteessa 1. YlIa olevissa taulukoissa indikaattorien
nimia on yksinkertaistettu. Kuvioissa ja liitetaulukoissa kaytetyt todelliset indikaattorien nimet ovat sulkeissa.

Kouluterveydenhoitajalle paasyn kokeminen vaikeaksi (Vaikea paastd kouluterveydenhoitajan vastaanotolle):
Nuori kokee kouluterveydenhoitajan vastaanotolle paasyn melko tai erittiin vaikeaksi.

Koululéékarille pddsyn kokeminen vaikeaksi (Vaikea paasta koululddkarin vastaanotolle): Nuori kokee koululaaka-
rin vastaanotolle paasyn melko tai erittéin vaikeaksi.

Koulukuraattorille pdasyn kokeminen vaikeaksi (Vaikea paasta koulukuraattorin vastaanotolle): Nuori kokee koulu-
kuraattorin vastaanotolle paasyn melko tai erittéin vaikeaksi.

Koulupsykologille pdadsyn kokeminen vaikeaksi (Vaikea péasté koulupsykologin vastaanotolle): Nuori kokee kou-
lupsykologin vastaanotolle paasyn melko tai erittéin vaikeaksi.

*Avun saaminen opiskelun vaikeuksiin (Opiskelussa avun puutetta): Nuori kokee saavansa apua kotoa tai oppilai-
toksesta aina tai useimmiten silloin, kun hénella on vaikeuksia opiskelussa.

*Avun saaminen itsed huolestuttaviin asioihin (Avun puutetta itsed huolestuttavissa asioissa): Indikaattori on
muodostettu kahdeksasta nuorta huolestuttavasta asiasta, joihin nuori on saanut apua oppilaitoksen aikuisilta tai oppi-
laitoksen ulkopuolisilta ammattiauttajilta: alkoholin liiallinen kayttd, tupakointi, ylipaino tai sydmisongelmat, vakivalta,

paha olo tai mielenterveysasiat, perheen sisédiset asiat, ystavyys- tai seurustelusuhteet, seksuaaliterveys.
**|luettavuuden parantamiseksi tulos on esitetty taulukossa kdanteisena verrattuna raportin indikaattorikuvioihin
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KOKEMUS OPISKELIJAHUOLLON TUESTA Vakioidut prosenttiosuudet

Kemi

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

Vaikea paasta
kouluterveydenhoitajan
vastaanotolle

Vaikea péasta koululdakarin
vastaanotolle

Vaikea paasté koulukuraattorin
vastaanotolle

Vaikea paasta
koulupsykologin vastaanotolle

Opiskelussa avun puutetta

Avun puutetta itsed

huolestuttavissa asioissa 13

[m 2008 (n=266) W 2010 (n=261) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 9. Opiskelijahuoltoindikaattoreiden opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten
1. ja 2. vuoden opiskelijoista vuosina 2008-2010.

KOKEMUS OPISKELIJAHUOLLON TUESTA Vakioidut prosenttiosuudet
Kemi 2010
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

Vaikea paasta
kouluterveydenhoitajan
vastaanotolle

Vaikea paasta koululagkarin
vastaanotolle

Vaikea paasté koulukuraattorin
vastaanotolle

Vaikea paasta
koulupsykologin vastaanotolle

Opiskelussa avun puutetta

Avun puutetta itsed
huolestuttavissa asioissa

m Pojat (n=142) O Tytot (n=119) M Kemi (n=261) O Lappi (n=1936) W Koko aineisto (n=20751) |

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat THL: Kouluterveyskysely

Kuvio 10. Opiskelijahuoltoindikaattoreiden opiskeluvuosivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuo-
den opiskelijoista sukupuolen mukaan seka opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet vertailutiedoista vuonna
2010.
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ILON- JA HUOLENAIHEET

Seuraavassa esitellddn tiivistetysti tdrkeimmat ilon- ja huolenaiheet ammatillisten oppilaitosten 1. ja
2. vuoden opiskelijoilla vuonna 2010. Mukaan on valittu merkittdvat muutokset kahden viimeisim-
méan kyselyvuoden vélilla. Lisaksi on kerrottu, jos ilmion esiintyvyys kunnassa on kokonaisluvuksi

pyoristettyna nolla prosenttia.

ILONAIHEET

Muutokset verrattuna edelliseen kyselyvuoteen
e Vanhempien tupakointi vahentyi
Laheiset ystavyyssuhteet yleistyivat
Oppilaitoksen tydilmapiiri parani
Kuulluksi tuleminen oppilaitoksessa lisdantyi
Lintsaaminen vahentyi
Tietoisuus tavoista vaikuttaa oppilaitoksen
asioihin lisdantyi
Liikunnan harrastaminen vapaa-ajalla liséantyi
e Humalajuominen vahentyi
e Kouluterveydenhoitajan vastaanotolle paasy
koettiin helpommaksi

HUOLENAIHEET

Muutokset verrattuna edelliseen kyselyvuoteen

Vanhempien tyottémyys lisdantyi
Vanhemmat tiesivat huonommin lapsensa
viikonloppuiltojen viettopaikan

Perheen yhteinen ateriointi iltaisin vahentyi
Fyysista uhkaa koettiin yleisemmin

Koettu terveydentila heikkeni

Viikoittain koetut niska- tai hartiakivut
lisdantyivat

Viikoittain koettu paansarky yleistyi
Myoh&éan valvominen opiskelupaivia
edeltavina iltoina yleistyi

Huumekokeilut lisdantyivat
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POHDINTA

Nuoren hyvinvointiin ja opiskelun sujumiseen vaikuttavat keskeisesti kokemus elaméanhallinnasta,
omien voimien ja kykyjen riittdvyydesta seka sosiaalisesta tuesta. Opiskelukykya tukevat hyvat voi-
mavarat, turvallinen ja terveellinen opiskeluymparisto, opiskelutaidot seka riittdva opetus- ja ohjaus-
toiminta.> * > Nuoren omilla voimavaroilla tarkoitetaan hanen persoonallisuuttaan, itsetuntemustaan,
elamaéntilannettaan, perhe- ja ystavyyssuhteitaan, terveydentilaansa seké terveyteen vaikuttavia kayt-
taytymistottumuksia. Opiskeluympéristolla puolestaan tarkoitetaan fyysista, psyykkista ja sosiaalista
oppimisympéristod. Fyysinen opiskeluympéristd koostuu erilaisista oppimisymparistoisté ja fyysisista
opiskeluolosuhteista, opintojen jarjestamisestd, opetusvéalineista seka valituntiymparistoista ja taukoti-
loista. Psyykkinen ja sosiaalinen ympéristod sisaltdd kouluhenkildstdn ja nuorten vélisen ja keskindi-
sen vuorovaikutuksen seka opiskeluilmapiirin. Vertaistuella on huomattava merkitys opintojen suju-
miseen. Opiskelukyvyn taustalla vaikuttavat luonnollisesti myds yleiset sosioekonomiset, kulttuuriset
ja ympériston olosuhteet. Jonkin osa-alueen alentuneita resursseja voi jossain méérin kompensoida
toisilla.® Esimerkiksi opiskeluymparistd voi tukea nuorta silloin, kun elamantilanne tilapaisesti hei-
kent&& h&nen voimavarojaan.

Opiskelukykyyn vaikuttavia tekijoita

Kouluterveyskyselyn tulosten mukaan valtaosa nuorista kokee terveydentilansa hyvéaksi. Ylaluokka-
laisten ja lukiolaisten arviot omasta terveydentilasta ovat parantuneet hieman 2000-luvun aikana,
vaikka pitkaaikaissairauksien tai erilaisten oireiden yleisyydessa ei ole tapahtunut véhenemist4 samal-
la ajanjaksolla. Yleisimpia oireita ovat niska-hartiaseudun kivut sekéd paansarky. Keskimaarin joka
seitseménnell& nuorella on vasymysté lahes péivittain. Nuorten masentuneisuus on pysynyt yhta ylei-
sena lapi 2000-luvun. Masentuneisuutta on 13 prosentilla peruskoulun 8. ja 9. luokkien oppilaista, 10
prosentilla lukiolaisista ja 12 prosentilla ammattiin opiskelevista. Oireilua vahentaa ja hyvinvointia
seka oppimista edesauttaa sdanndllinen arkirytmi, joka koostuu riittavasta levosta, hyvasta ravitse-
muksesta ja liikunnasta.

Runsas ruutuaika esteena paivittaiselle likunnalle ja riittavalle younelle

Kouluterveyskyselyn mukaan liikunnan harrastaminen vapaa-aikana on lisaantynyt nuorilla hitaasti ja
vahan liikkuvien osuus on nyt pienempi kuin 2000-luvun alussa. Liikunnan harrastamiseen on Kkui-
tenkin edelleen syyta kiinnittdd huomiota, silla kolmasosa yléluokkalaisista ja lukiolaisista harrastaa
hengastyttavaa liikuntaa korkeintaan tunnin viikossa. Ammattiin opiskelevilla liikunnan harrastami-
nen on vieldkin harvinaisempaa. Heista l&hes puolet harrastaa hengastyttavaa liikuntaa korkeintaan
tunnin viikossa.

Kansallisen litkuntatutkimuksen mukaan lasten ja nuorten liikunnan harrastaminen seuroissa on yleis-
tynyt, mutta muu fyysinen aktiivisuus on vahentynyt. Tutkimuksen mukaan liikunnan harrastaminen
koulujen liikuntakerhoissa sekd omatoiminen urheilu yksin tai kaverin kanssa on vahentynyt. Myos
urheilevien lasten ja nuorten kokonaisliikuntamaérat ovat suosituksiin nahden liian pienet. Organisoi-
dut seuraharjoitukset eivat yksin riita tayttamaan nuorten liikunnan tarvetta. Tama selittdd osaltaan
lasten ja nuorten fyysisen kunnon heikkenemista.’

Fyysisen aktiivisuuden perussuosituksen mukaan kaikkien 13-18-vuotiaiden tulee liikkua vé&hintaan
puolitoista tuntia paivassa. Paivittdisen fyysisen aktiivisuuden tulee sisaltda runsaasti reipasta liikun-

% Kurri, Eero: Opintojen pitkittymisen dilemma. Tutkimus opintojen sujumattomuustekijoista yliopistoissa ja niihin vaikuttamisen keinoista.
Helsinki: Opiskelijajarjestdjen tutkimussaatié Otus rs. 27, 2006.
* Laaksonen, Elina: Yliopisto-opiskelijoiden psyykkinen oireilu ja siihen yhteydessa olevat tekijat. Helsinki: Ylioppilaiden terveydenhoi-
tosaation tutkimuksia 38, 2005.
® Lounasmaa, Jouni & Tuori, Marja-Riitta & Kunttu, Kristiina & Huttunen, Teppo: Opiskelukyky ja otteen saaminen opiskelusta. Teoksessa:
Kunttu, Kristiina (toim.): Oireilevan opiskelijan viesti? Tutkimuksia Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimus 2000-aineistosta. Sosiaali- ja
terveysturvan katsauksia 63. Helsinki: Kansanelakelaitos, 2004.
6 Opiskeluterveydenhuollon opas. Julkaisuja 2006:12. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministerid, 2006.
7 Nuori Suomi ry:n tiedote 22.4.2010.
http://nuorisuomi.fiffiles/ns2/tiedotteet/100422_Kansallinen_liikuntatutkimus2009_2010_lapset_ja_nuoret_uusin.pdf. [luettu 31.5.2010].
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taa, jonka aikana sydamen syke ja hengitys kiihtyvat ainakin jonkin verran. Liséksi yli kahden tunnin
pituisia istumisjaksoja tulee vélttdd. Ruutuaikaa viihdemedian &&ressa saa olla korkeintaan kaksi tun-
tia péivassa.

Kouluterveyskyselyn tulosten mukaan korkeintaan kaksi tuntia ruudun adressa vietti koulupéiving 34
prosenttia peruskoulun ylaluokkalaisista, 37 prosenttia lukiolaisista ja 28 prosenttia ammattiin opiske-
levista. Viikonloppuisin ruudun adressa korkeintaan kaksi tuntia vietti vain joka kuudes nuori. Lasten
ja nuorten terveysseurannan tutkimusaineistossa suositusten mukaisen ajan ruudun &aressa vietti arki-
paivisin vain 23 prosenttia ja viikonloppuisin 10 prosenttia kahdeksasluokkalaisista®. Kouluterveys-
kyselyn mukaan joka kymmenes nuori kaytti koulupdivind vahintdén kuusi tuntia katselemalla televi-
siota, kayttamalla tietokonetta tai pelaamalla k&nnykka- tai konsolipeleja. Viikonloppuisin néin pal-
jon aikaa ruudun aaressé vietti joka viides nuori.

Runsas ruutuaika on este paivittaisen liikunnan seka riittdvan younen toteutumiselle. Ne nuoret, jotka
kayttavat huomattavan paljon aikaa ruudun &éressa, eivat todennékoisesti ennata liilkkumaan riittavas-
ti.*® Toisaalta runsaan ruudun &aressa istumisen on todettu olevan varsin yleista myds liikuntaa har-
rastavilla nuorilla™'.

Runsas informaatio- ja kommunikaatioteknologian kéytté heikentdd nuorten nukkumistottumuksia ja
lisdd vasymysta ja on sita kautta kielteisesti yhteydessd nuorten koettuun terveydentilaan ja oirei-
siin*2. Myos liiallisella istumisella on havaittu olevan itsenaisia, liilkunnan harrastamisesta riippumat-
tomia haitallisia yhteyksia terveyteen'®. Runsaan istumisen on todettu liittyvan nuorten lihavuuteen
seké alaselén, niskan ja olkap&an kipuihin tyt6illa ja niskakipuun pojilla riippumatta litkunnan harras-
tamisen maarasta'® 1> 1,

Nuorten fyysistd kuntoa tulee arvioida kouluterveydenhuollon laajoissa terveystarkastuksissa. Arvi-
ointi voidaan tehdd keskustellen nuoren ja hdnen huoltajansa kanssa sekéd yhteistydssa opettajien
kanssa. Tavoitteena on motivoida nuorta harrastamaan liikuntaa sek& tunnistaa oppilaat, joiden kunto
edellyttaa tarkempaa selvitysta esimerkiksi yhdessa liikunnanopettajan kanssa.'’

Paihteiden kayttd haittaa opiskelua

Oppilaan tai opiskelijan pdihteiden kayttd voi nakya esimerkiksi toistuvina poissaoloina, myohéaste-
lying, tehottomuutena tai opintojen viivastymisend. Pdihdeongelmaan liittyy usein myds muita psy-
kososiaalisia ongelmia, jotka voivat haitata opintoja.*®

Kouluterveyskyselyn mukaan nuorten asenteet péihteiden kayttod kohtaan ovat muuttuneet selvésti
sallivampaan suuntaan 2000-luvun puolivalistda alkaen. Huolestuttavaa kehitystd on havaittavissa
huumekokeiluja kuvaavissa tuloksissa. Vuonna 2008 laittomia huumeita oli kokeillut 12 prosenttia
lukiolaisista ja 20 prosenttia ammattiin opiskelevista. Vuonna 2010 vastaavat osuudet olivat 17 ja 23

8 Fyysisen aktiivisuuden suositus kouluikéisille 7-18-vuotiaille. Helsinki: Opetusministerié & Nuori Suomi ry., 2008.
° Terveytemme — Lasten terveys -sivusto. http://www.terveytemme.fi/lastenterveys. [luettu 31.5.2010]. Ks. myds Méaki, Paivi & Hakulinen-
Viitanen, Tuovi & Kaikkonen, Risto & Koponen, Paivikki & Ovaskainen, Marja-Leena & Sippola, Risto & Virtanen, Suvi & Laatikainen, Tiina
& LATE-tydryhma (toim.): Lasten terveys. LATE-tutkimuksen perustulokset lasten kasvusta, kehityksesta, terveydesta,
terveystottumuksista ja kasvuymparistésta. Raportti 2/2010. Helsinki: THL, 2010.
19 Fyysisen aktiivisuuden suositus kouluikéisille 7—18-vuotiaille. Helsinki: Opetusministerié & Nuori Suomi ry., 2008.
" Tammelin, Tuija & Ekelund, UIf & Remes, Jouko & Nayh&, Simo: Physical activity and sedentary behaviors among Finnish youth. Medi-
cine & Science in Sports & Exercise 39 (2007): 7,1067-1074.
2 punaméki, Raija-Leena & Wallenius, Marjut & Nygard, Clase-H&kan & Saarni, Lea & Rimpeld, Arja: Use of information and communic-
tion technology (ICT) and perceived health in adolecsence: The role of sleeping habits and waking-time tiredness. Journal of adolescence
30 (2007): 4, 569-585.
'3 Fyysisen aktiivisuuden suositus kouluikaisille 7—18-vuotiaille. Helsinki: Opetusministerié & Nuori Suomi ry., 2008.
¥ Tammelin, Tuija & Laitinen, Jaana & Nayha, Simo & Remes, Jouko & Ekelund, Ulf & Ong, Ken & Jarvelin, Marjo-Riitta: Liikunta, istumi-
nen ja uni liittyvat nuorten lihavuuteen ja keskivartalolihavuuteen. Liikunta & Tiede 44 (2007): 5, 60.
'* Auvinen, Juha & Tammelin, Tuija & Taimela, Simo & Zitting, Paavo & Karppinen, Jaro: Neck and shoulder pains in relation to physical
activity and sedentary activities in adolescence. Spine 32 (2007): 9,1038-1044.
'8 Auvinen, Juha & Tammelin, Tuija & Taimela, Simo & Zitting, Paavo & Karppinen, Jaro: Associations of Physical Activity and Inactivity
with Low Back Pain in Adolescents. Scandinavian Journal of Medicine Science in Sports 18 (2008): 2,188-194.
7 Neuvolatoiminta, koulu- ja opiskeluterveydenhuolto seka ehkaiseva suun terveydenhuolto. Asetuksen (380/2009) perustelut ja sovelta-
misohjeet. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2009: 20. Helsinki: STM, 2009.
18 |aaketieteen ja hammaslaaketieteen opiskelijoiden paihdeohjelma. Turun yliopisto, Ladketieteellinen tiedekunta, 2010.
http://www.med.utu.fi/opiskelu/opiskelijoiden_paihdeohjelma.pdf. [luettu 22.6.2010].
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prosenttia. Myds huumeita kokeilleiden ylaluokkalaisten osuus kasvoi samana ajanjaksona 7 prosen-
tista 9 prosenttiin oppilaista. Nuorten huumekokeilujen lisddntyminen néyttdisi johtuvan lisdantynees-
ta kannabistuotteiden kokeilusta. Muita laittomia huumeita kokeilleiden osuuksissa ei ole néhtévissa
merkittdvia muutoksia. Nuorten tupakointi ja alkoholin kayttd ovat kuitenkin vahentyneet 2000-luvun
alusta. Vuonna 2010 vahintaan kerran kuussa itsensa humalaan joi 16 prosenttia ylédluokkalaisista, 26
prosenttia lukiolaisista ja 39 prosenttia ammattiin opiskelevista. Viikoittain alkoholia kéytti 7 prosent-
tia ylaluokkalaisista, 13 prosenttia lukiolaisista ja 24 prosenttia ammattiin opiskelevista. Paivittdin
tupakoivia oli peruskoululaisista 15 prosenttia, lukiolaisista 12 prosenttia ja ammattiin opiskelevista
40 prosenttia.

Kouluterveyskyselyn tuloksista poiketen Nuorten terveystapatutkimuksessa havaittiin alkoholin kéy-
t0ssé ja tupakoinnissa joiltain osin viitteitd myonteisen kehityksen pysahtymisestd ja jopa kaantymi-
sesta terveyden kannalta kielteiseen suuntaan. Paivittaisen tupakoinnin pitkaan jatkunut vaheneminen
pysahtyi ja kaantyi uudelleen nousuun 14-16-vuotiailla pojilla. Raittiuden lisadntyminen loppui kai-
kissa ikaryhmissd ja molemmilla sukupuolilla. Humalajuomisen vaheneminen pysahtyi 14-16-
vuotiailla. 18-vuotiailla itsensa tosihumalaan juovien osuudet olivat koko 30-vuotisen tutkimusjakson
korkeimmat, etenkin tytoilla.”

Viime aikoina nuorten alkoholin kaytto on kehittynyt suuntaan, jossa osa nuorista pidattaytyy alkoho-
lista joko kokonaan tai rajaa sen k&yton harvoihin poikkeustilanteisiin, kun taas osalla nuorista kulu-
tus saattaa jopa kasvaa tai muuttua aiempaa riskialttiimmaksi. Esimerkiksi ESPAD- tutkimuksessa
raittiuden havaittiin lisdntyneen ja humalajuomisen véhentyneen erityisesti ydinperheissa asuvien,
korkeasti koulutettujen vanhempien nuorilla, jotka menestyivat hyvin koulussa. Paihteiden kayttoa
esiintyi puolestaan enemman nuorilla, jotka lintsasivat koulusta ja joiden vanhemmat eivét valvoneet
nuorten vapaa-ajan kayttoa. Raittius vaheni kaytettavissa olevien rahojen lisaantyessa.”® %

Ongelmatasoisesti pdihteitd kayttdvat nuoret voidaan jakaa niihin, joiden ongelmat johtuvat humala-
juomisesta ja huumekokeiluista seké niihin, joilla paihteiden kaytto liittyy laajempaan psykososiaali-
seen ongelmavyyhteen. Jalkimmaisessa ryhméssa ongelmat alkavat usein jo lapsuudessa ja voivat
siirtyd sukupolvelta toiselle. Nuoren paihdeongelman taustalta 16ytyy usein syrjaytymistd, sosiaalisia
ongelmia seka terveysongelmia. Vaestotutkimuksissa on todettu, ettd pdaihdehairitisistd nuorista
enemmist6lla on samaan aikaan esimerkiksi kaytds- ja uhmakkuushairiditd, masennusta, ahdistunei-
suushairioita tai ADHD. Poikien kéytoshairididen ja hyperaktiivisuuden on havaittu ennustavan hu-
malajuomista, paivittéista tupakointia ja huumerikoksia. Erityisesti suuressa riskissa olevien nuorten,
kuten kaytoshairidisten, lastensuojeluasiakkaiden, koulupudokkaiden seka rikoksia tekevien nuorten
hoidontarve tulee aina selvittaa systemaattisesti. Paihdeongelmien tunnistamisen jalkeen haasteena on
hoitoonohjaus, jota hankaloittaa sopivien hoitopolkujen puute tai vahaisyys.? 2

Perheen taloudelliset ongelmat heijastuvat perheen ilmapiiriin

Perheen hyvinvointi vaikuttaa ratkaisevasti nuoren kokemuksiin eldmanhallinnasta, sosiaalisesta tues-
ta ja omista voimavaroista. Yksi perheen hyvinvointiin vaikuttavista tekijoistd on taloudellinen toi-
meentulo. Kouluterveyskyselyn mukaan vanhempien tyottomyys on yleistynyt selvasti edellisesta
kyselyvuodesta. Ainakin toinen vanhemmista oli ollut kuluneen vuoden aikana ty6ttoména 32 prosen-
tilla ylaluokkalaisista, 28 prosentilla lukiolaisista ja 39 prosentilla ammattiin opiskelevista. Yha suu-
rempi osa lapsista ja nuorista kuuluu pienituloisiin perheisiin. Lapsikdyhyysaste on kasvanut voimak-

1% Rainio, Susanna & Pere, Lasse & Lindfors, Pirjo & Lavikainen, Hanna & Saarni, Lea & Rimpeld, Arja: Nuorten terveystapatutkimus
2009. Nuorten tupakkatuotteiden ja paihteiden kayttdé 1977—-2009. Sosiaali- ja terveysministerion selvityksia 2009:47. Helsinki: STM, 2009.
% Karvonen, Sakari: Jakautuuko nuorten juominen kahtia? Yhteiskuntapolitikka 75 (2010): 2, 182—193.
% Metso, Leena & Ahlstrom, Salme & Huhtanen, Petri & Leppéanen, Minna & Pietila, Eija: Nuorten paihteiden kayttd Suomessa 1995—
2007. ESPAD-tutkimuksen tulokset. Raportti 6/2009. Helsinki: THL, 2009.
2 Niemela, Solja: Paihdeongelmat nuoruusialla. Esitys Erityista tukea tarvitsevat opiskelijat — seminaarissa 28.4.2010.
http://info.stakes.fi/kouluterveys/erityinentuki/niemela.p.df [luettu 22.6.2010].
“Niemela, Solja: Nuorten paihdehairididen hoito ja paihdepalveluiden kehittaminen. Nuorten hyvin- ja pahoinvointi. Konsensuskokous
2010. Vammala: Suomalainen Laakariseura Duodecim, Suomen akatemia, 2010.
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kaasti e%ellisen, 1990-luvun laman jélkeen ja on nyt korkeammalla kuin koskaan 1970-luvun alun
jalkeen.

Edellisestd lamasta opittiin, ettd kulutusmahdollisuuksien vaheneminen ei ollut taloudellisten ongel-
mien merkittavin seuraus lasten elamassa. Merkittdvampié olivat ne vaikutukset, joita lamalla oli per-
heen ilmapiiriin ja vanhempien jaksamiseen. Lasten kokemukset lamasta valittyivét sen kautta, miten
vanhemmat pystyivat kasittelem&an laman seurauksia ja miten he jaksoivat. Laman vaikutukset per-
heen ilmapiiriin ja keskinaisiin suhteisiin olivat voittopuolisesti Kielteisid. Harvinaiset myonteiset vai-
kutukset nakyivat joissain perheissa yhdessa olon lisaantymisena seka yhteishengen paranemisena.?®

Talousvaikeuksien aiheuttamat vanhempien mielenterveys- ja parisuhdeongelmat heijastuvat van-
hemmuuteen ja valittavat tata kautta laman kielteisia vaikutuksia lasten mielenterveyteen. Vanhem-
man mielenterveysongelmien tiedetddn olevan merkittava riski toimivalle vanhemmuudelle seké lap-
sen hyvinvoinnille, kuten sosiaalisille suhteille, koulusuoriutumiselle ja mielenterveydelle.® Talou-
dellisista ongelmista karsivissa perheissé lapset voivat joutua kohtaamaan sellaisia aikuisten vaikeuk-
sia ja ahdistusta, joiden vaikutukset heihin ovat vaikeasti mitattavissa, ja jotka voivat tulla esiin vasta
pitkan ajan kuluttua.

Laheisen alkoholin kayttd on riski nuoren mielenterveydelle

Laheisten liiallinen alkoholin kéayttd vaikuttaa kielteisesti nuorten hyvinvointiin. Kouluterveyskysely
kartoittaa nuoren kokemusta jonkun hénelle laheisen ihmisen alkoholin kaytostd. Laheisia voivat olla
perheenjasenten liséksi esimerkiksi ystavat. Tulosten mukaan 13 prosenttia yladluokkalaisista, 14 pro-
senttia lukiolaisista ja 18 prosenttia ammattiin opiskelevista koki, ettd l&heisen alkoholin kayttd oli
aiheuttanut ongelmia omaan eldmaan. Lasten ja nuorten terveysseurannan tutkimusaineistossa kah-
deksasluokkalaisten isista neljésosalla ja aideistd 7 prosentilla oli vahint&an lievésti kasvanut alkoho-
lihaittojen riski?’.

Perheissd, joissa kéytetddn runsaasti paihteitd, lapset ottavat usein jo varhain aikuisen vastuun ja vai-
kuttavat parjadvilta. Emotionaalista huolenpitoa ja ikékauteen kuuluvia kehitysmahdollisuuksia vaille
jaava lapsi on kuitenkin altis psyykkisille ongelmille, kuten masennukselle ja syémishairidille.? Pal-
jon paihteitd kayttdvien vanhempien lapsilla on kasvanut riski erityyppiseen ongelmakayttaytymi-
seen. Paihdeongelmat aiheuttavat usein my®s riskin niiden siirtymisesta seuraavalle sukupolvelle.?
Vanhempien paihteiden kayton vaikutukset lapsen mydhempaan elamaan eivét kuitenkaan ole yksise-
litteisid. Tdma antaa mahdollisuuden ongelmien ylisukupolvisen ketjun murtamiseen oikein kohden-
netulla avulla ja tuella.*

Peruspalvelujarjestelmissa, kuten koulussa ja terveydenhuollossa, kohdataan jatkuvasti perheitd, jois-
sa on paihdeongelmia®. Olemassa olevat auttamis- ja tukirakenteet tunnistavat kuitenkin vain pienen
osan paihdeperheista ja suuri osa lievemmistd ongelmista ja& aikuiskeskeisessa ja sektoreittain jakau-
tuneessa jarjestelmassa piiloon.*

?* Salmi, Minna & Sauli, Hannele & Lammi-Taskula, Johanna: Lapsiperheiden toimeentulo. Teoksessa: Lammi-Taskula, Johanna & Kar-
vonen, Sakari, & Ahlstrém, Salme. (toim.) Lapsiperheiden hyvinvointi. Helsinki: THL, 2009.
% salmi, Minna & Huttunen, Jouko & Yli-Pietila, Paivi: Lapset ja lama. Stakes Raportteja 197. Helsinki: Stakes, 1996.
% einonen, Jenni: Families in struggle: Child mental health and family well-being in Finland during the economic recession of the 1990s:
The importance of parenting. Stakes. Helsinki, 2004.
7 Terveytemme — Lasten terveys -sivusto. http:/www.terveytemme.fi/lastenterveys. [luettu 31.5.2010]. Ks. myds Méaki, Paivi & Hakulinen-
Viitanen, Tuovi & Kaikkonen, Risto & Koponen, Paivikki & Ovaskainen, Marja-Leena & Sippola, Risto & Virtanen, Suvi & Laatikainen,
Tiina & LATE-tydryhma (toim.): Lasten terveys. LATE-tutkimuksen perustulokset lasten kasvusta, kehityksestd, terveydesta,
terveystottumuksista ja kasvuymparistésta. Raportti 2/2010. Helsinki: THL, 2010.
% Mylant, Marylou & Ide, Bette & Cuevas, Elizabeth & Meehan, Maurita: Adolescent children of alcoholics: vulnerable or resilient? Journal
of the American Psychiatric Nurses Association 8 (2002) 2, 57—-64.
% Holmila, Marja & Bardy, Marjatta & Kouvonen, Petra: Lapsuus paihdeperheessa ja kielteisen sosiaalisen periman voittaminen. Yhteis-
kuntapolitiikka 73 (2008) 4, 421-432.
% Holmila, Marja & Raitasalo, Kirsimarja: Lapsuudenkodin alkoholin likakaytén vaikutukset. Teoksessa: Moisio, Pasi & Karvonen, Sakari &
Simpura, Jussi & Heikkika, Matti (toim.): Suomalaisten hyvinvointi 2008. Helsinki: Stakes, 2008.
% peltoniemi, Teuvo: Paihdeperheiden lapset auttamisjarjestelmassa. Teoksessa: Utoslahti, Kirsi & Peltoniemi, Teuvo (toim.): Pikkuaikui-
sia. Kirjoituskilpailun kertomuksia ja tutkimustietoa Lasinen lapsuus -hankkeesta. A-klinikkas&ation raporttisarja nro 42. Helsinki: A-
klinikkas&atio, 2003.
* Holmila, Marja & Bardy, Marjatta & Kouvonen, Petra: Lapsuus paihdeperheessa ja kielteisen sosiaalisen periman voittaminen. Yhteis-
kuntapolitiikka 73 (2008) 4, 421-432.
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Opiskeluolosuhteissa on viela parannettavaa

Kouluterveyskyselyn mukaan lukiolaisten fyysiset tydolot ovat parantuneet 2000-luvun aikana. VVuo-
situhannen alussa puolet lukiolaisista piti oppilaitoksen tydoloja puutteellisina, vuonna 2010 ndin ko-
ki 41 prosenttia lukiolaisista. Yl&luokkalaisten fyysisissa tydoloissa vastaavaa myonteisté kehitysta ei
ollut havaittavissa. Ylaluokkalaisista 58 prosenttia piti tydoloja puutteellisina. Ammattiin opiskelevis-
ta tyooloja piti puutteellisina 42 prosenttia. Eniten opiskelua haittasivat huono ilmanvaihto, sopima-
ton lampatila ja epdmukavat kalusteet.

Opiskeluyhteison ja -ympériston terveyden ja turvallisuuden edistaminen edellyttdd moniammatillista
yhteistyotd. Oppilaitoksissa tulee suunnitella ja kehittdd toimintamalleja opiskeluyhteison terveyden
ja turvallisuuden edistdmiseen, ongelma-, onnettomuus- ja kriisitilanteiden ehkaisyyn seké niissé toi-
mimiseen. Kriisitilanteisiin valmistautumisen yhteydessa yhteisty6té tulee tehda poliisin ja pelastus-
toimen kanssa. Lisdksi opiskeluympadriston terveys ja turvallisuus on tarkastettava joka kolmas vuosi
ja tarkastuksessa todettujen puutteiden korjaamista on seurattava vuosittain.®

Kouluterveyskyselyn mukaan myds nuorten osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksissa nayttéisi
olevan vield parannettavaa. Ylaluokkalaisista ja ammattiin opiskelevista ldhes puolet ja lukiolaisista
kolmasosa ei tiennyt, miten vaikuttaa oman koulun asioihin. L&hes puolet yldluokkalaisista ja kol-
masosa toisen asteen opiskelijoista koki, ettei heidan mielipiteitdén oteta huomioon koulutyon kehit-
tamisessd. Opiskelijoiden epéoikeudenmukaista kohtelua esiintyi ylaluokkalaisista 36 prosentin, lu-
kiolaisista 17 prosentin ja ammattiin opiskelevista 22 prosentin mielesta. Oppilaitoksen tydilmapiiris-
s& koki ongelmia 29 prosenttia ylaluokkalaisista, 13 prosenttia lukiolaisista ja 16 prosenttia ammattiin
opiskelevista. Valtaosa nuorista koki kuitenkin tulevansa helposti toimeen opiskelukavereiden ja
opettajien kanssa.

Kiusaaminen ja hairintd psykososiaalisen hyvinvoinnin uhkana

Kiusaaminen vahingoittaa nuoren vertaissuhteita ja aiheuttaa riskin hénen psykososiaaliselle hyvin-
voinnilleen. Kiusatut nuoret kérsivét usein henkisen hyvinvoinnin ja mielialan ongelmista, itsetunnon
ja itsearvostuksen alenemisesta, masentuneisuudesta, itsetuhoisuudesta seké ahdistuneisuudesta. Kiu-
saamisen on todettu heijastuvan myos fyysiseen terveyteen muuan muassa psykosomaattisina stres-
sioireina kuten kipuina, sairasteluna, nukkumisvaikeuksina sek syémishairisina.>

Kouluterveyskyselyn mukaan koulukiusaamista esiintyy yhtd yleisesti kuin vuosikymmenen alussa.
Koulukiusatuksi joutui viikoittain kahdeksan prosenttia ylaluokkalaisista, prosentti lukiolaisista ja
nelja prosenttia ammattiin opiskelevista. Kouluhenkildstd puuttui kiusaamiseen nuorten mielesta har-
voin. Kolme neljasta nuoresta ilmoitti, ettei kiusaamiseen puututtu kouluhenkil6ston toimesta.

Kiusaamisen muodot ovat monenlaisia. Kiusaaminen voi olla hiljaista, sanallista tai fyysista. YKksi
tavallisimmista kiusaamisen muodoista on hiljainen kiusaaminen, jota on usein vaikea havaita. Kou-
luterveyskyselyn tulosten mukaan yleisimpia kiusaamisen muotoja ovat nimittely, naurunalaiseksi
tekeminen, kaveriporukan ulkopuolelle jattaminen sek& valheiden levittdminen loukkaamistarkoituk-
sessa. Fyysinen kiusaaminen on yleisintd ylaluokkalaisten keskuudessa.

Tutkimusten mukaan nayttad siltd, ettd nuoret ovat omaksuneet uuden teknologian kiusaamisen véli-
neeksi. Kouluterveyskyselyn tulosten mukaan yléluokkalaisista joka kymmenes oli kohdannut kan-
nykka- tai internetkiusaamista. Kansallisen lapsiuhritutkimuksen mukaan yhdeksasluokkalaisista ty-
toista 1&hes viidennes ja pojista joka kymmenes oli joutunut tekstiviesti- tai internetkiusaamisen uh-
riksi. Yleisinta oli huhujen levittaminen verkossa ja tekstiviestilla tapahtuva kiusaaminen.*®> Manner-

% Neuvolatoiminta, koulu- ja opiskeluterveydenhuolto seka ehkaiseva suun terveydenhuolto. Asetuksen (380/2009) perustelut ja sovelta-
misohjeet. Julkaisuja 2009:20. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministerid, 2009.
% porhola, Maili: Koulukiusaaminen nuoren hyvinvointia uhkaavana tekijana — miten kay kiusatun ja kiusaajan vertaissuhteille? Teokses-
sa: Autio, Minna & Eréranta, Kirsi & Myllyniemi, Sami (toim.): Polarisoituva nuoruus? Nuorten elinolot -vuosikirja. Helsinki: Nuorisotutki-
musverkosto. Nuorisoasiain neuvottelukunta. Stakes, 2008.
% salmi, Venla: Vakivalta sahkoisten viestimien kautta. Teoksessa: Ellonen, Noora & Kaéridinen, Juha & Salmi, Venla & Sariola, Heikki:
Lasten ja nuorten vékivaltakokemukset. Tutkimus peruskoulun 6. ja 9. luokan oppilaiden kokemasta vékivallasta. Poliisiammattikorkeakou-
lun raportteja 71/2008. Tutkimustiedonantoja. Tampere: Oikeuspoliittinen tutkimuslaitos, 2008.
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heimin Lastensuojeluliiton kyselyiden mukaan nettikiusaaminen liittyy hyvin usein koulukiusaami-
seen. Muusta koulukiusaamisesta poiketen uhri ei kuitenkaan péése siitd eroon koulun ulkopuolella-
kaan. Nettikiusaamiseen houkuttelee sen nédenndinen helppous ja nimettémyys. Kiusaaja ei aina ym-
marra tekonsa vakavuutta, kun hén ei joudu kohtaamaan uhrin reaktioita.*

Tana vuonna Kouluterveyskyselyssa selvitettiin aiempaa perusteellisemmin myos seksuaalista héirin-
taa ja vakivaltaa. Seksuaaliseksi hairinndksi luokiteltiin®” seksuaalisuutta loukkaava nimittely seka
héiritsevé seksuaalinen ehdottelu ja ahdistelu puhelimessa tai internetissa. Seksuaaliseksi vékivallaksi
puolestaan luokiteltiin kehon intiimien alueiden vastentahtoinen koskettelu, seksiin painostaminen tai
pakottaminen sekad rahan, tavaran tai pdihteiden tarjoaminen vastineeksi seksista. Tulosten mukaan
seksuaalisuutta loukkaavaa nimittelya oli kokenut 40 prosenttia nuorista. Hairitsevaa seksuaalista eh-
dottelua tai ahdistelua puhelimessa tai internetissa oli kokenut joka viides nuori. Seksuaalista vékival-
taa puolestaan oli kokenut ylaluokkalaisista ja lukiolaisista joka seitsemds ja ammattiin opiskelevista
joka viides.

Seksuaalisen hairinndn mahdollisuudet ovat lisdantyneet internetin kayton yleistymisen myotd. Seksu-
aaliseen hyvéksikayttoon tahtadvia kontakteja potentiaalisiin uhreihin voidaan netin avulla luoda suuria
maarid, jolloin tekijoiden on mahdollista 16yt&4& helpoimmat uhrit. Varsinaiseen fyysiseen kanssakaymi-
seen johtavia tapauksia on suhteellisen vahan, mutta verkossa tapahtuva hairintd on monimuotoista ja
jossain muodoissaan hyvin yleista.®® Yleisinta on rivo kielenkayttd ja torkeydet keskustelupalstoilla.
Lapsiuhritutkimuksen mukaan naita on kokenut noin joka viides yhdeksasluokkalainen.*

Tytot kokevat poikia yleisemmin seksuaalista hdirintad ja endottelua internetissa. Lapsiuhritutkimuk-
sen mukaan yhdeksasluokkalaisista tytoista 22 prosentille ja pojista 6 prosentille oli ehdotettu seksia
internetissé viimeisen vuoden aikana. Myds Kouluterveyskyselyn tulosten mukaan tytt kohtasivat
seksuaalista hairintdd ja vékivaltaa yleisemmin kuin pojat. Liséksi lapsiuhritutkimuksen tulokset
osoittavat, ettd internetin kautta hyvéksikaytetyt nuoret olivat joutuneet sekd fyysisen ettd henkisen
vakivallan uhreiksi huomattavasti muita nuoria yleisemmin. Myd6s hyvéksikéytettyjen nuorten oma
rikoskayttaytyminen oli merkittavasti korkeammalla tasolla kuin muilla nuorilla.*

Opiskelukyvyn tukeminen kouluissa ja oppilaitoksissa

Kouluterveyskyselyn tulokset osoittavat, ettd nuorilla on monenlaisia tuentarpeita. Niitd on nahtavissa
seka nuorten omien voimavarojen, opiskeluympériston ettd opetustoiminnan osalta. Oppimismahdol-
lisuuksien vahvistaminen edellyttda seka fyysisen tydympariston ettd tydilmapiirin kehittdmista yhtei-
sOllisyytta ja nuorten vaikutusmahdollisuuksia lisdavaan suuntaan. Nuorille tulee tarjota myos riitta-
vasti ohjausta ja tukea opiskeluun liittyvisséd ongelmissa sekda oman elaméan hallinnassa. Nuorten hy-
vinvoinnin ja terveyden edistaminen kuuluu koulun ja oppilaitoksen tehtéviin opettamisen ohella®".

Keskeista hyvinvoinnin edistdmisessa on nuorten opiskelutaitojen vahvistaminen ja opiskeluun liitty-
vissa vaikeuksissa auttaminen. Kouluterveyskyselyn tulosten mukaan yleisimmin vaikeuksia aiheutti-
vat itselle parhaan opiskelutavan l16ytdminen, omatoimisuutta vaativien tehtavien tekeminen, kotiteh-
tavien tekeminen sekd kokeisiin valmistautuminen. Liian suuret vaatimukset ja liialliseksi koettu
tyomaara aiheuttavat usein stressid, psykosomaattista oireilua ja heikentdvat opiskelumotivaatiota.
Yléaluokkalaisista 35 prosenttia, lukiolaisista 29 prosenttia ja ammattiin opiskelevista 24 prosenttia
koki, ettd opettajat odottavat heiltd liikaa koulussa. Tyomaaraa pidettiin yleisesti liian suurena. Yl&-
luokkalaisista 41 prosenttia, lukiolaisista 47 prosenttia ja ammattiin opiskelevista 23 prosenttia koki

% hitp://www.mll filkasvattajille/kiusaaminen/maarittely/netti-ja_kannykkakiusaaminen/. [luettu 22.6.2010].
%" Second Draft Convention on preventing and combating violence against women and domestic violence. Directorate General of Human
Rights and Legal Affairs. Strasbourg: Council of Europe, 2010.
% Niemi, Hannu: Lapsiin ja nuoriin kohdistuvat seksuaalirikokset. Teoksessa: Rikollisuustilanne 2008. Rikollisuus ja seuraamusjarjestelma
tilastojen valossa. Oikeuspoliittisen tutkimuslaitoksen tutkimuksia. Helsinki: Oikeuspoliittinen tutkimuslaitos, 2009.
¥ salmi, Venla: Vékivalta sahkoisten viestimien kautta. Teoksessa: Ellonen, Noora & Kaéariginen, Juha & Salmi, Venla & Sariola, Heikki:
Lasten ja nuorten vékivaltakokemukset. Tutkimus peruskoulun 6. ja 9. luokan oppilaiden kokemasta vakivallasta. Poliisiammattikorkeakou-
lun raportteja 71/2008. Tutkimustiedonantoja. Tampere: Oikeuspoliittinen tutkimuslaitos, 2008.
“0'Ks. edellinen viite.
“! perusopetuksen laatukriteerit. Julkaisuja 2009: 19. Helsinki: Opetusministeri, 2009.
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tyomaaran liian suureksi. Huolestuttavaa on, ettd joka viides nuori koki saavansa vain harvoin tai ei
ollenkaan apua opiskeluun liittyvissad ongelmissa koulusta tai oppilaitoksesta.

Oppilaan oikeutta saada tarvitsemaansa tukea vahvistetaan perusopetuslain uudistuksella. Lain mu-
kaan oppilaan saamia tukimuotoja ovat lyhytaikainen tuki sek& tehostettu tuki ja erityinen tuki, jotka
ovat lyhytaikaista tukea vahvempia tukimuotoja. Tehostettu tuki siséltda tukiopetuksen, osa-aikaisen
erityisopetuksen, oppilashuollollisen tuen ja erilaiset pedagogiset ratkaisut. Erityisen tuen ja sen osa-
na erityisopetuksen jarjestaminen tulee kyseeseen silloin, kun oppilasta ei voida tukea riittavasti te-
hostetulla tuella. Erityisen tuen padtoksessé tulee madarata aiempaa tasméllisemmin oppilaan opetuk-
sen jarjestamisesta ja hanen tarvitsemistaan tukipalveluista.** **

Oppilas- ja opiskelijahuollon palveluiden jarjestamisessa nayttdisi olevan edelleen suuria puutteita.
Valtakunnallisen selvityksen mukaan kouluterveydenhuollon laatusuosituksen mukainen henkildsto-
mitoitus tayttyi terveydenhoitajien osalta 34 prosentissa ja ladkérien osalta neljassa prosentissa perus-
kouluista. Viidenneksessa kouluista ei ollut lainkaan koulupsykologi- tai koulukuraattoritoimintaa.**
Taméa on nadhtavissa myods Kouluterveyskyselyn tuloksissa. Kouluterveydenhoitajan vastaanotolle
paasemisen koki vaikeaksi 16 prosenttia ja koululdékérin vastaanotolle paasemisen 41 prosenttia nuo-
rista. Koulukuraattorin vastaanotolle pad&semista piti vaikeana 27 prosenttia ja koulupsykologin vas-
taanotolle padsemista 44 prosenttia nuorista. Tulokset eivét valttamatta kerro koko totuutta, sill& nuo-
ret eivat aina tiedd, mité palveluja on saatavilla. He voivat luulla, ettd koulupsykologin ja -kuraattorin
palveluja on saatavilla myds niissé oppilaitoksissa, joissa palveluja ei ole tarjolla.

Koulupsykologi- ja kuraattoripalveluiden saatavuutta tuetaan lastensuojelulain entista velvoittavam-
malla sdéédnnokselld. Kunnan tulee jarjestdd koulupsykologi- ja kuraattoripalveluita, jotka antavat esi-,
perus- ja lisdopetuksen sek& valmistavan opetuksen oppilaille riittdvan tuen ja ohjauksen koulunkayn-
tiin ja kehitykseen liittyvien sosiaalisten ja psyykkisten vaikeuksien ehkaisemiseksi ja poistamisek-
si*®. Terveydenhuollon palvelujen saatavuutta pyritaan parantamaan koulu- ja opiskeluterveydenhuol-
lon asetuksella®, joka muuttaa suositukset kuntia velvoittaviksi saannoksiksi. Asetus edellyttaa, etta
oppilaalle tehddéan terveystarkastus jokaisella peruskoulun vuosiluokalla viimeistddn vuoden 2011
alusta alkaen. Lisaksi edellytetaan, ettd ensimmaiselld, viidennella ja kahdeksannella luokalla tehd&én
laaja terveystarkastus. Toisen asteen opiskelijalle tulee tehdd ensimmaisend opiskeluvuonna tervey-
denhoitajan tarkastus ja ensimmadisena tai toisena opiskeluvuonna laékarin tarkastus, ellei laékérin
tarkastusta ole tehty opiskelijaksi hyvéksymisen yhteydessa.

Ensimmaisen, viidennen ja kahdeksannen luokan laajaan terveystarkastukseen siséltyy huoltajien haas-
tattelun liséksi opettajan tekema hyvinvointiarvio ja liséksi tarvittaessa tehdaén yhteistyota oppilashuol-
lon kanssa. Selvityksen*” mukaan terveystarkastukset tehtiin nailla luokka-asteilla lahes kaikissa (80—
89 %) kouluissa. Yli viidenneksessa kouluista ei kuitenkaan tiedetty, tehdaénko oppilaille laaja terveys-
tarkastus. Opettajalta pyydetty arvio oppilaasta siséltyi laajoihin tarkastuksiin yli puolessa kouluista,
mutta vain neljasosassa suunnitelmallisesti. Laajojen terveystarkastusten tuloksista tulee liséksi laatia
luokka- ja koulukohtaisia yhteenvetoja, joiden avulla oppilashuollon yhteisty6né arvioidaan luokka- ja
kouluyhteison tilaa sek& mahdollisten lisdtoimenpiteiden tarvetta. Selvityksen mukaan laajoista terveys-
tarkastuksista laadittiin luokka- ja kouluyhteiskohtainen yhteenveto vain harvoin.*®4°

> HE 109/2009.
3 Neuvolatoiminta, koulu- ja opiskeluterveydenhuolto seka ehkaiseva suun terveydenhuolto. Asetuksen (380/2009) perustelut ja sovelta-
misohjeet. Julkaisuja 2009:20. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministerid, 2009.
* Rimpela, Matti & Frojd, Sari & Peltonen, Heidi (toim.). Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen perusopetuksessa 2009. Perusraportti.
Koulutuksen seurantaraportit 2010: 1. Sastamala: Opetushallitus & Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2010.
| astensuojelulaki 2007/417.
“ Valtioneuvoston asetus 380/2009 neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja nuorten ehkaisevasta suun
terveydenhuollosta.
4" Rimpela, Matti & Frojd, Sari & Peltonen, Heidi (toim.). Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen perusopetuksessa 2009. Perusraportti.
Koulutuksen seurantaraportit 2010: 1. Sastamala: Opetushallitus & Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2010.
“8 valtioneuvoston asetus 380/2009 neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja nuorten ehkéisevasta suun
terveydenhuollosta.
9 Neuvolatoiminta, koulu- ja opiskeluterveydenhuolto seka ehkaiseva suun terveydenhuolto. Asetuksen (380/2009) perustelut ja sovelta-
misohjeet. Julkaisuja 2009:20. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministerié, 2009.
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Asetuksella halutaan varmistaa, ettd koko perheen hyvinvointia ja eldmantilannetta arvioidaan aikai-
sempaa jarjestelméllisemmin ja perusteellisemmin. Terveysneuvonta ja terveystarkastukset on jérjestet-
tava siten, ettd oppilaan, opiskelijan ja perheen erityisen tuen tarve tunnistetaan mahdollisimman var-
haisessa vaiheessa ja tarpeenmukainen tuki jérjestetdan viiveettd. Jotta erityisen tuen tarpeessa olevat
perheet I6ydetadn mahdollisimman varhain, on puheeksi ottamisen ja tarpeen tunnistamisen vélineiden
kayttod sekd henkilokunnan koulutusta tarpeen lisaté. Erityisen tuen tarve on selvitettavé, jos nuoressa,
perheessa tai ympaéristossa on tekijoitd, jotka voivat vaarantaa nuoren tervetta kasvua ja kehitysta.

Méaraaikaisten terveystarkastusten ohella tyontekijélla on oltava mahdollisuus tavata lasta, nuorta ja
hénen perhettdén joustavasti ja varata tarvittaessa lisdaikoja yksilollisten tarpeiden ja elamantilanteen
mukaan. Tarkastuksista poisjadneiden maarié tulee seurata ja selvittdd poisjaannin syita. Talla vel-
voitteella pyritaan ehkaisemaan syrjaytymisen riskia.>® Opintojen keskeytymisen ehkaisemiseksi seka
koulutukseen ja tyoelamadn paasyn edistamiseksi, myos nuorisolakia ollaan muuttamassa. Laissa
séédetdan etsivasta nuorisotydstd, jonka tarkoituksena on tavoittaa tuen tarpeessa oleva nuori ja auttaa
hénet sellaisten palvelujen ja muun tuen piiriin, joilla edistetddn hanen kasvuaan ja itsendistymistaén
seka paasyaan koulutukseen ja tydmarkkinoille.”

Néiden liséksi lasten ja nuorten palveluja ja niiden saatavuutta kehitetddn valtakunnallisesti Sosiaali-
ja terveydenhuollon kansallisen kehittdmisohjelman puitteissa. Ohjelmalla pyritdén siihen, etta palve-
lut olisivat aiempaa paremmin saatavissa lasten ja nuorten kehitysymparistoissa. Tavoitteena on nivoa
yhteen kehitystd tukevat, ongelmia ja héiriditd ehkaisevat ja korjaavat peruspalvelut yli nykyisten
sektorirajojen. Samalla pyritdan purkamaan laitoskeskeisyytta ja kehitetéan erityispalveluja tukemaan
peruspalveluja. *2

Kouluterveyskysely hyvinvointijohtamisen tukena kunnissa

Kuntia velvoitetaan kansanterveyslain ja lastensuojelulain nojalla seuraamaan véeston terveytta ika-
ryhmittain. Myos uusi terveydenhuoltolakiehdotus edellyttad tatd. Kunnan on laadittava suunnitelma
lasten ja nuorten hyvinvoinnin edistamiseksi seka lastensuojelun jarjestamiseksi ja kehittamiseksi®.
Lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelma koskee koko kuntaa ja sen eri toimialoja, silla hyvinvoinnin
edistdminen edellyttdd useita samansuuntaisia toimia eri hallinnonaloilla. Tdmé puolestaan edellyttaa
hallinnonalojen vélistd yhteisty6td ja koordinaation parantamista sekd moniammatillisen yhteistyon
kehittdmisté paikallisesti.

Lapsia ja nuoria koskeva hyvinvointisuunnitelma on hyvaksyttava kunnanvaltuustossa ja sen sisélta-
maét toimenpide- ja voimavaraehdotukset on otettava huomioon laadittaessa kunnan talousarviota ja -
suunnitelmaa. Hyvinvointisuunnitelman pohjaksi tarvitaan kuntakohtaista tietoa sekd nykyhetkesta
ettd menneesta kehityksestd. Ndin voidaan parhaalla mahdollisella tavalla ennakoida tulevia haasteita
ja tehda niité koskevia paatoksia.

Lasten ja nuorten hyvinvointia kuvaavan tietopohjan kehittdminen on ollut usein esilla viime vuosina.
Muun muassa Lasten, nuorten ja perheiden hyvinvoinnin politiikkaohjelman®*, valtioneuvoston lapsi-
ja nuorisopolitiikan kehittamisohjelman®® ja Kuntaliiton LapsiARVI-kehityshankkeen®® puitteissa on
madritelty keskeisi&, sadnnollisesti seurattavia indikaattoreita. Kouluterveyskyselyn indikaattorit né-
kyvét vahvasti ndissé ehdotuksissa, silla kyselya pidetd&dn merkittavana alueellisen ja valtakunnallisen
hyvinvointitiedon tuottajana.

% Ks. edellinen viite.
*! Opetusministerion tiedote 4.2.2010
*2 Sosiaali- ja terveydenhuollon kansallinen kehittdmisohjelma. Kaste 2008—2011. Julkaisuja 2008:6. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministe-
rie, 2008.
%3 |astensuojelulaki 13.4.2007/417
% Lasten, nuorten ja perheiden hyvinvoinnin politikkaohjelma.
http://iwww.vn.fi/toiminta/politikkaohjelmat/lapset/ohjelman-sisaeltoe/HPO_Lapset HSA2007.pdf [11.6.2019]
®® Lapsi- ja nuorisopolitikan kehittamisohjelma 2007—2011. http://www.minedu.fi/fexport/sites/default/OPM/Nuoriso/nuorisopolitikka/kehit-
taemisohjelma/liitteet/lapsi_ja_nuorisopolitikan_kehittamisohjelma.pdf [11.6.2010]
% Kuntaliiton www-sivut: LapsiArvi -kehittamishanke. http://mww.kunnat.net/k_perussivu.asp?path=1;29;353;10336;104211 [17.6.2010]
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Ohjelmissa on nostettu esiin myds paikallista ja valtakunnallista paatoksentekoa tukevan maksutto-
man sihkdisen tietokannan tarpeellisuus. Nyt kaytettavissa olevista tietokannoista Findikaattori®’ tar-
joaa tietoa valtakunnallisesti ja SOTKAnet™® ja Terveytemme®® myds paikallisesti. Vuonna 2012
kunnat saavat kayttoonsa uuden hyvinvoinnin sek& terveys- ja sosiaalipalvelujen avainindikaattori-
palvelun.

Hyddyntamisen monet mahdollisuudet

Kunnissa on syntynyt erilaisia tapoja hyddyntaa Kouluterveyskyselyn tuloksia. Niitd on hyddynnetty
niin hallinto- ja strategiatydssé, kunnan eri hallintokuntien, alueellisten poikkihallinnollisten ty6ryh-
mien kuin yksittéisten oppilaitostenkin toimesta. Kuntapaattajat tarkastelevat tuloksia yleensé koko
kunnan ndkokulmasta ja arvioivat, mika merkitys tuloksilla on kunnan strategiaan ja hallintoon. Kun
kyselyn tulokset on sisallytetty kunnan hyvinvointikertomukseen ja hyvinvointistrategiaan, ne toimi-
vat nuorten hyvinvoinnin kehityksen seurannan valineina ja tukevat hyvinvointijohtamista. Eri hallin-
tokunnat puolestaan tarkastelevat tuloksia oman vastuualueensa ndkokulmasta ja kohdentavat toimin-
taansa tarpeiden mukaan. Tulokset toimivat myo6s valineend yhteistyon rakentamiselle hallintokuntien
valille. Isoissa kunnissa alueelliset tydryhmét pohtivat tuloksia oman alueensa ja asuinympéristonsa
toimijoiden nakokulmasta. Nama tyoryhmat ovat linkkind kunnallisen toimeenpanon ja yksittaisten
koulujen ja oppilaitosten oppilas- ja opiskelijahuoltoryhmien vélilld. Kouluissa ja oppilaitoksissa tu-
loksia tarkastellaan usein yhteison hyvinvoinnin ndkokulmasta peilaten niitd jo olemassa oleviin
suunnitelmiin seké laajemmin kunnan ja opetuksenjérjestajan suunnitelmiin.

Tybryhmista tehoa toimintaan

Moniin kuntiin on nimetty tyéryhmaé, joka vastaa Kouluterveyskyselyn tulosten vélittdmisestd, tiedot-
tamisesta sek& tulosten hyddyntdmisestd kunnan sisélld. Merkittdvaa toiminnan onnistumisen kannal-
ta on ollut, ettd tydéryhmaét ovat koostuneet eri alojen tydntekijoistd. Ryhmissa on ollut edustajia esi-
merkiksi sosiaali- ja terveystoimesta, sivistystoimesta, nuorisovaltuustosta, jarjestdista ja vanhem-
painyhdistyksestd. Niihin on voinut kuulua myds tiedottaja ja kouluterveyslahettilds. Tyéryhmét ovat
voineet rakentua jonkin jo olemassa olevan poikkihallinnollisen tydryhmén, kuten lastensuojelun asi-
antuntijan apuna toimivan asiantuntijaryhmén pohjalle. Tarke&a on, ettd ryhman jasenilla on oman
hallinnonalan antamat valtuudet toimintaan.

Tyoryhmassa voidaan laatia eri hallintokuntia koskeva toimintasuunnitelma toimenpide-
ehdotuksineen. Tydryhmaén jasenet vievat tdimén edelleen omille hallinnonaloilleen ja tarvittavin osin
lautakuntaan ja edelleen hallitukseen ja valtuustoon. Yhteisten tavoitteiden ja toiminnan lisaksi jokai-
nen hallintokunta voi suunnitella myds omaa erillistd toimintaansa, joka tukee yhteisten tavoitteiden
saavuttamista. On tdrkedd seurata toimintasuunnitelman tavoitteiden toteutumista sdénnollisesti, esi-
merkiksi kahden vuoden valein Kouluterveyskyselyn tulosten pohjalta. Tehokkaaksi toimintatavaksi
on havaittu lausuntopyyntdjen tekeminen. Talléin tydryhmaén jasenet pyytavét eri hallinnonalojen lau-
takunnilta lausuntoa siitd, mihin toimenpiteisiin kyseiselld hallinnon alalla ryhdyt&dén tyéryhmén nos-
tamien ongelmien osalta. Ty6ryhma seuraa lausunnoissa ehdotettujen toimenpiteiden nakymista toi-
mintasuunnitelmissa ja talousarvioissa.

Tyoryhmaét vastaavat yleensa myos laajemmin tulosten valittdmisestd. Jasenet voivat esitelld tuloksia
oman vastuualueensa johtoryhmalle ja lautakunnalle. He voivat jarjestaa tulosten késittelytilaisuuksia
ammattilaisten kesken tai he voivat tukea kunta- tai koulukohtaisten tulosten esittelya opettajille,
vanhemmille sek& oppilaille ja opiskelijoille. Vaikka Kouluterveyskysely tehdd&n perusopetuksen
ylaluokkalaisille ja toiselle asteelle, on tulosten kasittely koettu joissain kunnissa tarpeelliseksi myos
paivahoidossa ja alakouluissa. Kunnissa on jarjestetty myos tulosten julkistamistilaisuuksia, johon on
kutsuttu kuntalaisia ja paikallismediaa. Tulosten tehokasta jakelua ja tiedottamista kunnissa on hel-
pottanut ennalta tehty tiedottamissuunnitelma.

%7 www.findikaattori.fi
%8 www.sotkanet. fi
% www.terveytemme.fi
31
Kouluterveyskysely 2010



Kouluterveyskyselyn tulosten jakelun kannalta keskeisessé roolissa on yhdyshenkild, jolle tulokset
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta l&hetetddn. Hanen vastuullaan on vélittda tulokset eteenpdin
keskeisille tahoille, kuten koulujen ja oppilaitosten rehtoreille, eri toimialojen johtaville viranhaltijoil-
le, kuntapaéttajille sek& Kouluterveyskyselyn hyddyntdmisestd vastaavan tyoryhman jasenille.

Vinkkeja tulosten kasittelyyn kouluissa ja oppilaitoksissa

Kouluterveyskysely tarjoaa oppilaitoksille ainutlaatuista tietoa oman yhteison hyvinvoinnista ja sen
kehityksestd. Ne voivat hyodyntda tydssadn seka Kouluterveyskyselyn indikaattorikuvioita ettd ky-
symyskohtaisia jakaumataulukoita. Perusindikaattorikuvioihin on tiivistetty keskeisista aihealueista
42 indikaattoria, joiden avulla saa yleiskuvan kouluyhteisén hyvinvoinnin tilanteesta. Oppilaitosten
kayttoon on kehitetty nyt myos laajempi, oppilas- ja opiskelijahuollolle suunnattu indikaattorikooste,
joka sisaltdd 88 indikaattoria. Tdmén avulla on pyritty nostamaan oppilas- ja opiskelijahuoltotydn
kannalta keskeisié tuloksia helpommin tarkasteltavaksi. Indikaattorit eivat kuitenkaan sisalla kaikkia
kyselyn tuloksia. Kun halutaan tarkastella jotakin ilmiétad tarkemmin, kannattaa perehtyé vield ja-
kaumataulukoihin.

Tulosten tarkastelu

Oppilaitoksen tulosten tarkastelu on hyvé aloittaa indikaattorikuvioiden pohjalta. Ensin voi verrata
oman oppilaitoksen tuoreinta tulosta aiempien vuosien tuloksiin ja arvioida, miltd kehitys nayttaa pi-
demmaéllg aikavalilla. Muutoksia tulkittaessa tulee muistaa, ettd mita pienemmasta oppilaitoksesta on
kysymys, sitd suurempi muutoksen tulee olla. Talléin voidaan olla varmoja siita, ettd kyseessa on to-
dellinen muutos eik& sattuman aiheuttama vaikutus tulokseen. Tarkempia tulkintaohjeita voi lukea
tdman raportin johdannosta.

Trenditarkastelun jélkeen omia tuloksia voi verrata suuremman alueen, kuten kunnan, maakunnan tai
koko aineiston keskiarvotuloksiin. Nain saa kuvan siitd, mihin oma oppilaitos sijoittuu suhteessa suu-
rempaan alueeseen. Nain kannattaa tehda my®os silloin, kun indikaattori on uusi ja siitd ei ole vield
saatavissa pidemman aikavélin tuloksia. Muutostarkastelun jalkeen on hyvé tarkastella tuloksista vie-
I& sukupuolten valilla olevia eroja. Tdma tuo tarkempaa tietoa siitd, mihin mahdollisia toimenpiteit4
tulisi kohdistaa.

Toimintasuunnitelman laatiminen ja sen seuranta

Tuloksista on hyva kirjata ylos ne asiat, jotka oppilaitoksessa nayttéisivat olevan hyvin ja ne, joissa
on viel& kehittdmisen varaa. Taman jélkeen tuloksia voi peilata oppilaitoksen jo olemassa oleviin
toimintasuunnitelmiin (mm. turvallisuus, kiusaaminen, paihde) ja péivittda niitd tarpeen mukaan.
Toimintasuunnitelmiin voi sisaltyd pidemman aikavélin visioita, mutta on hyvé kirjata ylos myds
konkreettisia l&hitulevaisuuden suunnitelmia. Mitk& ovat esimerkiksi ne muutamat suuremmat koko-
naisuudet, joita l&hdetdan kehittdm&én aktiivisesti seuraavien kahden vuoden aikana ja miten proses-
sia viedaan eteenpdin kunkin kokonaisuuden osalta. Téssa kohden on hyva pohtia myds, miten oppi-
laat ja opiskelijat kytketdan ja sitoutetaan kehittamistydhon ja millaista yhteisty6té voi rakentaa oppi-
laitoksen ulkopuolisten yhteistyokumppanien, kuten muiden oppilaitosten tai jarjestdjen kanssa.

Toimintasuunnitelmaan tulisi sisallyttdd myos suunnitelma siitd, miten toimenpiteiden vaikutusta ar-
vioidaan. Kehittdmisen kannalta keskeisintd on suunnitelmallinen, tavoitteellinen ja pitkdjanteinen
toiminta, joka kohdistuu sellaisiin asioihin, joiden kehittdminen on hyvinvoinnin kannalta merkityk-
sellisintd. Toiminnassa tulee sailyttda punainen lanka, niin ettd eri toiminnot tukevat saman tavoitteen
toteutumista.

Tuloksista tiedottaminen

Kouluterveyskyselyn tuloksia on tarkedd késitella oppilaitoksissa laajasti eri toimijoiden kesken.
Keskeisia tahoja ovat rehtori, opettajakunta, oppilas- tai opiskelijahuoltoryhmd seka ruokahuollon
henkilostd. Tulokset tulee kasitella myos oppilaiden ja opiskelijoiden kanssa, esimerkiksi luokanval-
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vojan tai terveystiedon tunneilla seké terveystarkastuksissa. Vanhempien kanssa tuloksia voidaan
kéayda lapi vanhempainilloissa ja vanhempainyhdistyksessa. Tarpeen mukaan niitd voidaan késitella
my0s kouluyhteison ulkopuolisten tahojen, kuten nuorisotoimen, poliisin tai muun vastaavan kanssa.
Tuloksista voi tehdd myds lyhyen tiedotteen vélitettdvaksi edelleen oppilaille, opiskelijoille, huoltajil-
le, koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon tai laittaa ne oppilaitoksen nettisivuille. Tulosten ohella tie-
dotteeseen voi kirjata myos toimenpiteet, joita tulosten pohjalta on péaatetty tehda.

Tuloksista tukea ennaltaehkaisevaan tyohon

Oppilaitoksissa Kouluterveyskyselyn hyddyntdmisen kannalta keskeinen toimija on oppilas- tai opis-
kelijahuoltoryhma, jonka tehtéviin kuuluu yhteison terveyden edistaminen. Tulosten kasittely mo-
niammatillisessa ryhméssa auttaa madrittdmaén yhteisia tavoitteita ja suuntaamaan oppilas- ja opiske-
lijahuoltoty®n painopistetta yksilokeskeisesta korjaavasta tyostd koko yhteison hyvinvoinnin kehitta-
miseen. Talld on merkitysta yhteison paremman hyvinvoinnin kannalta, mutta myds parempien op-
pimistulosten saavuttamisen kannalta. Esimerkiksi hyvien tyo- ja opiskeluolosuhteiden takaaminen
luo edellytykset sekd koko opiskeluyhteison hyvinvoinnille etté tyo- ja opiskelukyvyn séilyttamiselle,
ja siten myos tulokselliselle oppimiselle.

Tulosten hyddyntaminen terveystiedon opetuksessa

Kouluterveyskyselyn tulokset tarjoavat kédyttdkelpoista opetusmateriaalia terveystiedon opetukseen.
Oman kunnan tai oppilaitoksen tulosten késittely tuo opetettavat asiat lahelle nuorten omaa arkea ja
voi lisitd kiinnostusta terveystiedon aiheita kohtaan. Tulosten tarkastelu oppitunnilla haastaa nuoret
kriittiseen arvopohdintaan, avaa olemassa olevia ennakkokésityksia ja purkaa mahdollisia joukkohar-
hoja esimerkiksi nuorten alkoholin kéytdsta. Parhaimmillaan tulosten kasittely tuo nuorten ajatukset
paremmin kuuluviin ja antaa heille oppimiskokemuksen oman oppimisympariston ja kouluyhteison
hyvinvoinnin kehittamisesta®® ©*.

Osallisuuden ja toiminnallisuuden ohella Kouluterveyskyselyn tulosten kasittely oppitunneilla tukee
my06s muita terveystiedon opetussuunnitelman mukaisia tavoitteita. Tulokset antavat ajankohtaista
informaatiota paikallisista asioista, joita opetussuunnitelman mukaisesti tulisi késitella. Tulosten kayt-
to lisdd myos nuorten tutkimustiedon lukutaitoa seka tukee nuorten tiedonhankintaan ja sen sovelta-
miseen liittyvien taitojen oppimista.

Kouluterveyslahettilaat tukevat paikallista hyvinvointia

Oman kunnan tai oppilaitoksen Kouluterveyskyselyn tulosten hyddyntdmiseen voi pyytdd avuksi
kouluterveyslahettilastd. Kouluterveyslahettilaat ovat padosin sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-
laisia, jotka kuuluvat Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen yllapitdméan kouluterveysléhettilasverkos-
toon. Verkoston tavoitteena on lisatd tietdmysta nuorten hyvinvoinnista ja tukea suunnitelmallista hy-
vinvoinnin edistamisty6ta paikallistasolla. L&hettildat voivat auttaa tulosten tarkastelussa, analysoin-
nissa ja tiedottamisessa. He voivat myo6s osallistua laajemmin hyvinvoinnin edistamisty6hon toimi-
malla esimerkiksi asiantuntijoina kuntien poikkihallinnollisissa yhteistydryhmissé tai oppilaitosten
laajennetuissa oppilas- ja opiskelijahuoltoryhmissd. Kouluterveyslahettildiden yhteystiedot 10ytyvét
internetsivustolta www.thl.fi/kouluterveyskysely.

% erssi, Leena; Sundstrém, Leena, Tervaskanto-Maentausta, Tiina; Vaistd, Ritva; Puusniekka, Riikka; Markkula, Jaana & Pietikéinen,
Minna 2008.Kouluterveyskyselysta toimintaan -kehittdmishanke 2005-2007. Hankkeen loppuraportti. Stakes, raportteja 17/2008.
® Kouluyhteison hyvinvoinnin edistaminen on yhteistyota. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen esitteita.
http://info.stakes.fi/NR/rdonlyres/B3D07094-DAFA-41EA-9E31-082D95EB7B8E/0/Kouluyhteis%C3%B6n_esite_A4_THL_nettiversio.pdf
[17.6.2010]
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LITTEET

Liite 1. Kouluterveyskyselyn indikaattoreiden muodostaminen vuonna 2010

Kysymysnumerot viittaavat vuoden 2010 Kouluterveyskyselyn lomakkeisiin. Joitain indikaattoreita on vuosien
varrella muutettu, mista on kerrottu indikaattorikuvauksen lisatiedoissa.
HUOM! Ammattiin opiskelevista tiedot ovat saatavilla korkeintaan vuodesta 2008.

Elinolot

Ainakin yksi vanhemmista tupakoi

Kuvaus: Ainakin yksi vanhemmista tupakoi nykyisin.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 58. Ovatko vanhempasi tupakoineet Sinun elinaikanasi?
- Aiti (Pisteytys: Ei ole koskaan tupakoinut, On tupakoinut, mutta lopettanut=0; Tupakoi nykyisin=1; En osaa sanoa=0)
- Isé (Pisteytys: Ei ole koskaan tupakoinut, On tupakoinut, mutta lopettanut=0; Tupakoi nykyisin=1; En osaa sanoa=0)
Mukaan otettiin 1-2 pistetté saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996. Vuonna 2004 &idin ja isan tupakointia koskevat kysymykset
yhdistettin saman kysymyksen alakohdiksi. Muutoksesta huolimatta tulosten arvoidaan olevan vertailu-
kelpoisia suhteessa alkaisempiin vuosiin.

Vahintaan yksi vanhemmista tydttomana vuoden aikana

Kuvaus: Vahintaan yksi vanhemmista on ollut tyottdmana tai pakkolomalla vuoden aikana.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 99. Ovatko vanhempasi olleet viimeksi kuluneen vuoden aikana ty6ttémina tai pakkolomalla? (Pisteytys: Ei kumpikaan=0;
Toinen vanhemmistani, Molemmat vanhempani=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Vanhemmat eivéat tieda aina viikonloppuiltojen viettopaikkaa

Kuvaus: Vanhemmat eivat aina tieda, missa nuori viettaa perjantai- ja lauantai-iltansa.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 97. Tietavéatkd vanhempasi, missa vietat perjantai- ja lauantai-iltasi? (Pisteytys: Tietavat aina=0; Tietavat joskus, Useimmiten
eivat tieda=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Keskusteluvaikeuksia vanhempien kanssa
Kuvaus: Nuori ei pysty juuri koskaan keskustelemaan vanhempiensa kanssa omista asioistaan.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 98. Pysytko keskustelemaan vanhempiesi kanssa omista asioistasi? (Pisteytys: En juuri koskaan=1; Silloin talléin, Melko
usein, Usein=0)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Perhe ei sy0 yhteista ateriaa iltapaivalla tai illalla
Kuvaus: Perhe ei syt sellaista yhteista ateriaa iltapaivalla tai illalla, jolloin yleensa kaikki ovat ruokapéydassa.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 76. Mika seuraavista vaihtoehdoista parhaiten kuvaa perheesi ateriointia iltapaivalla tai illalla? (Pisteytys: Ei varsinaista
ateriaa, vaan jokainen ottaa itselleen syotavaa, Valmistetaan ateria, mutta koko perhe ei syo yhta aikaa=1; Sydémme yhteisen aterian,
jolloin yleensa kaikki ovat ruokapdydéssa=0)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Ei yhtaan laheista ystavaa

Kuvaus: Nuorella ei ole yhtéén todella laheista ystéavaa, jonka kanssa voi keskustella luottamuksellisesti omista

asioista.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 95. Onko Sinulla télla hetkella todella 1aheista ystavaa, jonka kanssa voit keskustella luottamuksellisesti lahes kaikista omista
asioistasi? (Pisteytys: Ei ole laheisia ystavia=1; On yksi laheinen ystava, On kaksi laheista ystavaa, On useampia laheisia ystavia=0)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Laheisen alkoholin kayttd aiheuttanut ongelmia
Kuvaus: Nuorelle on aiheutunut haittoja tai ongelmia laheisen ihmisen liiasta alkoholin kaytosta.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 65. Kayttaako joku sinulle laheinen ihminen mielestéasi liikaa alkoholia? (Pisteytys: Ei=0; Kylla=1)
- Onko siitéd aiheutunut haittoja tai ongelmia elaméassasi? (Pisteytys: Ei=0; Kylla=1)
Mukaan otettiin 2 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2008.
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Kokenut fyysista uhkaa vuoden aikana
Kuvaus: Indikaattori on muodostettu kolmesta tekijasta: nuorelta on varastettu tai yritetty varastaa kayttamalla
vakivaltaa tai uhkaamalla silla, hédntd on uhattu vahingoittaa tai hanen kimppuunsa on kayty fyysisesti vuoden
aikana.
Indikaattorin muodostaminen:

Kysymys 88. Onko Sinulle viimeksi kuluneen 12 kuukauden aikana tehty seuraavia asioita?

- Varastettu tai yritetty varastaa jotain kayttdmalla vakivaltaa tai uhkaamalla silla (Pisteytys: Kylla=1; Ei=0)

- Uhattu vahingoittaa fyysisesti (Pisteytys: Kylla=1; Ei=0)

- Kayty fyysisesti kimppuusi kuten ly6ty, potkittu tai kaytetty jotain asetta (Pisteytys: Kylla=1; Ei=0)

Mukaan otettiin 1-3 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2002.

Kokenut seksuaalista vékivaltaa
Kuvaus: Indikaattori on muodostettu kolmesta tekijasta: vastentahtoinen koskettelu, seksiin painostaminen tai
pakottaminen ja maksun tarjoaminen seksista.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 47. Oletko kokenut jotakin seuraavista?
- Kehon intiimien alueiden koskettelua vasten tahtoasi (Pisteytys: Kylla=1; En=0)
- Yhdyntaan tai muunlaiseen seksiin painostamista tai pakottamista (Pisteytys: Kylla=1; En=0)
- Rahan, tavaran tai paihteiden tarjoamista sinulle vastineeksi seksista (Pisteytys: Kylla=1; En=0)
Mukaan otettiin 1-3 pistetté saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2010.

Toistuvasti rikkeita vuoden aikana
Kuvaus: Indikaattori on muodostettu viidestd tekijasté: toherrysten tekeminen julkisiin paikkoihin,
koulun/oppilaitoksen tai muiden omaisuuden vahingoittaminen, varastaminen, jonkun pahoinpitely.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 87. Oletko viimeksi kuluneen 12 kuukauden aikana tehnyt seuraavia asioita?
- Kirjoittanut tai maalannut kirjoituksia tai graffiteja seiniin, busseihin, pysakkikatoksiin, ikkunoihin tai muihin vastaaviin paikkoihin
(Pisteytys: En ole=0; Kerran=1; 2—4 kertaa=2; Yli 4 kertaa=3)
- Tahallasi vahingoittanut tai tuhonnut koulun omaisuutta tai koulurakennusta / oppilaitoksen omaisuutta tai tiloja (Pisteytys: En ole=0;
Kerran=1; 2—4 kertaa=2; Yli 4 kertaa=3)
- Tahallasi vahingoittanut tai tuhonnut muuta kuin koululle/oppilaitokselle kuuluvaa omaisuutta (Pisteytys: En ole=0; Kerran=1; 2-4
kertaa=2; Yli 4 kertaa=3)
- Varastanut jotakin kaupasta tai kioskista (Pisteytys: En ole=0; Kerran=1; 2—4 kertaa=2; Yli 4 kertaa=3)
- Hakannut jonkun (Pisteytys: En ole=0; Kerran=1; 2—4 kertaa=2; Yli 4 kertaa=3)
Mukaan otettiin 2—15 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2002.

Kouluolot

Koulun fyysisissa tydoloissa puutteita / Oppilaitoksen fyysisissa tyfoloissa puutteita

Kuvaus: Indikaattori on muodostettu seuraavista tydskentelya haittaavista tekijoista: opiskelutilojen ahtaus,
melu, sopimaton valaistus, huono ilmanvaihto, lampétila, likaisuus, epamukavat tyotuolit tai -poydat, huonot
sosiaalitilat, tapaturmavaara.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 9. Haittaavatko seuraavat seikat tydskentelyasi koulussa/oppilaitoksessa?
- Opiskelutilojen ahtaus (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Erittain paljon=3)
- Melu, kaiku (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Erittain paljon=3)
- Sopimaton valaistus (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko véh&n=1; Melko paljon=2; Erittéin paljon=3)
- Huono ilmanvaihto tai huoneilma (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Erittain paljon=3)
- Lampétila (kuumuus, kylmyys, veto) (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Eritt4in paljon=3)
- Likaisuus, polyisyys (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Erittéin paljon=3)
- Epamukavat ty6tuolit tai -poydat (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Erittain paljon=3)
- Huonot sosiaalitilat (WC, pukeutumis- ja peseytymistilat) (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Erittain paljon=3)
- Tapaturmavaara (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko véahan=1; Melko paljon=2; Erittéin paljon=3)
Mukaan otettiin 10-27 pistetta saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1997.
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Koulutapaturma lukuvuoden aikana
Kuvaus: Oppilaalle/Opiskelijalle on sattunut koulussa/oppilaitoksessa tai koulumatkalla lukuvuoden aikana
vahintaan yksi tapaturma, joka on vaatinut terveydenhuollon vastaanotolla kayntia.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 86. Onko Sinulle tdméan lukuvuoden aikana sattunut koulussa/oppilaitoksessa tai koulumatkalla tapaturma, joka on
edellyttanyt 1a8karin tai terveydenhoitajan vastaanotolla kayntia?
- Vélitunnilla (Pisteytys: Ei kertaakaan=0; Kerran, Kaksi kertaa tai useammin=1)
- Liikuntatunnilla (Pisteytys: Ei kertaakaan=0; Kerran, Kaksi kertaa tai useammin=1)
- Muulla tunnilla (Pisteytys: Ei kertaakaan=0; Kerran, Kaksi kertaa tai useammin=1)
- Ammattiin opiskelevilla: Tydsséoppimisjaksolla (Pisteytys: Ei kertaakaan=0; Kerran, Kaksi kertaa tai useammin=1)
- Koulumatkalla (Pisteytys: Ei kertaakaan=0; Kerran, Kaksi kertaa tai useammin=1)
Peruskoululaisilla ja lukiolaisilla mukaan otettiin 1—4 pistettéd saaneet vastaajat. Ammattiin opiskelevilla mukaan otettiin 1-5 pistetta
saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2006. Vuonna 2010 poistettiin kohta "Tekstiili- tai teknisen tyon tunnilla”.

Muutoksesta huolimatta tulosten arvoidaan olevan vertailukelpoisia suhteessa alkaisempiin vuosiin.

Koulun tydilmapiirissad ongelmia / Oppilaitoksen tydilmapiirissd ongelmia
Kuvaus: Indikaattori on muodostettu yhdeksasta tyoilmapiiriin vaikuttavasta tekijastéa: opettajien odotukset ja
oikeudenmukaisuus, toimeentuleminen oppilaiden/opiskelijoiden ja opettajien kanssa, tyoskentely ryhmissa,
tydympariston rauhattomuus, Kiireisyys, luokan/ryhman tyérauha seka oppilaiden/opiskelijoiden viihtyminen
yhdessa.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 7. Opettajani odottavat minulta liikaa (koulussa) (Pisteytys: Taysin samaa mieltd=3; Samaa mieltd=2; Eri mieltd, Taysin eri
mieltéd=0)
- Opettajat kohtelevat meita oppilaita/opiskelijoita oikeudenmukaisesti (Pisteytys: Taysin samaa mieltd, Samaa mieltd=0; Eri mielta=2;
Taysin eri mieltd=3)
- Luokkani/Ryhmani oppilaat/opiskelijat viihtyvat hyvin yhdessa (Pisteytys: Taysin samaa mieltd, Samaa mieltad=0; Eri mieltd=2; Taysin
eri mielté=3)
- Luokassani/Ryhmassani on hyva tyérauha (Pisteytys: Taysin samaa mieltd, Samaa mieltd=0; Eri mieltd=2; Taysin eri mieltd=3)
Kysymys 9. Haittaavatko seuraavat seikat tydskentelyasi?
- Tydympariston rauhattomuus (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Erittain paljon=3)
- Kiireisyys (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Erittain paljon=3)
Kysymys 10. Miten koulunkayntisi/opiskelusi sujuu? Onko sinulla vaikeuksia seuraavissa asioissa?
- Tydskentely ryhmissa (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vahan=1; Melko paljon=2; Erittdin paljon=3)
- Koulukavereiden/Opiskelukavereiden kanssa toimeentuleminen (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko véhan=1; Melko paljon=2; Erittain
paljon=3)
- Opettajien kanssa toimeentuleminen (Pisteytys: Ei lainkaan=0; Melko vah&n=1; Melko paljon=2; Erittain paljon=3)
Mukaan otettiin 10-27 pistetta saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1998.

Ei koe tulevansa kuulluksi koulussa / Ei koe tulevansa kuulluksi oppilaitoksessa
Kuvaus: Indikaattori on muodostettu kolmesta opettajien ja oppilaiden/opiskelijoiden vuorovaikutusta
kuvaavasta tekijasta: mielipiteiden ilmaisuun rohkaiseminen, mielipiteiden huomioiminen koulutydn/opiskelun
kehittdmisessa ja kiinnostus oppilaiden/opiskelijoiden kuulumisista.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 7. Opettajat rohkaisevat minua ilmaisemaan oman mielipiteeni oppitunneilla (Pisteytys: Taysin samaa mieltd, Samaa
mieltd=0; Eri mieltd=1; Taysin eri mieltd=2)
- Opettajat ovat kiinnostuneita siitd, mita minulle kuuluu (Pisteytys: Taysin samaa mielta, Samaa mieltd=0; Eri mieltd=1; Taysin eri
mieltéd=2)
- Oppilaiden/Opiskelijoiden mielipiteet otetaan huomioon koulutyén/opiskelun kehittdmisessa (Pisteytys: Taysin samaa mieltd, Samaa
mieltd=0; Eri mieltd=1; Taysin eri mieltd=2)
Mukaan otettiin 3—6 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1998.

Kouluty6hon liittyva tydmaara liian suuri / Opiskeluun liittyva tydmaara liian suuri
Kuvaus: Oppilas/Opiskelija on kokenut koulutydhdn/opiskeluun liittyvéan tydmaarén lukuvuoden aikana
jatkuvasti tai melko usein lilan suureksi.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 5. Millaiseksi olet kokenut koulutydhdn/opiskeluun liittyvan tydmaarasi taméan lukuvuoden aikana? (Pisteytys: Jatkuvasti liian
suuri, Melko usein liilan suuri=1; Sopiva, Melko usein liian vahainen, Jatkuvasti liian vahainen=0)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.
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Vaikeuksia opiskelussa
Kuvaus: Indikaattori on muodostettu seuraavista tekijoista: laksyjen tekeminen, kokeisiin valmistautuminen,
parhaan opiskelutavan léytaminen, omatoimisuutta vaativien tehtavien hoitaminen, Kirjoittamistehtavien
tekeminen, lukemistehtévien tekeminen, opetuksen seuraaminen.
Indikaattorin muodostaminen:

Kysymys 10. Miten koulunkayntisi/opiskelusi sujuu? Onko sinulla vaikeuksia seuraavissa asioissa?

- Opetuksen seuraaminen oppitunneilla (Pisteytys: Ei lainkaan; Melko vah&n=0; Melko paljon=1; Erittain paljon=3)

- Laksyjen tai muiden vastaavien tehtévien tekeminen (Pisteytys: Ei lainkaan; Melko vahan=0; Melko paljon=1; Erittéin paljon=3)

- Kokeisiin valmistautuminen (Pisteytys: Ei lainkaan; Melko vah&n=0; Melko paljon=1; Erittdin paljon=3)

- Itselleni parhaiten sopivan opiskelutavan ldytaminen (Pisteytys: Ei lainkaan; Melko vah&n=0; Melko paljon=1; Erittain paljon=3)

- Omatoimisuutta vaativien tehtavien aloittaminen tai valmiiksi hoitaminen (Pisteytys: Ei lainkaan; Melko vahan=0; Melko paljon=1;

Erittain paljon=3)

- Kirjoittamista vaativien tehtévien tekeminen (Pisteytys: Ei lainkaan; Melko vah&n=0; Melko paljon=1; Erittéin paljon=3)

- Lukemista (esim. kirjasta) vaativien tehtavien tekeminen (Pisteytys: Ei lainkaan; Melko vahan=0; Melko paljon=1; Erittain paljon=3)

Mukaan otettiin 3—21 pistetta saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1998. Indikaattorin pisteytysta muutettiin vuonna 2006. Taman muutoksen
vuoksi indikaattorin prosenttiosuudet eivat ole vertailukelpoisia vuosien 1998-2005 raporteissa ilmoitettujen
prosenttiosuuksien kanssa. Tassa raportissa ilmoitetut eri vuosien prosenttiosuudet ovat kesken&dén
vertailukelpoisia.

Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa
Kuvaus: Oppilas/Opiskelija on joutunut kiusaamisen kohteeksi koulussa/oppilaitoksessa noin kerran viikossa
tai useammin lukukauden aikana.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 14. Kuinka usein Sinua on kiusattu koulussa/oppilaitoksessa tdméan lukukauden aikana? (Pisteytys: Useita kertoja viikossa,
Noin kerran viikossa=1; Harvemmin, Ei lainkaan=0)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Lintsannut ainakin 2 paivaa kuukauden aikana
Kuvaus: Oppilas/opiskelija on lintsannut ainakin kaksi kokonaista koulupaivad/opiskelupadivaa kuukauden
aikana.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 12. Kuinka monta kokonaista koulupéivaa/opiskelupaivaa olet ollut seuraavien syiden takia poissa viimeisten 30 paivan
aikana?
- Pinnaamisen tai lintsauksen takia (Pisteytys: En yhtaan, Yhden péivan=0; 2—3 paivaa, Yli 3 paivaa=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2002.

Ei tieda miten voi vaikuttaa koulun asioihin / Ei tieda miten voi vaikuttaa oppilaitoksen asioihin
Kuvaus: Oppilas/Opiskelija ei tieda, miten koulussa/oppilaitoksessa voi vaikuttaa koulun/oppilaitoksen asioihin.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 7. Tiedan, miten koulussani/oppilaitoksessani voin vaikuttaa koulun/oppilaitoksen asioihin (Pisteytys: Taysin samaa mielta,
Samaa mieltd=0; Eri mieltd, Taysin eri mieltd=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2006.

Koettu terveys

Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi

Kuvaus: Nuori kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi, melko huonoksi tai erittédin huonoksi.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 18. Mita mielta olet terveydentilastasi? Onko se (Pisteytys: Erittain hyva, Melko hyva=0; Keskinkertainen, Melko tai erittain
huono=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996. Indikaattorin nimea on tarkennettu vuonna 2010 korostamalla
nuoren omaa kokemusta.
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Paivittain vahintaan kaksi oiretta
Kuvaus: Indikaattori on muodostettu kahdeksasta tekijastad: niska- tai hartiakivut, seldn alaosan Kkivut,
vatsakivut, jannittyneisyys tai hermostuneisuus, artyneisyys tai kiukunpurkaukset, vaikeudet paasta uneen tai
heradileminen 6isin, paansarky, vasymys tai heikotus.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 19. Onko Sinulla viimeksi kuluneen puolen vuoden aikana ollut jotakin seuraavista oireista ja kuinka usein?
- Niska- tai hartiakipuja (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa, Noin kerran viikossa=0; Lahes joka paiva=1)
- Selén alaosan kipuja (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa, Noin kerran viikossa=0; Lahes joka péaiva=1)
- Vatsakipuja (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa, Noin kerran viikossa=0; Lahes joka paiva=1)
- Jannittyneisyytta tai hermostuneisuutta (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa, Noin kerran viikossa=0; Lahes joka
paiva=1)
- Artyneisyytta tai kiukunpurkauksia (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa, Noin kerran viikossa=0; Lahes joka
paiva=1)
- Vaikeuksia paéasta uneen tai herailemisté 6isin (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa, Noin kerran viikossa=0; Lahes
joka paiva=1)
- Paansarkya (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa, Noin kerran viikossa=0; Léhes joka paiva=1)
- Vasymysta tai heikotusta (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa, Noin kerran viikossa=0; Léhes joka paiva=1)
Mukaan otettiin 2—8 pistetté saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996. Vuonna 2004 poistettin astman ja allergisen nuhan oireiden
kysymykset. Taméan muutoksen vuoksi indikaattorin prosenttiosuudet eivét ole vertailukelpoisia vuosien 1996—
2003 raporteissa ilmoitettujen prosenttiosuuksien kanssa. Téassd raportissa ilmoitetut eri vuosien
prosenttiosuudet ovat keskendan vertailukelpoisia.

Vasymysta lahes paivittain
Kuvaus: Nuorella on ollut Idhes péivittain vasymysta tai heikotusta puolen vuoden aikana.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 19. Onko Sinulla viimeksi kuluneen puolen vuoden aikana ollut jotakin seuraavista oireista ja kuinka usein? Vasymysta tai
heikotusta (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa, Noin kerran viikossa=0; Lahes joka paiva=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Niska- tai hartiakipuja viikoittain

Kuvaus: Nuorella on ollut vahintdan kerran viikossa niska- tai hartiakipuja puolen vuoden aikana.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 19. Onko Sinulla viimeksi kuluneen puolen vuoden aikana ollut jotakin seuraavista oireista ja kuinka usein? Niska- tai
hartiakipuja (Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa=0; Noin kerran viikossa, Lahes joka paiva=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Paansarkya viikoittain

Kuvaus: Nuorella on ollut vahintaan kerran viikossa paansarkya puolen vuoden aikana.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 19. Onko Sinulla viimeksi kuluneen puolen vuoden aikana ollut jotakin seuraavista oireista ja kuinka usein? Paansarkya
(Pisteytys: Harvoin tai ei lainkaan, Noin kerran kuussa=0; Noin kerran viikossa, Léhes joka paiva=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Keskivaikea tai vaikea masentuneisuus
Kuvaus: Masentuneisuutta mitataan 12 kysymykselld Raitasalon mielialakyselystd, joka perustuu Beckin
depressio-mittariin.
Indikaattorin muodostaminen:
Seuraavat kysymykset kasittelevat mielialan erilaisia piirteitd. Vastaa kuhunkin kysymykseen siten, millaiseksi tunnet itsesi tanaan.
Kysymys 24. Minkélainen on mielialasi?
Kysymys 25. Miten suhtaudut tulevaisuuteen?
Kysymys 26. Miten katsot elaméasi sujuneen?
Kysymys 27. Miten tyytyvaiseksi tai tyytymattdmaksi tunnet itsesi?
Kysymys 28. Minkélaisena pidat itseasi?
Kysymys 29. Onko Sinulla pettymyksen tunteita?
Kysymys 31. Miten suhtaudut vieraiden ihmisten tapaamiseen?
Kysymys 32. Miten koet paatosten tekemisen?
Kysymys 33. Minkélaisena pidat olemustasi ja ulkonakdasi?
Kysymys 34. Minkélaista nukkumisesi on?
Kysymys 35. Tunnetko vasymysta ja uupumusta?
Kysymys 36. Minkélainen ruokahalusi on?
(Pisteytys: vastausvaihtoehdot 1 ja 2=0; vastausvaihtoehto 3=1; vastausvaihtoehto 4=2; vastausvaihtoehto 5=3)
Mukaan otettiin 8—36 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1997.
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Koulu-uupumus
Kuvaus: Indikaattori on muodostettu kolmesta Salmela-Aron ja Naatasen koulu-uupumusmittariin perustuvasta
tekijasté: uupumusasteinen vasymys, kyyninen asenne tyéhén ja opintojen merkityksen vahentyminen seka
kyvyttomyyden ja riittdmattémyyden tunne opiskelijana.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 13. Oletko kokenut seuraavanlaisia tunteita koulutydhosi/opiskeluun liittyen?
- Tunnen hukkuvani koulutydhon (Pisteytys: En juuri koskaan, Muutaman kerran kuussa=0; Muutamana paivana viikossa=1; Lahes
paivittain=2)
- Tuntuu, ettei opinnoillani ole endd merkitysta (Pisteytys: En juuri koskaan, Muutaman kerran kuussa=0; Muutamana péaivana
viikossa=1; Lahes paivittdin=2)
- Minulla on riittdmaéttdmyyden tunteita opinnoissani (Pisteytys: En juuri koskaan, Muutaman kerran kuussa=0; Muutamana paivana
viikossa=1; Lahes paivittain=2)
Mukaan otettiin 3—6 pistettéd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2006.

Ylipaino

Kuvaus: Nuorella on painoindeksin (BMI) mukaan ylipainoa.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 23. Pituus ja paino. Painoindeksi (BMI) laskettu jakamalla paino (kg) pituuden (m) nelidlla. Ylipainon raja méaaritelty ian ja
sukupuolen mukaan: 18-vuotiailla raja on 25 ja nuoremmilla ikaryhmilla pienempi (ks. Cole ym. BMJ 2000:320). (Pisteytys: BMI alle
ylipainon rajan=0; BMI v&hintaan raja-arvo=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Terveystottumukset

Ei syd aamupalaa joka arkiaamu
Kuvaus: Nuori ei syd aamupalaa (muutakin kuin vain kahvia, mehua tai muita juomia) jokaisena
kouluaamuna/opiskelupéaivan aamuna.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 75. Kuinka usein syt aamupalaa (muutakin kuin vain kahvia, mehua tai muita juomia) kouluviikon/opiskeluviikon aikana?
(Pisteytys: Viitend aamuna=0; 3—4 aamuna, 1-2 aamuna, Harvemmin=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2006.

Ei sy® koululounasta paivittain

Kuvaus: Nuori ei sy6 koululounasta jokaisena koulupéivané/opiskelupéivana.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 78. Kuinka usein syt koululounasta kouluviikon/opiskeluviikon aikana? (Pisteytys: Viiten& paivana=0; 3—-4 paivana, 1-2
paivana, Harvemmin=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2010.

Hampaiden harjaus harvemmin kuin kahdesti paivassa
Kuvaus: Nuori harjaa hampaansa harvemmin kuin kaksi kertaa paivassa.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 85. Kuinka usein harjaat hampaasi? (Pisteytys: En koskaan, Harvemmin kuin kerran viikossa, Vahintaan kerran viikossa,
mutta en paivittain, Kerran paivassé=1; Useammin kuin kerran péivassa=0)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2010. Vastausvaihtoehtoja muutettiin vuonna 2010. Taman muutoksen
vuoksi indikaattorin prosenttiosuudet eivat ole vertailukelpoisia aikaisempien vuosien raporteissa ilmoitettujen
prosenttiosuuksien kanssa.

Harrastaa hengastyttavaa liikkuntaa vapaa-ajalla korkeintaan 1 h viikossa
Kuvaus: Nuori harrastaa hengastyttavaa ja hikoiluttavaa liikuntaa vapaa-ajalla tavallisesti korkeintaan tunnin
viikossa.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 73. Kuinka monta tuntia viikossa tavallisesti harrastat liikuntaa vapaa-aikanasi niin, ettéd hengastyt ja hikoilet? (Pisteytys: En

yhtéan, Noin % tuntia, Noin 1 tunnin=1; Noin 2—3 tuntia, Noin 4-6 tuntia, Noin 7 tuntia tai enemman=0)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Ruutuaika arkipéaivisin 4 tuntia tai enemman
Kuvaus: Nuori kayttdd koulupéivind/opiskelupéivind vahintdén nelja tuntia television katseluun, tietokoneen
kayttoon seka kannykka- ja konsolipeleihin.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 90. Montako tuntia kaytat yhteensa paivittain aikaa television katseluun, tietokoneen kayttoon (viihdekaytto ja opiskelu) seka
kannykka- ja konsolipeleihin? Koulupaivind/Opiskelupaivina (Pisteytys: En lainkaan, Korkeintaan kaksi tuntia, Yli 2 tuntia, mutta alle 4
tuntia=0; Vahintaan 4 tuntia, mutta alle 6 tuntia, 6 tuntia tai enemman=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2010.
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Nukkumaanmeno myéhemmin kuin klo 23
Kuvaus: Nuori menee nukkumaan koulupaivind/opiskelupdivina tavallisesti noin kello 23 jalkeen.
Indikaattorin muodostaminen:

Kysymys 84. Mihin aikaan tavallisesti menet nukkumaan koulupéivind/opiskelupaivind? (Pisteytys: Noin 21.00 tai aikaisemmin, Noin

21.30, Noin 22, Noin 22.30, Noin 23=0; Noin 23.30, Noin 24, Noin 00.30, Noin 01, Noin 01.30 tai myéhemmin=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2002. Vuonna 2006 vastausvaihtoehtoja on lisatty. Muutoksesta
huolimatta tulosten arvoidaan olevan vertailukelpoisia suhteessa alkaisempiin vuosiin.

Tupakoi paivittain

Kuvaus: Nuori tupakoi kerran paivassa tai useammin.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 52. Mika seuraavista vaihtoehdoista kuvaa parhaiten nykyisté tupakointiasi? (Pisteytys: Tupakoin kerran paivassa tai
useammin=1; Tupakoin kerran viikossa tai useammin, en kuitenkaan paivittain, Tupakoin harvemmin kuin kerran viikossa, Olen
lakossa tai lopettanut tupakoinnin, On tupakoinut korkeintaan yhden savukkeen, piipullisen tai sikarin (kysymyksen 51 perusteella)=0)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996.

Tosi humalassa vahintdan kerran kuukaudessa

Kuvaus: Nuori kayttaa alkoholia tosi humalaan asti vahintaan kerran kuukaudessa.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 63. Kuinka usein kaytéat alkoholia tosi humalaan asti? (Pisteytys: Kerran viikossa tai useammin, Noin 1-2 kertaa
kuukaudessa=1; Harvemmin, En koskaan, En kayta alkoholijuomia (kysymyksen 62 perusteella)=0)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2002.

Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran
Kuvaus: Nuori on kokeillut ainakin kerran marihuanaa, hasista, ekstaasia, Subutexia, heroiinia, kokaiinia,
amfetamiinia, LSD:t4, gammaa tai muita vastaavia huumeita.
Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 68. Oletko koskaan kokeillut tai kayttéanyt seuraavia aineita?
- Marihuanaa tai hasista (Pisteytys: En koskaan=0; Kerran, 2—4 kertaa, 5 kertaa tai useammin=1)
- Ekstaasia (Pisteytys: En koskaan=0; Kerran, 2—4 kertaa, 5 kertaa tai useammin=1)
- Subutexia (Pisteytys: En koskaan=0; Kerran, 2—4 kertaa, 5 kertaa tai useammin=1)
- Heroiinia, kokaiinia, amfetamiinia, LSD:t4, gammaa tai muita vastaavia huumeita (Pisteytys: En koskaan=0; Kerran, 2—4 kertaa, 5
kertaa tai useammin=1)
Mukaan otettiin 1-4 pistetté saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 1996. Vuodesta 2002 ekstaasikokeiluja ja vuodesta 2003 Subutex-
kokeiluja on kysytty omana kohtanaan. Vuonna 2010 lis&ttiin gamma ns. kovia huumeita kartoittavaan kohtaan.
Muutoksesta huolimatta tulosten arvoidaan olevan vertailukelpoisia suhteessa alkaisempiin vuosiin.

Kokemus oppilashuollon/opiskelijahuollon tuesta

Vaikea paasta kouluterveydenhoitajan vastaanotolle
Kuvaus: Nuori kokee kouluterveydenhoitajan vastaanotolle paésyn melko tai erittain vaikeaksi.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 21. Jos haluaisit menna koulusi/oppilaitoksesi terveydenhoitajan vastaanotolle, miten helppo sinne on paasta? (Pisteytys:
Erittéin helppo, Melko helppo=0; Melko vaikea, Erittéin vaikea=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2006. Kysymyksen muotoilua yksinkertaistettiin hieman vuonna 2010.
Muutoksesta huolimatta tulosten arvoidaan olevan vertailukelpoisia suhteessa alkaisempiin vuosiin.

Vaikea péaéasta koululdakarin vastaanotolle
Kuvaus: Nuori kokee koululdékarin vastaanotolle paasyn melko tai erittdin vaikeaksi.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 21. Jos haluaisit menna koulusi/oppilaitoksesi l1aékarin vastaanotolle, miten helppo sinne on paasta? (Pisteytys: Erittain
helppo, Melko helppo=0; Melko vaikea, Erittain vaikea=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2006. Kysymyksen muotoilua yksinkertaistettiin hieman vuonna 2010.
Muutoksesta huolimatta tulosten arvoidaan olevan vertailukelpoisia suhteessa alkaisempiin vuosiin.

Vaikea paastéa koulukuraattorin vastaanotolle
Kuvaus: Nuori kokee koulukuraattorin vastaanotolle paasyn melko tai erittain vaikeaksi.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 21. Jos haluaisit menné& koulusi/oppilaitoksesi kuraattorin vastaanotolle, miten helppo sinne on paasta? (Pisteytys: Erittain
helppo, Melko helppo=0; Melko vaikea, Erittdin vaikea=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2008. Kysymyksen muotoilua yksinkertaistettiin hieman vuonna 2010.

Muutoksesta huolimatta tulosten arvoidaan olevan vertailukelpoisia suhteessa alkaisempiin vuosiin.
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Vaikea paasta koulupsykologin vastaanotolle

Kuvaus: Nuori kokee koulupsykologin vastaanotolle paasyn melko tai erittain vaikeaksi.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 21. Jos haluaisit menné koulusi/oppilaitoksesi psykologin vastaanotolle, miten helppo sinne on paasta? (Pisteytys: Erittdin
helppo, Melko helppo=0; Melko vaikea, Erittain vaikea=1)
Mukaan otettiin 1 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2006. Kysymyksen muotoilua yksinkertaistettiin hieman vuonna 2010.

Muutoksesta huolimatta tulosten arvoidaan olevan vertailukelpoisia suhteessa alkaisempiin vuosiin.

Koulunkaynnissa ja opiskelussa avun puutetta / Opiskelussa avun puutetta
Kuvaus: Nuori saa harvoin tai ei juuri koskaan apua koulunk&aynnin tai opiskelun vaikeuksiin koulusta/oppi-
laitoksesta tai kotoa.
Indikaattorin muodostaminen:

Kysymys 11. Jos Sinulla on vaikeuksia (koulunkéynnissa ja) opiskelussa, kuinka usein saat apua?

- Koulussa/Oppilaitoksessa (Pisteytys: Aina kun tarvitsen, Useimmiten=0; Harvoin, En juuri koskaan=1)

- Kotona (Pisteytys: Aina kun tarvitsen, Useimmiten=0; Harvoin, En juuri koskaan=1)

Mukaan otettiin 2 pistettd saaneet vastaajat.
Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2002. Indikaattorin pisteytysta muutettiin vuonna 2004. Tamén muutoksen
vuoksi indikaattorin prosenttiosuudet eivat ole vertailukelpoisia vuosien 2002-2003 raporteissa ilmoitettujen
prosenttiosuuksien kanssa. Tassa raportissa ilmoitetut eri vuosien prosenttiosuudet ovat keskenaan

vertailukelpoisia.

Avun puutetta itsed huolestuttavissa asioissa
Kuvaus: Indikaattori on muodostettu kahdeksasta nuorta huolestuttavasta asiasta, joihin nuori on saanut apua
koulun/oppilaitoksen aikuisilta tai koulun/oppilaitoksen ulkopuolisilta ammattiauttajilta: alkoholin liiallinen kéaytto,
tupakointi, ylipaino tai sydomisongelmat, vékivalta, paha olo tai mielenterveysasiat, perheen siséiset asiat,
ystavyys- tai seurustelusuhteet, seksuaaliterveys.

Indikaattorin muodostaminen:
Kysymys 20. Jos olet tarvinnut apua seuraavissa sinua huolestuttavissa asioissa, kuinka hyvin olet saanut sité koulun/oppilaitoksen
aikuisilta tai koulun/oppilaitoksen ulkopuolisilta ammattiauttajilta?
- Alkoholin liiallinen kaytto (Pisteytys: Melko tai erittéin hyvin=0; Melko huonosti, Erittdin huonosti=1; En ole tarvinnut apua=0)
- Tupakointi (Pisteytys: Melko tai erittéin hyvin=0; Melko huonosti, Erittain huonosti=1; En ole tarvinnut apua=0)
- Ylipaino tai sydmisongelmat (Pisteytys: Melko tai erittin hyvin=0; Melko huonosti, Erittdin huonosti=1; En ole tarvinnut apua=0)
- Vakivalta (Pisteytys: Melko tai erittain hyvin=0; Melko huonosti, Erittéin huonosti=1; En ole tarvinnut apua=0)
- Paha olo tai mielenterveysasiat (Pisteytys: Melko tai erittdin hyvin=0; Melko huonosti, Erittdin huonosti=1; En ole tarvinnut apua=0)
- Perheen sisdiset asiat (Pisteytys: Melko tai erittéain hyvin=0; Melko huonosti, Erittéin huonosti=1; En ole tarvinnut apua=0)
- Ystéavyys- tai seurustelusuhteet (Pisteytys: Melko tai erittéin hyvin=0; Melko huonosti, Erittdin huonosti=1; En ole tarvinnut apua=0)
- Seksuaaliterveys (Pisteytys: Melko tai erittain hyvin=0; Melko huonosti, Erittéin huonosti=1; En ole tarvinnut apua=0)
Mukaan otettiin 1-8 pistettd saaneet vastaajat.

Lisatiedot: Tieto saatavilla vuodesta 2010.
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Liite 2. Kouluterveyskyselyyn vastanneet ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat opetuspisteittain
opiskeluvuoden ja sukupuolen mukaan vuosina 2008-2010.

Ammatillisen oppilaitoksen opiskelijamaarat opiskeluvuoden ja sukupuolen mukaan

Aol 1. vuosi Aol 2. vuosi
Kemi Pojat Tytot Pojat Tytot Pojat | Tytét | Yhteensa
Ammattiopisto Lappia, Kemi (Hyvinvointiala) 2008 4 44 11 4 55 59
2010 1 47 3 19 4 66 70
Ammattiopisto Lappia, Kemi (Kivikangas) 2008 117 30 23 27 140 57 197
2010 67 32 71 21 138 53 191
Ammattiopisto Lappia, Kemi (Sammonkatu) 2008 8 2 10 10
Ammatilliset oppilaitokset yhteenséa 2008 129 74 25 38 154 112 266
2010 68 79 74 40 142 119 261
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Liite 3. Kouluterveyskyselyn indikaattoreiden opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet ammatillis-

ten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoista ja vastaajien lukumaéara vuosina 2008—-2010.

Kemi (Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat)

Indikaattori, luokka-aste- ja sukupuolivakioitu % ja vastaajien lukumé&ara 2008 2010
ELINOLOT % Nl % N
Ainakin yksi vanhemmista tupakoi 54 261 49 260
Vahintaan yksi vanhemmista tyéttoméana vuoden aikana 44 265 52 254
Vanhemmat eivat tieda aina viikonloppuiltojen viettopaikkaa 43 263 53 259
Keskusteluvaikeuksia vanhempien kanssa 8 264 9 258
Perhe ei sy yhteista ateriaa iltapaivalla tai illalla 55 261 62 258
Ei yhtaan laheista ystavaa 12 266|] 6 258
Laheisen alkoholin kayttd aiheuttanut ongelmia 23  263| 22 257
Kokenut fyysista uhkaa vuoden aikana 16 265 24 251
Kokenut seksuaalista vékivaltaa - 0| 21 259
Toistuvasti rikkeitéd vuoden aikana 11 265] 13 258
KOULUOLOT

Oppilaitoksen fyysisissa tyooloissa puutteita 32 259| 31 252
Koulutapaturma lukuvuoden aikana 11 263 11 259
Oppilaitoksen tydilmapiirissa ongelmia 10 256 6 242
Ei koe tulevansa kuulluksi oppilaitoksessa 12 264 8 256
Opiskeluun liittyva tydmaara liian suuri 16 266| 18 259
Vaikeuksia opiskelussa 25 266 26 250
Koulukiusattuna vahintéan kerran viikossa 4 266 2 261
Lintsannut ainakin 2 paivaa kuukauden aikana 20 261 15 254
Ei tiedd miten voi vaikuttaa oppilaitoksen asioihin 51 265| 47 258
KOETTU TERVEYS

Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi 14 264 19 258
Paivittain vahintaéan kaksi oiretta 16 260 17 247
Vasymysté lahes péivittain 15 264| 14 258
Niska- tai hartiakipuja viikoittain 31 264| 38 259
Paansarkya viikoittain 27 263 35 255
Keskivaikea tai vaikea masentuneisuus 12 255| 10 248
Koulu-uupumus 3 266 4 261
Ylipaino 19 230] 22 239
TERVEYSTOTTUMUKSET

Ei syd aamupalaa joka arkiaamu 58 264 59 258
Ei syd koululounasta paivittain - 0| 34 258
Hampaiden harjaus harvemmin kuin kahdesti paivéssa - of 59 259
Harrastaa hengéastyttavaa likuntaa vapaa-ajalla korkeintaan 1 h vikossa| 55 264| 41 258
Ruutuaika arkipaivisin 4 tuntia tai enemman - 0] 25 255
Nukkumaanmeno myéhemmin kuin klo 23 40 263 50 256
Tupakoi paivittain 45 257 47 256
Tosi humalassa véhintaan kerran kuukaudessa 49 262 44 256
Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran 16 263] 23 256
KOKEMUS OPISKELIJAHUOLLON TUESTA

Vaikea paastéa kouluterveydenhoitajan vastaanotolle 11 258 6 256
Vaikea péasté koululaékéarin vastaanotolle 36 2501 33 249
Vaikea paastéa koulukuraattorin vastaanotolle 18 252| 18 250
Vaikea paasta koulupsykologin vastaanotolle 42 246 44 249
Opiskelussa avun puutetta 7 263] 9 254
Avun puutetta itsed huolestuttavissa asioissa - of 13 256
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Liite 4. Kouluterveyskyselyn indikaattoreiden opiskeluvuosivakioidut prosenttiosuudet ammatillisten oppilaitos-
ten 1. ja 2. vuoden opiskelijoista sukupuolen mukaan ja opiskeluvuosi- ja sukupuolivakioidut prosenttiosuudet

vertailutiedoista seka vastaajien lukumaara vuonna 2010.

Kemi 2010 (Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijat)

Koko
Indikaattori, luokka-astevakioitu % ja vastaajien lukumaara Pojat Tytot Yhteensa | Maakunta* | aineisto
ELINOLOT % Nl % Nl % N| % N| % N
Ainakin yksi vanhemmista tupakoi 42 141 56 119] 49 260| 49 1909| 47 20559
Vahintaan yksi vanhemmista ty6ttdoméanéa vuoden aikana 47 137 57 117] 52 254| 46 1904| 39 20460
Vanhemmat eivét tieda aina viikonloppuiltojen viettopaikkaa 55 141 50 118| 53 259| 53 1912| 47 20512
Keskusteluvaikeuksia vanhempien kanssa 7 140f 11 118 9 258| 10 1911] 9 20508
Perhe ei sy0 yhteisté ateriaa iltapaivalla tai illalla 62 140 61 118 62 258| 58 1908| 65 20476
Ei yhtaén laheisté ystavaa 11 140 1 118] 6 258] 7 1918] 8 20521
Laheisen alkoholin kayttd aiheuttanut ongelmia 6 139 38 118] 22 257| 21 1911] 18 20490
Kokenut fyysista uhkaa vuoden aikana 26 136| 21 115 24 251 23 1885| 21 20131
Kokenut seksuaalista vékivaltaa 10 140| 32 119] 21 259 21 1906| 20 20373
Toistuvasti rikkeitéd vuoden aikana 14 140] 11 118] 13 258] 11 1918] 13 20538
KOULUOLOT
Oppilaitoksen fyysisissa tyooloissa puutteita 29 136| 33 116 31 252| 39 1882| 42 20143
Koulutapaturma lukuvuoden aikana 16 1411 6 118] 11  259| 12 1916| 12 20506
Oppilaitoksen tydilmapiirissa ongelmia 4 130 7 1121 6 242 14 1857| 16 20018
Ei koe tulevansa kuulluksi oppilaitoksessa 9 137 7 119 8 256 14 1908| 16 20528
Opiskeluun liittyva tydmaara liian suuri 8 141 27 118] 18 259| 21 1931| 23 20686
Vaikeuksia opiskelussa 27 134| 26 116 26  250| 32 1905| 31 20477
Koulukiusattuna vahintédan kerran viikossa 3 142 1 119 2 261 4 1929| 4 20661
Lintsannut ainakin 2 paivaa kuukauden aikana 14 1391 17 115] 15 254| 17 1872| 20 20024
Ei tiedd miten voi vaikuttaa oppilaitoksen asioihin 39 139|] 55 119| 47 258| 48 1920| 48 20602
KOETTU TERVEYS
Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi 15 139 23 119] 19 258| 23 1923| 21 20630
Paivittain vahintaéan kaksi oiretta 10 130 25 117| 17 247| 18 1861| 19 20088
Vasymysté lahes paivittain 9 140 20 118 14 258 14 1919 15 20592
Niska- tai hartiakipuja viikoittain 21  140| 55 119 38 259| 37 1922| 38 20596
Paansarkya viikoittain 21 136 50 119] 35 255| 34 1918| 32 20577
Keskivaikea tai vaikea masentuneisuus 5 132 14 116] 10 248| 12 1877| 12 20195
Koulu-uupumus 1 142 8 119 4 261] 7 1933 7 20709
Ylipaino 24 132| 19 107] 22 239| 21 1751| 20 18507
TERVEYSTOTTUMUKSET
Ei syd aamupalaa joka arkiaamu 66 1401 53 118] 59 258] 60 1915 57 20553
Ei sy6 koululounasta paivittain 29 140| 38 118 34  258| 24 1919| 32 20542
Hampaiden harjaus harvemmin kuin kahdesti paivassa 71 141| 46 118] 59 259| 59 1923| 58 20517
Harrastaa hengastyttavaa liikkuntaa vapaa-ajalla korkeintaan 1 h viikossa| 32  140| 49 118| 41 258| 46 1913| 48 20557
Ruutuaika arkipaivisin 4 tuntia tai enemman 30 138| 21 117 25 255| 28 1871| 33 20183
Nukkumaanmeno mydhemmin kuin klo 23 57 139| 42 117 50 256| 44 1903| 40 20377
Tupakoi paivittéin 42  137| 52 119| 47 256| 45 1903| 40 20408
Tosi humalassa véhintaan kerran kuukaudessa 52 138| 37 118| 44 256] 39 1910 39 20537
Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran 20 138] 25 118] 23 256] 19 1909| 23 20480
KOKEMUS OPISKELIJAHUOLLON TUESTA
Vaikea paasté kouluterveydenhoitajan vastaanotolle 6 137 6 1191 6 256| 12 1914| 17 20468
Vaikea paasta koululdakarin vastaanotolle 22 135| 44 114 33 249| 36 1882| 37 20232
Vaikea paastéa koulukuraattorin vastaanotolle 10 135| 26 115| 18 250| 25 1878| 20 20227
Vaikea péasté koulupsykologin vastaanotolle 32 134| 56 115| 44 249| 46 1869 38 20078
Opiskelussa avun puutetta 6 138| 12 116 9 254 10 1883| 10 20223
Avun puutetta itse& huolestuttavissa asioissa 11 139] 15 117| 13 256 17 1891| 16 20126

*Lappi
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