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Tutkimuksessa tarkasteltiin Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen Kouluterveyskyselyn 2019 aineistoa niiden 
kysymysten osalta, jotka mittaavat opiskelijoiden päihteiden käyttöä. Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa 
oppilaitoksen eri toimijoille tietoa toisen asteen ammatillisessa koulutuksessa olevien nuorten päihteiden 
käytöstä ja asenteista päihteiden käyttämiseen.  

Tutkimus toteutettiin määrällisenä tutkimuksena ja tutkimusmenetelminä käytettiin lineaarista, logistista ja 
multinominaalista regressioanalyysiä. Tutkimuksessa selvitettiin, miten opiskelijat asennoituvat eri päihteiden 
käyttöön ja miten yleistä eri päihteiden käyttö on ammattiin opiskelevien nuorten keskuudessa. Tutkimuksessa 
selvitettiin, miten eri taustamuuttujat ovat yhteydessä päihteisiin liittyviin asenteisiin sekä päihteiden kokeiluun 
ja käyttöön. Taustamuuttujina tutkimuksessa oli sukupuoli, perheen taloudellinen tilanne ja koulutustausta, 
aineiden saatavuus ja nuoren asuminen opintojen aikana. 

Päihteiden käyttö on polarisoitunut nuorten keskuudessa eli osa nuorista ei käytä lainkaan päihteitä ja osa 
käyttää paljon ja hyvin monenlaisia päihteitä. Pojat suhtautuvat päihteisiin positiivisemmin kuin tytöt. 
Kannabiksen kokeilu ja käyttö on yleisempää korkeakoulutaustaisissa perheissä. Peruskoulutaustaisista 
perheistä tulevat nuoret suhtautuvat kriittisesti alkoholin humalahakuiseen juomiseen. Päihteistä kiinnostuneet 
nuoret tietävät, mistä ja keneltä aineita voi hankkia. Helppo aineiden saatavuus lisää myös kokeilua ja käyttöä. 
Tutkimuksen johtopäätöksissä käytetään tutkimustulosten lisäksi hyväksi aiempia tutkimustuloksia päihteiden 
käytöstä ja niihin liittyvistä taustatekijöistä. 

Oppilaitoksessa henkilöstöllä on ammattiin opettamisen lisäksi kasvatusvastuu. Aikuisten suhtautuminen 
päihteitä kohtaan vaikuttaa myös nuorten suhtautumiseen päihteisiin ja päihteiden kokeiluun. Tupakointi on 
yhteydessä muiden päihteiden käyttöön ja alkoholi madaltaa kynnystä kokeilla myös muita päihteitä. 

 
 

Avainsanat: päihteet, kannabis, nuoret, ammatillinen koulutus,  
 
Tämän julkaisun alkuperäisyys on tarkastettu Turnitin OriginalityCheck -ohjelmalla. 

 
 



 

SISÄLLYS  

1 JOHDANTO .......................................................................................................................... 4 

1.1 SIIRTYMINEN TOISEN ASTEEN AMMATILLISEEN KOULUTUKSEEN .......................................... 5 
1.1.1 Hakeutuminen jatko-opintoihin ja koulumenestys ................................................... 6 
1.1.2 Oppilaiden ja opiskelijoiden hyvinvointi ................................................................... 8 
1.1.3 Ammatillisen koulutuksen tutkintorakenne ja ammattiin opiskelu ......................... 10 

1.2 PÄIHTEIDEN KÄYTTÖ JA ASENTEET PÄIHTEISIIN ............................................................... 11 
1.3 NUORUUS IKÄVAIHEENA ................................................................................................ 16 
1.4 TUTKIMUKSEN TAUSTAMUUTTUJAT ................................................................................ 17 
1.5 TUTKIMUKSEN TAVOITE ................................................................................................. 21 
1.6 TUTKIMUSKYSYMYKSET JA HYPOTEESIT ......................................................................... 22 

2 TUTKIMUSMENETELMÄT ................................................................................................ 24 

2.1 OSALLISTUJAT .............................................................................................................. 24 
2.2 MITTARIT ..................................................................................................................... 25 
2.3 TILASTOLLISET MENETELMÄT ........................................................................................ 26 

3 TUTKIMUKSEN TULOKSET ............................................................................................. 29 

3.1 PÄIHTEIDEN KÄYTÖN HYVÄKSYMINEN ............................................................................. 29 
3.1.1 Tupakoinnin hyväksyminen ................................................................................... 30 
3.1.2 Alkoholin käytön hyväksyminen ............................................................................. 33 
3.1.3 Kannabiksen käytön hyväksyminen ...................................................................... 36 

3.2 PÄIHTEIDEN KÄYTTÖ ..................................................................................................... 38 
3.2.1 Kannabis ................................................................................................................ 40 
3.2.2 Lääkkeiden väärinkäyttö sekä lääkkeiden ja alkoholin sekakäyttö ....................... 41 
3.2.3 Muut laittomat huumeet ......................................................................................... 42 
3.2.4 En tiennyt mitä otin ................................................................................................ 43 

3.3 TAUSTAMUUTTUJIEN TARKASTELU ................................................................................. 44 
3.3.1 Perheen koulutustausta ......................................................................................... 44 
3.3.2 Aineiden saatavuus ............................................................................................... 45 
3.3.3 Asumisjärjestelyt .................................................................................................... 46 
3.3.4 Perheen taloudellinen tilanne ................................................................................ 47 

4 POHDINTA ......................................................................................................................... 49 

4.1 PÄIHTEIDEN KÄYTÖN HYVÄKSYMINEN ............................................................................. 49 
4.2 PÄIHTEIDEN KOKEILU JA KÄYTTÖ ................................................................................... 51 
4.3 ERI PÄIHTEIDEN KOKEILUN JA KÄYTÖN YHTEYDET ........................................................... 53 
4.4 KANNABIKSEEN LIITTYVIEN ASENTEIDEN YHTEYS KANNABIKSEN KOKEILUUN JA KÄYTTÖÖN 54 
4.5 PÄIHTEIDEN KÄYTÖN EHKÄISY ....................................................................................... 55 
4.6 TUTKIMUKSEN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS ................................................................. 57 
4.7 JATKOTUTKIMUSAIHEET ................................................................................................ 59 

5 JOHTOPÄÄTÖKSET ......................................................................................................... 62 

6 LÄHTEET ........................................................................................................................... 65 



4 

1 JOHDANTO 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) tilastoraportin 33/2019 mukaan 

kannabiksen kokeilu on yleistynyt sekä peruskoulun päättävien että ammatillisen 

koulutuksen ja lukiokoulutuksen aloittaneiden keskuudessa (Ikonen & Helakorpi, 

2019). Kannabis on Suomessa yleisin käytetty huume ja asenteet kannabiksen 

käyttöön ovat lieventyneet, vaikka se on Suomessa edelleen laiton huume. 

(Karjalainen, Pekkanen & Hakkarainen 2020). 

Swadin (1999) mukaan huumeiden kokeilu on yleistä oppilaiden 

keskuudessa, joita opiskelu ei kiinnosta, poissaoloja on paljon ja opintomenestys 

on heikko. Päihteiden käytön laajat sosiaaliset ja terveydelliset ongelmat ovat 

yksi yhteiskuntamme merkittävistä ongelmista ja päihteiden käytön seuraukset 

eivät koske ainoastaan päihteiden käyttäjää, vaan koko hänen lähipiiriään. 

Huumeiden käyttö lieveilmiöineen on suomalaisessa yhteiskunnassa ollut hyvin 

vaiettu ja salattu ilmiö (Häkkinen & Salasuo 2015). 

Tämän tutkimuksen juuret pohjautuvat osaltaan ammatillisen koulutuksen 

erityisopettajan työstäni saatuihin kokemuksiin ja havaintoihin. Erityisopettajan 

ammattieettisessä ajattelussa tutkinnon suorittamisen rinnalla on tärkeää, että 

nuoren elämää ja oppimista haittaaviin ongelmiin puututaan ja nuori saa 

ongelmiinsa tukea ja tarvitsemansa palvelut. Nuori voi jäädä ongelmineen vaille 

apua, jos tuijotetaan vain sitä, että opintojen tulisi edetä rahoituksen 

varmistamiseksi. Kaikilla ammatillisessa koulutuksessa työskentelevillä 

henkilöillä on merkittävä rooli nuorten kasvun tukemisessa ja ongelmiin 

puuttumisessa nuoren vanhempien tai muiden tukihenkilöiden ohessa. Monesti 

päihteiden käyttöön liittyvät ongelmat alkavat perusopetuksen viimeisimpinä 

vuosina (Aalto-Setälä, Marttunen & Pelkonen 2003).  

Tutkimuksen tavoitteena on valottaa ammatillisessa koulutuksessa 

opiskelevien nuorten päihteiden käyttöä ja miten tutkimuksen eri taustamuuttujat 

ennustavat opiskelijoiden huumeiden kokeilua ja käyttöä. Tavoitteena on 

selvittää, kuinka hyväksyttävää ammattiin opiskelevien nuorten mielestä on 
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kannabiksen käyttö ja miten eri taustamuuttujat ennustavat opiskelijan 

suhtautumista kannabiksen käyttöön. Samalla selvitetään, onko nuorten 

kannabismyönteisyydellä yhteyttä kannabiksen käyttöön. Ovatko asenteet ja 

kannabiksen kokeilu ja käyttö yhteydessä toisiinsa? Taustamuuttujina ovat 

opiskelijan sukupuoli, perheen koulutustausta ja taloudellinen asema sekä 

asumisjärjestelyt opintojen aikana ja aineiden saatavuus.  

Tämä tutkimus perustuu vuoden 2019 Kouluterveyskyselyssä saatuun 

aineistoon. Tutkimuksen tavoitteena on saada Kouluterveyskyselyn 2019 

tulokset päihteiden käytön osalta oppilaitoksen arkeen ja tulla tietoisemmaksi 

nuorten päihteiden käytöstä ja asenteista päihteiden käyttöön. Samalla 

tavoitteena on herättää yhteistä keskustelua siitä, miten päihteiden käyttöön 

voidaan puuttua ja miten päihteiden käyttöä voidaan ehkäistä. Miten opiskelijat 

tulisivat tietoisemmiksi päihteiden käytön ongelmista ja niiden käytön 

vaikutuksesta opintoihin ja työelämään? 

Tutkielma koostuu viidestä pääluvusta. Tutkimuksen johdannossa 

käsitellään tutkimuksen taustalla olevaa teoriaa. Teoriaosuudessa pohditaan 

opiskelijoiden siirtymistä perusopetuksesta toisen asteen opintoihin ja sitä, mitkä 

tekijät vaikuttavat oppilaitos- ja alavalintoihin ja pääsyyn toisen asteen 

koulutukseen. Tämän jälkeen käsitellään päihteiden käyttöä ja niihin liittyviä 

asenteita, päihteisiin liittyviä ilmiöitä ja aikaisempia tutkimustuloksia. Tämän 

jälkeen käsitellään nuoruutta ikävaiheena ja siihen liittyviä kehityspiirteitä. 

Johdanto-osuudessa käsitellään myös tutkimuksen taustatekijöitä sekä 

tutkimuskysymykset ja niihin liittyvät hypoteesit. 

Toisessa pääluvussa käsitellään tutkimusmenetelmät, tutkimukseen 

osallistujat, käytetyt mittarit ja tilastolliset menetelmät. Kolmannessa pääluvussa 

käsitellään tutkimuksen tulokset. Neljännessä luvussa pohditaan 

tutkimustuloksia ja viimeisessä luvussa käydään läpi tutkimuksen johtopäätökset. 

1.1 Siirtyminen toisen asteen ammatilliseen koulutukseen 

Peruskoulun viimeisimmät luokat ovat monen nuorten kohdalla kasvun ja 

kehityksen kannalta erittäin haasteellinen elämänvaihe. Perusopetuksen 

päättövaiheessa nuori joutuu myös tekemään monia kauaskantoisia päätöksiä 

omaan koulutukseen ja elämäänsä liittyen. Jatko-opiskelupaikkoja on tarjolla 
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runsaasti, mutta heikko opintomenestys perusopetuksessa karsii pois monia 

jatkokoulutusvaihtoehtoja (Kupiainen 2019). Nuori ei välttämättä pääse 

haluamaansa koulutukseen, vaan joutuu hakeutumaan häntä vähemmän 

kiinnostavalle alalle. Tämä voi edelleen heikentää opiskelijan motivaatiota 

opiskella. Tukitoimista ja ohjauksesta huolimatta riski opiskelun keskeyttämiseen 

ammatillisessa koulutuksessa on suuri. Lukuvuonna 2017 - 2018 ammatillisessa 

koulutuksessa keskeyttämisprosentti oli 8,7 ja vastaava luku lukiokoulutuksessa 

oli 3,2 (SVT 2019). Tutkimuksen mukaan noin 10 % perusopetuksen päättäneistä 

opiskelijoista tarvitsee ohjausta ja tukea tunnistaakseen omia heikkouksiaan ja 

vahvuuksiaan, jotta he kykenisivät pohtimaan eri opintovaihtoehtojen 

soveltuvuutta itselleen (Kansallinen koulutuksen arviointikeskus 2020). Nyky-

yhteiskunnassa työelämään kiinnittyminen vaatii kouluttautumista ja koulutuksen 

kautta nuori löytää helpommin oman paikkansa ja tehtävänsä yhteiskunnassa.  

1.1.1 Hakeutuminen jatko-opintoihin ja koulumenestys 

Ammatilliseen koulutukseen hakeudutaan yhteishaun kautta syksyllä ja keväällä. 

Yhteishaku on tarkoitettu perusopetuksen päättäville tai ilman tutkintoa oleville 

hakijoille. Mikäli hakijalla on aiempi tutkinto, hän voi hakeutua ammatilliseen 

koulutukseen jatkuvan haun kautta. Yhteisvalinnassa hakijat pisteytetään yleisen 

koulumenestyksen, painotettavien arvosanojen, työkokemuksen, mahdollisen 

pääsy- ja soveltuvuuskokeen sekä hakutoiveen perusteella. (Opintopolku.fi) 

Perusopetuksessa päättöarvioinnilla on suuri merkitys nuoren sen hetkisessä 

elämässä, koska päättöarviointi vaikuttaa ratkaisevasti nuorten mahdollisuuksiin 

hakea perusopetuksen jälkeisiin jatko-opintoihin (Kupiainen 2016). 

Ammatilliseen koulutukseen haetaan huomattavasti heikoimmilla 

arvosanoilla kuin lukiokoulutukseen (Kupiainen 2019). Se, ohjautuuko nuori 

jatko-opintoihin lukioon vai ammatilliseen koulutukseen, riippuu merkittävästi 

siitä, mikä on hänen perusopetuksessa saama lukuaineiden keskiarvo. Keskiarvo 

määrittelee myös sen, mille aloille opiskelijan on mahdollista päästä 

valintaprosessissa. Kupiaisen (2019) mukaan parhaiten ja heikoiten 

menestyneiden oppilaiden hakeutumisessa ei juuri ole eroja, mutta keskitason 

opiskelijoista tytöt valitsevat poikia useammin ammatillisen koulutuksen. Tätä 

osaltaan selittää tämän ryhmän tyttöjen heikko menestys matematiikan 
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opinnoissa, mutta myös opiskelijan kuva itsestä osaajana koulumenestyksen eri 

osa-aluilla suhteessa oman sukupuolensa tarjoamaan vertailuryhmään. 

Tutkimuksen mukaan perusopetuksessa opiskelevien tyttöjen ja poikien 

väliset oppimisen erot ovat kasvaneet ja poikien osaaminen on heikentynyt 

huomattavasti (Pöysä & Kupiainen (toim.) 2018). Nuoren ammatinvalintaa 

ohjaavat ja rajaavat oppilaan koulumenestyksen ohella hänen lähipiirinsä toiveet 

ja suunnitelmat, mutta myös se, millaiset vaihtoehdot ovat nuoren kannalta 

mahdollista toteuttaa ja saavuttaa (Kivinen, Hedman & Kaipainen 2012). Kestilän 

ym. (2018) mukaan vanhempien koulutus ennustaa nuoren koulumenestystä.  

Suomalainen peruskoulujärjestelmä on tunnettu yhdenvertaisuudestaan ja 

tasa-arvoisuudestaan, mutta on myös todettu, että yhdenmukaisen arvioinnin 

varmistamiseksi kaivataan lisää ohjeistusta ja tiukempia kriteerejä (Quakrim-

Soivio 2013). Myös oppilaitosten väliset erot mm. arvioinnin suhteen ovat olleet 

tiedossa pitkään (Quakrim-Soivio, Kupiainen & Marjanen 2017). Jotta taattaisiin 

oppilaiden oikeusturva, olisi perusopetuksen päättöarvioinnin oltava 

yhdenvertainen kaikille. Arvioinnin lisäksi opiskelijan saamalla kaikella 

palautteella on merkitystä myös opiskelijan itsetuntemuksen ja omien 

vahvuuksien ja heikkouksien tunnistamisessa (Demetriou & Kazi 2006). Tällä on 

suuri vaikutus nuoren motivaatioon opiskella ja löytää itselleen ammatillinen 

polku, missä voi hyödyntää omia vahvuuksiaan.  

Kupiainen (2019) pohtii tutkimuksessaan tyttöjen ja poikien välisiä 

perusopetuksen arvosanaeroja, jotka osaltaan näkyvät ammatilliseen ja 

lukiokoulutukseen hakeutumisessa. Tutkimuksen mukaan ammatilliseen 

koulutukseen hakeuduttiin lukuaineiden keskiarvolla 7,00 ja lukiokoulutukseen 

8,44. Tyttöjen päättötodistuksen arvosanat olivat kaikissa lukuaineissa 

keskimääräistä korkeampia, joten tyttöjä sijoittui enemmän lukioon ja poikia 

ammatilliseen koulutukseen. Tilastokeskuksen koulutustilastojen mukaan 

ensisijaisesti lukioon haki vuonna 2019 tytöistä 65 prosenttia ja pojista 43 

prosenttia ja ensisijaisesti toisen asteen ammatilliseen koulutukseen haki 33 

prosenttia tytöistä ja 55 prosenttia pojista (Findikaattori 2019).  

Tyttöjen ja poikien välinen osaamisen ero syntyy jo alakuokilla ja kasvaa 

oppilaiden opintopolun edessä. Tutkimuksen mukaan kyse ei kuitenkaan ole 

oppimiseen liittyvistä edellytyksistä. (Kupiainen 2019.) Kuitenkin valinta-

ajankohta saattaa suosia tyttöjä, jotka kypsyvät varhemmin kuin pojat. (Shayer & 
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Wylam 1978.) Harjusen ja Rautopuron (2015) tutkimuksen mukaan tyttöjen ja 

poikien käsitykset äidinkielen osaamisen tasosta vaihtelee. Tyttöjen äidinkielen 

osaaminen on arvosanojen perusteella vahvempaa kuin poikien peruskoulun 

päättövaiheessa, mutta silti heikkoja arvosanoja saaneet pojat kokivat osaavansa 

äidinkieltä paremmin kuin tytöt. Tutkimuksen mukaan ammatilliseen 

koulutukseen hakeutuneilla opiskelijoilla oli selkeästi heikommat perusopetuksen 

arvosanat sekä pojilla että tytöillä. Metsämuurosen (2017) mukaan toisen asteen 

koulutuksen lopussa miehet hallitsevat paremmin matemaattiset tehtävät kuin 

tytöt ja ero naisten ja miesten välisessä osaamisessa on huomattava 

ammatillisen koulutuksen opiskelijoiden keskuudessa.  

Oppilaiden osaamisessa ja oppimiseen liittyvissä asenteissa on 

eroavaisuuksia oppilaitosten sekä luokkien välillä. (Kupiainen & Hotulainen 

2019). Hotulaisen ja kumppanien (2016) mukaan osaamisen erot opiskelijoiden 

välillä selittyivät pääosin yksilöllisillä tekijöillä sekä sillä, millä luokalla opiskelija 

sai suorittaa opintojaan. Tutkimuksessa todettiin, että luokat, jotka olivat hyviä 

seitsemännellä luokalla, olivat hyviä myös perusopetuksen päättövaiheessa. 

Oppimismenestykseltään heikot luokat pysyivät heikkoina ja ero hyviin suureni 

yläkoulun aikana. Myönteistä osaamisen kehittymistä tukivat positiiviset asenteet 

opiskelua kohtaan, äidin koulutus ja lievät stressioireet. Osaamisen heikompaan 

lähtötasoon ja osaamisen hitaampaan kehittymiseen olivat yhteydessä 

opiskelijan tuen tarve, terveysongelmat ja tupakointi. (Hotulainen ym. 2016.)  

Oppilaan koulumenestykseen vaikuttaa vanhempien koulutustausta 

(Kestilä ym. 2018). Vanhempien korkeampi koulutustausta vaikuttaa erityisesti 

opiskelijan lukuaineissa saamiin arvosanoihin kuin taito- ja taideaineissa saamiin 

arvosanoihin (Kupiainen 2019). Hotulaisen ym. (2016) mukaan vanhempien 

koulutustausta on lukioon hakeutuneilla korkeampi kuin ammatilliseen 

koulutukseen hakeutuneilla.  

1.1.2 Oppilaiden ja opiskelijoiden hyvinvointi 

Metropolialueen tutkimuksessa (Hotulainen ym. 2016) tutkimuskohteena oli 

oppimaan oppiminen (osaaminen ja oppimisasenteet) sekä oppilaiden 

hyvinvointi. Tutkimuksessa kuvattiin nuorten eriytyviä koulutuspolkuja yläkoulun 

aikana sekä oppilaiden hakeutumista erilaisille opintopoluille toisen asteen 
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hakeutumisvaiheessa. Tutkimuksessa valtaosalla osaaminen kehittyi 

myönteisesti yläkoulun aikana, mutta oppilaiden kokema hyvinvointi puolestaan 

heikkeni. Erityisesti poikien osaaminen oli vaarassa heikentyä yläkoulun aikana. 

Tutkimuksessa todettiin, etteivät pojat olleet valmiita tekemään ylimääräistä työtä 

opintojen eteen ja tyttöjen kohdalla haasteena oli luovuttaminen vaikeiden 

tehtävien kohdalla. Huolestuttavaa oli, että tutkimusjakson aikana sekä tyttöjen 

että poikien hyvinvointi heikkeni; opiskelijat menivät entistä myöhemmin 

nukkumaan, tupakointi lisääntyi ja aamupalan syönti jäi välistä. Myönteisenä 

huomiona kuitenkin oli se, että koulukiusaaminen väheni yläkoulun aikana. 

Amis 2018 -tutkimuksen mukaan valtaosa eli 86 prosenttia ammattiin 

opiskelevista uskoo pärjäävänsä elämässään hyvin, mutta luku on laskenut 7 

prosenttiyksikköä kymmenen vuoden aikana. Tutkimukseen vastaajista 15 

prosenttia kertoi, että päihteillä oli keskeinen rooli heidän elämässään. 

Vastaajista, jotka ilmoittivat tuntevansa olonsa masentuneeksi tai ahdistuneeksi, 

52 prosenttia ilmoitti, että päihteillä oli keskeinen rooli heidän elämässään. 

(Halme 2018.)  

Hotulaisen ym. (2016) tutkimuksen mukaan ammatilliseen koulutukseen 

hakeutuneilla on myös enemmän terveydellisiä haasteita kuin lukioon päässeillä. 

Ammatillisen koulutuksen aloittaneet opiskelijat tarvitsevat enemmän 

psykososiaalista tukea ja heidän terveyskäyttäytymisensä ei ole niin terveyttä 

tukevaa kuin lukioon päässeiden. Koulu-uupumus ja tupakointi ennustavat 

heikkoa koulumenestymistä ja lukion sijaan hyväksymistä ammatilliseen 

koulutukseen. Koulutuksen keskeytyminen lukiokoulutuksessa on huomattavasti 

vähäisempää kuin ammatillisessa koulutuksessa, mutta koulutusalojen ja 

oppilaitosten välillä on suuria eroja. (Hotulainen ym. 2016.) 

Suvannon ja kumppanien (2020) tutkimuksessa ammattiin opiskelevista 77 

prosenttia arvioi opiskeluhyvinvointinsa hyväksi. Huonoksi 

opiskeluhyvinvointinsa koki 24 prosenttia alle 18-vuotiaista opiskelijoista ja 20 

prosenttia 18-24 -vuotiaista. Äidin koulutustaustalla on todettu olevan yhteys 

nuorten hyvinvointiin ja erityisesti poikien hyvinvointiin (Kestilä ym. 2018).  
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1.1.3 Ammatillisen koulutuksen tutkintorakenne ja ammattiin opiskelu 

Toisen asteen ammatilliseen koulutukseen kuuluvat ammatilliset perustutkinnot, 

ammattitutkinnot ja erikoisammattitutkinnot. Ammatillisissa perustutkinnoissa 

opiskelija opiskelee alalla vaadittavia perustaitoja. Perustutkintojen laajuus on 

180 osaamispistettä. (Laki ammatillisesta koulutuksesta 2017/531 6§ & 10§.) 

Opiskelijat hakeutuvat ammatilliseen koulutukseen joko yhteisvalinnan tai 

jatkuvan haun kautta. Peruskoulun aikaisella opintojen ohjauksella, eri aloihin 

tutustumisilla sekä opiskelijoiden toimintakyvyn tukemisella on vaikutusta 

opiskelijan alavalintaan (Niemi 2016). Peruskoulun ja ammatillisen koulutuksen 

nivelvaiheen yhteistyö on tärkeää opintojen suunnittelussa, varsinkin silloin, jos 

opiskelijalla on oppimiseen tai muuhun elämään liittyviä haasteita tai vaikeutta 

löytää itselleen sopiva koulutusala (Niemi 2015). Ammatillisessa koulutuksessa 

jokaiselle opiskelijalle laaditaan HOKS eli henkilökohtainen osaamisen 

kehittämissuunnitelma ja mikäli opiskelijalla on tarvetta erityiseen tukeen, hänelle 

laaditaan erityisen tuen suunnitelma (Laki ammatillisesta koulutuksesta 2017/531 

44§).  

Toisen asteen ammatillisen koulutuksessa on eletty ja eletään jatkuvaa 

muutoksen aikaa. Muutokset ovat vaatineet koulutuksen järjestäjiltä ja 

henkilöstöltä jatkuvaa kehittämistä, kehittymistä ja uusien toimintamallien 

rakentamista. Uusimpana suurena muutoksena on oppivelvollisuuslain 

1214/2020 voimaan astuminen, jossa oppivelvollisuusikä nostetaan 18 

ikävuoteen (Oppivelvollisuuslaki 1214/2020 2§). Ammatillisessa koulutuksessa 

opettajalla on ammatin opettamisen lisäksi merkittävä kasvatusvastuu ja tulevien 

muutosten myötä kasvatuksellisuus korostuu ammatillisessa koulutuksessa. 

Siirtyminen ammatilliseen koulutukseen perusopetuksesta vaatii myös 

opiskelijoilta erilaista suhtautumista ja toimintatapoja sekä uudenlaisen 

opiskelukulttuurin omaksumista.  

Laissa ammatillisesta koulutuksesta (2017/531 80§) määritellään, että 

jokaisella opiskelijalla on oikeus turvalliseen oppimisympäristöön, jossa ei esiinny 

päihteiden tarjontaa tai päihteiden käytön vaikutuksen alaisena toimivia. Tämä 

koskee tupakka- ja nuuskatuotteiden lisäksi kaikkia päihdyttäviä aineita kuten 

alkoholia, lääkkeitä ja huumeita. Päihteiden käyttäjä vaarantaa aina toiminnallaan 

sekä oman että toisten työturvallisuuden etenkin työsaleissa ja työpaikoilla. 



11 

Opettajien ja muun henkilöstön tehtävänä on puuttua päihteiden käyttöön. 

Opiskelijalla on velvollisuus noudattaa oppilaitosten järjestyssääntöjä ja 

työturvallisuussäädöksiä: päihtyneenä esiintyminen ja päihteidenkäyttö 

oppilaitoksessa ja työssäoppimispaikoissa on kielletty. (Työturvallisuuslaki 

2002/738, Huumausainelaki 2008/373, Päihdehuoltolaki 1986/41, Alkoholilaki 

1994/1143, Tupakkalaki 549/2016.) 

Siirtyminen perusopetuksesta toisen asteen koulutukseen on nuoren 

elämässä hyvin merkittävä muutos. Ammatilliseen koulutukseen hakeutuu 

osaamistasoltaan hyvin erilaisia opiskelijoita. Ammatillisen koulutuksen 

henkilöstön on hyvä tunnistaa hakeutuneiden opiskelijoiden haasteet ja opintoja 

suunniteltaessa tulee ottaa huomioon opiskelijoiden osaaminen ja hyvinvointiin 

vaikuttavat tekijät sekä opiskelijan voimavarat. Tämän tutkimuksen tarkoituksena 

on avata toisen asteen ammatillisen koulutuksen opiskelijoiden hyvinvointiin ja 

opiskelumenestykseen liittyviä asioita päihteiden käytön näkökulmasta.  

1.2 Päihteiden käyttö ja asenteet päihteisiin 

Nuorten päihteiden käyttö alkaa nykyään aiempaa varhaisemmin ja myös 

tietoisuus huumeiden saatavuudesta on lisääntynyt (Raitasalo & Härkönen 

2019). Päihteet kiinnostavat useita nuoria, jotka elävät hetkessä ja kokeilujen 

vaarat voivat unohtua. Päihteet kuvastavat aikuisten maailmaa ja aikuisille 

sallittua valinnanvapautta. Päihteiden ongelmakäyttöön liittyy yleensä useiden eri 

päihteiden käyttö. (Raitasalo ym. 2015; Rönkä 2019; Rönkä & Markkula ym. 

2020.) 

Nuorten poikien keskuudessa kannabiksen käyttö on yleistynyt (Raitasalo 

ym. 2015; Raitasalo & Härkönen 2019). Karjalainen ja kumppanit (2019) ovat 

todenneet tutkimuksessaan, että vaikka alaikäisten kannabiskokeilut eivät ole 

lisääntyneet, niin asenteet kannabista kohtaan ovat lieventyneet myös alaikäisten 

nuorten kohdalla. Tämä saattaa johtaa kannabiksen käytön yleistymiseen 

myöhemmällä iällä. Monet käyttäjät eivät miellä kannabista huumeeksi tai eivät 

koe, että sen käytöstä olisi haittaa tai haitat ovat vähäisiä (EMCDDA 2019). 

Pitkäaikainen kannabiksen käyttö voi altistaa masennukselle ja ahdistukselle ja 

sen käytöllä on usein yhteys erilaisiin psyykkisiin ongelmiin. (Copeland ym. 2013; 

Courtney ym. 2011). Peruskoulun jälkeisen jatkokoulutuksen puuttuminen on 
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merkittävä riskitekijä, kun puhutaan huumeiden kokeilusta ja käytöstä (Kauhanen 

& Tiihonen 2017). 

Edellisen kouluterveyskyselyn 2017 aineiston mukaan ammattiin 

opiskelevista nuorista tupakointiin suhtautui myönteisesti 60,5 %, 

humalajuomisen hyväksyi 53,1 % ja kannabiksen polttamiseen myönteisesti 

suhtautui 19,4 % vastaajista. Sukupuolten välillä oli eroa tupakoinnin, 

humalahakuisen juomisen ja kannabiksen polton välillä. Tytöistä 59,3 % 

suhtautui positiivisesti tupakointiin ja vastaava luku poikien kohdalla oli 61,4 %. 

Humalahakuiseen juomiseen suhtautui positiivisesti tytöistä 48,9 % ja pojista 56 

%. Kannabiksen käyttöön positiivisesti suhtautui tytöistä 14,8 % ja pojista 22,4 

%. (THL 2018.) 

Perheen kriisit voivat järkyttää nuoren tasapainoa ja vanhempien päihteiden 

käyttö voi altistaa nuoren kokeilemaan erilaisia päihteitä (Kosola, Niemelä & 

Niemelä 2018). Vaikeissa elämäntilanteissa päihteistä etsitään hetken helpotusta 

ongelmiin, vaikka seurauksena ongelmat usein lisääntyvät. Stolzenberg ja 

kumppanit (2016) ovat tutkimuksessaan todenneet, että kannabiksen laillisuus 

yhteiskunnassa vähentäisi pelkoa kannabiksen aiheuttamista terveydellisistä 

haitoista ja lisäisi muiden huumeiden käyttöä yhteiskunnassa.  

Nuorten kaveripiirillä on huomattava vaikutus siihen, lähteekö nuori 

kokeilemaan päihteitä (Piontek, Kraus, Bjarnason, Demetrovics & Ramstedt 

2013). Tutussa kaveripiirissä helposti saatavissa oleva ja edullinen huumeannos 

voi houkutella kokeilemaan aineen vaikutusta. Päihdekokeiluun voi liittyä myös 

sosiaalista painetta (Pirskanen, Laukkanen, Varjoranta, Lahtela & Pietilä 2012). 

Päihteistä kieltäytyminen voidaan kokea myös seurasta kieltäytymiseksi. 

Sosiaalinen paine kohdistuu erityisesti tiettyihin tilanteisiin, kuten juhlapäiviin ja 

viikonloppuihin, jolloin odotetaan, että päihteitä käytetään. Erityisesti alkoholin 

käyttö suomalaisessa kulttuurissa liitetään vahvasti juhliin ja viikonloppuihin.  

Tupakka ja alkoholi ovat nuorten eniten käyttämiä päihteitä. 

Perusopetuksen viimeisimpien luokkien aikana tupakan poltto ja alkoholin käyttö 

tyypillisesti lisääntyvät. (Kinnunen, Minkkinen, Lindfors & Rimpelä 2019.) Ollilan 

(2018) mukaan tyypillisin ikä Suomessa ensimmäisille tupakkakokeiluille on 14–

16 vuotta. Tämän vuoksi yläasteikäiset ovat alttiita tupakkatuotteiden 

kokeilemiselle. Viimeisimmän kymmenen vuoden aikana nuorten päivittäinen 

tupakointi on vähentynyt. Vuonna 2008 - 2009 päivittäin tupakoivia poikia oli 21 
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% ja tyttöjä 17 %. Vuonna 2019 pojista 7 % ja tytöistä 6 % tupakoi päivittäin. 

(Karjalainen, Hakkarainen & Salasuo 2019.) Nurmisen (2010) mukaan tupakointi 

on osa sosiaalista käyttäytymistä.  

Alkoholin käyttöön voi liittyä melko helposti myös muiden päihteiden 

käyttöä. Alkoholin käyttö madaltaa kynnystä käyttää muita päihteitä ja päihteiden 

käyttö näyttää kasautuvan osalle nuorista. Erityisesti kynnys kannabiksen 

kokeiluun madaltuu. (Karjalainen ym. 2019.) Päihteiden käytöllä on todettu 

olevan yhteys myös alhaiseen koulumenestykseen ja matalaan koulutustasoon 

(Bryant, Schulenberg, O'Malley, Bachman & Johnston 2003).  

Nuorten terveystapatutkimuksen 2019 mukaan alkoholin käyttö on 

vähentynyt nuorten keskuudessa, mutta kahden viime vuoden aikana 

myönteinen kehitys on pysähtynyt. (Karjalainen ym. 2019.) Kuitenkin 18-

vuotiaiden poikien humalajuominen on edelleen vähentynyt (Kinnunen, 

Minkkinen ym. 2019). Ruokolaisen ja kumppanien mukaan (2013) terveydelle 

haitallinen käyttäytyminen, erityisesti tupakointi ja usein tapahtuva alkoholin 

käyttö, on ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevien keskuudessa 

tyypillisempää kuin lukiokoulutukseen siirtyneillä. Tutkimusten mukaan 

tupakoivilla nuorilla on riski kannabiksen kokeiluun samoin kuin alkoholin 

käyttöön (Ruokolainen, Ollila & Heloma 2013). 

Päihteiden käyttö on erittäin haitallista nuorille, joiden aivot ovat vielä 

kehittyvässä vaiheessa. Nuorten alkoholin käytön ja humalahakuisen juomisen 

on todettu vähentyneen viimeisimpien vuosien aikana (Kinnunen, Pere ym. 2017; 

Raitasalo & Härkönen 2015), mutta alkoholin käytön rinnalle on noussut 

kannabiksen käyttö (Raitasalo, Tigerstedt & Simonen 2018). Kannabiksen käytön 

kohdalla alaikäisten kannabiksen käyttö on pysytellyt tutkimusten mukaan 

tasaisena (THL 2018; Karjalainen, Hakkarainen & Raitasalo 2019), mutta täysi-

ikäisten kannabiksen käytön on todettu lisääntyneen ja asenteet kannabista 

kohtaan lieventyneet (Karjalainen ym. 2016). 

Kannabiksen käyttöön sekä puolesta että vastaan liittyy hyvin vahvoja 

mielipiteitä. Toisten mielestä käyttö on harmitonta ja käytön riskit nähdään hyvin 

vähäisinä. Toisessa ääripäässä ovat ne mielipiteiden edustajat, jotka pitävät 

käyttöä tuomittavana ja erittäin riskialttiina. Monesti kannabiksen puolustajat eivät 

näe käyttöön liittyvän juurikaan sosiaalista, yhteiskunnallista tai koulutuksellista 
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ongelmaa. Riippuvuus päihteisiin rajoittaa monen nuoren elämää ja rajaa arjen 

ulkopuolelle sellaisia asioita, jotka ilman päihteitä olisi hyvin saavutettavissa.  

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen raportin 2/2020 mukaan 

kannabiskokeilut aloitetaan yleensä 15-24 –vuotiaina ja mielipide siitä, että 

huumeita voi käyttää kohtuullisella tavalla ilman ongelmia on tarkasteluvälillä 

kasvanut. Raportin mukaan melkein kaikki, jotka ovat käyttäneet huumeita, ovat 

myös käyttäneet kannabista. On huomattava, että monen kannabista kokeilleen 

tai käyttäneen henkilön huumekokeilu on jäänyt siihen. (Karjalainen ym. 2020). 

Suomalaisten mielipiteet erilaisten huumaavien aineiden hankinnasta ja 

käytöstä sekä rangaistavuudesta ovat muuttuneet sallivammiksi erityisesti 

kannabiksen osalta. Väestötutkimuksessa 18 % oli sitä mieltä, että kannabis tulisi 

saattaa lailliseksi mihin tahansa tarkoitukseen. (Karjalainen ym. 2019.) Omalla 

huumeiden käyttökokemuksella ja huumeita käyttävien henkilöiden 

henkilökohtaisella tuntemisella on vaikutusta asenteisiin ja mielipiteisiin 

huumeista (Hakkarainen 1996). Sosiaalinen altistuminen huumeille lisää 

tietämystä huumeiden käyttöön liittyvistä normeista ja siitä maailmasta, jossa 

huumeita käytetään (Rimpelä, Pohjanpää, Karvonen & Rimpelä 1994). 

Huumeiden kokeilu ja käyttö on lisääntynyt 2010-luvulla ja Suomessa on 

enemmän huumeiden ongelmakäyttöä kuin aikaisemmissa tutkimuksissa on 

todettu (THL 2020b). Erilaiset huumausaineet kehittyvät ja uusia aineita tulee 

markkinoille enenevässä määrin. Huolestuttavaa on, että Suomessa on nuorten 

15-24 –vuotiaiden amfetamiinin ja opioidien ongelmakäyttäjien sukupolvi, joka on 

suurempi kuin koskaan ennen. Suomessa arvioidaan vuonna 2017 olleen 31100-

44300 amfetamiinin ja opioidien ongelmakäyttäjää. (Rönkä & Ollgren ym. 2020.)  

Suomalaisten huumeiden käytön tilastoraportin 2/2019 mukaan 

amfetamiinin ja ekstaasin kokeilut ovat yleistyneet. Miehillä (28 %) kokemukset 

ovat naisia (20 %) yleisempiä. Käyttö on lisääntynyt erityisesti 25-34 –vuotiailla 

nuorilla aikuisilla, joista 45 % kertoi käyttäneensä jotain laitonta huumetta. Naisilla 

käyttökokemukset ovat lisääntyneet enemmän kuin miehillä, mutta edelleen 

miehillä käyttökokemukset ovat yleisempiä kuin naisilla. 

Toiseksi yleisintä on lääkkeiden käyttö ei-lääkinnällisiin tarkoituksiin. 

Stimulanttien (ekstaasi, amfetamiini ja kokaiini) käyttö on yleistynyt. 

Metamfetamiinin käyttö on lisääntynyt ja kokaiinin käyttö on yleistynyt, vaikka 

väestötasolla käyttö on suhteellisen pientä (2,9 %). (Karjalainen ym. 2019.) Myös 
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lääkkeiden käyttö on lisääntynyt huomattavasti. Lääkkeitä määrätään terveillekin 

ihmisille ongelmiin, joita ei ole aiemmin pidetty lääketieteellisinä (Williams, Martin 

& Gabe 2011). Tullin suorittamat huumeiden takavarikot antavat tietoa siitä, mitä 

huumeita on liikkeellä (Tulli 2019). Huumeiden käytön lisääntymistä puoltaa myös 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen huumeita koskevat päihdetutkimukset ja 

jätevesitutkimukset sekä Tilastokeskuksen kuolinsyytilastot. (Karjalainen, 

Pekkanen & Hakkarainen 2020; THL 2021a, THL 2021b). 

Sekakäytöksi kutsutaan mm. alkoholin ja lääkkeiden tai alkoholin ja 

huumeiden käyttöä samaan aikaan. Alajan (1998) artikkelin mukaan lääkärin 

vastaanotolle hakeutuva huumepotilas on useimmiten sekakäyttäjä, joka 

alkoholin ja huumeiden lisäksi käyttää myös lääkkeitä. Nuorten päihdekokeiluihin 

liittyy olennaisesti päihtymishakuisuus ja sekakäyttö (Ahlström, Haavisto, Metso 

& Tuovinen 1996). Alkoholin ja lääkkeiden sekakäyttöön liittyy huomattavia 

riskejä; eri aineet voivat yksinään olla turvallisia, mutta yhdistettynä erittäin 

vaarallisia. Lääkkeitä voidaan nauttia suurempina annoksina kuin ne on määrätty 

tai eri tarkoituksiin. Aineiden sekakäytön vaikutukset ovat arvaamattomia tai 

päihtymystila voi olla huomattavan voimakas. Sekaisin käytettynä päihteiden 

annostelu on jatkuvaa arpapeliä, sillä aineiden yhteisvaikutus voi olla 

hengenvaarallinen. (Rönkä 2019; Rönkä & Markkula 2020) 

Karjalainen ja kumppanit (2019) ovat todenneet tutkimuksessaan, että 

pojilla päihteiden sekakäyttö on yleistä täysi-ikäisillä, kun taas alaikäisillä tytöillä 

sekakäyttö on yleisempää. Yleisesti ottaen kannabista ja alkoholia sekä alkoholia 

ja lääkkeitä käytettiin ”pään sekaisin saamiseen”, ”fiiliksen tai suorituksen 

parantamiseen” tai ”eri aineiden yhteisvaikutuksen kokeilemiseksi.  

Koulutuksen, kasvatuksen, kasvun ja oppimisen näkökulmasta päihteiden 

käytöllä on vaikutusta kouluttautumiseen. Opiskelu saattaa jäädä kesken tai 

valmistuminen viivästyy tai koko tutkinto ei tule suoritetuksi. Nuorille suunnatussa 

ammatillisessa koulutuksessa opintonsa keskeytti 8,7 prosenttia nuorista 

(Tilastokeskus 2020). Päihdekasvatus on tärkeää aloittaa jo perusopetuksessa 

ja siihen tulee panostaa myös toisella asteella, sillä päihteiden kokeilu ja käyttö 

aloitetaan usein jo peruskoulussa.  
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1.3 Nuoruus ikävaiheena 

Nuorella tarkoitetaan Suomen nuorisolain mukaan alle 29-vuotiasta (Nuorisolaki 

1285/2016 3§). WHO eli Maailman terveysjärjestö määrittelee nuoret 10-19- 

vuotiaiksi (Worth Health Organization 2018). Nuoruuden määrittelemiseksi on 

useita eri perusteita (Siimes & Aalberg 2019). Osa määrittelee sen erilaisten 

ikärajojen perusteella, osa esimerkiksi mielenlaadun. Nuoruutta kuitenkin 

pidetään yleensä elämänvaiheena, jolloin ihminen kiinnittyy yhteiskuntaan sen 

täysivaltaiseksi jäseneksi. Nuoruus on kulttuurisidonnainen käsite, sillä kaikissa 

kulttuureissa nuoruutta lapsuuden ja aikuisuuden välillä ei tunneta (UNDB 2013). 

Tässä tutkimuksessa nuoriksi määritellään alle 21-vuotiaat, koska 

kouluterveyskysely kohdistettiin heihin. Nuoruus ei ole erillinen ajanjakso ihmisen 

elämässä, vaan siihen vaikuttavat lapsuusajan kokemukset ja eletty elämä.  

Nuoruuteen liittyy monenlaisia toiveita ja ajatuksia sekä vahvoja 

kokemuksia (Griffin & Botwin 2010, 219–222). Perinteisesti nuoren elämään 

yhteiskunnassamme liittyy koululaisen ja opiskelijan rooli. Nuoret voivat olla 

kuitenkin hyvin erilaisissa elämäntilanteissa saman ikäisinä. Erilaiset 

aikuisuuteen liittyvät elämäntavat aloitetaan nykyisin aiemmin kuin ennen. 

Nuoruuteen liittyy vahvasti nuoren irtautuminen vanhemmista ja kaverisuhteet 

ovat usein hyvin merkittäviä (Aalberg 1997). Nuoruuteen liittyy vahvasti kapinointi 

auktoriteetteja vastaan (Dunderfelt 2011, 84.). Nuori hakee uusia kokemuksia ja 

etsii omia rajojaan. Rajojen etsiminen ilmenee erilaisina ristiriitoina vanhempien 

kanssa.  

Nuorisotakuun myötä jokaiselle alle 25-vuotiaalle tulee taata opiskelu- tai 

työpaikka, kuntoutus- tai työkokeilu- tai työpajapaikka. Nuorisotakuussa 

jokaiselle peruskoulun päättäneelle nuorelle tulee taata koulutuspaikka toisella 

asteella, oppisopimuksessa, kuntoutuksessa, työpajassa tai muulla tavoin. 

Nuorisotakuu velvoittaa kuntia ja koulutuksenjärjestäjiä vastaamaan tähän 

tarpeeseen.  

Suomalaisessa perusopetuksessa on saavutettu hyviä oppimistuloksia, 

mutta oppilaat kertovat voivansa ja viihtyvänsä koulussa entistä heikommin 

(Harinen & Halme 2012). Kouluviihtyvyyteen tai pikemminkin koulussa 

viihtymättömyyteen liittyvät olennaisena osana oppilaiden käyttäytymisen 

haasteet ja hankaluudet sosiaalisissa suhteissa. Koulussa viihtymättömyys 
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näkyy suurina poissaoloina jo perusopetuksen puolella. Ongelmat jatkuvat 

suurella todennäköisyydellä myös ammatillisen koulutuksen puolella.  

Pippurin (2019) mukaan opiskelijat hakeutuvat oppilashuollon palvelujen 

piiriin yleensä kiusaamiseen ja kaverisuhteisiin liittyvissä asioissa ja opettajat 

ilmaisevat huolensa lähinnä opiskelijan käyttäytymiseen liittyvissä asioissa. 

Opiskelijan haastava käytös luokassa ja välitunneilla hankaloittaa koko luokan ja 

jopa koulun toimintaa. Heikko kouluviihtyvyys lisää opiskelijoiden poissaoloja, 

vähentää edelleen opiskelumotivaatiota ja alentaa oppimistuloksia.  

Nuorten päihteiden käytön ympärillä tehtävällä työllä on merkittävä asema 

yhteiskunnassa. Nuorten käyttäytyminen ja päihteiden käyttöön liittyvät 

muutokset kiinnostavat laajalti nuorten kanssa toimijoita. Tällä tutkimuksella 

pyritään valottamaan nuorten päihteiden käyttöön ja kokeiluun liittyviä ilmiöitä ja 

muuttujia tänään ja samalla ennakoimaan tulevaisuuden tarpeita. Oppilaitoksilla 

on merkittävä yhteiskunnallinen tehtävä nuorten kasvun tukemisessa. Siksi on 

tärkeä ymmärtää nuorten päihteiden käyttöön liittyviä suuntauksia ja ilmiöitä sekä 

niihin vaikuttavia tekijöitä.  

1.4 Tutkimuksen taustamuuttujat 

Tutkimuksen taustatekijöinä ovat sukupuoli, vanhempien koulutus, perheen 

taloudellinen asema, aineiden saatavuus omalla paikkakunnalla ja 

asumisjärjestelyt. Kouluterveyskyselyssä sukupuolta kysytään kahdella eri 

kysymyksellä. Tässä tutkimuksessa käytetään vain toista kysymystä, jossa 

kysytään vastaajan virallista sukupuolta. Toisessa kysymyksessä kysytään sitä, 

kummanko sukupuolen edustaja vastaaja kokee olevansa. Vaihtoehtoina tässä 

kysymyksessä on poika, tyttö, molempia, en kumpaakaan ja kokemukseni 

vaihtelee.  

Vanhempien koulutustaustana käytetään tutkimuksessa äidin 

koulutustaustaa, kuten monissa kansainvälisissä tutkimuksissa on tapana toimia. 

Vastausvaihtoehtoja on neljä; peruskoulu tai muu vastaava, lukio tai ammatillinen 

oppilaitos, lukion tai ammatillisen oppilaitoksen lisäksi ammatillisia opintoja ja 

yliopisto, ammattikorkeakoulu tai muu korkeakoulu. Perhetaustalla on todettu 

useissa tutkimuksissa olevan yhteys koulutukseen ja sosiaaliseen asemaan. 

Koulutuksen on todettu periytyvän vanhemmilta lapsille (Kivinen, Hedman & 
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Kapainen 2012; Myrskylä 2009). Koulutusta arvostavissa perheissä myös 

opiskelijoiden opintoihin kiinnitetään enemmän huomiota ja oppimistuloksia myös 

arvostetaan. 

Ruokolaisen ja Mäen (2015) tutkimuksen mukaan vanhempien 

korkeakoulutus nostaa nuoren huumeiden kokeilun riskiä, mutta vähentää 

nuoren riskiä alkoholin käyttöön ja tupakointiin. Mitä useammin nuori juo tai 

tupakoi, sitä suurempi todennäköisyys on huumeiden kokeiluun. Mikäli nuorella 

on käytössään suuria rahamääriä, laittomien huumeiden hankinta helpottuu. 

Myös nuoren tupakointi on tutkimuksen mukaan vahvasti yhteydessä 

huumekokeiluun. 

Perheen koulutustaustalla on vaikutusta perheen taloudelliseen 

tilanteeseen. Vanhempien hyvä koulutustausta parantaa perheen taloudellista 

tilannetta ja samalla lisääntyvät ne voimavarat, joiden avulla henkilöllä on 

mahdollisuus selvitä elämän haasteellisista tilanteista (Rahkonen & Lahelma 

1998). Heikko koulumenestys ja lapsuuden kodin huono sosioekonominen 

asema ennustavat huumeiden käyttöä nuorena aikuisena (Gauffin, Vinnerljung, 

Fridell, Hesse & Hjern 2013). Nuoren päihteettömyyttä edistää vanhempien 

negatiivinen asenne huumeita kohtaan (Niemelä 2018, 253).  

Sirniön (2016) väitöskirjan mukaan äidin koulutuksella on merkittävin 

vaikutus lapsen asemaan aikuisena, mutta perheen tuloilla ei ole suoria 

vaikutuksia lapsen sosioekonomiseen asemaan tai koulutukseen, mutta 

vanhemman työttömyydellä todettiin olevan vaikutusta lukiokoulutukseen, 

peruskoulun päättötodistuksen keskiarvoon ja kolmannen asteen koulutukseen.  

Torikan ym. (2017) mukaan korkeasti koulutetuissa perheissä 

humalajuominen ei ole niin todennäköistä kuin alemman koulutustaustan 

perheissä. Etenkin poikien humalajuominen on todennäköistä, mikäli vanhemmat 

ovat matalasti koulutettuja ja työttömänä. Sweeting ja Hunt (2015) toteavat, että 

humalajuominen on nuoren kohdalla yleistä, mikäli hän kokee kuuluvansa 

matalaan sosioekonomiseen luokkaan. Runsaasti alkoholia käyttävillä nuorilla on 

todettu enemmän masennusta ja ahdistuneisuutta (Gallupe 2014). 

Perheen taloudellinen tilanne vaikuttaa lasten ja nuorten arkeen 

kokonaisvaltaisesti. Ridge ja Sauders (2002) toteavat tutkimuksessaan, että 

heikko taloudellinen tilanne näkyy perheissä taloudellisten resurssien puutteen 

ohella heikentyneinä asumisolosuhteina, rajoittuneina 
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harrastusmahdollisuuksina ja huonona vaatetuksena. Köyhyyden myötä nuorille 

voi kasautua myös aikuisille kuuluvia velvollisuuksia.  

Aineiden saatavuudella tarkoitetaan tässä tutkimuksessa nuorten 

mahdollisuutta hankkia huumeita omalta paikkakunnalta. Tilastokeskuksen 

raportin 40/2019 mukaan kannabiksen saatavuus on helpottunut huomattavasti 

ja muiden huumeiden saatavuus on myös hieman helpottunut. Nuorten arvion 

mukaan saatavuudessa ei juuri ole tapahtunut muutosta. Tutkimuksessa on 

todettu, että nuorten kannabiksen käyttöä lisääviä tekijöitä on kannabiksen hyvä 

saatavuus, opintojen lopettaminen sekä alkoholin käyttö (Stolzenberg ym. 2016). 

Huumeiden saatavuuden helppoudella on vaikutusta huumeiden 

käyttömääriin. Aikaisemmin huumeita pystyi hankkimaan lähinnä kaupungeista, 

mutta netin tuoma huumekaupan mahdollisuus on helpottanut huumeiden 

hankintaan myös syrjäisemmillä alueilla (Rönkä 2019). Vaikka kannabis on laiton 

huume, niin kannabiksen käyttäjistä suurin osa pitää ainetta harmittomana. 

Suurin osa huumeista tulee Suomeen ulkomailta ja huumeiden myynti liittyy 

melko kiinteästi rikollisjärjestöjen toimintaan (EMCDDA 2019).  

Suuri osa ammatillisen koulutuksen aloittaneista nuorista asuu opintojen 

alussa lapsuudenkodissa omien vanhempien tai vanhemman kanssa. 

Amisbarometrin 2019 tulosten mukaan alle 20-vuotiaista ammattiin opiskelevista 

78 % asuu vanhempiensa kanssa. Melko usein opintojen aikana kuitenkin 

muutetaan pois lapsuuden kodista itsenäisempään asumismuotoon. 

Vanhempien luona asuu ammattiin opiskelevista 20-24 -vuotiaista 22 % 

(Amisbarometri 2019). Opintojen vuoksi voi olla pakko muuttaa lähelle 

opiskelupaikkaa kauas lapsuuden kodista, vanhemmista ja ystävistä. 

Vaihtoehtona on asuminen asuntolassa, soluasunnossa tai ns. kimppakämpässä 

tai asuminen vuokralla tai omistusasunnossa. Ammatillisen toisen asteen 15-19 

-vuotiaista opiskelijoista asui 7 % asuntolassa, 7 % yksin ja 3,2 % solu- tai 

kimppakämpässä (Amisbarometri 2019).  

Osa lapsista ja nuorista on viettänyt suuren osan elämästään 

sijaisperheessä, lastenkodissa, nuorisokodissa, koulukodissa tai perhekodissa. 

Siirtyminen ammatillisiin opintoihin voi tarkoittaa nuoren kohdalla sitä, että hän 

muuttaa opintojen alussa pois laitosmuotoisesta asumisesta. Lastensuojelu 

(2019) raportin mukaan vuonna 2019 kodin ulkopuolelle oli sijoitettuna 18 928 

lasta ja nuorta ja kasvua edellisestä vuodesta oli noin kaksi prosenttia. 
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Lastensuojeluilmoitusten määrä oli myös kasvanut seitsemän prosenttia 

vuodesta 2018.  

Nuorten perheet voivat olla nykypäivänä hyvin monenlaisia ja niihin voi 

kuulua vanhempien uusia kumppaneita, sukulaisia ja ystäviä (Enroos 2016, 269). 

Perheen ulkopuolelle sijoittamisen syyt ovat hyvin moninaisia ja niihin liittyy usein 

monenlaisia ja yhtäaikaisia päällekkäisiä tekijöitä. Sijoitetuista lapsista ja nuorista 

poikia oli 53 prosenttia ja tyttöjä 47 %. (Lastensuojelu 2019).  

Bhatti-Sinclair ja Sutcliffe (2013) käsittelevät tutkimuksessaan lapsen ja 

nuoren kodin ulkopuolelle sijoittamisen kysymyksiä. Lapsen ja nuoren 

sijoittamisesta oman kodin ja perheen ulkopuolelle on vakava asia ja lapsen ja 

nuoren näkökulmasta katsottuna suuri muutos lapsen elämässä. Ennen 

sijoittamista elämässä on ollut usein paljon erilaisia muutoksia, johtuen 

perhesuhteista, asuinympäristöstä ja kasvuolosuhteista. Kiintymyssuhteen 

luominen edes yhteen turvalliseen aikuiseen ja pysyvien kaverisuhteiden 

rakentaminen on ainaisessa muutoksen ja turvattomuuden ilmapiirissä vaikeaa. 

Lasten ja nuorten huostaanotto on äärimmäinen keino turvata lapselle turvallinen 

kasvuympäristö.  

Manninen toteaa väitöskirjassaan (2019), että koulukotiin sijoitetuilla 

nuorilla on todettu alttiutta päihteiden väärinkäyttöön ja erityyppisiin psykiatrisiin 

oireisiin. Tutkimuksessa todettiin, että etenkin poikien masennusoireet ja 

vaikeudet sosiaalisissa suhteissa jää usein huomiotta. Koulukotiin sijoittamisen 

syyt ovat moninaiset, mutta lähes jokaisella koulukotiin sijoitetulla nuorella on 

taustalla antisosiaalista käyttäytymistä. Kitinoja (2005) määrittelee 

antisosiaalisen käyttäytymisen yhteiskunnan sääntöjen ja normien ja muiden 

ihmisten oikeuksien huomiotta jättämisenä.  

Nuorten päihteiden käyttöön on moninaisia syitä. Tässä tutkimuksessa 

keskitytään tutkimuksessa esitettyjen taustamuuttujien kautta tarkastelemaan 

päihteiden käyttöön yhteydessä olevia muuttujia. Tutkimustarkastelussa 

käsitellään päihteiden käyttöön liittyvää teoriaa ja aiempia tutkimustuloksia 

ilmiöiden selittämiseksi.  
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1.5 Tutkimuksen tavoite 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on esitellyt Kouluterveyskyselyn 2019 tuloksia 

nuorten päihteiden käytön osalta (THL 2020a). Tämän tutkimuksen tarkoituksena 

on selvittää ammatillisen toisen asteen koulutuksessa olevien nuorten päihteiden 

käyttöä ja asennetta eri päihteiden käyttöön ja syventää jo olemassa olevia 

Kouluterveyskyselyn 2019 tuloksia. Tässä tutkimuksessa keskitytään 

marihuanan (kannabiksen) ja muiden laittomien huumeiden käyttöön sekä 

lääkkeiden päihdekäyttöön sekä alkoholin ja lääkkeiden sekakäyttöön ja 

tupakointiin. Aiempien tutkimusten mukaan muiden päihteiden käyttö altistaa 

myös nuoren kokeilemaan kannabista. Tutkimuksen tavoitteena on herättää 

keskustelua nuorten päihteiden käytöstä.  

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tilastoraportin 2/2019 mukaan nuorten 

päihteiden käyttö on muuttunut huomattavasti viimeisimpien vuosien aikana. 

Kannabiksen käyttö on lisääntynyt erityisesti poikien keskuudessa ja nuorten 

raitistuminen on lisääntynyt. (Raitasalo & Härkönen 2019). Nuori voi pitkäänkin 

käyttää erilaisia aineita niin, ettei kukaan aikuinen ole edes huolestunut 

tilanteesta ja käytön paljastuessa ongelmat voivat olla hyvin vaikeita ja 

monitahoisia (Rönkä 2019).  

Vaikka suuri osa kokeilee erilaisia päihteitä kerran tai muutaman kerran, 

riskinä on aina se, ettei nuori pysty lopettamaan käyttöä (Benchop ym. 2015; 

Dunlap ym. 2006). Toisaalta hän ei välttämättä koe, että päihteistä olisi mitään 

haittaa. Päihteiden käyttö on yhteydessä moniin mielenterveyden ongelmiin 

(Fröjd, Kaltiala-Heino, Ranta, von der Pahlen & Marttunen 2009). 

Mielenterveyden ongelmista kärsivillä nuorilla päihteiden käyttö on yleistä. 

Monesti nuori puhuu omasta ahdistuneisuudesta ja masennuksestaan, mutta ei 

välttämättä paljasta omaa päihteiden käyttöä tai vähättelee sitä. Alkoholin käytön 

myöntäminen on useasti helpompaa kuin huumeiden käytön tunnustaminen, 

vaikka usein tässäkin tilanteessa käyttömääriä vähätellään huomattavasti. Lähes 

jokainen tunnistaa alkoholista päihtyneen henkilön, mutta välttämättä ei tunnista 

huumeiden käyttäjää.  

Tutkimuksen tavoitteena on myös avata niitä ilmiöitä ja taustatekijöitä, jotka 

liittyvät nuorten päihteiden käyttöön ja asenteisiin päihteitä kohtaan. Tämän 

tutkimuksen tarkoitus on nuorten hyvinvoinnin edistäminen. Tiedostamalla 
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paremmin huumeiden käyttöön liittyviä riskitekijöitä, voimme helpommin 

tunnistaa nuoren käyttäytymisessä ja olemuksessa tapahtuvia muutoksia ja 

voimme myös ohjata ja tukea nuoria tekemään järkevämpiä valintoja 

elämässään. 

1.6 Tutkimuskysymykset ja hypoteesit 

Tässä pro gradu tutkielmassa käytettiin Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen 

tuottamaa Kouluterveyskyselyn 2019 dataa. Tutkimuskysymykset ovat 

seuraavat: 

 

1. Miten ammatillisen koulutuksen opiskelijat hyväksyvät tupakoinnin, 

humalahakuisen juomisen ja kannabiksen polton? Miten eri 

taustamuuttujat ovat yhteydessä päihteiden käytön hyväksymiseen?  

2. Kuinka yleistä on opiskelijoiden kannabiksen, muiden huumeiden, 

lääkkeiden väärinkäyttö ja alkoholin ja lääkkeiden kokeilu ja käyttö ja 

miten tutkimuksen eri muuttujat ennustavat riskiä päihteiden kokeiluun 

ja käyttöön?  

3. Onko eri päihteiden kokeilulla ja käytöllä yhteyttä toisiinsa? 

4. Onko nuorten myönteisellä suhtautumisella kannabista kohtaan ja 

nuoren kannabiksen käytöllä yhteys? 

 

Tutkimuksen taustamuuttujina ovat opiskelijan sukupuoli, vanhempien 

koulutus, vanhempien taloudellinen asema ja opiskelijan asumisjärjestelyt sekä 

aineiden saatavuus.  

Hypoteesi 1. Suurin osa nuorista suhtautuu edelleen tupakointiin ja 

alkoholin käyttöön myönteisesti. Pojat suhtautuvat positiivisemmin tupakointiin, 

humalahakuiseen juomiseen ja kannabiksen polttoon kuin tytöt. (THL 2018, THL 

2020b.) Suurin osa nuorista ei hyväksy kannabiksen käyttöä, mutta asenteet 

kannabista kohtaan ovat lieventyneet (THL 2020b). Nuorten asenteet tupakointia 

ja humalahakuista juomista kohtaan on 2000-luvulla muuttuneet kielteisemmiksi. 

(Karjalainen ym. 2020; Karjalainen 2016; THL 2018; THL 2020b).  

Matalan koulutustaustan perheissä tupakointiin ja alkoholin käyttöön 

suhtaudutaan myönteisemmin kuin korkeasti koulutetuissa perheissä 
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(Ruokolainen & Mäki 2015; Torikka ym. 2017; Sweeting & Hunt 2015). Perheen 

heikko taloudellinen tilanne lisää nuorten tupakointia ja alkoholin käyttöä. 

(Sweeting & Hunt 2015; Torikka ym. 2017). 

Hypoteesi 2: Aikaisemman tutkimustiedon mukaan pojat suhtautuvat 

päihteiden käyttöön tyttöjä myönteisemmin ja poikien keskuudessa kannabiksen 

käyttö on yleistä (Raitasalo & Härkönen 2019). Kannabiksen käyttö on lisääntynyt 

myös tyttöjen keskuudessa (Ikonen & Helakorpi 2019). Aineiden sekakäyttö on 

yleistä alaikäisillä tytöillä (Karjalainen ym. 2019). 

Aineiden saatavuus lisää kannabiksen ja muiden huumeiden käyttöä 

(Stolzenberg ym. 2016). Nuorten tietoisuus aineiden saatavuudesta on 

lisääntynyt (Raitasalo & Härkönen 2019).  

Vanhempien korkeakoulutustausta lisää riskiä huumekokeiluun 

(Ruokolainen & Mäki 2015). Heikko sosioekonominen asema ennustaa riskiä 

huumeiden käyttöön (Gauffin ym. 2013). Perheen ulkopuolelle sijoitettu lasten ja 

nuorten kohdalla erilaisten päihteiden käyttö on yleistä (Manninen 2013).  

Hypoteesi 3: Aikaisempien tutkimusten mukaan alkoholi madaltaa kynnystä 

päihteiden käyttöön (Karjalainen, Raitasalo & Hakkarainen 2019). Ne, jotka ovat 

käyttäneet muita laittomia huumeita, todennäköisesti ovat käyttäneet myös 

kannabista (Karjalainen ym. 2020). ”En tiennyt mitä otin” on yhteydessä 

kannabiksen ja muiden laittomien huumeiden käytön sekä lääkkeiden 

väärinkäytön ja alkoholin ja lääkkeiden sekakäytön kanssa (Rönkä 2019; THL 

2020b).  

Hypoteesi 4: Tutkimusten mukaan nuoret suhtautuvat entistä 

myönteisemmin kannabiksen käyttöön (Ikonen & Helakorpi 2019; Rönkä & 

Markkula 2020). Aikaisemman tutkimuksen mukaan päihteiden käyttöön 

myönteisimmin suhtautuvat pojat, vaikka tyttöjen myönteisyys kannabiksen 

käyttöä kohtaan on lisääntynyt (Karjalainen ym. 2020). Aineiden saatavuudella 

on suuri vaikutus siihen, kuinka paljon kannabista käytetään (Stolzenberg ym. 

2019).  
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2 TUTKIMUSMENETELMÄT 

Kouluterveyskyselyn tavoitteena on tuottaa monipuolista ja luotettavaa tietoa eri 

ikäisten lasten ja nuorten hyvinvoinnista. Joka toinen vuosi ammatillisissa 

oppilaitoksissa teetetty kysely koskee ensimmäisen ja toisen vuoden 

opiskelijoita, jotka opiskelevat perustutkintoa ja ovat alle 21-vuotiaita. 

Kouluterveyskysely täytettiin itsenäisesti ja nimettömästi, joko paperi- tai 

verkkokyselynä valvotusti opiskelupäivän aikana. Aikaa vastaamiseen on tunti. 

Kouluterveyskysely toteutetaan kokonaistutkimuksena ja kyselyyn vastaaminen 

on vapaaehtoista. Kouluterveyskyselystä saatuja tuloksia on mahdollista 

hyödyntää monipuolisesti nuorten terveyden ja hyvinvoinnin edistämiseksi. 

Kouluterveyskyselyn tavoitteena on tuottaa kansallista ja paikallista tietoa lasten 

ja nuorten hyvinvointiin liittyvistä asioista. Vuoden 2019 kysely oli suunnattu 

opinnot vuosina 2017–2019 aloittaneille opiskelijoille.  

2.1 Osallistujat 

Kouluterveyskyselyyn vastasi 23417 ammatillisen koulutuksen 1. ja 2. vuoden 

opiskelijaa. Vastaajajoukko (N = 23417) jakaantui poikiin (n = 14001) ja tyttöihin 

(n = 9363). Vastaajista 53 ei ilmoittanut sukupuoltansa. Vastaajista poikia oli 59,9 

% ja tyttöjä 40,1 %.  

Ammattiin opiskelevista 42,9 % oli 17- vuotiaita, 31,2 % 16-vuotiaita, 18,5 

% 18 vuotiaita ja 7,1 % 19-20 –vuotiaita. Yhdeksästä kunnasta THL ei saanut 

tuloksia ammatillisen koulutuksen osalta. Kyselystä ulkopuolelle jäivät koulusta 

poissaolleet, kotikoulua käyvät nuoret ja toisen asteen koulutuksen ulkopuolelle 

jääneet. (Ikonen & Helakorpi 2019.) 
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2.2 Mittarit 

Tässä tutkimuksessa tarkastelun kohteena olivat ne Kouluterveystutkimuksen 

kysymykset, joissa kysyttiin asenteista eri päihteiden käyttöä kohtaan ja nuorten 

päihteiden kokeilusta ja käytöstä. Kysymykset oli laadittu Terveyden ja 

hyvinvoinnin laitoksella. Kouluterveyskyselyssä ammatillisen koulutuksen 

opiskelijoilta kysyttiin eri huumausaineiden kokeilusta ja käytöstä. Kysymykset 

käsittelivät marihuanan eli kannabiksen (hasis) käyttöä, haisteltavien/impattavien 

aineiden (esim. liimat, butaani) käyttöä, uni- ja särkylääkkeiden tai alkoholin ja 

lääkkeiden sekakäyttöä. Kysymykset käsittelivät myös muiden laittomien 

huumeiden, ns. kovien huumeiden, (ekstaasi, amfetamiini, Subutex, heroiini, 

kokaiini, LSD, gamma tmv.) kokeilua ja käyttöä. Huumaavien aineiden 

kokemusta ja käyttöä kysyttiin myös siltä olettamuksella, ettei nuorilla ollut 

välttämättä tietoa käyttämistään päihdyttävistä aineista.  

Vastaajien päihteiden käyttökokemuksia selvitettiin tutkimuksessa 

seuraavasti: ”Oletko koskaan kokeillut tai käyttänyt seuraavia aineita?” 

Vaihtoehtoina olivat: ”marihuanaa tai hasista (kannabista)”, ”haistellut jotain 

huumaavia aineita (liimaa, butaania tms) päihtyäkseni”, ”lääkkeitä (rauhoittavia, 

uni- tai särkylääkkeitä) tai alkoholia ja lääkkeitä yhdessä päihtyäkseni”, 

”ekstaasia, amfetamiinia, Subutexia, heroiinia, kokaiinia, LSD:tä, gammaa tai 

muita vastaavia huumaavia aineita” ja ”huumaavaa ainetta, josta en tiennyt, mitä 

se oli”. Vastausvaihtoehtoina kullekin väittämälle oli ”en koskaan”, ”kerran”, ”2-4 

kertaa” tai ”5 kertaa tai useammin”. 

Seuraava kysymys kuului: ”Muistele viimeksi kuluneita 30 päivää. Kuinka 

monta kertaa olet tuona aikana käyttänyt edellisessä kysymyksessä mainittuja 

huumaavia aineita?” Vastaus kysyttiin seuraaviin kohtiin: ”marihuanaa tai hasista 

(kannabista)” ja ”jotain muuta edellisessä kysymyksessä mainittuja huumaavia 

aineita?” Vastausvaihtoehdot olivat ”en lainkaan”, ”kerran”, 2-4 kertaa” tai ”5 

kertaa tai useammin”.  

Seuraavassa kysymyksessä kysyttiin huumausaineiden hankintaan liittyviä 

asioita kysymyksellä: ”Millaiseksi arvioit ikäistesi mahdollisuudet hankkia 

huumeita, esimerkiksi marihuanaa tai hasista (kannabista), omalla 

paikkakunnallasi?” Vastausvaihtoehdot olivat ”erittäin helppoa”, ”melko helppoa”, 

”melko vaikeaa”, ”erittäin vaikeaa” ja ”en tiedä”.  
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Seuraavassa kysymyksessä kysyttiin: ” Ihmisillä on erilaisia käsityksiä siitä, 

mikä on hyväksyttävää ja mikä ei. Hyväksytkö ikäiseltäsi seuraavat asiat?”. Näitä 

asioita olivat ”tupakointi”, ”nuuskaaminen”, ”sähkötupakan käyttö”, ”alkoholin 

juominen vähäisessä määrin”, ”alkoholin juominen humalaan asti” ja ”marihuanan 

(kannabiksen) polttaminen”. Jokaiseen vaihtoehtoon oli seuraavat vastaukset: 

”kyllä”, ”ei” ja ”en osaa sanoa”.  

Vastaajan sukupuolta kyselylomakkeessa tiedusteltiin kysymyksellä: ”Mikä 

on virallinen sukupuolesi?”. Vastausvaihtoehtona oli ”poika” ja ”tyttö”. 

Vanhempien (äidin, isän ja muun vanhemman) koulutusta kysyttiin kysymyksellä 

”Mikä on korkein koulutus, jonka vanhempasi ovat suorittaneet?” 

Vastausvaihtoehtona olivat ”Peruskoulu”, ”lukio” tai ”ammatillinen oppilaitos”, 

”lukion ja ammatillisen oppilaitoksen lisäksi ammatillisia opintoja” ja ”yliopisto”, 

”ammattikorkeakoulu” tai ”muu korkeakoulu”.  

Opiskelijan asumista tiedusteltiin kysymyksellä: ”Missä asut? Valitse 

vaihtoehto, joka parhaiten kuvaa tilannettasi?” Vastausvaihtoehtoja olivat 

”Vanhempieni kanssa yhteisessä kodissa”, ”Asun suunnilleen yhtä paljon 

kummankin vanhempani kanssa”, ”Asun pääasiassa toisen vanhempani kanssa”, 

”Yhden vanhemman kanssa”, ”Isovanhempien tai muiden sukulaisten kanssa”, 

”Sijaisperheessä”, ”Lastenkodissa, nuorisokodissa tai koulukodissa”, 

”Ammatillisessa perhekodissa”, ”Asuntolassa”, ”Soluasunnossa”, ”Yksin”, 

”Yhdessä puolisoni (avo- tai avioliitossa)”, ”Puolison ja lapsen/lasten kanssa”, 

”Yksin lapsen/lasten kanssa”, ”Asun vanhempien luona yhdessä lapseni/lasteni 

kanssa” ja ”Muulla tavoin”. 

Perheen taloudellista tilannetta kysyttiin kysymyksellä ”Millaiseksi arvioit 

perheesi taloudellisen tilanteen?” Vaihtoehtoina olivat ”erittäin hyväksi”, ”melko 

hyväksi”, ”kohtalaiseksi”, ”melko huonoksi” ja ”erittäin huonoksi”. 

2.3 Tilastolliset menetelmät  

Tutkimus perustui Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen keräämään jo olemassa 

olevaan aineistoon. Aineistona oli Kouluterveyskysely 2019 data, jotka oli arvioitu 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimuseettisessä työryhmässä. Kyseessä 

oli kokonaistutkimus, missä tarkoituksena oli selvittää tietoa jokaiselta 

perusjoukon otantayksiköltä. 
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Tutkimusmenetelmät oli valittu sillä perusteella, että saataisiin 

mahdollisimman hyvin vastaus asetettuihin tutkimuskysymyksiin (Jokivuori & 

Hietala 2007, 23). Kaikkia huumeiden ongelmakäyttäjiä ei kyselytutkimus tavoita, 

joten tulokset voivat olla positiivisemmat, kun todellisuudessa tilanne on 

(Hakkarainen & Metso 2003; Reuband 1990).  

Tutkimusmenetelmiksi valikoituivat lineaarinen, logistinen ja 

multinominaalinen logistinen regressioanalyysi. Muina menetelminä käytettiin 

ristiintaulukointia sekä frekvenssi- ja prosenttijakaumia. Kaikki menetelmät 

toteutettiin IBM SPSS Statistics 26-ohjelmalla. Lyhenne SPSS tulee sanoista 

Statistical Package for the Social Sciences.  

Aineiston analyysi aloitettiin tekemällä frekvenssijakaumia ja 

ristiintaulukointeja. Tutkimuksessa tarkasteltiin myös korrelaatiokertoimia eri 

muuttujien välisien riippuvuuksien selvittämiseksi. Tässä tutkimuksessa käytettiin 

Pearsonin tulomomenttikorrelaatiokerrointa (r). Korrelaatiokertoimen neliö r2 

kertoo, paljonko kahdella muuttujalla oli yhteistä, eli kuinka suuri osuus muuttujan 

vaihtelusta voitiin selittää toisen muuttujan vaihtelulla. (Metsämuuronen 2003.) 

Tutkimuksen analyysimenetelminä käytettiin erilaisia regressioanalyysejä. 

Lineaariseen regressioon perustuvaa tilastoanalyysiä käytettiin tutkittaessa 

huumeiden saatavuuteen ja perheen taloudelliseen tilanteeseen liittyviä tekijöitä. 

Huumeiden saatavuuden vastausvaihtoehtona olivat ”Erittäin helppo”, ”Melko 

helppo”, ”Melko vaikea” ja ”Erittäin vaikea” sekä ”En tiedä”. Perheen taloudellisen 

tilanteen vaikutusta tarkasteltiin lineaarisella regressioanalyysillä. Perheen 

taloudellinen tilanne sai arvoja väliltä 1-5. Tulosten tulkinnan helpottamiseksi 

arvot järjestettiin uudelleen. Arvo 1 merkitsi sitä, että perheen taloudellinen 

tilanne oli erittäin huono ja arvo 5 erittäin hyvä.  

Logistinen regressioanalyysi (Logistic Regression Analysis) on yksi 

käytetyimmistä monimuuttujamenetelmistä (Metsämuuronen 2002, 20). 

Logistinen regressioanalyysi ennustaa todennäköisyyksiä eli sitä, millä 

todennäköisyydellä tarkastelun kohteena oleva asia tapahtuu tai pätee ja kuinka 

suuri vaikutus on. Logistiseen regressioanalyysiin kuuluvat termit odds ja odds 

ratio, jotka suomeksi tarkoittavat sanoja riski, riskitaso, riskiluku ja 

todennäköisyys (Jokivuori & Hietala 2007, 70-73). 

Multinominaalista logistista regressioanalyysiä (multinomial logistic 

regression) käytetään tilanteessa, jossa selittävä muuttuja voi saada useampia 
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vaihtoehtoja kuin kaksi. Tässä tutkimuksessa kyseistä menetelmää käytettiin 

kysymyksissä, jossa vastaajilta kysyttiin, hyväksyvätkö he erilaisten päihteiden 

käytön. Vastausvaihtoehtona oli kyllä, en ja en osaa sanoa.  

Kouluterveyskyselyssä kysyttiin opiskelijoiden erilaisten päihteiden 

käytöstä. Näiden kysymysten perusteella muodostettiin uusi muuttuja, jonka 

nimettiin kokeiluksi. Kokeilu sai joko arvon nolla tai yksi. Mikäli opiskelija ei ole 

koskaan käyttänyt mitään kysymyksessä ollutta päihdettä, silloin arvo oli nolla ja, 

jos opiskelija on käyttänyt edes jotain esitettyä ainetta, niin arvo oli yksi.  

Logistista regressioanalyysia varten luokiteltiin vastausvaihtoehdot kahteen 

eri luokkaan 0 ja 1. Logistista regressioanalyysiä käytettiin kysymyksen ”Oletko 

koskaan kokeillut tai käyttänyt seuraavia aineita?”. Vastausvaihtoehdot olivat ”En 

koskaan”, ”Kerran”, ”2-4 kertaa” ja ”5 kertaa tai useammin”. Jatkotarkastelua 

varten taulukon arvot jaettiin kahteen eri luokkaan 0 = ”En” ja 1 = ”Kyllä”. Mikäli 

vastaaja oli alkuperäisessä kysymyksessä antanut vastauksen 1, se koodattiin 

arvoksi 0 ja muut vaihtoehdot koodattiin arvoon 1. Ensimmäisen väittämän 

kohdalla kysyttäessä marihuanan käytöstä, tarkasteltiin myös vaihtoehtoa 0 = 1 

ja 2. 

Asumisjärjestelyissä oli runsaasti erilaisia vaihtoehtoja, jotka yhdisteltiin 

tarkastelun helpottamiseksi suuremmiksi kokonaisuuksiksi. Suurin osa 

ammatillisen koulutuksen vastaajista asui vanhempien kanssa yhteisessä 

kodissa. Yhdistettiin neljä ensimmäistä vaihtoehtoa yhteen ja tälle annettiin 

nimeksi ”vanhemman tai toisen vanhemman kanssa”. Seuraavaan kategoriaan 

kuuluivat neljä seuraavaa asumisjärjestelyä (isovanhempien tai muiden 

sukulaisten kanssa, sijaisperheessä, lastenkodissa, nuorisokodissa, 

koulukodissa tai ammatillisessa perhekodissa). Seuraavaan kategoriaan 

kuuluivat asuntolassa, soluasunnossa, yhteistaloudessa tai kimppakämpässä 

asuvat, yksin asuvat (vuokra-asunto tai omistusasunto). Viimeisessä 

kategoriassa olivat muut vaihtoehdot eli asuminen puolison kanssa tai omien 

lasten kanssa tai vanhempien luona lapsen tai lasten kanssa sekä muulla tavoin 

asuvat. 
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3 TUTKIMUKSEN TULOKSET 

3.1 Päihteiden käytön hyväksyminen 

Kouluterveyskyselyssä tiedusteltiin eri päihteiden käytön hyväksymistä 

kysymyksellä ”Hyväksytkö sinä ikäisiltäsi seuraavat asiat?”. 

Vastausvaihtoehtoina olivat kyllä, en ja en tiedä. Aluksi tehtiin 

korrelaatiotarkastelu, jossa selvitettiin tupakan, nuuskaamisen, sähkötupakan 

käytön, alkoholin vähäisen juomisen, alkoholin juomisen humalaan asti sekä 

kannabiksen käytön hyväksymisen väliset yhteydet. Eri päihteiden väliset 

korrelaatiot on esitetty taulukossa 1. Todettiin, että kaikki korrelaatiot olivat 

tilastollisesti merkitseviä ja korrelaatio vaihteli välillä r=.231-.834. 

TAULUKKO 1. Eri päihteiden käytön hyväksymisen yhteydet 

  Nuuska Sähkö- 

tupakka 

Alkoholi 

(vähän) 

Alkoholi 

(humala) 

Kannabis  

Tupakka r 

p 

.834** 

.000 

.772** 

.000 

.535** 

.000 

.559** 

.000 

.271** 

.000 

Nuuska r 

p 

 

 

.763** 

.000 

.540** 

.000 

.571** 

.000 

.273** 

.000 

Sähkö-

tupakka 

r 

p 

  .591** 

.000 

.533** 

.000 

.363** 

.000 

Alkoholi 

(vähän) 

r 

p 

   .485** 

.000 

.231** 

.000 

Alkoholin 

(humala) 

r 

p 

    .301** 

.000 

 

Korrelaatiot olivat korkealla tasolla eri tupakkatuotteiden hyväksymisen 

välillä. Myös tupakkatuotteiden hyväksyminen korreloi kohtuullisesti alkoholin 
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vähäisen ja humalahakuisen juomisen hyväksymisen kohdalla. Tutkimuksessa 

keskityttiin tupakoinnin ohella alkoholin humalahakuisen juomisen ja 

kannabiksen käytön hyväksymiseen. Alkoholin vähäisen ja humalahakuisen 

juomisen hyväksymisen kohdalla korreloivat eri tupakkatuotteiden käyttö 

tilastollisesti merkitsevästi ja kohtuullisen vahvasti (r=.535-591, p<.001). 

Marihuanan käytön hyväksymisen kanssa korreloi voimakkaammin 

sähkötupakan käytön hyväksyminen, mutta korrelaatio jäi melko alhaiseksi 

(r=.363, p<.001). Tupakoinnin hyväksyminen ja kannabiksen käytön välinen 

korrelaatio jäi alhaiseksi. 

Päihteiden käytön hyväksymisestä tehtiin tupakan, humalahakuisen 

juomisen sekä kannabiksen polttamisen kohdalta lisätutkimuksia. Tarkastelu 

suoritettiin multinominaalisella logistisella regressioanalyysillä, koska 

vastausvaihtoehtoja kysymykseen ”Hyväksytkö sinä ikäiseltäsi tupakoinnin, 

alkoholin juomisen humalaan asti ja kannabiksen polttamisen?” oli kolme. 

Vastausvaihtoehtoina olivat 1=kyllä, 2=en ja 3=en osaa sanoa. 

Multinominaalinen logistinen regressioanalyysi tuotti kolme eri mallia. 

Jatkuvia selittäviä muuttujia olivat aineiden saatavuus ja perheen 

taloudellinen tilanne. Aineiden saatavuus sai arvoja välillä 1-4 (1=Erittäin helppo, 

2=Melko helppo, 3=Melko vaikea ja 4=Erittäin vaikea). Perheen taloudellinen 

tilanne sai arvoja välillä 1-5 (1=Erittäin huono, 2=Melko huono, 3=Kohtalainen, 

4=Melko hyvä ja 5=Erittäin hyvä). Kaksiluokkaisia selittäviä muuttujia oli eri 

päihteiden kokeilut (0=en ole kokeillut ja 1=olen kokeillut) ja sukupuoli (1=poika, 

2=tyttö). Myös perheen koulutustausta ja erilaiset asumiseen liittyvät järjestelyt 

otettiin tarkastelussa huomioon.  

3.1.1 Tupakoinnin hyväksyminen 

Vastanneista (N=22742) 58,5 % (n=13305) suhtautui myönteisesti tupakointiin ja 

kielteisesti tupakointiin suhtautui 23,2 % (n=5268). Vastaajista 18,5 % (n=4169) 

ei osannut sanoa mielipidettään tupakoinnin hyväksymiseen. Pojista 59,4 % 

(n=8014) suhtautui myönteisesti tupakointiin ja 22,9 % (n=3083) kielteisesti. 

Pojista 17,7 % (n=2390) ei osannut vastata kysymykseen. Tytöistä tupakointiin 

suhtautui myönteisesti 57,2 % (n=5291) ja kielteisesti 23,6 % (n=2185). Tytöistä 

19,2 % (n=1779) ei osannut vastata kysymykseen tupakoinnin hyväksymisen 
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suhteen. Tupakoinnin hyväksymistä tarkasteltiin multinominaalisen 

regressioanalyysin avulla. Muodostetun mallin selitysaste oli R2=0,073 (χ2= 

925.013, p<.001). 

Multinominaalinen regressioanalyysi saatiin seuraavanlaiset tulokset 

(taulukko 2,3 ja 4). Taulukoissa on esitelty vain ne muuttujat, jotka olivat 

tilastollisesti merkitseviä (p<.01) ja tilastollisesti erittäin merkitseviä (p<.001).  

TAULUKKO 2. Tupakoinnin hyväksyminen, referenssikategoria ”Hyväksyn 
tupakoinnin” 

 B Std. 

Error 

Sig. Exp(B) 

En hyväksy tupakointia     

Aineiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttänyt/kokeillut lääkkeitä tai  

alkoholia tai lääkkeitä päihtyäkseen (0=ei, 1=kyllä) 

Perheellä korkeakoulutausta (0=ei, 1=kyllä) 

Asuminen vanhempien kanssa (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

.286 

.774 

 

.358 

-.222 

-.318 

-.128 

.031 

.137 

 

.121 

.049 

.077 

.045 

.000 

.000 

 

.003 

.000 

.000 

.005 

1.331 

2.169 

 

1.431 

.801 

.728 

.880 

En osaa anoa     

Aineiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttänyt/kokeillut lääkkeitä tai  

alkoholia tai lääkkeitä päihtyäkseen (0=ei, 1=kyllä) 

Asuminen vanhempien kanssa (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

.256 

.475 

 

.463 

-.287 

-.255 

.033 

.142 

 

.121 

.081 

.048 

.000 

.001 

 

.000 

.000 

.000 

1.292 

1.608 

 

1.590 

.751 

.775 
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TAULUKKO 3. Tupakoinnin hyväksyminen, referenssikategoria ”En hyväksy 
tupakointia” 

 B Std. 

Error 

Sig. Exp(B) 

Hyväksyn tupakoinnin     

Aineiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttänyt/kokeillut lääkkeitä tai  

alkoholia tai lääkkeitä päihtyäkseen (0=ei, 1=kyllä) 

Perheellä korkeakoulutausta (0=ei, 1=kyllä) 

Asuminen vanhempien kanssa (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

-.286 

-.774 

 

-.358 

.222 

.318 

.128 

.031 

.137 

 

.121 

.049 

.077 

.045 

.000 

.000 

 

.003 

.000 

.000 

.005 

.751 

.461 

 

.699 

1.249 

1.374 

1.137 

En osaa sanoa     

ei merkitseviä muuttujia     

TAULUKKO 4. Tupakoinnin hyväksyminen, referenssikategoria ”En tiedä” 

 

Saatujen tutkimustulosten mukaan pojat suhtautuvat myönteisemmin 

tupakointiin kuin tytöt ja saatavuus oli yhteydessä myönteiseen suhtautumiseen 

tupakointia kohtaan. Vastaajan kannabiksen kokeilu ja käyttö sekä lääkkeiden tai 

alkoholin tai lääkkeiden yhteiskäyttö päihdytystarkoitukseen lisäsi 

todennäköisyyttä siihen, että vastaaja suhtautui positiivisesti tupakointiin. 

 B Std. 

Error 

Sig. Exp(B) 

Hyväksyn tupakoinnin     

Huumeiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttänyt/kokeillut lääkkeitä tai  

alkoholia tai lääkkeitä päihtyäkseen (0=ei, 1=kyllä) 

Asuminen vanhempien kanssa (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

-.256 

-.475 

 

-.463 

.287 

.233 

.033 

.142 

 

.121 

.081 

.048 

.000 

.001 

 

.000 

.000 

.000 

.744 

.622 

 

.629 

1.332 

1.290 

En hyväksy tupakointia     

Ei merkitseviä muuttujia     
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Korkeakoulutetuissa perheissä nuoret todennäköisesti suhtautuivat tupakointiin 

negatiivisemmin kuin alemman koulutustaustan perheissä. Myös vanhempien 

luona asuvat opiskelijat suhtautuivat tupakointiin negatiivisemmin kuin ne, jotka 

asuivat erilaisissa laitoksissa. 

Todennäköisesti mielipidettään ei osannut sanoa kuului ryhmään tyttö ja 

hänellä ei ollut kokemusta kannabiksen tai lääkkeiden väärinkäytöstä tai 

alkoholin ja lääkkeiden sekakäytöstä. Mallin selitysluku jäi kuitenkin melko 

alhaiseksi (7,7 %).  

3.1.2 Alkoholin käytön hyväksyminen 

Alkoholin juomisen vähäisessä määrin hyväksyi vastanneista 17718 ja kielteisesti 

alkoholin vähäiseenkin käyttöön suhtautui 2344 vastaajaa. Vastanneista 2579 ei 

osannut kertoa mielipidettä alkoholin vähäisen käytön hyväksymisen 

hyväksymiseen. Sukupuolien välillä oli eroa alkoholin käytön hyväksymisen 

suhteen. Pojista 77,1 % (n=10366) ja tytöistä 79,6 % (n=7352) suhtautui 

myönteisesti alkoholin vähäiseen käyttöön. Pojista 10,9 % (n=1460) ja tytöistä 

9,9 % (n=912) ei hyväksynyt alkoholin vähäistä käyttöä. Pojista 12 % (n=1611) ja 

tytöistä 10,5 % (n=968) ei osannut vastata kysymykseen. 3,2 % kyselyyn 

vastanneista N=22669 ei vastannut tähän kysymyskohtaan. Sukupuolella oli 

tilastollisesti merkitsevä yhteys alkoholin käytön hyväksymiseen. 

Alkoholin juominen humalaan asti oli vastaajien (N=22593) mielestä 

hyväksyttävää 11890 vastaajan mielestä. Vastaajista 5854 ei hyväksynyt 

humalahakuista juomista ja 4849 vastaajaa ei osannut sanoa mielipidettään 

asiaan. Pojat hyväksyivät tyttöjä useammin humalahakuisen juomisen. Pojista 

56,4 % (n=7553) hyväksyi humalahakuisen juomisen ja 23,2 % (n=3109) ei 

hyväksynyt humalahakuista juomista. Pojista 20,5 % (n=2746) ei vastannut 

kysymykseen koskien humalahakuisen juomisen hyväksyntää. Tytöistä 

humalahakuisen juomisen hyväksyi 47,2 % (n=4334). Kielteisesti 

humalahakuiseen juomiseen tytöistä suhtautui 29,9 % (n=2750) ja ei osaa sanoa 

–vastanneita oli 22,9 % (n=2103). Sukupuolen yhteys humalahakuisen 

alkoholinkäytön hyväksymiseen oli tilastollisesti merkitsevä.  

Alkoholin humalahakuisen juomisen hyväksymistä tarkasteltiin 

multinominaalisen regressioanalyysin avulla. Muodostetun mallin selitysaste oli 
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R2=0,077 (χ2= 1005.320, p<.001). Alkoholin humalahakuisen juomisen tulokset 

on esitelty taulukoissa 5, 6 ja 7.  

TAULUKKO 5. Alkoholin humalajuomisen hyväksyminen, referenssikategoria 
”Hyväksyn humalahakuisen juomisen” 

 

TAULUKKO 6. Alkoholin humalahakuinen, referenssikategoria ”En hyväksy 
humalahakuista juomista” 

 B Std. 

Error 

Sig. Exp(B) 

Hyväksyn humalajuomisen     

Aineiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Peruskoulutausta (0=peruskoulu, 1=muu) 

Asuminen sijoitettuna (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

-.347 

-.741 

-.386 

.738 

.530 

.030 

.130 

.088 

.157 

.530 

.000 

.000 

.000 

.000 

.000 

.707 

.476 

.680 

2.091 

1.699 

 B Std. 

Error 

Sig. Exp(B) 

En hyväksy humalajuomista     

Aineiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Peruskoulutausta (0=peruskoulu, 1=muu) 

Asuminen sijoitettuna (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

Asuminen yksin (0=ei, 1=kyllä) 

Päihteiden käyttökokemus (0=ei, 1=kyllä) 

.347 

.741 

.386 

-.738 

-.530 

.324 

.401 

.030 

.130 

.088 

.157 

.044 

.104 

.134 

.000 

.000 

.000 

.000 

.000 

.002 

.003 

1.415 

2.099 

1.471 

.478 

.589 

1.383 

1.494 

En osaa sanoa     

Aineiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Asuu sijoitettuna (0=muu, 1=sijoitettuna) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

Asuminen yksin (0=ei, 1=kyllä) 

.237 

.424 

-.558 

-.438 

.282 

.032 

.123 

.164 

.045 

.105 

.000 

.001 

.001 

.000 

.007 

1.268 

1.529 

.573 

.645 

1.326 
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Asuminen yksin (0=ei, 1=kyllä) 

Päihteiden käyttökokemus (0=ei, 1=kyllä) 

-.324 

-.401 

.104 

.134 

.002 

.003 

.723 

.669 

En osaa sanoa     

Aineiden saatavuus -.110 .036 .002 .896 

TAULUKKO 7. Alkoholin humalahakuinen juominen, referenssikategoria ”En 
osaa sanoa” 

 B Std. 

Error 

Sig. Exp(B) 

Hyväksyn humalajuomisen     

Aineiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Asuminen sijoitettuna (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

Asuminen yksin (0=ei, 1=kyllä) 

-.237 

-.424 

.558 

.438 

-.282 

.032 

.123 

.164 

.045 

.105 

.000 

.001 

.001 

.000 

.007 

.789 

.654 

1.747 

1.550 

.757 

En hyväksy humalajuomista     

Aineiden saatavuus .110 .036 .002 1.116 

 

Humalahakuinen alkoholin käyttö oli yhteydessä sukupuoleen, muiden 

päihteiden käyttöön ja asumiseen opintojen aikana. Tytöt suhtautuivat 

kielteisemmin humalahakuiseen juomiseen ja kannabiksen käytöllä ja kokeilulla 

oli myös yhteys humalajuomisen hyväksymiseen. Peruskoulutaustaisissa 

perheissä nuoret suhtautuivat negatiivisemmin humalahakuiseen juomiseen. 

Myös sijoitettuna laitoksissa ja koulukodeissa oleva nuori kuului todennäköisesti 

ryhmään ”en hyväksy alkoholin humalahakuista juomista”. Yksin asuminen sekä 

päihteiden käyttökokemus lisäsivät todennäköisyyttä siihen, että nuori hyväksyy 

alkoholin humalahakuisen juomisen.  

Todennäköisesti ryhmään en osaa sanoa kuuluva, oli tyttö, jolla ei ollut 

kannabiksen käytön kokemusta ja jonka mielestä kannabiksen saatavuus oli 

heikko ja hän asui sijoitettuna. Mallin selitysluku jäi alhaiseksi, mutta oli 

tilastollisesti merkitsevä (7,7 %). 
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3.1.3 Kannabiksen käytön hyväksyminen 

Kannabiksen käytön hyväksymistä koskevassa kysymyksessä vastaajista 

(N=22622) 21,5 % (n=4875) hyväksyi kannabiksen polton ja 58,4 % (n=13210) 

ei hyväksynyt kannabiksen polttamista. Vastaajista 20,1 % (n=4537) ei osannut 

sanoa asiaan omaa mielipidettä. Korrelaatiotarkastelussa todettiin, että 

sukupuolella oli merkitystä siinä, hyväksyykö henkilö kannabiksen polttamisen. 

Pojista 25,2 % (n=3381) ja tytöistä 16,2 % (n=1494) hyväksyi kannabiksen 

polttamisen eli pojat suhtautuvat myös kannabiksen polttamiseen 

myönteisemmin kuin tytöt. Kielteisesti kannabiksen polttamiseen suhtautui 53,5 

% (n=7177) pojista ja 65,5 % (n=6033) tytöistä. Pojista 21,2 % (n=2848) ja tytöistä 

18,3 % (n=1689) ei osannut sanoa asiaan mielipidettä. 

Kannabiksen käytön hyväksymistä tarkasteltiin multinominaalisen 

regressioanalyysin avulla. Muodostetun mallin selitysaste R2=0,24 (χ2= 

3498.972, p<.001).  

TAULUKKO 8. Kannabiksen käytön hyväksyminen, referenssikategoriana 
”hyväksyy marihuanan polttamisen” 

 B Std. 

Error 

Sig. Exp(B) 

En hyväksy kannabiksen polttamista     

Aineiden saatavuus 

Perheen taloudellinen tilanne 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttänyt/kokeillut kovia huumeita (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttökokemus (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

.459 

.120 

1.000 

.619 

.685 

-.988 

.034 

.025 

.121 

.238 

.123 

.049 

.000 

.000 

.000 

.009 

.000 

.000 

1.583 

1.128 

2.719 

1.857 

1.558 

.372 

En osaa sanoa     

Aineiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

.223 

.368 

-.530 

.038 

.136 

.056 

.000 

.007 

.000 

1.250 

1.445 

.589 
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TAULUKKO 9. Kannabiksen käytön hyväksyminen, referenssikategoriana ”ei 
hyväksy kannabiksen polttamista” 

 B Std. 

Error 

Sig. Exp(B) 

Hyväksyn kannabiksen polttamisen     

Aineiden saatavuus 

Perheen taloudellinen tilanne 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttänyt/kokeillut kovia huumeita (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttökokemus (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

-.459 

-.120 

-1.000 

-.619 

-.685 

.998 

.034 

.025 

.121 

.228 

.123 

.049 

.000 

.000 

.000 

.009 

.000 

.000 

.632 

.887 

.368 

.538 

.504 

2.686 

En osaa sanoa     

Aineiden saatavuus 

Perheen taloudellinen tilanne 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttökokemus (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

-.236 

-.069 

.632 

-.461 

.458 

.032 

.025 

.131 

.132 

.047 

.000 

.006 

.000 

.000 

.000 

.790 

.934 

.532 

.631 

1.582 

TAULUKKO 10. Kannabiksen käytön hyväksyminen, referenssikategoriana 
”en osaa sanoa” 

 B Std. 

Error 

Sig. Exp(B) 

Hyväksyn kannabiksen polttamisen     

Aineiden saatavuus 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

-.223 

-.368 

.530 

.038 

.136 

.056 

.000 

.007 

.000 

.800 

.692 

1.699 

En hyväksy kannabiksen polttamista     

Aineiden saatavuus 

Perheen taloudellinen tilanne 

Käyttänyt/kokeillut marihuanaa (0=ei, 1=kyllä) 

Käyttökokemus (0=ei, 1=kyllä) 

Sukupuoli (0=poika, 1=tyttö) 

.236 

.069 

.632 

.461 

-.458 

.032 

.025 

.131 

.132 

.047 

.000 

.006 

.000 

.001 

.000 

1.267 

1.071 

1.881 

1.585 

.632 
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Tutkimuksessa selvitettiin myös niiden vastaajien määrä, jotka hyväksyivät 

kaikkien tutkimuksessa esitettyjen päihteiden käytön. Todettiin, että vastaajista 

3728 hyväksyi näiden kaikkien aineiden käytön.  

3.2 Päihteiden käyttö 

Eri päihteiden kokeilun ja käytön väliset yhteydet tarkastettiin laskemalla 

korrelaatiokertoimet. Kaikkien kyselyssä esiintyneiden päihteiden käytön ja 

kokeilun välillä oli yhteys ja arvot olivat tilastollisesti erittäin merkitseviä p<.001, 

(taulukko 11). 

TAULUKKO 11. Erilaisten päihteiden kokeilun/käytön väliset korrelaatiot 

  Kannabis 

 

Liima, 

butaani 

yms. 

Lääkkeet, 

lääkkeet ja 

alkoholi 

Muut 

laittomat 

huumee

t 

Liima, 

butaani yms. 

r 

p 

.278** 

.000 

   

Lääkkeet, lääkkeet 

ja alkoholi 

r 

p 

.454** 

.000 

.414** 

.000 

  

Muut laittomat 

huumeet 

r 

p 

.453** 

.000 

.382** 

.000 

.526** 

.000 

 

Ei varmuutta 

aineesta 

r 

p 

.337** 

.000 

.442** 

.000 

.466** 

.000 

.545** 

.000 

 

Kannabiksen kokeilu ja käyttö korreloi eniten lääkkeiden väärinkäytön ja 

lääkkeiden ja alkoholin sekakäytön sekä muiden laittomien huumeiden käytön 

kanssa. Muut laittomat huumeet korreloivat eniten lääkkeiden väärinkäytön ja 

alkoholin ja lääkkeiden sekakäytön kanssa. Kannabiksen ja muiden laittomien 

huumeiden käyttö oli yhteydessä ”ei varmuutta aineesta” kanssa. Kyselyssä 

esitetyt päihteet olivat yhteydessä toisiinsa tilastollisesti merkitsevästi (r= .278-

.545, p<.001). Heikoin korrelaatio oli erilaisten liimojen ja kannabiksen käytön 

välillä.  
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Logistista regressioanalyysia varten päihteiden käyttö jaettiin kahteen 

luokkaan ”En” ja ”Kyllä”. Vastausvaihtoehtoja oli neljä. Päihteiden käyttö sai 

arvoja välillä 1-4. Analyysia varten en koskaan –vastanneet saivat arvon 0 ja 

muut vastausvaihtoehdot saivat arvon 1. Tähän ryhmään kuuluivat ne, jotka olivat 

käyttäneet kyseistä päihdettä kerran, 2-4 kertaa ja 5 kertaa tai enemmän. 

Kannabiksen kohdalla tarkasteltiin myös tilannetta, että en koskaan ja kerran 

käyttäneet saivat arvon 0 ja muut vastausvaihtoehdot saivat arvon 1. 

Kannabiksen kohdalla tarkasteluissa päätyttiin kuitenkin käyttämään 

ensimmäistä jaottelua, koska suurta eroa ei luokittelulla ollut.  

TAULUKKO 12. Päihteiden käyttö/kokeilu 

Väittämä: Olen käyttänyt En  
 

Kyllä 
 

 
Marihuana (Kannabis) 
 

18260 
 

4484 
 

Liima, butaani yms. 
 

21489 
 

1125 

Lääkkeitä, lääkeitä ja 
alkoholia 

 
20469 

 
2140 

Extaasia, amfetamiinia 
jne 

 
21586 

 
1059 

En tiennyt, mitä otin 21777 774 

 

Taulukossa 12 selviää, että kannabis oli ammattiin opiskelevien nuorten 

kohdalla eniten käytetty päihde, mutta suurin osa opiskelijoista ei ollut käyttänyt 

tutkimuksessa esillä olleita päihteitä kertaakaan. Tutkimuksessa tarkasteltiin 

myös tilannetta, että kerran kannabista kokeilleet saivat arvon 0 (ei ole käyttänyt), 

niin tällöin käyttäjiä olisi 3239 ja ei käyttäjiä 19605. Vain kerran kannabista 

käyttäneitä oli vastanneista 1345.  
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3.2.1 Kannabis 

Logistisella regressioanalyysin avulla tarkastellaan eri muuttujien vaikutusta 

siihen, oliko henkilöllä riski kuulua ryhmään ”On kokeillut/käyttänyt 

marihuanaa/kannabista”. Tarkastellaan sukupuolen, aineiden saatavuuden sekä 

perheen taloudellisen tilanteen, opiskelijan asumisjärjestelyjen ja perheen 

koulutustaustan yhteyttä riskiin kannabiksen kokeiluun ja käyttöön. 

Referenssikategoriana käytettiin x-muuttujan jälkimmäistä luokkaa. Malli ennusti 

sitä luokkaa, joka sai arvon 1 eli tässä mallissa kuulumista luokkaan ”Olen 

kokeillut tai käyttänyt kannabista”. Rakennetun mallin selitysaste oli 7,2 %, mikä 

jäi kuitenkin melko alhaiseksi. 

TAULUKKO 13. Kannabiksen käyttöön yhteydessä olevat muuttujat 

Muuttujat B S.E. Wald p Exp (B) 

Sukupuoli (0=tyttö, 1=poika) .122 .040 9.265 .002 1.128 

Aineiden saatavuus -.672 .030 493.205 .000 .510 

Perheen taloudellinen tilanne -.195 .021 86.314 .000 .823 

Asun yksin (0=yksin, 1=muut) -.230 .083 7.778 .005 .794 

Perheellä korkeakoulutausta 

(0=korkeakoulu, 1=muu) 

-.155 .043 12.459 .000 .859 

Asuminen omien vanhempien 

kanssa (0=ei, 1=kyllä) 

.271 .062 19.055 .000 1.309 

 

Kannabiksen kokeilua ja käyttöä lisääviä muuttujia olivat sukupuoli, 

aineiden saatavuus, perheen taloudellinen tilanne, perheen koulutustausta sekä 

asuminen yksin tai omien vanhempien luona. Pojilla oli 1.128 kertainen riski 

kuulua ryhmään ”olen kokeillut/käyttänyt kannabista” tyttöihin verrattuna. Riski ei 

ollut suuri, mutta tilastollisesti merkitsevä (p<.01). Aineen helppo saatavuus lisäsi 
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riskiä huomattavasti kannabiksen käyttöön ja sama vaikutus oli perheen heikolla 

taloudellisella tilanteella. Perheen korkeakoulutausta sekä asuminen yksin tai 

omien vanhempien kanssa lisäsivät riskiä kuulua ryhmään ”olen 

käyttänyt/kokeillut kannabista”. 

3.2.2 Lääkkeiden väärinkäyttö sekä lääkkeiden ja alkoholin sekakäyttö 

Lääkkeiden tai lääkkeiden ja päihteiden yhteiskäyttöön liittyviä riskejä lisääviä 

muuttujia tutkittiin regressioanalyysin avulla. Malli ennusti sitä luokkaa, joka sai 

arvon 1 eli tässä mallissa kuulumista luokkaan ”Olen kokeillut tai käyttänyt 

lääkkeitä tai lääkkeitä ja alkoholia yhdessä päihtymistarkoitukseen”. Rakennetun 

mallin selitysaste oli 7,1 %. 

Lääkkeiden tai lääkkeiden ja alkoholin sekakäyttöä lisääviä riskitekijöitä 

olivat sukupuoli, aineiden hyvä saatavuus ja perheen heikko taloudellinen tilanne. 

Pojilla on .067 kertainen riski kuulua ryhmään ”olen käyttänyt lääkkeitä tai 

lääkkeitä ja alkoholia yhdessä”. Perheen korkeakoulutausta vähentää riskiä 

kuulua tuohon ryhmään. Niillä nuorilla, jotka eivät asu sijoitettuna, oli 0.523 

kertainen riski kuulua ryhmään ”olen käyttänyt lääkkeitä tai lääkkeitä ja alkoholia 

yhdessä” päihtymistarkoitukseen. Toisaalta asuminen vanhempien kanssa lisää 

riskiä 1.457 kertaiseksi (taulukko 14.) 

TAULUKKO 14. Lääkkeiden tai lääkkeiden ja alkoholin käyttöön yhteydessä 
olevat muuttujat 

Muuttujat B S.E. Wald p Exp (B) 

Sukupuoli (0=tyttö, 1=poika) -.400 .054 54.535 .000 .670 

Aineiden saatavuus -.577 .042 192.843 .000 .562 

Perheen taloudellinen tilanne -.306 .028 123.487 .000 .736 

Asuminen sijoitettuna (0=kyllä, 

1=ei) 

-.648 .151 18.378 .000 .523 
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Perheellä korkeakoulutausta 

(0=muu, 1=korkeakoulutus) 

-.163 .059 7.630 .006 .850 

Asuminen vanhempien kanssa 

(0=ei, 1=kyllä) 

.376 .077 23.608 .000 1.457 

3.2.3 Muut laittomat huumeet 

Tutkittiin muiden laittomien huumeiden kuin kannabiksen käyttöön liittyviä riskejä. 

Malli ennusti sitä luokkaa, joka sai arvon 1 eli tässä mallissa kuulumista luokkaan 

”Olen kokeillut muita laittomia huumeita”. Rakennetun mallin selitysaste oli 7,7 %  

TAULUKKO 15. Kovien huumeiden käyttöön yhteydessä olevat muuttujat  

Muuttujat B S.E. Wald p Exp (B) 

Sukupuoli (0=tyttö, 1=poika) .269 .076 12.613 .000 .1.308 

Aineiden saatavuus -.831 .059 195.356 .000 .436 

Perheen taloudellinen tilanne -.280 .037 57.864 .000 .756 

Asuminen sijoitettuna (0=kyllä, 1=ei) -.062 .187 12.583 .000 .516 

Asun vanhempien kanssa (0=ei, 

1=kyllä) 

.583 .106 30.230 .000 1.791 

Peruskoulutausta (0=ei, 1=kyllä) .357 .130 7.488 .006 1.429 

 

Kovien huumeiden kokeilun ja käytön riskiä nosti sukupuoli (poika), aineiden 

hyvä saatavuus, heikko perheen taloudellinen tilanne ja sijoitettuna asuminen. 

Pojilla oli suurempi riski kuulua ryhmään ”olen kokeillut tai käyttänyt” ns. kovia 

huumeita” ja perheen peruskoulutausta lisäsi myös käytön riskiä. Pojilla on 1.308 

kertainen riski kovien huumeiden kokeiluun kuin tytöillä. Perheen 

peruskoulutausta lisäsi kovien huumeiden kokeilun riskiä 1.429 kertaiseksi. 

(Taulukko 15.) 
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3.2.4 En tiennyt mitä otin 

Tutkittiin myös riskiä sen suhteen, että käyttäjä ei ollut varma käyttämästään 

aineesta. Malli ennusti sitä luokkaa, joka sai arvon 1 eli tässä mallissa kuulumista 

luokkaan 1. Rakennetun mallin selitysaste oli 6 %  

TAULUKKO 16. Aineiden ”en tiedä mitä otin” käyttöön yhteydessä olevat 
muuttujat 

Muuttujat B S.E. Wald p Exp (B) 

Aineiden saatavuus -.666 .069 93.540 .000 .514 

Perheen taloudellinen tilanne -.231 .044 27.992 .000 .793 

Asuminen vanhempien kanssa 

(0=ei, 1=kyllä) 

.491 .124 15.743 .000 1.634 

Asuminen sijoitettuna (0=kyllä, 

1=ei) 

-1.076 .195 30.425 .000 .341 

Peruskoulutausta (0=ei, 1=kyllä) .436 .147 8.820 .003 1.547 

 

Aineiden helppo saatavuus, perheen heikko taloudellinen tilanne, asuminen 

sijoitettuna tai perheen kanssa sekä peruskoulutausta vaikuttavat siihen, että 

vastaajalla oli riski kuulua ryhmään ”en tiedä mitä otin.” Sukupuolella ei ollut tässä 

ryhmässä merkitystä kokeilun riskiin, mutta perheen koulutustausta lisäsi riskiä. 

Nuorilla, joiden perheen koulutustaustana oli peruskoulu, oli 1.547 kertainen riski 

kokeiluun ja käyttöön.  

Eri aineiden käytöstä muodostettiin muuttuja kokeilu, jossa selvitettiin ne 

vastaajat, jotka eivät ole kokeilleet tai käyttäneet koskaan mitään kysymyksessä 

lueteltua päihdettä. Muuttuja kokeilu sai joko arvon 0 tai 1. Arvo 0 tarkoitti sitä, 

että vastaaja ei ole koskaan käyttänyt mitään päihdettä ja arvo 1 sitä, että 

vastaaja on kokeillut/käyttänyt jotain kysymyksessä lueteltua päihdettä. 

Vastaajista 75,7 % (n=17044) ei ollut koskaan käyttänyt mitään lueteltua 
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päihdettä ja 24,3 % (n=5464) oli kokeillut tai käyttänyt jotain kysymyksissä 

esitettyä päihdettä.  

3.3 Taustamuuttujien tarkastelu 

Taustamuuttujien välisiä yhteyksiä selvitettiin korrelaatiotarkastelussa. 

Taustamuuttujina tutkimuksessa olivat vastaajan sukupuoli, perheen 

koulutustausta, aineiden saatavuus ja asuminen laitoksissa, asuminen 

vanhempien kanssa ja yksin asuminen. Korrelaatiot muuttujien kohdalla olivat 

tilastollisesti erittäin merkitseviä lähes kaikkien muuttujien kohdalla, mutta 

korrelaatiokertoimet jäivät kuitenkin alhaisiksi kaikkien muuttujien välillä.  

3.3.1 Perheen koulutustausta 

Perheen koulutustausta –muuttujana käytettiin äidin koulutustaustaa. Äidin 

koulutustaustaan vastanneita oli 21547, mikä oli hieman enemmän kuin isän 

koulutustaustaan (n=20898) vastanneita. Koulutustausta sai arvoja väliltä 1-4. 

Arvo 1 tarkoitti peruskoulua tai vastaavaa, arvo 2 lukiota tai ammatillista 

oppilaitosta, arvo 3 lukion tai ammatillisen oppilaitoksen lisäksi ammatillisia 

opintoja ja arvo 4 yliopistoa, ammattikorkeakoulua tai muuta korkeakoulua. 

Vastaajista 44,7% (n=9639) ilmoitti perheen koulutustaustaksi lukion tai 

ammatillisen oppilaitoksen. Toiseksi suurin osuus 27,2 % (n=5865) oli yliopiston, 

ammattikorkeakoulun tai muun korkeakoulun käyneitä. Lukion tai ammatillisen 

oppilaitoksen lisäksi muita ammatillisia opintoja käyneitä oli 21,4 % (n=4621). 

Vähiten eli 6,6 % (n=1422) oli käynyt vain peruskoulun. Perheen 

koulutustaustasta muodostettiin useita erilaisia muuttujia, joista kaksi muuttujaa 

tuntui toimivimmilta (peruskoulutausta ja korkeakoulutausta). Peruskoulutausta 

koodattiin niin, että 0=peruskoulu ja 1=kaikki muut. Korkeakoulutausta koodattiin 

niin, että 0=kaikki muut koulutukset ja 1=korkeakoulutus. 

Ristiintaulukoinnin avulla tarkasteltiin perheen koulutustaustaa ja 

sukupuolen välistä yhteyttä. Ensi tarkasteltiin koulutustaustaa niin, että 

muuttujana oli korkeakoulutausta. Sukupuolen ja perheen koulutustaustan välillä 

todettiin tilastollisesti merkitsevä yhteys Χ²(1, N=21513)=62,982, p<.001. 

Tarkasteltiin vielä asiaa muuttujan peruskoulutaustan kannalta ja todettiin, että 
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sukupuolella ja perheen peruskoulutustaustalla oli merkitsevä yhteys Χ²(1, 

N=21513) = 40,920, p<.001. Pojat kokivat perheen koulutustaustan paremmaksi 

kuin tytöt. 

Perheen korkeakoulutustaustalla ja arviolla aineiden saatavuudesta omalta 

paikkakunnalta oli tilastollisesti merkitsevä yhteys. Peruskoulutaustalla ja arviolla 

aineiden saatavuudesta ei tilastollista yhteyttä ollut. Korkeakoulutaustaisissa 

perheissä nuorista 85,9 % koki, että aineita oli erittäin helppo tai melko helppo 

hankkia omalta paikkakunnalta. Melko vaikeana tai erittäin vaikeana aineiden 

hankkimista piti 14,1 % vastanneista. Perheen koulutustaustalla oli myös yhteys 

perheen taloudelliseen tilanteeseen. Yliopiston, ammattikorkeakoulun tai 

vastaavan tutkinnon suorittaneilla perheillä oli vähintään kohtalainen 

taloudellinen tilanne 94,2 % vastanneiden mielestä. 

3.3.2 Aineiden saatavuus 

Tutkimuksessa kysyttiin vastaajilta, millaiseksi he kokivat kannabiksen 

saatavuuden omalla paikkakunnalla. Vastaukset saivat arvoja väliltä 1-5. 

Kysymyksen vastausvaihtoehdoista jätettiin kohta 5=en tiedä pois ennen 

analyysin tekemistä. Taulukossa 17 on esitetty vastausten jakautuminen 

lukumäärinä ja prosenttiosuuksina aineistosta.  

TAULUKKO 17. Millaisiksi arvioit ikäistesi mahdollisuuden hankkia 
huumeita omalla paikkakunnalla?  

 f % 

Erittäin helppoa 
Melko helppoa 
Melko vaikeaa 
Erittäin vaikeaa 
Yhteensä 

4474 
9586 
2079 
510 

16649 

26,9 
57,6 
12,5 

3,1 
100 

 

Vastaajista 26,8 % (n=4460) arvioi, että aineita oli erittäin helppo saada ja 

melko helpoksi aineiden saatavuuden arvioi 57,6 % (n=9574) vastanneista. 

Melko vaikeaksi saatavuuden arvioi 12,5 % (n=2077) vastaajista ja erittäin 

vaikeaksi 3,1 % (n=510). (Taulukko 17.)  
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Tytöt arvioivat aineiden saatavuuden hieman helpommaksi kuin pojat. 

Pojista 82,4 % arvioi aineiden saatavuuden erittäin helpoksi tai melko helpoksi. 

Vastaava prosenttiluku oli tytöillä 87,2 %. Suuri osa vastaajista (n=6116) ei 

tiennyt, millainen oli aineiden saatavuus omalla paikkakunnalla. En tiedä 

vastanneista oli poikia 63,3 % ja tyttöjä 36,7 %. 

Regressioanalyysilla tutkittiin muuttujien yhteyttä vastaajien kokemukseen 

aineiden saatavuudesta. Kannabiksen käyttö (β=-.154, p<.001), lääkkeiden tai 

alkoholin ja lääkkeiden yhteiskäyttö päihtymiseen (β=-.034, p<.001) ja kovien 

huumeiden (β=-.039, p<.001) kokeilu ja käyttö ennustivat sitä, että opiskelija koki 

kannabiksen saatavuuden helpoksi tilastollisesti merkitsevästi. Opiskelijan 

sukupuoli (tyttö) ennusti sitä, että opiskelija koki kannabiksen saatavuuden 

helpoksi (β=-.039, p<.001), samoin perheen koulutustausta (korkeakoulu) (β=-

.026, p<.001). Mallin selitysaste oli .039 eli 3,9 %, (p<.001). Selitysaste jäi 

mallissa alhaiseksi, mutta oli kuitenkin tilastollisesti merkitsevä. 

3.3.3 Asumisjärjestelyt  

Suurin osa kyselyyn vastanneista asui vanhempiensa tai toisen vanhemman 

kanssa yhteisessä kodissa toisen asteen opintojen aikana. Tarkastelun 

helpottamiseksi vaihtoehtoja yhdisteltiin ja muodostettiin neljä uutta kategoriaa.  

TAULUKKO 18. Ammatillisen koulutuksen opiskelijoiden asuminen 
Kouluterveyskyselyn aineiston pohjalta 

  f % 

Asumis-

järjestelyt 

Asuu vanhempien kanssa tai 

toisen vanhemman kanssa 

17408 

 

79,4% 

Asuu sijoitettuna laitokseen, 

perhekotiin tai muiden kuin 

omien vanhempien kanssa 

1426 

 

6,5 % 

Asuu yksin, solussa, 

kimppakämpässä 

2188 

 

10,0 % 

Muulla tavoin 912 4,2 % 

Yhteensä  21934 100 % 
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Tutkimukseen osallistuneista vastaajista lähes 80 % asui vanhempiensa tai 

toisen vanhemman luona. Vastaajista 10 % asui yksin tai soluasunnossa tai 

kimppakämpässä. Sijoitettuna laitokseen oli 6,5 % vastanneista ja muulla tavoin 

asui 4,2 %. (Taulukko 18.) Ristiintaulukoinnin avulla tutkittiin, onko sukupuolella 

yhteyttä asumisen järjestymisen suhteen. Todettiin, että sukupuolella oli 

tilastollisesti merkitsevä yhteys asumisjärjestelyjen kanssa Χ²(3, N=21934) = 

915.969, p<.001. Pojista 81,6 % (n=11062) asui omien vanhempiensa kanssa. 

Tytöillä vastaava luku oli 69,8 % (n=6346). Tytöistä asui sijoitettuna laitoksiin, 

perhekodeissa tai muiden kuin omien vanhempien kanssa 8,2 % (n=749) ja 

vastaavat luvut poikien kohdalla oli 5,3 % (n=677). Tytöistä 15,3 % (n=1387) asui 

yksin tai soluasunnossa ja pojista vastaava luku oli 6,2 % (n=801). 

3.3.4 Perheen taloudellinen tilanne 

Perheen taloudelliseen tilanteeseen koskevaan kysymykseen vastasi 22211 

opiskelijaa. Muuttuja Perheen taloudellinen tilanne sai arvoja väliltä 1-5. 

Kysymyksen vastausvaihtoehdot käännettiin uudelleen luvussa 1.4 esitetyllä 

tavalla ennen analyysien tekemistä.  

TAULUKKO 19. Perheen taloudellinen tilanne (N=22211) 

 arvo N % 

Erittäin hyväksi 5 4556 20,5 
Melko hyväksi 4 9544 43,0 
Kohtalaiseksi 3 6240 28,1 
Melko huonoksi 2 1502 6,8 
Erittäin huonoksi 1 369 1,7 

 

Taulukossa 19 on esitelty näiden käännettyjen ja uudelleen luokiteltujen 

vastausten jakautuminen lukumäärinä sekä prosenttiosuuksina aineistossa. 

Kouluterveyskyselyyn vastanneista nuorista 8,5 % koki perheen taloudellisen 

tilanteen heikoksi tai melko heikoksi. Erittäin hyväksi, melko hyväksi tai 

kohtalaiseksi perheen taloudellisen tilanteen koki yli 90 % vastaajista. Pojat 

kokivat perheen taloudellisen tilanteen paremmaksi kuin tytöt. Perheen 

taloudelliseen tilanteeseen liittyvien muuttujien yhteyttä tutkittiin lineaarisella 

regressioanalyysillä.  
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Perheen taloudellisesta tilannetta selittäviä tekijöitä tarkasteltiin lineaarisella 

regressioanalyysillä ennustemuuttujien avulla. Sukupuoli (poika) ennusti 

korkeampaa perheen taloudellista tilannetta kuin tyttö (β=-.094, p<.001). 

Kannabiksen sekä lääkkeiden tai lääkkeiden tai alkoholin yhteiskäyttö ennusti 

heikompaa perheen taloudellista tilannetta (β=-.060, p<.001) (β=-.069, p<.001). 

Perheen korkeakoulutus ennusti parempaa taloudellista tilannetta (β=.116, 

p<.001) ja perheen koulutustausta (vain peruskoulu) ennusti heikompaa 

taloudellista tilannetta (β=.044, p<.001). Myös asuminen vanhempien kanssa 

ennusti parempaa taloudellista tilannetta (β=.097, p<.001). Mallin selitysaste oli 

.057 eli 5,7 % (p<.001). Selitysaste jäi alhaiseksi, mutta oli kuitenkin tilastollisesti 

merkitsevä. 
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4 POHDINTA 

Tutkimuksen tarkoitus on selvittää ammattiin opiskelevien nuorten päihteisiin 

liittyviä asenteita ja päihteiden kokeilua ja käyttöä. Tutkimuksen taustamuuttujina 

ovat sukupuoli, perheen taloudellinen tilanne ja koulutustausta, aineiden 

saatavuus ja asuminen opintojen aikana. Tutkimus perustuu Terveyden ja 

hyvinvoinnin laitoksen Kouluterveystutkimuksen 2019 aineistoon. Aineiston 

analysoinnissa käytettiin määrällisiä tutkimusmenetelmiä. Tässä luvussa 

kerrataan pääpiirteittäin tulokset kunkin tutkimuskysymyksen osalta, jonka 

jälkeen pohditaan päihteiden käytön ehkäisyä, tutkimuksen luotettavuutta, 

rajoituksia ja jatkotutkimusaiheita sekä käydään läpi tutkimuksen johtopäätökset. 

4.1 Päihteiden käytön hyväksyminen 

Pääosa nuorista suhtautuu vastuullisesti päihdeasioihin. Perheellä ja kaveripiirillä 

on suuri merkitys siihen, miten nuoret suhtautuvat päihteisiin. (Kinnunen ym. 

2017; Kinnunen, Pere ym. 2019). Vaikka nuori suhtautuu negatiivisesti 

tupakointia kohtaan, erilaiset opiskeluun tai perheeseen liittyvät kriisit ja 

kaveripiirin tupakointi sekä nuoruuteen liittyvä halu kokeilla, voi johtaa nuoren 

tupakan polton kokeiluun ja jopa säännölliseen käyttöön. Dokun ja kumppanien 

(2007) mukaan tupakointiin on yhteydessä heikko opintomenestys. Nuori saattaa 

myös ryhtyä tupakoimaan vahvistaakseen itsetuntoaan ja lisätäkseen ryhmään 

kuuluvuutta ajattelematta tupakointiin liittyviä riskitekijöitä. 

Ruokolaisen (2021) mukaan tupakointi on vähentynyt merkittävästi, mutta 

edelleen huomattava osa väestöstä kuitenkin tupakoi. Matalasti koulutetut 

tupakoivat enemmän kuin korkeammin koulutetut. Tupakan polton aloittamiseen 

ovat yhteydessä myös erilaiset mielialahäiriöt, käytös- ja tarkkaavaisuushäiriöt ja 

ongelmat koulussa. Tupakointiin ja tupakoimattomuuteen liittyvät valinnat ja 

päätökset heijastavat nuoren joukkoon sopeutumista, sosiaalista hyväksyntää, 
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suosituimmuutta ja itsenäisyyttä koskevia valintoja ja näkemyksiä (Williams, 

Knight & Wills 2015). 

Tässä tutkimuksessa yli puolet vastaajista hyväksyi tupakoinnin ja alkoholin 

humalahakuisen juomisen. Korkeakoulutaustaisissa perheissä tupakointiin 

suhtauduttiin negatiivisesti ja aikaisempien tutkimusten mukaisesti, pojat 

suhtautuvat tupakointiin sallivammin kuin tytöt. Opiskelijan vanhempien luona 

asuminen vähensi riskiä opiskelijan tupakkamyönteisyydelle. Virtanen ja 

kumppanit (2009) toteavat tutkimuksessaan, että perheellä ja oppilaitoksen 

toimintakulttuurilla on yhteys nuorten tupakointiin. Vanhempien esimerkillä ja 

asenteilla on merkitystä nuorten asenteisiin tupakointia kohtaan. Oppilaitoksissa 

järjestyssääntöjen noudattamattomuus ja vähättelevä asenne tupakointiin 

liittyvien sääntöjen rikkomisesta, lisää tunnetta siitä, että tupakointi on ”lähes 

sallittua”. 

Humalahakuiseen juomisen hyväksymiseen olivat yhteydessä sukupuolen 

lisäksi muiden päihteiden käyttö, perheen koulutustausta ja nuoren asuminen 

opintojen aikana. Matalan koulutustaustan perheissä nuoret suhtautuivat 

kielteisesti alkoholin runsaaseen käyttöön. Vaikka mallin selitysaste jäi 

alhaiseksi, on hyvin mahdollista, että nuoret kokevat, että alkoholiin käytetty raha 

on pois perheen yhteisestä hyvinvoinnista (ruoka, vaatteet, asuminen). Peñan 

(2021) väitöskirjan mukaan matalan koulutus- ja tulotason ryhmissä alkoholia 

juodaan kokonaisuudessa vähemmän kuin korkean koulutus- ja tulotason 

ryhmissä. Matalan koulutus- ja tulotason ryhmissä on enemmän absolutisteja, 

mutta myös enemmän riskijuojia.  

Tutkimuksessa 21,5 % vastaajista suhtautui myönteisesti kannabiksen 

käyttöön ja kuten aiemmissa tutkimuksissa on todettu, pojat suhtautuvat 

kannabiksen käyttöön myönteisemmin kuin tytöt. Kannabiksen hyvä saatavuus 

ja perheen hyvä taloudellinen tilanne lisää riskiä kannabiksen käytölle. Nuorten 

suhtautuminen kannabiksen kokeiluun ja käyttöön on edelleen muuttunut 

myönteisempään suuntaan. Vuoden 2017 Kouluterveyskyselyssä kannabiksen 

polton hyväksyi 19,4 % vastaajista.  
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4.2 Päihteiden kokeilu ja käyttö 

Vanhempien päihteiden käytöllä ja nuoren päihteiden käytöllä on yhteys, mutta 

siihen vaikuttavat monet muut tekijät (Poikolainen 2002). Tässä tutkimuksessa 

perehdyttiin erityisesti nuorten kannabiksen polttoon, sekakäyttöön ja muiden 

laittomien huumeiden kokeiluun ja käyttöön. Päihteiden kokeilun ja käytön 

kohdalla tarkasteltiin myös päihdyttäviä aineita, joiden sisällöstä ja vaikutuksista 

käyttäjillä ei ole ollut täyttä varmuutta.  

Kouluterveyskysely 2019 aineiston mukaan kannabiksen kokeilu ja käyttö 

oli lisääntynyt ja se oli laittomista huumeista eniten käytetty. Kannabiksen hyvä 

saatavuus ja perheen heikko taloudellinen tilanne sekä perheen korkea 

koulutustausta lisäsivät riskiä kannabiksen käyttöön. Karjalaisen ja kumppanien 

mukaan (2019) kannabiksen käyttö on yleistä niillä, jotka tietävät, miten ja mistä 

kannabista voi hankkia. Kuitenkin yli puolet, joiden mielestä kannabista oli helppo 

saada, eivät kannabista ole kokeilleet tai käyttäneet. Kannabiksen saatavuudella 

on yhteys käyttöön, mutta myös monet muut tekijät vaikuttavat kokeiluun ja 

käyttöön. 

Kouluterveyskyselyssä käsiteltiin myös ns. muita laittomia huumeita kuin 

kannabista. Muilla laittomilla huumeilla tutkimuksessa tarkoitettiin mm. 

amfetamiinia, heroiinia, kokaiinia ja Subutexia. Näiden huumeiden käytön 

tutkiminen on vaikeaa, koska näitä huumeita käyttävien henkilöiden 

tavoittaminen on vaikeaa ja käyttäjät pyrkivät salaamaan oman käyttönsä. 

Kouluterveyskyselyn 2019 aineiston perusteella riskit näiden muidenkin 

laittomien huumeiden käyttöön ovat samankaltaiset kuin kannabiksen käyttöön 

liittyvät riskit. Tosin laitoksissa asuvilla nuorilla oli kannabiksen ohella riski myös 

muiden laittomien huumeiden kokeiluun ja käyttöön. 

Päihteiden sekakäyttö on lisääntynyt Suomessa, mutta myös 

kansainvälisesti. Sekakäytössä yleisesti käytetään alkoholia ja erilaisia huumaus- 

ja lääkeaineita. (Väyrynen ym. 2015, 284-285.) Huumeiden sekakäyttö on yleistä 

monenlaisissa väestöryhmissä ikään, koulutukseen tai taloudelliseen 

tilanteeseen katsomatta (Hakkarainen 2002; Karjalainen 2010). Kuten 

aikaisemmissa tutkimuksissa, alaikäisillä tytöillä on suurempi riski kuin pojilla 

lääkkeiden väärinkäyttöön ja lääkkeiden ja alkoholin sekakäyttöön (Karjalainen, 

Hakkarainen, Raitasalo 2019). Tutkimusten mukaan tytöt ovat tottuneempia 
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lääkkeiden käyttäjiä kuin pojat ja tytöt pitävät ehkä lääkkeiden käyttöä 

turvallisempana vaihtoehtoina kuin huumeita (Ford ym. 2014; Reckdenwald & 

Marquardt 2014). Myös tämän tutkimuksen mukaan, tytöillä on suurempi riski 

lääkkeiden ja lääkkeiden ja alkoholin sekakäyttöön. Aineiden helppo saatavuus 

ja perheen heikko taloudellinen tilanne ovat yhteydessä lääkkeiden tai lääkkeiden 

ja alkoholin käyttöön päihtymistarkoituksessa.  

Lääkkeiden ja alkoholin päihdekäyttöä lisää se, mikäli nuori asuu laitokseen 

sijoitettuna (Manninen 2013) ja tämän tutkimuksen tulos tukee aiempaa 

tutkimustulosta. Lapsen ja nuoren päihteiden käyttö on myös yksi 

merkittävimmistä kodin ulkopuolelle sijoittamisen syitä (Heino ym. 2016). 

Laitoksissa on myös vaaransa sille, että päihteiden käyttö alkaa tai pahenee 

osaksi uusien kaverisuhteiden ja muutoksien myötä. Laitoksessa sijoitettuna 

asuva nuori voi omalla käytöksellään kapinoida kovin auktoriteetteja vastaan ja tähän 

voi liittyä myös erilaisia päihdekokeiluja ja karkaamisia.  

Päihteiden käyttöön liittyy aina riski siitä, että hankittu ja nautittu päihde ei 

ole sitä, mitä oli oletettu. Verkon kautta lisääntynyt huumeiden tarjonta helpottaa 

aineiden ostoa, mutta hankitun aineen sisällöstä ei ostajalla tai edes myyjällä ole 

välttämättä täyttä varmuutta. Tässä tutkimuksessa noin 3 % vastaajista kertoi, 

että on ottanut jotain tuntematonta ainetta. Todennäköisesti tuo prosenttimäärä 

on todellisuudessa suurempi. Tuntemattoman aineen kokeilu voi helposti johtaa 

kuolemaan. Riskiä tuntemattoman aineen kokeiluun lisää aineen helppo 

saatavuus, perheen heikko taloudellinen tilanne ja matala koulutustausta sekä 

asuminen laitosympäristössä. Päihteiden kohdalla on aina riski, ettei aine on sitä, 

mitä ostaja on olettanut. Päihteiden käyttöön liittyvät usein myös muistiin liittyvät 

häiriöt, mitkä lisäävät käyttäjän epätietoisuutta käytetystä aineesta ja alkoholin 

samanaikainen käyttö alentaa käyttäjän harkintakykyä. 

Huumausaineiden käyttöön liittyy Kauhasen ja Tiihosen (2017) mukaan 

runsaasti sosiaalista huono-osaisuutta ja perusopetuksen jälkeinen koulutuksen 

puuttuminen on yksi riskitekijöitä. Huumeiden käyttäjä ajautuu myös helpommin 

rikolliseen toimintaan tai väkivallan kohteeksi (Manninen 2013). Taustalla voi olla 

usein taloudellinen pakko, jännityksen ja kokemusten hakeminen ja sosiaalinen 

huono-osaisuus. 

Huumeiden runsas tarjonta, helppo saatavuus ja halventuneet hinnat 

lisäävät riskiä päihteiden käytön lisääntymiseen (Dahl & Hirschovits 2002, 207). 
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Tämän tutkimuksen mukaan lähes 85 % ammatillisessa koulutuksessa 

opiskelevista nuorista piti aineiden saatavuutta joko erittäin helppona tai melko 

helppona ja vain noin 3 % erittäin vaikeana. Karjalainen ja kumppanit (2019) 

totesivat tutkimuksessaan aineiden saatavuuden kohdalla, että täysi-ikäisistä 

nuorista yli puolet koki kannabiksen hankkimisen helppona ja yli puolet 

alaikäisistä piti hankintaa vaikeana tai jopa mahdottomana. Saatu tutkimustulos 

aineiden saatavuudesta on yllättävän korkealla tasolla verrattuna aiempaan 

tutkimukseen.  

4.3 Eri päihteiden kokeilun ja käytön yhteydet 

Tutkimuksen mukaan kannabiksen käytöllä ja muiden aineiden käytöllä on 

yhteys. Karjalainen ja kumppanit (2020) ovat todenneet, että ne, jotka ovat 

käyttäneet myös muita laittomia huumeita, ovat käyttäneet todennäköisesti myös 

kannabista. Häkkisen mukaan (2015) valtaosa huumeiden yliannostukseen 

kuolleista on nauttinut reseptillä määrättyä ja puhdasta keskushermostoa 

lamaannuttavaa ainetta yleensä pitkään. Huumausaineen käyttö on siirtynyt 

verkkoon, mikä on tehnyt erilaisten aineiden kokeilun ja käytön aiempaan 

helpommaksi (Rosino & Linder 2015). Vuoden 2019 väestönkyselyn mukaan 

laittomia aineiden kokeilu on kasvanut erityisesti nuorten aikuisten keskuudessa 

(Karjalainen, Pekkanen & Hakkarainen 2020). 

Kannabiksen käytöstä ja sen vaaroista kiistellään kovin. Poikolainen (2011) 

toteaa artikkelissaan, että kannabiksen käyttö ei automaattisesti tarkoita sitä, että 

käyttäjä myös alkaisi käyttämään muita huumeita. Kyse on siitä, että riski muiden 

huumeiden käyttöön suurenee. Ne henkilöt, jotka eivät koskaan kannabista ole 

käyttäneet, ryhtyvät muita harvemmin käyttämään muita päihteitä – tupakkaa, 

muita laittomia huumeita tai kohtuuttomasti alkoholi. Päivittäin kannabista 

käyttäneillä tupakointi on kuusi kertaa yleisempää ja jo kerran viikossa 

kannabista käyttäneiden joukossa muiden päihteiden käyttö kaksin-

kolminkertaistui kannabista käyttämättömiin verrattuna. (Poikolainen 2011).  

Tämän tutkimuksen mukaan tupakointiin ja alkoholin käyttöön liittyvillä 

asenteilla on yhteys myös muiden päihteisen käyttöön. Vaikka tupakointi on 

tutkimusten mukaan vähentynyt, rinnalle on noussut erilaisia nikotiinituotteita 

(Ollila, Ruokolainen, Kinnunen & Rautalahti 2017). Päivittäin tupakoivilla on 



54 

suurempi riski kannabiksen polttamiseen ja alkoholin käyttöön (Ruokolainen ym. 

2013). 

On muistettava, että päihteiden kokeiluun ja käyttöön liittyy muiden aineiden 

kokeilun ja käytön lisäksi myös monet muut seikat kuten geenit, psyykkiset ja 

käyttäytymiseen liittyvät ongelmat, kaveripiiri ja perhesuhteet (Fjörd ym. 2009). 

On kuitenkin huomioitava, että nuoren toimintaan ja valintoihin liittyy 

voimakkaasti se ympäristö, missä nuori kasvaa ja tekee omaan elämäänsä 

liittyviä valintoja.  

4.4 Kannabikseen liittyvien asenteiden yhteys kannabiksen 
kokeiluun ja käyttöön 

Sukupuolella, aineiden saatavuudella, perheen taloudellisella tilanteella ja 

aineiden omalla käyttökokemuksella on yhteys asenteisiin kannabiksen käyttöä 

kohtaan. Pojat suhtautuvat kannabiksen polttoon myönteisemmin kuin tytöt ja 

pojat myös kokeilevat ja käyttävät tyttöjä useammin kannabista. Hakkarainen ja 

Karjalainen (2017) totesivat tutkimuksessaan, että moni nuori kokeilee tai käyttää 

kannabista, vaikka kokee, että kannabiksen käyttöön ja kokeiluun liittyy riskinsä. 

On vaikea arvioida, ovatko lieventyneet asenteet kannabiksen polttoon lisänneet 

kannabikset käyttöä vai onko kannabiksen lisääntynyt käyttö vaikuttanut 

asenteisiin kannabiksen käyttöä kohtaan.  

Tämän tutkimuksen mukaan ne, jotka eivät ole käyttäneet mitään päihteitä, 

suhtautuvat kielteisemmin kannabiksen polttamiseen kuin kannabista kokeilleet 

tai käyttävät henkilöt. Tutkimuksessa ilmeni, että ne, jotka hyväksyvät 

kannabiksen polttamisen, kokevat, että myös huumeita on helposti saatavilla. 

Kannabiksen polttamiseen kriittisesti suhtautuvat henkilöt pitävät aineen 

hankkimista vaikeampana, mikä osaltaan voi johtua siitä, etteivät he ole edes 

kiinnostuneita siitä, mistä ja keneltä aineita voisi hankkia. Aineiden käyttäjät 

tuntevat, mistä ja keneltä voi aineita hankkia.  

Myös perheen taloudellisella asemalla on vaikutusta siihen, miten henkilö 

suhtautuu kannabiksen polttamiseen. Perheen heikko taloudellinen tilanne 

ennustaa myönteistä suhtautumista kannabiksen käyttöön. Heikko taloudellinen 

tilanne myös ennustaa positiivisempaa suhtautumista tupakointia ja alkoholin 
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humalahakuista juomista kohtaan, jotka myös ennustavat riskiä kannabiksen 

kokeiluun. 

4.5 Päihteiden käytön ehkäisy 

Nuorten päihteiden käyttö vaarantaa aivojen kehityksen ja aiheuttaa häiriöitä 

kognitiivisissa toiminnoissa kuten tiedon vastaanottamisessa, ajattelussa ja 

muistiin liittyvissä toiminnoissa. Päihteiden käyttö aiheuttaa myös psyykkistä ja 

sosiaalista haittaa nuorelle. Päihteiden käyttö aiheuttaa huomattavaa haittaa 

erityisesti matalammassa sosiaalisessa asemassa oleville kuin korkeassa 

sosiaalisessa asemassa oleville (Kestilä 2008). Erityisen heikossa tilanteessa 

päihteiden ongelmakäytön suhteen ovat ne nuoret, jotka eivät kiinnity 

perusopetuksen jälkeen jatko-opintoihin. Nuori saattaa aloittaa ammatilliset 

opinnot, mutta opinnot keskeytyvät heikon opiskelumenestyksen ja runsaiden 

poissaolojen vuoksi tukitoimenpiteistä huolimatta. Omaa alaa etsitään 

vaihtamalla koulutusalaa, mutta välttämättä opiskelija ei uuteenkaan alaan 

sitoudu ja ongelmat jatkuvat. Ryhmään kiinnittyminen on myös vaikeampaa, kun 

opinnot alkavat eri vaiheessa ja opiskelijan usko omaan pärjäämiseen opintojen 

suhteen saattaa heiketä. 

Oppilaitoksilla on merkittävä rooli nuorten päihteettömyyttä tukevana 

toimijana, päihteiden käytön ennaltaehkäisyssä ja puuttumisessa päihteiden 

käyttöön (Ollila ym. 2013). Bazaran ja kumppanien (2019) tutkimuksessa tuli 

esille toimintakulttuurien ja henkilöstön esimerkin vaikutus nuorten päihteiden 

käyttöön. Tutkimuksesta ilmeni yhteys opiskelijoiden ja henkilöstön päihteiden 

käytön välillä. Päihtyneenä esiintymistä, tupakointia sekä huumeiden 

käyttöepäilyjä ja tarjontaa raportoitiin ammatillisissa oppilaitoksissa lukiota 

yleisemmin niin opiskelijoilla kuin henkilökunnalla.  

Ruokolaisen ja Mäen (2015) tutkimuksen mukaan ammattiin opiskelevat 

käyttävät enemmän alkoholia ja tupakoivat kuin lukiota käyvät. Oppilaitoksissa 

työskentelevien suhtautuminen tupakointiin ja alkoholin käyttöön sekä 

tupakointiin puuttumattomuus lisää nuorten käsitystä siitä, että toiminta on 

sallittua (Ollila ym. 2013). Vaikka oppilaitokset ovat ns. savuttomia 

oppimisympäristöjä, silti opiskelijoiden tai henkilökunnan tupakointiin ei aina 

puututa. Henkilöstö käy oppilaiden kanssa tupakalla ajattelematta sitä, millaisen 
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esimerkin he nuorelle antavat. Opettajalla on oikeus omaan arvomaailmaansa, 

mutta opetustyössä opettajan vastuu on sidoksissa perustehtävään ja sen 

normistoon, kuten lainsäädäntöön, opetussuunnitelmiin ja oppilaitoksen 

ohjeistuksiin.  

Tutkimuksen mukaan päihteiden käyttö kasaantuu osalle nuorista. 

Tutkimusten mukaan myös alkoholin käyttö ja kannabiksen kokeilu kasaantuu 

päivittäin tupakoiville nuorille sekä ammattiin opiskelevien että lukiolaisten 

keskuudessa (Ruokolainen ym. 2013). Oppilaitoksissa tulisi toimia 

järjestyssääntöjen mukaisesti ja puuttua välittömästi, jos havaitaan rikkomuksia. 

Vaikka oppilaitoksissa olisi halua, niin henkilöstöllä ei ole resursseja, eikä 

myöskään keinoja puuttua kovin tehokkaasti tupakointiin ja muiden päihteiden 

käyttöön. Myös muiden viranomaisten resurssit ovat vähäiset puuttua 

oppilaitoksissa tapahtuvaan päihteiden käyttöön ja myyntiin.  

Päihteiden käyttö aiheuttaa aina riskin sekä käyttäjälle että koko muulle 

yhteisölle. Oppilaitoksia on mahdotonta saada päihteettömiksi ja siksi on hyvä 

kartoittaa päihteiden käytön riskit ja haitat. Myös opiskelijoiden tulee olla tietoisia 

siitä, miten päihteiden käyttö voi vaikuttaa opintojen etenemiseen ja tutkinnon 

saamiseen sekä työelämään kiinnittymiseen. 

Kannabiksen ja muiden huumeiden käyttäjää voi olla vaikea tunnistaa, sillä 

kuka vain voi olla jossain määrin huumausaineiden käyttäjä. Alkoholista 

päihtyneen tunnistaa jokainen, mutta toki koskaan ei voi olla varma siitä, mitä 

muuta päihdettä nuori on tällöin käyttänyt. Hyvästä sosioekonomisesta asemasta 

tulevan nuoren on helpompi salata oma päihteiden käyttö kuin heikommista 

olosuhteista tulevan nuoren.  

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen julkaiseman (2012) ehkäisevän 

päihdetyön raportin mukaan ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelijat tupakoivat 

oppilaitoksen alueella, mutta lähes joka toisessa ammatillisessa oppilaitoksessa 

myös henkilöstö tupakoi oppilaitosalueella. Raportin mukaan opiskelijat esiintyvät 

ammatillisissa oppilaitoksissa yleisemmin päihtyneenä kuin lukioissa ja 

oppilaitosalueella ei kirjata tupakointiin liittyviä rikkomuksia. Ammatillisissa 

oppilaitoksissa kuitenkin opiskelijat osallistuvat oppilaitoksen 

tupakoimattomuuden ja päihteettömyyden edistämiseksi lukioita enemmän.  

Oppilaitoksissa on kirjattu hyvinkin tarkasti, miten tupakkatuotteiden, 

alkoholin ja huumeiden käyttöön puututaan, mutta tärkeää olisi myös laajemmin 
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miettiä, miten näiden päihteiden käyttöä ehkäistään oppilaitoksissa. Olisi tärkeää 

tunnistaa päihteiden käytön yleisyys ja seurata sitä säännöllisesti. Henkilöstön 

päihteiden käyttö oppilaitoksissa on laitonta ja haaste ehkäisevän päihdetyön 

toteutumiselle. Haasteena opiskeluhuollolla on, miten päihdeongelmaiset 

opiskelijat ohjataan ja millaisia tukitoimia pystytään järjestämään. (Ollila ym. 

2013). 

4.6 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus 

Tutkimus tulee suorittaa hyvän tieteellisen käytännön edellyttämällä tavalla. 

Tutkijan tulee olla tarkka, huolellinen ja rehellinen tutkimustyötä tehtäessä. 

Tutkijan tulee hankkia asianmukaiset tutkimusluvat tutkimuksen tekemiseen sekä 

tallentaa ja suojata tutkimuksen tulokset asianmukaisesti. Tutkimuksessa 

Kouluterveyskyselyn 2019 aineiston käyttöön haettiin lupa Terveyden ja 

hyvinvoinnin laitokselta. Lupaa aineiston käyttöön pyydettiin siltä osin, kun 

tutkimuskysymykset sitä vaativat.  

Kouluterveyskysely tuottaa monipuolista ja luotettavaa, maakunnallista ja 

paikallista seurantatietoa eri ikäisten lasten ja nuorten hyvinvoinnista, 

terveydestä, koulunkäynnistä ja opiskelusta, osallisuudesta sekä avun 

saamisesta ja palvelujen tarpeisiin vastaavuudesta. Kouluterveyskyselyn 

tuottamaa tietoa on käytetty hyväksi vuodesta 1995 tutkittaessa suomalaisten 

lasten ja nuorten hyvinvointia ja terveyttä, opiskelua ja opiskelun tukipalveluiden 

toimivuutta. Kouluterveyskysely tuottaa runsaasti monenlaista tietoa, sillä 

kyselylomake sisältää yli 100 kysymystä elämän eri aihealueilta ja kysymyksiin 

on annettu valmiit vastausvaihtoehdot, jotta tutkimuksen tuloksia on mahdollista 

saada nopeasti käsiteltyä.  

Tutkimuksessa avoimien vastausten käsittely on työlästä, mutta suljettujen 

vastausvaihtoehtojen heikkoutena on, ettei vastaaja välttämättä koe minkään 

vastausvaihtoehdon vastaavan omaa tuntemustaan. Monesti näissä kohdin 

vastaaja jättää vastaamatta kysymyksiin tai vastaa lähimmäksi tuntemustaan 

olevan vaihtoehdon. (Vehkalahti 2008.) Suljetuista kysymyksistä saadut tulokset 

ovat aina yksinkertaistettuja.  

Tutkimuksen reliabiliteetti eli käytetyn mittarin luotettavuus luo pohjan 

kvantitatiiviselle tutkimukselle. Reliabiliteetilla tarkoitetaan myös toimintatapojen 
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luotettavuutta eli aineiston keruun huolellista suorittamista. (Ronkainen ym. 2014; 

Vilkka 2007.) Tässä tutkimuksessa käytetään hyväksi Kouluterveyskyselyn 2019 

tuloksia niiden kysymysten kohdalta, jossa käsitellään nuorten asennoitumista 

päihteisiin ja nuorten päihteiden kokeilua ja käyttöä. Tutkimuksen 

taustamuuttujina ovat sukupuoli, perheiden koulutustausta ja taloudellinen 

tilanne, opiskelijan asumismuoto opintojen aikana ja aineiden saatavuus. 

Kouluterveyskyselyn toteuttamistapa ja kysymykset on arvioitu 

tutkimuseettisessä työryhmässä.  

Tutkimuksen eettisyyteen kuuluvat myös luotettavuuden tarkastelu. (Kylmä 

& Juvakka 2014; Ronkainen ym. 2014.) Tutkimusprosessi kuvattiin 

mahdollisimman tarkasti, jotta tutkimusprosessi olisi mahdollisimman läpinäkyvä. 

Tutkimuksen tekemisessä noudatettiin huolellisuutta ja tarkkuutta koko 

tutkimusprosessin aikana. Aikaisempia tutkimustuloksia löytyi päihteiden 

kokeilusta ja käytöstä, mutta pelkästään ammatilliseen koulutukseen liittyviä 

tuoreita tutkimustuloksia oli melko vähän päihteiden osalta saatavilla.  

Reliabiliteetin ohella tutkimuksen luotettavuuteen liittyy tutkimuksen 

validiteetti eli pätevyys. Tutkimuksen validiteetilla tarkoitetaan tutkimuksen 

sisäistä logiikkaa, johdonmukaisuutta ja systemaattisuutta sekä tutkimustulosten 

yleistettävyyttä. (Ronkainen ym. 2014; Vilkka 2007.) Tutkimusaineistossa on aina 

mahdollisuus siihen, että osa vastaajista ei ole vastannut todenmukaisesti 

kysymyksiin, vaan lähinnä vitsimielessä. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on 

poistanut aineistosta mahdottomia vastausyhdistelmiä. Toisaalta moni 

vastaajista ei ehkä uskalla vastata totuudenmukaisesti arkoja aihealueita 

käsitteleviin kysymyksiin. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos arvioi, että 

pilailuvastausten määrä on kuitenkin pieni. Tutkimuksen luotettavuutta heikentää 

osallistujien vastaamatta jättäminen, mahdolliset epärehelliset vastaukset tai 

kysymysten väärinymmärrys. Vuoden 2019 Kouluterveyskyselyssä yhdeksästä 

kunnasta ei saatu lainkaan vastauksia ammatillisten oppilaitosten osalta, mutta 

tulosten puuttuminen ei oleellisesti vaikuta tutkimuksen luotettavuuteen.  

Kouluterveyskyselyyn vastasi 23417 ammatillisen koulutuksen opiskelijaa, 

joista poikia oli noin 60 % ja tyttöjä 40 %. Vastaajien sukupuolijakauma on 

odotettavissa, sillä Tilastokeskuksen vuoden 2017 tilastojen perusteella 55 % 

ammatilliseen koulutukseen hakeneista oli poikia. Tämä voi vahvistaa 

tutkimuksessa saatujen tulosten yleistettävyyttä kaikkiin suomalaisiin 
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ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoihin. Tutkimukseen 

luotettavuutta parantaa osaltaan se, että tutkimuksen otos on suuri ja tarpeeksi 

edustava.  

Päihteiden kokeilu ja käyttö on monelle vastaajalle hyvin henkilökohtainen 

asia ja monet vastaajat saattavat vääristellä vastauksiaan. Monesti päihteiden 

käyttöä vähätellään, vaikka vastaukset voi ilmaista anonyymisti. Myös vastaajan 

motivaatio ja vireystila vastata hyvin pitkään kysymysten sarjaan voi heikentää 

vastausten luotettavuutta. Kouluterveyskyselyssä käsiteltiin hyvin laajakirjoisesti 

erilaisia päihteitä tupakasta ja nuuskasta aina koviin huumeisiin kuten kokaiiniin, 

amfetamiiniin jne. Monien tutkimustulosten mukaan ns. kovien huumeiden käyttö 

on yleistynyt jo perusopetuksessa opiskelevien keskuudessa, mutta myös 

ammattiin opiskelevien keskuudessa. Kouluterveyskyselyn kaltaisen 

kyselytutkimuksen avulla ei pystytä saavuttamaan näitä kovien huumeiden 

käyttäjiä kovinkaan tehokkaasti, koska heidän opiskelunsa on usein hyvin 

rikkonaista, täynnä keskeytyksiä ja eroja, joten he todennäköisesti eivät 

myöskään ole paikalla kyselyihin vastaamassa.  

4.7 Jatkotutkimusaiheet 

Ammattiin opiskelevat toisen asteen koulutuksessa olevat nuoret ovat monesti 

hyvin erilaisissa lähtökohdissa opinto- ja uravalintoja tehdessään. Opiskelijoiden 

hyvinvointi, terveys ja oppiminen ovat yhteydessä toisiinsa (Halme ym. 2018). 

Enemmistö lapsista ja nuorista voi hyvin, mutta osalle nuorista kerääntyy 

oppimista ja hyvinvointia vaarantavia tekijöitä. Tutkimus nosti esille muutamia 

mielenkiintoisia jatkotutkimusaiheita. Yhä useampi opiskelija kokee jäävänsä 

yhdessä tekemisen ja yhteisöllisyyden ulkopuolelle, vaikka opiskeluaika 

perinteisesti mielletään yhdessä toimimiseksi ja uusiin ihmisiin tutustumisen 

ajaksi.  

Nuorten yksinäisyys nousi esiin viimeisimpien 2017 ja 2019 

Kouluterveyskyselyjen aineistoista. Erityisen huolestuttavaa on nuorten tyttöjen 

yksinäisyys. Yksinäisyyden tunne on hyvin subjektiivinen asia ja sitä voi olla 

hankala tunnistaa (Lempinen, Junttila & Sourander 2018). Osa ihmisistä haluaa 

olla yksin, mutta useimmille yksinäisyys on ahdistavaa ja vaikuttaa myös 

opiskelun sujuvuuteen ja itsetuntoon. Yhteisöllisyyden näkökulmasta katsottuna 
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nuoret voivat kokea itsensä hyvin ulkopuoliseksi kouluyhteisössä (Välijärvi 2017). 

Tällä kaikella on vaikutusta yksilön sekä fyysiseen että henkiseen terveyteen 

(Lempinen ym. 2018).  

Nuorille perheen ja kaveripiirin tuki ovat merkityksellisiä, vaikka perheen 

tuen merkitystä puheissa saatetaan vähätellä. Tutkimuksen mukaan sukupuolten 

välillä on tässä suhteessa eroja. 15-17 -vuotiaat tytöt kokevat saavansa 

enemmän tukea kaveripiiriltä kuin vanhemmiltaan ja pojille vanhemmat ovat 

tärkein tuen lähde koko nuoruusiän ajan (Garnefski & Diekstra 1996), mutta 

perheen tuki on vakaampaa ja kavereiden tuki ei korvaa vanhempien tuen 

puutetta (Helsen, Vollenbergh & Meeus 2000). Mielenkiintoista olisi tutkia, onko 

tyttöjen ja poikien päihteiden käytön aloittamisella ja yksinäisyydellä yhteys. 

Tämän tutkimuksen tuloksista nousi huoli ammattiin opiskelevien tyttöjen 

tilanteesta. Yksinäisyyden näkökulmasta myös tyttöjen tilanne on 

huolestuttavampi kuin poikien. 

Purkutalkoot hankkeessa (2018) on tutkittu nuorten sukupuolittuneita 

uravalintoja ja todettu, että epätyypillisille aloille hakeutuminen on yleistä 8,5 % 

naisista ja 9,6 % miehistä, mutta naisten alavalintojen kirjo perustutkintojen 

suhteen on laajempi kuin miehillä. Naiset hakeutuvat eniten autoalan ja 

logistiikan perustutkintoon, kun taas miehet hoiva-alalle (Murto ym. 2018). Monet 

nuoret tekevät koulutus- ja uravalintojaan intuition mukaan tiedostamatta alan 

vaatimuksia ja sitä, millaisiin työtehtäviin alan perustutkinnon suorittamisen 

kautta on mahdollista sijoittua.  

Joka syksy yhteisvalinnan jälkeen kohtaan työssäni ammatillisen 

koulutuksen kentällä useita opiskelijoita, jotka ovat hakeutuneet ns. 

epätyypillisille koulutusaloille. Mielenkiintoista olisi tutkia tarkemmin, millä 

perustein nuoret tekevät uravalintojaan. Onko sukupuolten välillä eroja 

hakeutumisen suhteen? Miten erilaiset taustamuuttujat vaikuttavat 

hakeutumiseen epätyypilliselle koulutusalalle? Onko perheen taloudellisella 

tilanteella, perheen koulutustaustalla, sukupuolella, nuoren laitostaustalla, 

opintomenestyksellä, terveyteen ja hyvinvointiin liittyvillä tekijöillä yhteyttä 

epätyypilliseen uravalintaan? Onko epätyypillisille koulutusaloille hakeutuneilla 

vaarana opintojen keskeyttäminen? 

Monesti nuorten kanssa työskennellessä ja asioista keskustellessa nousee 

esiin nuoren omaan elämäntilanteeseen ja ikään vaikuttavat tekijät. Nuori hakee 
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muutosta ja jopa huomiota poikkeuksellisella uravalinnalla. Halutaan jotain muuta 

kuin mitä peruskoulu on heille tarjonnut. Nuoren epätyypillinen uravalinta selittyy 

toisinaan sen mukaan, että perheessä on alan yritys tai nuoren vanhemmat, 

isovanhemmat tai opiskelijalle tärkeä henkilö toimii alalla. Tästä lähtökohdasta 

katsottuna nuorella on varmemmin käsitys alan työtehtävistä ja omasta 

motivaatiosta toimia alalla. Olisi myös mielenkiintoista selvittää, miten eri 

kulttuureissa eri tutkintoaloja arvostetaan.  

Kouluterveyskyselyn 2019 aineiston perusteella melko suuri prosenttiosuus 

vastaajista ei osannut sanoa mielipidettään tupakoinnin, alkoholin runsaan 

käytön ja kannabiksen polton hyväksymiseen. Vastaajista 20,1 % ei tiennyt, 

suhtautuuko hän myönteisesti vai kielteisesti kannabiksen käyttöön. Tupakoinnin 

kohdalla vastaava luku oli 18,3 % ja alkoholin runsaan käytön kohdalla 21,5 %. 

Useiden tutkimusten valossa asenteet tupakointia ja alkoholin runsasta käyttöä 

kohtaan ovat nuorten keskuudessa muuttuneet negatiiviseen suuntaan, mutta 

kannabiksen kohdalla myönteisyys on kasvanut.  

Mitkä tekijät vaikuttavat siihen, että nuori vastaa kysymyksen kohdalla ”en 

tiedä”? Syitä tähän voi olla hyvin useita. Mikäli päihteet eivät kiinnosta vastaajaa 

tai aihe ei ole aiemmin tuttu, voi olla helppo vastata ”en tiedä”. Päihteiden käytön 

hyväksymisen kohdalla kavereiden, kodin ja yleisen mielipiteen vaikutus voi 

vaikuttaa vastaukseen. Päihteisiin liittyvien mielipiteiden kerääminen voi myös 

lisätä sitä ajatusta, että vastataan suotavimmalla tavalla. Kannabiksen käyttö on 

kuitenkin Suomessa laitonta ja vastaajista useimmat ovat vielä alaikäisiä, joten 

myöskään tupakointi ja alkoholin käyttö heidän kohdallaan on laitonta. Monesti 

mielipide alkaa hahmottumaan sen jälkeen, kun sitä kysytään. Vastaaja jää ehkä 

pohtimaan asiaa.  

Koulutuksen kannalta on mielenkiintoista pohtia, miten voitaisiin vaikuttaa 

niihin mielipiteisiin, jotka puhuvat kannabiksen käytön ja muidenkin päihteiden 

käytön puolesta ja miten vaikuttaa niihin henkilöihin, jotka eivät ole asian suhteen 

oikeasti vielä mielipidettään muodostaneet. Kielteisellä mielipiteellä päihteitä 

kohtaan on yhteys siihen, onko nuorella riski päihteiden kokeiluun. Nuorille tulee 

jakaa oikeanlaista tietoa päihteistä ja päihteisiin liittyvistä ilmiöistä ja 

päihdekasvatus tulee aloittaa jo perusopetuksessa osana kasvatusta. Myös 

nuorten kanssa toimivalle henkilöstölle on annetta päihteisiin liittyvää koulutusta 

ja tietoa siitä, miten päihteisiin liittyvissä tilanteissa tulee toimia. 
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5 JOHTOPÄÄTÖKSET 

Tässä tutkimuksessa selviteltiin ammatillisessa koulutuksessa olevien nuorten 

asennoitumista päihteisiin ja päihteiden kokeilua ja käyttöä. Nuorten ajautumista 

päihdemyönteiseen elämään ja päihteiden käyttäjiksi on vaikea ennustaa, mutta 

monet tekijät lisäävät riskiä erilaisiin päihdekokeiluihin. Nuoruuteen liittyy paljon 

keskeisiä tehtäviä; nuori irrottautuu omista vanhemmistaan, pyrkii sopeutumaan 

fyysisiin muutoksiin ja jäsentämään omaa seksuaalista identiteettiään. 

Haasteellisissa elämäntilanteissa nuori voi helposti hakea lohdutusta omaan 

tilaansa päihteistä. Päihteiden käyttö voi olla syy tai seuraus, johon liittyy paljon 

erilaisia tekijöitä. Päihteiden kokeilu on aina riski, vaikka suurimmalla osalla 

nuorista kokeilulla tai jopa käytöllä ei ole vaikutusta koulutukseen tai 

sosioekonomiseen asemaan myöhemmällä iällä.  

Tutkimuksen mukaan pojat suhtautuvat päihteisiin myönteisemmin kuin 

tytöt. Tytöt käyttävät lääkkeitä tai alkoholia ja lääkkeitä päihtymistarkoitukseen 

useammin kuin pojat. Tytöt kärsivät myös poikia enemmän erilaisista masennus- 

ja ahdistuneisuushäiriöistä, mikä osaltaan voi selittää lääkkeiden tai lääkkeiden 

ja alkoholin käytön. Pojat suhtautuvat myönteisemmin kannabiksen ja alkoholin 

käyttöön kuin tytöt ja myös käyttävät näitä aineita tyttöjä useammin. Tämän 

tutkimuksen mukaan erityisesti ammatillisessa koulutuksessa olevien tyttöjen 

asema herättää monenlaisia huolenaiheita. Ammatilliseen koulutukseen 

ohjautuu tyttöjä, joiden perheen taloudellinen tilanne on heikko ja perheen 

koulutustausta alhainen. Nämä nuoret eivät välttämättä saa tukea opintoihin 

kotiväeltä, eikä myöskään näissä perheissä koulutuksen merkitystä arvosteta ja 

tueta riittävästi. Myös ammatillisessa koulutuksessa opiskelevien tyttöjen 

kohdalla erilaisissa laitoksissa asuminen on yleisempää kuin pojilla.  

Aineiden saatavuudella on yhteys päihteiden käytön hyväksymiseen ja 

päihteiden kokeiluun ja käyttöön. Tutkimukseen vastanneista 84,5 % pitää 

aineiden saatavuutta joko erittäin helppona tai melko helppona. Nuoret, joita 

päihteet kiehtovat ja jotka käyttävät päihteitä, tietävät hyvin, mistä aineita voi 
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hankkia. Ne nuoret, joita päihteet kiinnostavat, kokevat myös aineiden 

saatavuuden helpoksi. Päihteitä on siellä, missä nuoret viettävät aikaansa; myös 

oppilaitoksissa.  

Tutkimuksen mukaan tytöt asuvat itsenäisemmin kuin pojat, mikä voi 

osaltaan kertoa tyttöjen varhaisemmasta kypsymisestä ja halusta irrottautua 

lapsuudenkodista. Moniongelmaisissa perheissä nuori voi kokea omilleen 

muuton helpottavana, mutta muutto kodin ulkopuolelle voi aiheuttaa huolta 

perheestä ja läheisten hyvinvoinnista.  

Monelle ammatillisen koulutuksen aloittavalle opintojen aloitus voi olla hyvin 

mullistava vaihe. Laitoksissa asuvat nuoret muuttavat hyvin usein lähemmäksi 

oppilaitoksia tai jopa palautuvat vanhempiensa luokse asumaan opintojen 

alkamisen seurauksena. Muutto laitosmaisesta asumisesta vähemmän 

rajoituksia sisältävään arkeen voi olla monelle nuorelle hyvin haasteellista. 

Näiden nuorten ongelmat ovat usein hyvin moninaisia ja tilanne on voinut kestää 

hyvin pitkään, joten riski ongelmien uusiutumiseen tai vahvistumiseen on aina 

olemassa, jos tilannetta ei ole saatu tasapainottumaan.  

Perheen taloudelliset ongelmat kasvattavat riskiä koulutuksesta 

syrjäytymiseen ja terveydentilan huonontumiseen sekä lasten ja nuorten 

mahdollisuuksiin kehittää itseään erilaissa harrastuksissa. Vanhempien arvot ja 

asenteet muokkaavat nuoren toimintaa. Vanhempien korkea koulutustausta 

ennustaa sitä, että he arvostavat opiskelua ja kannustavat nuorta myös 

opintoihin. Kuitenkin vanhempien taholta tulevat suorituspaineet voivat lisätä 

opiskelustressiä, jos nuoren oma tahto on toisenlainen tai kyky opiskella 

heikompi. Koulu-uupumus osaltaan laskee oppimismotivaatiota ja näkyy muilla 

elämän osa-alueilla.  

Tyttöjen oletetaan viihtyvän koulussa paremmin kuin poikien ja tyttöihin 

saattaa kohdistua enemmän myös odotuksia opinnoissa menestymisen suhteen 

(Lahelma 2004, 55-56). Näin ollen voidaan myös olettaa, että tytöt ovat myös 

enemmän huolissaan opinnoistaan. Mikäli nuo odotukset eivät täyty, nuori 

saattaa helposti lannistua. Jokainen opiskelija tarvitsee tukea opiskelulleen joko 

oppilaitoksesta tai kotiväeltä. Nuoren elämää helpottaa, kun hän kiinnittyy 

koulutukseen ja sitä kautta työelämään.  

Ammatillinen koulutus on ollut valtavien muutosten edessä ja muutosta on 

tulossa myös jatkossa. Oppilaitoksissa asetetaan monenlaisia vaatimuksia 
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nuorille. Luokattomat opiskelumallit ja -polut sekä omien opintojen suunnittelu 

sekä itseohjautuvuuden korostaminen voi tehdä arjesta hyvin hajanaista ja 

vaikeasti hallittavaa. Muutos perusopetuksen aikaisesta opettajajohtoisesta 

työskentelystä itseohjautumistaitoja vaativaan malliin on oma haasteensa. 

Sosiaalisten suhteiden rakentaminen oppilaitoksissa on nuoren hyvinvoinnin ja 

opiskeluun sitoutumisen kannalta tärkeää. Oppilaitoksissa tulee tukea nuorten 

sosiaalistumista entistä enemmän, jotta nuoret kiinnittyisivät oppilaitokseen ja 

kokisivat sen mielekkääksi. Tätä kautta on helpompi myös vaikuttaa nuorten 

asennemaailmaan ja mielipiteisiin. On tärkeää, että oppilaiden kanssa 

työskentelevät aikuiset ovat kiinnostuneita nuorten asioista ja ottavat 

kasvatusvastuuta nuoresta. Monesti tuijotetaan liikaa opetussuunnitelmien 

vaatimuksia ja jätetään arjen kuulumisten vaihto vähemmälle. Pienillä asioilla voi 

olla suuri merkitys koulutuksen onnistumisen ja opiskelumotivaation kannalta 

katsottuna. Myös liian usein ajatellaan, että ammatillisen koulutuksen aloittanut 

nuori on tarpeeksi kypsä päättämään itse omista rajoistaan ja tekemisistään.  

Opettajien, opiskeluhuollon ja opiskeluterveydenhuollon näkökulmasta 

päihteiden käyttöön liittyvänä ongelmana on, etteivät nuoret koe päihteiden 

käyttöön liittyviä haitallisia seurauksia. Nuoret eivät ole tietoisia siitä, että 

päihteiden käyttö vaarantaa ammattiin opiskelun. Kannabiksen käyttö voi johtaa 

ammatillisten opintojen osalta siihen, että nuori ei voi osallistua opetukseen 

työsaleissa tai työpaikoilla. Yhteisten aineiden opiskeluun hän voi osallistua; tosin 

ei tietenkään päihtyneenä. Päihteiden käytöstä puhutaan oppilaitoksissa vähän 

suhteessa siihen, kuinka suuresta ongelmasta on kyse.  

Keskeinen hyvinvoinnin edellytys on mahdollisuus kuulua yhteisöön ja 

vaikuttaa omaan elämäänsä. Tunne hyväksytyksi ja huomioiduksi tulemisesta on 

kiinni monesti pienistä asioista. Nuorten kanssa työskentelevien on hyvä tuntea 

se arki, jossa nuoret elävät ja tunnistaa niitä vahvuuksia, mitä sieltä löytyy. 

Monesti nuoret ehkä vähättelevät vanhempien merkitystä, mutta se ei silti 

tarkoita, etteivät perhesuhteet ole nuorelle tärkeitä. Onnistuneen yhteistyön 

edellytys on nuorta arvostava kohtaaminen.  
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