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Tämän tutkimuksen tavoitteena oli selvittää ystävyyssuhteiden määrän ja laadun yhteyttä nuorten 
emotionaaliseen oireiluun, erikseen kantasuomalaisten ja maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmissä 
tarkasteltuna. Maahanmuuttajanuorten ryhmän osalta tutkin myös, miten ystävyyssuhteiden etnisyys on 
yhteydessä emotionaaliseen oireiluun. Aiempaan tutkimus- ja teoriatietoon pohjautuen oletin 
ystävyyssuhteiden määrän ja laadun olevan negatiivisesti yhteydessä emotionaalisen oireilun määrään 
kummassakin väestöryhmässä, sekä erityisesti ystävyyssuhteiden laadun osalta yhteyden olevan 
voimakkaampi maahanmuuttajanuorten ryhmässä. Toisen tutkimuskysymyksen osalta oletin sekä samaan 
että eri etniseen ryhmään kuuluvien ystävien määrän olevan negatiivisesti yhteydessä 
maahanmuuttajataustaisten nuorten emotionaaliseen oireiluun.   

Tutkimuksen aineisto oli kerätty osana Maahanmuuttajanuorten Psykososiaalinen Tukeminen Koulussa -
interventiotutkimushanketta. Tässä tutkimuksessa hyödynnettiin hankkeen aloitusajankohtana 16:ssa 
suomalaisessa koulussa nuorilta kerättyä kyselylomakeaineistoa (N = 1977). Ystävyyssuhteiden määrää ja 
etnisyyttä mitattiin kolmella tutkimusprojektia varten muodostetulla kysymyksellä, ystävyyssuhteiden laatua 
sosiaalista tukea mittaavan Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS) -kyselyn ystäviltä 
saatua tukea koskevalla osiolla, ja emotionaalista oireilua Strenghts and Difficulties Questionnaire (SDQ) -
kyselyn emotionaalista oireilua mittaavalla alaskaalalla. Aineisto analysoitiin korrelaatioanalyysiä ja lineaarista 
regressioanalyysiä hyödyntäen. 

Tulokset osoittivat ystävyyssuhteiden laadun olevan oletusten mukaisesti negatiivisesti yhteydessä 
emotionaaliseen oireiluun sekä kantasuomalaisilla että maahanmuuttajataustaisilla nuorilla. 
Ystävyyssuhteiden määrän osalta negatiivinen yhteys emotionaaliseen oireiluun havaittiin kantasuomalaisten, 
mutta ei maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmässä. Vastoin oletustani, tulokset eivät osoittaneet samaan 
eivätkä eri etniseen ryhmään kuuluvien ystävien määrän olevan yhteydessä emotionaaliseen oireiluun 
maahanmuuttajanuorilla. Kokonaisuutena tutkimus kuitenkin vahvisti näkemystä ystävyyssuhteiden 
tärkeydestä nuorten mielenterveydelle ja antoi arvokasta tietoa aiempien ulkomaisten tulosten yleistymisestä 
myös suomalaisväestöön. Yhteenvetona voidaan todeta tukea tarjoavien ystävyyssuhteiden olevan 
olennainen nuorten psyykkiseen hyvinvointiin vaikuttava tekijä, jota olisi tärkeää pyrkiä tukemaan esimerkiksi 
kouluissa toteutettavilla interventioilla.  
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1. JOHDANTO 

 

 

Nuoruusikä on kehitysvaiheena erityisen tärkeä yksilön psykososiaaliselle kehitykselle, koska sen 

aikana yksilön oletetaan muodostavan vakiintuneen, yksilöllisen identiteettinsä, omaksuvan aikuisten 

ihmissuhteiden toiminnan ja oppivan kohtaamaan erilaisia ongelmatilanteita itsenäisesti (Meeus, 

2016). Nuori käy läpi itsenäistymisen prosessia, jossa vanhemmista irtautumisen myötä edetään kohti 

alati lisääntyvää autonomiaa ja toimijuutta omassa elämässä (Coleman, 2011). Nuoruusiän 

kehityksellistä merkitystä on pyritty selittämään esimerkiksi psykodynaamisten teorioiden avulla. 

Näistä Eriksonin psykososiaalinen teoria korostaa nuoruusiän merkitystä yksilöllisen identiteetin 

löytämisen näkökulmasta (Erikson, 1950). Erikson (1994) määrittelee identiteetti-termin läpi 

elinkaaren kehittyväksi persoonallisuuden perusominaisuudeksi, joka mahdollistaa jatkuvan, 

koherentin persoonallisuuden säilymisen eri elämänvaiheissa. Jos autonomian ja identiteetin 

kehitystehtävät jäävät nuoruusiässä saavuttamatta, se voi aiheuttaa vaikeuksia myöhempiin 

kehitysvaiheisiin (Erikson, 1950).   

Nuoruusikään kuuluvien kehitystehtävien ratkaisu ei kuitenkaan ole helppo tehtävä, sillä 

puberteetin aiheuttamat psyykkiset ja fyysiset muutokset vaativat nuorelta jatkuvaa sopeutumista. 

Monet mielenterveyden häiriöt alkavatkin oireilla juuri nuoruudessa (Aalto-Setälä & Marttunen, 

2007). Nuorten mielenterveyteen vaikuttavat monet sosiaaliset tekijät, joiden tunnistaminen on 

tärkeää, jotta nuoria voidaan tukea oikealla tavalla ja näin ennaltaehkäistä emotionaalisten haasteiden 

kärjistymistä. Tässä tutkimuksessa olen kiinnostunut erityisesti ystävyyssuhteiden merkityksestä 

nuorten mielenterveyden kannalta. Tutkimuksen tavoitteena on selvittää, miten ystävyyssuhteiden 

laatu ja määrä ovat yhteydessä suomalaisnuorten emotionaaliseen eli masennus- ja ahdistusoireiluun, 

ja ovatko yhteydet erilaisia kantasuomalaisten ja maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmissä. 

Maahanmuuttajanuorten ryhmän osalta tarkastelen lisäksi, onko ystävyyssuhteiden etnisyydellä 

merkitystä nuoren emotionaalisen hyvinvoinnin kannalta.  

 

 

1.1 Emotionaalinen oireilu nuoruusiässä 

 

 

Mielenterveys on monitahoinen ilmiö, ja se voidaan käsittää eri tavoin lähestymistavasta riippuen. 

Maailman terveysjärjestö (WHO) määrittelee mielenterveyden psyykkisen hyvinvoinnin tilaksi, jossa 



 

ihminen pystyy selviytymään elämän haasteista, näkemään omat kykynsä, oppimaan ja 

työskentelemään sekä osallistumaan yhteisönsä toimintaan (World Health Organization [WHO], 

2022). Nuoruusiän mielenterveyttä arvioitaessa korostuvat erityisesti vertaissuhteet, opiskeluissa 

edistyminen ja kehityksen eteneminen. Mielenterveyden häiriö voi nuorella aiheuttaa esimerkiksi 

opiskeluiden lamaantumista, ihmissuhdeongelmia ja vetäytymistä aiemmin kiinnostaneiden asioiden 

tekemisestä (Lönnqvist ym., 2021). 

Yleisimpiä mielenterveysongelmia nuoruusiässä ovat ahdistuneisuus-, käytös-, mieliala-, ja 

päihdehäiriöt (Merikangas ym., 2010), ja noin joka viides suomalaisnuori kärsii jostain 

mielenterveyden häiriöstä (Aalto-Setälä & Marttunen, 2007). Viimeaikaiset tutkimukset osoittavat 

erityisesti emotionaalisten ongelmien, kuten ahdistus- ja masennushäiriöiden, esiintyvyyden olevan 

kasvussa nuorilla (Collishaw ym., 2010; Daly, 2022). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen vuoden 

2021 kouluterveyskyselyyn vastanneista suomalaisista kahdeksas- ja yhdeksäsluokkalaisista nuorista 

reilu kolmasosa (36 %) raportoi olleensa huolissaan mielialastaan kuluneen 12 kuukauden aikana 

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos [THL], 2021). Ahdistusoireilua viimeisen kahden viikon aikana 

raportoi kokeneen noin 29 % ja masennusoireilua 24 %. Koska mielenterveyshäiriöiden tyypillisin 

alkamisaika on juuri nuoruusiässä, on tärkeää tunnistaa tekijöitä, jotka tekevät yksilön erityisen 

haavoittuvaiseksi mielenterveyden häiriytymiselle tai toisaalta suojaavat siltä. 

 

 

1.2 Maahanmuuttajanuorten emotionaalinen oireilu 

 

 

Maahanmuuttajalla tarkoitetaan yleisesti henkilöä, joka on muuttanut maasta toiseen (THL, 2021). 

Erotuksena ulkomaalaistaustaisen henkilön määritelmään, jolla voidaan viitata myös toisen polven 

maahanmuuttajiin, tässä tutkimuksessa käytän maahanmuuttaja-termiä viittaamaan ainoastaan 

ensimmäisen polven maahanmuuttajiin, eli niihin nuoriin, jotka ovat syntyneet ulkomailla. 

Yleisimmin Suomeen muutetaan perhesyiden, työn, opiskelun tai pakolaisuuden vuoksi (Sutela & 

Larja, 2015).  

Maahanmuuttoon liittyy useita tekijöitä, jotka saattavat altistaa nuoren mielenterveyden 

ongelmille. Uuteen maahan muutto ei ainoastaan edellytä sopeutumista uuteen kieli- ja 

kulttuuriympäristöön, vaan voi tuoda mukanaan myös syrjintäkokemuksia, taloudellista 

epävarmuutta, muutoksia sosiaalisessa statuksessa sekä perheen ja suvun tarjoaman sosiaalisen tuen 

vähenemisen, mitkä kaikki lisäävät mielenterveysongelmien riskiä (Castaneda ym., 2012.; Kirmayer 

ym., 2011; Sangalang ym., 2019; Schwartz ym., 2010). Mikäli maahanmuuton syynä on pakolaisuus, 
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on taustalla usein traumaattisia kokemuksia, joilla on todettu olevan vakavia ja pitkäaikaisia 

seurauksia mielenterveyteen (Betancourt ym., 2017; Fazel ym., 2005). 

Vaikka yllä mainittujen tekijöiden voisi olettaa lisäävän maahanmuuttajanuorten psyykkistä 

oireilua, ovat useat tutkimukset osoittaneet maahanmuuttajataustaisilla lapsilla ja nuorilla olevan 

kantaväestöön verrattuna jopa vähemmän emotionaalisia ongelmia (Beiser ym., 2002; Chang ym., 

1995; Kirmayer ym., 2011). Näyttö on kuitenkin ristiriitaista, sillä osassa tutkimuksista 

maahanmuuttajanuoret ovat puolestaan raportoineet kantaväestön nuoria suurempia määriä 

psykologisia oireita, kuten ahdistusta ja masennusta (Smokowski & Bacallao, 2007; Vieno ym., 2009; 

Walsh ym., 2010). Myös aiemmin mainitun THL:n kouluterveyskyselyn vuoden 2017 toteutuksessa 

maahanmuuttajanuoret raportoivat noin kaksi kertaa enemmän ahdistusta kuin kantasuomalaisnuoret 

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos [THL], 2018). 

Maahanmuuton syyllä näyttäisi olevan nuoren hyvinvoinnin kannalta suuri merkitys, sillä 

kansainvälinen tutkimus osoittaa pakolaistaustaisilla maahanmuuttajilla olevan kantaväestöä 

merkittävästi suurempi riski tiettyjen psykiatristen häiriöiden kehittymiselle (Carta ym., 2005). 

Erityisesti traumaperäisen stressioireilun on havaittu olevan huomattavasti yleisempää 

pakolaistaustaisilla maahanmuuttajilla kuin muussa väestössä (Kirmayer ym., 2011). Sen sijaan 

esimerkiksi työperäisistä syistä maahan tulleiden henkilöiden osalta psyykkisen oireilun on toisinaan 

raportoitu olevan vähäisempää kuin kantaväestössä (Kirmayer ym., 2011). Mahdolliseksi selitykseksi 

tälle on esitetty valikoitumista. Maahanmuuttajastatuksen saaminen edellyttää erilaisten vaatimusten 

täyttöä, minkä vuoksi prosessi suosii keskimääräistä terveempiä, resilientimpiä ja koulutetumpia 

perheitä (Bostean, 2013; Rosenzweig ym., 2004). Toisaalta tutkimustulokset saattavat todellisten 

erojen sijaan heijastaa myös kulttuurieroista johtuvaa aliraportointia (Jimenez ym., 2012).  

 

 

1.3 Ystävyyssuhteiden merkitys nuoren hyvinvoinnille 

 

 

Vertaissuhteet ovat keskeisessä roolissa nuoruusiän kehitystehtävien eli autonomian ja identiteetin 

muodostumisen kannalta. Suhteet toisiin nuoriin tarjoavat läheisyyttä, jota ennen haettiin 

vanhemmilta, ja tukevat näin autonomian rakentumista (O’Connor ym., 2022; Sigelman, 2014; Way 

& Silverman, 2012). Kun aikaa vietetään yhä enemmän ikätovereiden seurassa, kasvaa 

ystävyyssuhteiden laadun ja niiden tarjoaman tuen merkitys entisestään (De Goede ym., 2009; 

Laursen & Collins, 2011). Ystävyyssuhteiden muutosta nuoruudessa voidaan tarkastella myös 



 

Eriksonin (1950) psykososiaalisen kehityksen teorian pohjalta. Eriksonin nimeämä identiteetin 

etsinnän vaihe voi selittää nuoruusiälle tyypillistä tarvetta hakeutua laajempaan vertaisryhmään, 

johon identifioitumisen kautta omaa minäkuvaa rakennetaan (Cotterell, 2007; Pica & Verno, 2012).  

Tutkimukset osoittavat monia positiivisia yhteyksiä nuorten sosiaalisten suhteiden ja 

mielenterveyden välillä. Vaikka ystävyyssuhteita voidaan tarkastella ja määritellä monin tavoin, 

keskitytään tässä tutkimuksessa kahteen laajasti tutkittuun tekijään: laatuun ja määrään. 

Ystävyyssuhteen laatu on yläkäsite, joka pitää sisällään useita positiivisia ominaisuuksia, kuten sen 

tarjoaman emotionaalisen ja sosiaalisen tuen, luottamuksen ja läheisyyden, sekä yhden negatiivisen 

ulottuvuuden, konfliktin (Kenny ym., 2013; Schacter ym., 2021). Ystävyyssuhteiden määrällä 

puolestaan viitataan nuoren sosiaalisiin piireihin kuuluvien ystävien lukumäärään. 

Suuri osa tutkimusnäytöstä on keskittynyt ystävyyssuhteiden laadun merkitykseen 

mielenterveysongelmilta suojaavana tekijänä. Tutkimuskirjallisuuden mukaan jopa yksi laadukas 

ystävyyssuhde, joka tarjoaa nuorelle tukea ja luottamusta, suojaa nuorta sosiaalisilta ja 

emotionaalisilta ongelmilta (Waldrip ym., 2008). Toisaalta heikkolaatuiset ystävyyssuhteet, jotka 

sisältävät negatiivisia piirteitä, kuten konflikteja, tuen puutetta ja painostusta, ovat yhteydessä 

suurempaan määrään masennus- ja ahdistusoireita (La Greca & Harrison, 2005; You & Bellmore, 

2012). Myös ystävyyssuhteiden määrän yhteyttä nuorten mielenterveyteen on tutkittu kattavasti. 

Esimerkiksi Bayerin ja kumppaneiden tutkimuksessa kaveriryhmään kuuluminen näytti suojaavan 

kiusatuksi tulemisen negatiivisilta emotionaalisilta vaikutuksilta, mutta samaa yhteyttä ei havaittu, 

mikäli lapsella oli vain yksi, hyvä ystävä (Bayer ym., 2018). Toisessa tutkimuksessa havaittiin 

enemmän internalisoivia ja sosiaalisia ongelmia nuorilla, joilla oli keskimääräistä vähemmän ystäviä 

(Waldrip ym., 2008). 

Ystävyyssuhteilla on siis havaittu laaja-alaisia yhteyksiä nuorten mielenterveyden eri osa-

alueisiin. Tässä tutkimuksessa keskityn näistä emotionaaliseen oireiluun, koska tutkimusnäyttö on 

osoittanut ystävyyssuhteiden laadulla ja määrällä olevan erityisesti yhteyksiä masennus- ja 

ahdistusoireisiin. Esimerkiksi La Grecan ja Harrisonin (2005) tutkimuksessa tarkasteltiin 

ystävyyssuhteiden eri ulottuvuuksien, kuten läheisimpien ystävyyssuhteiden laadun, yhteyttä 

masennukseen ja sosiaaliseen ahdistukseen 14–19-vuotiailla yhdysvaltalaisnuorilla. Positiiviset 

ominaisuudet, kuten hyväksyntä ja toveruus läheisimmissä ystävyyssuhteissa olivat yhteydessä 

vähäisempään määrään sosiaalisen ahdistuksen kokemuksia, kun taas kiusaaminen ja negatiivinen 

vuorovaikutus ystävyyssuhteissa ennustivat suurempaa sosiaalista ahdistusta. Masennuksen osalta 

ystävyyssuhteiden negatiivisten ominaisuuksien, esimerkiksi kritiikin ja konfliktien todettiin 

ennustavan masennusoireilua. Tutkimuksen tulokset siis ehdottavat, että ystävyyssuhteiden hyvä 
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laatu voi suojata nuorta sosiaaliselta ahdistuneisuudelta, ja toisaalta huono laatu ennustaa 

emotionaalista oireilua (La Greca & Harrison, 2005). 

 

 

1.4 Ystävyyssuhteiden merkitys maahanmuuttajataustaisilla nuorilla 

 

 

Ystävyyssuhteiden laadulla ja määrällä on monia erityisiä merkityksiä maahanmuuttajanuorten 

joukossa. Strohmeierin ja kumppaneiden (2011) suomalaisväestössä toteuttamassa tutkimuksessa 

todettiin ensimmäisen ja toisen polven maahanmuuttajanuorten joutuvan kiusaamisen kohteeksi 

kantaväestöön kuuluvia nuoria useammin. Lisäksi maahanmuuttajataustaisiin nuoriin tiedetään 

kohdistuvan etnistä häirintää ja syrjintää, jotka puolestaan ovat yhteydessä suurempaan määrään 

psykologista oireilua (Benner ym., 2018). Positiivisten vertaissuhteiden on kuitenkin todettu 

suojaavaan nuoria kiusatuksi tulemiselta, ja erityisesti maahanmuuttajanuorten populaatiossa 

ystävyyssuhteiden tarjoaman tuen on todettu suojaavan etnisestä häirinnästä seuraavalta 

ongelmakäyttäytymiseltä (Hodges ym., 1999; Korol ym., 2020; Pellegrini ym., 1999). Eräässä 

norjalaisessa tutkimuksessa havaittiin maahanmuuttajien joukossa yhteys syrjintäkokemusten ja 

mielenterveysongelmien välillä, joskin yhteenkuuluvuuden ja toisiin ihmisiin luottamisen kokemus 

heikensi tätä yhteyttä ja mielenterveysongelmat olivat harvinaisempia osallistujilla, jotka kokivat 

sosiaalista tukea (Straiton ym., 2019). Lisäksi tutkimuksessa havaittiin vahvempi yhteys syrjinnän ja 

mielenterveysongelmien välillä niillä osallistujilla, jotka kokivat kuuluvuuden tunnetta ainoastaan 

synnyinmaahansa, verrattuna niihin osallistujiin, jotka kokivat kuuluvuutta sekä synnyin- että 

isäntämaahansa.  

Vertaissuhteilla onkin erityinen rooli maahanmuuttajanuorten identiteetin muodostamisessa, 

jossa oleellisena osana on etnisen identiteetin rakentuminen. Etnisellä identiteetillä tarkoitetaan 

sellaista osaa yksilön sosiaalisesta identiteetistä, joka sisältää tiettyyn etniseen ryhmään kuulumisen 

kokemuksen ja yksilön siihen liittämät merkitykset (Phinney & Chavira, 1992). Useissa 

kansainvälisissä tutkimuksissa on todettu positiivisia yhteyksiä etnisen identiteetin ja 

mielenterveyden välillä (Balidemaj & Small, 2019; Berry ym., 2006; Umaña-Taylor & Shin, 2007). 

Esimerkiksi Balidemaj ja Small (2019) havaitsivat vahvemman etnisen identiteetin kokemuksen 

olevan yhteydessä korkeampaan psykologiseen hyvinvointiin. Lisäksi etninen identiteetti näyttää 

toimivan välittävänä tekijänä syrjinnän ja mielenterveyden välillä, vaimentaen syrjinnästä seuraavia 

negatiivisia mielenterveysvaikutuksia (Yip ym., 2008). 



 

Sosiaalisten tekijöiden keskeinen rooli identiteetin rakentumiselle on huomioitu myös etnistä 

identiteettiä käsittelevässä tutkimuskirjallisuudessa. Useissa ystävyyssuhteiden vaikutuksia 

tarkastelevissa tutkimuksissa onkin otettu huomioon erityisesti se, kuuluvatko ystävät tutkittavan 

henkilön kanssa samaan vai eri etniseen ryhmään. Etnisellä ryhmällä tarkoitetaan yleensä jaettua 

alkuperää tai kulttuuria, joista tarkastelen tässä tutkimuksessa erityisesti yhteistä syntyperää. Eräässä 

tutkimuksessa havaittiin positiivinen yhteys ystävyyssuhteiden ja etnisen identiteetin kehityksen 

välillä, kun ystävät kuuluivat samaan etniseen ryhmään, mutta vastaavaa yhteyttä ei havaittu, kun 

ystävät kuuluivat eri etnisiin ryhmiin (Jugert ym., 2020). Lisäksi nuorten ystävyyssuhteiden saman 

etnisen ryhmän sisällä on todettu suojaavan syrjinnän negatiivisilta mielenterveysvaikutuksilta 

(Ikram ym., 2016). Toisaalta maahanmuuttajanuoren ystävyyssuhteet kantaväestöön näyttävät 

vähentävän koetun syrjinnän määrää ja lisäävän asuinmaahan samaistumista, joka puolestaan 

ennustaa vähäisempää ahdistusta ja parempaa terveyttä ylipäätään (Di Saint Pierre ym., 2015; Khan 

ym., 2020; Leszczensky ym., 2020; Schulz & Leszczensky, 2016).  

Tutkimus ystävyyssuhteiden erityisistä merkityksistä psykologiselle hyvinvoinnille 

maahanmuuttajanuorten ryhmässä on ollut vähäistä, ja esimerkiksi jaetun etnisen taustan merkitystä 

ei suomalaisessa tutkimuskirjallisuudessa ole tarkasteltu vielä lainkaan. Voidaan kuitenkin todeta, 

että ystävyyssuhteilla näyttäisi olevan monenlaisia yhteyksiä mielenterveyteen, jotka pätevät niin 

kantasuomalaisten kuin maahanmuuttajataustaistenkin nuorten ryhmissä, ja näiden yhteyksien 

tutkiminen lisää ymmärrystämme nuoren psykososiaalisen kehityksen moninaisista mekanismeista. 

 

 

1.5 Tutkimuskysymykset ja hypoteesit 

 

 

Tämän tutkimuksen päätavoitteena on tarkastella ystävyyssuhteiden merkitystä yläkouluikäisten 

suomalaisnuorten emotionaaliselle oireilulle. Tarkastelen yhteyttä erikseen kantasuomalaisten ja 

maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmissä. Lisäksi tarkastelen maahanmuuttajaryhmän sisällä, 

onko ystävyyssuhteiden etnisyydellä (ystävyyssuhteet oman etnisen ryhmän sisällä vs. 

ystävyyssuhteet muihin etnisiin ryhmiin kuuluvien nuorten kanssa) merkitystä nuoren hyvinvoinnin 

kannalta. Aiemman tutkimuksen perusteella asetan seuraavat tutkimuskysymykset ja hypoteesit: 

 

1. Miten ystävyyssuhteiden määrä ja laatu ovat yhteydessä nuorten emotionaaliseen oireiluun, 

erikseen kantasuomalaisten ja maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmissä tarkasteltuna? 
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Aikaisemman tutkimuskirjallisuuden (erityisesti Bayer ym., 2018; La Greca & Harrison, 

2005; Waldrip ym., 2008) perusteella oletan, että ystävyyssuhteiden laatu ja määrä ovat 

negatiivisesti yhteydessä emotionaalisen oireilun määrään sekä kantasuomalaisten että 

maahanmuuttajanuorten ryhmissä. Lisäksi oletan Straitonin ja kumppaneiden (2019) 

tutkimukseen pohjautuen, että ystävyyssuhteiden laadun merkitys nuoren hyvinvoinnille on 

suurempi maahanmuuttajanuorten kuin kantasuomalaisnuorten ryhmässä. Aiemman 

tutkimuksen puutteen vuoksi en aseta hypoteesia ystävyyssuhteiden määrän mahdollisesta 

erilaisesta merkityksestä eri ryhmissä. 

 

2. Miten ystävyyssuhteiden etnisyys on yhteydessä nuorten emotionaaliseen hyvinvointiin 

maahanmuuttajien ryhmässä? 

 

Aiempiin tutkimuksiin (Ikram ym., 2016; Khan ym., 2020; Schulz & Leszczensky, 2016) 

pohjautuen oletan, että sekä samaan että eri etniseen ryhmään kuuluvien ystävien määrä on 

negatiivisesti yhteydessä maahanmuuttajanuorten emotionaaliseen oireiluun. Aiemman 

tutkimuksen puutteen vuoksi en aseta hypoteesia liittyen eri etnisten ryhmien merkityksen 

keskinäiselle tärkeydelle.   



 

2. MENETELMÄT 

 

 

2.1 Tutkittavat ja tutkimusaineisto 

 

 

Tutkimuksessa käytetty aineisto on osa kuuden EU-maan yhteistä Maahanmuuttajanuorten 

Psykososiaalinen Tukeminen Koulussa (Refugees Well School, RWS; Kankaanpää ym., 2022) -

interventiotutkimushanketta, jonka tarkoituksena oli tutkia erilaisten koulussa toteutettavien 

psykososiaaliseen hyvinvointiin kohdennettujen interventioiden vaikuttavuutta erityisesti 

maahanmuuttajataustaustaisilla nuorilla. Tutkimusaineisto kerättiin Suomen osalta 16 

vapaaehtoisesta yläkoulusta, joissa merkittävä osuus oppilaista oli maahanmuuttajataustaisia. Koulut 

rekrytoitiin lehti-ilmoituksen ja sähköpostilistojen kautta, sekä ottamalla suoraan yhteyttä koulujen 

rehtoreihin niillä alueilla, joilla asuu merkittävästi maahanmuuttajataustaista väestöä. Tutkimuksen 

aineisto kerättiin osallistuvien koulujen oppilailta sekä heidän vanhemmiltaan ja opettajiltaan 

sähköisellä kyselylomakkeella kolmessa aikapisteessä: ennen psykososiaalisten interventioiden alkua 

(T1) sekä heti (T2) ja noin kuusi kuukautta (T3) interventioiden päättymisen jälkeen. Osallistujille 

kerrottiin tutkimuksen tarkoituksesta korostaen sen vapaaehtoisuutta, minkä jälkeen he allekirjoittivat 

suostumuslomakkeen. Tutkimus on saanut Tampereen yliopiston ihmistieteiden eettiseltä 

toimikunnalta puoltavan lausunnon.  

Tässä tutkimuksessa hyödynnettiin Suomessa ensimmäisessä aikapisteessä (T1), syksyllä 

2019 nuorilta kerättyä kyselylomakeaineistoa. Tutkimuksen lopulliseen otokseen kuului 1977 nuorta, 

joista 49.0 % oli poikia, 49.4 % tyttöjä ja 1.6 % nuoria, jotka valitsivat sukupuolen kohdalla 

vastausvaihtoehdon muu. Syntyperältään suomalaisia oli 89.9 % ja muualla kuin Suomessa 

syntyneitä 10.1 %. Maahanmuuttajista suurin osa oli syntynyt Irakissa, Syyriassa tai Venäjällä. 

Yleisimpiä syitä maahanmuutolle olivat pakolaisuus ja muutto vanhemman työn perässä. 

 

2.2 Mittarit ja muuttujat 

 
 

Ystävyyssuhteiden määrä. Ystävyyssuhteiden määrää mitattiin tätä tutkimusta varten laadituilla 

kolmella kysymyksellä: ”1. Montako Suomesta olevaa ystävää sinulla on?”; ”2. Montako ystävää 

sinulla on, jotka tulevat samasta maasta kuin sinä?”; ja ”3. Montako sellaista ystävää sinulla on, jotka 

eivät ole kotoisin samasta maasta kuin sinä, eivätkä ole Suomesta?”.  Kysymyksistä muodostettiin 
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erilliset summamuuttujat kantasuomalaisille ja maahanmuuttajataustaisille nuorille. 

Maahanmuuttajataustaisten nuorten osalta ystävyyssuhteiden määrää mittaavaan summamuuttujaan 

sisällytettiin raportoidut lukumäärät kaikkien kolmen kysymyksen osalta. Kantasuomalaisten nuorten 

osalta puolestaan ystävien määrää mittaavaan summamuuttujaan sisällytettiin raportoidut lukumäärät 

ensimmäisen ja kolmannen kysymyksen osalta. Mittarin luonteesta johtuen summamuuttujille ei ollut 

mielekästä laskea reliabiliteettikerrointa. 

 

Ystävyyssuhteiden laatu. Ystävyyssuhteiden laatua tarkasteltiin sosiaalista tukea mittaavan 

Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS; Dahlem ym., 1991) -kyselyn avulla, 

koska ystäviltä saadun sosiaalisen tuen tiedetään olevan keskeinen ystävyyssuhteiden laatutekijä 

(Schacter ym., 2021). MSPSS-kyselyssä ystäviltä saatua tukea kartoitetaan neljällä väittämällä (esim. 

”Voin luottaa ystäviini, kun asiat menevät pieleen”), joiden paikkansapitävyyttä osallistujat arvioivat 

neliportaisella asteikolla (1 = ei ollenkaan, 4 = paljon). Väittämistä muodostettiin ystävyyssuhteiden 

laadun keskiarvosummamuuttuja, jonka sisäinen reliabiliteetti osoittautui erittäin hyväksi (α = .9). 

Kyselyn reliabiliteetista ja validiteetista on saatu aiemmissa tutkimuksissa ristiriitaista näyttöä. 

Osassa tutkimuksista kysely on todettu luotettavaksi ja validiksi useissa eri kulttuureissa (Dahlem 

ym., 1991; Ramaswamy ym., 2009; Rizwan & Aftab, 2009; Tonsing ym., 2012), mutta uudempi 

katsausartikkeli on nostanut esiin myös mittarin psykometrisiä rajoitteita (Dambi ym., 2018). 

 

Ystävyyssuhteiden etnisyys. Maahanmuuttajataustaisten nuorten ystävyyssuhteiden etnisyyttä 

kuvaavat kaksi muuttujaa muodostettiin hyödyntämällä kolmea yllä kuvattua ystävyyssuhteiden 

määrää selvittävää kysymystä: Muualta kuin omasta maasta tulevien ystävien lukumäärää mittaavaan 

summamuuttujaan sisältyivät kysymykset 1 (”Montako Suomesta olevaa ystävää sinulla on?”) ja 3 

(”Montako sellaista ystävää sinulla on, jotka eivät ole kotoisin samasta maasta kuin sinä, eivätkä ole 

Suomesta?”), ja omasta maasta tulevien ystävien lukumäärää mitattiin kysymyksellä 2 (”Montako 

ystävää sinulla on, jotka tulevat samasta maasta kuin sinä?”). Mittarin luonteesta johtuen myöskään 

ystävyyssuhteiden etnisyyden summamuuttujalle (kysymykset 1 ja 3) ei laskettu 

reliabiliteettikerrointa. 

 

Emotionaalinen oireilu. Emotionaalista oireilua tarkasteltiin Vahvuuksien ja Vaikeuksien kyselyllä 

(Koskelainen ym., 2000), joka on Strengths and Difficulties Questionnaire (SDQ; Goodman ym., 

1998) -itsearviointimittarin suomenkielinen versio.  Kysely koostuu 25:sta väittämästä ja viidestä 

alaskaalaasta. Tässä tutkimuksessa hyödynnettiin kyselyn viittä emotionaalista oireilua kuvaavaa 



 

väittämää (esim. “Olen usein onneton, mieli maassa tai itkuinen”). Vastaajat arvioivat väittämien 

paikkaansa pitävyyttä omalla kohdallaan viimeisen kuuden kuukauden aikana kolmiportaisella 

asteikolla (0 = ei päde, 2 = pätee varmasti).  Väittämistä muodostettiin emotionaalisen oireilun 

keskiarvosummamuuttuja, jonka Cronbachin alfan reliabiliteettiarvo oli hyvä (α = .8). Kyselyn 

reliabiliteetti ja validiteetti on todettu myös aiemmin hyviksi niin kansainvälisissä tutkimuksissa 

(mm. Goodman, 2001) kuin suomalaisten kouluikäisten populaatiossa tehdyssä tutkimuksessa 

(Koskelainen ym., 2000). 

 

 

2.3 Tilastolliset analyysit  

 

 

Tilastolliset analyysit tehtiin RStudio-ohjelman versiolla 4.1.2. Aineiston lopulliseksi otoskooksi tuli 

1977 nuorta, kun alkuperäinen aineisto rajattiin vain yläkouluikäisiin (nuoren ikä: ka = 13.9; kh = 

0.85; vv = 13–17) ja siitä poistettiin yhden osallistujan tiedot puutteellisten vastausten vuoksi. 

Tilastollisia analyyseja varten otos jaettiin synnyinmaan mukaan kantasuomalaisiin (n = 1750) ja 

maahanmuuttajataustaisiin (n = 196) nuoriin. (31 nuorta ei ollut vastannut synnyinmaata koskevaan 

kysymykseen, joten myös he rajautuivat pois analyyseistä). Ryhmien välisiä eroja ystävyyssuhteiden 

laatua ja emotionaalista oireilua mittaavissa muuttujissa testattiin t-testillä ja efektikoko arvioitiin 

Cohenin d:llä. Tarkasteltavien muuttujien välisiä yhteyksiä tutkittiin ensin Spearmanin 

korrelaatiokertoimella ja tämän jälkeen lineaarisen regressioanalyysin avulla. Korrelaatioanalyysin 

monivertailukorjauksiin käytettiin Bonferroni-Holm – korjausta.  

Ensimmäisenä tutkimustehtävänäni oli tarkastella nuoren ystävyyssuhteiden määrän ja laadun 

yhteyttä emotionaaliseen oireiluun, erikseen kantasuomalaisten ja maahanmuuttajataustaisten 

nuorten ryhmissä. Regressioanalyyseissä selittävinä muuttujana olivat ystävyyssuhteiden määrä ja 

laatu, ja selitettävänä muuttujana emotionaalinen oireilu. Lineaarisen regressioanalyysin edellytykset 

toteutuivat sekä kantasuomalaisnuorten että maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmässä riittävän 

hyvin, jotta analyysit voitiin toteuttaa. Toisena tutkimustehtävänä oli tarkastella 

maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmässä ystävyyssuhteiden etnisyyden yhteyttä nuoren 

emotionaaliseen oireiluun. Regressioanalyysissä selittävinä muuttujina olivat omasta maasta tulevien 

ystävien lukumäärä ja muualta kuin omasta maasta tulevien ystävien lukumäärä, ja selitettävänä 

muuttujana emotionaalinen oireilu. Myös tässä lineaarisen regressioanalyysin edellytykset toteutuivat 

riittävän hyvin analyysien toteuttamiseksi.  
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3. TULOKSET 

 

 

3.1 Kuvailevat tulokset 

 

 

Ystävyyssuhteiden määrän ja laadun sekä emotionaalisen oireilun väliset keskiarvot, keskihajonnat 

ja vaihteluvälit on esitetty ryhmittäin Taulukossa 1. Lisäksi taulukossa on esitetty t-testisuureet ja 

niitä vastaavat efektikoot niille muuttujille, joita mitattiin samoilla mittareilla kummassakin 

ryhmässä. Kokonaisuutena nuorten raportoima ystävien määrä oli melko korkea ja ystävyyssuhteiden 

laatu arvioitiin keskimäärin varsin hyväksi. Keskiluvuista huomataan, että ystävien kokonaismäärä 

oli maahanmuuttajilla silmämääräisesti suurempi kuin kantasuomalaisilla, mutta eroa 

ystävyyssuhteiden määrää mittaavissa muuttujissa ei teknisistä syistä testattu tilastollisesti. 

Maahanmuuttajanuorilla oli silmämääräisesti myös keskimääräisesti enemmän muista kuin omasta 

maasta tulevia ystäviä, kun taas kantasuomalaisilla suurin osa ystävistä oli kotoisin Suomesta. 

Ryhmävertailusta havaittiin, että kantasuomalaisnuoret arvioivat ystävyyssuhteiden laadun 

paremmaksi kuin maahanmuuttajanuoret. Emotionaalinen oireilu oli keskimäärin melko matalalla 

tasolla, eikä eronnut merkitsevästi ryhmien välillä. 

 

  



 

Taulukko 1 

Ystävyyssuhteiden määrän ja laadun sekä emotionaalisen oireilun keskiarvot, keskihajonnat, havaitut 

vaihteluvälit ja t-testin tulokset (N = 1977) 

 Kantasuomalaiset 

(n = 1750) 

Maahanmuuttajat 

(n = 196) 

  

 ka (kh) 

(vv) 

ka (kh) 

(vv) 

t-testi Efektikoko(d) 

Ystävyyssuhteiden 

määrä 

19.3 (9.8) 

(0–40) 

27.8 (17.2) 

(0–60) 

-  

Ystävyyssuhteiden 

laatu 

3.3 (0.7) 

(0–4) 

3.2 (0.7) 

(0–4) 

2.5**  0.2 

Emotionaalinen 

oireilu 

0.6 (0.5) 

(0–2)  

0.6 (0.4) 

(0–1.8) 

-0.1  

 

0.01 

Omasta maasta 

tulevien ystävien 

määrä 

14.3 (6.5) 

(0–20) 

7.7 (7.0) 

(0–20) 

-  

Muusta kuin omasta 

maasta tulevien 

ystävien määrä 

4.63 (5.8) 

(0–20) 

20.1 (12.3) 

(0–40) 

-  

* p < .05, ** p < .01, *** p < .001 

 

 

3.2 Ystävyyssuhteiden määrän ja laadun yhteys emotionaaliseen oireiluun 

 

 

Ensimmäisenä tutkimuskysymyksenä tarkastelin ystävyyssuhteiden määrän ja laadun yhteyttä 

emotionaaliseen oireiluun, erikseen kantasuomalaisten ja maahanmuuttajataustaisten nuorten 

ryhmissä. Taulukoissa 2 ja 3 esitetyt Spearmanin järjestyskorrelaatiot osoittivat samansuuruisen 

heikon negatiivisen yhteyden ystävyyssuhteiden laadun ja emotionaalisen oireilun välillä sekä 

kantasuomalaisten että maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmässä. Samoin ystävien määrän osalta 

havaittiin hyvin heikko negatiivinen korrelaatio, joka oli samansuuruinen kantasuomalaisten ja 

maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmissä.  
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Taulukko 2 

 Ystävyyssuhteiden määrän ja laadun sekä emotionaalisen oireilun väliset korrelaatiot 

kantasuomalaisnuorten ryhmässä (n = 1750) 

Muuttuja 1.  2.  3.  

1. Ystävyyssuhteiden 

määrä 

-   

2. Ystävyyssuhteiden 

laatu 

.23*** -  

3. Emotionaalinen 

oireilu 

-.11*** -.20*** - 

* p < .05, ** p < .01, *** p < .001 

 

Taulukko 3 

Ystävyyssuhteiden määrän ja laadun sekä emotionaalisen oireilun väliset korrelaatiot 

maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmässä (n =196) 

Muuttuja 1.  2.  3.  4. 5. 

1. Ystävyyssuhteiden 

määrä 

-     

2. Ystävyyssuhteiden 

laatu 

.35*** -    

3. Emotionaalinen 

oireilu 

-.08 -.20*** -   

4. Omasta maasta 

tulevien ystävien 

määrä 

.74*** .26*** -.05 -  

5. Muusta kuin omasta 

maasta tulevien 

ystävien määrä 

.94*** .29*** -.09 .49*** - 

* p < .05, ** p < .01, *** p < .001 

 

  



 

Ystävyyssuhteiden kykyä selittää emotionaalista oireilua tarkastelin lineaarisella 

regressioanalyysillä. Kantasuomalaisnuorten ryhmässä tilastollisesti merkitseviä emotionaalisen 

oireilun selittäjiä olivat sekä ystävien määrä että laatu (Taulukko 4). Toisin sanoen korkeampi 

ystävyyssuhteiden määrä ja laatu selittivät vähäisempää emotionaalista oireilua, eli tulos tuki 

hypoteesia. Selitysasteesta huomataan, että ystävyyssuhteiden määrä ja laatu selittivät yhdessä noin 

4.0 % emotionaalisen oireilun vaihtelusta kantasuomalaisilla. Myös maahanmuuttajataustaisten 

nuorten ryhmässä ystävyyssuhteiden laatu selitti emotionaalista oireilua tilastollisesti merkitsevällä 

tasolla, mikä oli oletukseni mukaista (Taulukko 4). Vastoin hypoteesia, ystävyyssuhteiden määrä ei 

kuitenkaan ollut tilastollisesti merkitsevä emotionaalisen oireilun selittäjä tässä ryhmässä. Mallin 

selitysaste oli silti samaa suuruusluokkaa kuin kantasuomalaisten ryhmässä, eli ystävyyssuhteiden 

määrä ja laatu selittivät yhdessä noin 4.0 % emotionaalisen oireilun vaihtelusta. 

 

Taulukko 4 

Lineaariset regressiomallit ystävyyssuhteiden määrän ja laadun yhteydestä emotionaaliseen 

oireiluun (N = 1977) 

 Emotionaalinen oireilu 

 Kantasuomalaiset (n = 1750) Maahanmuuttajat (n = 196) 

Muuttujat β R2adj F (2, 1445) β R2adj F (2, 145) 

Ystävyyssuhteiden 

määrä 

-.00**   -.00   

Ystävyyssuhteiden 

laatu 

-.13***   -.14**   

  .04 31.99***  .04 4.00* 

β = standardoitu regressiokerroin, R2adj = koko mallin selitysaste, F = koko mallin merkitsevyys 

* p < .05, ** p < .01, *** p < .001 

 

 

3.3 Ystävyyssuhteiden etnisyyden yhteys emotionaaliseen oireiluun maahanmuuttajanuorilla 

 

 

Toinen tutkimuskysymys koski ystävyyssuhteiden etnisyyden yhteyttä emotionaaliseen oireiluun 

maahanmuuttajataustaisilla nuorilla. Spearmanin korrelaatiot emotionaalisen oireilun kanssa jäivät 

hyvin heikoiksi (kaikki ρ < -.1; Taulukko 3) sekä omasta maasta tulevien ystävien että muualta kuin 

omasta maasta tulevien ystävien lukumäärään osalta. Myös lineaarisen regressioanalyysin β-



 
 

 

15 

kertoimet jäivät pieniksi, eikä merkitsevää selitysyhteyttä ystävyyssuhteiden etnisyyttä kuvaavien 

muuttujien ja emotionaalisen oireilun välillä havaittu (Taulukko 5). Koska luotu regressiomalli ei 

ollut tilastollisesti merkitsevä, eivät myöskään yksittäiset selitysosuudet olleet merkitseviä, eikä 

niiden tarkastelu siksi ollut aiheellista. 

 

Taulukko 5 

Lineaarinen regressiomalli ystävyyssuhteiden etnisyyden yhteydestä emotionaaliseen oireiluun 

maahanmuuttajataustaisilla nuorilla (n = 196) 

 Emotionaalinen oireilu 

Muuttujat β R2adj F (2, 145) 

Omasta maasta tulevien 

ystävien määrä 

.00   

Muusta kuin omasta maasta 

tulevien ystävien määrä 

-.00   

  -.01 0.65 

β = standardoitu regressiokerroin, R2adj = koko mallin selitysaste  

* p < .05, ** p < .01, *** p < .001 

 

 

  



 

4. POHDINTA 

 

 

Tämän tutkimuksen päätavoitteena oli selvittää nuorten ystävyyssuhteiden yhteyttä emotionaaliseen 

oireiluun. Tarkastelin tutkimuksessa, miten ystävyyssuhteiden määrä ja laatu ovat yhteydessä 

emotionaaliseen oireiluun yläkouluikäisten kantasuomalaisten ja maahanmuuttajataustaisten nuorten 

ryhmissä. Lisäksi olin kiinnostunut siitä, onko ystävyyssuhteiden etnisyydellä erityistä merkitystä 

maahanmuuttajataustaisten nuorten emotionaalisen hyvinvoinnin kannalta.   

  Aiemman tutkimuksen pohjalta oletin, että ystävyyssuhteiden suurempi määrä ja korkeampi 

laatu olisivat yhteydessä vähäisempään emotionaaliseen oireiluun kummassakin ryhmässä, ja että 

ystävyyssuhteiden laadun merkitys hyvinvoinnille olisi suurempi maahanmuuttajanuorten ryhmässä. 

Tulokset olivat osittain hypoteesien mukaisia. Ystävyyssuhteiden määrän osalta havaittiin 

negatiivinen yhteys emotionaaliseen oireiluun kantasuomalaisnuorilla, mutta yhteyttä ei havaittu 

maahanmuuttajanuorilla. Ystävyyssuhteiden laadun havaittiin puolestaan olevan oletusten mukaisesti 

negatiivisessa yhteydessä emotionaaliseen oireiluun maahanmuuttajastatuksesta rippumatta, mutta 

hypoteesin mukaista erityistä merkitystä juuri maahanmuuttajanuorten ryhmässä ei laadulla havaittu 

olevan. Ystävyyssuhteiden etnisyyden osalta saadut tulokset eivät tukeneet asetettua hypoteesia. Olin 

olettanut sekä samaan että eri etniseen ryhmään kuuluvien ystävien määrän olevan negatiivisesti 

yhteydessä maahanmuuttajanuorten emotionaaliseen oireiluun, mutta tulokset eivät osoittaneet 

omasta maasta tulevien eikä muusta kuin omasta maasta tulevien ystävien määrällä olevan 

tilastollisesti merkitsevää yhteyttä emotionaalisen oireilun määrään. Kokonaisuutena tutkimuksen 

tulokset kuitenkin nostavat esiin ystävyyssuhteiden merkitystä yläkouluikäisten nuorten 

hyvinvoinnille. 

 

 

4.1 Ystävyyssuhteet ja emotionaalinen oireilu nuoruusiässä 

 

 

Nuorten ystävyyssuhteiden määrää tarkasteltaessa on aiemmissa tutkimuksissa havaittu nuorilla 

olevan keskimäärin kaksi tai kolme läheistä ja useampia vähemmän läheisiä ystäviä (Bayer ym., 

2018; Uusitalo-Malmivaara & Lehto, 2013; Waldrip ym., 2008). Esimerkiksi vuoden 2016 

Tampereen kaupunkiseudun nuorisokyselyssä nuorista suurin osa raportoi omaavansa vähintään neljä 

luotettavaksi kokemaansa ystävää (Tampereen kaupunkiseudun nuorisopalvelut & Mäki, E., 2017). 

Tässä tutkimuksessa nuorten raportoima ystävyyssuhteiden määrä oli näihin lukuihin nähden melko 
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suuri, kantasuomalaisilla keskimäärin 19 ja maahanmuuttajataustaisilla jopa 28. Tulos voi kertoa 

siitä, että kysymys ystävien määrästä ymmärrettiin hyvin eri tavoin ja ystävyyssuhteisiin sisällytettiin 

myös vähemmän läheisiä vertaissuhteita. Kantasuomalaisten ystävistä valtaosa oli kotoisin Suomesta 

(74 %), kun taas maahanmuuttajanuorilla vain reilu neljännes (28 %) ystävistä oli kotoisin samasta 

maasta kuin itse. Nämä ryhmien väliset erot eivät ole yllättäviä, ottaen huomioon, että suomalaisissa 

kouluissa maahanmuuttajataustaiset nuoret ovat vähemmistössä ja ystävyyssuhteiden 

muodostaminen kantaväestöön kuuluvien nuorten kanssa on sikäli todennäköisempää. Tässä 

tutkimuksessa ei tarkasteltu erikseen muualta kuin Suomesta tulevien ystävien osuutta, mutta 

aiemman tutkimustiedon valossa maahanmuuttajataustaisilla näyttäisi olevan myös enemmän 

maahanmuuttajataustaisia ystäviä ylipäätään, kuin kantaväestöön kuuluvilla (Lessard-Philips ym., 

2020).  

Viime aikoina huoli nuorten lisääntyvästä emotionaalisesta oireilusta, eli ahdistus- ja 

masennusoireilusta, on ollut huomattavassa kasvussa ja julkisen keskustelun kohteena. Tässä 

tutkimuksessa saatiin arvokasta tietoa Suomessa asuvien kantasuomalaisten ja 

maahanmuuttajataustaisten nuorten emotionaalisesta oireilusta, ja siihen mahdollisesti vaikuttavista 

tekijöistä. Oireilun keskiarvo oli kummassakin ryhmässä hyvin matala (ka = 0.6, asteikko 0 − 2), eikä 

eronnut maahanmuuttajastatuksen mukaan. Nuorista vajaa neljännes (23 %) raportoi emotionaalista 

oireilua koskevien väittämien sopivan itseensä jonkin verran tai täysin, ja lähes yhtä suuri osa (17 %) 

ei kokenut väittämien pätevän itseensä ollenkaan. Tulos on hyvin samansuuntainen aiempien 

tutkimusten kanssa, joissa emotionaalisen oireilun keskiarvo SDQ-mittarilla on tutkimuksesta 

riippuen ollut noin 0.7 (Koskelainen ym., 2000). Tulos ryhmien samankaltaisuudesta emotionaalisen 

oireilun suhteen ei myöskään poikkea aiemmasta näytöstä, sillä osassa tutkimuksista 

maahanmuuttajanuoret ovat raportoineet kantaväestöön kuuluvia nuoria vähemmän psykologista 

oireilua, ja osassa enemmän (Beiser, 2002; Vieno ym., 2009). 

 

 

4.2 Ystävyyssuhteiden määrän ja laadun yhteys emotionaaliseen oireiluun  

 

 

Oletukseni mukaisesti ystävyyssuhteiden määrä oli negatiivisesti yhteydessä emotionaalisen oireilun 

määrään kantasuomalaisnuorilla. Tämä tarkoitti siis sitä, että mitä enemmän Suomessa syntyneillä 

nuorilla oli ystäviä, sitä vähäisempiä määriä masennus- ja ahdistusoireita he raportoivat, ja toisaalta 

mitä vähemmän nuorilla oli ystäviä, sitä suurempaa oli emotionaalinen oireilu. Vastoin oletustani 



 

vastaavaa yhteyttä ei havaittu maahanmuuttajanuorten ryhmässä. Tulos on kantasuomalaisten osalta 

samansuuntainen kuin Waldripin ja kollegoiden (2008) tulokset, jotka osoittivat ystävien vähäisen 

määrän olevan yhteydessä suurempaan määrään internalisoivia ja sosiaalisia ongelmia. Toisaalta 

kyseisessä tutkimuksessa heikompaan mielenterveyteen yhdistettiin erityisesti keskimääräistä 

alhaisempi ystävien määrä. On siis mahdollista, että ystävyyssuhteiden poikkeavan alhainen määrä 

lisää yksilön haavoittuvuutta mielenterveyden ongelmille, mutta mikäli ystäviä on riittävästi, ei 

vaihtelulla niiden määrässä ole merkittävää yhteyttä mielenterveyteen. Tämä voisi myös selittää sitä, 

miksi tässä tutkimuksessa määrällä havaittiin kyllä kantasuomalaisten ryhmässä negatiivinen yhteys 

emotionaaliseen oireiluun, mutta se oli pieni, eikä tilastollisesti merkitsevää yhteyttä otoskooltaan 

huomattavasti pienemmässä maahanmuuttajanuorten ryhmässä havaittu ollenkaan. 

Ystävyyssuhteiden laadun osalta tulokseni tukivat oletusta negatiivisesta yhteydestä 

emotionaaliseen oireiluun sekä kantasuomalaisilla että maahanmuuttajilla. Toisin sanoen, mitä 

laadukkaampia nuorten ystävyyssuhteet olivat, sitä vähäisemmästä emotionaalisesta oireilusta he 

raportoivat, ja toisaalta heikompilaatuiset ystävyyssuhteet olivat yhteydessä suurempaan määrään 

oireilua. Havaittu yhteys oli samaa suuruusluokkaa kummassakin ryhmässä, mikä poikkesi 

oletuksestani ystävyyssuhteiden laadun erityisestä merkityksestä maahanmuuttajanuorilla. Näin ollen 

tulokseni vahvistavat aiemmissa tutkimuksissa tehtyjä havaintoja ystävyyssuhteiden laadun ja 

mielenterveysoireilun välisestä yhteydestä ylipäätään (La Greca & Harrison, 2005; Waldrip ym., 

2008; You & Bellmore, 2012), sekä antavat samankaltaisia viitteitä kuin La Grecan ja Harrisonin 

(2005) tulokset siitä, että ystävyyssuhteiden hyvä laatu voi suojata ahdistukselta ja huono laatu 

ennustaa emotionaalista oireilua. Maahanmuuttajataustaisten nuorten osalta ystävyyssuhteiden 

laadun ja mielenterveyden välistä yhteyttä tarkastelevassa aiemassa tutkimuksessa korostui erityisesti 

ystävyyssuhteiden tarjoaman sosiaalisen tuen merkitys mielenterveysongelmilta suojaavana tekijänä 

(esim. Straiton ym., 2019). Koska tässä tutkimuksessa ystävyyssuhteiden laatua tarkasteltiin juuri 

niiden tarjoaman tuen kautta, ovat saadut tulokset pitkälti yhteneviä aiempien havaintojen kanssa.  

Vaikka ystävyyssuhteiden laadun ja emotionaalisen oireilun välinen negatiivinen yhteys ei 

eronnut suuruudeltaan ryhmien välillä, on mahdollista, että mekanismit havaitun yhteyden takana 

ovat osittain erilaiset maahanmuuttajataustaisilla ja kantasuomalaisilla nuorilla. Yleisesti 

ystävyyssuhteiden tärkeys nuoruusiässä perustuu niiden tarjoamaan ymmärrykseen ja tukeen nuoren 

itsenäistyessä vanhemmistaan ja käydessä läpi identiteetin muodostumisen prosessia.  Tämän lisäksi 

aiempi tutkimuskirjallisuus viittaa siihen, että maahanmuuttajien ryhmässä ystävyyssuhteilla saattaa 

olla erityinen rooli myös syrjinnältä suojaavana tekijänä. Esimerkiksi Korolin ja kumppaneiden 

(2020) maahanmuuttajanuorten ystävyyssuhteita käsittelevässä tutkimuksessa ystävyyssuhteiden 

laadun havaittiin suojaavan erityisesti etnisestä häirinnästä seuraavalta ongelmakäyttäytymiseltä. 
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Näiden tulosten valossa onkin mahdollista, että myös osa tässä tutkimuksessa havaitusta yhteydestä 

ystävyyssuhteiden laadun ja emotionaalisen oireilun välillä selittyy maahanmuuttajataustaisten 

ryhmässä sillä, että koettu tuki suojasi nuoria kohtaamastaan syrjinnästä seuraavilta 

mielenterveysongelmilta.  

 

 

4.3 Ystävyyssuhteiden etnisyyden yhteys emotionaaliseen oireiluun maahanmuuttajanuorilla 

 

 

Toisen tutkimuskysymyksen suhteen olin olettanut sekä samaan että eri etniseen ryhmään kuuluvien 

ystävien määrän olevan negatiivisesti yhteydessä maahanmuuttajanuorten emotionaaliseen oireiluun. 

Vastoin oletustani, en havainnut yhteyttä ystävyyssuhteiden etnisyyden ja emotionaalisen oireilun 

välillä. Näin ollen ensinnäkään aikaisempien tutkimusten havainto, jonka mukaan ystävyyssuhteet 

kantaväestöön saattaisivat ennustaa vähäisempää emotionaalista oireilua, ei saanut tukea (Di Saint 

Pierre ym., 2015; Khan ym., 2020; Leszczensky ym., 2020; Schulz & Leszczensky, 2016). Myöskään 

oletukseni samaan etniseen ryhmään kuuluvien ystävien merkityksestä ei saanut tukea. Hypoteesini 

perustui etnistä identiteettiä käsittelevään aiempaan tutkimuskirjallisuuteen, jossa samaan etniseen 

ryhmään kuuluvilla ystävillä on havaittu yhteys etnisen identiteetin vahvuuteen (Jugert ym., 2020), 

jolla on puolestaan havaittu positiivisia yhteyksiä mielenterveyteen, esimerkiksi suojaten syrjinnän 

negatiivisilta mielenterveysvaikutuksilta (Ikram ym., 2016). Aiemmassa tutkimuksessa on myös 

havaittu maahanmuuttajataustaisten nuorten välisten ystävyyssuhteiden ylipäätään suojaavan heitä 

masennusoireilulta (McMillan, 2019). 

Eräs mahdollinen selitys sille, ettei oletettua yhteyttä havaittu tässä tutkimuksessa, on 

ystävyyssuhteiden etnisyyttä mittaavien muuttujien operationalisoinnin sopimattomuus käytettyyn 

otokseen. Samaan etniseen ryhmään kuulumista tarkasteltiin vain jaetun synnyinmaan kautta, vaikka 

maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmä oli ominaisuuksiltaan hyvin heterogeeninen, ja 

esimerkiksi Suomessa asuttujen vuosien määrä vaihteli paljon. Onkin oletettavaa, etteivät kaikki 

tutkimuksen maahanmuuttajanuoret kokeneet voimakasta yhteenkuuluvuutta oman etnisen ryhmänsä 

kanssa. Esimerkiksi Suomeen vauvaiässä adoptoitu nuori jakaa todennäköisesti useampia etnisyyttä 

määritteleviä tekijöitä, kuten kielen, uskonnon ja kulttuurin, kantasuomalaisten kuin oman 

synnyinmaansa väestön kanssa. Näin ollen etnisen identiteetin voidaan olettaa vaihdelleen 

maahanmuuttajanuorten ryhmässä paljon, mikä puolestaan voi selittää miksi yhteyttä samaan 



 

etniseen ryhmään kuuluvien ystävien määrän ja emotionaalisen oireilun välillä ei tässä tutkimuksessa 

havaittu, vaikka yhteys olisikin populaatiossa havaittavissa.   

 

 

4.4 Tutkimuksen vahvuudet ja rajoitukset 

 

 

Tämän tutkimuksen keskeisenä vahvuutena voidaan pitää otoksen suurta kokoa ja edustavuutta, mikä 

lisäsi tulosten luotettavuutta ja yleistettävyyttä. Tutkimusotos oli sukupuolten suhteen tasapainoinen 

ja se kerättiin yläkouluista ympäri Suomea, joten tulosten voidaan olettaa yleistyvän hyvin 

suomalaisiin yläkouluikäisiin nuoriin. Lisäksi maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmässä oli 

tasaisesti eri maissa syntyneitä ja eri syistä maahan muuttaneita nuoria. Toisena vahvuutena voidaan 

pitää sitä, että käytetyt SDQ- ja MSPSS-mittarit olivat useissa aiemmissa tutkimuksissa luotettaviksi 

todettuja, tutkimuskäyttöön vakiintuneita ja reliabiliteettikertoimien perusteella myös tämän 

tutkimuksen aineistoon sopivia. 

Tutkimukseen liittyy myös joitakin tulosten tulkinnassa huomioitavia rajoituksia, joiden 

pohjalta voidaan esittää jatkotutkimusehdotuksia. Yhtenä rajoituksena on tutkimuksen 

poikkileikkausasetelma, joka rajoittaa johtopäätösten tekemistä kausaalisuhteista. Saadut tulokset 

muuttujien välisistä yhteyksistä eivät siis kerro, oliko emotionaalinen oireilu seurausta alhaisesta 

ystävyyssuhteiden määrästä ja laadusta, vai aiheuttivatko mielenterveyden haasteet ongelmia 

ihmissuhteisiin. Syy-seuraussuhteen osoittamiseksi olisi aihetta tarpeellista tutkia 

pitkittäistutkimuksella, jossa voitaisiin lisäksi tarkastella mahdollisia yhteyttä välittäviä tai muuntavia 

tekijöitä, kuten identiteetin vahvuutta. Aiemmat tutkimustulokset tarjoavat kuitenkin alustavaa 

näyttöä siitä, että ystävyyssuhteiden suurempi määrä ja parempi laatu voi ennustaa nuoren 

vähäisempää emotionaalista oireilua, ja vastaavasti vähäisempi ystävien määrä ja suhteiden heikompi 

laatu voi ennustaa lisääntynyttä oireilua (Waldrip ym., 2008; You & Bellmore, 2012) 

Tutkimuksen tulosten yleistettävyyttä arvioitaessa on huomioitava myös joitakin käytettyihin 

menetelmiin liittyviä rajoituksia. Erityisesti se, että kaikkia tutkittavia muuttujia tarkasteltiin 

ainoastaan nuoren itsearviointeina. Koska itsearviointi on luonteeltaan subjektiivista, eivät nuorten 

raportoinnit välttämättä vastaa todellisuutta, vaan niihin saattoivat vaikuttaa myös esimerkiksi nuoren 

persoonallisuus tai taipumus vastata sosiaalisesti suotavalla tavalla. Myös kulttuurierojen on 

aiemmissa tutkimuksissa havaittu vaikuttavan vastaustaipumukseen (McNabb, 1990). Tämä on 

otettava huomioon tutkimuksen tuloksia tulkitessa, koska osallistujia oli monista eri kulttuureista. 

Lisäksi on mahdollista, että nuoret ovat ymmärtäneet kysymykset hieman eri tavoin. Esimerkiksi 
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ystävien määrää kartoittaviin kysymyksiin vastaamiseen vaikuttaa huomattavasti se, mitä 

ihmissuhteita käsitetään kuuluvan ystävyyssuhteisiin. Tulevissa tutkimuksissa näitä rajoituksia 

voitaisiin välttää keräämällä tietoa useammasta lähteestä, esimerkiksi myös vanhemmilta ja 

opettajilta, sekä toteuttamalla lomakkeen täyttö yhdessä tutkijan kanssa, jotta voitaisiin varmistaa, 

että kysymykset on ymmärretty oikein.  

Tutkimuksessa käytettyjen standardisoitujenkin mittareiden käyttöön liittyy tiettyjä 

rajoituksia. Saatuihin tuloksiin on ensinnäkin saattanut vaikuttaa se, ettei ystävyyssuhteiden laatua ja 

emotionaalista oireilua kuvaavia keskiarvosummamuuttujia muodostettaessa aineistosta poistettu 

osallistujia, joilla oli puuttuvia vastauksia näihin muuttujiin sisällytetyissä kysymyksissä. Toiseksi, 

ystävyyssuhteiden laatua tarkasteltiin tutkimuksessa sosiaalista tukea mittaavan MSPSS-kyselyn 

ystäviltä saatua tukea kartoittavilla kysymyksillä. Vaikka alkuperäinen englanninkielinen kysely on 

todettu luotettavaksi, liittyy sen käännettyihin versioihin tiettyjä psykometrisiä rajoitteita. Melko 

tuoreessa katsausartikkelissa havaittiin merkittäviä puutteita erityisesti MSPSS:n käännettyjen 

versioiden rakennevaliditeetissa (Dambi ym., 2018). Vaikka kyseisessä tutkimuksessa ei tarkasteltu 

kyselyn suomenkielistä versiota, tulee mittarin luotettavuutta koskevan tutkimusnäytön ristiriitaisuus 

huomioida myös näitä tuloksia arvioitaessa sekä jatkotutkimuksia suunniteltaessa. Lisäksi aiempi 

tutkimus on nostanut esiin sosiaalisen tuen lisäksi myös muiden ystävyyssuhteiden laatutekijöiden, 

kuten kiintymyksen, luottamuksen ja tyytyväisyyden, merkitystä nuorten mielenterveydelle (La 

Greca & Harrison, 2005), joskin näitä koskeva tutkimus on ollut sosiaalista tukea vähäisempää.  

Tulevissa tutkimuksissa olisi kuitenkin suositeltavaa käyttää monipuolisempia ystävyyssuhteiden 

laadun mittareita. Eräs tällainen voisi olla nuoruusikäisten ja nuorten aikuisten ystävyyssuhteiden 

laadun tutkimukseen kehitetty Friendship Qualites Scale (FQS) (Bukowski ym., 1994), joka käsittää 

viisi keskeistä ystävyyssuhteiden laadun ulottuvuutta ja joka on todettu psykometrisilta 

ominaisuuksiltaan hyväksi useissa eri kulttuureissa (Atik ym., 2014; Ponti ym., 2010).  

Viimeisinä tutkimuksen mahdollisina rajoitteina on syytä todeta aineiston epätasainen 

jakautuminen kantasuomalais- ja maahanmuuttajanuorten välillä sekä jo aiemmin mainittu 

maahanmuuttajaryhmän heterogeenisyys. Vaikka tutkimuksen kokonaisotos oli varsin suuri, oli 

maahanmuuttajanuorten osuus aineistosta melko pieni (10 %), mikä saattoi osaltaan vaikuttaa siihen, 

ettei maahanmuuttajien ryhmässä havaittu merkitsevää yhteyttä ystävyyssuhteiden määrän ja 

emotionaalisen oireilun välillä.  Maahanmuuttajataustaisia nuoria tarkasteltiin tutkimuksessa yhtenä 

ryhmänä, ja saadut tulokset olisivat saattaneet olla erilaisia, mikäli esimerkiksi pakolaisia ja 

työperäisesti maahan muuttaneita olisi tarkasteltu omina ryhminään. Psykologisen oireilun on 

osoitettu olevan pakolaistaustaisilla huomattavasti yleisempää kuin kantaväestössä tai työperäisistä 



 

syistä maahan muuttaneilla (Carta ym., 2005; Kirmayer ym., 2011). Tulevissa maahanmuuttajanuoria 

koskevissa tutkimuksissa tulisikin kiinnittää erityistä huomiota siihen, että tuloksiin mahdollisesti 

vaikuttavien moninaisten taustatekijöiden vaikutus on huomioitu.  

 

 

4.5 Tutkimuksen merkitys 

 

 

Mielenterveyden oireilu on yleistä nuoruusiässä, ja erityisesti emotionaalisten ongelmien määrän on 

havaittu olevan kasvussa (Collishaw ym., 2010; Daly, 2022; Aalto-Setälä & Marttunen, 2007). Jotta 

nuorten mielenterveyttä osattaisiin tukea ja hoitaa mahdollisimman hyvin, on tärkeää tunnistaa sekä 

sitä haavoittavat että suojaavat tekijät. Tämän tutkimuksen tulokset korostavat ystävyyssuhteiden 

merkitystä nuoren mielenterveyden kannalta. Tulokset täydentävät aiempaa ulkomaista 

tutkimusnäyttöä ystävyyssuhteiden ja emotionaalisen oireilun välisistä yhteyksistä, ja tarjoavat 

arvokasta tietoa näiden tulosten yleistymisestä myös suomalaisnuoriin. 

Saatujen tulosten valossa on tärkeää pohtia tapoja tukea nuorten ystävyyssuhteiden 

muodostumista. Esimerkiksi kouluille on nykyisin tarjolla erilaisia psykososiaalisia interventioita, 

joiden keskeisenä tavoitteena on ystävyyssuhteiden laadun kannalta oleellisten kaveritaitojen, kuten 

hyväksynnän ja tuen tarjoamisen harjoittaminen. Muun muassa suomalaisissa alakouluissa laajalti 

käytössä olevalla Yhteispeli-ohjelmalla on pyritty vahvistamaan lasten vuorovaikutustaitoja 

(Kampman, 2015). Tämäntyyppiset matalan kynnyksen tukitoimet ovat arvokkaita, sillä ne voivat 

tukea lasten ja nuorten hyvinvointia useilla eri osa-alueilla. Ystävyyssuhteiden ja sosiaalisten taitojen 

tukeminen lieneekin oleellista riippumatta siitä, ovatko haasteet vertaissuhteissa enemmän seurausta 

mielenterveyden oireilusta vai sen taustalla vaikuttavia tekijöitä.  

Tutkimuksen tulosten valossa kaveritaitoihin keskittyvistä interventioista hyötyisivät 

todennäköisesti yhtä lailla kantasuomalaiset kuin maahanmuuttajataustaisetkin nuoret. Vaikka osa 

saaduista tuloksista erosi maahanmuuttajastatuksesta riippuen, oli havainto ystävyyssuhteiden 

merkityksestä emotionaaliselle oireilulle ylipäätään samansuuntainen kantasuomalaisten ja 

maahanmuuttajataustaisten nuorten ryhmissä. Tutkimusta olisi kuitenkin jatkossa syytä fokusoida 

vielä rajatummin juuri maahanmuuttaja- ja erityisesti pakolaistaustaisten nuorten ystävyyssuhteisiin, 

jotta tukitoimet osattaisiin kohdistaa juuri niihin nuoriin, jotka ovat erityisessä riskissä 

mielenterveyden häiriintymiselle. Lisäksi tulevaa nuorten ystävyyssuhteisiin keskittyvää tutkimusta 

olisi perusteltua laajentaa käsittämään myös muita mielenterveyden ulottuvuuksia, sillä aiempi 

tutkimus on osoittanut ystävyyssuhteilla olevan moninaisia yhteyksiä nuorten psyykkiseen oireiluun 
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myös emotionaalisen oireilun ulkopuolella (mm. Waldrip ym., 2008). Näiden yhteyksien tarkastelu 

voisi antaa arvokasta tietoa esimerkiksi siitä, miten ystävyyssuhteiden merkitys eroaa tyttöjen ja 

poikien välillä, sillä psyykkisten ongelmien on havaittu ilmenevän eri tavoin sukupuolesta riippuen, 

poikien oireillessa enemmän ulospäin ja tyttöjen sisäänpäin (Koponen & Jehkonen, 2019). 

Kokonaisuudessaan tässä tutkimuksessa saatu tieto korostaa ystävyyssuhteiden ainutlaatuista 

merkitystä mielen hyvinvoinnille nuoruusiässä, painottaen etenkin niiden tarjoaman sosiaalisen tuen 

tärkeyttä. Yhdessä aiemman tutkimustiedon kanssa tämä antaa viitteitä siitä, että eräs tärkeä keino 

mielenterveysongelmien ehkäisemiseksi on kohdistaa promotiivisia ja preventiivisiä psykososiaalisia 

interventioita juuri nuoruusiän vertaissuhteisiin. Nuoruusiässä saatu apu ja tuki voi parhaimmillaan 

toimia ihmissuhteita kannattelevana voimana pitkälle aikuisuuteen asti.  
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