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1. JOHDANTO

Suomi kruunataan vuosi toisensa jalkeen maailman onnellisimmaksi maaksi (World Happiness Re-
port 2024). Viimeisen sadan vuoden aikana suomalaisten elintaso onkin noussut merkittavésti, ja
2020-luvun alussa suomalaiset olivat vauraampia kuin koskaan aikaisemmin. Hyvinvoivan enemmis-
ton katseilta piilossa esiintyy kuitenkin kasautuvia ongelmia ja ahdinkoa, jotka pahimmillaan kulke-
vat sukupolvelta toiselle. Télloin puhutaan ylisukupolvisesta huono-osaisuudesta, johon liittyy usei-
den sosiaalisten ja hyvinvointiin liittyvien ongelmien kasautuminen tiettyjen yksiloiden, perheiden ja
thmisryhmien harteille. Ennen kaikkea huono-osaisuus voidaan ymmaértdé sivuun jidmisend ympé-
roivan yhteiskunnan myonteisestd kehityksestd sekd eldménkulun tavallisista mydnteisistd siirty-
mistd. Suomalaisen yhteiskunnan vaurastumisesta huolimatta kdyhyys ja pahoinvointi eivét siis ole

kokonaan poistuneet. (Saari 2015; Saari ym. 2020.)

Kiinnostukseni ylisukupolvisen huono-osaisuuden ilmiéon on ldhtenyt jo aivan opintojeni alkuvai-
heista luettuani Juho Saaren ja kumppaneiden (2020) teoksen Raskas perinto. Itselleni aihe on muo-
dostunut myds henkilokohtaisesti hyvin tirkeédksi kohdattuani kiytdnnon opetusjakson aikana lapsi-
perheiden sosiaality0ssé sekd tdydentdvén ja ehkdisevin toimeentulotuen yksikossa tydskennellessini
syvien ja vaikeiden ongelmien kanssa kamppailevia yksiloitd ja perheitd. Motivaationi tutkia ylisuku-
polvista huono-osaisuutta kumpuaakin palavasta halusta auttaa seki lisété tietoisuutta ylisukupolvi-
sen huono-osaisuuden ilmidstd. Liséksi toivon itse oppivani ymmértdmaén ilmioté ja sen ylisukupol-
visuuden mekanismeja syvemmin, jotta tulevaisuudessa kykenisin auttamaan ndité perheitd, yksiloita,

ja erityisesti lapsia, parhaalla mahdollisella tavalla.

Ylisukupolvinen huono-osaisuus on 2000-luvun aikana esiintynyt yhd useammin sosiaali- ja terveys-
politiikan asialistoilla muun muassa hallituksen esityksissé, poliitikkojen puheissa sekéd sosiaalihuol-
lon ammattilaisten ja alan jérjestdjen vaatimuksissa (Saari ym. 2020, 13). Toimeentulotukea saavien
henkil6iden mééra onkin laskenut jo useamman vuoden ajan (THL 2024c), mitd voidaan pitdd hyvin
myoOnteisend kehityssuuntana. Petteri Orpon johtaman hallituksen sosiaaliturvaleikkausten myoti on
kuitenkin herdnnyt suuri huoli huono-osaisuuden syvenemisestd, koyhyyden lisddntymisestd sekd
eriarvoisuuden kasvamisesta viestoryhmien vililld. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen laatima ra-
portti osoittaa, miten hallituksen sdéstotoimet kohdistuvat nimenomaan pienituloisimpiin, ja esimer-
kiksi lapsilisiin laaditut korotukset kohdistuvat eri henkildihin kuin tehdyt leikkaukset, lisdten arviolta
27 prosentilla toimeentulotukea saavien méérai (ks. Ollongvist ym. 2023). Toimeentulotuen tarpeen
kasvu on erityisen huolestuttavaa, silld merkittavilld osalla toimeentulotukea saavista thmisisté ei ole

kyse vain vidhédvaraisuudesta, vaan my0s kasautuneista ongelmista ja huono-osaisuudesta



(Kuivalainen 2013). Liséksi Suomen sosiaali- ja terveysalan kattojirjestd6 SOSTEn (2023) laskelmien
mukaan leikkausten my6té koyhyysrajan alapuolelle putoaa arviolta 68 000 henkil64, joista alaik&isia
on lahes 17 000. Kdyhyyden ja toimeentulotuen tarpeen lisdédntyesséd kasvaa tarve myds sosiaali- ja
terveyspalveluille, kuten lastensuojelulle ja terveydenhuollolle. Leikkausten kohdentaminen yhtiai-

kaisesti niin sosiaaliturvaetuuksiin kuin sosiaali- ja terveyspalveluihin on siis tuhoisa yhtilo. (Ks. mt.)

Suomen perustuslain 19 §:n 3 momentti (731/1999) velvoittaa julkista valtaa turvaamaan jokaiselle
riittdvat sosiaali- ja terveyspalvelut, edistiméén véeston terveyttd sekd tukemaan perheen ja muiden
lapsen huolenpidosta vastaavien mahdollisuuksia turvata lapsen hyvinvointi ja yksilollinen kasvu.
Edelld mainittujen leikkausten valossa timén velvoitteen toteutuminen nayttda kuitenkin huonolta,
silld esimerkiksi perheiden kokema kdyhyys on jo merkittéva lasten hyvinvointia vaarantava tekija
(ks. THL 2023b). Lapselle koyhyyden kokeminen voi tarkoittaa esimerkiksi harrastuksista luopu-
mista, ulkopuolelle jaamistd ikdtovereiden seurasta ja pahimmillaan kiusatuksi tulemista. Rahanpuute
my0s kasaa usein perheeseen muitakin huolia, jolloin vanhempien voimavarat eivit valttimétta riitd
vastaamaan lasten tarpeisiin. (Partio & livonen 2018.) Liséksi perheiden ylisukupolviseen huono-
osaisuuteen kytkeytyvét ongelmat, kuten vanhempien mielenterveys- ja paihdeongelmat, tuovat mer-

kittdvén lisdriskin lasten kehitykselle ja myohemmaélle hyvinvoinnille (ks. THL 2023b).

Téssd tutkielmassa tavoitteenani onkin tuoda ilmi niitd tuhoisia vaikutuksia, joihin lapsuudessa koettu
huono-osaisuus voi johtaa, seké tutkia huono-osaisuuden ylisukupolvisen siirtymisen mekanismeja,
eli niitd tekijoitd, jotka vaikuttavat huono-osaisuuden ylisukupolvistumiseen. On kuitenkin tarkeda
muistaa, etteivdt lapsuuden olosuhteet ennusta suoraan kenenkddn eliménpolkua (THL 2023b).
Vaikka suurin osa huono-osaisuutta kokeneista perheiden ja sukujen jdsenistd onnistuu lopulta paa-
semddn mukaan yhteiskunnan tavanomaiseen myonteiseen kehitykseen, pieni osa jié kuitenkin kiinni
huono-osaisuuden kierteeseen sosiaalihuollon asiakkuuden jatkuessa sukupolvelta toiselle (Saari ym.

2020, 16). Tama ylisukupolvisuuden ilmi6 onkin kiinnostukseni ytimessa téssd tutkielmassa.

Aloitan tutkielmani tutkimusaiheeni taustoittamisella, syventyen tarkemmin ylisukupolviseen huono-
osaisuuteen sekd lapsuuteen. Esittelen myos lapsuuteen liittyvid kisitteitd niin haitallisten kuin suo-
jaavien tekijoiden seké positiivisten kokemusten nikokulmasta. Lisdksi méérittelen sosiaalisen kim-
moisuuden késitteen, ja pohdin sosiaalityon roolia ylisukupolvisen huono-osaisuuden ennaltaeh-
kéisyssi ja katkaisussa. Taustoittamisen jélkeen siirryn tutkielmani tavoitteiden ja menetelmien esit-
telyyn, kasitellen my0s eettisid kysymyksid, tutkimusprosessia seka tutkielmaan valitsemaani aineis-
toa. Tdmaén jdlkeen keskityn tarkastelemaan analyysin pohjalta muodostamiani tuloksia, ja lopuksi

teen johtopaitokset toteuttamani kirjallisuuskatsauksen pohjalta.



2. YLISUKUPOLVINEN HUONO-OSAISUUS JA LAPSUUS

2.1 Ylisukupolvinen huono-osaisuus ilmiona

Ylisukupolvisella huono-osaisuudella tarkoitetaan erilaisten sosiaalisten ja hyvinvointiin liittyvien
ongelmien pitkéaikaista kasautumista, jossa vanhempien ongelmat siirtyvit tai jatkuvat edelleen
seuraavien sukupolvien elimaisséd. Tavallista on pitkittynyt sosiaaliturvaetuuksien tarve, ja koyhyys
onkin yksi keskeisimmistd huono-osaisuuteen liittyvisté tekijoistd. Huono-osaisuus on ilmioné hyvin
laaja, mutta sen erottaa kuitenkin esimerkiksi pelkéstd koyhyydestd siten, ettd siihen liittyy laajasti
erilaisia puutteita niin talouteen, terveyteen kuin sosiaaliseen hyvinvointiin liittyvissd
ulottuvuuksissa. Perheet voivat kohdata monenlaisia vaikeuksia, kuten tyottomyytta,
toimeentulovaikeuksia, ylivelkaantuneisuutta, ongelmia asumisessa, vékivaltaa ja laiminlyontid,
paihdeongelmia seké terveyteen ettd mielenterveyteen liittyvid haasteita, joilla voi olla suuri vaikutus
lasten my6hempéén hyvinvointiin. Ndiden ongelmien kasautuminen ja niistd aiheutuva haavoittuvuus
voivat myOs lisdtd riskid sekaantua rikolliseen toimintaan. Ylisukupolvinen huono-osaisuus ei
kosketa ainoastaan yksittdisid perheitd, vaan kyseessd on laaja sosiaalinen ongelma. (Kallio &

Hakovirta 2020, 9; Saari ym. 2017; 2020, 37, 43-45, 145; THL 2023b.)

Ylisukupolvisessa huono-osaisuudessa ongelmat ovat siis paljon laajempia kuin ainoastaan rahallisiin
resursseihin liittyvid. Kyse on aineellisten tarpeiden lisdksi yksilon fyysisestd ja psyykkisestd
terveydestd, johon ovat sidoksissa myos yksilon sosiaaliset kontaktit ja toiminta. Taloudellisen
ulottuvuuden lisdksi huono-osaisuus liittyy siis keskeisesti toimintakyvyn ja eldménhallinnan
késitteisiin: mitd syvempédd huono-osaisuus on, sitd heikompi on yksilon kyky hallita eldméénsa ja
kddntdd hallussa olevia resursseja hyvinvoinniksi. Vaikka huono-osaisuus ja kdyhyys ovat siis
osittain padllekkaisid 1lmiditd, ne tarkoittavat eri asiaa. Yhteisté niille on kuitenkin se, ettd molempiin
liitetddn yksilon vaikeus eldd yhteiskunnan ndkokulmasta tavalla, jota pidetddn hyvéksyttdvini ja

toivottavana. (Kallio & Hakovirta 2020, 9—10; Saari 2015, 110-111.)

Aiemman tutkimuksen perusteella tiedetddn, ettd vanhempien sosiaalinen asema ja huono-osaisuus
ennustavat lasten aikuisuuden sosiaalista asemaa, ja huono-osaisten perheiden lapsilla on
hyvéosaisessa perheessd kasvaneita lapsia suurempi riski kokea huono-osaisuutta myohemmassa
elamdssddn (esim. Ilmakunnas ym. 2020; Kallio ym. 2016; Ristikari ym. 2018). Suomessa on
kuitenkin tutkittu yllattivin vdhdn muun muassa vanhempien huono-osaisuuden ja kdyhyyden
vaikutuksia lasten hyvinvointiin. Lasten ndkokulma on myds jdényt suhteellisen védhélle huomiolle
huono-osaisuutta késittelevassi kirjallisuudessa, silld lasten kokemaa huono-osaisuutta ja koyhyytta

on tutkittu enimmaékseen aikuisten ndkokulmasta. Lisdksi mekanismit eli huono-osaisuuden
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ylisukupolviseen siirtymiseen vaikuttavat tekijat ovat aiemmasta tutkimuksesta huolimatta edelleen

epaselvid. (Kallio & Hakovirta 2020, 29, 31.)

Ylisukupolvisesta huono-osaisuudesta kirsivien ihmisten eldmié varjostavat ongelmat heikentavét
merkittdvésti yksiloiden toimintakykyd sekd mahdollisuuksia toimia yhteiskunnassa. Naistd
olosuhteista aiheutuva voimattomuus estdd huono-osaisuuden kanssa kamppailevia yksiloitd
luomasta positiivisia muutoksia eldmiinsé, silli heiddn kykynsd hyodyntdd heille kohdennettuja
palveluja ja etuuksia toimintakykynsd parantamiseen poikkeaa merkittivdsti muusta véestosta.
Kérsimysti huono-osaisuus aiheuttaakin erityisesti silloin, kun sen taakkaa kantavat yksilot ja ryhmét
kokevat eldméntilanteensa kroonisesti kuormittavaksi ja epareiluksi, eivitkd kykene eldmddn tai
rakentamaan toivomaansa ja itselle merkityksellistd arkea. (Saari ym. 2020, 14—15, 256; Wilkinson

2005, 93-94.)

Eldménlaadun kannalta huono-osaisuus merkitsee osallisuuden heikentymisti sekd syrjdén jadmisté
vuorovaikutussuhteista, jotka tuovat merkitystd elimaén (Saari ym. 2020, 19). Syrjdytymisen (engl.
marginalization) kisite kytkeytyykin olennaisesti huono-osaisuuteen, silli se on seurausta
kasautuneista hyvinvoinnin ongelmista ja huono-osaisuudesta, ja on sitd syvempid, mitd useampi
ongelma esiintyy yhtdaikaisesti. Syrjdytyminen voidaan nidhdd prosessina, jossa tietyt yksilot ja
ryhmét joko syntyvét yhteiskunnassa marginaaliseen asemaan tai ajautuvat sinne erindisten
elamintapahtumien seurauksena. Esimerkiksi lapsen eldméssd syrjdytymisen riski kasvaa
merkittdvisti, kun hin eldi ja kasvaa ymparistdssi, jossa on monia syrjaytymiseen liittyvid piirteita.
Syrjdytymiselle ominaista sen syvyydesté riippuen on pitkittynyt tai tdydellinen tarve yhteiskunnan
taloudellisesta tuesta sekd muista tukimuodoista, ja se estdd yksiloitd osallistumasta tdysindisesti
yhteiskunnan tavanomaiseen toimintaan. Syrjdytyminen voidaan ndhdd myos jilkeen jaidmisend
muiden ryhmien ja yksildiden myoOnteisistd siirtymistd, kuten koulutuksessa etenemisestd sekd
tyoeldmaissé parjddmisestd. Samalla erot hyvinvoinnissa ja terveydessé kasvavat. (Raunio 2006, 28—

33; Saari 2015, 103-105; Siersbaek ym. 2023; STM; THL 2023b.)

Huono-osaisuuteen liittyykin siis keskeisesti alhainen sosioekonominen asema yhteiskunnassa, koska
se madrittdd yksiloiden mahdollisuuksia hankkia erilaisia hyvinvointiin liittyvid resursseja.
Sosioekonominen asema muodostuu sekd aineellisista voimavaroista ettd niiden hankkimiseen
tarvittavista edellytyksisti. Aineellisiin voimavaroihin kuuluvat tulot, omaisuus ja asumisen taso, kun
taas niiden hankkimisen edellytyksid ovat koulutus, ammatti, terveys sekd asema niin yhteiskunnassa
kuin tyOeldmissd. Sosioekonomisesti haavoittuvissa perheissd voimavarojen puute vaikuttaa

merkittdvésti vanhempien mahdollisuuksiin investoida lapsiinsa, tai he saattavat esimerkiksi kéyttda
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voimavaransa viihteeseen lasten koulutuksen sijasta. Sosioekonominen asema vaikuttaa monella
tapaa ihmisen terveyteen, mutta myos terveydelld on vaikutus sosioekonomisen aseman
muotoutumiseen: hyvén terveydentilan omaavat ihmiset péarjaavit paremmin sekd opinnoissa etté
tyoeldmassd, kun taas terveysongelmista kérsivdt ovat suuremmassa riskissid ajautua heikompaan
sosiaaliseen asemaan. Sosioekonomisten ryhmien vélilld onkin merkittdvid eroja ldhes kaikkien
terveyteen ja hyvinvointiin liittyvien tekijoiden jakautumisessa. (Cutler ym. 2008; Saari ym. 2020,

57; THL 2024a.)

Mitd syvempad yksildiden ja perheiden huono-osaisuus on, sitd suurempi on laadullinen ero hyvin-
voivaan enemmistoon niin elintasossa, eliméanlaadussa kuin eldméntavoissa. Puhutaan sosiaalisista
etdisyyksistd, jotka syventyvét sitd mukaa, kun eriarvoisuus yhteiskunnassa lisddntyy: kun erot
huono-osaisen véeston ja hyvinvoivan enemmiston vélilld kasvavat, on hyvéosaisten yhd vaikeampi
ymmartii tai samaistua huono-osaisten asemaan. Tdmé ymmartdmittomyys voikin muuntua solidaa-
risuus- ja empatiavajeeksi eli haluttomuudeksi auttaa tai rahoittaa huono-osaisten auttamiseksi tar-
koitettuja sosiaalipoliittisia jarjestelmi, kuten erilaisia tulonsiirtoja ja palveluita. Hyvinvoiva enem-
mist0 rahoittaa kuitenkin mielelldin sellaisia etuuksia ja palveluita, joita he itse enimmékseen kayt-
tdvit. Huono-osaiset sitd vastoin ndhdédédn ansiottomina, omasta tilastaan vastuussa olevina yksildina,
jotka eivit ndité verorahoitteisia etuuksia tai palveluita ole ansainneet. Téllaiset sosiaaliset etdisyydet
sekd rajoittavat ettd voimistavat eri luokkien, kulttuurien ja statusten vaikutusta synnyttdmalla muu-
kalaisuutta tuottavia rajoja ja erkaannuttaen erilaisia eldmismaailmoja yhd kauemmas toisistaan.
(Kallio & Hakovirta 2020, 10—11; Laihiala & Ohisalo 2017, 234-238; Saari 2015, 94-97.) Jos ihmiset
kykenisivit tuntemaan suurempaa empatiaa ja vastuuta toisten kokemasta kirsimyksestd, he voisivat
motivoitua taistelemaan sellaisia poliittisia pdédtoksid ja sosiaalisia olosuhteita vastaan, jotka vahin-
goittavat muiden ihmisten eldmid (Wilkinson 2005, 84). Taméin vuoksi tietoisuuden lisddminen
huono-osaisuudesta ilmiénd sekd sen ylisukupolvistumiseen liittyvistd riskeistd on valttimatonta,

jotta pystyisimme yhdessé tekeméén t6itd huono-osaisuuden vihentdmiseksi.

2.2 Lapsuus ja lapsuuden ajan haitalliset kokemukset (ACE)

Téssd tutkielmassa tarkastelen lapsuutta ajanjaksona, joka sijoittuu 18 ensimmdiseen ikdvuoteen.
Tamid on perusteltua, silli Suomen lainsddddnndssd alaikdisyyden ja tdysi-ikdisyyden rajaksi on
madritelty 18 vuotta (Holhoustoimilaki 442/1999, 2 §). Liséksi lastensuojelulain (417/2007) 6 §:ssd

lapseksi méaaritellddn alle 18-vuotias henkild, kun taas nuoreksi médritelldén 18—22-vuotias henkild.



Lapsuudesta on olemassa useita erilaisia méaritelmid, ja maéritelmit vaihtelevat esimerkiksi eri
kulttuurien vililld. Kehityspsykologisesta nidkokulmasta lapsuuteen liittyvét ajanjaksot voidaan
jaotella viiteen eri ikdkauteen: sikidaikaan, vauvaikddn (0-2 v.), leikki-ikddn (2-5 v.),
keskilapsuuteen (n. 6-10 v. tai murrosikddn asti) ja nuoruuteen (n. 10—18 v. tai murrosiésta aikaan,
jolloin nuoresta tulee itsendinen). Ihmisen kehitys alkaa siis jo kohdusta jatkuen ldpi eldmén.
Erityisesti lapsuus on ihmisen kehityksen kannalta tirkedd ja herkkédd aikaa. (Sigelman & Rider

2018.)

Jarventien (2001) mukaan lapsen laadullisten kehitysaskelten saavuttamisessa aikuisen jatkuva,
aktiivinen ja myoétidtuntoinen ldsndolo on vélttdimitontd. Lapselle kasvuympéristd on ikddn kuin
’sosiaalinen kohtu”, josta hin kokoaa rakennuspalikoita persoonallisuutensa rakenteiksi. Mitdan mité
lapsi kokee ei katoa mielestd, vaan kaikki koettu tallentuu muistiin. Kaikki muistin sisdllot eivit
kuitenkaan ulotu tietoisuuteen asti, vaan esimerkiksi kaikista varhaisimmat kokemukset ja jotkin
ahdistavat muistot jddvit tietoisen muistin ulottumattomiin. Nimé muistot ovat kuitenkin tavalla tai
toisella aina ldsné aikuisuudessakin. (Mt., 108, 113.) Sosiaalisella kasvuymparistolld ja lapsuuden

elinoloilla on siis suuri merkitys lapsen kehitykselle ja hyvinvoinnille.

Lapsuuden ajan haitalliset kokemukset eli ACE-tekijit (engl. Adverse Childhood Experiences)
tarkoittavat lapsuudessa (alle 18-vuotiaana) koettuja kehitykselle vahingollisia traumaattisia
tapahtumia, joilla tiedetddn olevan kauaskantoisia ja moninaisia vaikutuksia yksilon eldmédédn
(Asmussen ym. 2019; Westerlund-Cook 2023, 83). ACE-tekijdat on perusteltua esitelld yhdessa
ylisukupolvisen huono-osaisuuden kanssa, silld lapselle huono-osaisuus on haitallisten kokemusten
kasautumista. Esimerkiksi Saaren ja kumppaneiden (2020) ylisukupolvista huono-osaisuutta
koskevassa haastatteluaineistossa tulee jatkuvasti esiin haastateltavien kertomukset muun muassa

lapsuudessa koetusta vikivallasta, laiminlyonnistd seké kotona esiintyneestéd paihteiden kaytosta.

ACE-tekijat voidaan jaotella vékivallan (fyysinen, psyykkinen, seksuaalinen) kokemiseen ja
nidkemiseen, laiminlyontiin (fyysinen, psyykkinen) sekd kotona esiintyviin ongelmiin ja
stressitekijothin ~ (vanhempien ero, vékivalta, péihteiden kéyttd, mielenterveysongelmat,
vankilarangaistukset, rikokset, vanhemman kuolema jne.). ACE-tekijét esiintyvét harvoin yksindin
ja niilld onkin taipumus kasautua, silld ne ovat usein toistensa seurannaisvaikutuksia. ACE-tekijoilld
on myos havaittu olevan voimakas ja kumulatiivinen vaikutus monenlaisiin ongelmiin my6hemmassa
eldiméssd, kuten terveydelle haitalliseen kayttdytymiseen sekd fyysiseen ja psyykkiseen
sairastavuuteen. Lapsuudessa koettu turvattomuus ja haitallinen stressi jattdvit siis jélkensa.

(Asmussen ym. 2019; Dong ym. 2004; Felitti ym. 1998; Westerlund-Cook 2023, 83—-84.)



3. YLISUKUPOLVISEN HUONO-OSAISUUDEN ENNALTAEHKAISY JA KATKAISU

3.1 Suojaavat tekijat ja positiiviset kokemukset lapsuudessa (PCE)

Huono-osaisuuteen ja haitallisiin kokemuksiin liittyvien tekijoiden liséksi on olennaista ymmartié
my0s suojaavien tekijoiden ja kokemusten merkitys lapsen eldméssé. Aina olennaista ei nimittéin ole
riskitekijoiden maird, vaan myos niiden tekijéiden mééréd, jotka ovat olleet tasapainottamassa
vastoinkdymisten ja haitallisten kokemusten tuomaa stressid. (Lipponen 2020, 245.) ACE-tekijoiden
rinnalle onkin nostettu PCE-tekijat (engl. Positive Childhood Experiences), joiden avulla pyritdin
mittaamaan lapsuudessa (alle 18-vuotiaana) koettuja positiivisia kokemuksia (Westerlund-Cook
2023, 86). On havaittu, ettd lapsuuden myonteisilld kokemuksilla on merkittavé yhteys aikuisuudessa
koettuun hyvinvointiin. Itse asiassa lapsuuden positiivisten kokemusten on havaittu jopa lieventivin
haitallisten (ACE) kokemusten vaikutusta. (Ks. Bethell ym. 2019.) Voidaan siis katsoa, ettd jopa
ACE-tekijoitikin haitallisempaa voi olla positiivisten (PCE) kokemusten puute. Téllaisia positiivisia
kokemuksia voivat olla lapselle esimerkiksi se, ettd on saanut puhua kotona tunteistaan, on ollut tukea
antavia ystivid tai kotona on ollut vdhintddn yksi aikuinen, jolta on saanut turvaa ja suojaa.
(Westerlund-Cook 2023, 86.) My0s turvallisessa naapurustossa eldminen ja kodin rutiinit voidaan

mieltdd PCE-tekijoiksi (Yu ym. 2022).

Suojaavissa tekijoissd voidaan puolestaan katsoa olevan kyse tietynlaisista sopeuttavista prosesseista,
jotka edesauttavat yksilon selviytymistd ja vahvistavat voimavaroja. Keskeisid suojaavia tekijoita
lapselle ovat ihmissuhteisiin liittyvét tekijit, kuten vanhemmalta saatu turva, hyvit kaverisuhteet,
koulusta saatu tuki tai esimerkiksi jokin perheen ulkopuolinen turvallinen aikuiskontakti. (Lipponen
2020, 245-246.) Myds materiaaliset resurssit, kuten ruoka, asumisen vakaus ja taloudellinen
turvallisuus voidaan nidhdd suojaavina tekijoind (Yoon 2022). Toisaalta tiedetddn, ettdi myos
yksildlliset ominaisuudet voidaan luokitella suojaaviksi tekijoiksi. Téllaisia voivat olla esimerkiksi
lapsen myoOnteinen asenne, normien vastaisen kdytoksen paheksuminen, arvostus ja tyytyvéisyys
koulunkdyntid kohtaan sekd odotukset koulutuspolulla etenemisestd. Téllaiset yksil6lliset suojaavat
tekijdt voivat olennaisesti vaikuttaa lasten ja nuorten tekemiin valintoihin esimerkiksi koulun tai

vertaissuhteiden osalta. (Bonino ym. 2005, 81; Lipponen 2020, 245.)

Suojaavat tekijit sekd positiiviset kokemukset (PCE) ovat siis hyvin ldhekkdisid kisitteitd, mutta
suojaavat tekijiat voidaan néhda tietynlaisina resursseina, kun taas PCE-tekijdt painottavat lapsen
subjektiivista kokemusta. Tutkimusten perusteella tiedetdén, ettd esimerkiksi koulun rooli suojaavana
tekijdna ja positiivisten kokemusten vahvistajana on erittdin merkittidva (ks. Bonino ym. 2005, 171—
174, 270-271, 277; Lipponen 2020, 246). Niin koulu voidaan ndhdd yhtend tirkeimpani
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ylisukupolvisen huono-osaisuuden ennaltachkéisijand. Suomessa koulujarjestelméén kohdistuneet
leikkaukset ovat kuitenkin heikenténeet sen roolia suojaavana tekijani, miké on erittdin huolestuttava
kehityssuunta (ks. Lipponen 2020, 247-248). Ylipddtddn suojaavien tekijoiden ja positiivisten
kokemusten vahvistaminen ovat kuitenkin todella merkittdvassd roolissa ylisukupolvisen huono-

osaisuuden ennaltachkdisyssa.

3.2 Sosiaalinen kimmoisuus

Kéytdn tutkielmassani Saaren ja kumppaneiden (2020) laatimaa kdanndsta (sosiaalinen) kimmoisuus
resilienssin (engl. resilience) késitteestd, silld mielestdni tdiméd kddnnds on huono-osaisuudesta
puhuttacssa kuvaava ja saavutettava. Sosiaalisella kimmoisuudella tarkoitetaan yksildiden
palautumiskykyé erilaisten vastoinkdymisten jilkeen. Vastoinkdymiset voivat olla kertaluonteisia
(esim. ldheisen dkillinen kuolema) tai pidempikestoisia (esim. toistuva perhevidkivalta). Naitd
molempia yhdistdé kuitenkin se, ettd molemmat heikentévit ainakin hetkellisesti merkittavélla tavalla
yksilon toimintakykyd. Toisin sanoen sosiaalinen kimmoisuus on prosessi, joka kdynnistyy jonkin
vakavan vastoinkdymisen seurauksena, ja sen onnistuneena lopputuloksena on yksilon toimintakyvyn
sdilyminen tai palautuminen. Korkean kimmoisuuden omaavat henkil6t voidaan ndhdd yksiloina,
jotka osoittavat vahvaa toimintakykyd huolimatta suurestakin vastoinkdymisten maérasta.

(Haczkewicz ym. 2024; Ripatti ym. 2023; Saari ym. 2020, 63.)

Kimmoisuuden synnysti ei ole olemassa yksinkertaista mallia, mutta on esitetty, ettd se muotoutuu
kolmen muuttujan eli yksilon, 1dheisten ithmisten ja ympériston voimavarojen vuorovaikutuksessa.
Niiden tekijoiden vuorovaikutus kimmoisuuden rakentumisessa pohjautuu sithen, miten ja milloin
ndma tekijédt ovat saatavilla, ja miten niitd hankitaan ja otetaan kdyttoon. Kimmoisuus vahvistuu, kun
yksil6 oppii hyddyntdimiin omia voimavarojaan, ja tarpeen tullen myds muiden voimavaroja, mikéali
omat voimavarat ovat vdhissd. Tamé puolestaan tuo yksildlle tunteen siitd, ettd vaikeuksista on
mahdollista selvitd. (Lipponen 2020, 23-25.) Esimerkiksi huono-osaisessa perheessé eldvilld lapsella
el vastoinkdymisten tai pelottavien kokemusten edessd olekaan vélttimattd ketddn turvallista aikuista,
jonka puoleen kédédntya. Pitkittyessddn ja toistuessaan tima voi heikentdd kimmoisuutta, kun lapsi jaia
vaille selvidmisen kokemuksia vaikeista tilanteista. Etenkin perheen ulkopuolisten suojaavien
tekijoiden puuttuessa riski kimmoisuuden heikkenemiselle on suuri. Lisdksi lapsi ei vilttdmétta osaa
hyodyntdd perheen ulkopuolelta saatavaa apua. Merkittdvd osa lapsista heikoista ldhtokohdistaan
huolimatta pirjdd kuitenkin eldmdéssdin hyvin, mikd usein tarkoittaa sitd, ettd lapsen omien

ominaisuuksien liséksi perheessd ja ympéristdsséd on tdytynyt olla jotakin toimivaa. (Mt., 25, 243.)



Sosiaalisen kimmoisuuden késite kietoutuu merkittidviasti yhteen ylisukupolvisen huono-osaisuuden
kanssa, ja silld on tarked rooli myds sen ennaltachkdisyssd, silld tavanomaisin kimmoisuutta lisddva
tekijd on turvallinen lapsuus. Pdinvastoin taas jatkuvat kokemukset epdonnistumisesta, pitkittynyt
negatiivinen kuormitus ja esimerkiksi sosiaalisen tuen puute heikentdvit yksilon kimmoisuutta.
(Haczkewicz ym. 2024; Saari ym. 2020, 63.) Edelld esittelemédni ACE-tekijit voidaan siis ymmartiaa
sosiaalista kimmoisuutta heikentdvind ja PCE-tekijdt sekd suojaavat tekijat puolestaan kimmoisuutta
lisddvind tekijoind. Mitd enemmaén ja tithedmmin haitallisia kokemuksia yksilon eldmissd esiintyy,
sitd suurempi on riski, ettd yksilon kimmoisuus, kyky palautua vastoinkdymisistd, heikkenee joko
pitkdkestoisesti tai pysyvasti (Saari ym. 2020, 63). Sosiaalinen kimmoisuus on siten merkittdvassa

roolissa eldmissé vastaan tulevista vastoinkdymisistd selviytymisessa.

3.3 Lapsuudessa koettu huono-osaisuus ja sosiaality®

Ylisukupolvisen huono-osaisuuden hahmottaminen ilmiond on keskeisessd asemassa myds
sosiaalityon ammatillisen ja yhteiskunnallisen tehtdvin ymmartdmiseksi. Valtakunnallisen
sosiaalityon yliopistoverkosto Sosnetin (2003) laatiman virallisen médritelmén mukaan sosiaality®
on muutosty6td, joka perustuu yksiléiden, perheiden, ryhmien ja yhteisdjen sosiaalisten ongelmien
tunnistamiseen ja ratkaisuun, jonka tavoitteena on vahvistaa ja tukea yksiloiden hyvinvointia,
selviytymistd ja toimintakykyisyyttd. Usein sosiaalityon asiakkaiksi tulevat vaikeassa
eldamintilanteessa olevat ihmiset, joita yhteiskunnan ensisijaiset hyvinvointia tukevat palvelut eivét
ole kyenneet auttamaan. Tilloin on usein kyse erittdin haastavista ongelmista niin toimeentulossa,
arjessa selviytymisessd kuin eldméanhallinnassakin. Sosiaalityon yhteiskunnallisena tehtdvénd onkin
vahvistaa heikommassa asemassa olevien ihmisten yhteiskunnallista osallisuutta tukemalla heidén
voimavarojaan myds silloin, kun on kyse kasautuvien ongelmien kanssa kamppailevista yksiloista.
(Raunio 2006.) Erityisesti perheiden kohdalla yhteiskunnallisen osallisuuden sekd voimavarojen
vahvistaminen on vélttdmétontd, jotta kyetddn ennaltachkdisemddn huono-osaisuuden

ylisukupolvistumista.

Suomessa huono-osaisten perheiden ja lasten voimavaroina toimivia suojaavia tekijoitd ovat
vahvistaneet niin koulujérjestelmd, lastensuojelu kuin muu sosiaalityd, mutta viime vuosien aikana
néihin kohdistuneet leikkaukset ovat vieneet tilannetta huonompaan suuntaan. Tutkimusten mukaan
esimerkiksi koulujen kyky tasata lasten erilaisia ldhtokohtia on heikentynyt, ja myds lastensuojelun
kriisi on ollut jo pitkddn pinnalla litan vdhiisten resurssien vuoksi. (Lipponen 2020, 247.) Tama
herattddkin kysymyksen siitd, mitkd ovat yhteiskunnan valmiudet télld hetkelld tukea niitd lapsia ja
perheitd, nyt kun sosiaaliturvasta sekd koulutuksesta leikataan entisestddan. Tutkimusten perusteella
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tiedetddn, ettd ehkdisevilld varhaislapsuuden palveluilla ja interventioilla on suuri vaikuttavuus
esimerkiksi psykiatristen ongelmien ehkiisyssé, rikollisuuden vdhentdmisessd sekd myOhemmén
koulutustason parantamisessa; yhteiskunnan investointi ehkdiseviin palveluihin on siis investointia
myos tulevaisuuteen. (Ks. Linnosmaa & Viisdnen 2014, 171-179.) Yksilot kuitenkin tarvitsevat
voimavaroja ennen kaikkea arjen hyvinvoinnin ja selviytymisen tukemiseksi, eivdt vain

integroituakseen yhteiskuntaan, mika tulee huomioida sosiaalitydssd (Raunio 2006).

Ehkéiseviin toimenpiteisiin liittyy olennaisesti erilaisten riskien ja riskiryhmien tunnistaminen, jonka
avulla tarvittavia toimenpiteitd voidaan kohdentaa haavoittuvimpiin ihmisryhmiin. Lapsi- ja
perhepalveluiden tasolla ehkidisevdt toimenpiteet voidaan jaotella kolmeen eri kategoriaan.
Ensimmadisend on ensisijainen ehkiisy, jossa perheen toimintakykyé ja hyvinvointia vahvistetaan
niin, ettd todenndkdisyys lapsen siirtymisestd lastensuojelun asiakkuuteen pienenee. Toissijaisella
ehkidisylld puolestaan pyritddn turvaamaan lapsen hyvinvointi lastensuojelun avohuollon
asiakkuudessa, jotta sijoitukselta véltyttdisiin. Kolmannen asteen ehkéisylld puolestaan tarkoitetaan
niitd toimenpiteitd, jossa lapsen hyvinvointi pyritddn turvaamaan huostaanottopditoksen jilkeen.

(Linnosmaa & Viisdnen 2014, 172.)

Lastensuojelussa ja lapsiperheiden sosiaalitydssé tirkeimpiné tavoitteina on edistié lasten ja nuorten
kasvua, kehitysti ja turvallisuutta seka tukea perheiti ja huoltajia heidin kasvatustehtdvissddn. Nissé
palveluissa kohdataan vaikeita ja monenlaisia eldméntilanteita, ja tyypillistd on ongelmien
kasautuminen tiettyjen lasten, nuorten ja perheiden harteille. Vaikka sosiaalityd on voimakkaasti
auttamisty6td, liittyy sithen kuitenkin myds mahdollisuus soveltaa julkista valtaa seki tahdonvastaisia
toimenpiteitd thmisten eldméain. Lapsen asioista vastaavalla sosiaalityontekijdlld on siis oikeus, mutta
my0s velvollisuus puuttua, mikéli lapsen tai nuoren terveys ja kehitys uhkaavat vaarantua vakavasti.
Ensisijaisesti perheitd on kuitenkin tarkoitus auttaa ennaltachkdisevilld, vapaaehtoisuuteen ja
suostumukseen pohjautuvilla palveluilla, joihin lapsiperheiden palvelut sekd lastensuojelun
avohuolto perustuvat. (Kiili ym. 2024; LsL 417/2007.) Niilld kaikilla palveluilla on kuitenkin suuri
merkitys ylisukupolvisen huono-osaisuuden ennaltaechkdisyssd, silld niiden avulla voidaan tukea ja
auttaa perheitd erilaisissa haastavissa eldmaéntilanteissa sekd puuttua tarvittaessa esimerkiksi

perheessi esiintyviin vékivaltaan, pdihteiden kayttdon tai lapsen laiminlyOntiin.

Joskus lapsi joudutaan kuitenkin hinen terveyttdin ja kehitystddn vakavasti vaarantavien seikkojen
vuoksi sijoittamaan kodin ulkopuolelle, miké tarkoittaa asiakkuuden siirtymistd lastensuojelun
sijaishuoltoon. Huostaanotto on viimesijainen lapsen edun turvaava keino silloin, kun lapsen terveytti

ja kehitysté ei ole voitu turvata muilla ensisijaisilla, vapaaehtoisuuteen perustuvilla toimenpiteilla ja
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tukitoimilla. (LsL 417/2007.) Tutkimusten perusteella on havaittu, ettd perheiden taloudellisilla
ongelmilla, kuten pitkdaikaisella toimeentulotuen saamisella, on merkittdvd yhteys lastensuojelun
sijaishuollon tarpeeseen. Tété selittdd osin se, ettd nédihin perheisiin kasaantuu usein muutakin huono-
osaisuutta, kuten paihdeongelmia ja kaltoinkohtelua. (Kestild ym. 2012.) Lisdksi itse sijoitettuna
olleiden vanhempien lapsilla on merkittdvasti suurempi riski joutua huostaanotetuksi kuin muilla
lapsilla (Mertz & Andersen 2017). Ylisukupolvisella huono-osaisuudella on siten merkittava kytkos
lastensuojelun palveluihin ja erityisesti sijaishuoltoon; ndin ndilld palveluilla on myds merkittdva
rooli sen ennaltachkdisyssd, ja ennen kaikkea katkaisemisessa silloin, kun asiakkuus on jatkunut

sukupolvelta toiselle.

Lapsia, jotka on jouduttu sijoittamaan kodin ulkopuolelle, kuvataankin usein yhteiskunnan
heikoimmassa asemassa oleviksi lapsiksi. Syynéd tdhdn on se, etti jokin heiddn eldmissdén on
vaarantanut heiddn hyvinvointinsa ja kehityksensd niin merkittdvésti, ettd lastensuojelu on katsonut
kodin ulkopuolelle sijoittamisen tarpeelliseksi. (K&éridld & Ristikari 2020, 225.) Sijaishuoltoon
siirtyminen on lapselle suuri, tavanomaisesta elimankulusta merkittévisti poikkeava muutos, mutta
niin on myos siirtyminen sieltd pois. Nuoren tdyttdessd 18 vuotta sijaishuolto paittyy, jolloin hinelld
voi olla edessddn suuri mdard isoja muutoksia, kuten muutto omaan asuntoon tai esimerkiksi
opintojen tai tyon aloittaminen. Oman lisdhaasteen tdhdn mullistavaan siirtymédén voivat tuoda
huostaanoton perusteisiin liittyvdt menneisyyden traumat, ja niiden myo6td syntynyt tarve tuelle ja
palveluille. Tata riskialttiiksi luonnehdittua siirtymai pois sijaishuollon piiristd on kuitenkin tutkittu
Suomessa yllattdvian vahinlaisesti, mutta toteutuneiden tutkimusten perusteella tiedetdin, ettd timén
siirtymisen onnistumisella tai epdonnistumisella voi olla pitkédlle tulevaisuuteen ulottuvat seuraukset.
(Vierula ym. 2024.) Téssa siirtyméssd tukena onkin vapaaehtoisuuteen perustuva lastensuojelun
jalkihuolto, jonka tehtdvdnd on olla aikuistuvan nuoren tukena itsendisen eldméin ja arjen
rakentamisessa (Saari ym. 2020, 239-240; THL 2024b). Jalkihuollolla on siten erityisen merkittava
rooli huono-osaisuuden ylisukupolvisen kierteen ennaltaehkéisyssi seké katkaisussa, silld sen avulla
voidaan tukea vaikeista taustoista ponnistavia nuoria itsendistyméédn sekd 10ytdméén turvallinen ja

vakaa suunta tulevaisuudelle.

Sosiaality6lld on siis merkittdva rooli ylisukupolvisen huono-osaisuuden ennaltachkéisyssd, mutta
toisaalta myos sen katkaisemisessa. Sosiaalitydn keinoin on mahdollista auttaa ja tukea lapsia, nuoria
sekd perheitd, tunnistaa perheiden ongelmia varhaisessa vaiheessa ja tarvittaessa puuttua niihin. N&ité
tehtdvid on kuitenkin vaikeaa toteuttaa liian vihdisin resurssein, joten ennaltachkéisevien palveluiden

toimivuus yhteiskunnassa tulisi turvata jo pééttdjien taholta.

11



4. TUTKIELMAN TAVOITE JATOTEUTTAMINEN

4.1 Tutkielman tavoite ja tutkimusmenetelmat

Tutkielmani tavoitteena on tutkia lapsuudessa koetun huono-osaisuuden ylisukupolvisen siirtymisen
mekanismeja. Ylisukupolvinen huono-osaisuus on laaja, useita perheitd koskettava sosiaalinen
ongelma, jonka vuoksi aihetta olisi tdrkedd tutkia tarkemmin. Erityisesti ylisukupolvisuuden
mekanismeista tulisi tietid enemmaén, silld sen myotd myOs ennaltachkdisevid palveluita olisi
mahdollista kehittdd tehokkaammiksi. Etenkin tulevana sosiaalityontekijani koen aiheen tutkimisen
tarkedksi, silld sosiaalityd on yhteiskunnallisesti keskeisessd asemassa ylisukupolvisen huono-

osaisuuden ennaltachkdisyssd ja katkaisussa, sekd siitd aiheutuvien haittojen vahentdmisessa.

Pyrin siis tutkielmassani tuomaan esille niitd keskeisia tekijoitd, jotka vaikuttavat huono-osaisuuden
ylisukupolvistumiseen. Aiempien tutkimusten perusteella tiedetdéin vanhempien huono-osaisuuden
ennustavan lasten myohempdd huono-osaisuutta, mutta mekanismit ylisukupolvistumisen taustalla
ovat siitd huolimatta edelleen epéselvid (Kallio & Hakovirta 2020, 31). Mekanismien ymmartidminen
on mielestdni vélttimatontd, jotta ylisukupolviseen huono-osaisuuteen voidaan vaikuttaa ja

ennaltachkiistd sen periytymistd, jonka vuoksi koen tutkimusaiheeni olevan hyvin merkityksellinen.

Tutkielmaani ohjaava tutkimuskysymys on:

Mitkd mekanismit selittivit lapsuudessa koetun huono-osaisuuden siirtymistd sukupolvelta toiselle?

Olen toteuttanut tutkielmani laadullisena kirjallisuuskatsauksena, jossa tarkoituksena on tutkia
muiden tutkijoiden tuottamia alkuperdistutkimuksia. Pddméérand on néin ollen tunnistaa, arvioida,
tulkita ja yhdistdd olemassa olevaa tietoa sekd luoda ndiden pohjalta kriittisesti tarkasteltu
kokonaiskuva. Kirjallisuuskatsauksen lopputuloksena syntyvien johtopéatosten tulisi vastata ennalta
madritettyyn tutkimuskysymykseen. Kirjallisuuskatsauksen tyypiksi olen valinnut narratiivisen, eli
kuvailevan kirjallisuuskatsauksen (engl. narrative review), jonka tavoitteena on ilmidn
ymmaértiminen ja sen kuvaileminen ymmarretyn perusteella mahdollisimman johdonmukaisesti ja
vakuuttavasti argumentoiden. Toisin sanoen tutkija pyrkii myds itse kasvattamaan tietimystdidn
tutkittavasta ilmiostd, joka mahdollistaa intuition seuraamisen tutkimustuloksia muodostettaessa.
(Vilkka 2023.) Tami kirjallisuuskatsaus sopi erinomaisesti tutkielmani toteutustavaksi, silld
tavoitteenani oli myos itse syventdd ymmarrysténi ylisukupolvisen huono-osaisuuden ilmiostd sekd
sen ylisukupolvisuuden mekanismeista. Tutkielman toteutuksen myodtd kasvaneen tietimykseni
avulla olen puolestaan kyennyt analysoimaan aineistoa, ja tekemddn siitd mahdollisimman

johdonmukaisia péaatelmié.
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Tutkielmani on luonteeltaan aineistoldhtoinen, eli olen pyrkinyt rakentamaan analyysini myota
syntyneet tulokset tdysin valitsemani aineiston ja siitd havaitsemieni tekijoiden pohjalta.
Aineistoldhtoisessd analyysissa ldhtokohtana on, etteivit analyysin myotd syntyvit yksikot ole
ennalta madriteltyjd (Tuomi & Sarajarvi 2018). Itse analysoinnin toteutin laadullisena
sisdllonanalyysina koodauksen ja teemoittelun avulla, jotka mahdollistivat erilaisten mekanismien

havaitsemisen ja jdsentdmisen aineiston pohjalta.

Koodauksessa tarkoituksena on erotella ja yhdistelld aineiston osia luokiksi, sekd nimetd ne
yhdistdvin ominaisuuden mukaan. Olennaista on tutkijan oma jdsennystyd, silli muodostuvat luokat
eivit ole aineistossa valmiina odottamassa. (Juhila 2021.) Koodauksessa tutkija kéy siis huolellisesti
lapi tekstejdan useaan kertaan, etsien niisti niin sanottuja koodauksia, joiden pohjalta hin muodostaa
omia konstruktioita. Vaikka koodaus itsessddn on aineistoldhtdisté ja siind pyritddn objektiivisuuteen,
ohjaa tutkijaa kuitenkin viistdmittd my0s esimerkiksi oma lukeneisuus asiasta seki erilaiset teoriat
ja aikaisemmat tutkimukset. Ndin ollen koodaus on aina jonkinlainen yhdistelmé tutkijan
ennakkokdsityksid ja aineiston tulkintaa. (Eskola & Suoranta 1998.) Olen lukenut valtavasti
kirjallisuutta niin huono-osaisuudesta kuin ACE-tutkimuksesta, joten tiedostan, etti lukemani
tutkimus on varmasti vaikuttanut paljon ennakkokisityksiini ylisukupolvisuuden mekanismeista.
Téstd huolimatta olen kuitenkin pyrkinyt tutkimaan aineistoja mahdollisimman avoimin mielin ja
tekemiin padtelmid niistd kdsin. Eskola ja Suoranta (1998) toteavat kuitenkin osuvasti, ettd puhdasta
aineistoldhteisyyttd on syytd epdilld aivan yhtd lailla kuin tdysin puhtaita havaintojakin. Téyttd
objektiivisuutta tutkimuksen teossa on siis vdistamattakin vaikea taata, joten myds timén tutkielman

tuloksia luettaessa tulee muistaa kriittinen lahestymistapa.

Koodauksen jilkeen teemoittelu puolestaan mahdollistaa aineiston pilkkomisen ja ryhmittelyn
erilaisten aihealueiden mukaan. Teemoittelussa pyritdén siis etsimddn aineistosta erilaisia teemoja
kuvaavia ndkemyksid, joiden avulla on mahdollista saada vastauksia tutkimuksessa esitettyihin
kysymyksiin. (Eskola & Suoranta 1998; Tuomi & Sarajérvi 2018.) Téssé tutkielmassa teemoittelu on
mahdollistanut  analyysin  loppuvaiheen jdsentelyn = koodauksen pohjalta 16ydetyille
ylisukupolvisuuden mekanismeille, minkd avulla ne on ollut mahdollista nimeti ja esittdd selkedsti

tutkielman tulososiossa.

4.2 Tutkimuseettiset kysymykset

Huono-osaisuuteen linkittyy vahvasti haavoittuvuuden (engl. vulnerability) kisite. Haavoittuvuudelle

ei ole olemassa yksiselitteistd miéritelméd, mutta se voi olla esimerkiksi tietynlaisten olosuhteiden ja
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elinolojen luomaa. (Kallio & Hakovirta 2020, 12.) Koska tutkielmani keskittyy yhteiskunnan
haavoittuvimmassa asemassa olevien perheiden ja yksiloiden eliméédn, on syytd olla tarkkana

tutkielman eettisistd kysymyksistd ja eettisyyden toteutumisesta.

Sosiaalialan ammattijarjestd Talentian eettisen ohjeistuksen mukaan sosiaalialan ammattihenkilén on
“tuettava heikommassa asemassa olevien oikeuksia siten, ettd asiakkaiden leimaantuminen ja huono-
osaisuus vahenevit” (Talentia 2017, 23). Lisdksi sosiaalialan ammattihenkilon tulee vahvistaa
asiakkaan oikeuksien toteutumista ja toimia heidén puolestapuhujanaan, tuoden ilmi havaitsemiaan
epéakohtia, kuten koyhyytté ja vikivaltaa. Yksi keskeisimmistd sosiaalialan ammattihenkilon eettisistd
velvollisuuksista onkin esimerkiksi epdoikeudenmukaisen politiikan vastustaminen. (Mt., 22—-23.)
Néama eettiset velvollisuudet koen henkilokohtaisesti hyvin tirkeiksi, ja ndma velvoitteet ovat olleet
keskeisesti ohjaamassa timén tutkielman toteuttamista mahdollisimman eettiselld tavalla. Olen
esimerkiksi kiinnittdnyt huomiota sithen, ettd kiytdn tutkielmassani kunnioittavaa kieltd sekd viltian
leimaavien termien kiyttéd kirjoitusprosessin aikana. Liséksi olen pyrkinyt rakentamaan
ylisukupolvisesta huono-osaisuudesta mahdollisimman kattavan ja rehellisen kuvan, jotta se toisi

ilmiostd kokonaisuudessaan mahdollisimman totuudenmukaisen késityksen lukijalle.

On kuitenkin tdrkedd muistaa, ettd olennaista on yksilon oma kokemus eldmastédn. Se miké yhtaalta
voidaan objektiivisesti mééritelld huono-osaisuudeksi ei aina kdy yhteen subjektiivisen huono-
osaisuuden kanssa. Toisin sanoen erilaisin kriteerein méaéritelty huono-osaisuus ei aina vastaa yksilon
omaa kokemusta eldmadstdén. Thminen saattaa kokea toimeentulonsa ja hyvinvointinsa hyvéksi
rilppumatta siitd, ettd hin objektiivisesti mitattuna madrittyisi tulokdyhéksi tai huono-osaiseksi.
Huono-osaisuutta mitatessa olisikin olennaista huomioida huono-osaisuus my0s subjektiivisella
tasolla. (Kallio & Hakovirta 2020, 13.) Harva myoskdin haluaa tulla méaaritellyksi huono-osaiseksi
tai koyhdksi, joten on siis muistettava erotella toisistaan yksilon oma kokemus ja objektiivinen
maédrittely. Tutkijan ei my6skdén tule mairitelld yksilod huono-osaiseksi vaan se on jokaisen yksilon
itse médritettdvd asia (mt., 12). Liséksi on muistettava, ettei mydskddn esimerkiksi tietyn ryhmén
huono-osaisuudesta voi tehdd suoria pddtelmid sithen kuuluvan yksilon huono-osaisuudesta, ja
toisaalta ryhmén huono-osaisuus voi olla erilaista kuin sithen kuuluvien yksiléiden huono-osaisuus
(Sund 2005, 42). Taméan tutkielman tarkoituksena ei siis ole leimata ketddn huono-osaiseksi tai
koyhéksi, vaan tarkoitus on tutkia nimenomaan niitd huono-osaisuuden subjektiivisia ulottuvuuksia,

jotka aiheuttavat kdrsimystd ja pahoinvointia niiden kokijoille sekd tuoda heidén &énténsa kuuluville.

On my®0s olennaista ottaa huomioon, ettd huono-osaisuudesta puhuttaessa ei ole kyse homogeenisesti

ryhmistd, vaan siind tulee muistaa ihmisten erilaisten elimaéntilanteiden moninaisuus seka erilaiset
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elamdnpolut. Liséksi on tdrkedd huomioida, ettei heiddnkdin elaménsé ole vélttamatta pelkkda huono-
osaisuutta, vaan mukana voi olla yhtd lailla my0s valon pilkahduksia sekd onnen ja ilon hetkii.
Huono-osaisuus mielletddnkin kokonaisuudessaan laajaksi kisitteeksi, jonka médrittelysté ei vallitse
tayttd yksimielisyyttd (Kallio & Hakovirta 2020, 9). Sund (2005) on kiteyttdnyt asian osuvasti:
“huono-osaisuuden voi kisittdd olevan jonkinlainen ainutkertainen kokemus, joka ei ndyttdydy kahta
kertaa samanlaisena ja eri pisteiden huono-osaisuudet ovat vertailukelvottomia” (mt., 45).

Tutkielman olen pyrkinyt toteuttamaan téta ajatusta kunnioittaen.

4.3 Aineiston keruu ja valinta

Tutkielman aineiston hankintaan liittyvén tiedonhaun toteutin lokakuussa 2024. Aloitin tiedonhaun
listaamalla ylos aihepiiriini liittyvid keskeisid kisitteitd, kuten ylisukupolvinen huono-osaisuus,
huono-osaisuus, lapsuus, koyhyys, poverty, childhood, addiction, substance abuse, mental health,
intergenerational transmission, poverty, disadvantaged, children, adversity, deprivation, family.

Tiedonhakua tein Andorista, Social Services Abstracts-tietokannasta sekd ARTO-tietokannasta.

Aloitin tiedonhaun Andorista hakulausekkeella advers* AND intergeneration® AND child* AND
pover*. Rajauksina haussa minulla oli kriteereind vuodet 2014-2024, vertaisarvioidut lehdet sekd
artikkelit. Tama haku tuotti 144 tulosta. Selailin tuloksia, ja kirjasin ylos lisdd keskeisid késitteitd ja
avainsanoja, joita mainittiin aihepiiriini liittyvissd tutkimusartikkeleissa. Koska huono-osaisuudessa
on kyse hyvin laajasta ilmiosté, oli vélttdimétontd kokeilla mahdollisimman monipuolisesti erilaisia

hakusanoja seké niiden erilaisia yhdistelmid hakulausekkeiden muodossa.

Hedelmaéllisimmét hakutulokset saavutin kuitenkin seuraavalla hakulausekkeella: (multi-
generational OR intergenerational) AND (deprivation OR disadvantage OR adversity) AND (ace OR
hardship OR "social risk") AND poverty AND child* AND (family OR parent). Rajauksina haussa
olivat kriteereind vuodet 2014-2024, vertaisarvioidut lehdet seké artikkelit. Tama tuotti Andorissa 28
tulosta, joista tiivistelmien lukemisen jdlkeen kuusi artikkelia valikoitui mukaan aineistoon (Borja
ym. 2019; Metzler ym. 2017; Najman ym. 2018; Panisch ym. 2020; Schoon & Melis 2019; Steele
ym. 2016).

Koska tdma hakulauseke tuotti paljon hyvid tuloksia, pdétin kokeilla samalla hakulausekkeella hakua
my0s Social Services Abstracts-tietokannasta. Rajauksina haussa minulla oli vertaisarvioidut
artikkelit ja vuodet 2014-2024. Tama tuotti yhteensa 420 tulosta. Koska yksi sisdénottokriteereistani

on lansimaalaiset tutkimukset, tein hakuun rajauksen, jossa suljin pois ei-linsimaalaiset tutkimukset.
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Néin tuloksia tuli 347. Selasin ldpi ensimmadiset 120 artikkelia, joista lopulta kolme artikkelia

valikoitui mukaan aineistoon (Allen ym. 2024; Gomis-Pomares ym. 2023; Jones ym. 2023).

Kokeilin Andorista hakua my6s ilman rajauksia suomenkielisilld termeilld, kuten huono-osai* AND
laps*. Tama haku tuotti 52 tulosta, jotka olivat enimmékseen opinnéytetdité ja kirjoja. Esimerkiksi
vertaisarvioituja tutkimusartikkeleita ei 10ytynyt lainkaan. Suomenkielisilld hakusanoilla 16ysin kylla
itselleni hyvid ldhteitd tutkielman taustoitusta varten. Tama kuitenkin osoitti sen, ettei suomenkielistd
aineistoa  ylisukupolvisesta  huono-osaisuudesta ole kovin kattavasti  tuotettu, eikd
tutkimuskysymykseeni vastaavan kirjallisuuskatsauksen toteuttaminen olisi ollut tdysin

suomenkieliselld tai suomalaisella aineistolla mahdollista.

Koska tiedonhaku suomalaisin termein ei ollut tuotteliasta aineistonhakua ajatellen, paitin tehda
hakua englanninkielisilld hakusanoilla lisddmailld joukkoon termin Finland, silld halusin saada
aineistooni hieman painotusta suomalaisiin tutkimuksiin. Téll4 pyrin siithen, ettd tutkielmani olisi
sovellettavissa suomalaiseen kontekstiin, mahdollistaen samalla myos kansainvélisen tutkimuksen
hyodyntdmisen. Hakulausekkeena Andorissa oli (multi-generational OR intergenerational) AND
(deprivation OR disadvant* OR advers*) AND child* AND finland. Rajauksina haussa olivat vuodet
2014-2024, vertaisarvioidut lehdet ja artikkelit. Tdma haku tuotti 32 tulosta, joita selailemalla 16ysin
kolme tutkimuskysymykseeni vastaavaa suomalaista tutkimusartikkelia (Dobewall ym. 2023;
Jaaskeldinen ym. 2016; Vauhkonen ym. 2017b). ARTO-tietokannasta samalla hakulausekkeella
16yty1 kaksi artikkelia, joista toinen suomenkielinen vertaisarvioitu tutkimusartikkeli valikoitui

mukaan tutkielmani aineistoon (Vauhkonen ym. 2017a).
Aineistoa valitessani noudatin tarkemmin seuraavia kriteereita:

Taulukko 1. Aineiston sisdénotto- ja poissulkukriteerit

Sisdédnottokriteerit Poissulkukriteerit

Vertaisarvioitu tieteellinen tutkimusartikkeli Ei1 vertaisarvioitu tieteellinen tutkimusartikkeli
Tutkimus vastaa tutkimuskysymykseen Tutkimus ei vastaa tutkimuskysymykseen
Tutkimus on kvantitatiivinen Tutkimus on kvalitatiivinen

Tutkimus julkaistu vuonna 2014 tai sen jdlkeen | Tutkimus julkaistu ennen vuotta 2014

Tutkimus sijoittuu lansimaihin Tutkimus ei sijoitu lansimaihin

Kielend suomi tai englanti Muu kieli kuin suomi tai englanti

Niiden hakujen ja tarkempien kriteerien perusteella 20 artikkelia valikoitui huolellisempaan

tarkasteluun. Osa tutkimuksista karsiutui pois tarkemman lukemisen jélkeen, silld ne eivit lopulta
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vastanneet tdysin tutkimuskysymykseeni. Kaksi valitsemistani artikkeleista (Bellis ym. 2017; Larsen
ym. 2014) valitsin mukaan helmenkasvatusmenetelmilld hakujen my6td 16ytyneiden tutkimusten

(Panisch ym. 2020; Vauhkonen ym. 2017b) ldhdeluetteloista.

Lopulliseen aineistoon mukaan valikoitui ldnsimaihin sijoittuvia vertaisarvioituja tutkimuksia.
Vertaisarvioitujen tutkimusten hyddyntdminen on tdrkedd siksi, ettd se takaa tutkimusten
luotettavuuden ja tieteellisyyden. Lansimaalaisia tutkimuksia valitsin aineistoksi silld perusteella, ettd
ne ovat ldhinnd suomalaista kulttuuria, jolloin liian suuret kulttuuriset erot eivét heikennd aineiston
vertailukelpoisuutta ja siten luotettavuutta. Tamd ei kuitenkaan poista sitd, ettd valitsemiini

tutkimuksiin on voinut osallistua alkuperiltdan ei-linsimaalaisia perheita.

Valitsemani tutkimukset ovat kvantitatiivisia, silld kvantitatiivinen tutkimus vastasi paremmin
tutkimuskysymykseeni, ja mahdollisti mekanismien yksityiskohtaisemman tarkastelun. Liséksi
rajasin haun vuosiin 2014-2024, silld halusin painottaa mahdollisimman ajantasaista ja uutta
tutkimusta, jotta se takaisi paremman luotettavuuden kerddmilleni aineistolle. Liséksi valitsin vain
sellaisia tutkimuksia, jotka oli kirjoitettu suomeksi tai englanniksi, silld nditd kielid osaan ja

ymmaérrin parhaiten.

4.4 Aineiston kuvaus ja analyysi

Lopullinen aineistoni koostuu 15 vertaisarvioidusta tieteellisestd tutkimusartikkelista (ks. Liitteet,
Taulukko 2). Valitsemissani tutkimuksissa painottuu ACE-tekijoiden sekd sosiaalisen huono-
osaisuuden ylisukupolvisuuden tutkiminen, sekd nédiden yhteydet erilaisiin tekijoihin my6hemmaissa
elimdssd. Tutkimukset keskittyvdt siis tarkastelemaan vaihtelevin ldhestymistavoin huono-
osaisuuden eri ulottuvuuksia. Huono-osaisuudessa on kyse laajasta ongelmien vyyhdistd, minka
vuoksi titd kaikkea ei ole mahdollista edes tarkastella yhdessd tutkimuksessa. Mikéli kaikkia
ongelmia tutkittaisiin yhtd aikaa, hukkuisivat ylisukupolvisuuden mekanismit luultavasti vain
tutkimusasetelman monimutkaisuuteen. Tdmédn vuoksi mekanismeja on vilttdmétontd ldhted
mahdollista analysoida yksityiskohtaisemmin ja tarkemmin. Lisédksi, kuten aiemmin mainittu, huono-
osaisuus on laaja kisite ja sitd voidaan médritelld eri tavoin, mutta lapsen nidkokulmasta huono-
osaisuus ndyttdytyy aina ACE-tekijoiden muodossa. Lapsen ei voida sanoa kérsivin esimerkiksi
ylivelkaantuneisuudesta, toimeentulovaikeuksista tai haasteista asumisessa, vaan lapseen kohdistuu
vanhempien kasautuneiden ongelmien kautta sellaisia asioita, jotka voidaan luokitella ACE-

tekijoiksi. Koska tutkielmani keskittyy nimenomaan lapsuudessa koetun huono-osaisuuden
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tutkimiseen, ndin vélttimattoména ldhted tarkastelemaan ylisukupolvisuuden mekanismeja

ensisijaisesti ACE-tekijoiden kautta.

Kaikki valitsemani tutkimukset ovat menetelmaltddn kvantitatiivisia. Yksi kvantitaviisten
tutkimusten merkittdva vahvuus on se, ettd ne mahdollistavat suuret otoskoot, miké lisdd tulosten
luotettavuutta. Aineistoon valittujen tutkimusten otoskoot vaihtelivat 118-511 835 osallistujan
valilld. Tutkimuskysymykseni kannalta tima oli oleellista, silld se mahdollisti ylisukupolvisuuden
mekanismien tutkimisen suuremmassa mittakaavassa osoittaen samalla sen, miten huono-osaisuuden

ylisukupolvisuus on tunnistettavissa kansallisvaltioiden rajoista ja kulttuurieroista riippumatta.

Valitsemani tutkimukset sijoittuvat ldnsimaihin. Viisi valitsemistani tutkimuksista on toteutettu
Yhdysvalloissa (Borja ym. 2019; Jones ym. 2023; Metzler ym. 2017; Panisch ym. 2020; Steele ym.
2016), kolme Isossa-Britanniassa (Allen ym. 2024; Bellis ym. 2017; Schoon & Melis 2019), nelja
Suomessa (Dobewall ym. 2023; Jaiskeldinen ym. 2016; Vauhkonen ym. 2017a; Vauhkonen ym.
2017b), yksi Australiassa (Najman ym. 2018), yksi Tanskassa (Larsen ym. 2014) sekd yksi
Espanjassa (Gomis-Pomares ym. 2023). Kaksi valitsemistani tutkimuksista (Vauhkonen ym. 2017a;
Vauhkonen ym. 2017b) pohjautuu samaan rekisteriaineistoon, joista mydhempi tutkimus (2017a) on
toteutettu ikddn kuin jatkotutkimuksena syventiméén ja tarkentamaan ensimmadisesté tutkimuksesta
saatuja tuloksia. Nami tutkimukset keskittyvét tarkastelemaan sosiaalisen huono-osaisuuden
ylisukupolvisuutta kolmen tekijin eli koulupudokkuuden, tyottomyyden sekd toimeentulotuen
asiakkuuden kautta. Koin perusteltuna sisillyttdd aineistoon molemmat tutkimukset, silld yhdessa ne

luovat kattavamman kuvan sosiaalisen huono-osaisuuden ylisukupolvisuudesta.

Koska aineistoni sisdltdd tutkimuksia useasta eri maasta, on olennaista ottaa huomioon, ettd
koyhyyden méiirittelykriteerit eroavat Australian, Euroopan ja Yhdysvaltojen vililld. Niin koyhyys
kuin huono-osaisuuskin ovat suhteellisia késitteitd, ja niitd tulee tarkastella aina suhteessa kohteena
olevan maan elintasoon ja kulttuuriin (Kallio & Hakovirta 2020, 15). Australiassa kdyhyysaste
lasketaan suhteellisesti koko maan kotitalouksien mediaanituloista: alle 50 prosentin alapuolelle
jaavat henkilot ja perheet médritellddn kdyhyydessé eldviksi ja rajaa mukautetaan perheiden tyypin
ja koon mukaan (Najman ym. 2018). Euroopassa vastaava raja on useimmiten 60 prosenttia
mediaanituloista. Euroopan Unionin tilastolaitos Eurostat kdyttdd rajana 60 prosenttia, mutta
esimerkiksi OECD eli Taloudellisen yhteistyon ja kehityksen jarjestd 50 prosenttia mediaanituloista.
(Saarinen 2022.) Esimerkiksi Allenin ja kumppaneiden (2024) Isossa-Britanniassa toteutetussa
tutkimuksessa kéytettiin mittarina OECD:n mérittdméaa rajaa. Suomessa toteutetuissa tutkimuksissa

koyhyyden mittarina kdytettiin pidasiallisesti (pitkdaikaista) toimeentulotuen saantia (Dobewall ym.
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2023; Jaaskeldinen ym. 2016; Vauhkonen ym. 2017a; 2017b). Toimeentulotuen saamista voidaan
pitdd pitevind koyhyyden mittarina Suomessa, silld se on viimesijaiseksi etuudeksi tarkoitettu
taloudellisen tuen muoto, jonka tarkoituksena on turvata yksilon tai perheen ihmisarvoisen eldméin

kannalta vilttdméaton toimeentulo (ToTu 1412/1997, 18).

Yhdysvalloissa koyhyysraja puolestaan lasketaan pddosin absoluuttisesti, eikd suhteellisesti, kuten
Australiassa ja Euroopassa. Yhdysvalloissa koyhyysraja lasketaan vuosittain erikseen, ja sen
alapuolelle jadvat henkilot midritellddn kdyhiksi. Kynnysarvot vaihtelevat perheen koon ja sen
jasenten 1dn mukaan. (United States Census Bureau 2023.) Yhdessd Yhdysvalloissa toteutetussa
tutkimuksessa (Panisch ym. 2020) sosioekonomisen aseman mittarina kéytettiin kuitenkin
esimerkiksi terveysvakuutusta (julkinen/yksityinen/ei vakuutusta). Tdmi perustui havaintoon siité,
ettd kaksi kolmasosaa vakuuttamattomista henkil6istd kuuluivat perheisiin, jotka elivit koyhyysrajan
alapuolella, ja yksi kolmasosa kaikista pienituloisista perheistd olivat vakuuttamattomia (ks. mt.).
Muutamassa aineistoon valitsemassani tutkimuksessa (Gomis-Pomares ym. 2023; Jones ym. 2023)
sosiockonomista taustaa/tulotasoa ei kontrolloitu lainkaan, vaan tutkimukset keskittyivét
tarkastelemaan yksinomaan erilaisten ACE-tekijoiden vaikutuksia ja ylisukupolvisuutta. Esimerkiksi
Jonesin ja kumppaneiden (2023) tutkimuksessa tavoitteena oli tarkastella ACE-tekijoiden ajoituksen,

keston sekd kumulatiivisuuden vaikutuksia rikolliseen kayttdytymiseen nuoruudessa.

Aloitin aineiston analysoinnin tutustumalla huolella kerddmiini tutkimusartikkeleithin. Téassé
vatheessa kokosin artikkeleista tdrkeimmat tiedot taulukkoon (ks. Liitteet, Taulukko 2), miké autto1
hahmottamaan artikkelien sisdllot tiivistetysti kokonaisuudessaan. Jo téssd vaiheessa valitsemani
aineiston perusteella pystyi muodostamaan jonkinlaista kédsitystd siitd, mitkd tekijit mahdollisesti
vaikuttavat huono-osaisuuden ylisukupolvistumiseen. Lopullisen analyysin toteutin koodaamisen ja
teemoittelun avulla. Lukiessani artikkeleita 1dpi, tein tekstiin merkint6jd eri vérein korostamaan
samaan luokkaan kuuluvia kohtia tekstistd. Muodostin erilliseen tiedostoon nditd luokkia kuvaavat
padluokat, jotka olivat yhteiskuntaan-, yksiloon-, oppimiseen- sekd psyykkisiin ja sosiaalisiin
suhteisiin liittyvdt tekijat. Ndiden neljain péddluokan alle ldhdin kokoamaan artikkeleista eri
varikoodein luokittelemiani tekijoitd. Lopuksi siirryin teemoitteluun, jossa hahmottelemieni
padluokkien ja niithin liittdmieni tekijoiden pohjalta muodostin neljd erillistd pddteemaa:
psykososiaaliset mekanismit, mallioppimiseen liittyvdt mekanismit, yksilolliset mekanismit ja
yhteiskunnalliset mekanismit. Vaikka olen jaotellut mekanismit nédiden teemojen alle, ovat ne
kuitenkin samaan aikaan niin yhteen kietoutuneita, ettei niitd voi mydskddn pitdd tdysin erillisind

toisistaan. Nitd mekanismeja siirrymme tarkastelemaan seuraavassa luvussa tarkemmin.
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5. HUONO-OSAISUUDEN YLISUKUPOLVISUUDEN MEKANISMIT

Téssé luvussa esittelen analyysin pohjalta muodostamani tulokset. Olen jaotellut mekanismit neljdian
eri kategoriaan, jotka ovat: psykososiaaliset mekanismit, mallioppimiseen liittyvdit mekanismit,
yksilolliset mekanismit sekd yhteiskunnalliset mekanismit. Alla olevaan kuvioon olen koonnut

titvistetysti  keskeisimmét tekijdt aineiston pohjalta muodostamistani ylisukupolvisuuden

mekanismeista.
AL
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Kuvio 1. Huono-osaisuuden ylisukupolvisuuden mekanismit

5.1 Psykososiaaliset mekanismit

Psykososiaalisiin mekanismeihin luokittelin psyykkisid seka sosiaalisiin suhteisiin liittyvia tekijoita.
Dobewall ja kumppanit (2023) havaitsivat tutkimuksessaan, ettd mielenterveysdiagnoosin saaminen
nuoruudessa lisdsi todennikoisyyttd sosiaalisen huono-osaisuuden kokemiseen aikuisuudessa. Yh-

teys oli vahvin toimeentulotuen asiakkuuden (7,5 %) osalta verrattuna matalaan koulutustasoon (4,2
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%) sekd tyottomyyteen (3,2 %), ja miehilld nimé yhteydet olivat naisia voimakkaammat. Lisédksi
mielenterveysdiagnoosin saaminen oli todenndkdisempad niillé nuorilla, joiden vanhemmat olivat so-
siaalisesti huono-osaisia. Tutkimuksessa kuitenkin havaittiin, ettd mielenterveysdiagnoosin saaminen
sekd vanhempien sosiaalinen huono-osaisuus ennustivat molemmat itsendisesti lasten sosiaalista ase-
maa aikuisuudessa. Tdma tarkoittaa, ettd mielenterveys on vain yksi selittdvd mekanismi huono-osai-
suuden siirtymisessé, eikd nuorten mielenterveyserojen tasaaminen korkean sosioekonomisen ase-

man perheiden tasolle riitd katkaisemaan huono-osaisuuden ylisukupolvista kierretti. (Mt.)

Mielenterveyshéiriot nuoruudessa ovat osittain tulosta lapsuuden perheen resurssivajeista, jotka voi-
vat osaltaan vaikuttaa sosioekonomisen aseman muotoutumiseen varhaisessa aikuisuudessa. Resurs-
seissa ei ole kyse ainoastaan materiaalisista voimavaroista, vaan kyse on myo0s eroista esimerkiksi
tiedossa ja sosiaalisissa verkostoissa. (Dobewall ym. 2023.) Sosiaalisen huono-osaisuuden siirtymi-
sessd voi siis olla osittain kyse my0s perheen heikommista resursseista. Esimerkiksi korkeasti koulu-
tetuilla, varakkailla vanhemmilla on enemmaén resursseja auttaa, ohjata, rahoittaa ja turvata lastensa
asema aikuisuudessa. Pdinvastoin taas kasautuneesta huono-osaisuudesta kérsivilla perheilla ei téllai-
sia resursseja vélttimattd ole, mikd puolestaan johtaa haittojen kasaantumiseen seuraavalle sukupol-
velle. (Borja ym. 2019; Schoon & Melis 2019; Vauhkonen ym. 2017a; 2017b.) Vauhkosen ja kump-
paneiden (2017b) tutkimuksessa havaittiinkin selked ero hyvé- ja huono-osaisten perheiden vélilld
sosiaalisen huono-osaisuuden siirtymisessd; melkein puolet (46 %) lapsista, ketkd kasvoivat per-
heissé, joissa esiintyi kasautunutta huono-osaisuutta, olivat keskeyttaneet koulunkdynnin peruskou-
lun jélkeen, 40 prosenttia oli ty0ttomind ja 45 prosenttia sai toimeentulotukea. Vastaavat luvut hyvé-

osaisten perheiden lasten osalta olivat 12, 14 ja 10 prosenttia. (Mt.)

Vauhkosen ja kumppaneiden jialkimmadisessd, saman rekisteriaineiston pohjalta toteutetussa tutki-
muksessa (2017a) puolestaan havaittiin, ettd vanhempien pitkdaikainen toimeentulotuen asiakkuus
ennusti erityisen voimakkaasti lasten myShempdd toimeentulotuen asiakkuutta. Lisdksi vanhempien
pitkdaikaisella toimeentulotuen asiakkuudella havaittiin olevan heididn koulupudokkuuttaan ja tyot-
tomyyttddn voimakkaampi yhteys lasten koulupudokkuuteen ja tyottomyyteen. Naméa tulokset yh-
dessd Vauhkosen ja kollegoiden (2017b) aiemman tutkimuksen kanssa, jossa havaittiin, ettei van-
hempien tulokdyhyys ennustanut itsendisesti lasten myohempédd huono-osaisuutta, osoittavat, etti
my0s sosiaalisen huono-osaisuuden ylisukupolvisuudessa on todennikodisimmin kyse vanhempien
kasautuneen huono-osaisuuden vaikutuksesta. Tiedetddn nimittdin, ettd merkittdva osa toimeentulo-
tuen asiakkaista ei kirsi ainoastaan koyhyydestd, vaan my0s kasautuneista ongelmista ja huono-osai-

suudesta. (Vauhkonen ym. 2017a; 2017b.)
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Tutkimusten perusteella tiedetddnkin, ettd koyhyys ja ACE-tekijat esiintyvit usein yhdesséd (Panisch
ym. 2020; Steele ym. 2016). Najmanin ja kumppaneiden (2018) 30 vuoden seurantatutkimuksessa
ndiden vililld havaittiin kaksisuuntainen yhteys; kdyhyys lisési riskid kokea haitallisia kokemuksia,
mutta toisaalta haitallisilla kokemuksilla oli yhteys kohonneeseen riskiin kokea koyhyytta.
Ensimmadisti yhteyttd voi selittdéd osaltaan se, ettd koyhyys on yhteydessd vanhemmuudessa koettuun
voimakkaampaan stressiin, joka voi puolestaan lisdtd riskid esimerkiksi lapsen kaltoinkohtelulle
(Steele ym. 2016). Lisdksi Larsen ja kollegat (2014) havaitsivat, ettd perheen sosiaaliset ongelmat ja
elamin epdvakaus vaikuttivat merkittdvésti lasten tekemiin valintoihin toisen asteen koulutuksen
osalta perheiden sosioekonomisista eroista huolimatta. Lapsuuden haitallisilla kokemuksilla on
yhteys myds moniin terveyteen ja mielenterveyteen liittyviin ongelmiin aikuisuudessa (Bellis ym.
2017; Borja ym. 2019; Steele ym. 2016). Niin haitalliset kokemukset voivat puolestaan liséta riskié
sille, ettd lapsi kokee kOyhyyttdi myohemmadssd eldméssddn, silld terveet lapset saavuttavat

todenndkodisemmin korkeita sosiaalisia asemia myohemmassé eldmassidén (Dobewall ym. 2023).

Haitallisten kokemusten kasautuminen lapsuudessa voi siis lisété riskid kokea koyhyyttd aikuisuu-
dessa, mikid puolestaan asettaa edelleen ndiden vanhempien lapset suurempaan riskiin jaada koyhyy-
teen ja saavuttaa vihemmain eldmidnmahdollisuuksia aikuisina, aiheuttaen ndiden kokemusten yli-
sukupolvisen vaikutuksen (Metzler ym. 2017). Steelen ja kumppaneiden (2016) tutkimuksessa kui-
tenkin havaittiin, ettd riippumatta perheen sosioekonomisesta taustasta, vanhemmuuden stressid lisdsi
erityisen voimakkaasti se, jos vanhempi oli itse lapsena altistunut haitallisille kokemuksille. Toisin
sanoen, vaikka kdyhyys jo itsessdén tekee vanhemmuudesta stressaavampaa, vanhempien ACE-ko-
kemukset lisddvit koettua stressid merkittdvésti jopa hyvétuloisissa perheissé (mt). Lisdksi Panischin
ja kumppaneiden (2020) tutkimuksessa havaittiin, ettd vanhempien ACE-kokemukset seké alhainen
sosioekonominen asema ovat yhteydessd vanhempien alhaisempiin suojaavien tekijoiden tasoihin,
kuten sosiaalisten suhteiden vidhyyteen, heikompaan kimmoisuuteen (engl. resilience) sekéd kykyyn
hakea apua ja tukea. Ndmai tutkimukset yhdessd valottavatkin hyvin sitd, miten haitalliset lapsuuden-
kokemukset ja koyhyys voivat yhdessa ylldpitdd huono-osaisuuden ylisukupolvista kierrettd vaikut-

taen toinen toisiinsa.

Allen ja kollegat (2024) havaitsivat tutkimuksessaan, ettd ldhes puolet perheistd, joissa esiintyi seké
paihdeongelmia, vikivaltaa ettd mielenterveyden ongelmia, elivdt kdyhyysrajan alapuolella. Taméa
osoittaa sen, miten koyhyyden merkitysti ndiden tekijoiden kasautumisessa ei tule véhitelld, vaan
koyhyyden ja kasautuneen huono-osaisuuden vililla on selked yhteys. Kasautuneet ongelmat puoles-

taan ennustivat heikompaa mielenterveytté lapselle jo kolmen vuoden idsséd verrattuna lapsiin, joiden
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perheissé esiintyi vain korkeaa alkoholinkdytt6a tai ndiden kolmen ongelman esiintyminen oli mata-

lampaa. (Mt.)

Jaaskeldinen kollegoineen (2016) puolestaan havaitsi, ettd lapsuudessa koetut mielenterveyshairiot
olivat voimakkaasti yhteydessd nuoruuden mielenterveysongelmiin ja paihteidenkdyttoon. Liséksi
vanhempien pdihdeongelmat ennustivat merkittdvésti mielenterveysongelmien seké haitallisen péih-
teidenkdyton esiintymistd lapsilla. Tétd yhteyttd voi selittdd se, ettd samaisessa tutkimuksessa van-
hempien paihdeongelmien havaittiin olevan voimakkaasti yhteydessd myos muiden ACE-tekijoiden
esiintymiseen perheessa. Liséksi ndissd perheissd saatiin useammin pitkdaikaisesti toimeentulotukea
ja ne olivat useammin rikkonaisia (ei ydinperheitd). (Mt.) Larsen ja kumppanit (2014) puolestaan
havaitsivat, ettd lapset, jotka olivat kokeneet ennaltachkéisevid kotiin suunnattuja interventioita tai
olleet sijoitettuna kodin ulkopuolelle, olivat merkittdviasti suuremmassa riskissé keskeyttdd koulunsa
peruskoulun jilkeen. Tdméa yhteys johtuu todenndkdisimmin siité, ettd lastensuojelulliset toimenpi-
teet ovat indikaattoreita perheessi esiintyvistd vakavista sosiaalisista ongelmista (mt.), jolloin lapset
ovat jo mahdollisesti ehtineet altistua vakavillekin haitallisille kokemuksille. Ndma tulokset yhdessa

viittaavat siithen, ettd vanhempien ongelmien kasautumisella on vakavimmat seuraukset lapselle.

Gomis-Pomares kumppaneineen (2023) havaitsi tutkimuksessaan, etté erityisesti kolmen haitallisen
tekijdn eli vankeustuomioiden, pidihdeongelmien ja mielenterveysongelmien kasautuminen lapsuu-
den perheessé oli yhteydessa psyykkisen stressin, kuten masennuksen ja ahdistuksen kokemiseen var-
haisessa aikuisuudessa. Lisdksi Bellisin ja kumppaneiden (2017) tutkimuksessa havaittiin, ettd aikui-
suudessa koetun alhaisen henkisen hyvinvoinnin todennikoisyys yli kolminkertaistui ACE-kokemus-
ten madrdn kasvaessa, ja yli kaksinkertaistui, kun henkil6ll4 ei ollut luotettavan aikuisen (engl. always
available adult) tukea aina saatavilla lapsuudessa. Alhainen henkinen hyvinvointi oli myds yhtey-
dessa terveydelle haitalliseen kédyttdytymiseen, kuten péihteidenkdyttdon, ja koyhyys pahensi ndiden

molempien vaikutuksia ACE-kokemusten madrésta riippumatta (mt.).

Luotettavan aikuisen tuki lapsuudessa puolestaan vdhensi voimakkaasti ACE-tekijoiden vaikutusta
alhaisempaan henkiseen hyvinvointiin aikuisuudessa, ja vaikutus oli sama kaikissa sosioekonomi-
sissa ryhmissé (Bellis ym. 2017). Tédssé kyse voikin olla esimerkiksi sosiaalisen kimmoisuuden ke-
hittymisestd, missé luotettavan aikuisen ldsndolo auttaa lasta kehittiméain keinoja stressaavista tilan-
teista selvidmiseen, kun taas lapsen jidminen yksin vaikeiden tilanteiden keskelld johtaa heikompaan
kimmoisuuteen. Heikko kimmoisuus voi puolestaan johtaa sukupolvien yli ulottuvaan kierteeseen,
jossa haitalliset kokemukset jatkavat kasautumistaan (Borja ym. 2019). Borjan ja kumppaneiden

(2019) tutkimuksessa havaittiinkin, ettd niilld, joilla oli runsaasti haitallisia kokemuksia seka
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lapsuudessa ettd aikuisuudessa, oli selvésti heikompi fyysinen ja psyykkinen terveydentila seka ta-

loudellinen tilanne kuin niilld, joilla haitallisia kokemuksia oli vihemmaén.

Perherakenteen vaikutus huono-osaisuuden ylisukupolvisuuteen havaittiin useassa tutkimuksessa, ja
erityisesti yksinhuoltajuus oli voimakkaasti yhteydessa tdhan riskiin (Jadskeldinen ym. 2016; Larsen
ym. 2014; Najman ym. 2018; Schoon & Melis 2019; Vauhkonen ym. 2017a; 2017b). Tata riskid voi
selittdd se, ettd yksinhuoltajuudella on havaittu olevan merkittdva yhteys alhaisempiin suojaavien te-
kijoiden tasoihin sosiaalisten suhteiden osalta, mitkd voisivat lieventdd ACE-kokemusten vaikutuksia
(Panisch ym. 2020). Toisaalta tiedetdén, ettd lapsuuden ajan haitalliset kokemukset eivit vaikuta kiel-
teisesti ainoastaan terveyteen vaan myos ihmissuhteisiin ja niiden laatuun, johtaen todennékoisemmin
vahingolliseen perhedynamiikkaan aikuisuudessa. ACE-kokemusten onkin todettu olevan yhteydessa
esimerkiksi ongelmiin impulssikontrollin séételyssa seké vaikeuksiin luottaa ja muodostaa sosiaalisia
suhteita. Naméi haasteet voivat puolestaan vaikeuttaa pysyvien ja myoOnteisten ithmissuhteiden luo-
mista muihin ihmisiin, kuten perheenjdseniin, seurustelukumppaneihin tai ikdtovereihin. (Bellis ym.
2017; Panisch ym. 2020.) Ndin ACE-kokemusten vaikutus yksilon taitoihin solmia ja muodostaa
myonteisid sosiaalisia suhteita voi myds lisita riskid sille, ettd ongelmat kasautuvat ja ylisukupolvis-

tuvat.

Jonesin ja kumppaneiden tutkimuksessa (2023) havaittiinkin, etté erityisesti varhaisessa lapsuudessa
(alle 5-vuotiaana) koetut ACE-tekijét olivat voimakkaasti yhteydessé rikollisiin vertaissuhteisiin liit-
tymiseen nuoruudessa. Mitd enemmaén haitallisille kokemuksille lapsi altistuu, sitd vaikeampaa ha-
nelle voi olla kiinnittya tavallisiin sddntdjd noudattaviin ihmisiin. Erityisesti varhainen krooninen al-
tistuminen haitallisille kokemuksille voi tehdi kiinnittymisestd vaikeampaa, silld ACE-tekijéiden on
havaittu olevan vahvasti yhteydessé erilaisiin ongelmiin nuoruudessa, kuten ahdistukseen ja aggres-
siiviseen kdyttdytymiseen. Tdmé voi puolestaan johtaa siithen, ettd nuori tulee torjutuksi tavallisten
ikdtovereiden toimesta. Lisdksi kyse voi olla hakeutumisesta vertaisten seuraan, joilla on samanlaisia
asenteita ja kdyttdytymistaipumuksia; erityisesti ACE-tekijoille altistuneet nuoret voivat kokea
olonsa kotoisammaksi samankaltaisia kdyttdytymistaipumuksia omaavien ikdtovereiden seurassa.
Toisaalta kyse voi olla my0s vertaistuen ja helpotuksen hakemisesta stressaavaan kotiympéristoon.
(Mt.) Rikollisiin vertaissuhteisiin liittyminen voi puolestaan saada nuoren kierteeseen, josta on vaikea

irtautua, lisiten riskid huono-osaisuuden ylisukupolvistumiselle.

5.2 Mallioppimiseen liittyvat mekanismit

Mallioppimiseen liittyviin mekanismeihin luokittelin sosiaaliseen oppimiseen liittyvia tekijoitd. Tie-
detddn, ettd matalasti koulutettujen, alhaista tyottomyyttd kokevien tai kdyhyydessd eldvien
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vanhempien lapset ovat suuremmassa vaarassa saavuttaa heikompia koulutustuloksia, mika taas lisda
heiddn riskidén kohdata tyottomyyttd ja koyhyyttd tulevaisuudessa (Metzler ym. 2017). Vauhkosen
ja kumppaneiden (2017a & 2017b) tutkimuksissa havaittiin viitteitd vanhempien arvojen, asenteiden
ja kéyttaytymisen sosiaalisesta vilittymisesta lapsille; esimerkiksi vanhempien koulupudokkuus en-
nusti enemman lasten koulupudokkuutta kuin heiddn muuta huono-osaisuuttaan. Myds Larsen ja kol-
legat (2014) havaitsivat tutkimuksessaan, ettd lapset, joiden vanhemmat olivat keskeyttineet koulun
peruskoulun jilkeen, keskeyttivdt todennidkdisemmin myds oman koulunkdyntinsd. Sosiaalisen
huono-osaisuuden vélittymisessa voi siis olla osittain kyse vanhempien arvojen, asenteiden seka ajat-
telu- ja kdytosmallien vilittymisestd lapselle, jotka eivét tue opiskelua. Esimerkiksi nopeampi siirty-

minen ty0eldméén saattaa olla arvostetumpaa kuin opiskelu. (Vauhkonen ym. 2017a.)

Toisaalta kyse voi olla my0s koulutukseen liittyvdan myonteisen roolimallin puutteesta, eikd vanhem-
milla myoskéédn vilttdmittd ole oman taustansa vuoksi kykyéd tukea lasta koulutuspolulla etenemi-
sessd. Koulun keskeyttiminen peruskoulun jilkeen on puolestaan yhteydessd kohonneeseen riskiin
kokea sosiaalisia ongelmia myohemmaéssa eliméssi, kuten kdyhyytté ja tyottomyyttd. Niin lopputu-
loksena voi olla se, ettd lapset kokevat samankaltaista huono-osaisuutta aikuisuudessaan kuin omat

vanhemmat. (Vauhkonen ym. 2017a; 2017b.)

Vanhempien arvot, asenteet ja kdytosmallit voivat toisaalta vilittyd lapselle muidenkin tekijoiden
kautta. Esimerkiksi vanhempien rikollisuus ja vankeustuomiot vaikuttivat ennustavan lasten koulu-
pudokkuutta sekd vastaavien normeja rikkovien kdytosmallien toistamista (Gomis-Pomares ym.
2023; Larsen ym. 2014). Muun muassa Larsenin ja kumppaneiden (2014) tutkimuksessa havaittiin,
ettd lapset, joiden vanhemmalla on takanaan vankeustuomio, ovat suuremmassa riskissi keskeyttda
ammatilliset opintonsa. Gomis-Pomares kumppaneineen (2023) puolestaan havaitsi, ettd lapsuuden
perheessé esiintyneet vankeustuomiot ennustivat pidétysten ja vankeustuomioiden maardd varhai-
sessa aikuisuudessa. Pdihdeongelmien ja vankeustuomioiden esiintyminen perheessd yhtd aikaa puo-
lestaan ennusti huumausaineiden kiyttod sekd poikkeavaa (rikollista/ei-rikollista sosiaalisia normeja
rikkovaa) kayttdytymistd (engl. deviant behaviors) varhaisessa aikuisuudessa, erityisesti miehilld
(mt.). Liséksi Jones ja kollegat (2023) havaitsivat tutkimuksessaan, ettd ACE-kokemukset olivat yh-
teydessd korkeampaan todenndkdisyyteen olla tekemisissé sellaisten vertaisten kanssa, jotka harjoit-
tavat rikollista toimintaa. Nama tutkimukset osoittavat, ettd vanhempien toiminta ja eliméntavat seké
myoOnteisen roolimallin puute voivat vaikuttaa merkittivisti lapsen elamanpolkuun seké heidén teke-
miin valintoihinsa. Liséksi lapsi saattaa hakeutua sellaisten ikdtovereiden seuraan, jotka muistuttavat
kayttdytymiseltddn omia vanhempia, jolloin vertaissuhteet voivat osaltaan vahvistaa jo kotoa opittuja

haitallisia kdyttaytymismalleja.
25



Sosiaalinen huono-osaisuus voi titen olla yhteydessa perheessi jaettujen arvojen ja asenteiden vilit-
tymiseen vanhemmilta lapsille. Nédiden arvojen ja asenteiden kautta lapsi voi myds oppia nikemiin
tyottdmyyden tai toimeentulotuen saamisen vihemmaén leimaavana kuin muut. Esimerkiksi Vauhko-
nen kollegoineen (2017a) havaitsi, ettd vanhempien tyottomyydelld oli itsendinen ja suora yhteys
lasten tyottomyyteen riippumatta siitd, oliko lapsilla toisen asteen tutkintoa. Voi siis olla, ettd tyotto-
mien vanhempien lapsille tyottomyys ei vélttdmaittd ole asennetasolla kokonaan poissuljettu vaihto-
ehto, silld he ovat jo lapsuudessa tottuneet siitd aiheutuvaan stigmaan, eivétka titen koe sité niin suu-
rena uhkana eldménlaadulle. Toisaalta kyse voi olla myds matalamman itsetunnon valittymisesta lap-
selle vanhempien sosiaalisen aseman kautta, jonka myo6té lapsi asettaa itselleenkin tulevaisuuden ta-
voitteet matalammiksi. (Mt., Vauhkonen ym. 2017b.) Heikoilla sosiaalisilla olosuhteilla ja lukuisilla
vastoinkdymisilld tiedetdénkin olevan yhteys matalamman itsetunnon kokemiseen sekd tunteeseen

siitd, ettei kykene hallitsemaan koti- ja tydymparistodin (Bellis ym. 2017; Panisch ym. 2020).

Bellis ja kumppanit (2017) havaitsivat tutkimuksessaan, ettd ACE-tekijit ovat voimakkaasti yhtey-
dessi terveydelle haitalliseen kdyttdytymiseen aikuisuudessa, kuten tupakointiin, huonoon ruokava-
lioon sekéd runsaaseen alkoholinkdyttoon, erityisesti yhdistettynd alhaisen henkisen hyvinvoinnin
kanssa. Téllainen terveydelle haitallinen kdyttdytyminen toimiikin usein lyhytaikaisena selviytymis-
strategiana pahan olon lievittimiseen (mt.). Gomis-Pomaresin ja kumppaneiden (2023) tutkimuk-
sessa havaittiin, ettd lapsuuden kodissa esiintyneet pdaihdeongelmat olivat voimakkaasti yhteydessa
paihteiden kiyttoon selviytymisstrategioina varhaisessa aikuisuudessa, erityisesti miehilld. Huu-
mausaineiden kaytolla vaikutti olevan voimakkaammat ylisukupolviset yhteydet alkoholiin verrat-
tuna, mika viittaa sosiaalisen oppimisen prosessiin, silld huumeiden voidaan katsoa olevan ddrimmadi-

sempi strategia vaikeiden tunteiden késittelyyn kuin alkoholin (mt.).

Myos Jadskeldinen ja kollegat (2016) havaitsivat tutkimuksessaan vanhempien paihdeongelmien en-
nustavan lasten haitallista pdihteiden kéyttod nuoruudessa. Nama tulokset yhdessa viittaavat siithen,
ettd lapsi oppii sosiaalisen esimerkin kautta kisittelemddn vaikeita tunteita terveydelle haitallisen
kayttdytymisen, kuten pdihteiden avulla. Bellisin ja kumppaneiden (2017) tutkimuksessa puolestaan
havaittiin, ettd luotettavan aikuisen tuki lapsuudessa vihensi voimakkaasti ACE-tekijéiden vaikutusta
terveydelle haitalliseen kayttdytymiseen aikuisuudessa, ja sama vaikutus havaittiin kaikissa sosioeko-
nomisissa ryhmissd. Tdméd puolestaan viittaa siihen, ettd luotettavan aikuisen ldsnéolo auttaa lasta
oppimaan ja kehittimain itselleen terveempid selviytymisstrategioita vaikeiden tunteiden késittelyyn,
kun taas esimerkiksi pdihdeongelmasta kéarsivilld vanhemmalla voi olla haasteita timin tehtidvén tayt-

tdmisessa.
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Tallaisiin vanhempien kéyttamiin haitallisiin selviytymisstrategioihin, kuten péihteidenkayttoon, voi
liittyd my0s puutteita vanhemmuudessa, kuten lapsen véhdinen valvonta, heikompi osallistuminen
sekd ankarampi kurinpito (Borja ym. 2019). Selviytymisstrategioiden liséksi lapsi oppii siis taitoja
my0s tulevaisuuteen mahdollista omaa vanhemmuuttaan varten. Ndin vanhemman kautta sosiaalisesti
opitut kdyttdytymismallit voivat toimia ylisukupolvisuutta edistdvinid mekanismina, kun lapsi oppii
toimimaan itse tulevaisuudessa samalla tavalla kuin hidnen omat vanhempansa. Tiedetiinkin, ettd
vanhempien omat ACE-kokemukset voivat vaikuttaa merkittdvisti heiddn emotionaalisiin ja sosiaa-
lisiin kykyihinsd lasten kasvatuksessa, silld ndma kokemukset voivat heikentdd vanhemman emotio-
naalista ldsndoloa seka taitoa luoda ympéristod, joka tukee lapsen sosioemotionaalista kehitystd. Jopa
vanhemmat, jotka ymmaértavit mitd lapsi tarvitsee kehittydkseen terveesti, voivat olla alttiita omien
ACE-kokemustensa vaikutuksille omassa vanhemmuudessaan, silld ndiden kokemusten muovaa-
mana yksilolle on kehittynyt sisdinen malli itsestd vanhempana. Esimerkiksi vanhemmat, jotka ovat
itse lapsena kokeneet henkistd ja fyysistd vékivaltaa, harjoittavat todennékdisemmin vastaavia toi-
mintamalleja omiin lapsiinsa kuin sellaiset vanhemmat, joilla ei ole vastaavanlaisia kokemuksia. (Pa-
nisch ym. 2020; Steele ym. 2016.) Niin ongelmallinen vanhemmuus ja sen myo6ta opittu vanhem-
muuden malli voi siis osaltaan toimia merkittdvéna tekijind huono-osaisuuden ylisukupolvisessa siir-

tymisessé.

5.3 Yksilolliset mekanismit

Yksilollisiin mekanismeihin luokittelin yksilon ominaisuuksiin sekd niiden kehittymiseen liittyvid
tekijoitd. Schoonin ja Melisin (2019) huono-osaisuuden ylisukupolvisuutta tarkastelevassa tutkimuk-
sessa havaittiin, ettd yksilollisilla ominaisuuksilla, kuten kognitiivisella kyvykkyydelld, on vaikutus
sosiaalisten riskien siirtymisessd: korkean kognitiivisen kyvykkyyden omaavat yksilot olivat pienem-
méssd riskissd padtyd korkean sosioekonomisten ja psykososiaalisten riskien ryhméén aikuisuudessa.
Kayttaytymis- ja tarkkaavaisuusongelmien puolestaan havaittiin lisddvéan riskid paétyd korkean riskin
ryhmédn myShemmaésséd eliméssd (mt.). Tdtd havaintoa tukee osaltaan Larsenin ja kumppaneiden
(2014) havainto siitd, etti ADHD-ladkkeiden kéytto lisdsi todenndkoisyyttd keskeyttdd koulunkdynti
peruskoulun jilkeen, joka voi puolestaan lisdtd riskid sosiaalisen huono-osaisuuden kokemiselle ai-
kuisuudessa. Ladkityksen yhteyttd koulunkdynnin keskeyttdmiseen voi selittdd esimerkiksi se, ettei
ladkitys valttiméttd poista kaikkia kognitiiviseen toimintakykyyn liittyvid haasteita. Yksilon ominai-
suuksista my0s vahdisen motivaation on havaittu vaikuttavan huono-osaisuusriskiin (Vauhkonen ym.

2017a).
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Néiden kaikkien voidaan toisaalta ndhdd myos limittyvin keskendin; esimerkiksi tarkkaavaisuus- ja
kéyttdytymisongelmat voivat heikentdd yksilon kognitiivista kyvykkyyttd, miké voi vaikeuttaa oppi-
mista ja heikentdd motivaatiota opiskeluun. Tami voi puolestaan lopulta johtaa siihen, ettd yksild
paattaa keskeyttdd koulunkdynnin peruskoulun jdlkeen. Toisaalta niméa haasteet voivat saada alkunsa
jo haitallisista kotiolosuhteista, silld tiedetdédn, ettd krooniset stressitekijit lapsuudessa voivat vaikut-
taa haitallisesti kognitiivisten toimintojen kehittymiseen, kuten oppimiseen, muistiin ja tarkkaavai-
suuteen (Bellis ym. 2017; Metzler ym. 2017). Néin ollen yksil6lliset ominaisuudet muodostavat mo-
nimutkaisen verkoston yhdessd ympériston kanssa, missd ne vuorovaikutuksessa keskenddn voivat

lisdtd riskejd huono-osaisuuden ylisukupolvistumiselle.

Kun yksil6 altistuu toistuville stressitekijoille, fysiologiset reaktiot ilmenevit kohonneena sykkeena,
verenpaineena ja stressihormonien erityksend, joiden tarkoituksena on ldhtokohtaisesti auttaa sopeu-
tumaan haastaviin tilanteisiin. Kun kyse on kroonisista, jatkuvista stressitekijoistd, nima reaktiot ei-
vit kuitenkaan vélttimattd palaudukaan normaalille tasolle, jolloin kehon kyky kisitelld stressié heik-
kenee. Lisdksi ACE-kokemukset voivat vaikuttaa aivojen varhaiseen kehitykseen, miké voi johtaa
vaikeuteen sdddelld stressid ja liséta riskid epdsosiaaliselle kéyttdytymiselle, kuten véikivaltaisuudelle.
Heikentynyt stressinsddtelykyky yhdistettynd terveysongelmiin, mielenterveysongelmiin ja pdihtei-
den kéyttoon tuokin merkittdvén lisdhaasteen etenkin vanhemmille, jotka kirsivét kasautuneesta

huono-osaisuudesta. (Bellis ym. 2017; Borja ym. 2019.)

Varhain lapsuudessa koetut ACE-kokemukset voivatkin todennékoisemmin vaikuttaa haitallisesti
lapsen eldménkaareen, verrattuna mydhéislapsuudessa tai nuoruudessa koettuihin haitallisiin koke-
muksiin (Allen ym. 2024). Jonesin ja kumppaneiden (2023) tutkimuksessa havaittiin, ettd erityisesti
varhaisilla (alle 5-vuotiaana koetuilla) haitallisilla kokemuksilla on merkittidva yhteys liittyd nuoruu-
dessa vertaissuhteisiin, joissa on rikollista kdyttdytymistd. Yksilon ominaisuuksista tihdn yhteyteen
voivat vaikuttaa nuoren epdsosiaalinen kéyttdytyminen ja alttius ryhménpaineelle. Kuten mainittu,
varhaisilla haitallisilla kokemuksilla voi olla monia kielteisid vaikutuksia lapsen mydhempéén ela-
méén; erityisesti yksilon kognitiivisiin, emotionaalisiin ja sosiaalisiin kykyihin sekd persoonallisuu-
den piirteisiin. Tiedetddnkin, ettd mitd enemman haitallisia kokemuksia lapsen eldméssé alle 5-vuo-
tiaana esiintyy, sitd enemmén puutteita on yksilon sosiaalisissa taidoissa seki itsehillinndssd nuoruu-
dessa. (Mt.) Nama tekijét voivat lisdtd todenndkoisyyttd sithen, ettd yksilo ajautuu vertaissuhteisiin,

joissa harjoitetaan rikollista toimintaa.

Yksilollisid ominaisuuksia tarkasteltaessa on kuitenkin tirkedd painottaa, ettd niiden kehittymiseen

vaikuttavat keskeisesti varhaislapsuuden olosuhteet sekd geneettiset tekijdat (Larsen ym. 2014).
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Esimerkiksi altistuminen toistuville ja pitkittyneille haitallisille kokemuksille lapsuudessa lisdé riskia
myrkyllisen stressin kokemiselle, mikd voi heikentd4 lapsen aivojen kehitysté ja toimintaa — johtaen
jopa elinikéisiin ongelmiin oppimisessa seké fyysisessé ja psyykkisessé terveydessi. Lisdksi joiden-
kin ACE-kokemusten heltyméton luonne on usein vastuussa aivojen varhaista kehitystd vaurioitta-
vista vaikutuksista, jotka voivat vaikuttaa pysyvasti lapsen sosiaaliseen ja emotionaaliseen kehityk-
seen seka kayttaytymiseen. ACE-tekijoiden kasautumisella on esimerkiksi havaittu olevan voimakas
yhteys ahdistukseen ja aggressiiviseen kéyttaytymiseen nuoruudessa. On myos havaittu, ettd kielelli-
set ja kognitiiviset vajeet ovat ndhtdvissa jo seitseman kuukauden idssd koyhyydessa elévillé lapsilla.
Itse asiassa jo lapsen altistuminen kohdussa erilaisille ymparistomyrkyille, kuten tupakansavulle, voi
vaikuttaa aivojen heikompaan kehittymiseen, ja lisata riskid erilaisille sairauksille my6hemmaéssa ela-
missi. (Esim. Borja ym. 2019; Gomis-Pomares ym. 2023; Jones ym. 2023; Jadskeldinen ym. 2016.)
Geneettisten riskitekijoiden lisdksi huono-osaisuuden ylisukupolvistumisen riskit kasvavat siis sitd
mukaa, mitd enemmaén lapsi altistuu erilaisille haitallisille kokemuksille ja epasuotuisille ymparisto-

tekijoille, silld lapsuudessa kehittyy perusta monille yksil6llisille ominaisuuksille seka kyvyille.

5.4 Yhteiskunnalliset mekanismit

Yhteiskunnallisiin mekanismeihin luokittelin yhteiskuntaan ja sen rakenteisiin liittyvid tekijoita.
Metzlerin ja kumppaneiden (2017) tutkimuksessa ACE-tekij6iden havaittiin vaikuttavan negatiivi-
sesti aikuisuuden koulutustasoon, tyollisyyteen seké tulotasoon. Tdmén vuoksi terveen kehityksen
turvaaminen jokaiselle lapselle on vélttamétontd yhteiskunnille, jotka pyrkivit saavuttamaan tdyden
terveys-, sosiaali- ja talouspotentiaalinsa (mt.). Erilaisten vaikeuksien kanssa kamppailevien perhei-
den parempi péésy yhteiskunnan tarjoamiin resursseihin voikin johtaa parempiin lopputulemiin lasten
tulevaisuuden osalta. Tutkimus, jossa tarkasteltiin ACE-tekijoiden yhteyttd haitallisten kokemusten
médrddn aikuisuudessa, osoitti, miten lapsuudesta ldhtevd haitallisten tekijoiden kasautuminen voi
seurata yksilod koko eldmédnkulun ajan ketjureaktion tavoin. (Borja ym. 2019.) Téma osoittaa sen,
kuinka tdrkedd on katkaista haitallisten kokemusten jatkuvuus ja kasautuminen aikuisuuteen siirryt-

tdessd (mt.), missd esimerkiksi jidlkihuollon rooli Suomessa on erittdin merkittava.

Toisaalta olennaista on puuttua perheiden ongelmiin jo varhaisessa vaiheessa lapsuuteen ja vanhem-
muuteen kohdistettujen interventioiden keinoin, milld voidaan edistdd ja vahvistaa lapsen tervettéd
kehitystd herkimpien kasvukausien aikana (esim. Allen ym. 2024; Borja ym. 2019; Metzler ym. 2017,
Panisch ym. 2020). Tdma korostaakin yhteiskunnan vastuuta perheiden ja yksiléiden hyvinvoinnin
turvaamisessa, kuten ennaltachkdisevien palveluiden toiminnan tehostamisessa. Jo pelkéstién per-
heen tukeminen taloudellisesti voi vihentdd ACE-tekijoiden esiintymistd perheen sisdlld. Lisdksi
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esimerkiksi laadukkaan varhaiskasvatuksen ja koulutuksen tarjoaminen voi suojata haitallisten koti-
olosuhteiden vaikutuksilta. Keskeisessd asemassa on myds tuen ja palveluiden tarjoaminen niille ai-
kuisille, jotka ovat kokeneet lapsena haitallisia kokemuksia. (Allen ym. 2024; Metzler ym. 2017;
Vauhkonen ym. 2017a.) Palveluiden, resurssien ja tukitoimien heikko laatu ja saatavuus yhteiskun-
nassa voivat siis pdinvastoin toimia edesauttavana mekanismina huono-osaisuuden ylisukupolvisessa
siirtymisessd, mikéli yhteiskunta ei pyri toimillaan ehkdiseméin haitallisten tekijoiden vaikutuksia ja

kasautumista perheiden ja yksiloiden eldmassa.

Kasitykset ja asenteet koyhyydessa eldvid ihmisid kohtaan voivat alkaa kehittymaéin lapsuudessa jo
neljannelld luokalla. Néaihin asenteisiin kytkeytyy usein ajatus siitd, ettd koyhyys on yksilon
ominaisuuksista, kuten laiskuudesta tai &lykkyyden puutteesta johtuvaa. Niissd kisityksissé
sivuutetaan usein tdysin lapsuuden kokemusten seké laajempien rakenteellisten tekijoiden vaikutus
yksildiden eldmédan. (Metzler ym. 2017.) Lukuisien vaikeuksien kanssa kamppailevien perheiden ja
yksildiden syyllistdiminen ei kuitenkaan helpota heidén kantamaansa taakkaa (mt.), vaan voi toimia
huono-osaisuutta ja eriarvoisuutta syventivdnd mekanismina. Suomessa toimeentulotuen
asiakkuuteen ja tyottomyyteen liitetty stigma on seurausta kulttuurisesta normista eldd palkkatyolla.
Esimerkiksi ty6ttomyyden pitkittyessd siithen liitetty stigma voi tyonantajien silmissd vahvistua, miké
voi entisestddn vaikeuttaa yksilon ty6llistymisté, johtaen néin jopa syrjdytymiseen. (Vauhkonen ym.
2017a; 2017b.) Myos mielenterveyden héiridihin liitetty stigma voi johtaa nédiden yksildiden
syrjintddn heikentden heiddn mahdollisuuksiaan edetd esimerkiksi tydeldméssd tai koulutuksessa

(Dobewall ym. 2023).

Erilaiset asenteet ja késitykset yhteiskunnassa voivat siis hankaloittaa huono-osaisten asemaa enti-
sestddn. Toisaalta ne voivat myds voimistaa polarisaation vaikutuksia, missd on kyse prosessista,
jossa saman aikaisesti tietyn videstonosan koulutustason ja tyo6llistymismahdollisuuksien parantuessa
toisten ihmisten sosioekonomiset seké psykososiaaliset riskit syventyvit entisestdadn (Schoon & Melis
2019). Schoonin ja Melisin (2019) tutkimuksessa 16ydettiinkin viitteitd polarisaatiosta sekd kumuloi-
tuvan edun prosesseista, missd huono-osaisuuden kasautumisesta painvastaisesti hyviosaisuus kasau-
tuu. Téllaiset yhteiskunnalliset prosessit voivat vallitsevien asenteiden lisdksi lisdta riskid yksiloiden
pysyville syrjdytymiselle — jakaen ihmiset kahtia sisdpiiriin ja ulkopuolisiin. (Mt.) Tdmén takia mar-
ginaalisista ryhmisté tulevat lapset voivat myds kohdata enemmaén rakenteellisia ja institutionaalisia
rasitteita, kuten vaikeuksia tyomarkkinoilla ja koulutuksessa etenemisesséd (Jones ym. 2023), lisdten

riskid huono-osaisuuden ylisukupolvistumiselle.
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6. YHTEENVETO, JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

Tamén tutkielman tavoitteena oli aiemman tutkimuksen pohjalta selvittdd huono-osaisuuden
ylisukupolvisen siirtymisen mekanismeja. Tarkoituksena oli siis tuoda esille niitd tekijoitd, jotka
voivat vaikuttaa huono-osaisuuden ylisukupolvistumiseen. Tekeméni analyysin pohjalta ndma tekijat
jakautuivat psykososiaalisiin mekanismeihin, mallioppimiseen liittyviin mekanismeihin, yksilollisiin

mekanismeihin sekd yhteiskunnallisiin mekanismeihin.

Psykososiaalisiin mekanismeihin luokittelin psyykkisid sekd sosiaalisiin suhteisiin liittyvid tekijoita.
Alhaisen henkisen hyvinvoinnin sekd mielenterveysongelmien merkitys huono-osaisuuden siirtymi-
sessd ja vilittymisessd havaittiin useassa tutkimuksessa (esim. Allen ym. 2024; Bellis ym. 2017).
Mielenterveysongelmat kytkeytyivat voimakkaasti my0s perheessi esiintyviin paihdeongelmiin seka
kdyhyyteen ja vikivaltaan. ACE-tekijoiden kasautuminen perheessé puolestaan ennusti lapsille esi-
merkiksi heikompaa mielenterveyttd, rikollisiin vertaissuhteisiin liittymistd seké terveydelle haital-
lista kdyttdytymisté, kuten péihteiden kdytt6d nuoruudessa ja myohemmassi eldmissd. ACE-koke-
mukset voivat lisdksi heikentdd yksilon sosiaalista kimmoisuutta seké vaikuttaa kielteisesti yksilon
kykyyn solmia myonteisid ja pysyvid ihmissuhteita. Useassa tutkimuksessa my0s perherakenteen,
erityisesti yksinhuoltajuuden, havaittiin vaikuttavan huono-osaisuuden ylisukupolvistumiseen (esim.
Jaaskeldinen ym. 2016; Vauhkonen ym. 2017a). Perherakenteen vaikutusta huono-osaisuuden yli-
sukupolvistumiseen tulisikin tutkia tarkemmin tulevaisuudessa, jotta erilaisia perheeseen liittyvid ris-
kitekijoitd voitaisiin tunnistaa paremmin. Kokonaisuudessaan tutkimukset osoittivat, ettd koyhyys ja
ACE-tekijit ovat vahvasti pdillekkéisid ilmioité, ja ne voivat yhdessd toinen toisiinsa vaikuttaen li-
satd riskid huono-osaisuuden ylisukupolvistumiselle. Erityisesti ongelmien kasautumisella perheessa

voi olla vakavimmat seuraukset lapsen tulevaisuudelle.

Mallioppimiseen liittyviin mekanismeihin luokittelin sosiaaliseen oppimiseen liittyvid tekijoita.
Useassa tutkimuksessa ilmeni viitteitd vanhempien arvojen, asenteiden ja kdytdsmallien sosiaalisesta
vilittymisestd lapselle, jotka voivat osaltaan selittdd huono-osaisuuden ylisukupolvistumista.
Vanhempien pidihdeongelmien ja terveydelle haitallisen kéyttdytymisen kautta lapsi voi myds oppia
haitallisia selviytymisstrategioita, missid vaikeita tunteita opitaan késittelemddn hukuttamalla ne
esimerkiksi pdihteisiin. Liséksi kyse voi olla matalamman itsetunnon ja tulevaisuuden tavoitteiden
vilittymisestd lapselle vanhempien sosiaalisen aseman kautta. (Esim. Gomis-Pomares ym. 2023;
Vauhkonen ym. 2017a.) Tallaiset sosiaaliseen oppimiseen perustuvat mekanismit voivat siis toimia
osaltaan merkittdvéna tekijand huono-osaisuuden ylisukupolvistumisessa. Sosiaalisessa oppimisessa

huolestuttavinta on se, ettd lapset oppivat samalla taitoja omaa vanhemmuuttaan varten, miké voi
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nakyé siten, ettd heiddn tullessa itse vanhemmiksi, he toistavat samoja haitallisia kdytosmalleja omiin
lapsiinsa. Myonteisen roolimallin puute voi siis heijastua kokonaisvaltaisesti lapsen valintoihin seka
kayttdytymiseen myohemmaéssa eldméssd. Ndin sosiaalisen oppimisen kautta voi syntyé kierre, joka

johtaa huono-osaisuuden siirtymiseen sukupolvelta toiselle.

Yksilollisiin mekanismeihin luokittelin yksilon ominaisuuksiin sekéd niiden kehittymiseen liittyvia
tekijoitd. Yksilon ominaisuuksista huono-osaisuusriskiin voivat vaikuttaa esimerkiksi heikompi kog-
nitiivinen kyvykkyys, vihdinen motivaatio sekd ongelmat tarkkaavaisuudessa ja kdyttdytymisessa
(esim. Schoon & Melis 2019). Toisaalta ndmé haasteet voivat saada alkunsa jo haitallisista kotiolo-
suhteista, silld tiedetddn, ettd krooniset stressitekijat lapsuudessa voivat vaikuttaa pysyvasti lapsen
sosiaaliseen, emotionaaliseen ja kognitiiviseen kehitykseen seké kdyttdytymiseen ja persoonallisuu-
den piirteisiin. Tdméan vuoksi varhaisilla interventioilla voi olla ratkaiseva merkitys lapsen tulevai-
suudelle (Allen ym. 2024). Tulevaisuudessa voisikin olla hyddyllistd tutkia tarkemmin esimerkiksi
tarkkaavaisuus- ja kayttdytymisongelmien merkitystd huono-osaisuuden ylisukupolvisessa siirtymi-

sessd, minka avulla néille lapsille ja perheille olisi mahdollista kehittdé tehokkaampia tukitoimia.

Yhteiskunnallisiin mekanismeihin luokittelin yhteiskuntaan ja sen rakenteisiin liittyvid tekijoita.
Huono-osaisuuden ylisukupolvistumiseen vaikuttavia yhteiskunnallisia mekanismeja voivat olla
esimerkiksi késitykset ja asenteet huono-osaisuudesta kérsivid ihmisid kohtaan, jotka voivat johtaa
ndiden thmisten syrjintdén ja syyllistimiseen omasta tilastaan. Lisdksi esimerkiksi tyottomyyteen ja
mielenterveyshdiridihin liitetty stigma voi vaikeuttaa huono-osaisuuden kanssa kamppailevien
ihmisten mahdollisuuksia edetd tydeldmissd ja opinnoissa, lisdten riskid yksildiden pysyville
syrjdytymiselle sekd eriarvoisuuden kasvamiselle. (Esim. Metzler ym. 2017.) Néiden myd6té
voimistuva polarisaatio sekd hyvdosaisuuden kasautuminen hyvinvoivan enemmistén keskuudessa
voivat puolestaan johtaa kasautuneista ongelmista kérsivien yksildiden ajautumiseen yhd syvemmalle
huono-osaisuuden notkelmaan (Schoon & Melis 2019). Samaan aikaan sosiaaliset etdisyydet

kasvavat, jolloin hyvéosaisten kyky ymmartda ja samaistua huono-osaisten asemaan heikkenee.

Téllainen eriytyminen védestoryhmien vélilld voi ndkyd konkreettisesti esimerkiksi alueellisena
erilaistumisena, jossa kaupunginosat alkavat erottua toisistaan niin sanottuina hyvé- ja huono-
osaisten asuinalueina (Kallio & Hakovirta 2020, 11). Lapsen nidkokulmasta asuinalueiden
erilaistuminen voi ndyttdytyd turvattomana ja pelottavana asuinympéristond, joka voi entisestdin
korostaa huono-osaisuuden vaikutuksia perheeseen (Vauhkonen ym. 2017a). Tdmén vuoksi voisi olla
hyodyllistd kayttdd hyvdksi sosiaalityon asiantuntemusta esimerkiksi kaupungin rakenteen,

palvelujen ja tilojen suunnittelussa, silld sosiaalityontekijoilld on kyky analysoida erilaisia ilmioitd
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laajemmin yhteiskunnallisesti sekd tuottaa ja analysoida tietoa tutkimukseen perustuen.
Rakenteellisen sosiaalityon tavoitteena onkin tunnistaa ja puuttua sellaisiin yhteiskunnallisiin
rakenteisiin ja mekanismeihin, jotka aiheuttavat kirsimystd ja pahoinvointia, sekd hyodyntid
sosiaalityon asiantuntemusta véeston hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessd. Tallaiseen
tyoskentelyyn voi sisdltyd muun muassa erilaisia toimia ja toimenpide-ehdotuksia sosiaalisten
ongelmien ehkéisemiseksi ja korjaamiseksi sekd asukkaiden asuin- ja toimintaympiristojen
kehittdmiseksi. (SHL 1301/2014, 7 §; THL 2023a.) Témén vuoksi rakenteellisen sosiaalityon
toiminnan tehostaminen yhteiskunnassa voisi olla tehokas keino ylisukupolvisen huono-osaisuuden
ennaltachkdisyyn. Tutkimuksissa painottuikin yksimielisesti yhteiskunnan vastuu perheiden seki
yksiloiden hyvinvoinnin edistimisesséd ja turvaamisessa (esim. Allen ym. 2024; Borja ym. 2019).
Yhteenvetona voidaan siis todeta, ettd yhteiskunta, joka tarjoaa tehokkaita toimia seké resursseja
ylisukupolvisen huono-osaisuuden katkaisuun ja ennaltachkiisyyn, on vahvempi kuin sellainen, joka

toimii itse yhtend edesauttavana mekanismina huono-osaisuuden ylisukupolvisessa siirtymisessa.

Muutamassa tutkimuksessa miessukupuoli esiintyi huono-osaisuutta voimakkaammin ennustavana
tekijédnd, mitd olisi syyta tutkia tarkemmin tulevaisuudessa. Esimerkiksi Dobewallin ja kumppaneiden
(2023) tutkimuksessa huono-osaisuuden ylisukupolviset yhteydet olivat voimakkaammat miehillé
niin mielenterveysdiagnoosien saamisen kautta kuin myds itsendisesti pelkén sosiaalisen huono-
osaisuuden osalta. Tétd voi selittdd osittain se, ettd mielenterveyshdiriot nakyvét miehilla useammin
ulospdinsuuntautuvan oireilun, kuten aggressiivisen kdytoksen kautta, kun taas naisilla oireilu on
usein sisddnpdin suuntautunutta, kuten ahdistusta tai masennusta. (Mt.) Timé puolestaan aiheuttaa
sen, ettd mielenterveyshdirididen seuraukset ovat usein miehilld erilaisia kuin naisilla, nédkyen
esimerkiksi syrjintdnd sekd rangaistuksina normien vastaisesta kdytoksestd (mt.), johtaen yha
syvempdidn ongelmien kasautumiseen. Myos Gomis-Pomaresin (2023) ja kumppaneiden havainnot
siitd, ettd kolmen ACE-tekijan (vankeustuomiot, pédihdeongelmat, mielenterveysongelmat)
esiintyminen lapsuuden perheessd ennusti huumausaineiden kéyttod, sosiaalisia normeja rikkovaa
kdytostd, pdihteisiin perustuvia selviytymisstrategioita sekd pidétyksid ja vankeustuomioita

varhaisessa aikuisuudessa erityisesti miehilld, voi selittyd saman ilmion kautta.

Kun aineistosta saatuja tuloksia tarkastellaan kokonaisuutena, on selvéd, ettd turvallisen lapsuuden
takaaminen jokaiselle on avainasemassa ylisukupolvisen huono-osaisuuden ennaltachk&isyssé.
Koska ylisukupolvisessa huono-osaisuudessa on kyse nimenomaan vanhempien ongelmien
siirtymisestd ja jatkumisesta lasten eldméssd, on ennaltachkdisyn ndkdkulmasta ensisijaisen tarkeda
pyrkid huolehtimaan vanhempien hyvinvoinnista. Erityisen tuen tarpeessa ovat ne vanhemmat, jotka

ovat itse lapsena altistuneet haitallisille kokemuksille. Kaiken kaikkiaan huono-osaisuudessa on kyse

33



niin syvistd ja haastavista ongelmista, etti niiden ratkaiseminen perheen ja vanhempien omin voimin
on yksinkertaisesti mahdotonta. (Metzler ym. 2017; Steele ym. 2016.) Tdmin vuoksi yhteiskunnan

tarjoama tuki sekd perheen riittdvien resurssien takaaminen on valttimatonta.

Lopuksi haluan vield korostaa sitd, ettd huono-osaisuuden ylisukupolvistumisessa on kyse
kokonaisuudessaan hyvin monimutkaisesta prosessista, jolle ei ole olemassa yksiselitteistd polkua.
Téssd tutkielmassa esitteleméni mekanismit perustuvat muiden tutkijoiden julkaisuihin, ja niiden
pohjalta tekemiini tulkintoihin. Kyseiset tutkimukset tarjoavat siis lopulta vain pienen ikkunan sithen
todellisuuteen, mistd huono-osaisuudessa ja sen ylisukupolvisuudessa on kyse. Lisdksi on olennaista
huomioida, ettd tdméan tutkielman ja oman osaamiseni ulkopuolelle ovat jddneet epigeneettiset
mekanismit sekd geenien ja ympériston valisen vuorovaikutuksen eli GE-interaktion tarkastelu, jotka

voivat osaltaan toimia keskeisini tekijoind huono-osaisuuden ylisukupolvisessa siirtymisessa.

Liséksi, vaikka olen jaotellut mekanismit ndiden neljan kategorian alle, ei se kuitenkaan poista niiden
monimutkaista kietoutumista toisiinsa. Tulosten esittdmisen kannalta on kuitenkin ollut olennaista
jaotella mekanismit tiettyjen teemojen alle, jotta niiden johdonmukainen esittiminen on ollut
mahdollista. Todellisuudessa kyse on kuitenkin toisiinsa limittyvistd prosesseista, jotka
vuorovaikutuksessa keskendin voivat lisétd riskejd huono-osaisuuden ylisukupolvistumiselle. Timéan
tutkielman tavoitteena on kuitenkin ollut tuoda nditd mekanismeja ndkyvimmiksi, jotta voisimme
oppia ymmartdmddn huono-osaisuuden kanssa kamppailevia ihmisid paremmin. Lisédksi, kuten
ailemmin tutkielmassani painotin, on muistettava ihmisten yksilollisyys sekd erilaisten
elimdnpolkujen moninaisuus. Tdmédn tutkielman perusteella voidaan siis todeta, etti huono-
osaisuuden ylisukupolvistumiselle ei todenndkdisesti ole mahdollista 10ytdé yksiselitteistd vastausta.
Vihintd, mitd voimme kuitenkin tehdd, on asettua nédiden ihmisten puolelle ja taistella sellaisia

poliittisia paédtoksid ja sosiaalisia olosuhteita vastaan, jotka vahingoittavat muiden ithmisten elamaa.
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LITTEET

Taulukko 2. Tutkielman aineistoartikkelit taulukoituna

Julkaisutiedot

Tutkimuksen tavoite ja
kohdemaa

Tutkimusmenetelma ja
kohderyhma

Keskeisimmat
tutkimustulokset

Allen, Kate &
Melendez-Torres,
G.). & Ford, Tamsin
& Bonell, Chris &
Berry, Vashti (2024)
Parental domestic
violence and abuse,
mental ill-health, and
substance misuse
and the

impact on child
mental health: A
secondary data
analysis using the UK
millennium cohort
study. BMC Public
Health 24(1), 2310-
15.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittda, miten vanhempien
Iahisuhdevakivalta (DVA),
mielenterveysongelmat (MH)
ja paihteiden vaarinkaytto
(SU) esiintyvat yhdessa
varhaislapsuudessa, ja miten
nama vaikuttavat lasten
mielenterveyden kehitykseen
pitkalla aikavalilla.

Kohdemaa: Iso-Britannia

Maarallinen tutkimus.
Sekundaarinen data-analyysi
UK Millennium Cohort Study -
tutkimuksesta. Analyysi
toteutettiin latentin luokka-
analyysin (LCA) ja
kasvukayran mallinnuksen
avulla seka kaytettiin case-
weight ldhestymistapaa.

Kohderyhmana olivat 15 377
perhettda UK Millennium
Cohort Study -tutkimuksesta.
Tutkittavina olivat
vanhemmat ja heidan
lapsensa, joista tietoja
kerattiin lasten ollessa 3—17-
vuotiaita.

Tutkijat tunnistivat perheista
kolme luokkaa:

1. Korkea alkoholin kayttd 11,9
%

2. Kohonnut haitta (korkeat
tasot kaikille kolmelle tekijalle)
3,5%

3. Matala haitta (alhaiset tasot
kaikille kolmelle tekijalle) 84,6
%

- Lapset, jotka kuuluivat
kohonneen haitan ryhmaan,
karsivat enemman
mielenterveysongelmista 3-
vuotiaana verrattuna muihin
ryhmiin.

- Kaikissa ryhmissa lasten
mielenterveys parani aluksi,
mutta alkoi heiketd uudelleen
murrosidn aikana.

- Ldhes puolet kohonneen
haitan perheista eli
kéyhyysrajan alapuolella.

Bellis, Mark A. &
Hardcastle, Katie &
Ford, Kat & Hughes,
Karen & Ashton,
Kathryn & Quigg,
Zara & Butler, Nadia
(2017) Does
continuous trusted
adult support in
childhood impart
life-course resilience
against adverse
childhood
experiences - a
retrospective study
on adult health-
harming behaviours
and mental well-
being. BMC
Psychiatry 17(1),
110.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittaa, voiko luotettavan
aikuisen (AAA) tuki
lapsuudessa lieventda
haitallisten
lapsuudenkokemusten (ACE)
negatiivisia vaikutuksia
terveyteen ja henkiseen
hyvinvointiin aikuisuudessa.

Kohdemaa: Iso-Britannia

Maarallinen retrospektiivinen
tutkimus. Kasvokkain
toteutetut kotitalouskyselyt,
joissa tutkittiin ACE-
kokemuksia, lapsuudessa
aina saatavilla olleen
luotettavan aikuisen (AAA)
tukea seka nykyista
ruokavaliota, tupakointia,
alkoholinkaytt6a ja henkista
hyvinvointia. Analyysi
toteutettiin kdayttamalla khiin
nelio -testid ja logistista
regressiota.

Kohderyhmana olivat 18—69-
vuotiaat aikuiset, N= 7047.

- Aikuisten haitallinen
terveyskayttaytyminen, kuten
huono ruokavalio, tupakointi
ja alkoholin kaytto, lisdantyi
ACE-maadran myota ja vaheni,
jos lapsuudessa oli ollut
luotettavan aikuisen tuki.

- Henkinen hyvinvointi oli
huomattavasti heikompi
henkil6illa, joilla oli paljon
ACE-kokemuksia, erityisesti
niilla, joilta oli puuttunut
luotettavan aikuisen tuki.

- Luotettavan aikuisen tuki
lapsuudessa vdhensi
merkittavasti ACE-kokemusten
haitallisia vaikutuksia
terveyteen ja henkiseen
hyvinvointiin, erityisesti
kéyhemmissa vaestoryhmissa.
- Vaikka luotettavan aikuisen
tuki vdahensi haitallisen
terveyskayttaytymisen seka
heikon henkisen hyvinvoinnin
riskejd, pahensi koyhyys naita
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riskeja ACE-kokemusten
madrasta rippumatta.

Borja, Sharon &
Nurius, Paula S. &
Song, Chiho &
Lengua, Liliana J.
(2019) Adverse
childhood
experiences to adult
adversity trends
among parents:
Socioeconomic,
health, and
developmental
implications.
Children and Youth
Services Review 100,
258-266.

Tutkimuksen tavoitteena oli
tutkia lapsuudessa koettujen
haitallisten kokemusten
(ACE) ja aikuisidn
vastoinkdymisten (AAE)
yhteyttd vanhempien
sosioekonomiseen asemaan,
terveyteen ja
toimintakykyyn.

Kohdemaa: Yhdysvallat

Maarallinen tutkimus.
Tutkimuksessa kaytettiin
Behavioral Risk Factor
Surveillance System (BRFSS) -
aineistoa, joka kerattiin
Washingtonin osavaltiossa
vuonna 2011.
Analyysimenetelmdna
kaytettiin MANCOVA- ja
ANOVA-analyysia.

Aineisto koostui yli 18-
vuotiaista aikuisista
(N=3552), jotka asuvat
samassa taloudessa
alaikaisten lasten kanssa
(59,1 % naisia).

- Vanhemmat, joilla oli korkea
maadra seka lapsuuden etta
aikuisian haitallisia
kokemuksia (High/High),
raportoivat huomattavasti
huonommasta
terveydentilasta ja
taloudellisesta tilanteesta kuin
vanhemmat, joilla
vastoinkdymisia oli
vahemman.

- Vaikka seka Low/Low- etta
Low/High-ryhmilla oli vdhadn
tai ei lainkaan ACE-
kokemuksia, Low/High-
ryhmassa raportoitiin kaksin-
tai kolminkertainen maara
vanhemman
mielenterveysongelmia ja
lapsuudessa koettua
vakivaltaa kotona.

- Korkeista ACE-pisteista
huolimatta, osa vanhemmista
(High/Low) osoitti
kimmoisuutta, mikd nakyi
heidan aikuisidan
vastoinkdymisten (AAE)
vahaisyytena ja parempana
sosioekonomisena tilanteena
seka terveystilanteena.

Dobewall, Henrik &
Sirnio, Outi &
Vaalavuo, Maria
(2023) Does social
disadvantage persist
over generations due
to an uneven
distribution of
mental health
diagnoses? A
longitudinal
investigation of
Finnish register data.
Social science &
medicine 330,
116037.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittda, miten nuoruudessa
diagnosoidut
mielenterveyshairiot
vaikuttavat sosiaalisen
huono-osaisuuden
siirtymiseen sukupolvien yli.

Kohdemaa: Suomi

Maaréllinen
pitkittdistutkimus.
Suomalaiset Tilastokeskuksen
yllapitamat rekisteriaineistot.
Analyysi toteutettiin
lineaarisia
todenndkoisyysmalleja seka
g-laskentamenetelmaa
hyodyntaen.

Aineisto sisalsi tiedot
mielenterveysdiagnooseista
(ICD-10) seka nuorten
aikuisten (N=511 835)
sosioekonomisista tuloksista,
kuten alhaisesta
koulutustasosta,
tyottomyydesta ja
toimeentulotuen tarpeesta.

- Mielenterveyshdirididen
esiintyvyys oli korkeampaa
nuorilla, joiden vanhemmat
olivat sosiaalisesti huono-
osaisia.

- Mielenterveyshairioista
karsivilla nuorilla oli suurempi
todenndkoisyys kohdata
sosiaalista huono-osaisuutta
aikuisuudessa.

- Mielenterveyden vaikutus
sosiaalisen huono-osaisuuden
siirtymiseen oli vahvin
toimeentulotuen saamisen
osalta (7,5 %), verrattuna
koulutukseen (4,2 %) ja
ty6ttomyyteen (3,2 %).

- Ulospain suuntautuvat
hairiot, kuten
kayttaytymisongelmat ja
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paihdehairiot, vaikuttivat
voimakkaammin sosiaalisen
huono-osaisuuden
siirtymiseen sukupolvien vililla
verrattuna sisadanpain
suuntautuviin hdiriéihin, kuten
ahdistukseen ja
masennukseen.

Gomis-Pomares,
Aitana & Villanueva,
Lidon & Prado-
Casco, Vicente
(2023) Does It Run in
the Family?
Intergenerational
Transmission of
Household
Dysfunctions. Child
and Adolescent
Social Work Journal
40(3), 419—-432.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittaa varhaisten perheissa
esiintyvien
toimintahairididen
(pdihteiden vaarinkaytto,
mielenterveyden hairiot,
vankeustuomiot)
ylisukupolvista siirtymista.

Kohdemaa: Espanja

Maarallinen + laadullinen
tutkimus. Itsearviointikyselyt
lapsuudessa esiintyneista
perheen toimintahairidista,
seka nykyhetken
samankaltaisesta
kdytoksestd. Analyysi
toteutettiin lineaarisella ja
logistisella
regressioanalyysilla seka
vertailevalla laadullisella
analyysilla.

Tutkimukseen osallistui 420
nuorta aikuista (18-20 v.)
Valencian provinssista
Espanjasta, joista 63.3 % oli
naisia.

- Pdihteiden vaarinkaytto
perheessa ennusti
varhaisaikuisuuden
huumeiden kayttda (mutta ei
alkoholin kayttoa) ja
paihteisiin perustuvia
selviytymisstrategioita.

- Vankeustuomioiden
esiintyminen perheessa
ennusti suurempaa pidatysten
ja vangitsemisten maaraa
varhaisaikuisuudessa.

- Mielenterveyshairididen
esiintyminen perheessa
ennusti suurempaa
psykologista oirehdintaa
(masennus, ahdistus ja stressi)
varhaisaikuisuudessa.

- Pdihdeongelman ja
vankeustuomioiden
yhteisesiintyminen perheessa
ennusti samanlaista kaytosta
varhaisaikuisuudessa.
-Kaikkien kolmen tekijan
yhdistelma ennusti psyykkisen
stressin kokemista
varhaisaikuisuudessa.

Jones, Melissa S. &
Pierce, Hayley &
Shoaf, Hannah
(2023) Early
exposure to adverse
childhood
experiences and
delinquent peer
association among
youth. Family
Relations 72(5),
2991-3009.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittaa lapsuuden ajan
haitallisten kokemusten
(ACE) yhteytta rikollisiin
vertaissuhteisiin
nuoruudessa. Tutkimuksessa
tarkasteltiin erityisesti ACE-
kokemusten kumulatiivisia
vaikutuksia, ajoitusta ja
kestoa.

Kohdemaa: Yhdysvallat

Maéarallinen tutkimus. Tiedot
kerattiin haastattelemalla
lapsen vanhempia/hoitajia ja
mydhemmassa vaiheessa
lasta itsedan. Analyysi
toteutettiin negatiivisen
binomiregressiomallin avulla.

Kohderyhmana olivat vuosina
1998-2000 syntyneet lapset,
jotka rekrytoitiin Fragile
Families and Child Wellbeing
Study -pitkittdistutkimuksesta
(N =3060). Tiedot kerattiin,
kun lapset olivatn. 0, 1, 3, 5,
9 ja 15-vuotiaita.

- Kun ACE-kokemusten maara
5-vuoden ikddn mennessa
kasvoi, lisdsi se merkittavasti
nuoren todennakdoisyytta
liittya rikollisiin
vertaissuhteisiin.

- Lisaksi ACE-kokemusten
ajoituksen ja keston osalta
my0haiset (lahempéana 5-
vuoden ikaa), ajoittain
esiintyvat tai jatkuvasti
korkeat ACE-pisteet lisdsivat
merkittavasti riskia rikollisiin
vertaissuhteisiin.

- Vaikka tutkimuksessa otettiin
huomioon myéhemmat ACE-
kokemukset (mitattu 9-
vuotiaana), varhaisten (ennen
5-vuoden ikda) ACE-
kokemusten vaikutus rikollisiin
kaverisuhteisiin sdilyi
merkittdvana, kun taas 9-
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vuotiaana koettujen ACE-
kokemusten vaikutus ei ollut
yhta merkittava.

Jaaskeldinen, Marke
& Holmila, Marja &
Notkola, Irma-Leena
& Raitasalo,
Kirsimarja (2016)
Mental disorders and
harmful substance
use in children of
substance abusing
parents: A
longitudinal register-
based study on a
complete birth
cohort born in 1991.
Drug and Alcohol
Review 35(6), 728—
740.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittda, onko vanhempien
paihteidenkaytto yhteydessa
lasten
mielenterveyshairidihin
keskilapsuudessa (7-12
vuotta) ja
mielenterveyshairidihin ja
haitalliseen
paihteidenkdyttoon
myo6hemmin nuoruudessa
(13-17 vuotta), sekd onko
vanhempien sukupuolella
vaikutusta tdhan yhteyteen.

Kohdemaa: Suomi

Maarallinen tutkimus.
Rekisteripohjainen
pitkittdisaineisto. Analyysissa
kaytettiin kaksimuuttujaisia ja
monimuuttujaisia logistisia
regressiomalleja.

Kohderyhmana
tutkimuksessa olivat vuonna
1991 syntyneet lapset
(N=65 632) ja heidan
biologiset vanhempansa.
Lopullinen data koostuu
lapsista (n=63 639) ja heidan
dideistaan (n=62 835) ja
isistadn (n=62 057). Lapsia
seurattiin 18 vuoden ikdan
asti.

- Aidin, isén ja molempien
vanhempien paihteidenkaytto
olivat merkittavia ennustajia
13-17-vuotiaiden lasten
mielenterveyshdirioille ja
haitalliselle
paihteidenkaytolle, vaikka
muut haitalliset
lapsuudenkokemukset,
vanhempien koulutustaso ja
lapsen sukupuoli otettiin
huomioon.

- Vanhempien
mielenterveyshairioilla,
rikkindisessa perheessa
asumisella ja pitkaaikaisella
kéyhyydelld sekad alhaisella
sosioekonomisella asemalla
(jotka olivat voimakkaasti
yhteydessa vanhempien
péaihteidenkayttoon) oli
itsendiset yhteydet lasten
mielenterveyshairidihin ja
haitalliseen
paihteidenkayttdon.

- Mielenterveysongelmat
keskilapsuudessa ennustivat
sekad mielenterveyshairioita
ettd haitallista
paihteidenkayttoa
nuoruudessa.

- Aidin paihteidenkaytélla oli
vahvempi vaikutus nuorten
haitalliseen
paihteidenkayttdéon kuin isan
paihteidenkaytolla.

Larsen, Britt @ster-
gaard & Jensen, Leif
& Jensen, Torben Pi-
legaard (2014) Tran-
sitions in secondary
education: Exploring
effects of social
problems. Research
in Social Stratifi-
cation and Mobility
38, 32-42.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittaa, miten perheen
sosiaaliset ongelmat, kuten
alkoholismi, rikollisuus ja
psykiatriset sairaudet,
vaikuttavat lasten
koulutuksellisiin valintoihin ja
saavutuksiin.

Kohdemaa: Tanska

Maaréllinen tutkimus.
Perheiden tiedot kerattiin
lasten ollessa 0—15-vuotiaita,
ja heidan koulutuksellista
etenemistaan seurattiin 25
vuoden ikdan asti. Aineiston
analysoinnissa kaytettiin
dynaamista tilastollista
mallia, kontrafaktuaalista
analyysia ja
dekompositiomenetelmaa.

Tutkimuksessa kaytettiin
laajaa pitkittaisaineistoa

- Perheen sosiaalisilla
ongelmilla oli merkittava
vaikutus lasten
koulutuksellisiin tuloksiin.

- Sosiaaliset ongelmat olivat
yleisempia lapsilla, jotka
aloittivat ammatillisen
koulutuksen, ja niilld, jotka
eivat siirtyneet toisen asteen
koulutukseen.

- Erityisesti lapset, joiden
vanhemmilla oli
alkoholiongelmia tai
rikollisuustaustaa, olivat
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Tanskasta, joka kattoi 105
500 vuosina 1983 ja 1984
syntynytta lasta.

suuremmassa vaarassa jaada
pois koulusta.

- Lapsilla, jotka kayttivat
psyykeldakkeita (esim. ADHD,
masennus) oli suurempi
todennédkoisyys koulun
keskeyttamiseen.

- Lapset, jotka olivat kokeneet
ennaltaehkaisevia kotiin
tehtyja interventioita tai jotka
oli sijoitettu kodin
ulkopuolelle, oli suurempi
todennédkoisyys koulun
keskeyttamiseen.

- Sosiaaliset ongelmat selittivat
n. 20-30 prosenttia eroista
koulutustuloksissa eri
sosioekonomisista taustoista
tulevien opiskelijoiden valilla.

Metzler, Marilyn &
Merrick, Melissa T.
& Klevens, Joanne &
Ports, Katie A. &
Ford, Derek C.
(2017) Adverse child-
hood experiences
and life opportuni-
ties: Shifting the nar-
rative. Children and
Youth Services Re-
view 72, 141-149.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittda, miten lapsuuden
ajan haitalliset kokemukset
(ACE) vaikuttavat aikuisian
koulutukseen, tyollisyyteen ja
tuloihin.

Kohdemaa: Yhdysvallat

Maarallinen tutkimus.
Tutkimuksessa kaytettiin
Behavioral Risk Factor
Surveillance System (BRFSS) -
kyselyyn perustuvaa
aineistoa, jossa vastaajat
raportoivat lapsuuden
haitallisista kokemuksistaan.
Analyysi toteutettiin
logistisen regressioanalyysin
avulla.

Aineisto koostui 27 834
aikuisesta Yhdysvaltojen 10
eri osavaltiosta, seka
Washington D.C:sta.

Korkeammat ACE-pisteet
lisdsivat riskia jaada vaille
toisen asteen koulutusta,
joutua tyottomaksi ja elaa
kéyhyysrajan alapuolella.

Najman, Jake M. &
Bor, William & Ah-
madabadi, Zohre &
Williams, Gail M. &
Alati, Rosa & Ma-
mun, Abdullah A. &
Scott, James G. &
Clavarino, Alexandra
M. (2018) The inter-
and intra- generati-
onal transmission of
family poverty and
hardship (adversity):
A prospective 30
year study. PloS One
13(1), e0190504.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittda perheen koyhyyden
ja haitallisten kokemusten
(adverse life experiences)
muutoksia lapsen varhaisessa
eldméanvaiheessa seka niiden
siirtymista sukupolvelta
toiselle.

Kohdemaa: Australia

Maéarallinen 30 vuoden
seurantatutkimus.
Altistumiset haitallisille
kokemuksille mitattiin
lyhennetylla
eldmantapahtumien
asteikolla. Tulotiedot
kerattiin osallistujien itse
raportoimina (koyhyytta
arvioitiin Australian
koyhyysrajan mukaan, ja
samanlaista standardia
kaytettiin koko 30 vuoden
seurannan ajan). Analyysi
toteutettiin logistisella
regressioanalyysilla.

Aidit rekrytoitiin julkisista
synnytyssairaaloista heidan
ensimmaisen varauskdyntinsa
yhteydessa. Tutkimukseen

- Erittdin harvat perheet
kokivat koyhyytta jokaisessa
tietojenkeruuvaiheessa.

- He, jotka elivat koyhyydessa
30-vuotiaina, olivat
todenndkodisemmin kokeneet
useita kdyhyysjaksoja
perheissaan: kuitenkin
valtaosa niistd, jotka elivat
koyhyydessa 30 vuoden idssa,
kokivat
lapsuudessaan/nuoruudessaan
koyhyytta vain hieman
useammin kuin ne 30-vuotiaat,
jotka eivat olleet koyhia.

- Kéyhyys ja haitalliset
eldmankokemukset olivat
vahvasti yhteydessa toisiinsa,
ja suhde oli kaksisuuntainen:
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kutsuttiin 8556 perakkaista
ditiehdokasta, joista lahes
kaikki (8458) suostuivat
osallistumaan. Tutkimukseen
hyvaksyttiin aidit, jotka
synnyttivat (yhden) elavan
lapsen tutkimussairaalassa.
Naista dideistd 7223 taytti
kriteerit. Lopullinen aineisto
koostuu 2087 osallistujasta,
joista on taydet tiedot 30
vuoden ajalta.

koyhyydessa kasvaneet lapset
kokivat todenndkdisemmin
haitallisia tapahtumia, ja
perheet, joilla oli historia
haitallisista kokemuksista,
kokivat todennadkdisemmin
koyhyytta.

Panisch, Lisa S. &
LaBrenz, Catherine
A. & Lawson,
Jennifer & Gerlach,
Beth & Tennant,
Patrick S. & Nulu,
Swetha & Faulkner,
Monica (2020)
Relationships
between adverse
childhood
experiences and
protective factors
among parents at-
risk for child
maltreatment.
Children and Youth
Services Review 110,
104816.

Tutkimuksen tavoitteena oli
tutkia vanhempien
haitallisten
lapsuudenkokemusten (ACE)
ja suojaavien tekijoiden
valista yhteytta perheissa,
jotka osallistuivat lasten
kaltoinkohtelun
ehkaisyohjelmiin.

Kohdemaa: Yhdysvallat

Maarallinen tutkimus.
Kyselyt, jolla kerattiin tietoja
vanhempien ACE-
kokemuksista ja suojaavista
tekijoista (PAPF). Analyysi
toteutettiin lineaarisen
regressioanalyysin avulla.

Tutkimuksen kohderyhména
olivat 581 vanhempaa (naisia
69 %), joilla oli alle 5-
vuotiaita lapsia ja jotka
osallistuivat lasten
kaltoinkohtelun
ehkaisyohjelmiin.

- Vanhempien korkeammat
ACE-pisteet olivat yhteydessa
alhaisempiin suojaavien
tekijoiden tasoihin, erityisesti
sosiaalisen kimmoisuuden ja
sosiaalisten suhteiden osalta.

- Lisdksi terveysvakuutuksen
puute (kaytettiin
sosioekonomisen aseman
mittarina tassa
tutkimuksessa), oli
merkittavasti yhteydessa
alhaisempiin suojaaviin
tekijoihin, kuten vanhempien
sosiaaliseen kimmoisuuteen,
konkreettiseen tukeen ja
sosiaalisiin suhteisiin.

Schoon, Ingrid &
Melis, Gabriella
(2019)
Intergenerational
transmission of
family adversity:
Examining
constellations of risk
factors. PloS One
14(4), e0214801.

Tutkimuksen tavoitteena oli
tarkastella perheiden
kohtaamien
vastoinkdaymisten, kuten
sosioekonomisten ja
psykososiaalisten
riskitekijoiden sukupolvien
valista siirtymista.

Kohdemaa: Iso-Britannia

Maaréllinen
pitkittdistutkimus. 1970
British Cohort Study -aineisto,
joka sisalsi tietoja yli 17 000
brittildisesta perheesta.
Analyysi toteutettiin latentin
luokka-analyysin (LCA) avulla.

Aineisto kattoi seka
vanhemmat (G1-sukupolvi,
N=17 588) ettd heidan
lapsensa (G2-sukupolvi, N=
11 226), joilta kerattiin tietoja
neljan vuosikymmenen ajalta.

- Tutkimus tunnisti nelja
erilaista riskiryhmaa
vanhempien (G1)
sukupolvessa ja viisi
riskiryhmaa toisessa
sukupolvessa (G2).

- Vaikka monet korkean riskin
perheissa kasvaneet lapset
pystyivat aikuisuudessa
valttdmaan korkean riskin
tilanteet, oli todennakoisyys
sille, ettd he paatyivat itse
korkean riskin ryhmiin
huomattavasti suurempi kuin
matalariskisissa perheissa
kasvaneilla.

- Yksilolliset piirteet, kuten
varhaislapsuuden kognitiiviset
taidot ja
kayttaytymisongelmat,
vaikuttivat merkittavasti
sithen, miten riski siirtyi
sukupolvien vililla: korkea
kognitiivinen kyky vdahensi
todennakoisyytta kuulua
korkean riskin ryhmiin, kun
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taas tarkkaavaisuus- ja
kayttaytymisongelmat lisdsivat
riskia paatya korkean riskin
ryhmiin.

Steele, Howard &
Bate, Jordan &
Steele, Miriam &
Dube, Shanta Rishi &
Danskin, Kerri &
Knafo, Hannah &
Nikitiades, Adella &
Bonuck, Karen &
Meissner, Paul &
Murphy, Anne
(2016) Adverse
Childhood
Experiences, Poverty,
and Parenting Stress.
Canadian Journal of
Behavioural Science
48(1), 32-38.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittda lapsuuden ajan
haitallisten kokemusten
(ACE) seka sosioekonomisen
aseman (SES) yhteytta
vanhemmuuden stressiin.

Kohdemaa: Yhdysvallat

Maarallinen tutkimus. ACE-
kyselylomake, joka arvioi 10
haitallista lapsuuden
kokemusta. Vanhemmuuden
stressi indeksi
(lyhytmuotoinen), joka arvioi
12 tekijaa vanhemmuuden
stressitason maarittelyssa.
Analyysi toteutettiin
lineaarisen regressioanalyysin
avulla.

Tutkimuksen osallistujat
(N=118) rekrytoitiin kahdesta
otoksesta:

kliininen otos dideistd (n=33)
jotka osallistuivat lapsen
kaltoinkohtelun ehkaisyyn
tarkoitetun Group
Attachment Based
Intervention -ohjelmaan, ja
yhteiséllinen otos dideista
(n=85), jotka rekrytoitiin
osallistumaan

vanhemman ja lapsen

kiintymyssuhdetutkimukseen.

Vanhemmuuden stressi ja
lapsuuden haitalliset
kokemukset (ACE) olivat
merkittavasti yleisempia
alhaisen sosioekonomisen
aseman ryhmassa; kuitenkin
myo6s sosioekonomisen
aseman kontrolloinnin jalkeen
korkeammat ACE-pistemaarat
lisdsivat merkittavasti
vanhempien stressiin liittyvaa
selittdvaa vaihtelua.

Vauhkonen, Teemu
& Kallio, Johanna &
Erola, Jani (2017a)
Sosiaalisen huono-
osaisuuden
ylisukupolvisuus Suo-
messa. Yhteiskunta-
politiikka 82(5), 501—
512.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittda sosiaalisen huono-
osaisuuden
ylisukupolvisuutta Suomessa:
onko koulupudokkuudella,
tyottomyydellad ja
toimeentulotukiasiakkuudella
seka naiden pitkittymisella
erilaiset ylisukupolviset
yhteydet sekd miten nama
mittarit kytkeytyvat
ylisukupolvisesti toisiinsa.

Kohdemaa: Suomi

Maaréllinen tutkimus.
Vanhempia koskevat tiedot
kerattiin, kun lapsi oli 15-
vuotias, ja nuoren
aikuisuuden tulokset
kerattiin, kun lapsi oli 22-
vuotias. Analyysi toteutettiin
lineaarisen
todennakoisyysmallin avulla.

Lapsista koostuva
rekisteriaineisto (N=157 135).
Aineisto koostui 25 %
otoksesta vuosina 1980-1986
syntyneistd henkiloistd, jotka
ovat asuneet Suomessa
vahintaan yhden vuoden
vuosien 1991 ja 2008 valilla,
ja joilla on biologisia
sisaruksia, jotka ovat kaikki
syntyneet vuosina 1980—-
1986.

- Tyottomyyden
ylisukupolvisuudella oli
itsendinen ja suora yhteys
lapsen tyottomyyteen
(riippumatta koulutuksen
vakioimisesta).

- Vanhempien
koulupudokkuus ennusti
enemman lasten
koulupudokkuutta kuin heiddn
muuta huono-osaisuuttaan.
- Vanhempien pitkaaikaisella
toimeentulotuen
asiakkuudella oli erityisen
voimakas (itsendinen) yhteys
lasten toimeentulotuen
asiakkuuteen.

- Vanhempien
toimeentulotukiasiakkuudella
oli vanhempien
koulupudokkuutta ja
tyottomyytta voimakkaampi
yhteys lasten
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koulupudokkuuteen ja
tyottomyyteen.

Vauhkonen, Teemu
& Kallio, Johanna &
Kauppinen, Timo M.
& Erola, Jani (2017b)
Intergenerational ac-
cumulation of social
disadvantages across
generations in young
adulthood. Research
in Social Stratifi-
cation and Mobility
48, 42-52.

Tutkimuksen tavoitteena oli
selvittaa sosiaalisen huono-
osaisuuden sukupolvien
valista siirtymista Suomessa
kolmen indikaattorin avulla
(koulun keskeyttaminen
perusopetuksen jalkeen,
tyottomyys ja

toimeentulotuen saaminen).

Kohdemaa: Suomi

Maarallinen tutkimus.
Vanhempia koskevat tiedot
kerattiin, kun lapsi oli 15-
vuotias, ja nuoren
aikuisuuden tulokset
kerattiin, kun lapsi oli 22-
vuotias. Analyysi toteutettiin
lineaarisen
todennédkoisyysmallin avulla.

Lapsista koostuva
rekisteriaineisto (N=157 135).
Aineisto koostui 25 %
otoksesta vuosina 1980-1986
syntyneista henkiloista, jotka
ovat asuneet Suomessa
vahintaan yhden vuoden
vuosien 1991 ja 2008 valilla,
ja joilla on biologisia
sisaruksia, jotka ovat kaikki
syntyneet vuosina 1980—-
1986.

- Sosiaalinen huono-osaisuus
periytyy sukupolvien yli
Suomessa.

- Perhetaustamuuttujista
toimeentulotuen saaminen oli
vahvimmin yhteydessa lasten
sosiaaliseen huono-
osaisuuteen.

- Huono-osaisuuden
kasautuminen,
toimeentulotuen asiakkuus ja
koulun keskeyttaminen
peruskoulun jdlkeen periytyvat
vahvemmin kuin tyéttomyys.
- Koulun keskeyttamisen,
tyottdmyyden ja
toimeentulotuen saamisen
sukupolvien valista yhteytta ei
selittanyt perheen
tulokdyhyys, vaan vanhempien
koulun keskeyttdminen ja
erityisesti toimeentulotuen
saaminen.
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