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aaliskuussa 2022 julkaistun Maailman onnellisuusra-

portin (Helliwell ym., 2022) mukaan me suomalaiset

olemme maailman onnellisin kansa. Onnellisuusraportti

on julkaistu vuodesta 2012 alkaen, ja mukana on vuosit-
tain noin 150 maata. Tulokset pohjautuvat ihmisten omaan onnel-
lisuusarviointiin ja erilaisten hyvinvointiin vaikuttavien tekijoiden,
kuten bruttokansantuotteen, ihmisten sosiaalisten tukiverkostojen
seki terveyden ja valinnanvapauden tarkasteluun. Suomen kérki-
tulos on jo viides perdjilkeen, ja menestystd on ihmetelty laajasti
maamme mediassa.

Viime aikoina on tuotu enenevissd mairin esiin myds kritiik-
kia onnellisuusraporttia kohtaan. Onnellisuuskyselyhin jattad
itse asiassa huomioimatta neljasosan maailman viestostd, eli alle
15-vuotiaat lapset.

Kansainvilisti tietoa lasten onnellisuudesta on kuitenkin saata-
villa. Lasten maailmat -kyselytutkimus (Rees ym., 2020) on kartoit-
tanut lasten hyvinvointia 35 maassa vuosina 2016-2019. Vuonna
2019 Suomen sijoitus kahdeksanvuotiaiden vertailussa oli neljis-
toista, 10-vuotiaiden vertailussa viidestoista ja 12-vuotiaiden vertai-
lussa kuudestoista.

Lasten ja nuorten onnellisuustutkimuksissa Suomi ei siis ole edes
kymmenen parhaan maan joukossa, vaikka maita on mukana huo-
mattavasti vihemman kuin Maailman onnellisuusraportissa.

MITEN VOIVAT MAAILMAN ONNELLISIMMAN KANSAN
LAPSET?

Useiden mittareiden mukaan valtaosa suomalaisista lapsista ja
nuorista voi hyvin (THL, 2019; THL, 2021), myos kansainvilises-
ti vertailtuna (Active Healthy Kids Global Alliance, 2018). Lasten
mielenterveyden haasteiden yleistymisesti on puhuttu paljon viime
vuosina seki Suomessa etti kansainvilisesti. Viestotutkimuksissa
ei kuitenkaan ole voitu havaita merkittivia muutosta lasten mielen-

58

terveysoireilussa tyttdjen masennus- ja ahdistusoireilun lisdénty-
misti lukuun ottamatta (THL, 2021).

Sosiaalisten, kulttuuristen ja materiaalisten resurssien epatasai-
nen jakautuminen seké huono-osaisuuden kasaantuminen heiken-
tavat lasten fyysistd ja psyykkista hyvinvointia. Elimme parhaillaan
haastavaa ajanjaksoa, johon liittyy runsaasti lasten mielenterveytti
kuormittavia tekijoiti. Koronaviruksen aiheuttama COVID-19-
pandemia ja sen hillitsemiseksi toimeenpannut rajoitustoimet ovat
vaikuttaneet seki lasten etti aikuisten mielenterveyteen. Perheiden
elintavat, hyvinvointi ja taloudellinen tilanne ovat heikentyneet ja
stressi, yksiniisyys sekd vanhemmuuden ja parisuhteen ongelmat
ovat lisddntyneet (Marchetti ym., 2020; THL, 2020).

Pandemian aikana lasten hyvinvoinnin, kasvun ja oppimisen
tuki varhaiskasvatuksessa ja koulussa heikentyi (Prime ym., 2020).
Rajoittavien toimien kohdistuminen vapaa-ajan toimintaan lisasi
lasten yksindisyytti (Loades ym., 2020). Koulun ja harrastustoi-
minnan rajoitusten myota myos arjen vertaistuki viheni.

?Lasten ja nuorten onnellisuus-
tutkimuksissa Suomi ei ole edes
kymmenen parhaan maan joukossa.”

Koulujen terveyspalvelut ruuhkautuivat ja terveystarkastuksia jai
pitimatti terveydenhoitajien ollessa osittain muissa toissi. Riitté-
mattomat palvelut perustasolla kuormittavat puolestaan erikoissai-
raanhoitoa. Esimerkiksi Kuopiossa Itd-Suomen aluehallintovirasto
antoi lokakuussa 2021 Kuopion kaupungille maarayksen lasten
ja nuorten mielenterveyspalvelujen saattamiseksi lainmukaisiksi.
[ta-Suomen aluehallintoviraston selvityspyynnén mukaisena ajan-
kohtana kesikuussa 2021 lasten tiimin odotusaika-arvio oli kuusi
kuukautta ja nuorten tiimin yhdeksin kuukautta. Terveydenhuol-
tolain mukaan hoito on jarjestettiva kolmessa kuukaudessa hoidon
tarpeen toteamisesta.

Joka toinen vuosi toteutettava kouluterveyskysely (THL, 2021)
toteutettiin keviilla 2021 COVID-19-pandemian kolmannen aal-
lon aikana, jolloin pandemia oli jatkunut Suomessa yli vuoden. Tu-
lokset osoittivat tyttdjen ja poikien ahdistus- ja masennusoireilun
seki yksindisyyden lisiddntyneen verrattuna epidemiaa edeltiavaan
mittaukseen. Erityisesti tyttdjen kokema kohtalainen tai vaikea ah-
distuneisuus ja masennus oli lisadntynyt. Alakouluikaisten lasten
osalta havaittiin merkittava kasvu mielialaan liittyvissa ongelmissa.
Kielteiset vaikutukset kohdistuvat erityisesti haavoittuvassa ase-
massa oleviin ja heihin, joilla on jo aiemmin ollut eliménhallinnan
vaikeuksia.
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Suomessa on pohdittu koronapandemian yhteyttd myos nuorten
lisaantyneisiin vakivallantekoihin ja ryostoihin. Erityistd huomiota
ja tukitoimia tarvitsevatkin ne lapset, joilla on jo entuudestaan ollut
erilaisia koulunkéyntiin tai mielenterveyteen liittyvia haasteita.

KRIISISTA TOISEEN

Myos Ukrainan sota vaikuttaa merkittivisti lasten hyvinvointiin.
Joka piivi arviolta 5-7 ukrainalaislasta saa sodassa surmansa. Haa-
voittuneita ja sodan aiheuttamasta psykologisesta traumasta kérsi-
vid on valtavasti.

Traumaattisilla kokemuksilla voi olla yhteys myohempiin mie-
lenterveyden ongelmiin, kuten traumaperiiseen stressihiirioon
(Ben-Zur & Almog, 2013; Crouch ym., 2017). Trauman kisittelyyn
voi olla tarvetta niin sota-alueella kuin Suomeen pidemmalla ai-
kavililla muuttavilla tai pakolaisina saapuvilla lapsilla, nuorilla ja
perheilla.

?Yhteydenottoja tulee sekd sotaa
pelkaavilta lapsilta ja nuorilta
ettd sodan takia kiusaamisen ja
syrjinndn kohteeksi joutuneilta
venadldistaustaisilta lapsilta ja
nuorilta.”

Ukrainan sota aiheuttaa huolta myos suomalaisten lasten ja
nuorten keskuudessa. Mannerheimin lastensuojeluliitosta kerro-
taan, etti Lasten ja nuorten puhelimeen ja chattiin tulee yhteyden-
ottoja seka sotaa pelkaiviltd lapsilta ja nuorilta, ettd sodan takia
kiusaamisen ja syrjinnin kohteeksi joutuneilta veniliistaustaisilta
lapsilta ja nuorilta (tukimateriaalia kouluihin saatavilla: https:/itla.
fi/tukimateriaalia-lasten-ja-nuorten-hyvinvoinnin-ja-kriisinkesta-
vyyden-vahvistamiseen/).

Lisiksi sota vaikuttaa globaaliin ruokajirjestelméain. Luonnon-
varakeskuksen (2022) arvion mukaan elintarvikkeiden hinnat tule-
vat nousemaan kuluvan vuoden aikana 10 prosenttia. Hintojen nou-
sun vaikutukset kohdistuvat erityisesti pienituloisiin kotitalouksiin
lisiten lapsiperhekoyhyytti. Sadstojen puuttuessa perheet turvau-
tuvat lainoihin tai karsivat menoista, jolloin vaarana ovat velkaon-
gelmat tai supistaminen terveyttd ja sosiaalista elamaa yllapitavasti
kulutuksesta. Lapsiperheissa tima nikyy lapsen arjessa ja hyvin-
voinnissa. Itseniisyyden juhlavuoden lastensiétion (2022) mukaan
ruuan ja polttoaineen hintojen nousu kymmenyksella voi tarkoittaa,
etti tulevaisuudessa Suomessa on lihes 8 000 aiempaa enemméin
lapsiperheiti, joilla tulot eivit riiti kattamaan kohtuullista minimi-
kulutusta. Tama koskee noin 13 000:tta alle 18-vuotiasta lasta.

KOHTI KOKONAISVALTAISTA MIELENTERVEYDEN
HUOMIOIMISTA

Edelld kuvatun valossa herad vaistamatta kysymys, miksi mielen-
terveydestd tunnutaan puhuttavan vasta silloin kun jotain nega-
tiivista tapahtuu. Lisiksi keskustelun keskioon nousevat monesti
terveyspalvelut tai puutteet niissd. Olisi tirkedd muistaa, ettd
mielenterveystyo ei ole vain mielenterveyspalvelujen tarjoamista,
vaan kokonaisvaltaista mielenterveyden huomioimista ja edistimis-
ta yhteiskunnallisessa piaitoksenteossa eri toimialoilla ja tasoilla.
Mielenterveyden edistimisessi tavoitteena on mielenterveytti vah-
vistavien ja suojaavien tekijoiden lisiiminen seka riskitekijoiden
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vihentiminen. Talli voi olla myods mielenterveyden hiirioita eh-
kaiseva vaikutus.

Mielenterveytti voidaan edistad niin yksiloiden, yhteison kuin
rakenteiden tasolla. Siihen vaikuttavia paitoksia tehdain laajasti
kaikilla yhteiskunnan osa-alueilla, kuten rakentamisessa seka kult-
tuuri- ja liikuntapalveluissa. Naiden alojen vaikutus lasten hyvin-
vointiin on merkittiva, vaikka tarked roolinsa on myos toimivilla
sosiaali- ja terveyspalveluilla.

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen myoti vastuu sosiaali-
ja terveyspalvelujen jarjestamisestd siirtyy kunnilta hyvinvointi-
alueille vuoden 2023 alusta lihtien (Valtioneuvosto, 2022). Uudis-
tuksen yhteni tavoitteena on peruspalvelujen vahvistaminen ja
ennalta ehkiisevin tyon korostaminen Tulevaisuuden sosiaali- ja
terveyskeskus -ohjelmassa. Ohjelman tarkoituksena on perustaa
Suomeen laaja-alaisia sosiaali- ja terveyskeskuksia, joista ihminen
saa sujuvasti palvelut ja avun yksilollisiin tarpeisiinsa.

Perhekeskukset toimivat osana sosiaali- ja terveyskeskuksia
lapsiperheille suunnattujen sosiaali- ja terveyspalvelujen osalta.
Perhekeskus on lasten, nuorten ja perheiden hyvinvointia ja ter-
veytta edistiva sekd varhaista tukea, hoitoa ja kuntoutusta tarjoava
monialainen palveluverkosto, joka pohjautuu perhekeskustoimin-
tamalliin. Toimintamallin mukaisesti perhekeskuksessa sovitetaan
perheiti hyodyttiviksi toimivaksi kokonaisuudeksi lapsiperheiden
sosiaali- ja terveyspalvelut, sivistyspalvelut, kuntien toimet hyvin-
voinnin ja terveyden edistiimiseksi sekd jarjestojen ja seurakuntien
toiminta.

Kéaytinnon toiminta suunnitellaan alueellisesti ja paikallisesti
yhdessi kuntien muiden palvelujen seka jirjestojen ja seurakuntien
kanssa. Pohjois-Savon hyvinvointialueella vaikuttavampia toiminta-
tapoja etsitian POSOTE20 Tulevaisuuden sote-keskus -hankkees-
sa (Pohjois-Savon liitto, 2022). Mukana ovat kaikki Pohjois-Savon
hyvinvointialueen kunnat ja sote-organisaatiot. Hankkeen myota
on kiynnistetty esimerkiksi lasten, nuorten ja perheiden matalan
kynnyksen neuvonnan ja ohjauksen pilotti kymmenessé kunnassa
Pohjois-Savon alueella.

?[apsen oikeudet tulisi asettaa karkeen
kaikessa kunnan arkisessa ty6ssd ja
pddtoksenteossa.”

LAPSEN OIKEUDET

Lapsen oikeudet esimerkiksi edelli mainittuihin terveydenhuol-
toon ja koulutukseen on Kkirjattu YK:n (1989) lapsen oikeuksien
sopimukseen, joka on valtioita sitova, kaikkia alle 18-vuotiaita lap-
sia koskeva ihmisoikeussopimus. Suomessa sopimus tuli voimaan
vuonna 1991. Lapsen oikeuksien sopimus luettelee lapsille kuuluvat
ihmisoikeudet ja asettaa valtioille ensisijaisen vastuun toteuttaa ne.
Lapsen oikeuksien toteutuminen on valttaméton edellytys kehityk-
selle kaikkialla maailmassa.

Lasten oikeuksia koskeva EU-strategia hyvéksyttiin puolestaan
kevailla 2021 (Euroopan Unioni, 2021). EU-strategia suosittelee
jasenmailleen eurooppalaisen lapsitakuun kiyttoonottoa. Lapsi-
takuun tarkoitus on tukea erityisesti haavoittuvassa asemassa ole-
via lapsia ja heidan perheitiin ja auttaa kohdentamaan investoin-
teja lasten hyvinvointiin. Suomessa lapsitakuuta toteutetaan osana
kansallista lapsistrategiatyoti, jonka toimeenpano on sovitettu yh-
teen EU-strategian linjausten kanssa.
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Myos UNICEFin Lapsiystavallinen kunta -malli auttaa kuntia
edistimiin erityisesti heikoimmassa asemassa olevien lasten
oikeuksien toteutumista ja tekeméaéan lasten hyvinvoinnin kannalta
oikeita ratkaisuja lasten arjen palveluissa ja kunnan hallinnossa.
Mallin avulla pyriti4n saamaan aikaan pysyvia muutoksia kunnan
toimintatavoissa, kuten esimerkiksi parannuksia harrastusmahdol-
lisuuksiin tailapsen edun huomioimiseen kunnan piitoksenteossa.
Lasten hyvinvointi ja lapsen oikeudet tulisi asettaa tirkeysjarjestyk-
sessi kirkeen kaikessa kunnan arkisessa tyossd ja padtoksenteossa.

TUTKIMUSTIETOA TARVITAAN

Kestivien paitosten tueksi tarvitaan myos tutkimustietoa. Tarjolla
onkin runsaasti tietoa mielenterveyden ongelmista. Terveyspoliit-
tisten paitosten suunnittelussa ja toteuttamisessa on kuitenkin
tarkeda erottaa keskustelu mielenterveyden hairidista ja mielen
hyvinvoinnista. Mielen hyvinvointia lisi4vien hankkeiden ja inter-
ventioiden tehokkuudesta sekd niiden mahdollisesti tuottamista
yhteiskunnan siastoista tarvitaan lisda tutkimustietoa.

Yksi tutkimustietoon perustuva toimintamalli on [td-Suomen ja
Jyvaskylan yliopistojen seké Niilo Miki Instituutin yhteistyona ke-
hittima ProKoulu.

Tatd nykya oppilaalle annettava oppimisen ja koulunkiynnin
tuki jaetaan Suomessa kolmeen tasoon: yleiseen, tehostettuun ja
erityiseen tukeen. ProKoulu-toimintamalli kohdistuu yleisen tuen
tasoon. Toimintamallissa koko koululle luodaan yhteiset tavoitteet
jaoppilaiden kiyttiaytymisti ohjataan positiivisen palautteen avulla.

Tutkimuksen avulla voidaan siis kehittia keinoja, joilla tuetaan
lapsia arjessa. Koulukontekstissa erilaisten terveytta edistivien toi-
mintamallien kiyttoonottoon 16ytyy perusteita muun muassa TEA-
viisarista, jonka tiedot kuvaavat kuntien toimintaa asukkaidensa
terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseksi.

YErityisesti mielenterveyden
ongelmissa ja pdihteiden kaytossa

ero Pohjois-Savon ja muun maan valilla
on halyttava.”

TEAviisarin kuntakohtaisista tuloksista kdy ilmi, etti terveyden-
edistamisaktiivisuutta muun muassa perusopetuksessa tulisi pa-
rantaa useassa Pohjois-Savon kunnassa (THL, 2022a). Maakun-
nassa onkin aloitettu kokeilu, jossa alueen kouluihin jalkautuu
psykiatrisia sairaanhoitajia auttamaan masennus- ja ahdistusoi-
reista kirsivia lapsia ja nuoria. Kokeilun avulla pyritain 16ytiméian
toimiva malli, joka tunnistaisi keskivaikeasti oireilevat nuoret ja
tarjoaisi heille vaikuttavaa ja oikea-aikaista hoitoa viipymiitti. Psy-
kiatristen sairaanhoitajien lisndolo mahdollistaa my6s kouluter-
veydenhoitajien keskittymisen enemmiin terveyden edistimiseen,
eli sithen tyohon, jonka tulisi olla heidan paitehtavansa.

MIELITEKOJA POHJOIS-SAVOSSA

Olen edelld nostanut esiin lasten mielenterveyteen ja hyvinvoin-
tiin liittyvia ajankohtaisia haasteita, seki peilannut niitd Pohjois-
Savossa kiytossd oleviin tai kehitettiviin toimintamalleihin.
Maakunnan esiin nostaminen on tarkoituksenmukaista mielen-
terveyden edistimisesti puhuttaessa. Suomen sairaimmat ihmiset
asuvat juuri Pohjois-Savossa. Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen sairastavuusindeksien perusteella erityisesti mielenterveyden
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ongelmissa ja paihteiden kiytossa ero Pohjois-Savon ja muun maan
valilld on halyttiva (THL, 2022b). Koko Suomea vertailtaessa Poh-
jois-Savon kaikki kunnat kahta lukuun ottamatta sijoittuvat mielen-
terveyden osalta heikoimpaan neljannekseen. Seitsemén sairaim-
man kunnan joukossa on viisi pohjoissavolaista kuntaa.

Pohjois-Savossa on esimerkiksi nuoria avohoidossa yli kaksin-
kertainen maira koko maahan verrattuna. Maakunnassa kaynnis-
tyikin elokuussa 2021 Mieliteko-ohjelma, jonka tavoitteena on lisiati
mielen hyvinvointia ja vihentia paihteiden kayttod koko maakun-
nan alueella. Ohjelman toteuttamisen mahdollistaa Hyvalla mielel-
14 Pohjois-Savo 2021-2030 -hanke. Hanketta rahoitetaan Euroopan
Sosiaalirahastosta ja sitid toteuttavat Kuopion kaupungin ohella
Itd-Suomen yliopisto, Savonia-ammattikorkeakoulu ja Humanisti-
nen ammattikorkeakoulu. Pohjois-Savon kaupungit ja kunnat ovat
sitoutuneet ohjelmaan laajasti. Hankkeessa tuotettava uusi tieto
mielenterveys- ja pidihdeongelmien syisti ja ehkiisysta sekd uudet
toimintamallit ovat tervetullut lisi matkalla kohti paremmin voivaa
maakuntaa ja ennen kaikkea sen lapsia.

YHyvin tehty on parempi
kuin hyvin sanottu”

- Eurooppalaisen lastenneuvoston jésen -

"Lapset ovat tulevaisuus”. Titd usein juhlapuheissa toistuvaa
lausetta on syyti kritisoida. Kuten lapsiasiavaltuutettu Elina Pekka-
rinenkin korostaa, lapset ovat nykyisyys, ja heidan lapsuutensa on
meidin aikuisten arkea. Lapsuus on itseisarvo, eiki lasten mielen-
terveyden edistdmisti tulisikaan nihda pelkastain aikuisian mie-
lenterveysongelmien ennaltachkiisyn nikokulmasta.

Yhteistyoverkosto Eurochild edista lapsen oikeuksien toteutu-
mista Euroopassa ja Euroopan unionissa seka pitia ylla eurooppa-
laista lastenneuvostoa. Lastenneuvostoon kuuluu 11-16-vuotiaita
lapsia ja nuoria 12 maasta. Lasten arkeen, hyvinvointiin ja tulevai-
suuteen liittyvissi paatoksissi lapset itse ovat parhaita sanansaat-
tajia. Siksi haluankin lopuksi lainata eristi lastenneuvoston jisen-
t, joka korjasi kaikkien tunteman sanonnan “hyvin suunniteltu
on puoliksi tehty” uuteen muotoon, joka kuuluu: "Hyvin tehty on
parempi kuin hyvin sanottu”.

VAITOSTUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Tassa vaitostutkimuksessa oli tarkoituksena selvittai lasten parissa
tyoskentelevien ammattilaisten sekd kuntien johtavien viranhalti-
joiden ja poliittisten pdatoksentekijoiden nikemyksia alle 14-vuo-
tiaiden lasten mielenterveyden edistiimisesti sosioekologisen mal-
lin mukaisesti. Vaitostutkimus toteutettiin monimenetelmélliseni
poikkileikkaustutkimuksena Pohjois-Savossa.

Ensimmaisessi osatutkimuksessa tehtiin kysely, jossa 482 var-
haiskasvatuksen, perusopetuksen ja perusterveydenhuollon am-
mattilaista arvioi lasten mielenterveyden edistimisen kaytintoja.
Osatutkimus kuului vuosina 20162018 toteutettuun kansainvéli-
seen eHealth Services for Child and Adolescent Psychiatry (eCAP)
-hankkeeseen, jonka tavoitteena oli parantaa lasten ja nuorten mie-
lenterveyspalvelujen laatua ja saatavuutta.

Toisessa osatutkimuksessa selvitettiin - dokumenttianalyysin
avulla, miten kunnat edistivit lasten mielenterveytta. Kolmen kun-
nan strategioita, ohjelmia ja suunnitelmia seki kunnanvaltuustojen,
-hallitusten ja lautakuntien kokouspoytikirjoja analysoitiin yhden
vuoden (2018) ajalta yhteensi 269 kappaletta.
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Kolmannessa osatutkimuksessa 23 terveydenhoitajaa sekd 25
kunnanhallitusten, -valtuustojen ja lautakuntien kuntapoliitikkoa ja
eri palvelualueiden johtavaa viranhaltijaa kuvasivat teemahaastatte-
luissa lasten mielenterveyteen vaikuttavia tekijoita.

?Palveluissa keskitytéddn ongelmien
hoitoon, ei niinkddn ennalta
ehkaisevddn mielenterveyden
edistamiseen.”

Viitostutkimus tuotti tietoa lasten mielenterveyden edistimises-
ta monialaisena yhteistyona kuntatasolla. Tulosten perusteella las-
ten mielenterveyden edistiminen kunnissa on useilla osa-alueilla
puutteellista. Lapsiperheiden hyvinvointia ei tueta riittavasti, vaikka
perheiden tilanteet nihdaén huolestuttavina. Lasten, vanhempien

AVAINSANAT:

ja perheiden palvelujen pirstaleisuus ja jarjestimiseen tarvittavien
resurssien puute heikentivit palvelujen laatua. Lisiksi palveluissa
keskitytdan suurelta osin ongelmien hoitoon, ei niinkdan ennalta
ehkiiseviin mielenterveyden edistimiseen.

Moniammatillisen yhteistyon térkeys lasten mielenterveyden
edistimisessa tunnistetaan, mutta rakenteet eivit mahdollista ko-
konaisvaltaista yhteistyotad. Huolta aiheuttaa myos kuntien erilai-
sista rakenteista ja strategioista johtuva lasten eriarvoisuus. Lasten
mielenterveyden edistimisen tulisi saada enemmiin huomiota kun-
tasuunnittelussa ja poliittisessa paiatoksenteossa. @

TtT Outi Savolaisen vditoskirja Promotion of children’s mental
health: A socio-ecological mixed methods study in North Savo tarkas-
tettiin Itd-Suomen yliopiston terveystieteiden tiedekunnassa perjan-
taina 17.6.2022. Vastavdittdjdnd toimi professori Tarja Polkki Oulun
yliopistosta ja kustoksena professori Hannele Turunen Itd-Suomen
yliopistosta.

Lapset, mielenterveyden edistdminen, sosioekologinen malli, monimenetelmallinen tutkimus
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