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Masennus on yleinen mielenterveyden hdirié nuoruudessa ja sen vaikutukset voi-
vat olla kielteisia nuoren kokonaisvaltaiselle hyvinvoinnille. Masennuksen on ha-
vaittu lisadvan muiden mielenterveyden hairididen riskid nuoruus- ja aikuisialla.
Masennukseen on tarkeda puuttua alkuvaiheessa, jotta sen kehittymista voidaan

ehkaista.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli lisata tietoisuutta masennuksesta toisen sukupol-
ven maahanmuuttajataustaisille nuorille, tuottamalla heille opas aiheesta. Opin-
naytetyo toteutettiin yhteistydssa Helsingin Diakonialaitoksen Vamosin henkil6-
kunnan kanssa. Otimme yhteytta Helsingin Diakonissalaitokseen kysydksemme
heidan halukkuudestaan yhteistyéhtn koskien opinnaytetydhémme liittyvaa
opasta masennuksesta. Aineisto kerattiin Cinahl, PubMed-, Medic- ja ProQuest-
Central tietokannoista. Lisdksi aineistoa taydennettiin manuaalisella haulla. Valittu
tutkimusaineisto koostuu tieteellisista artikkeleista, jotka kasittelevat masennusta

ja nuorten maahanmuuttajien mielenterveytta.

Opinnaytetyo toteutettiin toiminnallisena opinnadytetydna, jonka tuloksena syntyi
opas toisen sukupolven maahanmuuttajataustaisille nuorille Suomessa. Op-
paassa kasitellaan nuorten masennuksen tunnistamista, erilaisia hoitokeinoja ja
mielenterveystukipalveluita. Oppaan tarkoituksena on lisata tietoisuutta masen-
nuksen tunnistamisesta ja hoidosta toisen sukupolven maahanmuuttajataustaisille

nuorille.

Opinnaytetyon liitteessa on opas, johon voi tutustua halutessaan.
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Depression is a common mental health disorder in youth, and its effects can
have a negative impact on the overall well-being of a young person. Depres-
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depression to prevent its progression.
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ProQuestCentral databases. Additionally, manual searches were conducted.
The selected research material consists of scientific articles addressing de-

pression and the mental health of young immigrants.

The thesis was conducted as a practical project, resulting in a guide for sec-
ond-generation immigrant youth in Finland. The guide covers the identifica-
tion of youth depression, various treatment options, and mental health sup-
port services. The aim of the guide is to increase awareness about the recog-
nition and treatment of depression among second-generation immigrant

youth.
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1. Johdanto

Masennusoireilu sek& masennustilat ovat Suomessa yleisia. Niita esiintyy yli 20 pro-
sentilla suomalaisista nuorista. Nuorista 5-10 prosenttia karsii masennustilasta, minka
lisdksi 1-2 prosentilla on vahintdén vuoden kestavaa pitkaaikaista masennusta. Tytdilla
on kaksi kertaa suurempi riski sairastua masennushairioon kuin pojilla. Masennusta
sairastavilla nuorilla on usein joku muu mielenterveyshairi, kuten ahdistuneisuus, tark-
kavaisuushairio, kaytoshairio tai paihdehairio. (Dadi ym. 2013: 10-18.) Suomen perus-
tuslain (1999/731 § 19) mukaan Suomen kansalaisilla on asuinpaikasta ja terveydenti-
lasta riippumatta oikeus kayttaa sosiaali- ja terveyspalveluja. Aluehallintovirasto valvoo
ja ohjaa seka suunnittelee mielenterveystyota (Mielenterveyslaki 2022/1283 § 2).

Nuorilla masennuksen piirteet muistuttavat paljon koululaisten masennusta. Tavallisim-
pia oireita ovat ruumiilliset vaivat seka hairiokayttaytyminen ja levottomuus. Mitd van-
hemmasta nuoresta on kysymys, sitd enemman masennuksen piirteet muistuttavat ai-
kuisen masennuksen oirekuvaa. Tyypillisia masennusoireita nuorilla ovat synkét aja-
tukset, alakuloisuus, arvottomuudentunne seka itsetuhoiset ajatukset, jotka yleistyvéat
idn myoéta. Hoitamaton nuoren masennus hidastaa murrosian kehittymista ja saattaa
aiheuttaa syrjaytymista opiskelu- tai tydelamasta seka altistaa lisaa paihteiden kaytolle.
(Karlsson ym. 2016.)

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli lisata 18-vuotiaiden ja sita vanhempien maahan-
muuttajataustaisten nuorten tietoa masennuksesta. Nuorisolaki (1285/2016) maaritte-
lee kaikkia alle 29-vuotiaat nuoriksi, taman vuoksi kohderyhmamme ikéluokka on 18-
vuotiaista 29- vuotiaisiin. Opinnaytety6ta varten teimme yhteisty6ta Helsingin Diakonia-
laitoksen Vamoksen henkilékunnan kanssa. Heilta pyydettiin palautetta oppaasta ja
sen perusteella tehtiin muokkauksia. Oppaan tavoitteena oli kannustaa maahanmuutta-
jataustaisia nuoria hakeutumaan mielenterveystukipalveluihin seké edistamaan heidan
tietoisuuttaan masennuksesta, koska hoitamaton masennusoireilu voi altistaa vakavim-
mille mielenterveysongelmille myéhemmin tulevaisuudessa. Suomessa on melko va-
han maahanmuuttajien mielenterveys- ja terveyspalveluja, kuten myés maahanmuutta-

jien psykiatriseen hoitoon perehtynytta henkilokuntaa (Halla 2007). Taman vuoksi halu-



amme omalta osaltamme puuttua masennuksen ennaltaehkaisyyn tuottamalla maa-
hanmuuttajataustaisille nuorille oppaan masennuksesta seka mielenterveystukipalve-

luista.

2. Tausta ja keskeiset kasitteet

2.1. Maahanmuuttaja

Maahanmuuttaja on henkild, joka on muuttanut toisesta maasta. Kasitteell& viitataan
henkiloihin, jotka ovat syntyneet ulkomailla. Sek& maahanmuuttaja- ettd ulkomaalais-
taustaisella kasitteella tarkoitetaan kaikkia eri perusteilla Suomeen muuttaneita henki-
[6itd. Muuton syita voivat olla esimerkiksi ty6t, opiskelu, lahtémaan tilanteesta johtuva
pakolaisuus tai perhesyyt. (THL, maahanmuutto ja monikulttuurinen moninaisuus.)
Vuonna 2021 ulkomaalaistaustaisia oli 8,5 prosenttia Suomen vaestosta, eli 470 000
ihmisista. Uudellamaalla ja Ahvenanmaalla asuu enemman ulkomaalaistaustaisia koko
Suomesta. Vuonna 1990-luvulla maahanmuuttajien ensimmainen kohde oli Helsinki.
My6éhemmin he ovat muuttaneet my6s muualle paédkaupunkiseudulle. (Tilastokeskus,

maahanmuuttajat vaestossa.)

Maahanmuuttotaustaisista nuorista puhutaan tassa opinnaytetydssa toisen sukupolven
maahanmuuttajina. Maahanmuuttajataustainen nuori voi olla ensimmaisen sukupolven
tai toisen sukupolven maahanmuuttaja. (Kivirauma 2019.) Suomessa kasvaneet maa-
hanmuuttajanuoret kiintyvat suomalaiseen yhteiskuntaan ja kulttuuriin, koska vanhem-
mat ovat muuttaneet toisesta maasta Suomeen. (Peltola 2010: 66.) Suomessa vuonna
2014 alle 30-vuotiaista 4,8 prosenttia oli ensimmaisen sukupolven maahanmuuttajia.
Talla tarkoitettiin henkildita, jotka asuvat Suomessa, mutta ovat syntyneet ulkomailla.
Eniten maahanmuuttajia oli 25—-29 vuoden ik&isiss& nuorissa. Sen sijaan vahiten maa-
hanmuuttajia oli alle 7-vuotiaiden ik&luokassa, noin 1,6 prosenttia. Toisen sukupolven
maahanmuuttajia oli vuonna 2014 Suomessa alle 30-vuotiaista 2,5 prosenttia. (Moisio
ym. 2016: 39.) Kansainvalinen tutkimus osoittaa, etta ensimmaisen ja toisen sukupol-
ven maahanmuuttajataustaisten nuorten keskuudessa on enemman mielenterveys-
hairioita ja psykososiaalisia oireita kuin valtavaestdon kuuluvilla nuorilla. (Minkkinen
ym. 2018.)

2.2. Mielenterveys

Mielenterveys tarkoittaa tilaa, jossa ihminen pystyy selviytymaan elaman haasteista

sekd normaalista arjesta. Tallaisia asioita ovat esimerkiksi tydssakaynti, opiskelu seka



perhe-elama. Ihmisen elaméa muuttuu jatkuvasti ja hyvalla mielenterveydelld ihminen
pystyy sopeutumaan helpommin uusiin muutoksiin. (Appeleqvist-schmidlechne ym.
2016.) Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen (2013) mukaan mielenterveyshairitt ilmaan-
tuvat yleisimmin ensimmaista kertaa nuoruudessa. Monien tutkimusten mukaan neljas-
osa nuorista karsii jonkinlaisesta mielenterveyden héairidsta, jonka vuoksi ne ovat kou-

lulaisten ja nuorten aikuisten keskuudessa yleisimpia terveysongelmia.

WHO eli maailman terveysjarjestd maarittelee terveyden kokonaisvaltaisena hyvinvoin-
nin tilana, joka sisaltédé psyykkisen, fyysisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin. Terveys ei ole
vain sairauksien ja vammojen puuttumista vaan se on erityispiirre, joka sisaltda voima-
varoja, toimintakykyéa, tasapainoa ja kykya selviytya tai sopeutua erilaisissa tilanteissa.
(Kuhanen ym. 2017: 19.)

Maahanmuuttajataustaisten nuorten mielen hyvinvoinnin kuva on Suomessa viela epa-
selva ja ristiriitainen. Suomessa ei ole tehty kattavaa tutkimusta koskien maahanmuut-
tajaperheiden lasten ja nuorten mielen hyvinvointia. (Kerkkanen & Saavala 2015.) Kir-
mayerin ym. (2011) tutkimuksen mukaan maahanmuuttaneiden mielenterveyshéirioi-
den ilmentyvyys on epdaselvad, varsinkin suurissa maahanmuuttomaissa. Esimerkiksi
Yhdysvalloissa ja Kanadassa tehdyissa tutkimuksissa on osoitettu, ettd maahanmuut-
tajien mielenterveys on ollut samanlainen tai jopa parempi kuin valtavaestolla. Euroo-
passa tilanne nayttaa olevan huonompi. Erilaisissa tutkimuksissa on todettu, ettd maa-
hanmuuttajilla on enemmaéan mielenterveyden ongelmia kuin valtavaestolla. (Kerkkanen
ym. 2015.)

2.3. Maahanmuuttajien suhtautuminen mielenterveyteen

Maahanmuuttajilla, turvapaikan hakijoilla ja pakolaisilla on keskimaérin suurempi riski
sairastua mielenterveyshairidiin. Trauma ja depressio ovat yleisempid maahanmuutta-
jilla. (Halla, 2007.) Jossain kulttuureissa mielenterveydenhairion oireiden tunnistaminen
seka asian ottaminen esiin voi olla harvinaista ja vaikeampaa. Taméan takia mielenter-
veyden ongelmat voivat ilmeté fyysisina oireina, kuten vatsakipuna ja paansarkyina. Li-
saksi erilaiset kulttuuriset ndkdkulmat voivat vaikuttaa siihen, miten mielenterveyson-

gelmia selitetd&n. (Castaneda ym. 2012.)

Kansainvalisissé tutkimuksissa on huomattu, ettd maahanmuuttajat kayttavat véhem-
man mielenterveyspalveluita kuin kantavaestd. Yksi syy miksi maahanmuuttajat kaytta-
vat vdhemman mielenterveyspalveluita on kielimuuri. Tulkin I6ytaminen tietyissa va-

hemmistokielissa on hankalaa ja vaarinymmarrysta voi kdyda kommunikoinnin aikana.



Toinen syy on, ettd maahanmuuttajilla ei ole tarpeeksi tietamysta mielenterveyspalve-
luista. Mielenterveyden ongelmien iimaantuessa maahanmuuttajat eivat yleensa tieda
mista hakea apuja ja miten sitd haetaan. Maahanmuuttajien suhtautumiseen mielenter-
veyteen vaikuttaa paljon myds kulttuuri. Jossain kulttuureissa pelko on suuri ja se on

esteena hakea apua mielenterveysongelmiin. (Kieseppa ym. 2021.)

2.4. Mielenterveyden riski- ja suojatekijat

Mielenterveysongelma kasitteena voi olla joissakin maissa vieras. Lisaksi monissa
maissa mielenterveysongelmien esiintyvyys ei ole yhta suurta kuin Suomessa, koska
mielenterveyteen liittyvat kasitteet ja termit eivét ole yhta laajasti kaytdssa. Mielenter-
veysongelma havaitaan usein liiallisena ajatteluna ja vdsymyksenda. Naiden takia oirei-
den tunnistaminen ja hoitoon hakeutuminen on usein hidasta. Kun hoitoon lopulta paa-
see, voi tilanne olla jo vaikea. (THL 2022.) Tutkimuksen mukaan maahanmuuttajat ovat
osoittaneet, ettd kayttavat vahemman mielenterveyspalveluja kuin kantavaesto

(Giamusso ym. 2018).

Mielenterveyteen vaikuttavat erilaiset riski- ja suojatekijat. Monet tekijat voivat kulkeu-
tua sukupolven yli, silloin ne ovat ylisukupolvisia. Suojatekijat voivat olla voimavaroja,
kuten tiedot, taidot ja huolenpito, jotka siirtyvéat sukupolvelta toiselle luoden hyvinvoin-
nin pddomaa. Suojaavia toimintatapoja ovat esimerkiksi perheen saanndélliset tapaami-
set, avoin vuorovaikutus, riitojen sovittelu ja huolenpito avuntarvitsijoista. Toisaalta
mielenterveyden ylisukupolvisia riskitekijoitéd ovat esimerkiksi vakivalta, perhesalaisuu-
det ja puhumattomuus, paihdeongelmat, kasittelemattémat traumaattiset kokemukset
ja huono-osaisuus. (Mieli ry 2022.) Tutkimustiedon mukaan keskeisimpid maahan-
muuttajia koskettavia riskitekijoitd ovat muun muassa heikko sosiaalinen asema, syr-
jaytyminen, rasismin ja syrjinnan kokeminen, heikko taloudellinen tilanne ja ty6llisyys-

mahdollisuuksien rajallisuus (Snellman ym. 2014: 210-211).

Pohjanp&éa ym. (2013) mukaan mielenterveyden ongelmien taustalla vaikuttaa yleensa
heikko taloudellinen tilanne sek& alhainen koulutustaso. Kulttuuriset erot kantavaeston
ja maahanmuuttajien valilla, kuten erilaiset yhteiskunnan normit, arvot ja uskonto voivat
olla mielenterveyshairididen riskitekijoitd. Kulttuurilla ja uskonnolla on suuri vaikutus
maahanmuuttajien ymparistdssa, koska ne méarittavat tunteiden ilmaisun ja kayttayty-
misen. Joissakin maahanmuuttajien kulttuureissa mielenterveyshairiot n&hdaan hape-

allisina. Ne my0s voivat aiheuttaa pelkoa, minka vuoksi mielenterveyshairiota sairas-



tava henkil6 voidaan maahanmuuttajien kulttuurissa ndhda hulluna. Leimautumisen pe-
lon takia mielenterveysongelmista puhuminen on monille maahanmuuttajataustaisille
vaikeaa. (THL 2022.)

3. Masennus

3.1. Masennus kasitteena

Termia masennus kaytetdan yleiskielessa seka ammattikielessd monissa tarkoituk-
sissa, mika saattaa aiheuttaa vaarinymmarrysta. Puhekielessd masennuksella viitataan
yleensa pettymyksiin, epdonnistumisiin, ohimeneviin tunnetiloihin tai menetyksiin. Ohi-
meneva alentunut mielenala ei vaadi hoitoa, vaan siihen voi vaikuttaa etsimalla ratkai-
suja erilaisiin ongelmiin tai luopumalla eparealistisista toiveista ja saavuttamattomista
tavoitteista. (Huttunen 2018.) Masennus on mielenterveyshairit, joka voi nayttaytya
psyykkisina ja fyysisina oireina. Fyysisiin ja psyykkisiin oireisiin liittyvaa ahdistunei-
suutta ja pahaa oloa voi yrittaa laukaista itsetuhoisella kayttaytymisella, kuten viiltelylla
ja riskikayttaytymisella, esimerkiksi paihteiden kaytélla tai vaarallisella likennekayttay-

tymisella. (Suomalainen ym. 2018.)

Masennustiloja voidaan luokitella oirekuvan vakavuuden perusteella lieviin, keskitasoi-
siin, vaikeisiin ja psykoottisiin. Lievassad masennustilassa oireet haittaavat hieman am-
matillista tai sosiaalista toimintaa, kun taas keskivaikea masennustila tekee ihmisen
tyokyvyttomaksi sddnndlliseen ansiotydhdn. Vaikeassa masennustilassa oireet ovat
runsaita ja haittaavat merkittavasti kaikkia elaman osa-alueita, ja vakavissa masennus-
tiloissa arkielaméssa selviytyminenkin on uhattuna. (Rovasalo 2022.) On tarkeaa diag-
nosoida masennus ajoissa, silla se parantaa merkittavasti paranemisastetta. Elaman
kriisitilanteet voivat aiheuttaa ohimenevaa mielialan laskua, mutta masennus on pitka-
aikainen ja diagnosoitavissa oleva sairaus. Diagnoosin tekemisessa on tarkeaa selvit-
taa mahdolliset syyt, kuten ladkkeiden kayttd, perus- ja litAnndissairaudet ja paihteiden

kaytto. (Tarnanen ym. 2020.)

3.2. Masennuksen taustatekijat

Masennukselle altistavia tekijoité ovat esimerkiksi perinndllinen taipumus, persoonalli-
suuden piirteet, jotka altistavat depressiolle, seka kielteiset elamantapahtumat, jotka
voivat laukaista masennuksen. Perinndllinen alttius on merkittava taustatekija erityi-

sesti vaikeissa ja toistuvissa masennuksissa. (Tarnanen ym. 2020.) Ympariston riskite-



kijoista muun muassa perheen ihmissuhteisiin liittyvat ongelmat vaikuttavat masennuk-
seen. Myds vanhempien psyykkiset hairiot ovat vahvasti yhteydessa lapsen masen-

nukseen. (Tamminen 2020.)

Lapsuuden ja huoruuden elaméantapahtumat ja muutokset voivat vaikuttaa masennuk-
sen puhkeamiseen. Lapsena koetut laiminlydnnit, hyvaksikaytto ja vékivalta voivat al-
tistaa masennukselle nuoruusiassa. Hyvat ja turvalliset inmissuhteet voivat suojata ma-
sennuksen synnylta ja korjata aikaisempien menetysten aiheuttamaa alttiutta. (Marttu-
nen 2007: 7.) Perheen, laheisten ja ystavien antaman tuen on todettu olevan merkit-
tava tekija, joka suojaa masennukselta. Ikatovereiden ryhmien ulkopuolelle jaaminen
voi altistaa masennusoireilulle. Syysta tai toisesta koulukiusatuilla nuorilla esiintyy
usein masennusoireita. Masennus riski voi kasvaa, jos perheessa on pitkaaikaisia risti-
riitoja, vanhempien ero, sairauksia tai taloudellisia vaikeuksia. (Karlsson & Marttunen
2007: 7-8.)

3.3. Masennuksen oireet ja tunnistaminen nuorilla

Nuorten masennus oirekuva vaihtuu sen mukaan, miten he kehittyvat kasvaessa. Ma-
sennus estaa nuorten kehitysta kasvaessa ja myts mahdollisuuksia elamalle. Lahes
joka 15:lla nuorilla on yksittaisia itsemurha- ajatuksia. Useimmiten nuoret rupeavat valt-
telem&&n masennus tunnetta, joten se muuttuu toiminnaksi kuten, artyneisyys ja viha-
mielisyys, arvottomuuden tunteet, riitoja aikuisten ja ystavien kanssa (Suomen Mielen-
terveys ry.) Masennuksen oireet tunnistaa, kun ihmiselld on jatkuvasti synkkaa, surulli-
nen, unettomuus, vasyneisyys, ruokahaluttomuus ja painon lasku, kiinnostuksen puute
asioihin, jotka ennen tuottivat mielihyvaa. Lisaksi mieliala ei silloin aaltoile, koska ihmi-
sella masentunut mieliala jatkuu pitempaan ja siihen liittyy syva toivottomuuden tunne.
(Nuotio & Karukivi & Saarikivi 2013).

Nuoret eivat yleensa tunnista masennuksen oireita hoitoa vaativiksi, joten aikuisten
apu on tarkedad. Vanhemmat eivat aina huomaa nuorten masennusoireita, joten koulu-
terveydenhuolto voi olla monille nuorille ainoa tapa p&ésta terveydenhuoltoon. Koulu-
terveydenhuolto ndhd&én usein helpoimmin lahestyttavana ammattiauttajatahona, eri-
tyisesti kun kyseessa on mielenterveyden hairi6ihin liittyvat asiat. (Karlsson 2004.) Ma-
sennuksen tunnistaminen tehdaan nuoren kanssa keskustelun ja muun oireiden tiedus-
telemisessa. Tunnistamiseen kdytetdan erilaiset keinot ja tydvalineita nuoren tarpeen
mukaan, myos sen helpottamiseksi on kehitetty erilaiset masennusseulontoja, jonka

tarkoituksena on helpottaa oireiden tunnistaminen (Aalto ym. 2009).



3.4. Masennuksen ennaltaehkaisy ja hoito

Masennusta on tarkeda ennaltaehkaista ja viivyttaa sen puhkeamista, silla masennus
voi olla erittain kuormittava. Nuorena alkaneen masennuksen ennusta on huono ja hoi-
tomahdollisuudet ovat rajalliset. Tehokkaan jatko- ja yll&pitohoidon avulla voidaan eh-
kaista nuorten masennuksen uusiutumista esimerkiksi, on hyva tunnistaa omia negatii-
vista ajatuksia ja niiden vaikuttamista seké sosiaalisia ongelma ratkaisutaitoja, kuten
tavoitteiden asettamista, asioiden vahentamista ja paatdéksentekoa. (Nuotio & Karukivi
& Saarijarvi 2013.) Masennuksen ennaltaehkaisy alkaa lapsuuden kasvuymparistdsta,
johon lapsi voi tukeutua turvalliseen aikuiseen. Lapsuuden riittamatén huomio ja vuoro-
vaikutus huolehtivan aikuisen kanssa lisavat riskia sairastua myéhemmin masennuk-
seen. (Aalto & Backmand & Haravuori 2009).

Masennus on huonosti diagnosoitu kansasairaus, noin puolet masennusta sairasta-
vista on diagnosoimatta ja diagnosoidusta vain kolmasosalla on oikea hoito. Masen-
nusta jaotellaan oireiden perusteella lievaksi, keskivaikeaksi, vaikeaksi tai vaikeaksi
psykoottiseksi depressioksi. Keskivaikeassa ja vakavassa masennustilassa tehokas
hoito saavutetaan joko tukea antavan hoitosuhteen tai psykoterapian ja laakehoidon
yhdistelmalla (Heikkinen Peltonen & Innamaa & Virta 2014: 126.) Nuoruusiassa vaka-
van masennuksen esiintyvyys on noin 5-10 prosenttia, mutta vain alle puolet vakavasti
masentuneista nuorista on psykiatrisessa hoidossa, silla nuorten masennus jaa usein

tunnistamatta. (Marttunen 2005.)

Lievempiin masennuksen oireisiin ihminen itse pysty vaikuttamaan. Taman vuoksi on
tarkeaa, ettei vaikeiden asioitten kanssa tarvitse parjata yksin, vaan on hyva jutella la-
heisten ihmisten kanssa esimerkiksi keskustelemalla ystavien kanssa, mika voi helpot-
taa oloa. Kirjoittaminen auttaa selventaméan ajatuksia ja hahmottamaan, mista ongel-
mat johtuvat. Liikunnan harrastaminen vaikuttaa myonteisesti mielialaan, joten omista
harrastuksistaan ei luopua, koska ne useimmiten lievittdvat masennusta. Liséksi on

my0Os hyva valttda stressitekijoitd, esimerkiksi pitamalla lomaa. (Nyyti Ry).

3.5.  Maahanmuuttajataustaisten nuorten masennus

Ulkomaalaistaustaiset nuoret ovat monenlainen ryhma ja sukupuolten valilla on merkit-
tavasti hyvinvointieroja. Maahanmuuttajataustaisten nuorten hyvinvointia ja elintapoja
voi tukea kuten kaikkien nuorten ja se olisikin tarkeaa, koska maahanmuuttajataustai-
set nuoret kokevat enemman toistuvasti fyysista vakivaltaa, koulukiusaamista ja syrji-

vaa kiusaamista. Taman lisaksi heidan hyvinvointiaan uhkaa vanhempien asettamat



paineet ja eparealistinen kuva omista koulutaidoista. Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen artikkelin kirjoituksen mukaan, maahanmuuttajanuoret ovat useammin ilman ysta-
vaa ja heita uhataan vakivallalla. Edella mainittujen syiden vuoksi myos koulupaikan
saaminen ja vanhempien kanssa keskusteleminen on vaikeampaan kuin vertaillaan
muihin nuoriin. (THL 2022).

Maahanmuuttajataustaisilla nuorilla ja lapsilla 20- ikAvuoteen asti on valtavaestoa
haastavampi kertoa masennuksesta tai tuoda esille siihen liittyvia oireita kuten ahdistu-
neisuutta. (Kouider & Koglin & Petermann 2014.) Suomessa maahanmuuttajataustais-
ten nuorten ja lasten psykososiaalisten oireiden tutkimus on tdh&n mennessa kohdistu-
nut enimmakseen valikoituihin kieliryhmiin. Esimerkiksi kurdi- ja somalitaustaisia nuoria
vertailtaessa havaittiin, etta kurditaustaisilla oli enemman masennusoireita, josta pojilla

oli 11 prosenttia enemman kuin somalitytdista oli 6 prosenttia. (Minkkinen ym. 2018).

4. Nuoruus

Nuoruus voidaan jaotella kolmeen eriin osaan, jotka koostuvat aikaiseen nuoruuteen
12-14-vuotiaat, Keskinuoruuteen, jolla tarkoitetaan 15-17-vuotiaat ja viimeisend myo-
haisnuoruuteen 18—22-vuotiaita. Nama ikaluokat muodostavat yhdessa nuoruuden,
jonka aikana voi kohdata erilaisia kehityksellisia muutoksia, kuten muutoksia omaan it-
seen ja sosiaaliseen ymparistoon. Nama edelliset mainittu vaikeudet toisinaan vaihtele-
vat sen mukaan miten nuori kehittyy. (Ellonen 2008:18—-19). Opinnaytetyémme kohde-

ryhmaén ikaluokka on 18-vuotiaista 29- vuotiaisiin.

Ensimmaisesséa nuoruudessa tapahtuu enemman fyysisia muutoksia, kuten hormoni-
tuotannon ja ulkonadn muutoksia. Keskinuoruudessa keskeinen haasteet ovat itsendis-
tyminen, valmistautuminen aikuisuuteen, tyéelamaan ja ammatilliseen kouluttautumi-
seen ovat keskeisiad haasteita. Viimeisena My6haisnuoruuden haasteet on nadiden asi-
oiden toteuttaminen, kuten vaikuttamalla aktiivisesti oman elamaan kehitykseen ja te-
kemalla koko eldméan koskevia paatoksia seka tunnistaa omia heikkouksia ja vahvuuk-
sia. Nama erilaiset nuorten haasteet ja kehitystehtavat voivat pitaa ratkaisevana koho-
kohtana nuorten hyvinvoinnissa. (Ellonen 2008:18-19). Pitaa kuitenkin muistaa nuo-
ruuden alkamis- ja paattymisajankohtaa ei voida ryhmitelld ja maarittaa, koska kaikki

nuoret ovat yksilollisia ja kehityttavat erilaisena. (Helminen 2005:18).



4.1. Nuoren fyysinen kehitys

Nuoruuden elaméanvaiheessa tapahtuu hyvin vauhdikasta ja laaja-alaista kehitysta.
Nuoren keho kehittyy aikuisten muotoihin, seksuaalinen kiinnostus her&é voimakkaam-
min ja tunteet alkavat vetaméén yha enemman puoleensa. (Mannerheimin Lastensuo-
jeluliitto.) Nuoret kokevat kasvuongelmat, joka aiheuttaa heille huolia ja hakeutuvat
usein laakarin vastaanotoille tai koulunterveydenhoitajalle. Nuoret haluavat yleensa
vastauksia siita, mitd heidan kehollansa tapahtuu ja kelpaako he sellaisena, taman

vuoksi aikuisen tuki nuoren kehitysvaiheessa on todella tarkea. (Kinnunen 2011:41).

Murrosian alkaminen voi vaihdella yksil6ittain seka tyttdjen etta poikien kohdalla.
Yleensa murrosika alkaa poijilla noin 12 vuoden idssa, kun taas tytdilla se alkaa
yleensa hieman aikaisemmin. Tyttdjen murrosian alkaminen merkkeja ovat esimerkiksi
rintojen kasvu ja pojilla taas kivesten kasvu ja siemensyoksyt. Poikien kehittyminen
aikuiseksi kestaa yleensa kolme ja puolivuotta, mutta psyykkinen kehitys voi kesta kau-
emmin. Murrosika tytoilla kestda nelja vuotta ja psyykkiseen kehitykseen menee kau-
emmin. (Hietala & Kaltiainen & Metsérinne 2010: 41-42, Mannerheimin lastensuojelu-
liitto).

Aikainen murrosian eli puberteetin kaynnistyminen alkaa, kun esimerkiksi hormonaali-
set muutokset alkavat kehittya kuten nuorten kasvupyrahdykset seka sukupuoliominai-
suuksien kehittyminen. Nama muutokset yleensa aiheuttaa lapsuuden oman vartalon
kuvan tunnistaminen ja vaikeuttaa sen hallinta (Laine 2005:125.) Nuoret yleensa tunte-
vat hAmmennysta naista edelliset mainitsemisten muutoksesta ja voivat ajatella onko

normaalia mité heidan kehossansa tapahtuu. (Mannerheimin lastensuojeluliito).

4.2. Nuoren psyykkinen kehitys

Kehityksellisena tavoitteena on itsendistya nuoruudeniassé, koska on valtava muutos
vanhemmistaan taysin rijppuvaisesta lapsesta itsenaiseksi aikuiseksi, tapahtuu vaiheit-
tain. Nuoruus muodostuu psyykkisesta ja fyysisesta kasvamisesta aikuiseksi. Taman
kehityksen aikana nuori on usein kypsymaton, sen vuoksi on vaikea sisdistaa levotto-
muutta. Puberteetilla tarkoitetaan nuoren fyysista kasvamista ja nuoruusialla psyykkista

kypsymistd seka ikakauteen liittyvia psykologisia tapahtumia. (Aalberg 2016).

Ominaisuuspiirre jarjestaytyvat uudelleen yleensa ollessaan nuoruusiassa, koska lap-
suudessa muodostuneet psyykkiset ominaisuudet piirteet muuttavat uudelleen, jolloin

aikuisialla ne muuttuvat kokonaan. Tavoitteena loppujen lopuksi on tdssé nuoruuden



10

itsendistyminen. Nuori vetaytyy lapsuuden vanhemmistaan ja heidén huolenpidostansa
seka heihin kohdistuvista lapsenomaisista toiveista, odotuksista ja viimeisena peloista.
Yleensa kehitysvaiheen jalkeen nuori nakee itsenséd samanarvoisena aikuisena ihmi-
sena ja pyrkii rakentamaan omia seksuaalisuus suuntautumisena ja identiteettinsa.
(Aalberg & Siimes 2007).

Nuoruusiassa mieliala vaihtelee suuresti, esimerkiksi tunteet ovat silloin voimakkaita ja
heilla ei tapoja, miten hallitsee niitd. TA&man vuoksi usein nuoret etsivat lohtua vanhem-
milta tai joltain muulta aikuiselta. Keskeinen kehitystehtavana on nuoren hyvaksya sie-
tamaan erilaisia vaikeita elamantilanteita ja selviytya itsendaisesti tai esimerkiksi ysta-
vien avulla. Nuorilla on yleensé suuri mielikuvaa omasta elamasta seka luovuus saat-
taa nayttaytya erilla tavalla, mutta samalla he saattavat kayda erilaisia vuoristoratoja
tunteita kuten hapea ja syyllisyydentunne. (Hietala ym. 2010: 42—-43 & Ritakallio 2008:
16).

4.3. Sosiaalinen kehitys

Nuoruudessa ystavasuhteilla on iso merkitys. Ystavien avulla nuoret irrottautuvat van-
hemmistaan ja samalla etsivat muiden hyvaksyntda. Tama auttaa nuoria etsimaan
omaa identiteettinsa, joka nakyy esimerkiksi kokeiluna ja vahvoina mielipiteina. ldenti-
teetin I6ytamisen kautta pystyy olemaan omana itsend ja omaksumaan sosiaalisia
kayttaytymistapoja. Epaonnistuminen identiteetin rakentamisessa voi nakya nuoressa
esimerkiksi epatoivoisena, eristaytymisend ja vékivaltaisena. Kavereita voi saada huo-
noja vaikutteita kuten paindekokeiluissa, taman vuoksi nuorten kehitykseen on riskia
altistaa yksinaisyyteen, joka olisi tarkea tunnistaa ajoissa. (Korhonen 2021, Hietala ym.
2010: 44-45.) Puberteetin kaynnistyessa monet mielenterveyden ongelmat voivat puh-
jeta. Unihairiot ja vuorokausirytmin ongelmat ovat yleisia, ja mieliala- ja ahdistuneisuus-
ongelmia esiintyy entistd enemman. Jotkut nuoret hakevat hyvaksyntaa erilaisista ryh-

mista, kun taas toiset vetaytyvat sosiaalisista kontakteista. (Korhonen 2021).

4.4. Nuorten mielenterveyspalvelut

Opiskeluhuollolla ja neuvolalla on tarkeaa tukea lapsen ja nuoren mielenterveytta. Pe-
rustason palveluissa tulisi hoitaa lievia ja keskivaikeita mielenterveyshairioita. Jos hai-
rié on vaikea tai perustason palveluiden tuki ei riita, lapsi tai nuori ohjataan erikoissai-
raanhoidon palveluihin. (THL Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelut 2022). Nuori,
joka kay koulua ensisijainen hoitopaikka on kouluterveydenhuollon tyoryhma tai ter-

veyskeskus. Koulunterveydenhuollossa nuorella on mahdollisuus tavata koululdékarin,
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koulunterveydenhoitajan, koulupsykologin tai kuraattorin. Koululaakari tai terveysase-
manlaakari kirjoittaa lahetteen nuorisopsykiatrian poliklinikalle nuorelle tarvittaessa.
(Mieli ry 2021.)

Helsingissa asuvilla on oikeus mielenterveyspalveluihin ja ne hoidetaan ensin oman
asuinalueen terveysasemalla. Terveysasema auttaa kriisitilanteissa ja siella hoidetaan
lievia ja keskivaikeita mielenterveyshairioita. Kriisitilanteissa, kun terveysasema on

kiinni nuori yli 16-vuotias voi hakea apua paivystyksesta. (Toisen Asteen Yhteys.)

Paakaupungilla on maksuttomia mielenterveyspalveluita yli 13-vuotiaille. Esim. Mieppi,
sielld saa lyhytkestoista keskusteluapua noin 1-5 tapaamiskertaa. Toinen vaihtoehto
on nuorten turvatalo. Turvatalot ovat tarkoitettu 12—19- vuotiaille ja heidan perheilleen
kriisi- ja pulmatilanteissa. Turvatalot jarjestavat myos nuorelle valiaikaisen yopymispai-
kan. 12—29-vuotiaille voivat ottaa yhteyta nuorten kriisipisteeseen, jos he tarvitsevat
ammattilaisen apua. (Toisen Asteen Yhteys.)

5. Tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Taman opinnaytetydn tarkoituksena oli tuottaa opas toisen sukupolven maahanmuutta-
jataustaisille nuorille, jotka asuvat Suomessa. Oppaan avulla nuori voi tunnistaa ma-
sennuksen ja loytaa oikeat mielenterveyspalvelut, jos han epdilee sairastavansa ma-
sennusta. Tavoitteenamme oli lisata tietAmystd maahanmuuttajataustaisille nuorille

masennuksesta ja auttaa heitd I6ytamaan oikeat mielenterveyspalvelut tarvittaessa.

Kehittamistehtavat

1. Miten maahanmuuttaja nuori tunnistaa masennuksen ja minkalaisia tukipalve-

luita on tarjolla?

2. Millaista opasta maahanmuuttajataustaiset nuoret tarvitsevat?

6. Toiminnallinen opinnaytetyd

Toiminnallinen opinnaytetyd on yksi vaihtoehdoista, joka ammattikorkeakoulun tarjoaa
tutkimukselliselle opinnaytetydlle. Toiminnallisena opinnaytetyén tavoitteena on tarken-

taa suunnittelun toteutuksen, tavoitteet, kehittdmistydon menetelma seka aikatauluttaa



12

tyoskentelya vaiheittain. Arviointi ja palautteen kerddminen ovat myos tarkea osa toi-
minnallista opinnaytetyota. (Kostamo & Airaksinen & Vilkka 2022: 20.) Airaksinen
(2022: 13) mukaan toiminnallisessa opinnaytetydssa osoitat ammatillisen asiantuntijuu-
den kehittavalla ja tutkimuksellisella otteella tehdyilla tuotoksella ja raportilla. Rapor-

tissa kuvataan tuotokseen liittyvia lahtokohtia, valintoja ja ratkaisuja perusteellisesti.

Toiminnallinen opinnaytetyd pyrkii kaytanndn toiminnan ohjeistamiseen, opastamiseen
ja jarjestamiseen ammatillisesta ndkdkulmasta. Se voi sisaltdd, esimerkiksi ohjeistusta,
ohjeita tai perehdyttdmisoppaita, ja se voidaan toteuttaa kansioina, oppaina, kotisivuina
tai jopa tapahtumana. Tama opinnaytetyd toteutettiin toiminnallisena opinnaytety6na.
(Vilkka & Airaksinen 2003: 9.)

Opinnaytetydmme toteutettiin kehittavalla ja tutkimuksellisella otteella, joka noudatti ke-
hittamisprosessin periaatteita. Kehittamisprosessiin kuului suunnittelua, palautteiden
ker&d&mistd, arviointia, reflektointia, viimeistelya ja tuotoksen esittelyd. (Kostamo & Ai-
raksinen & Vilkka 2022: 13- 14.) Opinnaytetytn tuotoksena syntyi opas Vamosin toisen
sukupolven maahanmuuttajatautaisille nuorille masennuksesta. Oppaassa sisaltaa tie-
toa masennuksesta ja sen tunnistamisesta, joka on tarkead maahanmuuttajataustai-
sille nuorille. Oppaan tavoitteena on herattaa toisen sukupolven maahanmuuttajataus-
taisille nuorille keskustelua omasta mielenterveys ongelmista seka tuoda esille vanhaa
ja toisille kokonaan uutta tietoa masennuksesta. Opinnaytetydn toteutustapa valittiin si-
ten, etta se palvelisi kohderyhmaa parhaiten. Opas on helposti saatavilla verkosta

PDF- muotoisena, mika tekee sen kaytosta vaivatonta.

6.1. Aineiston haku ja valinta

Opinnaytetydn suunnitelma tiedonhankinta tehtiin useammasta tietokannoista. Tutki-
musten etsimiseen kaytettiin immigrants, mental health, young, depression, maahan-
muuttaja. Tietokantoina kaytettiin Cinahl, Pubmed, Medic, ProQuest Central, Ter-
veysportti ja manuaalista hakua. Liséksi |0ydettiin tutkimuksia Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitoksen julkaisusta ja Google- haulla tietopohjaa kokoamalla. Lahteind on muun
muassa myds Mieli Suomen mielenterveys ry:sta. Taman liséksi tutkittiin muita aihee-
seen liittyvid opinnaytety6ta ja niistd hyddynnettyja lahteitd. Aineiston valinnassa kiinni-
tettiin huomioita siihen, etta tullaan kayttdmaan ainestoa, joka koskee nuoria maahan-
muuttajia masennuksesta ja mielenterveydesta. Perehdyttiin aiheeseen tiedonahaun
perusteella niiden mukaan esittamaéan aikasempien tutkimuksten sisaltod. Tiedonhaku

on kuvattu tarkemmin liitteessa 1.
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6.2. Opas tuotoksena

Opinnaytetyon toteutetiin yhteistydssé Helsingin Diakonialaitoksen kanssa. Tuotoksena
syntyi opas toisen sukupolven maahanmuuttajataustaiselle nuorille masennuksesta
Vamos nuorten tueksi. Opas on yksi vélineista, jolla voidaan edistaa maahanmuuttaja-

taustaisten nuorten lisaa tietamysta masennuksesta ja mielenterveystukipalveluista.

Oppaan tavoitteena oli antaa nuorten kysymyeksiin ja heidan ongelmiinsa. Oppaan odo-
tetaan olevan siséll6llisesti selkea kirjoitettu, hyédyllinen ja asiallinen neuvova siséltava
kokonaisuus. Niiden tarkoituksena on valittaa tietoa ja luoda sen merkityksen tunteita
seka houkutella lukija toimimaan. Tutkimus tietojen mukaan ihmiset yleensa osallistu-
vat itsedaan koskevaan mielenmuutokseen ja valmiita viemaan eteenpain omaa ter-
veytta oikeanlaisen tiedon avulla. Oppaan merkitys ei rajoitu pelkdstaan siihen, mita
sanotaan vaan myds siihen, miten asiat ilmaistaan. Taméan vuoksi ennen, kun ottaa op-
paan kayttoon, taytyy testata sen ymmarrettavyys koehenkil6illa esimerkiksi luetutta-

malla oppaan toiselle henkiltlle. (Torkkola & Heikkinen & Tiainen 2002).

Suunniteltaessa oppaan, taytyy miettia varsinainen kohderyhma, etté opas olisi hyva,
koska silloin kun opasta lukee, se puhuttelee lukijaa. Lukijan on ymmarrettava heti
alusta lahtien, ettéd opas on suunnattu juuri hanelle. Tarkein asia kannattaa ilmaista en-
simmaisessa lauseessa, jotta lukija saa heti kasityksen oppaan sisallosta, silla lukija
saattaa lukea vain oppaan alun ja jattaa loput lukematta. Tallainen lahestymistapa voi
saada lukijan tuntemaan itsensé arvostetuksi, kun tarkein asia esitetdan heti alussa.

MyoOs oppaan otsikoinnilla on merkitysta tassa asiassa. (Torkkola ym. 2002: 36—39).

6.3. Oppaan toteuttaminen

Oppaan toteuttaminen alkoi, kun mietimme vastauksen meidén tutkimuksemme kysy-
mykseen, Miten maahanmuuttaja nuori tunnistaa masennuksen ja minkalaisia tuki pal-
veluita on tarjolla. Oppaan tarkoituksena oli lisété tietoisuutta masennuksesta toisen
polven maahanmuuttajataustaisille nuorille, tuottamalla heille opas aiheesta. Tiedon-
haulla kokosimme taustatietoa masennuksesta ja sen esiintyvyydesta toisen sukupol-
ven maahanmuuttajataustaisilla nuorilla. Tutkimusten lisdksi kerasimme erilaisia mie-

lenterveys palveluita, jotka ovat tarkoitettu nuorille.

Oppaamme tarkeimpid sisélt6jd ovat masennukset oireet, masennuksen tunnistami-

nen, masennuksen ennaltaehkaisy, maahanmuuttajataustaisten nuorten masennus ja
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mitd mielenterveyspalveluita on tarjolla. Tutkimusten mukaan maahanmuuttajilla, turva-
paikan hakijoilla ja pakolaisilla on keskimaarin suurempi riski sairastua mielenterveys-
hairiéiin. Oppaan avulla haluamme ennaltaehkaista vakavampia mielenterveysongel-

mia.

Opas luatiin ilmaisella Canva-verkkotytkalun avulla. Paatimme luoda oppaan Canvalla
silla se oli helppokayttbinen ja se tarjosi laajan kuvavaihtoehtoja. Oppaan tekemisessa
kaytimme hyodyksi Canvan ilmaisia kuvia ja graafisia elementtejd. Ennen oppaan teke-
mista mietimme mita aiheita opas sisaltaa ja mitk& aisat ovat tarkeita tuoda esiin. Op-
paan tekemisessa haastavinta oli valita teema ja varit silla Canva tarjosi laajan kuva- ja
teemavaihtoehtoja.

Meille tarkeinté oli valita varit, jotka houkuttelevat nuorta lukemaan opasta. Valitsimme
meidan varimme teemaksi vaaleita vareja kuten vaalea vihred, vaalea pinkki, violettia
ja oppaan tausta vari on vaalea beige. Kaytimme paljon Canva-verkkotydkalun graafi-
sia elementtejd, jotta oppaan ulkonakd olisi houkutteleva. Oppaan ulkoasussa otimme
huomioon tekstien asettelu, kuvien asettelu, fonttien varit ja koot. Haluamme, etté opas

herattaa lukuintoa sen takia, laitoimme selkealla vahén tekstia jokaiseen sivuun.

6.4. Oppaan kohderyhma ja hyddynsaajat

Opinnaytetyon toimintaymparisto oli Helsingin Diakonialaitoksen Vamos toisen suku-
polven maahanmuuttajataustaiset nuoret. Vamos on toiminut 14 vuoden ajan ja toimin-
taan osallistuu vuosittain noin 2000 nuorta. Vamoksella on 100 tyontekijaa ja toimii 11
paikkakunnalla, jotka ovat Espoo, Helsinki, Jyvaskylad, Kuopio, Lahti, Oulu, Rova-
niemi, Siilinjarvi, Tampere, Turku ja Vantaalla. Toiminta rahoitetaan muun muassa
hanke- ja jarjestdavustuksilla, kuntien ostoilla seka Diakonissalaitoksen omalla rahoi-
tuksella ja nuorelle toiminta on aina maksutonta. (Helsinki Diakonialaitos.) Opinnayte-
tyon tuotoksena syntynyt opas tulee kayttdon Vamoksen maahanmuuttajataustaisten

nuorten tukemiseksi.

Kohderyhmana on Vamos maahanmuuttajataustaiset nuoret, jotka ovat Suomessa

syntyneet. Oppaassa huomioidaan, etté on tarkoitus maahanmuuttajataustaisten nuo-
rille. Lukiessa heidan tulee ymmartaa silloin, ettd heitd on ajateltu. Oppaan otsikoinnin
lisdksi nuoret taytyy ymmartad ensimmaisesta lauseesta, mista oppaassa on kysymys

esimerkiksi ilmaista tarkein asia ensiksi, koska nuoret voi lukea vaan oppaan alku ja
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jattaa loput lukematta. Oppaan hytédynsaajia ovat toisen sukupolven maahanmuuttaja-
taustaiset nuoret, jotka ovat ialtddn 18—29 vuotta, seka Helsingin Diakonialaitoksen

henkilokunta.

6.5. Oppaan arviointi

Opinnaytetydn etenemisessa kaytettiin tavallisia paperillisia muistiinpanoja, johon kirjoi-
tettiin itsellemme hyodyllisia merkintdja. Muistiinpanot olivat meille hyddyllinen tydkalu,
ettd paastiin eteenpéain tyontekemisessa. Tavoitteena oli kirjata oleelliset asiat tydete-
nemiseen liittyen. Yhteistybna ymmarrettiin, parin kanssa meidan vahvuuksiamme ja
heikkouksiamme. Etatapaamiset Zoomin, Teams:in kautta helpottivat tyén suunnitte-
lussa ja etenemisessa. Naiden edellisen mainitsemamme tydkalujen avulla pystyttiin
yllapitdamaan tydn edistymisté ja tarvittaessa palasimme edellisen kirjoittamamme muis-
tiinpanoihin. Opinnaytety® ja oppaan tuottaminen ovat meille uusia asioita. Taman
vuoksi valitsimme yhteydenpitovalineeksi Zoom ja Teams:n. Opinnaytetyon edetessa
huomasimme aikataulun ja ty6tehtavien vaihtelevan paljon viikoittain. Liséksi pyrittiin
tapaamaan viikossa kerran paikan paalla, esimerkiksi koulun kampuksella ja kirjas-
tossa. Huomasimme paikan paalla tapaamisissa auttoi meitd ilmaisemaan, luomaan

uusia ajatuksia ja ideoita.

Etatapaamiset vahvistivat, sita etta aikataulun kanssa on tydstamista. Todettiin paikan
paalla tapaamisissa tyon edistyvan tehokkaammin kuin itsenéisesti jaetut tydtehtavat.
Kun tapasimme kasvokkain, saimme paremman kasityksen oppaan tyostamiseen, liit-
tyvista ajatuksista ja saimme uusia ideoita. Koko prosessin ajan oli kehitettéava, koska
opinnaytetyon toteuttaminen taysin uusi kokemus meille. Hyédynsimme omia virhei-

tamme oppiaksemme ja kehittydksemme tulevaisuudessa. Ajanhallinta ja yhteisty6tai-

dot kehityivat opinnaytetytn tekemisessa

Oppaan arviointi luotiin kyselylomakkeella, joka lahetettiin Helsingin Diakonialaitoksen
Vamos tyontekijoille. Heiltd pyydetiin palautetta oppaasta ja sen perusteella tehtiin
muokkauksia lopulliseen tuotokseen. Palautekyselya varten haettiin tutkimuslupa ja
eettinen ennakkoarviointi Helsingin Diakonissalaitokselta. Palaute kerattiin anonyymisti
e-lomakkeella ja oli taysin vapaaehtoinen. E-lomakkeen sisaltd on kuvattu liitteessa 2.
E-lomakkeella on ensin tietoa tutkimuksesta ja annettuaan tietoisen suostumuksen
osallistumisestaan, vastaajat voivat antaa palautetta oppaasta. Osallistujille 1&hetettiin
séhkopostitse tiedote tutkimuksesta, opas word-muodossa seka pyynto osallistua tutki-
mukseen. Sahkopostin lahetti Diakonissalaitoksen yhteyshenkil®, joten vastaajien sah-

kopostiosoitteet eivat valittynyt meille. Kyselylomakkeessa oli seitseman kysymysta,
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joihin vastaaminen vei alle viisi minuuttia. Osa kysymyksista oli avoimia ja osa suljet-
tuja. Tavoitteena oli saada palautetta oppaasta Vantaan ja Helsingin Vamoksen tyonte-

kijoilta. Lopulta saimme palautetta kahdelta Helsingin Vamoksen tyontekijoilta.

Oppaasta saama palaute oli suurelta osin mydnteista. Helsingin Vamoksen tyontekijat
toivoivat, ettd opas olisi selkedmpi ja ymmarrettava. Avoimen kyselyyn vastauksen pe-
rusteella, oppaan tekstitykset olisi voinut erottua taustasta. Kysymykseen vastasi kaksi
tyontekija ja molemmat kokivat oppaan hyddylliseksi nuorille seka nuorten kanssa tyds-
kenteleville. Oppaan kieliasua pidettiin kehityskohteena. Kehitysideat huomioitiin, ja
muokkasimme opasta sen perusteella.

7. Pohdinta

Meidan tehtdvanamme oli luoda opas toisen sukupolven maahanmuuttajataustaisille
nuorille masennuksesta. Tavoitteena oli lisdtda maahanmuuttajataustaisille nuorille tie-
toa masennuksesta ja hakeutumaan mielenterveystukipalveluihin. Opas on suunnattu
toisen sukupolven maahanmuuttajataustaisille, jotka ovat kiinnostuneet omasta mielen-
terveydesté ja sen hoidoista. Suomessa on monipuolisesti tutkittua tietoa maahan-
muuttajien mielenterveydestd, mutta lasten ja nuorten mielen hyvinvointia laajoja tutki-
muksia ei ole tehty Suomessa. Taman vuoksi meidan tekemamme opas on hyva apu-
valine Suomessa syntyneen maahanmuuttajientaustaisten nuorille, joilla ei ole aikai-

sempaa tietoa masennuksesta sekd hakeutumiseen mielenterveystukipalveluihin.

Masennuksesta karsii suomalaisista vuoden aikana noin 5-7 prosenttia. (Kaypa Hoito
2023.) Kouider ja Petermann (2014) tutkimuksen mukaan maahanmuuttajataustaisilla
nuorilla ja lapsilla 20- ikAvuoteen asti on valtavaest6d enemmaén sisdanpain suuntautu-
via oireita masennuksesta ja ahdistuneisuutta. TAman vuoksi on tarkea, ettda maahan-
muuttajien nuorten keskuudessa pitéisi lisata tietoa mielenterveydesta, joka on tutki-
musten mukaan hyvin tarkea. Mielenterveyshairiohin liittyvaa leima on yleinen este,
miksi palveluihin hakeutumiselle on joissain maahanmuuttajienryhmissa. (Kieseppa
ym. 2021.)

Oppaan tarkoituksena oli lisata toisen sukupolven maahanmuuttajataustaisille nuorille
tietoa masennuksesta ja heréattédé keskustelua heidan keskuudessa. Oppaassa noste-
taan esiin yksinkertaisuutta, jossa ollaan kerrottu asiat selkealla suomen kielella. Tieto-

jen jakaminen hyddynt&d& maahanmuuttajataustaisia nuoria hakeutumaan apua suoma-
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laisesta palvelujarjestelmasta esimerkiksi yksityisestd, julkisesta ja kolmannesta sekto-
rista. Tiedon saantia masennuksesta helpottaa arkojen asioiden puhumisesta kuten
oppaassa sisaltaa tutkittua tietoa, siitd kuinka maahanmuuttajistakin sairastaa mielen-

terveysongelmaa kuten masennusta.

Maahanmuuttaneiden mielenterveyden tukeminen keskeinen keino on tukea heidan
osallisuutta seka hyvinvointia ja terveyttd. Monissa kulttuureissa mielenterveysongel-
miin liittyy pelkoa, tietaméattomyyttd, hapead, taman vuoksi, kun ei tunnisteta ja osata
hakeutua hoitoon. (THL 2023.) Sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta
ETENE (2010) potilaiden avun hakeutumiseen on hankalampaan, palveluiden paése-
minen on vaikeampaan ja jopa mahdotonta. Mielenterveystyolla pyritdan yllapitamaan
potilaan terveytta ja ehkaistdan sen sairastumista. Hoito on prosessinomaista ja se to-
teutuu jatkumona. Taman vuoksi palveluiden paasemiseen taytyy helpottaa ja yksin-
kertaistaa, ettéa paasee hoitoon ja parantuminen olisi nopeampaan. Oppaan loppuun
kokosimme palveluita julkisista ja kolmannen sektoreista, joihin toisen sukupolven
maahanmuuttajataiset nuoret voivat ottaa yhteyttd heidan mielenterveysongelmien hoi-

tamisessa tai kokee heidan laheisista tarvitsevansa apua.

Oppaasta tulee toisen sukupolven maahanmuuttajille sopiva pieni tietoa. Oppaan teh-
tavana on herattaa lukijoissa erilaista ajattelutapaa tarkastella masennusta ja lisata tie-
toa mielenterveydesta seka helpottaa heidat tarvittaessa hakeutumaan hoitoon. Kun
opas nousee esiin keskustelua maahanmuuttajien keskuudessa ja helpottaa heita kes-
kustelemaan mielenterveys ongelmistaan toisillensa seka uskaltaa hakeutumaan sii-
hen apua, silloin oppaan tavoitteen onnistunut. Oppaan tavoitteena on herattaa toisen
sukupolven maahanmuuttajien nuorille keskustelua omasta mielenterveys ongelmista
sekda tuoda esille vanhaa tietoa ja toisille kokonaan uutta tietoa masennuksesta. Val-
mistunut opas lahetettiin yhteistydkumppanille PDF- muodossa ja se siséllytettiin lopul-

liseen opinndytety6hon, joka on kaikkien luettavissa Theseuksessa.

7.1. Eettisyys

Hyvien tieteellisten kaytantdjen noudattaminen ja eettiset ratkaisut ovat tarkeita teki-
joita tutkimuksen uskottavuuden kannalta. Nama kaksi tekijad muodostavat yhdessa
kokonaisuuden, joka on oleellinen tutkimuksen laadun varmistamisessa. (Tuomi & Sa-
rajarvi 2009: 132.) Luotettavuuden parantamiseksi |&hteiden valintaan kaytettiin hoito-
tieteiden tietokantoja. Lahteiden haku rajattiin Suomen, ettd englanninkielisiin, jotta
pystyimme vahentaa kieliharha. Tama altistaa kdannosvirheille, joka puolestaan luotet-

tavuutta heikentaa tekijaa.
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Noudattettiin opinnaytetydssamme tutkimuseettiseen neuvottelukunnan (TENK) hyvia
tieteellisia kaytantdja. Hyva tieteellinen kaytantd edellyttaa tyon tekemista rehellisesti ja
huolellisesti, pitaen ylla korkeaa tyon laatua. Tama tarkoittaa yleensa tarkkaa ja huolel-
lista tydskentelya seka yleisten kriteerien ja kaytantdjen noudattamista. Tutkimuksessa
sovelletaan tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia seké eettisesti kestava tiedon
hankita-, tutkimus ja arviointimenetelmia. Tutkimuksen tuloksista viestitddn avoimesti ja
vastuullisesti hyvan tieteellisen kaytdnnén mukaisesti. (Hyva tieteellinen kaytanto ja
sen loukkausepailyjen kasitteleminen Suomessa 2012).

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK) hyvien tieteellisten kaytantdjen uhkaan
tieto haetaan luotettavista lahteista ja kunnioitetaan muiden tutkijoiden toita viittaamalla
niihin asianmukaisesti ja antamalla niille kuuluvan arvostuksen. (Hyva tieteellinen kay-
tanto ja sen loukkausepailyjen kasitteleminen Suomessa 2012.) Kirjoitimme opinnayt-
teemme itsenéisesti ja tarkastimme, etta ei ole plagiointi turninitin ohjelman avustuk-
sella. Ennen aineiston keruutta on térkeda sopia kaikkien kumppaneiden kanssa ai-
neiston omistusoikeuksista, kaytostad, kasittelysta ja sailyttamisesta. Sopimuksia voi-
daan tarkentaa tarpeen mukaan tutkimuksen edetessa. Tietosuojalainsaadantta seka
salassapito-, luottamuksellisuus- ja vaitiolovelvoitteita on noudattettava. (Tutkimuseetti-

sen neuvottelukunta 2023.)

Tassa opinnaytetydssa osallistujilta kerattiin palautetta tekeméastamme oppaasta ano-
nyymisti. Tietojen keruu toteutettiin Metropolian ohjeistuksen mukaisesti e- lomak-
keella, joka mahdollisti vastaajien pysymisen anonyymina. E-lomake on suomalaisen
Eduix Oy:n kehittdam4, ja se on asennettu toimimaan tietoturvaallisesti Metropolian
omalle palvelimelle. Helsingin Diakonissalaitoksen saation yhteyshenkil6 valitti sdhko-
postitse osallistujille kutsun osallistua tutkimukseen, tiedotteen tutkimuksesta seka lin-
kin e-lomakkeelle, jolloin vastaajien henkil6llisyys ja sdhkdpostiosoitteen ei valittynyt
meille. Taman tutkimuksen yhteydessa ei keratty tai kasitellyt henkilttietoja. Keratty tut-
kimusaineisto havitettiin opinndytetyon valmistumisen jalkeen Metropolian ohjeistusten

mukaisesti.

7.2. Luotettavuus

Opinnaytetyon tiedonhaussa kaytettiin luotettavia hoito- ja laéketieteellisia tiedonhaku-
sivustoja kuten, Cinahl, Pubmed, Medic, ProQuest Central, ja Terveysportti. Naiden tie-
tokantojen lisdksi k&ytimme hyoédyksi myos manuaalista hakua. Muita hyddyllisia ja luo-
tettavia tutkimuksia olivat Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen julkaisusta ja Mieli Suo-

men mielenterveys ry:sta, jotka liittyivat meidan opinnaytetyémme aiheeseen.
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Aineiston keraamisessa on huomioitu lahteiden luotettavuus ja kriittisyys. Naiden li-
saksi opinnaytetydssa kaytetyt tutkimukset ovat julkaistu vuoden 2000 jalkeen. Tutki-
muksia, jotka liittyivt Maahanmuuttajataustaisten nuorten masennukseen Suomessa,
oli vahaistd. Emme loytaneet tutkimusta, joka vastaisi suoraan meidan opinnayte-

tydbmme aiheeseen. Taméan takia hyédynsimme kansainvalisia tutkimuksia.

Opinnaytetydn prosessin aikana tullaan noudattamaan aineistojen luotettavuutta ja nii-
den rehellisyytta etsimalla vain luotettavia tietoja oikeista tietokannoista. Tullaan huo-
mioimaan opinnaytetyon edistyessa, etta tiedot ja aineistot ovat nayttdon perustuvia ja
kunnioittamaan tutkijoiden saavutukset asianmukaisilla viittauksilla. Validiteetti ja Relia-
biliteetti maaritelman on tutkimuksen laatua ja luotettavuutta. Reliabiliteetti tarkoittaa
tutkimustuloksissa pysyvyytta eli kerétyn aineistosta tehdyt tulkinnat taytyy olla aito ja
riittdva ettd johtopaatokset ovat oikeita. Validiteetti tarkoittaa taas, etta tutkimuksen
asiat ovat oikeita ja on tutkittu niitd asioita mita pitaékin tutkia. (Kankkunen ym. 2013.)
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Liite 2. Opas maahanmuuttajataustaiselle nuorelle masennuksesta

MIi{AXON
MASEUS 2

< ya Ahmad & N iltsa
Metropolia AMK 2023
Sairaanhoitajaopiskelijat




Mielenterveys on osa hyvinvointia.
Positiivinen mielenterveys on
voimavara, jolla hyvinvointia

voidaan edistida.

Hyvilld mielenterveydelld ihminen
haasteista, kuten tyd, koulu ja perhe

elama.

Odottamattomiin
eliminmuutoksiin ihminen pystyy
sopeutumaan paremmin hyvalla

Eri tutkimusten mukaan noin
neljisosa nuorista kirsii joistain
mielenterveyden hairiosta.
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Masennus on mielenterveyshaiirio, joka
voi niyttiytyi psyykKkisini ja fyysisini
oireina.

Masennus voi ndyttiytyi eri muodoissa
kuten lievini, keskivaikeana, vaikeana
ja psykoottisena masennustilana.

selviytyminenkin on uhattuna
-->turvaudutaan
sairaalahoitoon.
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%

HUUTTAIATAUSTAISTEN
INUORTEN[MASENNUS;

Ulkomaalaistaustaiset nuoret ovat monenlainen ryhma ja sukupuolten vililld on
merkittdvisti hyvinvointieroja.

Maahanmuuttajataustaisilla nuorilla ja lapsilla 20- ikdvuoteen asti on valtaviestoa
haastavampi kertoa masennuksesta tai tuoda esille siihen liittyvia oireita kuten
ahdistuneisuutta.

Maahanmuuttajataustaisten nuorten hyvinvointia ja elintapoja voi tukea kuten
kaikkien nuorten. Se olisi tirkedd, koska maahanmuuttajataustaiset nuoret kokevat
enemman toistuvaa fyysista vikivaltaa, koulukiusaamista ja syrjivda kiusaamista.

Maahanmuuttajataustaisten nuorten hyvinvointia uhkaa myo6s vanhempien
asettamat paineet ja epirealistinen kuva nuorten koulutaidoista.
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4 N
Monenlaiset lapsuuden ja
nuoruuden aikaiset
elimintapahtumat, seki muutokset Perinnéllisisyys voi altistaa
voivat vaikuttaa masennuksen masennukselle.
puhkeamiseen.
v
A Ng N

Masennuksen voi laukaista vaikeat
o - Liheisen ihmisen kuolema tai
elimintapahtumat, nditd ovat
z o’ e X s e jokin m im i lisdta
esimerkiksi: opiskeluun liittyvat o e e

haasteet, ja pettymykset riskid masennuksen ja

ihmissuhteissa. s o
A\ J Y
4 N & N

Lapsena koetut laiminlyonnit,
hyviksikdytto ja viakivalta
altistavat masennukselle nuoruus

Riittimiton ravinto ja vihdinen
uni voi myds aiheuttaa

masennusta. R
idssa.

\, v \. &

Aikuisten, vanhempien ja muiden ystivien tarjoama tuki on todettu
merkittiviaksi masennukselta suojaavaksi tekijaksi.
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Nuorten masennuksen

oirekuva vaihtuu sen Masennus vaikeuttaa Lahes joka 15:sta
mukaan, millaisessa nuoren kehitysti nuorella on yksittadisia
ympdaristéssd nuori on kasvaessa aikuiseksi. itsemurha- ajatuksia.
kasvanut.

- N

\_ A

Usein nuoret kieltivit masennuksen oireet, timai alkaa niakya
nuorten kiaytoksessi esimerkiksi seuraavanlaisesti:

. artyneisyys & vihamielisyys
. arvottomuuden tunteet
. riidat aikuisten & ystidvien kanssa

f

\_

Nuorilla on usein vaikea tunnistaa masennuksen oireita, tisti syystd heidin

monille nuorille ainoa kontakti terveydenhuoltoon. Koulunterveydenhuolto

\

on vaikea hakea apua ilman aikuisten tukea. Koulunterveydenhuolto on

on maksutonta ja sinne voi hakeutua matalalla kynnyksella.

A
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7

Jatkuva synkka olo 5
Visymys Surullisuus

4 k.

Ruokahaluttomuus
/ lisdantynyt Kiinnostuksen
ruokahalu Painonvaihtelu vaheneminen asioihin,

jotka tuottivat
\_ W,

mielihyvaa

\_ >

Ahdistuneisuus

Itsetuhoisuus

Syrjiytyminen
sosiaalisista piireistd
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Masennuksen ennaltaehkaiisy
alkaa lapsuuden
kasvuymparistossa, jossa
lapsella on mahdollisuus
turvautua turvalliseen

aikuiseen.

Lapsuuden riittaimaton
huomio ja puutteellinen
vuorovaikutus huolehtivan
aikuisen kanssa lisaa riskia
sairastua masennukseen.

Nuorten masennuksen
uusiutumista voidaan
ennaltaehkaiistd esimerkiksi
tunnistamalla omia
negatiivisia ajatuksia ja
niiden vaikutuksia
kayttaytymiseen ja
ajatteluun.
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O (REEMIIREELES C

\CLOIRRVATIREKTIIAR

5

O‘ -

Kyky
tunnistaa omia
negatiivisia
ajatuksia.
Hyvai itsetunto
ja sosiaaliset
taidot.

Mahdollisuus Vanhempien
ja muiden

aikuisten tuki.

tukeutua
turvalliseen
aikuiseen.

Turvallinen

kasvuymparisto.

Yhteinen
ajanvietto

liheisten
kanssa.
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Laikkeettomait hoitomuodot:

Mieleinen
harrastus/liikunta
Mindfulness

Riittavit younet
Paihteettomyys
Terveellinen ruokavalio

Liaidkkeelliset hoitomuodot:

® Injektoitavat lidkkeet
e Suun kautta otettavat
lidkkeet

Psykoterapia B
e Sihkoéhoidot

Keskusteluapu
Turvallinen & mieleinen
elinympiristo

Masennus on huonosti diagnosoitu sairaus, noin puolet masennusta

sairastavista on diagnosoimatta ja diagnosoiduista vain kolmasosalla

on oikea hoito.
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INAMAIPALVELUTRTARYOAVATRTUKEAYNEUYOIARIA
JARUAY;

¢ Julkinen Terveydenhuolto:
> Neuvola
Koulunterveydenhuolto: Koulunterveydenhoitaja,
kuraattori, koululdakari.
Terveyskeskus: Terveydenhoitaja, laakari,
sairaanhoitaja, psykologi

* Verkkosivut:
THL
= www.thl.fi
Vaestoliitto
= www.veastoliito.fi
Toisen asteen yhteys
= www.toisenasteenyhteys.fi
Mieliry
= www.Mieli.fi
> Sentlementtiliitto
= www.sentlementti.fi
> Mieppi
= www.hel.fi
Vamos
= www.hdl.fi/vamos/
Ohjaamo
= www.ohjaamot.fi

e Chat- palvelut:
Sekasin chat
= https://sekasin247.fi/
Helsinki missio
= www.helsinkimissio.fi
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Kriisi- ja hatiatilanteissa MIELI Suomen Mielenterveys ry:n
valtakunnallinen Kriisipuhelin tarjoaa keskusteluapua. Keskusteluapua
voi saada Suomen, Ruotsin, Venajin, Ukrainan, Arabian ja Englannin
kieliseksi.

Hatatilanteissa kannattaa soittaa hitinumeroon 112.

N

VALTAKUNNALLINEN KRIISIPUHELIN

Suomeksi 0925250111 auki 24/7
Ruotsiksi 0925250112

Arabiaksi & englanniksi 0925250113 ( auki ma-to)
Ukrainaksi 09 2525 0114
Venijiaksi 09 2525 0115

Liite 2
12 (13)



Liite 2
13 (13)

LAHTEET:

Appelqvist-Schmidlech Kaija & Katinka, Tui &T i Nina & Nordling, Esa & Solin, Pia 2016. Piivitetty
17.6.2016. Mika on positiivi iel veys ja kuinka sitd mi K tikkeli. Ladkarilenti.
<https://www-laakarilehti-fi.ezproxy.metropolia.fi/ti ' tikkeli/mita-on-positiivinen-mielenterveys-

J it i />. Viitattu 6.10.22.

Avun hakeminen Nuorelle. Mieli Ry. Pdivitetty 27.07.2021. https://mieli.fi/miel

vey Ha/mi hal
P v gelmiin/kun-lapsi-tarvit P ysongelmiin/ hal i elle/ >
Viitattu 20.12.2022.
Castaneda, Anu E & Rask, Shadia & Koponen, Paivikki & M&lsa, Mulki & Koski Seppo 2012. Maah tajien
terveys ja hyvinvointi. Tutkimus vendldis-, somalilais- ja kurdi isi S Terveyden ja

hyvinvointilaitos. Raportti 61.

Dadi, Yasmina & Huurre, Taina & Karl Li

& Lepistd, ) & Mart Mauri & Von Der Pahlen, Bettina &
Pelkonen, Mirjami & Raevuori, Anu & Ranta, Klaus & Strandholm, Thea & Viialainen, Riitta.2013. Nuorten

mielenterveyshdiriot. Teoksessa Marttunen, Mauri & Huurre, Taina & Strandholm, Thea & Viialai
Opas nuorten parissa tyosk leville aikuisille. Ter

Riitta (toim)
yden ja hyvinvoinnin laitos. S Yliopistopaino Oy
Tampere. <https://www.julkari.fi/handle/10024/110484 >. Viitattu 21.9.22.

Hamadildinen, Kaisu & Kanerva, Anne & Kuhanen, Carita & Schoubert, Carla & Seuri, Tarja 2017.
Miel ot

Y yo6. Helsinki: S pro Oy. Viitattu 19.11.22.
Maah ja inen i i 2022. Maah ja hyvinvointi. Maah ineid
mielenterveys. Terveyden ja hyvi innin lai https://thlfi/fi/web/maah ja inen-
inai / h ja-hyvinvointi/| h id iel vys>. Viitattu 10.11.22.
Maah ja kul inen inai L iel veys. Terveyden ja hyvinvoinninlaitos. Pdivitetty
11.08.2022. <https://thl.fi/fi/web/i h § I i inai / h -ja-
hyvinvointi/i h jajal ten-ja-perheid veys/l iel

veys>. Viitattu 10.9.22.
Marttunen, Mauri 2005. Nuorten val k

hoito. Laédketi llinen Aikal ikirja Duodecim. 121 (8):
813-5. <https://www.duodecimlehti.fi/d 4923> Viitattu 9.10.22.
Mielenterveys- ja kriisipalvelut. Toisen A Yhteys. https://ww i yhteys.fi/fi/apua-j | P
ja-tukea/> Viitattu 20.12.2022.

Mieli Hyvink&an d iel vey a. Valtak linnen kriisipuhelin.
ps:/Iww 1ol ° N 1

ey at.fi/hyvi p j /> Viitattu 21.9.2022

Nuotio, Tiina- Maija &, Karukivi, Max & Saarijdrvi, Simo 2013. Piivitetty 28.4.2013. Nuorten masennusta voidaan
ehkdista. Potilaanlddkaérilehti. Suomen Ladkariliito. < https://www.potilaanlaakarilehti.fi/artikkelit/nuorten-
id hkaista/ >. Viitattu 20.9.22.




Liite 3
1(1)

Liite 3. Oppaan lomakekysely

W Metropolia

Pyydamme teitd tutustumaan oppaaseen masennuksesta maahanmuuttajataustaiselle nuorelle. Keragmme palautetta oppaasta ja hyodynnamme sita opinnaytetysmme
tuotoksen, eli oppaan arvioinnissa.

Vastaisitteko seuraaviin vaittamiin valitsemalla sopivan vaihtoehdon

1=Taysin eri mieltd, 2= Melko eri mieltémielt, 3= ei samaa, eikd eri mieltd, 4= melko samaa mieltd, 5= téysin samaa mielta

Kysymykset oppaasta

opas

Suosittelisin opasta muillekin 1 ) 3 4 5
nuorten kanssa tydskenteville * .

Opas voisi olla hyadyllinen 1 2 3 4 5
nuorille, ¥ '

Opas ymmarrettava, ¥ 1 /) 3 4 5
Opas on ulkonaaltaan 1 2 3 4 5
houkutteleva. % e 9

Oppaassa tarpeeksi tietoa, * 1 2 4 5

@ -~

Mité olisit toivonut oppaaseen?

Onko oppaassa asioita mita
poistaisit?
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