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Tiivistelma

Kunttu K, Pesonen T. Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimus 2012. Helsinki: Ylioppilaiden
terveydenhoitosaation tutkimuksia 47, 2013. 407 s. ISBN 978-952-5696-37-0.

Tutkimuksessa kartoitettiin korkeakouluopiskelijoiden fyysista, psyykkistd ja sosiaalista
terveydentilaa, keskeisia terveyskayttaytymisen piirteitd seka terveyspalvelujen kayttoa
ja mielipiteita palvelujen laadusta. Lisaksi selvitettiin terveyteen, terveyskayttaytymiseen
ja opiskelukykyyn liittyvia tekijoita, kuten sosiaalisia suhteita, opiskelua ja toimeentuloa.
Erityisteemoina olivat oppimisvaikeudet, pelirippuvuus ja netin kayttd, pdan ja kasvojen
alueen kivut (narskuttelu), paniikkiahdistuneisuus, seksuaalisuuden ongelmat, vulvo-
dynia, kiusaamis-, vainoamis- ja vakivaltakokemukset seka liikunnan kulttuuriset ja
sosiaaliset merkitykset. Lisaksi pyritddn saamaan tietoa maahanmuuttajaopiskelijoista.
Valtaosa erityisteemoista raportoidaan erillisartikkeleissa. Tutkimus toteutettiin siten,
ettd se on vertailukelpoinen vuosien 2000, 2004 ja 2008 valtakunnallisten korkea-
kouluopiskelijoiden terveystutkimusten kanssa.

Tutkimuksen kohdejoukkona olivat alle 35-vuotiaat perustutkintoa suorittavat suo-
malaiset korkeakouluopiskelijat. Otoksen koko oli 9992 opiskelijaa, joista 47 % oli
miehid. Ammattikorkeakoulu- ja yliopisto-opiskelijoita oli otoksessa yhtd paljon ja myds
sukupuolijakauma oli samanlainen. Tutkimus suoritettiin postitse lomakekyselyna, mutta
vastaaminen internetissa oli myts mahdollista. Vastaamiskehotuksia lahetettiin séhkdisesti
nelja ja yksi uusintakysely lahetettiin postitse.

Kokonaisvastausprosentti oli 44 %, ammattikorkeakouluopiskelijoilla 40 % ja yliopisto-
opiskelijoilla 49 %. Miesten vastausaktiivisuus oli 35 % (amk 31 %, yo 39 %) ja naisten
52 % (amk47 %, yo 57 %). Vastanneet edustivat hyvin kohdejoukkoa muiden tausta-muuttujien
kuin sukupuolen osalta. Tulokset raportoidaan tassa julkaisussa ikaryhmittain, sukupuolittain
ja koulutussektoreittain sekd sahkdisend opiskelun keston, opiskelupaikkakunnan (tai
laanin) ja koulutusalan mukaan. Tuloksia vertaillaan koulutussektorien kesken seka vuosien
2000, 2004 ja 2008 valtakunnallisiin korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksiin.

Avainsanat: korkeakouluopiskelijat, terveydentila, oireet, mielenterveyden hairiot,
seksuaaliterveys, terveyspalvelujen kayttd, terveyskayttaytyminen, liikunta, ruoka-
tottumukset, tupakointi, paihteiden kayttd, hampaiden hoito, sosiaaliset suhteet, opiskelu,
oppimisvaikeudet, opiskelu-uupumus, tydssakaynti, rahapelaaminen, internetin kaytto,
doping-aineiden kaytto.



Resumé

Kunttu K, Pesonen T. Halsoundersokning av hogskolestuderande 2012. Helsingfors:
Studenternas halsovardstiftelse, Finland, Ylioppilaiden terveydenhoitosaation tutkimuksia
47,2013. 407 s. ISBN 978-952-5696-37-0.

| undersokningen kartlades det fysiska, psykiska och sociala halsotillstandet hos
hdgskolestuderande, de centrala dragen i deras halsobeteende samt anlitandet av
halsovardstjanster och de studerandes asikter om tjansternas kvalitet. Dessutom utreddes
faktorer i anslutning till hdlsa, halsobeteende och studieférmaga, sdsom sociala relationer,
studier och utkomst. Sarskilda teman var inlarningssvarigheter (i synnerhet las- och
skrivsvarigheter), spelberoende ochinternetanvandning, smartorihuvud-och ansiktsregionen
(tandgnisslande), panikangest, problem i anslutning till sexualiteten, vulvodyni/vestibulit,
erfarenheter av mobbning, trakasserier och vald samt motionens kulturella och sociala
betydelser. En strédvan &r ocksa att fa information om invandrarstuderande. Rapporter
om merparten av dessa specialteman presenteras i separata artiklar. Undersdkningen
genomfordes sa att den ar jamforbar med de landsomfattande halsoundersdkningar som
gjordes bland hogskolestuderande ar 2000, 2004 och 2008.

Undersokningens malgrupp utgjordes av finlandska hdégskolestuderande under 35 ar,
som studerar for en grundexamen. Samplets storlek var 9 992 studerande, av vilka 47 %
var man. Samplet innehdll lika manga yrkeshogskole- och hdgskolestuderande och aven
konsfordelningen var likartad. Undersékningen genomfordes i form av en blankettenkat
som sandes ut per post, men enkaten kunde ocksa besvaras via internet. Fyra elektroniska
svarspaminnelser sandes och en ny enkat sandes ut per post.

Den totala svarsprocenten var 44 %: 40 % for yrkeshdgskolestuderande och 49 % for
universitetsstuderande. Svarsaktiviteten var 35 % for man (yhs 31 %, uni 39 %) och 52 % for
kvinnor (yhs 47 %, uni 57 %). De som besvarade enkaten representerade malgruppen bra
med avseende pa andra bakgrundsvariabler. Resultaten rapporteras i denna publikation per
aldersgrupp, kon och utbildningssektor samt i elektronisk form med avseende pa studiernas
langd, studieort (eller I1&n) och utbildningsomrade. Resultaten jamfors utbildningssektorerna
emellan samt med de landsomfattande halsoundersékningar som gjordes bland
hégskolestuderande aren 2000, 2004 och 2008.

Nyckelord: hdgskolestuderande, halsotillstand, stérningar i den mentala halsan,
sexualhdlsa, utnyttjande av halso- och sjukvardstjanster, halsobeteende, motion, matvanor,
rokning, alkohol- och drogbruk, tandvard, sociala relationer, studier, inléarningssvarigheter,
utbrandhet pa grund av studier, utkomst, arbete, penningspel, internetanvandning, bruk av
dopningsmedel.



Abstract

Kunttu K, Pesonen T. Student Health Survey 2012: a national survey among Finnish university
students. Helsinki: Finnish Student Health Service, Ylioppilaiden terveydenhoitosaation
tutkimuksia 47, 2013. 407 s. ISMN 978-952-5696-37-0.

The University Student Health Survey 2012 was conducted to investigate students’ physical,
mental and social health, certain key aspects of health-related behaviour, as well as the use
of health services and opinions concerning the quality of the services. In addition, the study
explored a range of factors related to health, health behaviours and study ability, such as
social relationships, studying and subsistence. Special themes in the 2012 survey included
learning difficulties (dyslexia, in particular), gambling addiction and Internet use, pain in
the head and facial area (bruxism), panic anxiety syndrome, sexual problems, vulvodynia,
experiences of bullying, stalking and violence, as well as the cultural and social meanings of
physical activities. Furthermore, the survey aimed to provide information about immigrant
students. The majority of the special themes will be discussed in separate articles. The
survey was designed so as to allow for comparison with the earlier nationwide health surveys
among university students, carried out in 2000, 2004 and 2008.

The target population consisted of undergraduate students, aged under 35 years and
studying in Finnish universities. The sample consisted of 9,992 students, of whom 47% were
men. The proportional shares of students in academic universities (Univ) and universities
of applied sciences (UAS) were equal, and the gender distribution was equal as well. The
self-report survey was implemented as a postal questionnaire, but it was also possible to
complete the questionnaire online. Four reminders were sent electronically, and a reminder
questionnaire was sent once by mail.

The overall response rate was 44 % (UAS 40 %; Univ 49 %). The response rate was 35 %
for men (UAS 31 %; Univ 39 %) and for women 52 % (UAS 47 %; Univ 57 %). Except for
the low male response rate, the respondents represented well the target population for the
background variables. In this publication, the results are reported by age group, gender, and
educational sector, and in the electronic reports, also by duration of studies, study location
(or region), and field of studies. The results are compared between the two educational
sectors (UAS vs. Univ), and against the results of the nationwide university student health
surveys of 2000, 2004 and 2008.

Keywords: university students, health status, symptoms, mental disorders, sexual health,
use of health services, health behaviours, physical activity, eating habits, smoking, use of
intoxicants, dental care, social relationships, studying, learning difficulties, study burnout,

subsistence, working, gambling, internet use, use of doping substances.






ESIPUHE

Valtakunnallinen Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimus on nyt toteutunut neljannen
kerran. Yliopisto-opiskelijoiden osalta kaytéssd on nyt tuloksia 12 vuoden ajalta.
Tutkimushanke paranee ja muuttuu aina vain antoisammaksi ajan kuluessa. Vertailut
aiempaan osoittavat ilmididen yleisyystasoja ja antavat perspektiivia. Pitkalla aikavalilla
ne myds osoittavat, etta asioihin on mahdollista vaikuttaa.

Opiskeluterveydenhuoltoa on 2000-luvulla pyritty kehittdmaan monin tavoin. Kehitta-
mistoiminta vaatii luotettavaa taustatietoa ilmidistd ja niiden yhteyksistd muihin
tekijoihin. On mahdotonta kehittaa toimintaa, ellei asiaa tunneta riittavasti. Tata tietoa
saadaan vain huolellisen ja suunnatun tutkimustoiminnan avulla. Tama tutkimushanke
on alun perin luotu palvelemaan kaytannon toimintaa korkeakouluopiskelijoiden
— ja yleisemminkin nuorten aikuisten - terveyden, hyvinvoinnin ja opiskelukyvyn
edistamiseksi, mutta tieteellinen tutkimus ja kaytanto ovat tdssa kauniisti lydneet katta.

Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksen aineistoa on kaytetty vaitdskirjatdissa,
siita on tdhan mennessa julkaistu toistasataa artikkelia, abstraktia tai muuta julkaisua
ja paljon uusia on tekeilla. Aineiston antamaa tietoa on hyddynnetty kaytannon
toiminnassa niin terveydenhuollossa, korkeakouluissa kuin opiskelijajarjestdissa seka
naiden yhteistydssa. Tutkimustietoa on kaytetty mm. opiskelukykymallin kehittelyssa,
opiskelu-uupumusmittarin laatimisessa, monien toimintamallien luomisessa, opiske-
luterveydenhuollolle laaditussa oppaassa seka Opiskeluterveys-kirjassa.

Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksen ymparille on kasvanut laaja monialai-
nen ja moniammatillinen tutkijaverkosto, jolla on ollut merkittdvd panos myds
tdman tutkimuksen suunnitteluun. Heidan suurin tydnsa on vasta alkamassa tdman
aineiston tarkemman analysoinnin kaynnistyessa. Tutkijat ovat ymmartaneet idean
tuottaa kaytannonlaheista tietoa tieteellisella tutkimustydlla. He ovat osanneet
nostaa monenlaisia nuorten aikuisten eldamaan ja opiskelujen sujumiseen liittyvia
aiheita tarkemmin tutkittaviksi. Keskustelut heidan kanssaan ovat aina inspiroineet.
Sydamellinen kiitos koko talle ryhmalle!

Tutkimuksen tydnjaossa allekirjoittanut vastasi tutkimuksen rahoituksen hankkimisesta,
yleissuunnittelusta ja -toteutuksesta, kyselylomakkeesta, raportoinnin suunnittelusta
seka tekstiosuuden kirjoittamisesta. Monivuotinen yhteistydkumppani, vanhempi
biostatistikko Teppo Huttunen huolehti otannasta ja oli mukana statistisessa
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suunnittelussa. Kaytanndssad toinen tekija oli Tommi Pesonen, joka vastasi
vastauslomakkeen tallennustdiden koordinoinnista, aineiston tilastollisesta kasittelysta
seka taulukoista. Yhdessa pohdittiin monia asioita.

Tutkimuksen saattamisessa julkaisuvalmiiksi suuren tyon on jalleen tehnyt palvelu-
sihteeri Terttu Vanonen viimeistelemalla taulukot ja kuviot sek& huolehtimalla taitosta ja
nettiversiosta. Hanen ahkeruutensa ja joustavuutensa loppukiireissa mahdollisti tiukan
aikataulun toteutumisen, kiitos Tepa! Kiitan myods yhteistydokumppaneita, yrityksia,
kaantajia ja tallentajia, jotka ovat tehneet luotettavaa ty6td usein monimutkaisissa tai
Kiireisissa tilanteissa.

Suuri kiitos my0ds tutkimuksen rahoittajille, joita olivat opetus- ja kulttuuriministerio,
sosiaali- ja terveysministerid (terveyden edistamisen maararaha) seka Ylioppilaiden
terveydenhoitosaatio. Ammattikorkeakoulut myétavaikuttivat tutkimuksen toteutumiseen
luovuttamalla opiskelijarekistereistaan tietoja otosta varten. Tutkimuksen mahdollistivat
kuitenkin viime kadessa tutkimuskyselyyn vastanneet opiskelijat, joille lGmmin kiitos.

Turussa loppiaisena 2013

Kristina Kunttu

Tekijat:
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1 JOHDANTO

Yliopistoissa ja ammattikorkeakouluissa opiskelee Suomessa lahes 300 000
perustutkinto-opiskelijaa. Heiltd odotetaan nopeaa ja tehokasta itsenaista opiskelua
samalla, kun omassa elamassa tapahtuu merkittavid psykososiaalisia muutoksia.
Nama muutosprosessit edellyttavat mittavia voimavaroja eivatka voi olla vaikuttamatta
opiskelijan kayttaytymiseen seka fyysiseen ja psyykkiseen terveyteen. Opiskelun
edellyttdmat kognitiiviset taidot ovat herkkia hairiintymaan esimerkiksi stressin tai
huolien kohdatessa. Korkeakouluopiskelijat muodostavat terveydenhuollolle haastavan
tietotyolaisten asiakaskunnan. Heidan opiskelukyvystdan huolehtiminen vaatii
erityisosaamista ja yhteistydta korkeakoulujen ja opiskelijajarjestéjen kanssa.

Tahan erityisryhmaan kohdistuva saanndllinen terveystutkimustoiminta kaynnistettiin
yliopisto-opiskelijoille vuonna 2000. Ensimmaisella kerralla olivat valtakunnallisesti
kohteena yliopisto-opiskelijat, mutta paikallisesti tehtiin sama kysely myds Turun
ammattikorkeakouluopiskelijoille. Seuraavalla kerralla vuonna 2004 mukana olivat
pelkastaan yliopisto-opiskelijat, mutta jo vuonna 2008 olivat mukana ammatti-
korkeakouluopiskelijat kautta Suomen. Myo6s tama tutkimus kohdistuu kaikkiin
korkeakouluopiskelijoihin.

Tutkimuksessa kartoitetaan aiempaan tapaan laajasti korkeakouluopiskelijoiden
terveytta, terveyskayttaytymistd sekd psyykkista ja sosiaalista hyvinvointia. Monen-
laiset opiskelun, toimeentulon ja tydssakaynnin asiat ovat keskeisid nuoren aikuisen
hyvinvoinnissa. Useimmat tutkimuksessa mukana olevista aiheista liittyvat suoraan
tai valillisesti opiskelijan tyokykyyn, opiskelukykyyn. Erityisteemoina on useita aiheita,
joilla on merkitysta opiskelijan terveyteen, terveyspalvelujen jarjestamiseen tai opis-
keluyhteisén hyvinvointiin. Tallaisia ovat oppimisvaikeudet, rahapelaaminen ja netin
kayttd, paan ja kasvojen alueen kivut, paniikkiahdistuneisuus, seksuaalisuuden ongel-
mat, vulvodynia, kiusaamis-, vainoamis- ja vakivaltakokemukset, maahanmuuttaja-
opiskelijat seka liikkunnan kulttuuriset ja sosiaaliset merkitykset.

Tama raportti sisaltda tulosten lisdksi aineiston ja menetelmien kuvauksen seka aineis-
ton edustavuuden tarkastelun. Tutkimuskyselyn peruskysymykset on pyritty pitamaan
mahdollisimman samanlaisina kuin aiemminkin. Vanhoja kysymyksia karsittiin jonkin
verran, jotta mukaan voitiin ottaa ajankohtaisia uusia kysymyksia. Kysymyslomak-
keesta tuli silti hieman liian pitka ja raskas. Ongelmana on, ettad harvoin toteutettuun
kyselyyn latautuu paljon toiveita. Tutkimuksessa mukana olevista peruskysymyksista
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osa on sailynyt, osaa on perustellusti muutettu. Tassa julkaisussa kuvataan kaytetyt
kysymykset ja kysymyssarjat tavanomaista tarkemmin esittelemalld niiden alkuper3,
mahdollinen aiempi kayttd, mahdolliset muutokset, luokittelu yms.

Tulokset kuvataan paapiirtein vertaillen keskendan ammattikorkeakoulu- ja yliopisto-
opiskelijoita. Yliopisto-opiskelijoiden tuloksista tehdaan vertailuja mahdollisuuksien
mukaan 12 vuoden ajalta ja ammattikorkeakouluopiskelijoiden tuloksia vertaillaan
vuoteen 2008. Liitetaulukoissa esitetddn raportoitujen kysymysten jakaumat
sukupuolittain ja ikaryhmittdin koko aineistosta ja erikseen ammattikorkeakoulu- ja
yliopisto-opiskelijoista. Muita taustamuuttujia ovat opintojen kesto, opiskelupaikkakunta,
koulutusala. Vastausjakaumat naistd esitetdan pdf-muodossa YTHS:n www-sivujen
Tutkimuksia-osiossa (b-taulukot).



2 TUTKIMUKSEN TAVOITTEET

Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimus on suunniteltu jatkuvaksi tutkimukseksi,
jossa tehdaan kysely neljan vuoden valein. Tavoitteena on monipuolisesti kartoittaa
korkeakouluopiskelijoiden terveyttd ja opiskelukykyd seka niihin liittyvia tekijoita ja
seurata naiden muutoksia. Lisaksi tutkimushankkeessa kerataan ajankohtaisiin aiheisiin
tai opiskelijavaeston erityispiirteisiin liittyvaa erityistietoa.

Tutkimuksessa kartoitetaan korkeakouluopiskelijoiden
« fyysista, psyykkista ja sosiaalista terveydentilaa
+ keskeisia terveyskayttaytymisen piirteita

+ terveyteen, terveyskayttaytymiseen ja opiskelukykyyn liittyvia tekijoita, kuten
sosiaalisia suhteita seka opiskeluun ja toimeentuloon liittyvia kysymyksia

+ terveyspalvelujen kayttda ja mielipiteitéd palvelujen laadusta

Tutkimus toteutettiin siten, ettd se on vertailukelpoinen aikaisempien korkeakoulu-
opiskelijoiden terveys- ja hyvinvointitutkimusten kanssa (Kunttu ja Huttunen 2001, 2005,
2009, Erola 2004).

Talla kerralla erityisteemoina oli useita korkeakouluopiskelijoiden ja yleisemminkin
nuorten aikuisten maailmaan ja eldmanvaiheeseen liittyvia ongelmia, joista ei ole
olemassa riittavasti tutkimustietoa. Na&itd ovat oppimisvaikeudet (erityisesti luki-
vaikeudet), rahapelaaminen ja netin kayttd, paan ja kasvojen alueen kivut (narskuttelu),
paniikkiahdistuneisuus, seksuaalisuuden ongelmat, vulvodynia, kiusaamis-, vainoamis-
ja vakivaltakokemukset seka liikunnan kulttuuriset ja sosiaaliset merkitykset. Lisaksi
pyritddn saamaan tietoa maahanmuuttajaopiskelijoista. Erityisteemat raportoidaan
paaosin erillisartikkeleissa.

Koulu-, opiskelu- ja tydpaikkakiusaaminen on ollut monin tavoin esilla yhteiskunnallisessa
keskustelussa viime vuosina. Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksessa aihe
otettiin erityisteemaksivuonna2008. Vainoaminenon Suomessailmidnaviela suhteellisen
tuntematon ja se on vasta nousemassa tietoisuuteen. Nuorten vakivaltakokemukset
ovat sen sijaan olleet monin tavoin esilld, joskin vakivaltakokemusten vaikutuksesta
korkeakouluopiskelijoiden terveyteen ja terveyskayttdytymiseen tiedetdan melko
vahan. Nain ollen em. erityisteemojen nostamista tutkimusaiheiksi pidettiin tarkeana.
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Seké kansalliset ettd kansainvaliset tutkimukset osoittavat vékivaltakokemusten olevan
yleisimpia nuorten ikaryhmassa.

YTHS:n terveyden edistdmisen teemana vuosina 2011-2012 oli liikunta, jonka vuoksi
kyselylomakkeeseen otettiin mukaan laaja osio "Liikunnan rooli opiskelijan elamassa”.
Liikunnan tutkimus on perinteisesti keskittynyt iimikayttaytymisen tutkimiseen. Liikkunnan
maaraa, intensiteettia ja laatua — liikunnan fyysisyyttd — on kartoitettu monin tavoin.
Myds sosiokulttuuriseen taustaan on kiinnitetty huomiota analysoimalla ja tulkitsemalla
likuntakayttaytymista sosiodemograafisten tekijoiden ja sosialisaatioprosessin pohjalta.
Liikuntaa ei kuitenkaan ole juurikaan tutkittu omana kulttuurisesti muotoutuneena
elamanalueenaan, johon kaikilla, niin liikunnallisesti aktiivisilla kuin passiivisilla, on
omanlaisensa suhde. (Koski 2004; Lehmuskallio 2007.) Erillistutkimuksen tavoitteena
on selvittda, minkalainen on opiskelijoiden liikuntasuhde ja miten opiskelijat suhtautuvat
likuntakulttuurin eri osa-alueisiin.

Kaytannossa tulosten perusteella on mahdollista kehittdd opiskeluterveydenhuollon
palveluja seka hoidon ettd ennaltaehkaisyn nakokulmista havaitsemalla ajankohtaisia
terveysongelmia tai terveyden vaaratekijoitd ja niiden muutoksia. Tutkimuksessa
tuotetaan tietoa myds korkeakouluille ja opiskelijajarjestdille opiskelijoiden hyvinvoinnin
huomioimiseksi naiden toiminnassa.



3 TUTKIMUKSEN AINEISTO JA MENETELMAT

Ylioppilaiden terveydenhoitosaatid (YTHS) vastaa Suomessa yliopisto- seka tiede- ja
taidekorkeakouluopiskelijoiden terveydenhuollosta ja ammattikorkeakoulujen opiskelijat
kuuluvat kunnallisen opiskeluterveydenhuollon piiriin. Vuonna 2012 kuitenkin oli Sei-
najoen ja Saimaan ammattikorkeakoulujen opiskelijoilla halutessaan mahdollisuus
kayttaa YTHS:n palveluja maksamalla terveydenhoitomaksu. Kaytanndssa Lappeen-
rannassa 56 % (n=1213) ja Seinajoella 38,5 % (n=1595) opiskelijoista oli tutkimuksen
kyselyvaiheen eli kevatlukukauden 2012 aikana tarttunut tdhan mahdollisuuteen
(Henkilokohtainen tiedonanto: Raasakka ja Virtala 16.10.2012).

Tutkimus suunniteltin  otoksen, suoritustavan ja sisdllon osalta mahdollisimman
vertailukelpoiseksi vuosina 2000, 2004 ja 2008 toteutettujen yliopisto-opiskelijoiden
terveystutkimusten kanssa. Kuten nytkin, myos vuonna 2008 oli jo mahdollisuus s&hkai-
seen vastaamiseen ja sahkoisten muistutusviestien kayttoon.

Tutkimuksen yhteydessa tehtiin samalla lomakkeella seurantakysely vuoden 2008
kyselyyn vastanneille ensimmaisen vuoden yliopisto-opiskelijoille, jotka edelleen opis-
kelivat yliopistossa (N=242). Heidan vastauksensa ovat mukana taulukossa 3, jossa
selvitetdan vastausten kertymista. Seurantatutkimuksen tulokset eivat kuitenkaan ole
mukana tassa raportissa, vaan ne raportoidaan erikseen.

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin eettinen toimikunta antoi tutkimuksesta puoltavan
lausunnon 24.10.2011. Opiskelijat antoivat tietoon perustuvan suostumuksensa osallis-
tumiseen vastaamalla vapaaehtoisesti kyselyyn.

3.1 Tutkimuksen otos, kaytannon suoritus ja
aineiston kuvaus

3.1.1 Kohdejoukko ja otanta

Tutkimuksen kohdejoukkona olivat alle 35-vuotiaat perustutkintoa suorittavat suoma-
laiset ammattikorkeakoulu- ja yliopisto-opiskelijat. Tilastokeskuksen mukaan vuonna
2011 ammattikorkeakouluissa opiskeli vuonna 2011 yhteensa 131 838 perustutkinto-
opiskelijaa. Yliopistoissa oli alempaa tai ylempaa korkeakoulututkintoa suorittamassa
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kaikkiaan 144 441 opiskelijaa (SVT 2012). Syksylla 2011 oli YTHS:n piirissa 130 781
yliopisto-opiskelijaa. Naissa luvuissa ovat myods yli 35-vuotiaat mukana. Maanpuolus-
tuskorkeakoulu, Hégskolan pa Aland ja Poliisiammattikorkeakoulu eivat kuuluneet
kohdejoukkoon eivatka ole mukana em. opiskelijamaarissa.

Yliopisto-opiskelijoiden otanta tehtiin YTHS:n asiakasrekisterista ja ammattikorkea-
kouluissa opiskelevien otos saatiin oppilaitosten opiskelijarekistereista. Mukaan otettiin
opiskelijat, joiden syntymavuosi oli 1977 tai myéhempi, eli he olivat lukuvuoden 2011-
2012 alkaessa alle 35-vuotiaita. Kriteerind oli myos ilmoittautuminen lasna olevaksi
lukuvuonna 2011-2012. Otoksessa sai olla mukana ammattikorkeakouluista seka
nuorten etta aikuisten koulutuksessa olevia, kunhan ikaraja tayttyi.

Yliopisto-opiskelijoiden otanta tehtiin joulukuussa 2011 ositettuna satunnaisotantana.
Osittaminen suoritettiin yliopisto-opiskelijoilla YTHS:n terveyspalveluyksikoitten mukai-
sesti paikkakunnittain (taulukko 19).

Ammattikorkeakouluja oli mukana 25 ja kaikille [dhetettin 18. lokakuuta 2011
tutkimuslupa- ja osoitetietopyyntd ja kaikilta saatiin tiedot (taulukko 18). Osittaminen
tehtiin ammattikorkeakouluopiskelijoilla korkeakouluittain siten, etta suhteellinen osuus
kohdejoukosta oli naissa sama.

Otannan koko oli YTHS:n rekisterista ja ammattikorkeakouluista molemmista 4999
opiskelijaa. Otos kattoi 3,6 % kaikista perustutkintoa suorittavista opiskelijoista.
Otoksesta poistettiin 6 opiskelijaa (3 yo ja 3 amk), joista kolme kieltaytyi osallistumasta
tutkimukseen (1 yo ja 2 amk) ja kolmelle kyselya ei saatu perille sdhkdisesti eika paperi-
versiona (2 yo, 1 amk). Lopullisen otoksen koko oli 9992 opiskelijaa.

Otoksesta 46,6 % oli miehia ja 53,4 % naisia (taulukko 1). Tiedot otoksesta sukupuolen
ja ikdryhman mukaan on esitetty taulukossa 2.

Taulukko 1. Otoksen sukupuolijakauma korkeakoulusektorin mukaan (lukumaara ja %

otoksesta)
amk yo kaikki
Sukupuoli N % N % N %
Miehet 2317 46,4 23441 46,9 4661| 46,6
Naiset 2679 53,6 2652| 53,1 5331| 534
Yhteensa 4996 100,0 4996 | 100,0 9992 | 100,0




Taulukko 2. Tutkimusotoksen ika- ja sukupuolijakauma, amk, yo, kaikki (lukumaara ja
% otoksesta)

amk yo kaikki
N % N % N %

MIEHET
Alle 22-vuotiaat 497 21,5 421 18,0 918 19,7
22 — 24-vuotiaat 953 41,2 678 28,9 1631 35,0
25 - 29-vuotiaat 670 28,9 875 37,3 1545 33,2
30 — 35-vuotiaat 195 8,4 370 15,8 565 12,1

Yhteensa 2315 100,0 2344 100,0 4659 100,0
NAISET
Alle 22-vuotiaat 819 30,8 563 21,2 1382 26,0
22 — 24-vuotiaat 1009 38,0 824 31,1 1833 34,5
25 —29-vuotiaat 578 21,8 895 33,7 1473 27,8
30 — 35-vuotiaat 249 9,4 370 14,0 619 11,7

Yhteensa 2655 100,0 2652 100,0 5307 100,0

Yhteensa miehet ja naiset 4970 4996 9966

Huom. Puuttuvia ikatietoja 26 kpl

Tutkimusotokseen tulleiden yliopisto-opiskelijoiden osuudet opiskelupaikkakunnittain
ja ammattikorkeakouluopiskelijoiden osuudet ammattikorkeakouluittain esitetdan taulu-
koissa 18 ja 19.

3.1.2 Kaytannon suoritus

Tutkimus suoritettiin postitse lomakekyselyna, mutta vastaaminen internetissa oli myds
mahdollista. Ruotsinkielisille Iahetettiin ruotsinkielinen lomake. Kyselylomake postitettiin
9998 opiskelijalle 13.-17.2.2012 valisena aikana. Nopean vastaamisen aktivoimiseksi
mukana oli arvontalomake, jolla saattoi osallistua viiden taulutietokoneen arvontaan.

Vastaamatta jattaneille [ahetettiin 2.3. sahkodpostitse kehotus vastata kyselyyn sah-
koisesti tai mahdollisesti tallella olevalla paperilomakkeella. Toinen uusintakysely
toteutettiin 28.-30.3. lahettamalld kaikille vastaamatta jattaneille uusi paperilomake;
internetissa vastaaminen oli luonnollisesti edelleen mahdollista. Sen jalkeen ldhetettiin
viela kolme sahkoista vastaamiskehotusta. Vastaamiskehotuksia tehostettiin myos
kolmasti taulutietokoneen arvonnalla.



Postitse palautuneille lomakkeille haettiin opiskelijan uusi osoite ja kyselyt [&hetettiin
uudelleen. 15 opiskelijan osoitetta ei saatu selville tai posti palautui uudelleen.
Ensimmaisista kehotusviesteista ei mennyt perille tai ilmoitti uuden sahkodpostiosoitteen
467 kpl. Viimeisella kerralla sahkdisista vastaamiskehotuksista ei mennyt perille 433 kpl
(YTHS 136, amk 292 ja seurantakysely 5 kpl). Aineiston kertyminen paperilomakkein ja
sahkdisesti on kuvattu taulukossa 3.

Vastauksia saatiin kaikkiaan 4409 kappaletta, naista paperilomakkeella 2040 kappaletta
ja nettivastauksia 2369.

Taulukko 3. Vastausten kertyminen paperilomakkeina ja sahkoisesti (sisaltaa seuranta-
kyselyn)

13.- | Peruskysely, 9998 kpl
17.2. | +seurantakysely

242 kpl (5 kpl iPAD) 1460 989 2449 | 2449 | 23,9
2.3. 1. KARHU,

sahkopostikarhu 259 526 785

Viesti ei perille 467 kpl
23.3 | vastauksia ennen 2.

Karhua 1719 1515 3234 | 316
28.- 2. KARHU,
30.3. | paperilomake (iPAD) 355 171 526

lahetetty 7013 kpl
13.4 | vastauksia ennen 3.

karhua 2074 1686 3890 | 36,7
20.4. | 3. KARHU,

sahkopostikarhu 80 231 311
4.5. vastauksia ennen 4.

karhua 2154 1917 4071 | 39,8
9.5. 4. KARHU,

sdahkopostikarhu

(iPAD) - 276
24.5. | vastauksia ennen 5.

karhua 2154 2193 4347 | 42,5
29.5. | 5. KARHU

sahkdpostikarhu

(iPAD) : 185

Viesti ei perille 433 kpl
26.6. | vastauksia tullut 2154 2154 2378 | 2378 4532 | 44,3

* Prosenttiosuus peruskyselyssa léhetetyisté, otoksesta tehtiin joitakin poistoja keruu-vaiheen aikana.
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3.1.3 Vastanneet ja aineiston kuvaus

Vastanneiden maara oli kaikkiaan 4409, joista 1983 oli ammattikorkeakoulu- ja 2426
yliopisto-opiskelijoita. Vastauksista 6 kpl oli tyhjia (amk 3, yo 3), jotka poistettiin ai-
neistosta. Ammattikorkeakouluotoksen vastaajista 9 ilmoitti korkeakoulukseen seka
koulutusalakseen pelkastaan yliopiston ja vastaavasti 7 yliopisto-otoksen vastaajaa
pelkastaan ammattikorkeakoulun. Nama kasiteltiin vastauksen mukaisissa ryhmissa.
Taten lopullinen aineisto koostuu 4403 vastaajasta, joista 1978 on ammattikorkeakoulu-
ja 2425 on yliopisto-opiskelijoita. Vastanneista oli miehid 37 % ja naisia 63 % (taulukko

4).
Taulukko 4. Vastaajien sukupuolijakauma (lukumaara ja % vastanneista)
amk yo kaikki
N % N % N %
Miehet 711 35,9 917 37,8 1628 37,0
Naiset 1267 64,1 1508 62,2 2775 63,0
Yhteensa 1978 100,0 2425 100,0 4403 100,0

Vastanneiden ian keskiarvo oli ammattikorkeakouluissa opiskelevilla miehilla 24,4
vuotta ja naisilla 23,7 vuotta; yliopisto-opiskelijoilla noin vuoden enemman eli miehilla
25,2 vuotta ja naisilla 24,7. Vastanneiden ikdjakauma on esitetty taulukossa 5.

Taulukko 5. Vastanneiden ikajakauma sukupuolittain amk, yo, kaikki (lukumaara ja
%-osuus vastanneista)

amk yo kaikki
N % N % N %

MIEHET
Alle 22-vuotiaat 152 21,4 161 17,6 313 19,2
22 —24-vuotiaat 269 37,8 269 29,3 538 33,0
25 —29-vuotiaat 222 31,2 354 38,6 576 35,4
30 - 34-vuotiaat 68 9,6 133 14,5 201 12,3
Yhteensa 711 100,0 917 100,0 1628 100,0

NAISET
Alle 22-vuotiaat 394 31,1 315 20,9 709 25,5
22 —24-vuotiaat 488 38,5 519 34,4 1007 36,3
25 —29-vuotiaat 284 22,4 493 32,7 777 28,0
30 — 34-vuotiaat 101 8,0 181 12,0 282 10,2
Yhteensa 1267 100,0 1508 100,0 2775 100,0
Yhteensa naiset ja miehet 1978 44,9 2425 55,1 4403 100,0




Vastanneiden jakaumat opiskelun keston, opiskelupaikkakunnan ja koulutusalan mukaan
tutkimuksessa kaytetyin luokitteluin on esitetty taulukoissa 6 ja 7. Yksityiskohtainen
jakauma eri ammattikorkeakoulujen, yliopisto-opiskelijoiden opiskelupaikkakuntien, ja
koulutusalojen vastanneista on taulukoissa 18-21.

Taulukko 6. Vastanneet ammattikorkeakouluopiskelijat opiskelun keston, opiskelupaik-
kakunnan ja koulutusalan mukaan tutkimuksessa kaytetyin luokitteluin (lukumaara ja
% vastanneista)

miehet naiset kaikki

N % N % N %
OPISKELUN KESTO
1. vuosi 183 26,4 319 25,9 502 26,0
2.— 3. vuosi 310 44,7 622 50,4 932 48,3
4. vuosi 116 16,7 180 14,6 296 15,4
5. vuotta tai yli 85 12,2 113 9,2 198 10,3
yhteensa 694 100,0 1234 100,0 | 1928 | 100,0
(puuttuvia havaintoja 50 kpl)
OPISKELUPAIKKAKUNTA
Padkaupunkiseutu 165 23,3 309 24,5 474 24,0
Muu Eteld-Suomen Idani 96 13,6 213 16,9 309 15,7
Tampere 58 8,2 105 8,3 163 8,3
Turku 50 7,1 100 7,9 150 7,6
Muu Lansi-Suomen laani 173 24,4 233 18,4 406 20,6
[td-Suomen l3dani 66 9,3 169 13,4 235 11,9
Oulun I3ani ja Lapin l3dani 100 14,1 134 10,6 234 11,9
yhteensa 708 100,0 1263 100,0 1971 | 100,0
(puuttuvia havaintoja 7 kpl)
KOULUTUSALA
R
ympirists v ! 51 7,3 45 3,6 96 4,9
Matkailu, ravitsemis, talous 25 3,6 128 10,2 153 7,8
Sosiaali, terveys, liikunta 64 9,1 591 46,9 655 33,4
Tekniikka, lilkenne 391 55,7 123 9,8 514 26,2
m(t;'::(o“uzta;:"“t;‘:z 119 17,0 204 162 | 323 | 165
yhteensa 702 100,0 1260 100,0 | 1962 | 100,0
(puuttuvia havaintoja 16 kpl)
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Taulukko 7. Vastanneet yliopisto-opiskelijat opiskelun keston, opiskelupaikkakunnan ja
koulutusalan mukaan tutkimuksessa kaytetyin luokitteluin (lukumaara ja % vastanneista)

miehet naiset kaikki

N % N % N %
OPISKELUN KESTO
1. vuosi 154 17,1 271 18,3 425 17,8
2.—4. vuosi 386 42,7 706 47,7 1092 45,8
5.—7.vuosi 256 28,3 364 24,6 620 26,0
8. vuotta tai yli 107 11,8 140 9,5 247 10,4
yhteensa 903 100,0 1481 100,0 2384 100,0
(puuttuvia havaintoja 41 kpl)
OPISKELUPAIKKAKUNTA
Helsinki, Espoo 304 33,4 524 35,0 828 34,4
Muu Eteld-Suomen ldani 51 5,6 37 2,5 88 3,7
Tampere 160 17,6 179 11,9 339 14,1
Turku 115 12,6 220 14,7 335 13,9
Muu Lansi-Suomen ldani 94 10,3 225 15,0 319 13,2
[td-Suomen laani 67 7,4 149 9,9 216 9,0
Oulun ja Lapin laani 119 131 164 10,9 283 11,8
yhteensa 910 100,0 1498 100,0 2408 100,0
(puuttuvia havaintoja 17 kpl)
KOULUTUSALA
Humanistinen, teologinen 80 8,9 354 23.7 434 18.1
Yhteiskuntatieteellinen 63 7,0 157 10.5 220 9.2
Oikeustieteellinen 26 2,9 71 4.8 97 4.0
]E:ror:;‘;;met" maat.-metsat., 175 | 194 | 243 | 163 | 418 | 174
Kauppatieteellinen 124 13,7 145 9.7 269 11.2
Teknillistieteellinen 317 35,1 124 8.3 441 18.4
Ladketieteellinen 40 4,4 90 6.0 130 5.4
Liikunta, kasv., terveystiet., psykol. 52 5,8 248 16.6 300 12.5
Taidekorkeakoulu 25 2,8 62 4.1 87 3.6
yhteensa 902 100.0 1494 100.0 2396 100.0
(puuttuvia havaintoja 29 kpl)
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3.1.4 Vastausaktiivisuus

Tutkimuksen vastausprosentti oli 44,1 %, ammattikorkeakouluopiskelijoilla 39,6 % ja
yliopisto-opiskelijoilla 48,5 %. Naiset vastasivat selvasti miehia aktiivisemmin molem-
missa ryhmissa. (taulukko 8). Korkein vastausprosentti oli alle 25-vuotiailla yliopistoissa
opiskelevilla naisilla (60,1 %) ja matalin vastaavanikaisilld ammattikorkeakoulujen
miehilla (29,0 %) (taulukko 9).

Taulukko 8. Vastausaktiivisuus sukupuolen ja korkeakoulusektorin mukaan.

otos | V3" | Vastaus% | otos | Y2 | vastaus% | otos | V2" | vastaus%
neet neet neet
miehet | 2317 711 30,7 2344 917 39,1 4661 1628 34,9
naiset 2679 1267 47,3 2652 1508 56,9 5331 2775 52,1
kaikki 4996 1978 39,6 4996 2425 48,5 9992 4403 44,1

Taulukko 9. Vastausaktiivisuus (%) ikaryhmissa alle 25-vuotiaat ja 25-34-vuotiaat
sukupuolen ja koulutussektorin mukaan®.

miehet | naiset | kaikki | miehet | naiset | kaikki | miehet | naiset | kaikki

Alle

25- vastanneet 421 882 1303 430 834 1264 851 1716 | 2567

V. otos 1450 1828 | 3278 1099 1387 | 2486 2549 3215 | 5764
vastaus% 29,0 48,2 39,7 39,1 60,1 50,8 38,3 55,3 44,5

25—

34-v. | vastanneet 290 385 675 487 674 1161 777 1059 | 1836

otos 865 827 1692 1245 1265 | 2510 2110 2092 | 4202

vastaus% 33,5 46,6 39,9 39,1 53,3 46,3 36,8 50,6 43,7

*puuttuvia ikatietoja 26 kpl
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3.2 Taustamuuttujat

Kaikki tutkimuksessa kaytetyt taustatiedot saatiin liitteena olevasta kyselylomakkeesta,
jossa nama kysymykset oli sijoitettu heti lomakkeen alkuun. lk&ryhmat olivat samat
kuin aiempien vuosien tutkimuksissa ja ne ovat yhteensopivia Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen suorittaman vuosittain tehtdvan Suomalaisen aikuisvaeston terveys-
kayttaytyminen ja terveys -tutkimuksen (Helakorpi ym. 2012) ja siihen liittyvan Nuorten
aikuisten terveys -tutkimuksen kanssa (Koskinen ym. 2005).

Opiskelun kesto maaritettiin kysymyksesta (94) Montako lukuVUOTTA olet ollut kirjoilla
l&sna olevana opiskelijana nykyiseen opiskeluusi liittyen. Opiskelun kesto -ryhmittelyn
ideana on mahdollisuus tarkastella erikseen opiskelujaan aloittavia, varsinaista
opiskeluaikaa elavia sen alku- ja loppuvaiheissa seka pitkittyneitd opintoja suorittavia.
Yliopisto-opiskelijoilla opiskelun kesto jaoteltiin samoin kuin aiemmissa tutkimuksissa
(taulukko 7). Ammattikorkeakouluopiskelujen lyhyemman keston vuoksi heilla
ryhmittelyssa kaytetty ajanjakso on myoés lyhyempi (taulukko 6).

Koulutusala (8a ja 8b) kysyttiin opetus- ja kulttuuriministerion koulutusalaluettelon
mukaisesti (Opetus- ja kulttuuriministerié 2011). Koulutusalojen ryhmittely tehtiin sa-
moin kuin vuoden 2008 tutkimuksessa ja selvida taulukoista 6 ja 7. Yliopistojen 21
koulutusalasta muodostettiin yhdistamalla yhdeksan koulutusalaryhmaa. “Taidekor-
keakoulut” kasittaa kuvataiteen, musiikin, taideteollisen, tanssin ja teatterin. Ammatti-
korkeakoulujen kahdeksasta koulutusalasta muodostettiin kuusikohtainen jaottelu
yhdistdamalla humanistinen ja kasvatusala kulttuurialan kanssa sekad luonnontieteiden
ala luonnonvara- ja ymparistdala kanssa.

Vastausohjeissa oli pyydetty ilmoittamaan vain yksi koulutusala sen mukaan missa
meneillddn olevan lukuvuoden aikana paaasiassa on suorittanut opintoja. Erillisella
rastilla pyydettiin ilmoittamaan, jos koulutusaloja oli enemman. Ammattikorkeakoulu-
opiskelijoista 62 ja yliopisto-opiskelijoista 151 vastaajaa oli ilmoittanut useamman kuin
yhden koulutusalan.
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Opiskelupaikkakunta saatiin vastaajan oman ilmoituksen perusteella (kysymys 6).
Paikkakuntaluokittelu tehtiin seuraavin periaattein: P&akaupunkiseutu Helsinki,
Vantaa, Espoo ja Kauniainen kasitelldan yhtena kokonaisuutena. Turku ja Tampere
ovat molemmat itsenaisia taustamuuttujia. Muut paikkakunnat kasitelldan laaneittain
(taulukko 10).

Taulukko 10. Opiskelupaikkakunta taustamuuttujana. (Alleviivattuina on merkitty paikka-
kunnat, joilla on my6s yliopisto-opiskelijoita.)

1. Padkaupunkiseutu Helsinki, Espoo, Vantaa, Kauniainen
2. Muu Eteld-Suomen laani Forssa, Hattula, Hyvinkda, Hdmeenlinna, Imatra, Jarvenpaa,

Kouvola, Lahti, Lappeenranta, Lohja, Nurmijarvi, Porvoo,
Raasepori, Tammisaari, Riihimaki

3. Tampere

4. Turku

5. Muu Lansi-Suomen laani Ahvenanmaa, Eurajoki, Huittinen, lkaalinen, Iimajoki, Jyvaskyld,
Kankaanpaa, Kauhajoki, Kerava, Kotka, Kokkola, Kurikka,
Loimaa, Mantta-Vilppula, Nakkila, Pietarsaari, Pori, Raahe,
Rauma, Saarijarvi, Salo, Seindjoki, Tammela, Vaasa, Valkeakoski,
Virrat, Ahtéri, Adnekoski

5. Itd-Suomen laéni lisalmi, Joensuu, Kuopio, Mikkeli, Pieksamaki, Savonlinna,
Varkaus

7. Oulun ldani ja Lapin laani Haapajarvi, Kajaani, Kemi, Oulainen, Oulu, Rovaniemi, Tornio,
Ylivieska
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3.3 Kaytetyt mittarit

Tutkimuksessa kaytetty lomake on liitteend. Se on peruskysymyksiltdan pyritty
pitdamaan mahdollisimman vertailukelpoisena kuin vuosina 2000, 2004 ja 2008 kaytetyt
kyselylomakkeet (Kunttu ja Huttunen 2001, 2005, 2009). Vastauksiin toivottiin tieto siita,
miten vastaaja yleensa toimii, ellei kysymyksessa toisin mainittu.

Kysymykset 3-5: Lomakkeen alkuun lisattiin kysymyksia opiskelijan syntymamaasta,
lapsuuskodin kielesta ja Suomessa asumisen ajasta, joiden avulla kartoitetaan erityisesti
maahanmuuttajaopiskelijoiden maaraa.

Kysymykset 9-11: Taustatieto-osioon sijoitettiin kysymykset vanhempien ammatista
ja ammattiasemasta, jotka oli muodostettu sosiaalitieteen nakokulmasta. Ne mah-
dollistavat aineistojen vertailuja muihin tutkimuksiin. Naille kysymyksille on tarvetta
erityisesti professori Irmeli Jarventien tutkimusryhmalla. Kysymys 11, jossa isén ja
aidin ammattiaseman lisaksi tiedustellaan, kumpi oli paaasiallinen huoltaja, heratti
melko runsaasti kysymyksia ja kritiikkia vastaajissa. Mita tarkoitetaan huoltajalla?
Onko huoltaja se, joka tuo enemman rahaa kotiin vai se, joka konkreettisesti hoitaa
lasta? Suomalaisessa usein varsin tasa-arvoisessa kahden tydssakayvan vanhemman
perheessa paaasiallista huoltajuutta on my0s vaikea arvioida.

3.3.1 Terveydentila

Kysymys 12: Laakarin, hammaslaakarin tai psykologin toteamien sairauksien luettelo on
laadittu mahdollisimman hyvin vastaamaan opiskelijaikdisen nuoren aikuisen mahdollisia
sairauksia. Kysymyksen muotoilussa huomioitiin Aikuisvaeston terveyskayttaytyminen
ja terveys -tutkimuksissa (AVTK) kaytetty vastaava kysymys (Helakorpi ym. 2011).
Kysymys vastausvaihtoehtoineen on pidetty hyvin samanlaisena vuodesta 2000 alkaen
pienin taydennyksin. Vuonna 2004 siihen lisattiin 'Muu suun ja tai hampaiden sairaus’
ja tahan tutkimukseen ’Paihdehairid tai riippuvuus’. Uutena vastausvaihtoehtona
gynekologisten sairauksien kohtaan lisattin nyt alakohdiksi vastausvaihtoehdot:
toistuvia ematintulehduksia / endometrioosi / vulvodynia tai vestibuliitti / muuta, mita?.

Vuosina 2000 ja 2004 pyydettiin vastaamaan jokaiseen kohtaan vaihtoehdoilla ei/ kylla,
mutta vuonna 2008 nama erilliset vaihtoehdot oli jatetty pois ja vastaajaa pyydettiin vain
rengastamaan todettu sairaus. Tama muutos ilmeisesti vahensi tarkkuutta lukea kaikki
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vaihtoehdot aiheuttaen vahennysta joihinkin sairauksiin, kuten hammaskariekseen,
jota ei valttamattd mielletd sairaudeksi. Siksi nyt palattin vanhaan kaytantéon, jossa
pyydettiin seka kylla- etta ei-vastauksia kuhunkin kohtaan.

Kysymys 13: Koettu tai itse arvioitu terveydentila on yleisesti kaytdssad oleva
terveysmittari (Bjorner ym. 1996, Manderbacka 1998), joka soveltuu hyvin nuorille, joilla
vakavat pitkaaikaissairaudet ovat viela melko harvinaisia. Sen avulla voidaan arvioida
my0s terveydentilan positiivista paata, hyvan terveydentilan kokemusta. Kysymys
koetusta terveydentilasta on samankaltainen kuin AVTK:ssa.

Kysymykset 14-15: Pituus- ja painolukemat saatiin, kuten aiemminkin, tutkittavien
oman ilmoituksen perusteella. Naistd muodostettiin painoindeksi (body mass index,
BMI), joka saadaan jakamalla paino pituuden neliélla. Saadut painoindeksi luokiteltiin
seitsemaan luokkaan huomioiden yleisesti kaytossa olevat ali- ja liikapainoisuuden rajat.

Kysymykset 16—18 ovat olleet samoja vuodesta 2000 alkaen. Oma mielipide painosta
on muotoiltu samoin kuin YTHS:n terveystarkastuksen kyselylomakkeissa aiemmin
(vrt. Kunttu 1997). Kysymys suhtautumisesta ruokaan on nykyisinkin kaytéssa YTHS:n
sahkdisessa terveyskyselyssa. Se on osoittautunut kayttokelpoiseksi sydmishairididen
havaitsemisessa (Ollitervo-Peltonen ym. 2005). Mukana on myds suora kysymys
voimakkaasta laihduttamisesta ja sen mahdollisesta muuttumisesta hallitsemattomaksi.
Nama kysymykset yhdessa laakarin toteaman sydmishairion ja oirekysymysten kanssa
antavat hyvan kuvan syomishairididen esiintymisesta opiskelijavaestolla.

Kysymys 19: Paniikkihairi6ta kartoittava kysymys on tassa tutkimuksessa uusi. Se
perustuu Léwenin tydryhman tutkimukseen, joka osoitti, ettd yhdellakin kysymyksella
voidaan luotettavasti seuloa paniikkihairiosta karsivia potilaita (Lowe ym. 2003). Taman
kysymyksen analysoinnista vastaavat psykiatri Pauli Tossavainen, psykologi, FT Marjo
Kokko seka professori Matti Joukamaa.

Kysymys 20: Oireluettelo on suunniteltu nuoren aikuisen oirehtimisen nakdkulmasta
ja siin@ on huomioitu niin yleisterveyden, mielenterveyden kuin suun terveydenkin
piiriin kuuluvia oireita. Luettelo on pidetty samankaltaisena vuodesta 2000 alkaen.
Siihen lisattiin vuonna 2004 ahmiminen ja tdhan tutkimukseen palan tunne nielussa
seka korvien soiminen. Seksuaaliterveyden oirekysymykset on esitetty lomakkeessa
myOhemmin ao. osiossa (kysymys 143).

16



Tutkimuksessa tiedusteltin  viimeisen kuukauden aikana esiintyneitda oireita,
vaihtoehtoina oli annettu 28 eri oiretta seka kohta muu. Vastausasteikko oli 4-portainen
ei lainkaan/ satunnaisesti/ viikoittain/ paivittain tai lahes paivittain. Oireindeksi
muodostettiin oirekysymyksen eri kohtien perusteella osoittamaan opiskelijan oireilun
runsautta (taulukko 11). Lisaksi oirekysymyksesta muodostettiin kolme muuta mittaria:

yleisoireet, vatsaoireet ja psyykkiset oireet samoin jaotteluperustein (vahan oireilevat/
valiryhma/ runsaasti oireilevat) (taulukko 12).

Taulukko 11. Oireindeksin muodostaminen

I ryhma eli Vastanneet kaikkiin oirekysymyksiin ei lainkaan tai harvoin
vahan oireilevat (vastausvaihtoehdot 0 tai 1)

Vastanneet ainakin yhteen kysymykseen viikoittain

Il eli valirvhma _
st (vastausvaihtoehto 2)

Il ryhma eli Vastanneet ainakin yhteen kysymykseen paivittdin tai lahes paivittain
runsaasti oireilevat | (vastausvaihtoehto 3)

Taulukko 12. Yleisoireiden, vatsaoireiden seka psyykkisten oireiden mittareiden
muodostaminen

Kysymys n:o Uusi muuttuja
1 Paansarkya YLEISOIREET
2 Huimausta

3. Vasymysta tai voimattomuutta

8 Vatsakipua, narastysta VATSAOIREET
9 Pahoinvointia tai oksennusta

10. IiImavaivoja tai turvotusta

11. Ummetusta tai ripulia

24. Nukahtamisvaikeuksia tai herailya yolla PSYYKKISET OIREET
25. Keskittymisvaikeuksia

26. Jannittyneisyytta tai hermostuneisuutta

27. Masentuneisuutta tai alakuloisuutta

28. Ahdistuneisuutta

Kysymys 21 on Salli Saaren (1979) nuorta opiskelijavaestéa varten kehittdma kysy-
myskokonaisuus ns. mielenterveysseula. Se kuului YTHS:n terveystarkastusten kysely-
lomakkeeseen vuosien ajan 1980- ja 1990-luvuilla ja on ollut korkeakouluopiskelijoiden
terveystutkimuksissa alusta alkaen. Kysymysta on kritisoitu heteronormatiivisuudesta,
mutta en ole halunnut sitd muuttaa, koska se merkitsisi vertailukelpoisuuden vahene-
mista.
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Mielenterveysseula mittaa stressid ja kompetenssia. Ongelmallisiksi koetut asiat
merkitddn miinus-merkkisiksi -2 tai -1 ja ne tulkitaan stressia aiheuttaviksi. Stressin
kokemisen summamuuttuja (stressipisteet) saatiin laskemalla yhteen naiden vastaus-
vaihtoehtojen itseisarvot, luokitus: 0—2 p. (vahan stressia) / 3 p. tai enemman (paljon
stressia). Positiivisista vaihtoehdoista saatiin voimavaroja kuvaavat kompetenssipisteet,
luokitus 0—7 p. (v@hainen kompetenssi) / 8 p. tai enemman (hyva kompetenssi).

Tulostaulukoissa esitetdan paitsi seulan eri kysymysten jakaumat myods niistd muo-
dostetut stressin ja kompetenssin kokemisen jakaumat sek& keskiarvoina ettd luoki-
teltuina.

Kysymykset 22-33. Tutkimuksessa on ollut vuodesta 2000 alkaen mukana psyykkisten
hairididen arviointiin kehitetty 12-kohtainen General Health Questionnaire (GHQ12).
Seulan raja-arvona kaytettiin neljaa siten, etta jos oli vastannut neljaan tai useampaan
kysymykseen vaihtoehdoilla 3 tai 4 ("huonompi kuin tavallista” tai "paljon huonompi
kuin tavallista”) se osoitti psykologisten ongelmien olemassaoloa. 12-kohtainen kysely
on osoittautunut toimivaksi kehittdjan toimesta tehdyissa tutkimuksissa (Goldberg ym.
1997), mutta myds suomalaisaineistoissa (Holi ym. 2003, Penninkilampi-Kerola ym.
2006).

3.3.2 Terveyspalvelut

Terveyspalvelujen kaytdon kysymykset laadittin vuonna 2000 nimenomaan nuorille
aikuisillejaYTHS:n tai opiskeluterveydenhuollon palveluja kayttaville. Aiemmin palvelujen
kaytolla tarkoitettiin vastaanotolla kdymista, mutta sahkdisten palvelujen lisdantyminen
on edellyttényt tarkennusta kysymyksiin. Mukana olevat palvelukysymykset ovat olleet
mukana alusta alkaen.

Kysymys 34: Vuosien 2000 ja 2004 tutkimuksissa tiedusteltiin palvelujen kayttéa vii-
meksi kuluneen vuoden aikana, mutta vuonna 2008 kysymysta tarkennettiin tarkoit-
tamaan vastaanotolla kayntia. Palveluja tarjoavien ammattilaisten kirjoa laajennettiin
lisdamalla listaan seksuaalineuvoja ja kuraattori/sosiaalityontekija. Psykologipalvelujen
vaihtoehtoihin lisattiin nyt myds opintopsykologi.

Kysymys 35: Myos kysymysta palvelujen laadusta tarkennettiin vuonna 2008 tarkoit-
tamaan vastaanotolla kaymista. Taman kysymyksen molemmat vaittdmat on saatu
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AVTK:sta, jossa ne olivat kaytdssa ainakin vuonna 1998 (Helakorpi ym. 1998).

Kysymys 36: Syitd muiden kuin opiskeluterveydenhuollon palvelujen kayttoon tiedus-
tellaan strukturoidulla kysymyksella, jossa voi valita useammankin vaihtoehdon.
Kysymys on ollut mukana alusta alkaen.

Kysymys 37: Toiveita avun ja tuen tarpeista kysyttiin aiempaan tapaan, mutta nimetty-
jen asioiden listaa on lisatty vahitellen niin, etta siina on nyt 20 vaihtoehtoa. Alun perin
mukana oli 12 kohtaa. Uusina kohtina olivat talla kerralla ajanhallinta, hedelmallisyys
tai lasten hankinta, narskuttelu tai paan alueen kiputilat, opiskelutaidot.

3.3.3 Terveyskayttaytyminen
LIIKUNTA JA DOPING

Kysymykset 38 ja 39: Liikunta-aktiivisuutta arvioitiin kysymalla erityyppisia liikkunta-
muotoja ja niiden harrastamisen taajuutta. Liikunnan peruskysymykset hyoty-
ja kuntoliikunnasta ovat olleet samoja vuodesta 2000 alkaen. Ne on alun perin
muodostettu kayttden pohjana AVTK:n kysymyksia (Helakorpi ym. 1998), vaikkakin
hyétyliikkuntakysymyksessa huomioitiin toisin kuin AVTK:ssa myds muut kuin tydmatkat,
esim. matkat harrastuksiin.

Tassa tutkimuksessa hyotyliikunta ja aiemmin erillisenda kysymyksena ollut kevyt lii-
kunta yhdistettiin siten, ettd hyoétylikunnan muodoiksi laskettin myds esim. koiran
ulkoiluttaminen, siivoaminen, puutarhaty6t ym.

Kuntoliikunnan harrastaminen luokiteltiin nyt, kuten aiemmissakin tutkimuksissa
seuraavasti:

Runsas liilkunta = 4 kertaa viikossa tai useammin
Véliryhmé = 1-3 kertaa viikossa

Véhaén liikuntaa = korkeintaan 3 kertaa kuukaudessa
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Kysymys 40: Liikuntalajien ilmoittaminen avovastausmahdollisuutena on mukana
tdssa tutkimuksessa ensimmaista kertaa. Liikuntalajit luokiteltin 14 ryhmaan, jotka
heijastelevat myos liikunnan merkitysulottuvuuksia. Luokittelu muokattiin tata tutkimusta
varten Zacheuksen ym. (2003) tutkimuksen pohjalta.

1. hyétyliikunta 6. tanssit 11. tarkkuuslajit

2. joukkuepalloilu 7. luontoliikunta 12. vauhti- ja tasapainolajit
3. yksildpalloilu 8. kamppailulajit 13. yleisurheilu

4. kuntoilulajit 9. joogalaijit 14. muut

5. voimailulajit 10. riskilajit

Kysymys 41 eli kysymys siitd, minkad tahon jarjestdmaan liikuntaan osallistuu, on
laadittu jo vuoden 2000 tutkimusta varten ja sailynyt samanlaisena edelleen.

Kysymykset 42 ja 43: Doping-aineiden kayttéa kysyttiin jo vuosien 2004 ja 2008
tutkimuksessa, mutta tdhan tutkimuksen kysymyssarjaa dopingaineiden osalta uudis-
tettiin vastaamaan vuoden 2010 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen paihdekyselya
(Metso ym. 2012). Kysymyksen analysoinnista vastaa liikuntafysiologi Jukka Koskelo.

RAVINTO

Kysymykset 44 ja 45 ruuan terveellisyyden ajattelusta sen hankintavaiheessa
ja paaaterian sydmisen paikasta laadittin ensimmaistd korkeakouluopiskelijoiden
terveystutkimusta varten ja ne ovat pysyneet samanlaisina kaikissa. Erdanlaisena
terveellisen ruokailun peruskysymyksena voidaan pitaa sita, ajatteleeko ihminen ruokaa
hankkiessaan sen terveellisyytta, silla monet tarkeat paatokset sydmisesta tehdaan jo
ennen ruokailua; varsinkin kaupassa tehdyt valinnat ohjaavat syomiskayttaytymista
(Lappalainen 1997).

Kysymykset 46-55: Yksinkertaisia ruokatottumuksia ja ravitsemussuositusten toteu-
tumista arvioivia ty6kaluja on ollut tarjolla kovin rajoitetusti. Vuosien 2000, 2004 ja
2008 tutkimuksissa kaytossa olleilla ruokakysymyksilla on pyritty kuvaamaan ruokailun
terveellisyyttd mm. rasvan, suolan, kuidun, kalsiumin ja makean kayton osalta. Niilla
ei ole pyritty selvittamaan ruokavalion kokonaisuutta, vaan kysymykset ovat olleet
indikaattoreita, joilla terveellisyytta on pyritty kuvaamaan.
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Ruokavalion laadun arviointiin on vuonna 2010 kehitetty uusi ravintomittari (Index
of Diet Quality, IDQ), jolla voidaan kuvata yksildn ruokavalion laatua suhteessa
ravitsemussuosituksiin. Mittarin validoinnissa sen havaittiin kuvaavan luotettavasti mm.
proteiinin, sakkaroosin, kuidun, kalsiumin ja C-vitamiinin saantia verrattuna 7 paivan
ruokapaivakirjoihin. Lisdksi mittari kuvaa ruokavalion rasvojen laatua (tyydyttyneet
vs. tyydyttymattdmat rasvat), muttei niinkdan rasvojen maaraa. (Leppala ym. 2010,
Makela ym. 2012). Mittarin kysymyksia voidaan tarkastella myds yksittain, jolloin mm.
vertailu aiempiin korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimusten ravintokysymyksiin on
mahdollista.

Tassa raportissa esitetaan yksittaisten ravitsemuskysymysten jakaumat, mutta tulokset
mittarista raportoidaan erikseen. IDQ-mittariin liittyvastéd tarkemmasta analysoinnista
vastaa tutkimusjohtaja, dosentti Hanna Lagstrom.

HAMPAIDEN HOITO JA KASVOKIVUT

Kysymykset 56—-60: Hampaiden hoitotottumuksista kysyttiin aiempaan tapaan harjaus-
tiheyden, hammastahnan ja hammaslangan kayton lisaksi ksylitolituotteiden kaytto.
Tahan tutkimukseen lisattiin kysymys syomistiheydesta (Saarni 1996).

Kysymykset 61-66 liittyvat tutkimuksen erityisteemaan narskuttelu ja kasvokivut.
HLL Outi Huhtela-Siikaluoma koonnut kysymykset purentaelimiston toimintahairioita
mittaavasta kyselystéa (Nilsson ym 2005) ja Pohjois-Suomen kohorttitutkimuksessa
kaytetyista kasvokipukyselysta (Sipila ym 2000). Tulokset raportoidaan Outi Huhtela-

Siikaluoma vaitoskirjatyon erillisjulkaisuissa.

TUPAKKA, ALKOHOLI JA HUUMEET

Kysymys 67: Uutena asiana tassa tutkimuksessa on kysymys siita, miten vastaaja itse
arvioi omaa paihteidenkayttdéaan, pitaako sita kohtuullisena vai liiallisena. Kysymyksen
sijoittelua lomakkeeseen pohdittin melko pitkdan: sijoitetaanko ennen vai jalkeen
muita paihdekysymyksia. Se paatettiin laittaa heti alkuun. Nain sen ajateltiin paremmin
kuvaavan vastaajan tavanomaista arkikasitystd omasta paihteiden kaytdsta. Jos sen
olisi sijoittanut loppuun, olisi voinut ajatella esim. AUDIT-kysymysten vaikuttavan
senhetkiseen kasitykseen — onhan AUDITIn tarkoitus mm. lisatd ymmarrystd omasta
alkoholinkaytosta.
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Kysymys 68: Tupakointikysymysta ja sen esitystapaa muutettiin jonkin verran.
Samaan kysymyskokonaisuuteen yhdistettiin tupakointi, nuuskan kayttd ja muut
tupakkatuotteet. Tama oli tarpeen esimerkiksi sahkdsavukkeiden yleistymisen vuoksi.
Vastausvaihtoehtoihin lisattin myds aiempi tupakkatuotteiden kayttd seka kayton
paivittdinen maara. Vertailtavuus aiempiin tutkimuksiin sailyi silti.

Kysymys 69: Omaksi kysymykseksi lisattiin vesipiipun kayttd, silld sen on Ruotsissa
havaittu yleistyneen koululaisten keskuudessa (Statens Folkhalsoinstitut 2010).
Kysymys esitettiin samalla tavalla kuin Nuorten terveystapatutkimuksessa 2011
(Raisamo ym. 2011).

Kysymys 71: Kysymys viikoittaisesta tavanomaisesta alkoholinkaytosta esitettiin
samalla tavoin kuin aiemmilla tutkimuskerroilla. Se on ollut samanlaisena mukana
myds YTHS:n ensimmaisen vuoden opiskelijoiden terveystarkastuskyselyissa 1980-
ja 1990-luvulla. Kulutus laskettiin puhtaana alkoholina g/viikko ilmoitettujen juoma-
maarien ja -laatujen mukaan siten, ettd 33 cl keskiolutta, siideria tai long drinkia
sisaltaa 12,5 g, pullo A-olutta 15 g ja ravintola-annos alkoholijuomaa 13 g puhdasta
alkoholia. M&ara muutettiin vuosikulutukseksi kertomalla 52:lla. Jos halutaan tietaa
alkoholinkulutus litroina, kg-tulos on kerrottava 1,27:1d (1,0 kg puhdasta alkoholia
vastaa 1,27 litraa puhdasta alkoholia).

Alkoholinkulutuksen luokittelun (taulukko 13) perustana on Kuntun tutkimuksessa muo-
dostettu mittari (Kunttu 1997). Tassa tutkimuksessa luokittelu tehtiin samalla tavoin kuin
vuonna 2008, jolloin siind huomioitiin naisten huonompi alkoholin sieto. Naisilla haitat
tulevat esiin pienemmilla alkoholimaarilla. Perusteena pidettiin suurkulutuksessa
kaytettya 2/3:n rajaa: Miehilld suurkulutuksen raja on 15 kg ja ja naisilla 10 kg puh-
dasta alkoholia vuodessa (Sillanaukee ym. 1992). Nain myds runsaan kulutuksen
raja asetettiin kahteen kolmasosaan miesten kulutuksesta (2/3 x 7 kg/v = 4,7 kg/v).
Alkoholin kulutus raportoitin myos keskiarvona. Erikseen raportoidaan myds suur-
kulutus.
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Taulukko 13. Alkoholinkulutuksen mittarin muodostaminen

I ryhma eli vahan

llsathalin L Il ryhma eli valiryhma Il ryhma eli runsaasti kuluttavat

- Kaytto alle 1 kg/v |- MIEHET: Kayttd 1 —6,999 kg/v |- MIEHET: Kaytto 7 kg/v (135 g/viikko)
(19 g/viikko). Tama tai enemman, mikd merkitsee vahin-
merkitsee keskiolu- tdan yhtatoista keskiolutta viikossa.
ena alle kahta
pulloa viikossa.

- NAISET: Kayttd 1 — 4,699 kg/v

- NAISET: Kaytto 4,7 kg/v (90 g/viikko)
tai enemman, mikd merkitsee noin
seitsemaa annosta viikossa

Kysymykset 72-81 kasittavat AUDIT-kysymyssarjan (Alcohol Use Disorders Identifi-
cation Test,), joka on ollut mukana kaikissa korkeakouluopiskelijoiden terveys-
tutkimuksissa. AUDIT on alkoholin kaytdn itsearviointitesti, joka on validoitu havait-
semaan alkoholin haitallista kaytt6a (Babor, Higgins-Biddle, Saunders, Monteiro 2001).
AUDIT on ollut kaytéssd myds useissa suomalaisissa tutkimuksissa (Aalto, Alho,
Halme, Seppa 2009, Holmila 1995). AUDIT toimii erittdin hyvin tyoikdisessa vaestdssa.
Pisterajalla kahdeksan AUDIT tunnistaa noin 80 % alkoholin ongelmakayttajista. On
kuitenkin huomioitava, etta niista, jotka AUDIT-kyselyn mukaan juovat liikaa, noin 20 %
ei sita todellisuudessa tee. (Seppa, Alho, Kilanmaa toim. 2010) Pistearvojen luokitteluna
kaytetaan tassa tutkimuksessa 0-7 p./ 8-10 p. / 11-15 p. / 16 p. tai enemman.

Kysymykset 82—85: Huumeiden kaytdn kysymys on samankaltainen kuin vuonna 2008,
jolloin kysymysmuotoa hieman kehitettiin aiemmasta. Kysymys kattaa myos ladkkeiden
kayton paihdyttdvana aineena. Kysymykseen lisattiin kayttokertojen lukumaara niilta,
jotka ovat viimeisen vuoden aikana kayttdneet huumeita. Alun perin huumeiden
kayton kysymys on esitetty samantyyppisesti lukuvuonna1989/90 toteutetussa
opiskelijatutkimuksessa (Nystrom 1993).

RAHAPELAAMINEN

Kysymykset 86—92: Vuonna 2008 oli mukana ensimmaista kertaa kysymyksia raha-
pelaamisesta. Talldin kaytettiin kansainvalisesti kdytdssa olevaa kahden kysymyksen
Lie-Bet -testia, jossa myontava vastaus toiseen tai molempiin kysymyksiin saattaa
olla merkki pelirippuvuudesta (Glaros, Kline 1988, Johnson, Hamer, Nora ym. 1997,
Johnson, Hamer, Nora 1998). Suomenkielisind kysymykset esitettiin tuolloin Stakesin

pelin merkit -tukiaineiston mukaisesti (Stakes 2007).
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Talla kertaa rahapelaamista kartoittavaa osiota laajennettiin ja tarkennettiin. Sen
alkuun lisattiin rahapelien maarittely. Rahapelaamisen kysymykset esitetdan nyt niin,
ettd ne koskevat viimeista 12 kuukautta. Rahapelikysymykset kartoittavat nyt pelaamis-
ta yksilotason kulutuksena (osallistuminen, tiheys, maara), ongelmapelaamisen Lie-
Bet -kysymysten mukaisena konstruktiona seka koettuna rahapelaamisen ongelmana
(kysymys 92). Viimeksi mainittu kysymys on osa THL:n Alueellinen terveys- ja
hyvinvointitutkimusta (ATH), jonka aineistoa kerattiin myds vuonna 2012 ( THL 2011).

Ensimmainen rahapelaamisen kysymys oli tarkoitettu kaikille, mutta jatkokysymykset
vain niille, jotka olivat vastanneet pelanneensa jotain rahapelid viimeisen 12 kuukauden
aikana. Myos tulosten raportoinnissa jatkokysymyksissa (87-92) on huomioitu ainoas-
taan henkil6t, jotka olivat vastanneet ensimmaiseen kysymykseen myontavasti.

Rahapelaamisen kysymysten analysoinnista vastaa psykologi, FT Marjo Kokko.

3.3.4 Opiskelu

Kysymys 93: Tahan tutkimukseen otettiin mukaan uusi strukturoitu kysymys vastaajan
mahdollisesta aiemmasta tutkinnosta. Se on taustatiedonomainen kysymys, jota
voidaan hyddyntda monien teemojen analysoinnissa.

Kysymys 94: Lasna olevana opiskelijana oloa on kysytty samoin vuodesta 2004 alkaen.
Valitettavasti taman vuoden kyselysta ohjeistus "mukaan lukien kuluva lukuvuosi” oli
paperiversiossa siirtynyt vaaran kysymyksen kohdalle. Tdma saattaa hieman hei-
kentda vertailtavuutta aikaisempiin tutkimuksiin. Toisaalta kyselyn aikaan lukuvuosi
oli jo pitkalla; lasna olevaksi ilmoittaudutaan yleensa jo lukuvuoden alussa ja kysely
toteutettiin vasta lukuvuoden toisella puoliskolla helmi-toukokuussa. Vastausjakaumien
perusteella vaikuttaa silta, ettd vaarinkasitysta ei olisi tapahtunut.

Kysymykset 95 ja 96: Opintojen etenemista opintopistein (ja aiemmin opintoviikoin) ja
opiskelun etenemista omiin tavoitteisiin verrattuna on kysytty vuoden 2004 tutkimuksesta
alkaen, jolloin ndma kysymykset laadittiin. Kysymysta opiskelun etenemisestd suhteessa
tavoitteisiin on kaytetty myos Opiskelijatutkimuksessa vuonna 2006 (Viuhko 2006).

Kysymykset 97 ja 98: Kaytadnnon tydé on osoittanut varsin suuren opiskelijajoukon
kokevan epavarmuutta opiskelualastaan. Kysymys "oikeasta” opiskelualasta on ollut
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samantapaisena kaytdssa Saaren tutkimuksessa (1979). Kysymys opiskelualan
kokemisesta oikeaksi otettin mukaan jo ensimmaiseen korkeakouluopiskelijoiden
terveystutkimukseen vuonna 2000. Samoin alusta alkaen on mukana ollut kysymys
kokemuksesta opintojen ohjauksen ja neuvonnan riittdvyydesta. Kysymys on ollut myds
mukana mm. Opiskelijatutkimuksessa vuonna 2006 (Viuhko 2006).

Kysymys 99 sisaltda kysymyssarjat opiskelu-uupumuksen ja opiskeluinnon mittaa-
miseksi. Vuoden 2008 korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksen aineiston perus-
teella laadittiin opiskeluinto- ja opiskelu-uupumusmittari. Jalkimmainen sisaltda kolme
osiota: ekshaustion (kys. 1, 4, 7, 9), kyynisyyden (kys. 2,5, 6) ja riittamattdmyyden
(kys. 3, 8). Opiskelu-uupumusmittarille maaritettiin normatiivinen intensiteettijakauma
sukupuolittain ja erikseen yliopisto- ja ammattikorkeakouluopiskelijoille. (Salmela-Aro
2009). Professori Katariina Salmela-Aro jatkaa naiden mittarien analysointia.

Tassa tutkimuksessa opiskelu-uupumusmittarista raportoidaan seka kokonaispiste-
arvojen ettd sen osioiden keskiarvot. Mittari raportoidaan myoés luokituksella alle 37
pistetta / 37 p. tai yli. Lisaksi on taulukoituna jakaumat vuoden 2008 normitaulukoiden
pistearvoilla (taulukko 14).

Taulukko 14. Opiskelu-uupumusmittarin normitaulukoiden pisterajat (Salmela-Aro 2009)

AMK YO
Miehet Naiset Miehet Naiset
Ei uupumusriskia 0-16 0-18 0-15 0-17
Alle keskitason 17-20 19-23 16-20 18-22
Keskitaso 21-25 24-28 21-25 23-28
Kohonnut uupumusriski 26-33 29-35 26-33 29-36
Selvasti kohonnut uupumusriski 34> 36 > 34> 37>

Kysymys 100 on professori Katariina Salmela-Aron laatima uusi kysymys, joka mittaa
palautumista opiskelun aiheuttamasta kuormituksesta. Tulokset siitd julkaistaan
erillisartikkeleissa.

Kysymys 101: Taman tutkimuksen erityisteemana on oppimisvaikeudet, erityisesti
lukivaikeudet. Asiaa koskevia kysymyksia on tarkoituksella sijoitettu kahteen kohtaan
lomaketta. Tama kysymys kartoittaa lukivaikeuksien yleisyytta ja oli siten tarkoitettu
kaikille vastaajille. Kysymyssarjan on laatinut opintopsykologi Anu Keski-Koukkari,
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pohjana on kaytetty suomalaista dikotomisasteikollista kyselylomaketta (Nukari 2010).

Kysymys 102 on uusi kysymys koskien opiskeluun ja ansiotyohdon kaytettya aikaa
viikossa. Talla jaottelulla ajankayttéa on tiedusteltu myés mm. Opiskelijatutkimuksessa
vuonna 2006 (Viuhko 2006). Koska opiskelijoilla kdytannén kokemuksen perusteella
on havaittu esiintyvan paljon ajanhallinnan ongelmia, my6s kysymykseen 37 lisattiin
tama aihe. Kysymyksessa oli jonkin verran vastauksina valtavia tuntimaaria, jotka
eivat mahdu viikkoon. Asia ratkaistiin niin, ettad vastaajia, joiden ilmoittamat tuntimaarat
ylittivat yhteensa 126 tuntia viikossa (eli 18 tuntia/paiva), ei huomioitu taulukoinnissa.

3.3.5 Toimeentulo ja tyossakaynti

Kysymys 103 ja 104: Molemmat kysymykset ovat samanlaisina olleet mukana kaikis-
sa korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksissa. Kysymysta rahojen riittdmisesta
(103) on aiemmin kaytetty Saaren yliopisto-opiskelijoita koskevassa tutkimuksessa
(1979). Vuonna 2008 siihen lisattiin aikamaare “viimeksi kuluneen vuoden aikana”.
Oman taloudellisen tilanteen arvioinnin kysymysta (104) on aiemmin kaytetty
Opiskelija-barometrissa (Lempinen 1997)

Kysymys 105: Tydssakaynnin kysymys tehtiin vuonna 2000 ja muokattiin nykyiseen
muotoonsa vuoden 2004 tutkimukseen. Siind kysyttiin montako kuukautta oli tehty
kokopaiva-, osapaiva- tai keikkatoita kuluneen vuoden aikana. Vastaukset, jotka ylittivat
12 kk vuoden aikana poistettiin taulukoinnista.

3.3.6 Ihmissuhteet

Kysymys 107: Perhemuoto-kysymys otettiin lomakkeeseen siviilisdadyn sijaan vuonna
2004. Se esitettiin samanlaisena kuin vuonna 2003 toteutetussa opiskelijatutkimuksessa
(Berndtson 2003) ja 2004 toteutetussa ammattikorkeakouluopiskelijoiden hyvin-
vointitutkimuksessa (Erola 2004). Vastausvaihtoehtoja tarkennettiin vuonna 2008
nostamalla yhteistalouden rinnalle kimppakamppa ja lisdamalla kohdan "asun kaksin
puolison kanssa” tarkoittavan myds avo- tai avoliittoa tai rekisterditya parisuhdetta.

Kysymykset 108—110: Kysymys parisuhteesta oli ensimmaista kertaa mukana viime
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tutkimuksessa, mutta lasten lukumaaraa on tiedustelu joka kerta. Havainto opiskelijoiden
lastenhankinnan harvinaisuudesta tuotti tarpeen selvitelld enemman opiskelijoiden
lastenhankinnan toiveita vuoden 2008 tutkimuksessa. Tamankertaiseen tutkimukseen
otettiin edelleen mukaan kysymys aikomuksista hankkia lapsia. Kysymyksen analy-
soinnista vastaa erikoistutkija Reija Klemetti.

Kysymys 111: Ystavien tapaamistaajuus vapaa-aikana (vrt. Reifman ja Dunkel-Schetter
1990) kertoo paitsi ystavien olemassaolosta myds mahdollisuudesta lasna olevan
toveripiirin tukeen. Kysymysta on aiemmin kaytetty mm. elinolotutkimuksissa (Melkas
J 1990) seka yliopisto-opiskelijoiden sosiaalisia suhteita selvittdneessa tutkimuksessa
(Kunttu 1997).

Kysymys 112: Opiskeluun liittyvaan ryhmaan kuuluminen maarittelyineen muodostettiin
vuoden 2004 terveystutkimusta varten ja on ollut samanlaisena mukana siita asti.

Kysymys 113 keskustelutuesta selvittdd sosiaalisten suhteiden sisaltoon kuuluvaa
emotionaalista tukea. Monet tutkimukset osoittavat, ettd tuen laadullisilla tekijoilla
on enemman vaikutusta terveyteen kuin maarallisilla (ks. esim. Kunttu 1997, s. 44).
Keskustelutuen on havaittu olevan vahvasti yhteydessa opiskelijan hyvinvointiin (esim.
Engblom ym. 2004, Lounasmaa ym. 2004, Saarni ym. 2004).

Kysymys 114: Yksinaisyyttd voi luonnehtia epamiellyttdvaksi kokemukseksi siita,
ettd henkilon sosiaalisten suhteiden verkosto on huomattavan puutteellinen joko
laadultaan tai maaraltdéédn. Tama kysymys on varsin yleinen erilaisissa sosiaalisia
suhteita kartoittavissa tutkimuksissa. Se on ollut mukana kaikissa korkeakoulu-
opiskelijoiden terveystutkimuksissa seka em. Kuntun (1997) tutkimuksessa.

3.3.7 Erityisteemat
OPPIMISVAIKEUDET

Kysymykset 115-119 on laatinut opintopsykologi Anu Keski-Koukkari. Ne kartoittavat
oppimisvaikeuden laatua ja toteajaa, toteamisvuotta sekad sen aiempaa huomioimista
ylioppilaskirjoituksissa. Osion ensimmainen kysymys oli suunnattu kaikille vastaaijille.
Mikali vastaajalla ei ollut todettua oppimisvaikeutta, muihin kysymyksiin ei toivottu
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vastauksia. Tulosten analysoinnista vastaa Keski-Koukkarija osa tuloksista raportoidaan
erillisartikkeleissa.

Kysymykset 120 — 121 kartoittavat oppimisvaikeuteen saatua tukea. Yliopettaja Hanna
llola on laatinut kysymykset ja vastaa niiden analysoinnista.

INTERNETIN KAYTTO

Kysymykset 122—-125: Vuonna 2008 otettiin terveyskyselyyn mukaan internetin kaytto.
Internetissa vietetyn ajan kartoituksen kysymysta (122) muokattiin ja yksinkertaistettiin
tahan tutkimukseen. Kysymykset netissd kaytetyn ajan aiheuttamista ongelmista
opiskelussa, ihmissuhteissa tai vuorokausirytmissa sailytettiin samanlaisina. Kyseiset
aiheet ovat mukana nettiriippuvuutta mittaavassa laajahkossa Internet Addiction (IAT)-
testissa (Paihdelinkki).

Internetin  kaytdssa poistettiin  tuntimaarien taulukoinnista opiskelijat, joiden
yhteenlasketut viikossa kaytetyt tunnit olivat 160 tai enemman (n. 23 tuntia /vrk) Tallaisia
oli 12 kpl. Tuntimaaraluokittelussa kaytettiin jaottelua 7 tuntia tai vahemman / 8 — 19
tuntia / 20 tuntia tai yli.

KIUSAAMISKOKEMUKSET

Kysymykset 126-135: Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksessa kiusaaminen
otettiin erityisteemaksi vuonna 2008 ja se jatkuu vield tassa tutkimuksessa.
Kokonaisuudesta vastaa professori Maili Pérhdla. Kiusaamisella tarkoitetaan sita, etta
henkild joutuu toistuvan loukkaamisen, vahingoittamisen ja/tai syrjimisen kohteeksi
yhden tai useamman henkilon taholta pystymatta vaikuttamaan saamaansa kohteluun.
Kysymykset koskevat paitsi koulu- ja opiskeluaikaista kiusaamista ja sen laatua myds
sisarussuhteissa tapahtunutta kiusaamista. Vuoden 2008 kyselyyn verrattuna joitakin
kysymyksia on lisatty ja vastausvaihtoehtoja tiivistetty. Tulokset raportoidaan paaosin
erillistutkimuksissa.

VAINOAMINEN JA VAKIVALTA

Kysymykset 136-141: Vainoamisella (stalking) tarkoitetaan toiseen henkil66n
kohdistuvaa itsepintaista, toistuvaa ja ei-toivottua kayttaytymista, jonka henkild
kokee pelottavana. Vainoamista on esimerkiksi toistuvat yhteydenotot puhelimitse,
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tekstiviestein ja/tai sahkopostitse, seuraaminen, ilmaantuminen henkildon ty6- tai
opiskelupaikan tai kodin ulkopuolelle, tietojen selvittdminen ilman lupaa.

Kiusaamiseen, vainoamiseen ja vakivaltaan liittyvien kysymysten avulla on tarkoitus
selvittdd naiden kokemusten kasaantumista samoille yksildille. Kokonaisuudesta
vastaavat professori Maili Porhola ja psykologian tohtori Katja Bjorklund. Tulokset
raportoidaan paaosin erillistutkimuksissa.

SEKSUAALISUUS

Korkeakouluopiskelijoiden erityisteemana on ollut jo vuosina 2004 ja 2008 seksuaali-
suus. Teema jatkui myds talla kerralla hieman eri painotuksin. Taman osion kysymysten
145—-159 analysoinnista vastaavat yleislaakari, seksuaalineuvoja Sini Innila ja gynekologi
Sirpa Vilska ja tulokset raportoidaan paaosin erillisjulkaisuissa.

Kysymys 143: Naisten ja miesten sukuelinten oireiden kysymys on esitetty lahes
samoin kuin edellisissa tutkimuksissa. Yhdyntakivun osio oli kuitenkin irrotettu naisten
oirekyselysta, koska siita aiheesta on erillinen kysymyssarija.

Kysymys 144 koskien kaytettya ehkaisymenetelmaa on ollut mukana vuodesta 2004
alkaen. Vuonna 2008 kysymyksen muotoa muutettiin paremmin kattamaan kumpikin
osapuoli.

Kysymykset 145-148: Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksessa vuonna
2008 opiskelijoista noin 10 % ilmoitti kokevansa seksuaalisuutensa ongelmallisena.
Kysymyksilla pyritddn selvittdmaan syitd koettuihin  ongelmiin.  Yleislaakari,
seksuaalineuvoja Sini Innild ja gynekologi Sirpa Vilska ovat laatineet kysymykset, joita
ei ole aiemmin kaytetty.

Kysymykset 149-154 sisaltavat FSFI-6 kyselyn (Female Sexual Function Index), joka
on lyhennetty 19-osioisesta kysymyssarjasta ja jonka validiteetti on osoitettu riittavaksi
naisen seksuaalisen toimintahairion seulonnassa (Isidori ym. 2009). Kysymysta 151
(yhdynnanaikainen kostuminen) lukuun ottamatta kysymykset suunnattiin sekad miehille
etta naisille.

Kysymykset 155 — 159 oli tarkoitettu vain naisille. Kysymyksilla pyritdan selvittdmaan
yhdyntéakipuja aiheuttavaan vulvodynia-tautitilaan viittaavien oireiden esiintyvyytta.
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Kysymys siitd, minka ikdisena on ollut yhdynnassa ensimmaisen kerran, oli mukana
jo vuoden 2008 kyselyssa. Tarkennuksena nyt lisattiin vastausvaihtoehto, ettei ole ollut
yhdynnassa.

LIIKUNNAN ROOLI OPISKELIJAN ELAMASSA

Kysymykset 160-168: Opiskelijoiden liikuntasuhdetta selvittdvasta erityisteemasta
vastaa tutkija, KTM Miia Grénman. Liikuntasuhteella tarkoitetaan paitsi liikunnan
harjoittamista myds muuta tietoista ja tiedostamatonta asennoitumista ja suhtautumista
likuntakulttuurin eri osa-alueisiin ja merkityksiin. Liikuntasuhde rakentuu nain yksildon
omien kokemusten, tietojen, arvostusten ja elamankaaren kautta. (Koski 2004.)

Liikuntasuhdetta kasitelldadn mm. likunnalle annettujen merkitysten, likuntasosialisaation
seka liikunta-passiivisuuden kautta. Kysymyksessa 165 tarkastellaan sitd, miten
tarkeiksi opiskelijat mieltavat liikkunnan eri merkitykset. Kysymyspatteri koostuu 54
merkityssaikeesta, jotka pohjautuvat Kosken ja Tahtisen (2005) tutkimukseen liikunnan
merkitysulottuuksista. Samantyyppistd menetelmaa on sovellettu myés Lehmuskallion
(2007) ja Zacheuksen (2008) tutkimuksissa.

Yksilon liikuntaharrastuneisuus liittyy kiintedsti niin yhteiskunnan luomiin liikunta-
mahdollisuuksiin kuin yksilon omaan eldmankaareen. Elamankaaressa esiintyvien
eri elamantoimintojen ymmartdminen on Kkeskeistd tarkasteltaessa liikunnallista
aktiivisuutta ja liikunnan asemaa yksildon elamassa. Kysymys 166 tarkastelee sita,
miten eri tekijat ovat vaikuttaneet kiinnostukseen lilkkuntaa kohtaan. Kysymyspatteri
pohjautuu Laakson (1981) seka Kosken ja Heinilan (1986) tutkimuksiin. Samantyyppista
menetelmaa on sovellettu myds Lehmuskallion (2007) ja Zacheuksen (2008)
tutkimuksissa.

Julkinen keskustelu liikunnan ja erityisesti likkumattomuuden vaikutuksista on lisdantynyt
viime vuosina. Liikkumattomuuden vahentamisesta ja liikunnan omaksumisesta osaksi
elamantapaa on tullut keskeista. Kysymys 167 tarkastelee sita, kuinka paljon eri tekijat
haittaavat liikunnan harrastamista. Kyselypatteri pohjautuu Vuolteen (1986) seka
Zacheuksen ym. (2003) tutkimuksiin.
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3.4. Tilastolliset menetelmat

Yleisesti ottaen opiskelijat olivat vastanneet kysymyksiin tunnollisesti ja puuttuvia tietoja
oli vahan. Useammasta kysymyksestd muodostettujen mittarien kohdalla toimittiin
seuraavasti: Puuttuva tieto yksittdisessa kysymyksessa tulkittiin ’ei’ tai ’ei ollenkaan’
tai ‘0’ -vaihtoehdoksi, mutta jos ei ollut vastattu mihinkaan kohtaan, oli yhdistetty tieto
puuttuva. Jos johonkin on vastattu kylla (=1), niin silloin yhdistetty muuttuja on kylla,
vaikka olisi puuttuviakin.

Tuloksia tarkasteltiin luokiteltujen muuttujien osalta suorina jakaumina seka
ristiintaulukoinneilla taustamuuttujien suhteen. Numeerisia muuttujia (mm. AUDIT-
pisteet, opintoviikkojen maara, painoindeksi) tarkasteltin joko luokiteltuina tai
keskiarvoina tai molemmin tavoin. Tulokset esitetdan kaikkien vastanneiden osalta
sukupuolittain ja ikaryhmittain kayttden kaikkia kysymyksessd olevia vaihtoehtoja.
Koulutusasteiden valisia eroja on tutkittu ikaluokkien suhteen vakioidulla Cochran-
Mantel-Haenzel -testilla erikseen miehille ja naisille.

Sahkoisessa muodossa olevissa b-taulukoissa raportoidaan tulokset muiden
taustamuuttujien suhteen. Naissa on vastausvaihtoehtoja yhdistetty kayttden hyvaksi
aiempien tutkimusten jatkoanalysoinnin antamia kokemuksia (Kunttu ja Huttunen 2005
ja 2009).

Tilastollista testausta on perustutkimuksessa kaytetty apukeinona kliinisesti merkitsevien
erojen havainnoinnissa. Mitddn ennalta maarattyja paamuuttujia tai tilastollisia
hypoteeseja ei ollut asetettu. 2-luokkaisissa muuttujissa kliinisesti merkitsevina voidaan
pitdd osuuksien suuruudesta riippuen vahintdan 5-10 % suuruisia eroja (esim. 50 %
vs. 60 % tai 5 % vs. 10 %). Perustutkimuksessa verrattavat aineistot ovat kooltaan
niin suuria, ettd tatd pienemmatkin erot tulevat herkasti tilastollisesti merkitseviksi
normaalisti kaytetylla merkitsevyystasolla 0,05. Peruskyselyn testien tulkinnassa haluttiin
huomioida myds testattavien muuttujien suuri maara, joten paadyttiin kayttamaan
merkitsevyystasona p=0,001.

Aineiston tilastollinen kasittely toteutettiin SAS®-ohjelmiston versiolla 9.3 (SAS Institute
Inc., Cary, NC, USA).
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3.5 Aineiston edustavuus

3.5.1 Sukupuoli

Koko otoksesta oli miehid 47 % ja naisia 53 %, vastanneista vastaavasti 37 % ja
63 %. Otoksen sukupuolijakauma vastaa hyvin molempien koulutusasteiden suku-
puolijakaumaa. Vastanneissa naiset olivat kymmenisen prosenttia yliedustettuina ja
miehet vastaavasti aliedustettuina.(Taulukko 15)

Taulukko 15. Otoksen ja vastanneiden sukupuoli oppilaitostilastojen valossa (%), amk

jayo.
ammattikorkeakouluopiskelijat yliopisto-opiskelijat
oppilaitostilastot* | otos vastanneet | oppilaitostilastot®* | otos vastanneet
N % % % N % % %
miehet | 61729 46,8 46,4 35,9 66 639 46,1 46,9 37,8
naiset 70 109 53,2 53,6 64,1 77 802 53,9 53,1 62,2
131 838 100,0 100,0 100,0 144 441 | 100,0 | 100,0 100,0

* Tilastokeskus, Tilastotietokanta, mukana myds 35-vuotiaat ja vanhemmat

3.5.2 Ikiryhmit

Oppilaitostilastojen mukaan (SVT 2012) tutkintoon johtavassa ammattikorkea-
koulukoulutuksessa olevista opiskelijoista 65 % on 24-vuotiaita tai nuorempia ja alem-
paa tai ylempaa yliopistotutkintoa suorittavista 49 %. Naissa koulutuksissa 30-
34-vuotiaita on ammattikorkeakouluissa 9,6 % ja yliopistoissa 15 %. Otoksen osuudet
vastasivat erittain hyvin naitd osuuksia, mutta vastanneissa on hieman enemman
nuorimman ikaryhman opiskelijoita (taulukko 16 ja 17).
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Taulukko 16. Ammattikorkeakouluopiskelijat ikaryhmittain, tutkintoon johtavassa
nuorten koulutuksessa tai aikuiskoulutuksessa olevat opiskelijat, otos ja vastanneet (%).

amk-opiskelijat 2011* otos vastanneet

N % % %
24-vuotiaat ja nuoremmat 74 249 64,9 65,9 65,9
25 —29-vuotiaat 29129 25,5 25,1 25,6
30 — 34-vuotiaat 11038 9,6 8,9 8,5
yhteensa 114 416 100,0 100,0 100,0

* Tilastokeskus, Oppilaitostilastot: Tutkintoon johtavassa ammattikorkeakoulutuksessa olevat
opiskelijat vuonna 2011, nuorten koulutus ja aikuiskoulutus (pois lukien Poliisiammattikorkeakoulu

ja Hégskolan pa Aland ) (Tiedonanto 20.11.2012, Vesa Hamalainen).

Taulukko 17. Yliopisto-opiskelijat ikaryhmittain, alempaa tai ylempaa yliopistotutkintoa

suorittavat opiskelijat, otos ja vastanneet (%).

yliopisto-opiskelijat 2011* otos vastanneet

N % % %
24-vuotiaat ja nuoremmat 59 814 49,2 49,8 52,1
25 —29-vuotiaat 43 063 35,4 35,4 34,9
30 — 34-vuotiaat 18 792 15,4 14,8 12,9
yhteensa 121 669 100,0 100,0 100,0

* Tilastokeskus, Oppilaitostilastot: alempaa tai ylempaa yliopistotutkintoa suorittavat vuonna
2011 (pois lukien Maanpuolustuskorkeakoulu) (Tiedonanto 20.11.2012, Vesa Hamalainen).

3.5.3 Oppilaitos, ammattikorkeakouluopiskelijat

tutkittiin
vastanneiden edustavuutta heilla oppilaitoksittaisella tarkastelulla. Kaikki tutkimukseen

Koska otos oli ammattikorkeakouluopiskelijoilla tehty oppilaitoksittain,
kutsutut ammattikorkeakoulut olivat mukana (ei siis Poliisiammattikorkeakoulu eika
Hégskolan pa Aland). Vastaajan oppilaitos maaritettin oman vastauksen mukaan.
Jos tieto puuttui (n=7) tai oli vastattu useampia oppilaitoksia (n=9), tieto poimittiin
otosrekisterista.

Otoksen ja vastanneiden osuudet vastaavat hyvin Tilastokeskuksen tietoja (SVT 2012)
opiskelijoiden osuuksista vuonna 2011 eri korkeakouluissa.
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Taulukko 18. Perustutkinto-opiskelijat tutkimukseen mukaan pyydetyissa ammatti-
korkeakouluissa 2011 seka otos ja vastanneet ammattikorkeakouluittain (lukumaara ja
%).

Zﬂ;ﬁ:ggg;? Otos Vastanneet™*
N % N % N %

Arcada-Nylands svenska yrkeshogskola 2287 1,7 94| 1,9 43 2,2
Diakonia-ammattikorkeakoulu 3068 2,3 102 | 2,0 62 3,1
Haaga-Helia ammattikorkeakoulu 9322 7,1 308| 6,2 99 5,0
Humanistinen ammattikorkeakoulu 1431 1,1 52| 1,0 27 1,4
Hameen ammattikorkeakoulu 6625 5,0 240| 4,8 92 4,7
Jyvaskylan ammattikorkeakoulu 6 304 4,8 158 | 3,2 89 4,5
Kajaanin ammattikorkeakoulu 1993 1,5 74| 1,5 29 1,5
Kemi-Tornion ammattikorkeakoulu 2728 2,1 97| 1,9 31 1,6
Keski-Pohjanmaan ammattikorkeakoulu 3308 2,5 109| 2,2 34 1,7
Kymenlaakson ammattikorkeakoulu 3967 3,0 154 | 3,1 55 2,8
Lahden ammattikorkeakoulu 4914 3,7 196| 3,9 80 4,0
Laurea-ammattikorkeakoulu 7 129 5,4 266| 5,3 127 6.4
Metropolia ammattikorkeakoulu 14974 11,4 616| 12,3 225| 11,4
Mikkelin ammattikorkeakoulu 4298 3,3 133| 2,7 59 3,0
Oulun seudun ammattikorkeakoulu 7 384 5,6 242 | 4,8 102 5,2
Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulu 4002 3,0 162| 3,2 69| 3,5
Rovaniemen ammattikorkeakoulu 3101 2,4 124 2,5 48 2,4
Saimaan ammattikorkeakoulu 2 966 2,2 113| 2,3 52 2,6
Satakunnan ammattikorkeakoulu 5620 4,3 237 | 4,7 97 4,9
Savonia-ammattikorkeakoulu 6304 4,8 258 | 5,2 95 4,8
Seindjoen ammattikorkeakoulu 4 632 3,5 179| 3,6 63 3,2
Tampereen ammattikorkeakoulu 9 343 7,1 408 | 8,2 166 8,4
Turun ammattikorkeakoulu 9075 6,9 397 7,9 145 7,3
Vaasan ammattikorkeakoulu 3434 2,6 127| 2,5 38 1,9
Yrkeshogskolan Novia 3629 2,8 150| 3,0 50 2,5

Yhteensa 131838| 100,0 |4996|100,0, 1977, 100,0

* Tilastokeskus, Ammattikorkeakoulukoulutus: Ammattikorkeakoulujen opiskelijat ammattikor-
keakouluittain 2011, mukana myo6s 35-vuotiaat ja vanhemmat.

** 1 puuttuva tieto
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3.5.4 Opiskelupaikkakunta, yliopisto-opiskelijat

Yliopisto-opiskelijoiden otos oli tehty YTHS:n asiakasrekisteristd, jonka vuoksi tarkastelu
tehdaan paikkakunnittain toimipisteiden mukaan (taulukko 19). Seka otoksen etta
vastanneiden osuudet vastaavat hyvin YTHS:n rekisterin tietoja osoittaen opiskelijoiden
edustavan hyvin eri yliopistopaikkakuntia.

Taulukko 19. YTHS:n toimipiirin opiskelijat, otos ja vastanneet opiskelupaikkakunnit-
tain (lukumaara ja %).

N % N % N %
Espoo 9475 7,2 383 7,7 172 7,1
Helsinki + Lahti + Mikkeli 35109 26,8 1329 | 26,6 | 675 | 27,8
Joensuu + Savonlinna 6929 5,3 255 51 127 5,2
Jyvaskyla 11237 8,6 445 8,9 208 8,6
Kuopio 4796 3,7 169 34 86 3,5
Lappeenranta 4161 3,2 145 2,9 74 3,1
Oulu + Kajaani 12 308 9,4 484 9,7 219 9,0
Rauma 729 0,6 40 0,8 10 0,4
Rovaniemi 4284 3,3 151 3.,0 65 2,7
Turku 16 456 12,6 648 | 13,0 | 336 | 13,9
Vaasa+ Pietarsaari 5782 4,4 225 4,5 81 3,3
Yhteensa 130781 100,0 4996 | 100,0 | 2425 | 100,0

* YTHS:n tilastot 2011, mukana myds 35-vuotiaat ja vanhemmat.

3.5.5 Koulutusala

Vastanneet ammattikorkeakoulujen eri koulutusalojen opiskelijat edustavat hyvin eri
koulutusaloja (taulukko 20). Sosiaali-, terveys- ja liikkunta-alan opiskelijat osallistuivat
tutkimukseen hieman muita aktiivisemmin ja luonnontieteiden alan opiskelijat
passiivisemmin. My0s vastanneet yliopisto-opiskelijat edustivat hyvin eri koulutusaloja
(taulukko 21).

35



Taulukko 20. Ammattikorkeakouluopiskelijat vuonna 2011 ja vastanneet koulutusaloit-

tain (lukumaara ja %)

N % N %
Humanistinen ja kasvatusala 1550 1,2 32 1,6
Kulttuuriala 11 868 9,0 189 9,6
Luonnontieteiden ala 5608 4,3 36 1,8
Luonnonvara- ja ympadristoala 4136 3,1 60 3,1
Matkailu- ja ravitsemusala 8313 6,3 153 7,8
Sosiaali-, terveys- ja liilkunta-ala 34 605 26,2 655 33,4
Tekniikan ja liikenteen ala 39701 30,1 514 26,2
erltieri]snk::';al\;ieteiden, liiketalouden ja 26 057 19,8 373 16,5
Yhteensa 131838 100,0 1962 100,0

* SVT 2012, mukana myds 35-vuotiaat ja vanhemmat

** 16 puuttuvaa havaintoa

Taulukko 21. Yliopisto-opiskelijat vuonna 2011 ja vastanneet koulutusaloittain

(lukumaara ja %).

N % N %
Eldinlaaketieteellinen 445 0,3 16 0,7
Farmasia 1665 1,2 48 2,0
Hammaslaaketieteellinen 843 0,6 14 0,6
Humanistinen 22344 15,5 395 16,5
Kasvatustieteellinen 12596 8,7 222 9,3
Kauppatieteellinen 18631 12,9 269 11,2
Kuvataideala 247 0,2 11 0,5
Liilkuntatieteellinen 768 0,5 13 0,5
Luonnontieteellinen 21283 14,7 315 13,1
Laaketieteellinen 4198 2,9 100 4,2
Maatalous-metsatieteellinen 3014 2,1 55 2,3
Musiikki 1234 0,9 29 1,2
Oikeustieteellinen 4110 2,8 97 4,0
Psykologia 1470 1,0 40 1,7
Taideteollinen 2734 1,9 38 1,6
Teatteri ja tanssi 359 0,2 9 0,4
Teknillistieteellinen 27526 19,0 441 18,4
Teologinen 2440 1,7 40 1,7
Terveystieteellinen 2402 1,7 38 1,6
Yhteiskuntatieteellinen 16132 11,2 220 9,2
Yhteensa 144 441 100,0 2396 100,0

* Lahde: SVT 2012, mukana myo6s 35-vuotiaat ja vanhemmat

** 29 puuttuvaa havaintoa
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3.5.6 Pohdintaa aineiston edustavuudesta

Tutkimuksen otos edusti hyvin suomalaisia alle 35-vuotiaita korkeakoulujen perus-
tutkintoa suorittavia opiskelijoita kaikkien taustamuuttujien suhteen. Vastanneissa olivat
miehet aliedustettuina, silld heidan vastausaktiivisuutensa jai ammattikorkeakouluissa
30 %:iin ja yliopistoissa 39 %:iin. Naisten osalta edustavuus oli parempi, erityisesti
yliopistojen naisopiskelijoilla (57 %). Muiden taustamuuttujien osalta edustavuus oli
hyva.

Tutkimuksen vastausprosentti jai pienemmaksi kuin aiemmilla kerroilla. Vastaus-
aktiivisuuden lasku nakyy yleisesti kysely- ja haastattelututkimuksissa, erityisesti nuoria
miehid on vaikea saada osallistumaan tutkimuksiin. (Tolonen ym. 2006, Laaksonen
2011, Rikkinen 2011). Vuoden 2011 Aikuisvaeston terveyskayttaytymistutkimuksessa
vastausprosentti oli 15-24-vuotiailla miehilla 33 % ja 25-34-vuotiailla 40 % ja vastaavasti
naisilla 55 % ja 59 % (Helakorpi ym. 2012). Taman tutkimuksen vastausprosentit ovat
samaa tasoa. Koska kyselyihin osallistuvat miehet saattavat poiketa ominaisuuksiltaan
niista, jotka eivat vastaa, tehtin vuoden 2008 Korkeakouluopiskelijoiden
terveystutkimuksen yhteydessa katoanalyysi vastaamattomien miesten keskuudessa.
Se osoitti vastanneiden edustaneen erityisesti paatoimisia opiskelijoita ja heidan
ongelmiaan, eika katoon ollut rikastunut terveysongelmia (Kunttu ja Huttunen 2009).
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4 TULOKSET JA VERTAILUA AIEMPIIN
TUTKIMUKSIIN

Tutkimuksen tulokset esitellaan tassa luvussa paapiirteittain koko aineistosta kiinnittaen
huomiota sukupuolten ja koulutusasteitten valisiin eroihin. Tuloksia vertaillaan myds
aiempiin valtakunnallisiin korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksiin (Kunttu ja
Huttunen 2001, 2005, 2009). Naissa vertailuissa ei erikseen mainita lahdetta. Mikali
vertailua tehdaan muihin tutkimuksiin, lahde mainitaan. Pitkakestoiset vertailut koskevat
useammin yliopisto-opiskelijoita, koska ammattikorkeakouluopiskelijat ovat olleet taman
tutkimuksen piirissa vasta vuodesta 2008.

Taulukko-osuudessa taman julkaisun liitteend on kaikkien kasiteltyjen kysymysten ja
niistd muodostettujen mittareiden vastausjakaumat koko aineistosta seka erikseen
yliopisto-opiskelijoiden ja ammattikorkeakouluopiskelijoiden aineistoista sukupuolittain
ja ikaryhmittadin, ns. a-taulukot. Vastausjakaumat muiden taustamuuttujien suhteen
esitetdan pdf-muodossa YTHS:n www-sivujen Tutkimuksia-osiossa (b-taulukot).
Vastausjakaumat tutkimuksen erityisteemoista raportoidaan paaosin erillisjulkaisuissa.

Tutkimuksen kohteena olivat suomalaiset opiskelijat. Koko ikdnsa Suomessa asuneita
0li 92 % (amk 95 %, yo 89 %). Vastanneista opiskelijoista 2,6 %:lla syntymamaa oli muu
kuin Suomi. Lapsuudenkodin aidinkielena oli 4,5 %:lla ollut ruotsi ja 1,4 %:lla muu kieli.
1,5 %:lla oli ollut suomi ja muu kieli.

4.1 Terveydentila

4.1.1 Todetut sairaudet

Valtaosalla opiskelijoista on jokin laakarin, hammaslaakarin tai psykologin toteama
pysyva, pitkdkestoinen tai usein toistuva sairaus, vika tai vamma, joka on oireillut
tai vaatinut hoitoa viimeksi kuluneen vuoden aikana. Téallaisella mittarilla arvioiden
taysin vailla terveysongelmia oli 26 % opiskelijoista. Sukupuolittainen ero oli melko
suuri: miehista 35 % vastasi, ettei ole mitaan tallaista vikaa, mutta naisista vain 21 %.
Ammattikorkeakouluopiskelijoissa oli hieman suurempi osa sellaisia, jotka ilmoittivat,
ettei heilla ole mitaan kysymyksessa tarkoitettua sairautta (miehet amk 38 % vs. yo 32
%, naiset amk 22 % vs. yo 19 %).
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Yleisimpia ovat silmalaseja edellyttdvd nakovika (33 %) ja hammaskaries (26 %).
Hampaiden reikiintymisen liséksi opiskelijoiden suun terveyden ongelmia ovat tulehtu-
neet viisaudenhampaat (7 %). Allergiset sairaudet ovat tavallisia: allergisen nuhan
ilmoitti opiskelijoista 17 %, astman 6 % ja atooppisen ihottuman 11 %. Opiskelijoista
9 % raportoi migreenin, 8 % oireita aiheuttaneet laktoosi-intoleranssin, 6 % tuki- ja
likuntaelinten ongelman ja 5 % ahdistuneisuushairion. Mielenterveyshairidistd oli
yleisimmin todettu masennusta (7 %) ja ahdistuneisuushairiota (5 %), syomishairio oli
todettu 2 %:lla naisista. Naisista 7 % karsi jostakin gynekologisesta sairaudesta.

Sairauksien esiintyvyys on pysynyt vuodesta toiseen hyvin samanlaisena, mutta
diagnosoidun masennuksen osuus on yliopisto-opiskelijoilla kaksinkertaistunut vuodes-
ta2000 alkaen (3,6 % > 4,9% > 5,4 % > 7,9 %), samoin todetun ahdistuneisuushairion
esiintyvyys on noussut (2,6 % 2> 3,2 % = 3,1 % = 5,7 %).

Muutamien sairauksien esiintyvyydessad on yllattavankin isoja eroja vertailtaessa
yliopisto- ja ammattikorkeakuluopiskelijoita seka miehia ja naisia (Taulukko 22).

Taulukko 22. Todetut sairaudet, joissa selvimpia eroja koulutussektorien ja sukupuolten

valilla
Miehet Naiset
amk yo amk yo
Masennus 4,2 6,8 7,1 8,6
Migreeni 4,2 3,3 12,4 10,9
Hammaskaries 22,2 23,6 26,9 29,0
Akne 4,9 57 6,0 10,1
Laktoosi-intoleranssi 5,8 5,2 8,2 9,4
N&akovika (silmélasit) 25,6 29,8 31,9 39,3

Vuoden 2008 tutkimuksessa taman kysymyksen vastaustapa muutettiin siten, etta
vastaajaa pyydettiin vain rengastamaan todettu sairaus. Sitd aiemmissa ja myds tassa
tutkimuksessa pyydettiin jokaiseen kohtaan joko kylla tai ei vastaus. Tama aiheutti
sen, ettd vuonna 2008 muutamien sairauksien esiintyvyysluku putosi. Erityisesti nain
kavi karieksen kohdalla, jota opiskelijat - tai varmaan vaesto yleensakaan - eivat miella
sairaudeksi. Gynekologisia sairauksia lukuun ottamatta kaikissa "vahentyneissad”
sairauksissa esiintymisen yleisyys “palautui” aiemmalle tasolle. (taulukko 23) Kuten

vuoden 2008 raportissa todetaan gynekologisten sairauksien vaheneminen voi johtua
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hoitokaytannén muuttumisesta, silla HPV-16ydoksia ei nykyisin hoideta yhta aktiivisesti
kuin aiemmin, useimmiten seurata riittaa.

Taulukko 23. Kysymyksessa 12 tarkoitetut sairaudet®, joissa oli "vahenemista” vuonna

2008, yliopisto-opiskelijat (%)

2012 2008 2004 2000
Ei mitadn sairautta 24 40 28 28
Hammaskaries 27 15 28 27
N&kovika (silmalasit) 36 21 29 33
e HEEERE
Atooppinen ihottuma 10 8 10 10
Gynekologinen sairaus (naiset) 5 5 8 9
Korva- nena tai kurkkusairaus 6 3 7 7
Tulehtunut viisaudenhammas 7 4 7 7

*Laakarin, hammaslaakarin tai psykologin toteamat sairaudet, jotka oireilleet tai vaatineet
hoitoa viimeksi kuluneen vuoden aikana.

Nuoret aikuiset elavat monia kansansairauksia ajatellen viela terveinta ikavaihettaan.
Kuitenkin heilld on runsaasti pitkdkestoisia terveysongelmia, jotka edellyttavat hyvin
jarjestettyja terveyspalveluja. Naissa tulee kyetd puuttumaan ajoissa ongelmiin ja
hoitamaan sairaudet hyvin ja mahdollisuuksien mukaan ehkaisemaan sairauksien
eteneminen.

Vertailu yliopisto- ja ammattikorkeakouluopiskelijoiden seka miesten ja naisten valilla
osoittaa sairauksien — jopa laakarin toteamien sairauksien — olevan kulttuurisidonnaisia
ja liittyvan myos vaeston terveystietoisuuteen ja palvelujen saantiin. Herkasti palvelujen
piiriin hakeutuva ja itsestdan huolehtiva opiskelija saa my6s diagnoosin. Muutoin
on vaikea |6ytda selitystd sille, miksi yliopistojen naisopiskelijoilla on esimerkiksi
hammaskariesta muita ryhmia yleisemmin. Esimerkki kulttuurisidonnaiseksi diagnoosiksi

on vastaavasti akne.

Vastaustavan muutos vuonna 2008 osoittaa jalleen kerran, miten tarkeaa vertailtavuuden
kannalta on kysymysmuotoilun pitaminen samanlaisena.
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4.1.2 Koettu terveys, fyysinen ja psyykkinen oireilu

Opiskelijat kokivat terveytensa yleisesti hyvaksi. Koko aineistossa hyvaksi tai melko
hyvaksi kokevien osuus oli 84 %, keskitasoiseksi 13 % ja huonoksi tai melko huonoksi
arvioivia oli 3 %. Tassa ei ollut eroja koulutussektorien valilld ja eikd vuoteen 2008
verrattuna.

Terveydentilan kokemusta tarkensi kysymys viimeksi kuluneen kuukauden aikana
koetuista oireista. Jotakin tiettya oiretta paivittain tai lahes paivittain oli kokenut 40 %
vastanneista, naiset miehia yleisemmin (kuvio 1). Koettujen oireiden esiintyminen on
samaa tasoa kuin vuonna 2008, mutta ammattikorkeakoulujen naisopiskelijoilla jonkin
tietyn oireen kokeminen paivittain tai Iahes paivittain oli vahentynyt 48 %:sta 43 %:iin.

Kuvio1. Oireindeksi, yleis-, vatsa- ja psyykkisten oireiden* esiintyminen 2011 (% koko
aineisto, miehet, naiset)

W paivittain tai lahes  DOviikoittain  @ei lainkaan tai satunnaisesti

Oireindeksi

miehet 28 ] 43 ]

naiset 31 ] 23 ]

Yleisoireet

miehet 7 ] 76 ]

naiset 33 ] 53 ]

Vatsaoireet

—
miehet | 11 1 84
naiset 21 I 66 |
Psyykkiset oireet
miehet 17 I 74 |
naiset 24 I 63 |
0

20 40 60 80 100

~Qireindeksi = jotakin oiretta ei lainkaan tai satunnaisesti / viikoittain/ paivittain

Yleisoireet = paansarky, huimaus, vasymys

Vatsaoireet = vatsakipu, pahoinvointi/oksennus, ilmavaivat, ummetus/ripuli)

Psyykkiset oireet = uniongelmat, keskittymisvaikeudet, jannittyneisyys, masentuneisuus, ahdistunei-
suus
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Jostakin psyykkisestd oireesta karsi paivittdin 12 % vastaajista, yleisoireesta 11
% ja vatsaoireesta 10 % (kuvio 1). Koulutussektorien valilla ei esiintyvyydessa ollut
tilastollisesti merkitsevia eroja. Yliopisto-opiskelijoiden osalta tarkastelujaksolla 2000
- 2012 psyykkisen oireilun yleistyminen nayttda taittuneen sekd miehilla etta naisilla.
Mydskaan muu oireilu ei nayta yleistyneen. (kuvio 2)

Vanhimmalla ikaryhmalla ja pitkittyneitd opintojaan suorittavilla huonoksi koettu
terveydentila ja runsas oireilu oli yleisempaa kuin muilla ryhmilla.

Kuvio 2. Yliopisto-opiskelijoiden yleisoireiden, vatsaoireiden ja psyykkisten oireiden
esiintyminen paivittain tai viikoittain 2000 — 2012 ko. oiremittarilla kuvattuna (%, naiset,

miehet).
% 50
40 | -
] W 2000
30 02004
20 02008
02012
10
0 I T T T T T T
Yleisoireet Vatsaoireet Psyykkiset Yleisoireet Vatsaoireet Psyykkiset
oireet oireet
MIEHET NAISET

Naisten runsaampi oireilu nakyi kaikissa yksittaisissakin oirekysymyksissa; ei ollut yhtaan
oiretta, jota olisi miehilla esiintynyt selvasti yleisemmin. Yleisimmat paivittisoireet
olivat miehilla iho-ongelmat, vasymys, nukahtamisvaikeudet ja niskavaivat, joita esiintyi
5 - 6 prosentilla vastanneista. Vastaavasti naisilla yleisimmat paivittaiset oireet olivat
niskavaivat (13 %), vasymys ja iho-ongelmat (11 %) seka ilmavaivat/turvotus (10%).
Yleisimmat vahintaan viikoittain esiintyvat oireet olivat molemmilla sukupuolilla vasymys
(miehet 20 %, naiset 36 %) ja ylaselan tai niskan vaivat (miehet 15 %, naiset 35 %).
Oireiden esiintymisessa ei ollut tilastollisesti merkitsevid eroja koulutussektorien
valilla naisilla eikd miehilla lukuun ottamatta nuhan ja tukkoisuuden kokemista, josta
ammattikorkeakoulujen miehet karsivat jonkin verran yleisemmin.
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Yliopisto-opiskelijoiden aineistojen vertailussa vuosina 2000 — 2012 nakyy, ettd paan-
sarkya lukuun ottamatta oireilun yleistyminen on pysahtynyt. (kuviot 3 ja 4)

Kuvio 3. Tavallisimpien, vahintaan viikoittain koettujen oireen yleisyys 2000 - 2012
(yliopisto-opiskelijat, miehet %).
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Kuvio 4. Tavallisimpien, vahintaan viikoittain koettujen oireen yleisyys 2000 — 2012
(yliopisto-opiskelijat, naiset, %).
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Psyykkisia vaikeuksia oli GHQ12-mittarin perusteella 28 %:lla opiskelijoista, 20 %:lla
miehista ja 33 %:lla naisista (taulukko 24). Eniten psyykkisia ongelmia oli koulutusaloittain
tarkasteltuna ammattikorkeakoulun humanistisen, kasvatus- ja kulttuurialan rynmassa
(44 %) ja taidekorkeakoulujen opiskelijoilla (38 %). Mittarin eri osioista yleisimmin
ongelmiksi osoittautuivat jatkuvan ylirasituksen kokeminen 42,5 %, itsensa kokeminen
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onnettomaksi ja masentuneeksi 27 %, tehtaviin keskittyminen 29 % seka valvominen
huolien takia 24,5 %.

Mielenterveysseulan (kysymys 21) mukaan opiskelijoista 30 % koki runsaasti stressia,
miehistd 27 % ja naisista 31 % (taulukko 24). Psyykkisten vaikeuksien ja stressin
kokemisessa ei ollut tilastollisesti merkitsevia eroja koulutusasteiden valilla.

Psyykkiset ongelmat ovat vyleistyneet vuodesta 2000 alkaen (taulukko 24).
Oirekysymyksissa esiin tullut psyykkisten oireiden yleistymisen taittuminen ei siis osoita
ongelmien vahenemista.

Taulukko 24. Psyykkisten ongelmien esiintyminen GHQ12- ja mielenterveysseulan pe-
rusteella yliopisto-opiskelijoilla 2000 - 2012 ja ammattikorkeakouluopiskelijoilla v. 2008
ja 2012 (%).

Miehet Naiset
2012 | 2008 | 2004 | 2000 | 2012 | 2008 | 2004 | 2000
GHQ 12 -seulaan kiinni yo 21 20 19 15 32 31 30 28
Jadneet amk | 19 [ 19 33 | 34

Mielenterveysseula

- runsas stressi, pisteita 3 yo 29 26 25 22 33 29 34 28
tai enemman

amk 25 22 28 28
- erittdin runsas stressi, yo 14 12 13 10 16 14 16 13
pisteita 5 tai enemman- amk 12 9 13 1

Mielenterveysseulan mukaan yleisimmin stressia aiheutti esiintymisen vaikeus ja
kokemus siita, etta otteen saaminen opiskelusta oli ongelma, molemmissa kysymyksissa
kolmannes opiskelijoista vastasi nain. Noin viidennes opiskelijoista koki mielialansa,
tulevaisuuden suunnittelemisen, omat voimansa ja kykynsa negatiivisiksi. Saman
kysymyksen mukaan voimavaroja tuottavia asioita olivat yleisemmin ihmissuhteet ja
seksuaalisuus. Myds tulevaisuuden suunnitteleminen, omat voimavarat ja mieliala ovat
enemmistdlle positiivisia asioita. Otteen saamisen opiskelusta ja esiintyminen olivat
sen sijaan myodnteisia asioita vain alla puolelle opiskelijoista. (kuvio 5). ). Ladketieteen
opiskelijat kokivat saaneensa hyvan otteen opiskelusta ylivoimaisesti yleisimmin, 62
% arvioi sen myonteiseksi. Seuraavana olivat liikunta-, kasvatus-, terveystieteen
ja psykologian opiskelijat (50%) Ammattikorkeakouluissa mydnteinen kokemus oli
yleisinta sosiaali-, terveys-, likunta-alan opiskelijoilla (48 %) ja harvinaisinta matkailu-,
ravitsemis-, talousalan opiskelijoilla (28 %).
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Mielenterveysseulan eri osioissa on tapahtunut jonkin verran muutoksia neljan vuoden
takaiseen tilanteeseen verrattuna. Eniten oli yleistynyt tulevaisuuden ja kokeminen
ongelmallisiksi (17 % = 23 %), samoin omien voimien riittamattémyys (18 % > 22 %).
Esiintymisen ongelmaksi kokeminen oli sen sijaan hieman vahentynyt (33 % = 30 %).

Kuvio 5. Mielenterveysseulan jakaumat (%), kaikki.

mtodella ongelma Oselvastiongelma Oneutraali Omyodnteinen Btodella mydnteinen

ote opiskelusta 2012 25 | I 31 | 11 1|

2008 26 | | 34 I 11 |

esiintyminen 2012 25 | | 32 | 8 |

2008 29 | | 32 1 71

kontakti opisk.tov. 2012 10 | | 39 I 29 |

2008 9 | | 43 | 29 |

kontakti vastakk. sukup.-12 71 I 37 | 29 |

2008 8 | | 42 | 29 |

seksuaalisuus 2012 71 | 36 | 28 |

2008 (L7 | | 41 | 30 |

suhde vanhempiin 2012 8 | I 44 | 28 |

2008 (7 | | 45 | 33 |

tulevaisuus 2012 18 | | 40 | 20 |

2008 14 | | 43 | 24 |

omat voimat 2012 18 | | 42 | 13 1

2008 15 | | 49 [ 13 |

mieliala 2012 17 | | 44 1 9 |

2008 17 1| | 49 [ 11 |

0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %
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Syomishairidita kartoitettin  ajankohtaisen todetun sairauden lisaksi kysymalla
suhtautumista ruokaan ja laihduttamiseen seka ahmimista. Naisista 2 %:lla ja miehista
0,2 %:lla oli todettu sydmishairié (anorexia 0,3 %, bulimia 0,4 % ja muu 0,7 %). Naisista
10 % ja miehista 3 % vastasi, ettei suhtautuminen ruokaan ollut normaalia. Kolmasosa
naisista (32 %) oli jossakin eldmansa vaiheessa laihduttanut voimakkaasti, mika oli
riistaytynyt hallitsemattomaksi 11 %:lla naisista ja 2 %:lla miehista. Ahmimista oli 5 %:lla
naisista ja 2 %:lla miehista ainakin viikoittain. Syomiseen liittyvat ongelmat olivat yhta
yleisia eri koulutussektoreilla.

Pitkdn ajan vertailussa yliopisto-opiskelijoilla nayttavat vastausosuudet kysymykseen
normaalista suhtautumisesta ruokaan sailyneen samankaltaisina seka miehilla etta
naisilla. Hallitsemattomaksi muuttunut laihduttaminen vaikuttaisi sen sijaan jonkin
verran yleistyneen (kuvio 6).

Kuvio 6. Ei normaali -suhtautuminen ruokaan ja hallitsematon laihduttaminen yliopisto-
opiskelijoilla 2000-2012 (%).

%

14
12
— — 2000
10 +
02004
8 .
02008
6 .
02012
4 .
| i_l—|_|
0 .
Suhtautuminen Hallitsematon Suhtautuminen Hallitsematon
ruokaan ei normaali laihduttaminen ruokaan ei normaali laihduttaminen
MIEHET NAISET
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4.1.3 Painoindeksi ja painon kokeminen

Miesten pituuden keskiarvo oli 180 cm ja naisten 166,4 cm. Opiskelijamiehista 41 % ja
naisista 23 % oli ylipainoisia (BMI 25 kg/m2 tai yli). Merkittavaa ylipainoa (BMI 30 kg/m2
tai yli) oli miehista 8 %:lla ja naisista 6,5 %:lla. Ylipainoisuus on jatkanut yleistymistaan
seka miehilla etta naisilla. Ylipainoisuus oli ammattikorkeakouluopiskelijoilla yleisempaa
kuin yliopisto-opiskelijoilla (miehet ja naiset p<0,0001). Alipainoisia oli 9 % naisista mutta
vain 2 % miehista. (kuviot 7 ja 8).

Kuvio 7. Ali-, normaali ja ylipainoisuus BMI:n perusteella (%), yliopisto-opiskelijat 2000-
2012 ja ammattikorkeakouluopiskelijat 2008 ja 2012.

O alipainoinen O normaalipainoinen M ylipainoinen

100 % - WA 3] wa wa WA 73] — — — — — —
2| |°| |of [|of |8 |®
90 % A | — —

80% A

70% A 57 55
59
64

o | [m2 68
60 % 68 65

76| (13 |

50% A 75

40% -

30% A

20% A

10% -

0% -

yo yo yo yo amk  amk yo yo yo yo amk  amk
2000 2004 2008 2012 2008 2012 2000 2004 2008 2012 2008 2012
MIEHET NAISET
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Ylipainoisuus lisaantyy ikaryhmien myota. Nuorimman ikaluokan miehista ylipainoisia
oli 30 %, mutta vanhimmassa jo yli puolet. (kuvio 8)

Kuvio 8. Ylipainoisuus ikaryhmittain (%).

0O amk O yo

70
MIEHET NAISET
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Kokemus ylipainosta ei ole yhtenevaista BMI:n kanssa ja on miehilla ja naisilla erilaista.
Vaikka miehista ylipainoisia oli 41 %, vain 30 % koki itsensa ylipainoisiksi. Naisista
ylipainoisiksi koki 35 %, vaikka heilla ylipaino oli harvinaisempaa. (taulukko 25)

Taulukko 25. Ylipainoisuus ja sen kokemus (%).

amk yo kaikki amk yo kaikki
Ylipainoinen, BMI 25 tai yli 42 39 41 28 19 27
Arvioi itsensa ylipainoiseksi 31 28 30 39 31 35
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4.1.4 Seksuaaliterveys

Naisista 64 % raportoi karsineensa viimeisen vuoden aikana gynekologisista vaivoista,
yleisimmin kuukautiskivuista (46 %) tai epasaanndllisistd vuodoista (20 %). Haittaavan
runsasta kuukautisvuotoa oli 11 %:lla ja yhdyntékipuja 9 %:lla. Seksuaaliterveyteen
liittyvia ongelmia oli ollut 27 %:lla miehista, yleisimmin liilan nopea tai viivastynyt sie-
mensyoksy.

Miehista 39 % ja naisista 47 % vastasi, ettd raskauden ehkaisyna viimeisen kuukau-
den aikana oli kaytty ehkaisypilleria. Hormonaalista ehkaisya oli myds ehkaisyrenkaan
(6 %) ja -laastarin (1 %) kayttd. Kondomi oli ollut kaytdssa 45 %:lla miehista ja 36 %:lla
naisista.

Ensimmaisen yhdyntansa oli 22 % naisista kokenut alle 16-vuotiaana, 32 % 16-
17-vuotiaana ja 36 % taysi-ikaisend ja 10 % ei ollut koskaan ollut yhdynnassa.
Ammattikorkeakouluissa opiskelevista naisista suurempi osa oli kokenut ensimmaisen
yhdyntansa alle 16-vuotiaana kuin yliopistoissa opiskelevat (amk 29 %, yo 17 %).

Noin 60 % opiskelijoista oli tyytyvaisia seksieldamaansa ja viidennes oli tyytymattéomia.

Sukupuolten valilla ei ollut paljoa eroa, mutta naiset hieman yleisemmin tyytyvaisia kuin
miehet (62 % vs. 59 %).
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4.2 Terveyspalvelut

Palvelujen kaytdn kysymys kuvaa paitsi opiskelijavaeston tarvetta terveyspalveluihin,
myds niiden saatavuutta. Ellei palveluja ole saatavilla, niitd ei voi myo6skaan
kayttda ja toisaalta hyva tarjonta madaltaa kynnysta hakeutua niihin. Ylioppilaiden
terveydenhoitosaatioon verrattuna kunnallisen opiskeluterveydenhuollon vahaisempi
palvelujen tarjonta nakyi selvasti eri terveydenhuollon ammattilaisten palveluiden
kaytdssa. Ammattikorkeakouluopiskelijat kayttivat opiskeluterveydenhuollon lisaksi
ja sijasta terveyskeskuksen muita palveluja. Vastaanottokaynnit olivat vahentyneet
vuoteen 2008 verrattuna lukuun ottamatta YTHS:n psykologi- ja psykiatripalveluja.
(taulukko 26)

Uusina kysymyksina olivat puheterapeutin, seksuaalineuvojan, kuraattorin/sosiaali-
tyontekijan seka opintopsykologin palvelujen kayttd. Puheterapiapalvelujen puute
nakyi siing, ettei palveluja ollut juuri kaytetty, vaikka esim. lukivaikeuksia on todettu
4,6 %:lla opiskelijoista. YTHS:II& ei ole varsinaisesti kuraattorin tai sosiaalitydntekijan
palveluja, vaikka muutama opiskelija niitd raportoi saaneensa. Opintopsykologien
toimia on perustettu korkeakouluihin viime vuosina, mika nakyi siind, ettd molemmilla
koulutussektoreilla 2 % opiskelijoista vastasi kayttdneensa heidan palveluitaan.

Taulukko 26. Niiden vastanneiden osuus, jotka ovat kdyneet terveydenhuollon ammat-
tilaisen vastaanotolla kuluneen vuoden aikana palvelun tarjoajan mukaan, (%, amk ja

yo).

(* muu kuin opiskeluterveydenhuolto)

Yleisterveyden palvelut AMK YO
2012 2012 | 2008 | 2012 | 2008

TERVEY- | Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto/ YTHS | 32 39 46 50
DEN- Terveyskeskus* 39 44 23 24
HOITAJA | Muu palvelun tarjoaja 16 21 16 20
FYSIO- Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto /YTHS

TERA- Terveyskeskus* 3

PEUTTI | Muu palvelun tarjoaja 01 | 10 1 10
PUHE- Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto /YTHS 0 - 0,2 -
TERA- Terveyskeskus* 0,3 - 0,1 -
PEUTTI Muu palvelun tarjoaja 0,1 - 0,1 -
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SEKSU- | Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto /YTHS 1 - 2 -
AALINEU- | Terveyskeskus* 3 - -
VOJA Muu palvelun tarjoaja 1 - 1 -
YLEIS- Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto /YTHS | 13 17 39 45
LAAKARI | Terveyskeskus* 42 50 23 29
Muu palvelun tarjoaja 20 27 23 27
ERIKOIS- | Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto /YTHS 2 5 16 23
LAAKARI | Terveyskeskus* 11 14 1 12
Muu palvelun tarjoaja 22 26 21 25
2012 | 2008 | 2012 | 2008
SUUHY- | Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto / YTHS 4 5 23 26
GIENISTI | Terveyskeskus* 14 17 3 6
(hammas- [y, palvelun tarjoaja 7 8 4 7
hoitaja)
HAM- Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto / YTHS 4 8 36 42
MAS- Terveyskeskus* 24 28 6 13
LAAKARI [Muu palvelun tarjoaja 15 | 18 | 1 13
ERIKOIS- | Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto /YTHS | 0,4 2 4 7
HAM- Terveyskeskus* 2 4 1 3
M_A__S' ) Muu palvelun tarjoaja 2 5 3 5
LAAKARI
2012 | 2008 | 2012 | 2008
KURAAT- | Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto / YTHS 1 4 0,5 6
TORI/ Terveyskeskus* 0,5 4 0,3 4
SOSI_AA' Muu palvelun tarjoaja 1 4 1 6
LITYON-
TEKIJA
PSYKO- | Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto / YTHS 2 4 6 6
LOGI Terveyskeskus* 2 4 1 4
Opintopsykologi 2 - 2 -
Muu palvelun tarjoaja 3 4 5 6
PSYKIAT- | Kunnallinen opiskeluterveydenhuolto / YTHS | 0,4 2 6 4
RI Terveyskeskus* 2 3 1 3
Muu palvelun tarjoaja 3 4 2 5
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YTHS:n tarjoamien palvelujen kayttd kysyttiin nyt samoin kuin vuonna 2008 vain
vastaanottokayntien osalta toisin kuin 2000 ja 2004, jolloin kysyttiin palvelujen kayttoa.
YTHS:n palvelujen kayton vertailu aiempiin vuosiin koottiin silti yhteen kuvioon,
koska vuosina 2000 ja 2004 palvelut paasaantdisesti tarkoittivat kaynteja (kuvio 9).
Voimakkainta kayntien vdheneminen on ollut terveydenhoitajilla (62 % — 53 % — 50
% — 46 %), joka selittyy hyvin viime vuosina runsaasti lisdéntyneelld puhelin- ja sahkdi-
silla neuvontapalveluilla. Sama asia nakyy lievemmin myos yleisladkareiden kohdalla
(50 % — 48 % — 45 % — 39 %). Erikoislaakaritoimintaa on tietoisesti supistettu YTHS:n
toiminnasta. Suuhygienistien vastaanotoilla ja fysioterapiassa kaymisessa ei ole juuri
muutosta neljdn vuoden takaiseen verrattuna, mutta hammaslaakarilld kayneiden
osuus on pienentynyt. Mielenterveysvastaanotoilla kayneiden osuus on vahitellen
lievasti noussut. Psykiatripalvelujen kayttd on kasvanut ensimmaisen tutkimuksen 2
%:sta nykyiseen 6 %:iin.

Kuvio 9. YTHS:n tarjoamia palveluja ainakin kerran viimeksi kuluneen vuoden aikana
kayttaneiden osuus 2000 ja 2004 ja vastaanotolla kayneiden osuus 2008 ja 2012 (%).
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Yliopisto-opiskelijoista l&hes kolmannes (31 %) ja ammattikorkeakouluopiskelijoista
viidennes ei ollut kayttanyt muita kuin YTHS:n/opiskeluterveydenhuollon palveluja. Syyt
erosivat etenkin siind, ettd reilu neljdnnes (27 %) ammattikorkeakouluopiskelijoista
vastasi, ettei opiskeluterveydenhuolto tarjonnut tarvittavaa palvelua; yliopisto-opiske-
lijoista ndin vastasi 14 %. Muita opiskeluterveydenhuollon toimivuuteen liittyvia syita
hakeutua muualle hoitoon olivat, ettei paassyt tarpeeksi nopeasti hoitoon opiske-
luterveydenhuoltoon (yo 14 %, amk 9 %) ja ettei ole tyytyvainen palveluihin (yo 5 %,
amk 6 %). Molemmilla opiskelijaryhmilld tavallisia syitd muiden palvelujen kayttddn
olivat opiskeluterveydenhuollosta riippumattomia, kuten tarve palveluihin paivystys-
aikaan tai paikkakunnalla, jolla ei ole opiskeluterveydenhuollon palveluja saatavilla, tyé/
armeija/raskaus, lahete muualle ja hoitosuhde entuudestaan muualla.

Kokemusta palvelujen sisdllon laadusta selvitettiin pyytamalla vastaajaa arvioimaan
YTHS:ssa tai kunnallisessa opiskeluterveydenhuollossa toteutunutta vastaanotto-
kayntia, jossa on kaynyt viimeksi. Kuten aiemminkin opiskelijat olivat yleisesti varsin
tyytyvaisia vastaanottokayntien sisaltédn. Jokseenkin tai tdysin samaa mieltd vaitta-
masta “sain selvyyden minua huolestuttaneisiin asioihin” oli ammattikorkeakoulujen
opiskelijoista 86 % ja yliopistojen opiskelijoista 88 %. Vastaavat osuudet vaittdamasta
"minua kuultiin ja tunsin tulevani ymmarretyksi” olivat 86 % ja 89 %. Aiempiin vuosiin
verrattuna tyytyvaisyys oli suunnilleen samalla tasolla, ammattikorkeakouluopiskelijoilla
ehka hivenen parantunut. (kuviot 10 ja 11)

Kuvio 10. Sain selvyyden minua huolestuttaneisiin asioihin (%), amk 2004-2012 ja yo
2000-2012. (* Lahde: Erola 2004)

@taysin eri mielta Ohiukan eri mielta

Ojokseenkin samaa mielta

Otaysin samaa mielta

amk 2012 9 1| 41 45 |
amk 2008 12 1 47 | 36 |
amk 2004* 15 1| 40 ] 40 ]
yo 2012 9 | 36 52 |
yo 2008 9 1 38 50 |
yo 2004 10 | 34 58 |
yo 2000 10 | 40 47 |
0 ‘% 20‘ % 40‘ % 60‘ % 80‘ % 106 %
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Kuvio 11. Minua kuultiin ja tunsin tulevani ymmarretyksi (%), amk ja yo 2000-2008
(* Lahde: Erola 2004)

@taysin eri mielta Ohiukan eri mielta

Ojokseenkin samaa mielta Dtaysin samaa mielta
amk 2012 9 ] 38 [ 48 1]
amk 2008 0] 25 [ & ]
amk 2004* 12_] 39 [ 4 1]
yo2012 B 7] 33 [ s ]
yo 2008 [B[9 ] 35 [ 5 ]
yo 2004 8 ] 34 -
yo 2000 [B[9] 37 [ st ]

0 ‘% 20‘ % 40‘ % 60‘ % 80‘ % 106 %

Opiskelijoiden omat toiveet saada apua erilaisissa ongelmissa vastasivat hyvin
muiden tutkimuskysymysten antamaa kuvaa ja osoittavat opiskelijoiden varsin hyvin
tiedostavan ongelmakohdat elamassaan. Niissa korostuivat opiskelun ja henkisen
hyvinvoinnin asiat (kuvio 12). Kuten aiemminkin stressinhallintaan toivoi apua viidesosa
opiskelijoista ja uutena kysymyksend olevaan ajanhallintaan 14 %. Toivelistaa
oli aiempaan verrattuna tarkennettu myds opiskelussa tarvittavan tuen osalta.
Opiskeluongelmiin ja opiskelutaitoihin kaipasi tukea enemman kuin joka kymmenes
opiskelija. Opiskelijoista 12-13 % toivoi apua jannittdmiseen seka ihmissuhde/itsetunto-
ongelmiin.  Ammattikorkeakouluopiskelijat toivoivat yliopisto-opiskelijoita useammin
apua erityisesti painonhallintaan ja liikuntaan.




Kuvio 12. Opiskelijoiden toiveet saada apua erilaisissa ongelmissa vuonna 2012 (%).

e ——
Opiskeluongelmat ——1‘314
Opiskelutaidot —Jﬂ 12
Stressinhallinta —41920
Jannittdminen hzm
Ihmissuhde, itsetunto
Ravitsemus M 13
Ergonomia _—L‘ 9
Painonhallinta # 13
Liikunta # 14
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Allergia, iho B amk 2012
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7
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4.3 Terveyskayttaytyminen

4.3.1 Hampaiden hoito

Hampaiden hoidossa on selvia eroja seka miesten ja naisten etta eri koulutussektorien
valilla (kuvio 13). Miesten hampaiden hoitotottumukset ovat huonompia kuin naisten
ja ammattikorkeakouluissa opiskelevien huonompia kuin yliopistoissa opiskelevien.
Erot nakyivat niin hampaiden harjauksessa, hammastahnan kuin -langankin kaytossa.
Naiset kayttivat ksylitolituotteita miehia yleisemmin. Paivittain ksylitolituotteita kaytti 38
% miehista ja 56 % naisista.

Hampaiden harjaaminen ja tahnan kayttd paivittain on lahes itsestdanselvyys.
Suositusten mukaisesti kahdesti paivassa harjaa 79 % yliopistojen naisopiskelijoista,
mutta vain 62 % yliopistojen ja 54 % ammattikorkeakoulujen miesopiskelijoista.
Saannodllinen hammaslangan kayttdé on edelleen varsin vierasta opiskelijoille. Melkein
puolet miesopiskelijoista ja viidennes naisista ei kayttanyt sitd koskaan.

Ensimmaista kertaa kysyttiin nyt myos syonti-/juontikertojen maaraa paivassa (lukuun
ottamatta vettd, kahvia, tai teeta ilman sokeria). Yli 10 kertaa paivassa jotakin sdi tai joi
miehista 4,5 % ja naisista 2 %, 7-10 kertaa paivassa napostelevia oli miehista 27 %
ja naisista 21 %. Napostelu oli yleisempad ammattikorkeakouluissa kuin yliopistoissa
opiskelevilla, ’7 kertaa tai useammin’ miehet amk 37 % vs. yo 28 % ja naiset amk 25 %
vs. yo 21 %.

Yliopisto-opiskelijoilla ei ole tapahtunut juurikaan muutoksia hampaidenhoitotottu-
muksissa kahdentoista vuoden kuluessa, mutta tapahtuneet pienet muutokset ovat
olleet positiivisia (kuvio 14). Selvimmin on yleistynyt paivittdinen ksylitolin kaytto naisilla
40 Y%:sta 56 %:iin Vuoteen 2008 verrattuna myds ammattikorkeakouluopiskelijoilla
muutokset ovat olleet vahaisia. Miehilld harjaus ja tahnan kayttd useammin kuin
kerran paivassa on lisdantynyt 4-5 %:lla ja hammaslangan ainakin satunnainen kayttd
yleistynyt seka miehilla etta naisilla.
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Kuvio 13. Hampaiden hoitotottumukset ammattikorkeakoulu- ja yliopisto-opiskelijoilla
sukupuolittain (%).
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Kuvio 14. Hyvien hampaiden hoitotottumusten yleisyys yliopisto-opiskelijoilla 2000-
2012 (%).

miehet

# 62
Harjaus useammin

kuin 1 x/pv 79
naiset

61
miehet

Tahna useammin -

T
kuin 1 x/pv “ 79
T

naiset

5,8
miehet @2012

Hammaslanka E

paivittain 12 02008
naiset

| 02004
* 39
miehet @2000
Ksylitoli ainakin
kerran paivassa 56
naiset | I
0 20 40 60 80 100

%

59




4.3.2 Liikunta

Neljasosa (26 %) opiskelijoista harrastaa vapaa-ajan kuntoliikuntaa ainakin nelja kertaa
viikossa ja liséksi 36 % pari kolme kertaa viikossa. Kuntoliikuntaa ei harrasta lainkaan
tai vain hyvin harvoin 9 % opiskelijoista. Runsaasti liikkuvien osuus on hieman kasvanut
kaikilla ryhmillda. Koulutussektorien vertailussa ammattikorkeakouluopiskelijoiden
joukossa on hieman enemman niita, joiden liikkuntaharrastus on hyvin vahaista (kuvio
15).

Vahintaan kaksi kertaa viikossa liikuntaa harrastavia on yliopisto-opiskelijoista miehista
66 % ja naisista 63 %. Vastaavat osuudet ammattikorkeakouluopiskelijoilla olivat 60
% ja 59 %. Liikunnan harrastaminen vahintdan kahdesti viikossa oli yleisinta kauppa-,
oikeus- ja laaketieteen opiskelijoilla (72—76 %).

Kuvio 15. Kuntolilkkunnan harrastus (%), yliopisto-opiskelijat 20002012, ammattikor-

keakouluopiskelijat 2008 ja 2012.

(Runsas liikunta = 4 kertaa viikossa tai useammin; valiryhma = 1-3 kertaa viikossa; vahan
likuntaa = korkeintaan 3 kertaa kuukaudessa)
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Vahintdan puoli tuntia paivassa hyotyliikuntaa harrastavia oli miehista 47 % ja nai-
sista 55 %. Yli tunnin paivassa liikkuvia oli yliopisto-opiskelijoista 14 % ja ammatti-
korkeakouluopiskelijoista 17 %. (Kuvio 16). Hydtyliikuntakysymykseen oli lisatty mm.
koiran ulkoiluttaminen, siivoaminen ja puutarhatyét hyoétyliikunnaksi perinteisten
asiointimatkojen lisdksi. Miehistd enemman kuin joka kymmenennella nainkin laajasti

maaritelty paivittdinen hyotyliikunta jai alle 15 minuuttiin ja kaikkiaan yli puolella alle
puoleen tuntiin.

Kuvio 16. Hyétyliikunnan harrastus (%).

% 12 16 15 17
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35 31
41 38
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O015-30 min
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40 <
11 13
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Liikuntalajeista suosituimpia olivat kuntoilu- ja voimailulajit, joukkuepalloilu seka
hyétyliikunta. Miehistad 47 % vastasi harrastavansa jotakin kuntoilulajia, naisista 66 %.
Voimailulajeja ilmoitti 39 % miehista ja 29 % naisista. Kolmanneksi suosituin oli miehilla
joukkuepalloilu (25 %) ja naisilla hydtyliikunta (23 %)

Tulokset liikuntapalvelujen kaytostd ovat samansuuntaisia kuin vuoden 2008 tutki-
muksessa. Suurin ero eri koulutussektorien opiskelijoiden kayttdmissa liikuntapalve-
luissa oli edelleen oppilaitoksen tarjpamassa liikkunnassa. Yliopistoissa opiskelevista
naisista 30 % vastasi kayttaneensa yliopistojen liikkuntapalveluja, mutta ammattikorkea-
koulujen naisopiskelijoista vain 8 %. Miehilld vastaavat osuudet olivat 17 % ja 8 %.
(taulukko 27). Silti yliopisto-opiskelijat kayttivat yhta yleisesti kaupallisia, kunnallisia ja
seurojen liikuntapalveluja kuin ammattikorkeakouluopiskelijat.
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Taulukko 27. Liikuntapalvelujen kaytto (%).

miehet naiset
amk yo amk yo
Korkeakoulun jarjestama 2012 8 17 8 30
liikunta 2008 10 16 5 29
Ainejarjeston tms. liikunta 2012 1 1" 1 3
2008 1 7 1 2
Urheiluseura 2012 22 20 14 13
2008 18 19 13 13
Muu jarjesto 2012 2 2 5 4
2008 1 1 2 &
Kaupalliset liikuntapalvelut 2012 7 9 30 30
2008 6 9 24 28
Kunnalliset liikuntapalvelut 2012 3 4 8 7
2008 4 6 10 8

Doping-aineita liikuntasuorituksen, voiman tai ulkonadn parantamiseen oli joskus
eldamansa aikana kayttanyt 1,6 % miehista ja 0,4 % naisista. Ammattikorkeakoulujen
sosiaali-, terveys- ja liikkunta-alan miesopiskelijoista doping-aineita kayttaneita oli 11 %.

Liikunnan rooli —osiossa tiedusteltiin eri asioiden tarkeytta likunnan harrastamisessa.
Yleisimmin melko tai erittdin tarkeina pitivat seka miehet etta naiset terveyden tavoittelua
(89 %), hyvan olon tunnetta (88 %), kunnon kohottamista (85 %) seka iloa (85 %).
Liikunta koettiin merkittdvand eldaménhallinnan keinona, silla 72-73 % opiskelijoista
piti siihen liittyvia asioita tarkeina: arjesta irtautuminen, virkistys, rentoutuminen,
tasapainoisuuden saavuttaminen. Paineiden tai stressin purkamisen vuoksi sen arvioi
tarkeaksi 67 % vastanneista. Opiskelijoista 60 % koki likunnan merkityksen siina, etta
tuntee olevansa hyva jossakin. Miehet pitivat naisia useammin kilpailemista tarkeana,
samoin vaaroja/riskeja/jannitysta (miehet 22-23 %, naiset 10 %). Naisille sen sijaan
oli painon hallinta yleisemmin tarkeaa (miehet 40 %, naiset 62 %), samoin ulkonaén
parantaminen (miehet 53 %, naiset 70 %). Hauskuuden ja leikin nosti esiin 60 %
vastanneista. Liikuntapaikkojen tai varusteiden trendikkyydella ei juuri ollut merkitysta.

Kiinnostusta lilkkuntaa kohtaan jonkin verran tai paljon olivat yleisesti lisdnneet omat
henkilokohtaiset mieltymykset (83 %), ystavat (70 %) ja asuinymparistd (58 %). Lahes
puolet vastanneista arvioi vanhempien tai sisarusten tai puolison/seurustelukumppanin
lisdnneen kiinnostusta liikuntaan, naiset miehia yleisemmin. Kokemukset korkea-
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koululiikunnasta olivat lisdnneet yliopisto-opiskelijoiden, erityisesti naisten kiinnostusta
likuntaan (miehet 23 %, naiset 37 %), mutta ammattikorkeakouluopiskelijoista nain oli
kaynyt vain joka kymmenennella. Kolmannes opiskelijoista vastasi, etta kokemukset
koululiikunnasta olivat vahentaneet heidan kiinnostustaan liikuntaan, mutta 31 %:lla ne
olivat sita lisdnneet.

Noin puolet vastaajista koki ajan puutteen haittaavan liikunnan harrastamista. Vasymys
ja motivaation tai kiinnostuksen puute haittasi harrastamista myds melko yleisesti (n. 30
%). Liikuntaharrastuksen kalleus oli haittana samoin 30 %:lla opiskelijoista, yleisemmin
naisilla ja erityisesti ammattikorkeakouluissa opiskelevilla (amk 44 %, yo 36 %). Sopivan
likuntapaikan puute vaikeutti myds liikkuntaharrastusta (amk 16 %, yo 12 %)

4.3.3 Ruokatottumukset

Terveellisen sydmisen eraanlaisena peruskysymyksend voi pitaa sita, ajatteleeko
henkild jo ruokaa hankkiessaan sen terveellisyytta. Terveellisyyden ajattelu oli yleistynyt
molempien koulutussektorien naisilla ja miehilla, eniten ammattikorkeakoulujen
miesopiskelijoilla, joista 49 % vastasi ajattelevansa sité usein. Yliopistoissa opiskelevilla
naisilla osuus oli 77 %. Sukupuolierot olivat silti pysyneet isoina. (kuvio 17).

Kuvio 17. Ruuan terveellisyyden ajattelu usein (%).
(Lahteend amk-opiskelijoiden tiedoissa vuodelta 2004: Erola 2004)
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Hieman yli puolet (52 %) opiskelijoista nauttii paivan paaateriansa useimmiten opiskelija-
tai tydpaikkaravintoloissa, yleisinta tdma oli yliopistojen miesopiskelijoilla (57 %). Muilla
ryhmilld osuus oli noin 50 %. Yliopisto-opiskelijoilla osuus on sailynyt suunnilleen
samalla tasolla vuodesta 2000 alkaen.

Ruokatottumuksia kysyttiin ensi kertaa uusilla kysymyksilla, jotka muodostavat ns. IDQ-
mittarin. Tassa tarkastellaan mittarin yksittaisia kysymyksia mahdollisuuksien mukaan
aiempiin tutkimuksiin vertaillen. Vertailu ei ole kovin luotettavaa kysymysten muotoilun
erilaisuuden vuoksi.

Esimerkiksi vastaus kysymykseen jonkun ruuan paivittaisestd syomisesta annetaan
eri tavalla, jos kysytaan, mitd olet viimeisen viikon aikana syonyt tai miten yleensa
sy6t. Tama nakyi esimerkiksi kysymyksessa virvoitusjuomien kaytdsta, joka kysyttiin
vuonna 2008 ensin mainitulla tavalla ja nyt yleisemmin. Taman vuoden tutkimuksessa
virvoitusjuomien kaytto arvioitiin selvasti vahemmaksi kuin vuonna 2008, esim. paivittain
kayttaneita oli vain puolet neljan vuoden takaisesta osuudesta. Makeisten kayton osalta
osuudet olivat yhtapitavampia. (taulukko 27)

Taulukko 27. Sokeroitujen juomien ja makeisten kaytté 2008 ja 2012 (%, amk-, yo-
opiskelijat sukupuolittain).

6-7 paivana viikossa (2012) / harvemmin kuin kerran viikossa
ainakin kerran paivassa (2008) (2012)
ei kertaakaan viikon aikana
(2008)
Miehet Naiset Miehet Naiset
amk yo amk yo amk yo amk yo

30 35 51 60
17 24 32 37
20 18 11 10
9 22 21 12 13

sokeroidut 2012 5
juomat 2008 10

makeiset, 2012 4
suklaa 2008 3

Al pdhlO &
O[O W
-_—

—

Naiset soivat yleisemmin paivittain kaytettavaksi suositeltuja terveellisia ruokia, kuten
hedelmia, marjoja, kasviksia ja taysjyvaviljavalmisteita. (taulukko 28) Poikkeuksena
olivat maitovalmisteet (maito, piima, maitojuoma, viili, jogurtti), joita miehet kayttivat
yhta yleisesti. Yleisimmin kaytettiin rasvatonta (49 %) tai 2,5 % rasvaa (30 %) sisalta-
vaa maitoa tai piimaa. Opiskelijoista 12 % ei kayttanyt lainkaan maitoa tai piimaa.
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Hedelmien, marjojen ja kasvisten kaytdssa oli suurimmat erot eri koulutusasteiden
valilla yliopistojen naisopiskelijoiden eduksi. Ammattikorkeakoulujen miesopiskelijoista
45 % sOi kasviksia ja 21 % hedelmia tai marjoja 6—7 paivana viikossa, yliopistojen
miesopiskelijoilla osuudet olivat vastaavasti 56 % ja 25 %. Samansuuntaisia eroja oli
my0s naisopiskelijoilla. (taulukko 28)

Taulukko 28. Kasvisten, hedelmien, maitovalmisteiden seka taysjyvaviljavalmisteiden
sydminen 6-7 paivana tai harvemmin kuin kerran viikossa 2012 (%, amk, yo, sukupuo-
littain).

korkeintaan

6 -7 paivana viikossa 2 kertaa viikossa

Miehet Naiset Miehet Naiset
amk | yo |amk| yo |amk | yo | amk | yo
hedelmat, marjat 21 25 41 51 39 31 17 11
kasvikset 45 56 60 73 12 7 6
leipd, puuro, mysli, murot 57 64 64 72 12 1" 10
nestemaiset maitovalmisteet 72 73 73 75 10 10 10

Miesopiskelijoista 61 % ja naisista 69 % so6i taysjyvavalmisteita suunnilleen joka paiva.
Suositus leivan sydmiseen on vahintaan 4 viipaletta paivassa (Makela ym. 2012). Tahan
ylti 45 % miehistd ja 30 % naisista. Miehet sdivat keskimaarin 3,3 viipaletta ja naiset
2,6 viipaletta paivassa. 60 % opiskelijoista vastasi syovansa paasaantoisesti ruisleipaa
ja 30 % taysjyvaleipaa. Leipalevitteena yleisin oli voi-kasvibljyseos, jota kaytti 41 %
opiskelijoista ja seuraavana korkeintaan 40 % rasvaa sisaltava kasvirasvapohjainen
levite (25 %). Yliopisto-opiskelijoiden voin kaytté vaheni vuosien 2000 ja 2008 valilla (4,3
% > 4,6 % > 3,1 %), mutta oli nyt noussut kaksinkertaiseksi vuoteen 2008 verrattuna
(6,8 %). Miehet olivat naisia yleisemmin voin kayttajia. Oljypohjaiset salaatinkastikkeet
olivat sen sijaan tavallisimmin kaytdssa, mikali opiskelija yleensa salaatinkastikkeita
kaytti.

Kalaa suositellaan sy6tavaksi vahintaan kaksi kertaa viikossa, mutta kalan sydmisen
keskiarvo jai alle tdman tavoitteen (ka 1,3 paivana viikossa). Harvemmin kuin kerran
viikossa kalaa s6i 24 % miehista ja 30 % naisista ja vahintaan 3 kertaa viikossa syovien
osuus oli 14 %. Kalan sydémisessa ei ollut eroja koulutussektorien valilla.

Noin puolet opiskelijoista s6i yleensa seka lounaan etta paivallisen, mutta viidesosa jatti
jommankumman valiin ainakin kolmena paivana viikossa kiireen tai muun syyn takia.
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4.3.4 Paihteiden kaytto

Tupakointi

Tupakoinnin kehitys on jatkunut suotuisasti; se on vahentynyt niin yliopisto- kuin
ammattikorkeakouluopiskelijoilla. Tupakoinnissa oli eroja koulutussektorien, mutta ei
sukupuolten valilla. Kyselyyn vastanneista yliopisto-opiskelijoista poltti paivittdin 5 %
ja ammattikorkeakouluopiskelijoista 13 %. Ensin mainituista oli tupakoimattomia 83
%, jalkimmaisistd 75 % (kuvio 18 ja 19). Tassa osuudessa ovat mukana tupakoinnin
lopettaneet, joita oli yliopisto-opiskelijoista 12 % ja ammattikorkeakouluopiskelijoista
15 %. Paivittain tupakoivat polttivat keskimaarin 11 savuketta (miehet) ja 9 savuketta
(naiset) paivassa. Yleisinta paivittainen tupakointi oli ammattikorkeakouluissa matkailu-,
ravitsemis- ja talousalan opiskelijoilla (18 %) ja yliopisto-opiskelijoista humanistisella/
teologian alalla (7 %). Laaketieteen opiskelijoista yksikaan ei polttanut edes viikoittain.

Ammattikorkeakouluissa opiskelevien miesten tupakoinnissa on merkittdvaa vahene-
mista verrattuna vuoteen 2004, jolloin miehista poltti paivittain 28 %. Tassa tutkimuksessa
todetaan my6s naisten tupakoinnin vaheneminen. (Erola 2004)

Kuvio 18. Yliopisto-opiskelijoiden tupakointi vuosina 2000-2012 (%).
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Yliopisto-opiskelijoiden paivittdinen tupakointi on pysynyt harvinaisena ja aavistuksen
edelleen alentunut vuodesta 2008. Siirtymaa satunnaisemmin polttaviksi ei ole juurikaan
tapahtunut, silld tdysin tupakoimattomien osuus on kasvanut. (kuvio 18). Miehista
yleisimmin polttivat 30-35-vuotiaat (12 %) ja harvinaisinta se oli alle 22-vuotiailla. Naisilla
ikaryhmien valiset erot olivat vahaisia.

Kuvio 19. Ammattikorkeakouluopiskelijoiden tupakointi vuosina 2004—-2012 (%).
(Lahteena vuoden 2004 tiedoissa: Erola 2004)
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Miehista nuuskaa kaytti paivittdin 5 % ja satunnaisemmin 8 %. Naisilla nuuskan kayttd
on harvinaista; vastaavat osuudet ovat 0,3 % ja 0,8 %. Yleisimmin nuuskaa kayttivat
kaupallisten ja yhteiskunnallisten alojen miehet seka oikeustieteilijat. Yliopistoissa
opiskelevien miesten paivittainen nuuskan kayttoé on lisdantynyt vuodesta 2000, jolloin
se 0li 2 %.

Muiden tupakkatuotteiden kayttd oli harvinaista. Piippua tai sikaria raportoi polttavansa
parikymmentd henkilda ja sahkdsavukkeita 10 henkilda. Vesipiipun kokeilusta tai
kaytosta oli erillinen kysymys. Muutaman kerran kokeilijoita oli neljannes vastaajista,
mutta yli 20 kertaa kayttéaneitd miehista 4 % ja naisista 2 %. Poltettavana niissa oli ollut
hedelmamakuja, tupakkaa ja kannabista, mutta moni ei tiennyt, mita oli siina polttanut.

67



Paihdeosion alussa pyydettiin vastaajaa arvioimaan omaa paihteiden kayttdaan. Kaiken
kaikkiaan vastaajat kokivat hyvin pystyvansa arvioimaan omaa paihteiden kayttdaan,
silld 'en osaa sanoa’ -vastausten osuus oli hyvin vahainen. Tupakkatuotteiden kayton
arviointi liialliseksi myo6taili paivittain tupakoivien osuuksia. Ammattikorkeakoulujen
miesopiskelijoista suurempi osuus kuin naisista arvioi tupakointinsa liialliseksi, vaikka
paivittdin tupakoivien osuus oli kummassakin yhta suuri. (kuvio 20)

Kuvio 20. Tupakkatuotteiden ja alkoholin kayton arvioiminen liialliseksi (%).
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TUPAKKATUOTTEET ALKOHOLI
Alkoholi

AUDIT-testin ensimmaisen kysymyksen perusteella taysin raittita molempien koulu-
tussektorien opiskelijoista oli 8 %. Osuus oli nelja vuotta sitten vastaavasti 7 % ja vuonna
2004 ammattikorkeakouluopiskelijoilla 7 % (Erola 2004) ja yliopisto-opiskelijoilla 6 %.
Vuonna 2000 yliopisto-opiskelijoista raittiita oli 5 %.
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Viikoittaisen tavanomaisen alkoholinkayton kysymyksen perusteella miesten alkoho-
linkulutus oli 4,3 kg vuodessa (amk 4,5 kg/v, yo 4,1 kg/v). Eri koulutussektorien
naisopiskelijoiden alkoholinkayttd oli kulutusmaaraltdan samankaltaista (yo 2,0 kglv,
amk 2,1 kg/v). Taman itse raportoidun alkoholinkaytén perusteella miesopiskelijoista
viidennes kuului runsaasti kuluttaviin, naisopiskelijoista joka kymmenes, vahan
alkoholia kayttavia oli miehistd 24 % ja naisista 41 %. AUDIT-pistein arvioituna reilu
puolet miehistd ja 71 % naisista sijoittui turvallisen alkoholinkayton alueelle ja 28 %
miehista ja 13 % naisista sai 11 p tai enemman. (taulukko 29) Suurkuluttajia oli miehista
3,5 % ja naisista 1,3 %.

Alkoholinkayttdnsa arvioi aivan liilan suureksi vain 1,5 % miehista ja 0,5 % naisista.
Hieman lilan suurena sita piti viidennes miehista ja 12 % naisista (kuvio 20).

Seka itse arvioidun alkoholinkayton ettd AUDIT-pisteiden perusteella arvioiden alkoho-
linkayttd on vahentynyt neljan vuoden takaiseen tilanteeseen verrattuna. Erityisesti
miehet nayttaisivat vahentaneen alkoholinkayttéaan. (taulukko 29 ja 30, kuvio 22)

Taulukko 29. Opiskelijoiden alkoholinkaytté itse ilmoitetun kulutuksen seka AUDIT-
pisteiden mukaan.

MIEHET NAISET

amk yo amk yo

2012 | 2008 | 2012 | 2008 | 2012 | 2008 & 2012 | 2008

Kulutuksen keskiarvo kg

Py 45 | 50 | 41 | 46 | 21 | 22 | 20 | 21
KULUTUSRYHMA (%)

Vihan < 1 kg/v 24 20 23 23 43 39 40 37
Viliryhma 54 53 57 54 45 49 50 51

Runsaasti (miehet 7
kg/v, naiset 4,7 kg/v tai 22 27 20 23 12 12 10 12
enemman)

Audit-pisteiden keskiarvo| 8,34 | 9,14 | 7,76 | 8,33 | 6,01 | 6,33 5,67 5,76

AUDIT-RYHMITTELY (%)

0-7p 48 43 55 50 70 68 72 72
8-10p 24 22 18 19 15 17 16 15
11 p tai enemman 28 35 27 31 15 16 12 13
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Taulukkoon 30 on koottu AUDIT-testin tuottamia runsaan juomisen yleisyyttd ku-
vaavia tietoja. Alkoholia kayttdessaan vajaa kolmannes yliopistoissa ja 41 % ammat-
tikorkeakouluissa opiskelevista kaytti sitd humalahakuisesti. FErittdin runsaasti,
ainakin 10 annosta kerralla juovia miehia oli 13 % yliopisto- ja 22 % ammattikorkea-
kouluopiskelijoista. Viidesosa miehista ja 6 % naisista joi vahintdan 6 annosta kerralla
joka viikko. Kaikissa mainituissa mittareissa runsaasti juovien miesten osuus on
pienentynyt selvasti. Syyllisyytta tai katumusta koki ainakin kuukausittain 12 % mie-
hista ja 9 % naisista. Alkoholin vuoksi sattuneita tapaturmia raportoi viidennes miehista
ja 15 % naisista. Vajaa viidesosa miehista ja kymmenesosa naisista oli sukulaiseltaan,
ystavaltaan, laakariltd tai joltakin muulta henkildltd saanut kehotuksia vahentaa
alkoholinkayttéaan, puolet heista viimeisen vuoden sisalla.

Taulukko 30. Runsaan juomisen yleisyytta kuvaavia tietoja AUDITista 2008 ja 2012.

MIEHET NAISET
amk yo amk yo
2012 | 2008 | 2012 | 2008 | 2012 | 2008 | 2012 | 2008

Humalajuominen (miehet
vahintaan 7 ja naiset 5 41 49 31 32 45 43 33 30
annosta kerralla)
Miehet: vahintdan 10
annosta kerralla

22 27 13 18 17 17 10 10
Naiset: vahintaan 7 an-

nosta kerralla

Vahintdan 6 annosta aina-
kin viikoittain

Syyllisyys tai katumus
juomisen jalkeen ainakin 13 16 12 14 9 10 9 8
kuukausittain

Muistin katkeaminen
ainakin kuukausittain
Oman juomisen aiheutta-
mat tapaturmat ainakin 22 28 19 22 17 18 13 13
joskus

Saanut joskus kehotuk-
sen vahentaa tai lopettaa 18 19 17 19 9 10 8 9
juominen

18 26 20 27 5 8 6 8

10 15 8 10 5 6 3 3
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Koulutusaloittain tarkasteltuna runsaimmin alkoholia joivat matkailu-, ravitsemis- ja
talousalan seka taidekorkeakoulujen seka yhteiskuntatieteellisten alojen miesopiske-
lijat. Maltillisimmin alkoholia kaytettiin luonnontieteitten ja terveysaloilla (kuvio 21).

Kuvio 21. Opiskelijoiden alkoholinkayttd koulutusaloittain (kg/v).

Ammattikorkeakoulut

Matkailu, ravitsemis, talous 6.7

3
Kulttuuri, humanistinen, ? 5,1
kasvatus 24
Tekniikia, likenne [ 4°
Yhteiskuntatiet., liiketalous, ? 43
hallinto 2
I 2

Luonnontiet., luonnonvara,

ymparistd
T O Miehet

Sosiaali, terveys, likunta 5 37
Yliopistot ONaiset
Yhteiskuntatieteellinen F 55
Taidekorkeakoulut E 53
Oikeustieteellinen 5 5
Kauppatieteellinen F 48
Teknilistieteelinen ] 4
Humanistinen, teologinen 5 3.9
Ladketieteellinen el 35
—

Luonnont., maat.-metsat.,
farmasia 1.9

Liikunta, kasvatus, 3
terveystiet., psykologia 5




Yliopisto-opiskelijoiden 12 vuoden seurannassa todetaan runsaasti kuluttavien osuuden
palautuneen vuoden 2000 tasolle. Vahan kuluttavien ryhmé&n osuus on ollut miehilla
samansuuruinen jo vuodesta 2004. (kuvio 22)

Kuvio 22. Yliopisto-opiskelijoiden alkoholinkdyttd kulutusryhmittdin 2000-2012 (%).
(Naisten kulutusryhmat vuosilta 2000 ja 2004 on muutettu vastaamaan vuoden 2008 ja
taman tutkimuksen maarittelya)
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Huumeet

Kaikista opiskelijoista 19 % on kokeillut tai kayttanyt jotakin huumetta, ladkkeita tai
alkoholia + laakkeitd yhdessa paihtymistarkoituksessa (miehet 24 %, naiset 17 %).
Koulutussektoreiden valilla ei ollut tilastollisesti merkitsevia eroja, mutta yliopistoissa
opiskelevat miehet olivat yleisimmin kayttaneet tai kokeilleet huumeita. Vuonna 2008
huumeiden kokeilua ja kayttda raportoi 23 % vastaajista.

Kayttd tai kokeilut olivat yleisimpia taidekorkeakouluissa ja ammattikorkeakoulujen
kulttuuri/humanistinen/kasvatus- sekd matkailu/ravitsemis/talousaloilla. Paaasiallinen
huume oli kannabis, mutta kaikkia kysymyksessa esitettyja huumeita raportoitiin
kaytetyn.
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Taulukko 31. Eri huumeiden kokeilu tai kayttd ainakin joskus, kayttaneista 5 kertaa tai

useammin kayttaneet seka viimeisen vuoden aikana kayttaneet (%), kaikki opiskelijat

sukupuolittain.

miehet naiset : . . .
miehet | naiset | miehet | naiset

N=1628 | N= 2775
Kannabis 24,0 15,7 47 36 54 42
Tinneri, butaani tai liima 0,7 0,3 33 13 0 13
Ladkkeet + alkoholi 3,2 3,2 37 26 30 29
Ladkkeet paihteena 1,4 1,0 70 33 62 37
Ekstaasi 2,9 2,0 30 16 22 18
Subutex tai Temgesic 0,6 0,1 33 50 30 0
Hg_rqllnl, kokaiini, amfeta- 36 23 35 30 a 24
miini, LSD, gamma tms.

Huumeiden kaytto ja kokeilu on yleistynyt yliopisto-opiskelijoilla vuodesta 2000 vuoteen
2008 asti, mutta tdma kehitys on nyt taittunut (kuvio 23).

Kuvio 23 Jonkin huumaavan aineen kokeilu tai kaytté (%), yliopisto-opiskelijat 2000—

2012.
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4.3.5 Rahapelaaminen ja netin kaytto

Opiskelijoista 59 % vastasi pelanneensa jotakin rahapelida viimeisen 12 kuukauden
aikana, miehet naisia yleisemmin. Ammattikorkeakouluissa opiskelevat miehet ja naiset
harrastivat rahapelaamista yliopisto-opiskelijoita useammin, erot olivat tilastollisesti
merkitsevia (kuvio 24). Viikoittain ja paivittain pelaaminen lisaantyy ikaryhmien myéta
niin, ettd paivittain pelaavia miehia on nuorimmassa ikaryhmassa 2 % ja vanhimmassa
6 % ja viikoittain pelaavia vastaavasti 21 % ja 39 %. Rahapelaamisen oli kokenut
ongelmaksi viimeisen vuoden aikana ainakin joskus 7 % miehista ja 1,7 % naisista.

Tarvetta kayttaa rahaa pelaamiseen yha enemman raportoi 4,3 % miehista ja 1,8 %
naisista. Pelaamiseen kaytetysta rahasta valehtelemisesta kertoi 2,3 % miehistd ja 0,6
% naisista. Osuudet naissa Lie-Bet-seulan kysymyksissa ovat miesten osalta pienempia
kuin vuonna 2008, mutta kysymysmuotoilun muutoksen vuoksi vertailu neljan vuoden
takaiseen tutkimukseen ei ole taysin luotettavaa.

Viimeksi kuluneen 30 paivan aikana kaytetty rahamaara oli keskimaarin miehilla 18,2
€ ja naisilla 6,5 €, mediaani oli 5 €. Suurin ilmoitettu summa oli 1000 €. Vastaavasti
viimeisen kuukauden aikana kaytetty aika vaihteli nollasta sataan tuntiin. Keskimaarin
rahapelaamiseen oli kulunut miehilla noin 1%z tuntia ja naisilla parikymmenta minuuttia
kuukaudessa.

Kuvio 24. Jotakin rahapelia viimeisen 12 kuukauden aikana pelanneiden osuudet (%)
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Opiskelijat vastasivat kayttavansa internetia opiskeluun tai toihin keskimaarin
hieman yli 10 tuntia viikossa. Yliopistoissa opiskelevat miehet eniten (11,8 tuntia) ja
ammattikorkeakouluissa opiskelevat naiset vahiten (8,9 tuntia). Vajaa viidennes kaikista
opiskelijoista kaytti internetia ainakin 20 tuntia opiskeluun tai tydhén. Enemman aikaa
internetissa kulutettiin muuhun toimintaan, kuten pelaamiseen, sosiaaliseen mediaan
tai shoppailuun, keskimaarin reilu 14 tuntia. Miehistd 40 % kaytti aikaa tallaiseen 20
tuntia viikossa tai enemman. Naisilla vastaava osuus oli viidennes. (kuvio 25)

Kuvio 25. Internetin kaytto opiskeluun ja tydhén sekda muuhun toimintaan (tuntia viikossa,
%, koko aineisto, miehet ja naiset)

100% -
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48 54 . . -
O7 t tai vahemman
60% - 35
. @8-19t
40% A 32 37
30
20% | H n m20 ttaiyli
o |
opiskeluun muuhun opiskeluun muuhun
ja tydhon ja tydhon
MIEHET NAISET

Miehista 28 % ja naisista 22 % koki internetissa kaytetyn ajan haittaavan opiskeluja.
Osuudet olivat suuremmat kuin nelja vuotta sitten, jolloin vastaavat osuudet olivat 19
% ja 14 %. Lahes viidesosa opiskelijoista raportoi netissa vietetyn ajan aiheuttavan
ongelmia vuorokausirytmissa, miehistd neljasosa ja naisista 15 %. Nelja prosenttia
opiskelijoista koki netinkayton aiheuttavan ongelmia ihmissuhteissa. Netinkayton
aiheuttamat ongelmat olivat yhta yleisia molemmilla koulutussektoreilla.
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4.4 Opiskelu

4.4.1 Opiskelun sujuminen ja ohjaus

Tassa tutkimuksessa kysyttiin ensi kertaa opiskelijoiden aiemmin suorittamia tutkintoja.
Koska kysely kohdistui perustutkintoa suorittaviin opiskelijoihin, kavi ilmi myds toista
tutkintoa suorittavien osuus. Ammattikorkeakouluopiskelijoista 76 %:lla oli suoritettuna
ylioppilastutkinto ja 27 %:lla ammatillinen tutkinto. Toista ammattikorkeakoulututkintoa oli
suorittamassa 6 % vastanneista. Yliopistollisia tutkintoja oli taustallaan 2 %:lla. Yliopisto-
opiskelijoista puolestaan 87 % oli ylioppilaita ja 18 %:lla oli kanditutkinto suoritettuna.
Valmiita maistereita oli 6 %. Alempia ammattikorkeakoulututkintoja oli 8 %:lla.

Opintopistekertyma eri koulutusaloilla vaihteli jonkin verran. Esimerkiksi kolmannen
opiskeluvuoden opiskelijoilla opintopisteiden keskiarvot vaihtelivat ammattikorkea-
koulujen tekniikan alan 136:n ja matkailu/ravitsemis/talousalan 159:n valilla. Keskiarvot
olivat hyvin samankaltaisia kuin nelja vuotta sitten. Yliopistoissa vastaavassa vaiheessa
matalin opintopisteiden keskiarvo oli niin ikdan teknillistieteellisilla aloilla (135) ja kor-
kein laaketieteellisissa tiedekunnissa (156).

Kuluneena lukuvuotena oli valmistunut 6,9 % ammattikorkeakouluopiskelijoista ja 6,2 %
yliopisto-opiskelijoista.

Opiskelualansa arvioi oikeaksi 69 % opiskelijoista, 23 % oli siitd epavarmoja ja 8 %
totesi sen vaaraksi. Kokemus oli samankaltaista kummallakin koulutussektorilla.
Osuudet ovat yhta suuria kuin aiemmissa tutkimuksissa, joissa oikeaksi opiskelualansa
kokevia on ollut 67—72 % ja vaaraksi 8-9 %. Alansa koko yleisimmin oikeaksi ammatti-
korkeakouluopiskelijoista sosiaali-, terveys-, liikunta -alan (81 %) sek& humanistisen,
kasvatus- ja kulttuurialan (75 %) opiskelijat. Yliopisto-opiskelijoista [aaketieteilijat olivat
selvasti yleisimmin omalla alallaan (92 %).

Yliopisto-opiskelijat kokivat enemman pettymyksia opiskelumenestyksestaan kuin
ammattikorkeakouluissa opiskelevat. Opiskelumenestys omiin tavoitteisiin verrattuna ol
odotettua huonompaa 26 %:lla yliopistoissa, mutta vain 17 %:lla ammattikorkeakouluissa
opiskelevista, molemmissa miehilla yleisemmin kuin naisilla. Yleisimmin odotettua
parempaa opiskelumenestys oli ammattikorkeakouluissa opiskelevilla miehilla (kuvio
26).
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Kuvio 26. Oma arvio opiskelumenestyksesta yliopisto- ja ammattikorkeakouluopiske-

lijoilla (%, miehet ja naiset).
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Tilanne opintoihin saatavassa ohjauksessa on kohentunut yliopisto-opiskelijoilla

aikaisempiin vuosiin verrattuna. Nyt 28 % heistd piti saamaansa ohjausta hyvana

tai erittdin hyvana, kun aiemmin osuus vaihteli 21 %:n ja 23 %:n valilla. Taysin

riittdmattdmaksi ohjauksen arvioivien osuus oli nyt pienimmillaan (11 %). (kuvio 27)

Laaketieteilijat pitivat yleisimmin ohjausta hyvana tai erittdin hyvana (35 %), mutta

my0s kauppatieteellisen ja teknillistieteellisten alojen opiskelijoista Iahes kolmannes piti

sitd hyvana. Puutetta ohjauksessa koettiin eniten taidekorkeakouluissa seka oikeus-

ja yhteiskuntatieteellisissa tiedekunnissa. Ammattikorkeakouluissa luonnontieteiden,

luonnonvara- ja ymparistdalan opiskelijat kokivat ohjauksen yleisimmin hyvaksi (38 %),

mutta kokemukset ohjauksesta eri alojen valilla olivat tasaisemmat kuin yliopistoissa

opiskelevilla.
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Kuvio 27. Kokemus opintoihin saadun ohjauksen riittdvyydesta, ammattikorkeakoulu-
opiskelijat 2008 ja 2012 ja yliopisto-opiskelijat 2000 - 2012.

B Taysin riittdmatonta O Jonkin verran vajavaista

O Kohtuullista/ vaihtelevaa B Hyvaa/ erittain hyvaa

2012 amk 31 | 31 | 30 |

2008 amk 35 | 30 | 25 |

2012 yo 29 | 33 | 28 |

2008 yo 31 | 33 | 23 |

[0 ]
2004 yo “ 31 | 32 | 21 |
| 14|

2000 yo 26 | 39 | 2 |

0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

Tutkimuksessa tiedusteltiin erikseen ohjattuun ja itsenaiseen opiskeluun sekd ansio-
tydhon kaytettya aikaa viikossa keskimaarin (taulukko 32). Ammattikorkeakoulu-
opiskelijat kayttivat aikaa ohjattuun opiskeluun keskimaarin 20 tuntia ja yliopisto-
opiskelijat 12 tuntia viikossa. Ohjattuun opiskeluun osallistuminen oli luonnollisesti
yleisintd nuorimmissa ikaryhmissa. Itsenaiseen opiskeluun kaytetyssa ajassa ei ollut
yhtd suurta eroa eri korkeakoulusektorien valilla. Ammattikorkeakouluissa opiskelevat
kayttivat tahan aikaa 11 tuntia ja yliopisto-opiskelijat 14 tuntia viikossa. Ansioty6hon
kaytetyssa ajassa ei ollut isoa eroa korkeakoulujen valilla.
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Taulukko 32. Ohjattuun ja itsenaiseen opiskeluun sekd ansiotydhon kaytetty aika
(tuntia) keskimaarin viikossa ikaryhmittain ja korkeakoulusektoreittain (miehet ja naiset

yhdessa).
alle 22-v. 22-24 25-29 30-34 kaikki yht.
, ) amk 25,2 20,3 16,1 13,7 20,0
Ohjattu opiskelu
yo 17,1 14,0 8,6 5,5 11,7
) amk 9,6 10,5 11,8 12,8 10,8
Itsenainen opiskelu
yo 14,7 15,5 13,3 10,3 13,9
. amk 5,5 10,1 14,4 20,1 10,8
Ansiotyo
yo 3,5 7,7 16,2 21,4 11,8

4.4.2 Opiskelu-uupumus ja into

Opiskelu-uupumusmittarin yksittaisten kysymysten osalta ei ollut tilastollisesti merkitsevia
eroja eri koulutussektorien miesten ja naisten valilla. Naiset kokivat enemman opiskelu-
uupumusta kuin miehet. (kuvio 28) Opiskeluasioiden murehtiminen oli tavallista,
viidennes opiskelijoista murehti opiskeluasioitaan paljon vapaa-aikanaan (samaa
mielta tai tdysin samaa mieltd). Vastaajista 14 % koki hukkuvansa opintoihin liittyvaan
tydomaaraan. Yleisintd tama oli naisilla ja heista erityisesti ammattikorkeakouluissa
opiskelevilla (18 %) ja harvinaisinta yliopistoissa opiskelevilla miehilla (9 %).

Opiskelu-uupumusmittarin keskiarvo oli 24,23 pistetta, miehilld 23,18 ja naisilla 24,84.
Uupumusmittarin osa-alueista korkein keskiarvo oli ekshaustiolla (11,09 p). Kyynisyyden
keskiarvo oli 7,27 p. ja riittamattémyyden 5,88 p.

Joka kymmenes opiskelija oli selvasti kohonneessa uupumusriskissa, kun rajana pidettiin
37 pistetta tai enemman. Vuonna 2008 laaditun normatiivisen intensiteettijakauman
mukaan selvasti kohonneessa uupumusriskissa oli yliopisto-opiskelijoista 12 % (miehet
14 %, naiset 10 %) ja ammattikorkeakouluopiskelijoista 13 % (miehet 12 %, naiset 13
%).
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Kuvio 28. Opiskelu-uupumusmittarin kysymysten uupumista ilmentavien ’taysin tai sa-

maa mieltd’-olevien osuudet (%, koko aineisto)
Esim. Taysin tai samaa mielta vaittdmassa "Tunnen hukkuvani opiskeluun liittyvaan tydmaaraan”
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Opiskeluinnon kokemuksessa erot naisten ja miesten valilld eivat olleet kovin suuria.
Siksi kuviossa 29 esitetdan jakaumat koko aineiston osalta. Opiskeluinto-mittarissa
kysyttiin, onko opiskelu vastaajalle hyvin merkityksellistd. Taysin tai samaa mielta
vaittdmasta oli 44 % opiskelijoista ja selkeasti innostuneisuutta koki 28 %. Neljannes
opiskelijoista inspiroitui opiskelusta. Energisyytta opiskelussa koki vain joka kymmenes.
Yleisintd merkityksellisyyden kokemus oli laaketieteilijoillda ja ammattikorkeakouluissa
toisaalta humanististen-, kasvatus-, kulttuurialojen opiskelijoilla ja toisaalta sosiaali-,
terveys-, liikunta-alojen naisilla.

Opiskeluinto-mittarin keskiarvo oli 30,9 pistetta.
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Kuvio 29. Opiskeluinto-kysymysten jakaumat (%) koko aineiston osalta.

Samaa mieltd = Taysin samaa mielta + samaa mielta
Osittain eri/samaa mieltad = Osittain eri mieltd + Osittain samaa mielta
Eri mieltéd = Taysin eri mieltd + eri mielta
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4.4.3 Oppimisvaikeudet

Opiskelijoista viidella prosentilla oli psykologin, puheterapeutin, erityisopettajan tai
laakarin toteama oppimisvaikeus tai oppimiseen vaikuttava sairaus tai vamma (amk 6,1
% ja yo 3,4 %), naisilla hieman yleisemmin kuin miehilla (miehet 3,4 % vs. naiset 5,4 %).
Ammattikorkeakouluissa opiskelevilla naisilla oppimisvaikeuksia oli todettu useammin
kuin muilla (7,3 %). Tavallisimmin oli kyse lukivaikeudesta (74 %), mutta kaikkia muitakin
kysymyksessa esitettyja sairauksia tai vammoja raportoitiin.

Vastanneista puolet ei ollut saanut sen vuoksi erityisjarjestelyja ylioppilaskirjoituksissa.
Naisista 49 %, mutta miehista vain 32 % oli saanut erityisjarjestelyja.
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4.5 Toimeentulo ja tyossakaynti

Vastaajista 46 % arvioi tulevansa taloudellisesti toimeen hyvin tai erittéin hyvin, mutta 15
% arvioi toimeentulonsa erittdin niukaksi ja epavarmaksi. Reilu kolmannes koki tulevansa
toimeen, kun eli saastavaisesti. Kuten nelja vuotta sitten, yliopistoissa opiskelevat
arvioivat rahatilanteensa paremmaksi kuin ammattikorkeakouluissa opiskelevat, erot
olivat tilastollisesti merkitsevia (kuvio 30). Miespuolisista yliopisto-opiskelijoista 55
% arvioi tulevansa hyvin tai erittdin hyvin toimeen, heista yleisimmin oikeustieteen,
teknillistieteiden ja taidealan miehet (62-65 %). Eniten erittdin niukaksi ja epavarmaksi
toimeentulonsa arvioivia oli ammattikorkeakoulujen naisopiskelijoissa (20 %), erityisesti
humanistisen-, kasvatus- ja kulttuurialojen naisissa (26 %).

Kuvio 30. Rahojen riittdminen ammattikorkeakouluopiskelijoilla 2008 ja 2012 ja
yliopisto-opiskelijoilla 2000 -2012 (%).

B Toimeentulo erittdin O Tulin toimeen, kun
niukka ja epdavarma elin sddstavaisesti
O Tulin hyvin toimeen O Rahat riittivat erittdin hyvin
2012 T 39 [ 28 [ 15 ]
AMK
miehet 2008 KT 38 [ 30 16 |
amvk 2012 |EEEEFTIEEN 43 [ 28 9]
naiset
2008 TN 42 | 29 11|
2012 EFE 33 [ 32 [ 23 |
YO
miehet 2008 | EEE 31 [ 31 | 25 |
2004 HEHE 38 [ 35 | 19 |
2000 ICH 37 [ 38 [ 19 |
YO 012 EEFEE 40 [ 32 [ 15 |
naiset
2008 HEEEIN 41 | 32 | 16 |
2004 HEME 45 [ 33 [ 14 ]
2000 BETHH 48 | 32 [ 10 |
0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %
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Yliopisto-opiskelijoiden osalta muutokset neljdn vuoden takaiseen tilanteeseen olivat
vahaisia. Ammattikorkeakouluopiskelijoista niukasti toimeentulevien opiskelijoiden
osuus on hieman kasvanut ja hyvin tai erittdin hyvin toimeentulevien osuus hieman
pienentynyt (kuvio 30).

Vastanneista 62 % arvioi, etta heidan on kaytava tdissa toimeentulonsa takaamiseksi.
Vastaajista 62 % sai taloudellista tukea vanhemmiltaan tai muilta sukulaisiltaan.
Kummassakaan naista asioista ei ollut merkitsevia eroja korkeakoulusektorien valilla.
Hieman yli puolet opiskelijoista vastasi asumismenojen vievan yli puolet kaytettavissa
olevista varoista, ammattikorkeakoulujen opiskelijoista 58 % ja yliopisto-opiskelijoista
49 % (p<0,001 seka miehilla etta naisilla).

Koettu pakko kayda toissa lisdantyi yliopisto-opiskelijoilla jatkuvasti vuodesta 2000
vuoteen 2008, mutta tdssa tutkimuksessa nousu taittui ja kaantyi laskuun. Myoskaan
niiden osuus, jotka arvioivat asumismenojen vievat yli puolet kaytdssa olevista varoista,
ei ole enda kasvanut yliopisto-opiskelijoilla. Taloudellisen tuen saanti perheeltd on
edelleen hieman vahentynyt, vaikka on viela varsin tavallista. (kuvio 31)

Kuvio 31. Yliopisto-opiskelijoiden arviointia taloudellisesta tilanteestaan vuosina 2000 —
2012, ammattikorkeakouluopiskelijoilla asumismenojen osalta 2008 ja 2012 (%).
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Opiskelijoista 71 % oli tehnyt kokopaivatoitd viimeksi kuluneen vuoden aikana: vajaa
kolmannes oli ollut tallaisessa tydssa korkeintaan kolme kuukautta ja viidennes 4-6
kuukautta ja lahes viidennes yli puoli vuotta. (kuvio 32) Miehilla oli naisia useammin
vahintaan neljan kuukauden tyoskentelyjaksoja (miehet 43 %, naiset 36 %) ja
erityisesti ammattikorkeakoulujen miehilla. Kokopaivatytssa kayneet olivat keskimaarin
tydskennelleet 3,6 kuukautta vuodessa, miehet 3,9 ja naiset 3,4 kuukautta. Kauppa-
ja teknillistieteellisten ja yhteiskuntatieteellisten alojen opiskelijat olivat tehneet
keskimaarin eniten kokopaivatoita, laaketieteilijat puolestaan vahiten. Vastaavasti
ammattikorkeakouluopiskelijoista matkailu-, ravitsemis- ja talousalan seka tekniikan
opiskelijat eniten ja humanistisen-, kasvatus- ja kulttuurialan opiskelijat vahiten.

Osa kokopaivaisesta tyoskentelysta tapahtuu lukuvuoden aikana, yliopisto-opiskelijoilla
keskimaarin lahes 2 kuukautta ja ammattikorkeakouluopiskelijoilla 1,5 kuukautta. Yli
puoli vuotta kestanyt kokopaivainen tyoskentely painottuu luonnollisesti vanhempiin
ikaryhmiin.

Kokopaivatyon tekemisessa ei kovin suuria muutoksia ollut vuoteen 2008 verrattuna,
mutta ylipdansa kokopaivatydssa olleiden osuus oli nyt hieman korkeampi kuin 2008

(71 % vs. 67%).

Kuvio 32. Kokopaivatydn tekeminen sukupuolittain ja korkeakoulusektoreittain (%).
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Saannollistd osapaivatyota oli tehnyt 55 % opiskelijoista, puolet heista alle 6 kuukautta
ja puolet yli. Keskimaarin osapaivatoita tehtiin 15 tuntia viikkossa. Lyhyet alle kuukauden
kestoiset tydjaksot ovat opiskelijoilla myds tavallisia, 40 % oli ollut keikkatbissa. Kaikki
tydssakaynnin muodot huomioiden 57 %:lla vastaajista tyd on liittynyt opiskeluun,
yleisimmin ammattikorkeakoulujen opiskelijoilla, miehistd 60 %:lla ja naisista 63 %:lla.
Vastaavat osuudet olivat yliopisto-opiskelijoilla 54 % ja 52 %. Koulutusalakohtainen
vaihtelu oli suurta molemmissa koulutusmuodoissa. Yliopisto-opiskelijoilla yleisinta
oman alan tyét olivat taidealoilla, liikunta-, kasvatus-, terveystieteen ja psykologian
seka laaketieteellisilla aloilla (65-86 %). Ammattikorkeakouluissa oman alan t6ita tehtiin
yleisimmin sosiaali-, terveys- ja liikunta-aloilla (79 %).

Osapaivatoitad tehneiden osuudessa oli nousua vuoteen 2008 verrattuna (55 % vs. 40
%), samoin keikkaty6t olivat yleistyneet (40 % vs. 35 %). Yliopisto-opiskelijoilla yli 3
kuukautta tayspaivatyota tehneiden osuudet ovat olleet samankaltaisia vuodesta 2000

alkaen, noin 38 %. Osa-aikaty6ta yli puoli vuotta tehneiden osuus on vahitellen noussut
17 % 2> 19 % = 20 % 2> 27 %.
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4.6 Ihmissuhteet

4.6.1 Pari- ja perhesuhteet

Vastaajista 40 % asui yksin omassa taloudessa, 37 % kaksin puolisonsa kanssa ja
yhteistaloudessa tai kimppakampassa 9 %. Vanhempien luona asuminen on ymmarr-
ettavasti yleisintd nuorimmassa ikaryhmassa. Alle 22-vuotiaista miesopiskelijoista
joka viides asui vanhempiensa luona, mutta naisopiskelijoista vain 8 %.

Kahdella kolmesta opiskelijasta oli vakituinen parisuhde, mika luonnollisesti yleistyi
ikdryhmien myota. Kuitenkin vanhimmassa eli 30-34-vuotiaiden ikdryhmassa vailla
vakituista parisuhdetta oli noin 30 % miehistd ja 20 % naisista. Lapsia oli 8,6 %:lla
opiskelijoista ja 2 % vastaajista tai heidéan kumppaneistaan oli raskaana. Vuosien 2000
ja 2004 tutkimuksissa lapsia oli 7,5 %:lla yliopisto-opiskelijoista ja vuonna 2008 8,9
%:lla. Vanhimman ikdryhman naisista ammattikorkeakouluissa opiskelevilla oli lapsia jo
puolella, mutta yliopisto-opiskelijoista kolmanneksella. (kuvio 33). Opiskelijoista 60 %
suunnitteli hankkivansa lapsen tai lisaa lapsia, 30 % ei ollut miettinyt asiaa tai ei osannut
sanoa.

Kuvio 33. Niiden naisopiskelijoiden osuus, joilla on lapsia (%, ikaryhmittain). Yliopisto-
opiskelijat 2000-2012 ja ammattikorkeakouluopiskelijat 2008 ja 2012.
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4.6.2 Ystavat ja sosiaalinen tuki

Sosiaalisen tuen tunnuslukuja on koottu kuvioon 34. Lahes puolet vastaajista oli

yhdessa ystavansa tai ystaviensa kanssa vapaa-aikana ainakin 2 kertaa viikossa, mutta

8 % miehista ja 6 % naisista tapasi ystavidan harvemmin kuin kerran kuukaudessa.

Naisten parempi keskustelutuki nakyi tassakin tutkimuksessa. Vailla keskustelutukea oli

joka kymmenes mies, mutta 4 % naisista. Miehista 70 %:lla keskustelutuki oli hyvaa eli

he voivat halutessaan puhua laheistensa kanssa asioistaan tai ongelmistaan, naisilla

osuus oli 84 %. Eri mittareiden mukaan yksinaisia oli 5-7 % opiskelijoista (koki itsensa

yksindiseksi usein, ei mahdollisuutta keskustella asioistaan laheistensd kanssa tai

tapasi ystaviaan harvemmin kuin kuukausittain).

Kuvio 34. Sosiaalinen tuki opiskelijoilla (%).
Ryhmittely puutteelliseen tukeen, valiryhmaan tai hyvaan tukeen seuraavasti:

Yksindisyys: usein / ajoittain / ei

Keskustelutuki: ei koskaan tai hyvin harvoin / joskus tai joistakin asioista / aina tai usein
Opiskeluryhméaan kuuluminen: ei / ei osaa sanoa / kylla

Yhdessaolo ystavien kanssa: harvemmin kuin kerran kuukaudessa / 1-4 kertaa kuukaudessa / 2 kertaa viikossa
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Opiskelijoista 60 % koki kuuluvansa johonkin opiskeluun liittyvaan ryhmaan, ja 31 %

koki, ettei kuulu mihinkdan ryhmaan, vaikka sellaisiksi katsottiin esimerkiksi vuosikurssi,

laitos, graduryhma, ainejarjestd. Ryhmaan kuulumisen tunne oli yleisinta alle 25-vuctiailla

ja etenkin yliopistoissa opiskelevilla. (kuvio 35). Ryhmaan kuuluminen oli yleisinta

|aaketieteelliselld (87 %) ja liikunta-, kasvatus-, terveystieteen ja psykologian aloilla (76

%) ja ammattikorkeakouluissa yleisimmin sosiaali-, terveys- ja liikunta-alalla (61 %).

Kuvio 35. Niiden opiskelijoiden osuus, jotka kokevat kuuluvansa johonkin opiskeluun

littyvdadn ryhmaan (%), yliopisto- ja ammattikorkeakouluopiskelijat ikaryhmittain ja

sukupuolittain.
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Yliopisto-opiskelijoilla kokemus opiskeluryhmaan kuulumisesta on yleistynyt vuodesta
2000, jolloin osuus oli 48 % ja ryhman ulkopuolisiksi itsensa kokevien osuus oli 37 %.
Nyt vastaavat osuudet olivat 65 % ja 27 % (kuvio 36).

Kuvio 36. Yliopisto-opiskelijoiden kokemus opiskeluryhmaan kuulumisesta 2000 - 2012.
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4.6.3 Kiusaaminen ja vakivalta

Vastaajista 1ahes puolet (48 %) oli kokenut kiusaamista kouluaikanaan. Viidesosaa
vastaajista oli kiusattu useiden vuosien ajan. Korkeakouluopintojen aikana muiden
opiskelijoiden kiusaamisen kohteena koki olleensa 5 % opiskelijoista ja henkilékunnan
kiusaamisen kohteena 6,5 %.

Fyysisen vakivallan kohteeksi oli joutunut 42 % miehista ja 24 % naisista, vakivallalla
uhkaamisen kohteeksi 39 % miehista ja 22 % naisista. Seksuaalista vakivaltaa oli kokenut
joka kymmenes nainen ja prosentti miehista. Miehista 21 %:lla oli vakivaltakokemuksia
lapsuudessa, 40 %:lla nuoruudessa ja 22 %:lla nuorena aikuisena. Vastaavat osuudet
naisilla olivat 18 %, 28 %, 17 %.
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YHTEENVETO

Tutkimuksessa kartoitettiin korkeakouluopiskelijoiden fyysista, psyykkista ja sosiaalista
terveydentilaa, keskeisia terveyskayttaytymisen piirteita seka terveyspalvelujen kayttoa
ja mielipiteita palvelujen laadusta. Lisaksi selvitettiin terveyteen, terveyskayttaytymiseen
ja opiskelukykyyn liittyvia tekijoita, kuten sosiaalisia suhteita, opiskelua ja toimeentuloa.
Erityisteemoina olivat oppimisvaikeudet (erityisesti luki-vaikeudet), peliriippuvuus
ja netin kayttd, paan ja kasvojen alueen kivut (narskuttelu), paniikkiahdistuneisuus,
seksuaalisuuden ongelmat, vulvodynia, kiusaamis-, vainoamis- ja vakivaltakokemukset
seka liikkunnan kulttuuriset ja sosiaaliset merkitykset. Lisaksi pyritddn saamaan tietoa
maahanmuuttajaopiskelijoista. Valtaosa erityisteemoista raportoidaan erillisartikkeleissa.

Tutkimus toteutettiin siten, ettd se on vertailukelpoinen vuosien 2000, 2004 ja 2008
valtakunnallisten korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimusten kanssa. Varsinais-
Suomen sairaanhoitopiirin eettinen toimikunta hyvaksyi tutkimuksen ja opiskelijat
antoivat tietoon perustuvan suostumuksensa vastaamalla vapaaehtoisesti kyselyyn.

Tutkimuksen kohdejoukkona olivat alle 35-vuotiaat perustutkintoa suorittavat
suomalaiset korkeakouluopiskelijat. Otoksen koko oli 9992 opiskelijaa, joista 47 % oli
miehia. Ammattikorkeakoulu- ja yliopisto-opiskelijoita oli otoksessa yhta paljon ja myds
sukupuolijakauma oli samanlainen. Tutkimus suoritettiin postitse lomakekyselyna,
mutta vastaaminen internetissa oli myos mahdollista. Vastaamiskehotuksia lahetettiin
sahkoisesti nelja ja yksi uusintakysely lahetettiin postitse.

Kokonaisvastausprosentti oli 44 %, (amk 40 %, yo 49 %). Miesten vastausaktiivisuus oli
35 % (amk 31 %, yo 39 %) ja naisten 52 % (amk 47 %, yo 57 %). Vastanneet edustivat hyvin
kohdejoukkoa muiden taustamuuttujien kuin sukupuolen osalta. Tulokset raportoidaan
tassa julkaisussa ikaryhmittain, sukupuolittain ja koulutussektoreittain seka sahkoisena
opiskelun keston, opiskelupaikkakunnan (tai 1&anin) ja koulutusalan mukaan. Tuloksia
vertaillaan koulutussektorien kesken seka vuosien 2000, 2004 ja 2008 valtakunnallisiin
korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksiin.

Valtaosalla opiskelijoista (65 %) oli jokin ladkarin, hammaslaakarin tai psykologin
toteama pysyva, pitkdkestoinen tai usein toistuva sairaus, vika tai vamma, joka on
oireillut tai vaatinut hoitoa viimeksi kuluneen vuoden aikana. Sairauksien esiintyvyys
on pysynyt vuodesta toiseen hyvin samanlaisena, mutta diagnosoidun masennuksen
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ja ahdistuneisuushairién osuus on kaksinkertaistunut vuodesta 2000 alkaen. Yliopisto-
opiskelijoilla osuudet olivat tassa tutkimuksessa 7,9 % ja 5,7 %. Opiskelijoista 84 % koki
terveytensa hyvaksi ja 3 % huonoksi. Jotakin tiettya oiretta paivittain tai Iahes paivittain
oli kokenut 29 % miehista ja 46 % naisista. Terveydentilan ja oireiden kokemisen osuudet
ovat samankaltaisia kuin aiemmissa tutkimuksissa. Yleisimmat paivittain ja viikoittain
esiintyvat oireet olivat sekéd miehilla ettd naisilla vasymys ja niskavaivat. Muita tavallisia
oireita olivat iho-ongelmat, nuha/tukkoisuus, nukahtamisvaikeudet sekad ilmavaivat/
turvotus. Jostakin psyykkisesta oireesta karsi paivittain 12 % vastaajista, yleisoireesta
11 % ja vatsaoireesta 10 %.

Naisista 64 % raportoi karsineensa viimeisen vuoden aikana gynekologisista vaivoista,
yleisimmin kuukautiskivuista (46 %) tai epasaanndllisisté vuodoista (20 %). Haittaavan
runsasta kuukautisvuotoa ja yhdyntékipuja oli noin 10 %:lla. Seksuaaliterveyteen liittyvia
ongelmia oli ollut 27 %:lla miehista, yleisimmin liian nopea tai viivastynyt siemensyoksy.
Miehistd 39 %:lla ja naisista 47 %:lla oli raskauden ehkaisyna ollut ehkaisypilleri.
Hormonaalisen ehkaisyn kayttda lisasi viela ehkaisyrenkaan ja -laastarin kaytto.
Kondomi oli ollut kaytdssa 45 %:lla miehisté ja 36 %:lla naisista.

Syomishairidihin viittaavia oireita oli joka kymmenennellad naisella, mutta vain 2 %:lla
naisista oli todettu sydmishairid. Psyykkisia vaikeuksia oli GHQ12-mittarin perusteella
28 %:lla vastanneista (miehet 20 %, naiset 33 %). Yleisimpina ongelmina oli jatkuvan
ylirasituksen kokeminen, itsensa kokeminen onnettomaksi ja masentuneeksi, tehtaviin
keskittyminen sekd valvominen huolien takia. Mielenterveysseulan mukaan opiskeli-
joista 30 % koki runsaasti stressia. Yleisimmin stressia aiheutti esiintyminen ja vaikeus
saada otetta opiskelusta. Noin viidennes opiskelijoista koki mielialansa, tulevaisuuden
suunnittelemisen, omat voimansa ja kykynsa negatiivisiksi. Voimavaroja tuottavia
asioita olivat ihmissuhteet ja seksuaalisuus. My6s tulevaisuuden suunnitteleminen,
omat voimavarat ja mieliala ovat enemmistdlle positiivisia asioita. Otteen saaminen
opiskelusta ja esiintyminen olivat sen sijaan myonteisia asioita vain alla puolelle
opiskelijoista. Psyykkisten vaikeuksien ja stressin kokeminen oli samankaltaista
molemmilla koulutussektoreilla. Psyykkiset ongelmat ovat yleistyneet vyliopisto-
opiskelijoilla vuodesta 2000 alkaen.

Opiskelijamiehista 41 % ja naisista 23 % oli ylipainoisia. Merkittdvaa ylipainoa (BMI
30 kg/m2 tai yli) oli miehista 8 %:lla ja naisista 6,5 %:lla. Ylipainoisuus lisaantyi
ikdryhmien myd6ta: nuorimmista miehista ylipainoisia oli 30 %, mutta vanhimmista jo
57 %. Ylipainoisuus oli ammattikorkeakouluopiskelijoilla yleisempaa kuin yliopisto-
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opiskelijoilla. Ylipainoisuus on jatkanut yleistymistadan seka miehilla etta naisilla vuodesta
2000 Iahtien. Alipainoisia oli 9 % naisista, mutta vain 2 % miehistd. Naiset arvioivat
itsensa ylipainoisiksi todellisuutta useammin, miehilla trendi oli toisin pain.

Palvelujen kayton kysymys kuvaa paitsi opiskelijavaeston tarvetta terveyspalveluihin,
myds niiden saatavuutta. Ylioppilaiden terveydenhoitosaatioon verrattuna kunnallisen
opiskeluterveydenhuollon vahaisempi palvelujen tarjonta nakyi selvasti eri
terveydenhuollon ammattilaisten palveluiden kaytdéssa. Ammattikorkeakouluopiskelijat
kayttivat opiskeluterveydenhuollon lisdksi ja sijasta terveyskeskuksen muita palveluja.
Vastaanottokaynnit olivat vahentyneet vuoteen 2008 verrattuna lukuun ottamatta
YTHS:n psykologi- ja psykiatripalveluja. Molempien korkeakoulusektorien opiskelijat
olivat varsin tyytyvaisia opiskeluterveydenhuollossa toteutuneiden vastaanottokayntien
sisaltdon (amk 86 %, yo 88-89 %).

Opiskelijoiden omat toiveet saada apua erilaisissa ongelmissa vastasivat hyvin muiden
tutkimuskysymysten antamaa kuvaa ja osoittavat opiskelijoiden varsin hyvin tiedostavan
ongelmakohdat elamassaan. Niissa korostuivat opiskelun ja henkisen hyvinvoinnin asiat,
kuten stressin- ja ajanhallinta, tuen tarve opiskeluongelmiin ja -taitoihin, jannittaminen
seka ihmissuhde/itsetunto-ongelmat. Ammattikorkeakouluopiskelijat toivoivat yliopisto-
opiskelijoita useammin apua painonhallintaan ja liikuntaan.

Terveyskayttaytymisessa miesten hampaiden hoitotottumukset olivat huonompia
kuin naisten ja ammattikorkeakouluissa opiskelevien huonompia kuin yliopistoissa
opiskelevien. Erot nakyivat niin hampaiden harjauksessa, hammastahnan kuin
-langankin kaytdssa. Suositusten mukaisesti kahdesti paivassa harjasi 79 % yliopisto-
jen naisopiskelijoista, mutta vain 62 % yliopistojen ja 54 % ammattikorkeakoulujen
miesopiskelijoista.

Opiskelijoista 24 % harrasti kuntoliikuntaa ainakin nelja kertaa viikossa, 36 % pari kolme
kertaa viikossa ja joka kymmenes opiskelija ei lainkaan. Runsaasti liikkkuvien osuus on
hieman kasvanut. Koulutussektorien vertailussa ammattikorkeakouluopiskelijoiden
joukossa on hieman enemman niitd, joiden liikuntaharrastus on hyvin vahaista.
Vahintaan puoli tuntia paivassa hyotyliikkuntaa harrastavia oli miehista 47 % ja naisis-
ta 55 %. Yli tunnin paivassa hyotyliikkuvia oli yliopisto-opiskelijoista 14 % ja ammatti-
korkeakouluopiskelijoista 17 %.
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Suurin ero eri koulutussektoreiden opiskelijoiden kayttdmissa liikuntapalveluissa
oli oppilaitoksen tarjoamassa liikunnassa. Yliopistoissa opiskelevista naisista 30 %
kaytti yliopistojen liikuntatarjontaa, mutta ammattikorkeakoulujen naisopiskelijoista
vain 8 %, miehilld vastaavat osuudet olivat 17 % ja 8 %. Silti yliopisto-opiskelijat
kayttivat yhta yleisesti kaupallisia, kunnallisia ja seurojen liikuntapalveluja kuin
ammattikorkeakouluopiskelijat. Kokemukset ja mielikuvat korkeakoululiikunnasta oli-
vat lisanneet kiinnostusta liikuntaa kohtaan kolmasosalla yliopisto-opiskelijoista mutta
vain kymmenesosalla ammattikorkeakouluopiskelijoista. Ammattikorkeakouluopiske-
lijat kokivat yliopisto-opiskelijoita useammin harrastamisen kalleuden ja sopivien
likuntapaikkojen puutteen haittaavan liikkunnan harrastamistaan.

Doping-aineita liikuntasuorituksen, voiman tai ulkonadn parantamiseen oli joskus
eldmansa aikana kayttanyt 1,6 % miehista ja 0,4 % naisista.

Ravintoasioissa terveystietoisimpia olivat yliopistojen naisopiskelijat, joista 77 % ajatteli
ruokaa hankkiessaan usein sen terveellisyytta. Terveellisyyden ajattelu oli yleistynyt
molempien koulutussektorien naisilla ja miehilld, eniten ammattikorkeakoulujen
miesopiskelijoilla, joista 49 % vastasi nyt ajattelevansa sitd usein. Opiskelijoista
52 % nautti paivan paaateriansa yleensd opiskelijaravintoloissa. Naiset soivat
miehia yleisemmin paivittain kaytettdvaksi suositeltuja terveellisia ruokia, kuten
hedelmid, marjoja, kasviksia ja taysjyvaviljavalmisteita. Poikkeuksena olivat maito-
valmisteet, joita miehet kayttivat yhta yleisesti. Opiskelijoista 12 % ei kayttanyt lain-
kaan maitoa tai piimaa. Hedelmien, marjojen ja kasvisten kayttd oli yliopisto-
opiskelijoilla yleisempaa kuin ammattikorkeakouluopiskelijoilla. Opiskelijoista yli 60 %
s0Oi taysjyvavalmisteita suunnilleen joka paiva. Suositus leivan sydémiseen on vahintaan
4 viipaletta paivassa, mihin ylti 45 % miehista ja 30 % naisista. Leipalevitteena yleisin
oli voi-kasvidljyseos, jota kaytti 41 % opiskelijoista ja seuraavana kasvirasvapohjainen
kevytlevite (25 %). Voin kayttgjia oli 6,6 %, osuus on kaksinkertaistunut neljan vuoden
takaiseen verrattuna.

Tupakoinnissa oli eroja koulutusektoreiden, mutta ei sukupuolten valilla. Kyselyyn
vastanneista yliopisto-opiskelijoista poltti paivittdin 5 % ja ammattikorkeakoulu-
opiskelijoista 13 %. Ensin mainituista oli tupakoimattomia 83 %, jalkimmaisista 75 %.
Tupakoinnin oli lopettanut 13 % vastanneista. Tupakoinnin vaheneminen on jatkunut
suotuisasti seka yliopisto- ettd ammattikorkeakouluopiskelijoilla. Miehistd nuuskaa
kaytti saanndllisesti 5 % ja satunnaisesti 8 % Muiden tupakkatuotteiden kayttd
oli harvinaista. Vesipiippua oli kokeillut neljdnnes vastaajista, mutta yli 20 kertaa
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kayttaneita oli miehista 4 % ja naisista 2 %.

Taysin raittiita opiskelijoista oli 8 %. Miesten itseraportoitu alkoholinkulutus oli 4,3 kg
vuodessa (amk 4,5 kg/v, yo 4,1 kg/v), naisten 2,0 kg/v. Miesopiskelijoista viidennes
kuului runsaasti kuluttaviin, naisopiskelijoista 11 %, vahan alkoholia kayttavia oli
miehista 24 % ja naisista 41 %. Suurkuluttajia oli miehistd 3,5 % ja naisista 1,3 %.
Alkoholia kayttaessaan vajaa kolmannes yliopistoissa ja yli 40 % ammattikorkea-
kouluissa opiskelevista kaytti sitd humalahakuisesti (miehet vahintdan 7 ja naiset
5 annosta kerralla). Kertakulutuksena 10 annosta tai yli oli myés melko tavallista
erityisesti ammattikorkeakoulujen miesopiskelijoilla (amk 22 %, yo 13 %). AUDIT-
pistein arvioituna reilu puolet miehista ja 78 % naisista sijoittui turvallisen (0-7 p)
alkoholinkaytdn alueelle, mutta 28 % miehista ja 13 % naisista sai 11 p tai enemman.
Seka itse arvioidun alkoholinkdyton ettd AUDIT-pisteiden perusteella arvioiden
alkoholinkaytté on vahentynyt neljan vuoden takaiseen tilanteeseen verrattuna.
Erityisesti miehet nayttaisivat vahentaneen alkoholinkayttéaan.

Paihteidenkayton itsearvioinnissa tupakkatuotteiden kaytdon kokeminen liialliseksi
my®otaili paivittain tupakoivien osuuksia. Sen sijaan alkoholinkaytténsa arvioi aivan liian
suureksi vain 1,5 % miehista ja 0,5 % naisista. Hieman liian suurena sita piti viidennes
miehista ja 12 % naisista.

Opiskelijoista 19 % on kokeillut tai kayttanyt jotakin huumetta, laakkeita tai alkoholia +
laakkeitd yhdessa paihtymistarkoituksessa (miehet 24 %, naiset 17 %). Paaasiallinen
huume oli kannabis, mutta kaikkia kysymyksessa esitettyja huumeita raportoitiin.
Huumeiden kayttd ja kokeilu on yleistynyt yliopisto-opiskelijoilla vuodesta 2000 vuoteen
2008 asti, mutta tama kehitys on nyt taittunut.

Opiskelijoista 60 % vastasi pelanneensa jotakin rahapelia viimeisen 12 kuukauden
aikana, miehet naisia yleisemmin. Rahapelaamisen oli kokenut ongelmaksi viimeisen
vuoden aikana ainakin joskus 7 % miehista ja 2 % naisista. Internetissa kaytetyn ajan
koettiin haittaavan opiskeluja yleisemmin kuin nelja vuotta sitten. Miehistd 28 % ja
naisista 22 % vastasi tata koskevaan kysymykseen kylld, kun edellisessa tutkimuksessa
vastaavat osuudet olivat 19 % ja 14 %. Lahes viidesosa raportoi netissa vietetyn ajan
aiheuttavan ongelmia vuorokausirytmissa.

Ammattikorkeakoulu-opiskelijoista 27 %:lla oli suoritettuna ammatillinen tutkinto ja
toista ammattikorkeakoulututkintoa oli opiskelemassa 6 % vastanneista. Yliopistollisia
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tutkintoja oli taustallaan 2 %:lla. Yliopisto-opiskelijoista puolestaan 18 %:lla oli
kanditutkinto suoritettuna ja valmiita maistereita oli 6 %. Alempia ammattikorkea-
koulututkintoja oli 8 %:lla.

Opiskelualansa koki oikeaksi 69 % opiskelijoista ja vaaraksi 8 %. Yliopisto-opiskelijat
kokivat enemman pettymyksia opiskelumenestyksestdan kuin ammattikorkeakouluissa
opiskelevat. Opiskelumenestys omiin tavoitteisiin verrattuna oli odotettua huonompaa
26 %:lla yliopistoissa, mutta vain 17 %:lla ammattikorkeakouluissa opiskelevista,
molemmissa miehilld yleisemmin kuin naisilla. Tilanne opintoihin saatavassa ohjauk-
sessa on kohentunut yliopisto-opiskelijoilla aikaisempiin vuosiin verrattuna. Nyt 28 %
heista piti saamaansa ohjausta hyvana tai erittain hyvana, kun aiemmin osuus vaihteli
21 %:n ja 23 %:n valilla. Taysin riittamattdimaksi ohjauksen arvioivien osuus oli nyt
pienimmilldan (11 %).

Noin kymmenesosalla opiskelijoista oli kohonnut opiskelu-uupumusriski. Naiset
kokivat enemman uupumusta kuin miehet. Opiskeluasioiden murehtiminen oli taval-
lista, viidennes opiskelijoista murehti opiskeluasioitaan paljon vapaa-aikanaan.
Vastaajista 14 % koki hukkuvansa opintoihin liittyvaan tydmaaraan. Yleisinta tdama ol
naisilla ja heistd erityisesti ammattikorkeakouluissa opiskelevilla (18 %) ja harvinai-
sinta yliopistoissa opiskelevilla miehilla (9 %). Opiskeluinto-mittarissa kysyttiin, onko
opiskelu vastaajalle hyvin merkityksellistd. Samaa mieltd vaittamastd oli 44 %
opiskelijoista ja selkeasti innostuneisuutta koki 28 %. Neljannes opiskelijoista inspi-
roitui opiskelusta, mutta energisyytta opiskelussa koki vain joka kymmenes.

Opiskelijoista viidella prosentilla oli todettu oppimisvaikeus tai oppimiseen vaikuttava
sairaus tai vamma. Ammattikorkeakouluissa opiskelevilla naisilla oppimisvaikeuksia ol
todettu useammin kuin muilla (7,3 %). Tavallisimmin oli kyse lukivaikeudesta (73 %).
Vastanneista puolet ei ollut saanut sen vuoksi erityisjarjestelyja ylioppilaskirjoituksissa.

Vastaajista 46 % arvioi tulevansa taloudellisesti toimeen hyvin, mutta 15 % arvioi
toimeentulonsa erittain niukaksi ja epavarmaksi. Yliopistoissa opiskelevat arvioivat
rahatilanteensa paremmaksi kuin ammattikorkeakouluissa opiskelevat. Eniten
erittdin niukaksi ja epavarmaksi toimeentulonsa arvioivia oli ammattikorkeakoulujen
naisopiskelijoissa (20 %). Vastanneista 62 % arvioi, ettd heidan on kaytava tdissa
toimeentulonsa takaamiseksi ja yhtd suuri osa opiskelijoista sai taloudellista tukea
l&heisiltdan. Hieman yli puolet opiskelijoista vastasi asumismenojen vievan yli puolet
kaytettavissa olevista varoista (amk 58 %, yo 49 %)
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Opiskelijoista 71 % oli tehnyt kokopaivatoitd viimeksi kuluneen vuoden aikana.
Viidennes oli tydskennellyt 4-6 kuukautta ja lahes viidennes yli puoli vuotta, joten
osa kokopaivaisesta tydskentelystd tapahtuu lukuvuoden aikana. Yli puoli vuotta
kestanyt kokopaivainen tyoskentely painottuu luonnollisesti vanhempiin ikaryhmiin.
Opiskelijoista 55 % oli tehnyt sdanndllistd osapaivatyotad. Alle kuukauden kestoiset
tydjaksot olivat opiskelijoilla myds tavallisia. Tydssakaynti on yleistynyt neljan vuoden
takaiseen tutkimukseen verrattuna. Yliopisto-opiskelijoilla yli 3 kuukautta tayspaiva-
ty6ta tehneiden osuudet ovat olleet samankaltaisia vuodesta 2000 alkaen, noin 38 %.
Osa-aikaty6ta yli puoli vuotta tehneiden osuus on vahitellen noussut 17 %:sta 27 %:iin.
Kaikki tyéssakaynnin muodot huomioiden 57 %:lla vastaajista tyd oli liittynyt opiske-
luun.

Kahdella kolmesta opiskelijasta oli vakituinen parisuhde, mika vyleistyi ikaryhmien
myo6ta. Kuitenkin vanhimmassa eli 30 - 34-vuotiaiden ikdryhmassa vailla vakituista
parisuhdetta oli 1dhes 30 % miehista ja 20 % naisista. Lapsia oli 9 %:lla vastaajista
ja 2 % odotti lasta. Opiskelijoista 60 % suunnitteli hankkivansa lapsen tai lisda lapsia,
noin 30 % ei ollut miettinyt asiaa tai ei osannut sanoa. Vastaajista 40 % asui yksin
omassa taloudessa, 37 % kaksin puolisonsa kanssa ja 9 % yhteistaloudessa tai
kimppakampassa. Vanhempiensa luona asui 5 % vastanneista, erityisesti nuorimman
ikdryhman miehet (20 %).

Vailla keskustelutukea oli joka kymmenes mies, mutta 4 % naisista. Miehista 70 %:lla
keskustelutuki oli hyvaa eli he voivat halutessaan puhua ldheistensd kanssa asiois-
taan tai ongelmistaan, naisilla osuus oli 84 %. Eri mittareiden mukaan yksinaisia
opiskelijoita oli 5-7 %. Opiskelijoista 60 % koki kuuluvansa johonkin opiskeluun
liittyvdan ryhmaan, ja 31 % koki, ettei kuulu mihinkdan ryhmaan. Ryhmaéan kuulumisen
tunne oli yleisinta alle 25-vuotiailla. Yliopisto-opiskelijoilla kokemus opiskeluryhmaan
kuulumisesta on yleistynyt vuodesta 2000, jolloin osuus oli 48 %, nykyiseen 65 %:iin.

Vastaajista 1ahes puolet oli kokenut kiusaamista kouluaikanaan. Viidesosaa vastaajista
oli kiusattu useiden vuosien ajan. Korkeakouluopintojen aikana muiden opiskelijoiden
kiusaamisen kohteena koki olleensa 5 % opiskelijoista ja henkildkunnan kiusaamisen
kohteena 6,5 %. Fyysisen vékivallan kohteeksi oli eldamansa aikana joutunut 42 %
miehistd ja 24 % naisista, vakivallalla uhkaamisen kohteeksi 39 % miehista ja 22 %
naisista. Seksuaalista vakivaltaa oli kokenut joka kymmenes nainen ja prosentti
miehista. Miehista 21 %:lla oli vakivaltakokemuksia lapsuudessa, 40 %:lla nuoruudessa
ja 22 %:lla nuorena aikuisena. Vastaavat osuudet naisilla olivat 18 %, 28 %, 17 %.
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SAMMANDRAG

| undersdkningen kartlades det fysiska, psykiska och sociala héalsotillstdndet hos
hdgskolestuderande, de centrala dragen i deras halsobeteende samt anlitandet av
halsovardstjanster och de studerandes asikter om tjansternas kvalitet. Dessutom
utreddes faktorer i anslutning till halsa, halsobeteende och studieférmaga, sasom
sociala relationer, studier och utkomst. Sarskilda teman var inlarningssvarigheter (i
synnerhet las- och skrivsvarigheter), spelberoende och internetanvandning, smartor
i huvud- och ansiktsregionen (tandgnisslande), panikéngest, problem i anslutning till
sexualiteten, vulvodyni/vestibulit, erfarenheter av mobbning, trakasserier och vald samt
motionens kulturella och sociala betydelser. En stréavan ar ocksa att fa information om
invandrarstuderande. Rapporter om merparten av dessa specialteman presenteras i
separata artiklar.

Undersokningen genomfordes sa att den ar jamférbar med de landsomfattande
halsoundersdkningar som gjordes bland hogskolestuderande ar 2000, 2004 och
2008. Undersdkningen godkandes av den etiska kommittén vid Egentliga Finlands
sjukvardsdistrikt och de studerande gav sitt informerade samtycke genom att frivilligt
besvara enkaten.

Undersokningens malgrupp utgjordes av finlandska hogskolestuderande under 35 ar,
som studerar for en grundexamen. Samplets storlek var 9 992 studerande, av vilka
47 % var man. Samplet innehdll lika manga yrkeshdgskole- och hbgskolestuderande
och aven konsfordelningen var likartad. Undersékningen genomférdes i form av en
blankettenkat som sandes ut per post, men enkaten kunde ocksa besvaras via internet.
Fyra elektroniska svarspaminnelser sandes och en ny enkat sandes ut per post.

Den totala svarsprocenten var 44 %: 40 % for yrkeshdgskolestuderande och 49 % for
universitetsstuderande. Svarsaktiviteten var 35 % for man (yhs 31 %, uni 39 %) och
52 % for kvinnor (yhs 47 %, uni 57 %). De som besvarade enkaten representerade
malgruppen bra med avseende pa andra bakgrundsvariabler. Resultaten rapporteras
i denna publikation per aldersgrupp, kon och utbildningssektor samt i elektronisk
form med avseende pa studiernas langd, studieort (eller 1an) och utbildningsomréade.
Resultaten jamférs utbildningssektorerna emellan samt med de landsomfattande
halsoundersdkningar som gjordes bland hégskolestuderande aren 2000, 2004 och
2008.
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Merparten av de studerande (65 %) hade nagon varaktig, langvarig eller ofta
aterkommande sjukdom, nagot men eller nagon skada som faststallts av lakare,
tandlakare eller psykolog och som gett symptom eller kravt vard under det senaste
aret. Sjukdomsférekomsten har varit mycket likartad fran ar till ar, men andelen
diagnostiserade depressioner och angestsyndrom har férdubblats sedan ar 2000.
Hos universitetsstuderande var andelarna i denna undersdkning 7,9 % och 5,7 %.
Av de studerande upplevde 84 % sitt halsotillstand som gott och 3 % upplevde det
som svagt. Av mannen hade 29 % och av kvinnorna 46 % kant av nagot visst symptom
dagligen eller nastan dagligen. Bade i fraga om bedémningen av halsotillstandet
och i fraiga om férekomsten av symptom ar andelarna liknande som i de tidigare
undersokningarna. De vanligaste symptomen som férekom dagligen eller varje vecka
for bade man och kvinnor var trétthet och besvar med nacken. Andra vanliga besvar
var hudproblem, snuva/tappthet, insomningssvarigheter samt gasbesvar/svulinad.
Av dem som svarat led 12 % dagligen av nagot psykiskt symptom, 11 % av nagot
allmant symptom och 10 % av magsymptom.

Av kvinnorna rapporterade 64 % att de under det senaste aret lidit av gynekologiska
besvar, vanligen menstruationssmartor (46 %) eller oregelbundna blédningar (20 %).
Cirka 10 % led av besvarande rikliga menstruationsblédningar och samlagssmartor.
Problem i samband med sexualhalsan uppgavs av 27 % av mannen: de vanligaste
stérningarna var for snabb eller fordrojd utlésning. Av mannen hade 39 % och av
kvinnorna 47 % anvant p-piller som preventivmedel. Aven p-ring och p-plaster hojde
siffrorna fér anvandningen av hormonella preventivmedel. Kondom hade anvants av
45 % av mannen och 36 % av kvinnorna.

Var tionde kvinna hade symptom som tydde pa atstérning, men bara 2 % av kvinnorna
hade en konstaterad atstérning. Enligt mataren GHQ12 led 28 % av dem som svarat av
psykiska svarigheter (20 % av mannen, 33 % av kvinnorna). De vanligaste problemen
var att den studerande upplevde sig vara standigt 6éveranstrangd, kadnde sig olycklig
och nedstamd, hade svart att koncentrera sig pa sina uppgifter samt holls vaken pa
grund av bekymmer. Screeningen for mental halsa visade pa att 30 % av de studerande
upplevde stor stress. Stressen orsakades oftast av att den studerande maste framtrada
och hade svart att fa grepp om studierna. Cirka en femtedel av de studerande upplevde
sin sinnesstamning och planeringen av framtiden samt den egna styrkan och for-
magan som negativa. Faktorer som manskliga relationer och sexualitet gav kraft.
For majoriteten var planeringen av framtiden, de egna resurserna och den egna
sinnesstdmningen ocks& positiva aspekter. Farre an héalften av de studerande hade
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en positiv kansla i fraga om sitt grepp om studierna och nar det géller att framtrada.
Upplevelsen av psykiska svarigheter och stress var likartad pa bagge utbildnings-
sektorerna. Psykiska problem har blivit vanligare bland universitetsstuderande sedan
ar 2000.

Av de studerande var 41 % av mannen och 23 % av kvinnorna 6verviktiga. En be-
tydande 6vervikt (BMI 30 kg/m2 eller dver) forekom hos 8 % av mannen och 6,5 %
av kvinnorna. Overvikten 6kade med aldern: bland de yngsta mannen var 30 %, men
av de aldre hela 57 % o&verviktiga. Overvikt var vanligare bland yrkeshdgskole-
studerande &n bland universitetsstuderande. Overvikt har kontinuerligt blivit allt
vanligare hos bade man och kvinnor sedan ar 2000. Underviktiga var 9 % av kvinnorna
men bara 2 % av mannen. Kvinnorna bedémde sig vara éverviktiga oftare &n vad som i
verkligheten var fallet, medan trenden var den motsatta bland mannen.

Fragan om utnyttiandet av tjansterna beskriver inte enbart den studerande
befolkningens behov av halsovardstjanster, utan aven tjansteutbudet. Den
kommunala studenthalsovardens mindre serviceutbud jamfért med Studenternas
halsovardsstiftelses utbud syns tydligt i anlitandet av olika sakkunniga inom halso-
varden. Yrkeshogskolestuderande utnyttjade vid sidan av och i stéllet for student-
halsovarden ocksa halsovardscentralens 6vriga tjanster. Besdken pa mottagningen
hade minskat jamfort med 2008 férutom i fraga om SHVS psykolog- och psykiatri-
tianster. De studerande inom bagge hdgskolesektorerna var tamligen néjda med
innehallet i de mottagningsbesdk som realiserats hos studenthalsovarden (yhs 86 %,
uni 88—-89 %).

De studerandes egna onskemal om hjalp i olika situationer motsvarade val den bild
som o6vriga fragor i undersdkningen ger och visar att de studerande har ratt god insikt
i fraga om problemomradena i sina liv. Har utkristalliserades problem i anslutning
till studierna och det psykiska valbefinnandet, sasom stresshantering och tids-
disponering, behov av stdd i anslutning till studieproblem och studiefardigheter,
spanningsproblem samt problem som galler manskliga relationer och sjalvkansla.
Yrkeshogskolestuderande uttryckte oftare 6nskemal om hjalp med viktkontroll och
motion an universitetsstuderande.

Gallande halsobeteende var mannens tandvardsvanor samre an kvinnornas och
yrkeshdgskolestuderande skotte sina ténder samre an universitetsstuderande.
Skillnaderna syntes saval i fraga om tandborstning som i fraga om anvandning av
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bade tandkram och tandtrad. 79 % av de kvinnliga universitetsstuderande borstade
tanderna tva ganger per dag i enlighet med rekommendationerna, men bara 62 % av de
manliga universitetsstuderande och 54 % av de manliga yrkeshdgskolestuderande.

Av de studerande motionerade 24 % minst fyra ganger per vecka och 36 % ett par tre
gangeriveckan och vartionde studerande motionerade inte alls. Andelen som motionerar
mycket har 6kat nagot. | jamférelsen mellan utbildningssektorerna finns det nagot fler
av dem som motionerar mycket litet bland de yrkeshégskolestuderande. Andelen som
agnade sig at minst en halvtimmes nyttomotion per dag var 47 % av mannen och
55 % av kvinnorna. Andelen som agnade sig at over en timmes nyttomotion per dag
var 14 % av de universitetsstuderande och 17 % av de yrkeshdgskolestuderande.

Den storsta skillnaden i fraga om de motionstjanster som de studerande pa olika
utbildningsektorer anvander gallde den motion som laroanstalterna erbjuder. Av
de kvinnliga universitetsstuderande anlitade 30 % universitetens motionsutbud,
medan motsvarande siffra for de kvinnliga yrkeshdgskolestuderande var endast 8 %.
Motsvarande andelar fér mannen var 17 % och 8 %. Trots detta anlitade universitets-
studerande och yrkeshodgskolestuderande i samma utstrackning de kommersiella
och kommunala motionsformerna samt olika féreningars motionsutbud. Erfarenheter
fran och uppfattningar om hdgskolemotionen hade 6kat motionsintresset hos en
tredjedel av de universitetsstuderande men bara hos en tiondedel av de yrkes-
hdgskolestuderande. Yrkeshdgskolestuderande upplevde oftare an universitets-
studerande att kostnaden och bristen pa lampliga motionsstallen hindrade dem i
motionsutdvandet.

Andelen som nagon gang i sitt liv anvant sig av dopningsmedel for en idrottsprestation
eller for att 6ka sin styrka eller forbattra sitt utseende var 1,6 % av mannen och 0,4 %
av kvinnorna.

Nar det galler kosten var de kvinnliga universitetsstuderande de mest halsomedvetna:
av dem tankte 75 % ofta pa om maten var halsosam nar de handlade. Halsomedveten-
heten har 6kat hos bade man och kvinnor och inom bagge utbildningssektorerna, men
mest hos manliga yrkeshogskolestuderande: 49 % av dessa svarade nu att de ofta
tanker pa detta. 52 % av de studerande at i allmanhet sin dagliga huvudmaltid pa en
studentrestaurang. Kvinnorna at oftare sadan halsosam mat som det rekommenderas
att man konsumerar dagligen, sadsom frukt, bar, gronsaker och fullkornsprodukter.
Undantaget var mjolkprodukter, som mannen anvande sig av lika frekvent. 12 % av
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de studerande anvande inte alls mjolk eller surmjélk. Konsumtionen av frukt, bar och
gronsaker var mer utbredd bland universitetsstuderande an bland yrkeshogskole-
studerande. Over 60 % av de studerande &t fullkornsprodukter s& gott som varje dag.
Rekommendationen i fraga om brodintag ar minst 4 skivor om dagen, detta uppnadde
45 % av mannen och 30 % av kvinnorna. Det vanligaste bredbara smérgaspalagget var
en blandning av smor och vegetabilisk olja, som anvandes av 41 % av de studerande,
och nast vanligast var lattmargarin baserat pa vegetabiliskt fett (25 %). Andelen som
anvande smor var 6,6 % och denna hade fordubblats jamfért med for fyra ar sedan.

| frdga om rokning forekom skillnader mellan de olika utbildningssektorerna men
inte mellan kénen. Bland dem som besvarat enkaten var det 5 % av de universitets-
studerande och 13 % av de yrkeshdgskolestuderande som rokte dagligen. Av de forst-
namnda var 83 % icke-rokare, av den senare gruppen 75 %. 13 % av dem som
svarade hade slutat roka. Bade bland universitets- och yrkeshdgskolestuderande
har utvecklingen gatt i en gynnsam riktning och man har dragit ner pa rékningen. Av
mannen var det 5 % som snusade regelbundet och 8 % sporadiskt. Bruk av andra
tobaksprodukter var ovanligt. Var fjarde av dem som svarade hade prévat vattenpipa,
men 4 % av mannen och 2 % av kvinnorna hade rékt 6ver 20 ganger.

Helnyktra var 8 % av de studerande. Mannens sjalvrapporterade alkoholkonsumtion
var 4,3 kg per ar (yhs 4,5 kg/ar, uni 4,1 kg/ar), kvinnornas 2,0 kg/ar. En femtedel av
de manliga studerande och 11 % av kvinnorna konsumerade rikligt med alkohol och
24 % av mannen och 41 % av kvinnorna anvande bara lite alkohol. 3,5 % av mannen
och 1,3 % av kvinnorna var storkonsumenter. En knapp tredjedel av de universitets-
studerande och over 40 % av de yrkeshogskolestuderande anvande alkohol i
berusningssyfte (fér man minst 7 och for kvinnor minst 5 portioner at gangen). En
konsumtion pa 10 portioner eller mer vid ett och samma tillfalle var ocksa ratt vanligt,
i synnerhet bland manliga studerande vid yrkeshogskolor (yhs 22 %, uni 13 %).
Enligt beddmning med AUDIT-poang placerade sig drygt halften av mannen och 78 %
av kvinnorna inom omradet for tryggt alkoholbruk (0—7 p), men 28 % av mannen och
13 % av kvinnorna fick 11 poang eller mer. Bade utgdende fran det egenuppskattade
alkoholbruket och utgaéende fran AUDIT-poang har alkoholbruket minskat jamfort
med situationen for fyra ar sedan. | synnerhet mannen verkar ha minskat sitt alkoholbruk.

| fraga om den egna uppskattningen av alkohol- och drogbruk korrelerade andelen
som ansag sig konsumera for mycket tobaksprodukter med andelen som rokte
dagligen. Daremot var det bara 1,5 % av mannen och 0,5 % av kvinnorna som
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ansag att deras alkoholkonsumtion var for stor. En femtedel av mannen och 12 % av
kvinnorna ansag att deras alkoholbruk var en aning for stort.

Av de studerande har 19 % i berusningssyfte provat eller anvant nagon drog, mediciner
eller alkohol i kombination med mediciner (24 % av mannen, 17 % av kvinnorna).
Den drog som huvudsakligen anvants var cannabis, men alla de droger som om-
fattades av enkaten inrapporterades. Att anvanda eller prova pa droger blev vanligare
bland universitetsstuderande mellan ar 2000 och 2008, men denna utveckling har
nu mattats av.

60 % av de studerande uppgav att de hade spelat nagot penningspel under de senaste
12 manaderna, detta var vanligare bland mannen an bland kvinnorna. 7 % av mannen
och 2 % av kvinnorna hade under det senaste aret upplevt sitt penningspelande som
problematiskt atminstone ibland. Tiden som tillbringas pa internet upplevs oftare stéra
studierna nu an for fyra ar sedan. 28 % av mannen och 22 % av kvinnorna svarade
ja pa denna fraga, medan motsvarande andelar i foregaende undersokning var 19 %
och 14 %. Narmare en femtedel rapporterade att tiden pa natet férorsakade problem
med dygnsrytmen.

Av de yrkeshogskolestuderande hade 27 % avlagt en yrkesexamen och 6 % av de
svarande holl pa att avliagga en andra yrkeshdgskoleexamen. 2 % hade universitets-
examina bakom sig. Av de universitetsstuderande hade 18 % avlagt en kandidat-
examen och 6 % var fardiga magistrar. 8 % hade lagre yrkeshdgskoleexamina sedan
tidigare.

69 % av de studerande upplevde att de valt ratt studieomrade och 8 % att de valt
fel. Universitetsstuderande var mer besvikna pa sin studieframgang an de som
studerade vid yrkeshogskolor. Studieframgangen var samre an férvantat jamfort med
de egna malen for 26 % av de universitetsstuderande, men for endast 17 % av de
yrkeshogskolestuderande, i bagge fallen var detta mer allmant bland mannen an
bland kvinnorna. | fraga om tillganglig handledning har situationen fér de universitets-
studerande forbattrats jamfort med tidigare ar. Nu ansag 28 % av dem att den
handledning de fick var bra eller mycket bra, medan denna andel tidigare varierat mellan
21 % och 23 %. Andelen som bedémde handledningen som helt otillracklig var nu
den minsta den varit (11 %).

Var tionde studerande hade en forhojd risk att bli utbranda av sina studier. Kvinnorna
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upplevde sig vara mer utbranda av sina studier an mannen. Det ar vanligt att oroa
sig Over studierelaterade fragor: en femtedel oroade sig mycket Over studierna
under fritiden. Av de som besvarat enkaten upplevde 14 % att de drunknar i sin
studierelaterade arbetsbodrda. Detta var vanligast bland kvinnor och i synnerhet bland
kvinnor som studerar vid en yrkeshdgskola (18 %) och mest séllsynt bland manliga
universitetsstuderande (9 %). | mataren for studieiver fraigades om studierna ar mycket
viktiga for den svarande. 44 % av de studerande instamde i detta pastdende och 28 %
upplevde en klar entusiasm. Var fjarde studerande inspirerades av studierna, men bara
var tiondel upplevde sig vara fulla av energi nar de studerade.

Fem procent av de studerande hade konstaterats lida av nagon inlarningssvarighet
eller nagon sjukdom eller skada som inverkade pa inlarningen. Konstaterade
inlarningssvarigheter var vanligare hos kvinnliga yrkeshdgskolestuderande an i de
andra grupperna (7,3 %). Vanligast var las- och skrivsvarigheter (73 %). Av de som
svarat hade halften inte fatt nagra specialarrangemang i studentskrivningarna pa
grund av sina las- och skrivsvarigheter.

Av dem som svarat bedémde 46 % att de klarade sig bra ekonomiskt, men 15 %
beddmde sin utkomst som mycket knapp och osaker. Universitetsstuderande bedémde
sin ekonomi som battre an yrkeshogskolestuderande. Att beddoma sin utkomst som
mycket knapp och osaker var vanligast bland kvinnliga yrkeshdgskolestuderande
(20 %). Av dem som svarat bedomde 62 % att de maste arbeta for att trygga sin
utkomst och en lika stor del av de studerande fick ekonomiskt stéd av sina anhdriga.
Nagot 6ver hélften av de studerande svarade att boendekostnaderna tar éver halften
av de tillgangliga medlen i ansprak (yhs 58 %, uni 49 %).

71 % av de studerande hade arbetat heltid under det senaste aret. Var femte hade
arbetat 4—6 manader och nastan var femte 6ver ett halvt ar, varfor en del av heltids-
arbetet har skett under Iasaret. Heltidsarbete som varat i 6ver ett halvar ar naturligt nog
vanligare i de aldre aldersgrupperna. 55 % av de studerande hade haft regelbundet
deltidsarbete. Arbetsperioder kortare @n en manad var ocksd vanliga. Jamfort
med undersékningen for fyra ar sedan har det blivit vanligare att arbeta. Bland
universitetsstuderande har andelarna som arbetat heltid i dver 3 manader har kvarstatt
pa en liknande niva anda sedan ar 2000, cirka 38 %. Andelen som deltidsarbetat i dver
ett halvar har smaningom okat fran 17 % till 27 %. Om alla former av arbete beaktas
hade 57 % av de som svarat haft ett arbete som anknuitit till studierna.
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Tva av tre studerande hade ett stadigvarande parforhallande, vilket blev vanligare med
stigande alder. | den aldsta aldersgruppen, dvs. bland 30-34-aringar, saknade dock
nastan 30 % av mannen och 20 % av kvinnorna ett stadigt parforhallande. 9 % av
dem som svarat hade barn och 2 % vantade barn. 60 % av de studerande planerade
att skaffa barn eller fler barn, cirka 30 % hade inte téankt pa saken eller kunde inte svara.
Av de som svarade bodde 40 % ensamma i eget hushall, 37 % tillsammans med sin
partner och 9 % i gemensamt hushall eller delad bostad. Hemma hos sina foraldrar
bodde 5 % av dem som svarat, i synnerhet mannen i den yngsta aldersgruppen (20 %).

Var tionde man och 4 % av kvinnorna saknade samtalsstod. 70 % av mannen hade ett
bra samtalsstdd, dvs. de kunde vid behov prata med sina narstaende om olika fragor
eller problem, for kvinnor var denna andel 84 %. Enligt olika matare var 5-7 % av
de studerande ensamma. 60 % av de studerande upplevde sig tillhéra nagon grupp
i samband med studierna och 31 % ansag sig inte tillhéra nagon grupp. Kanslan av
grupptillhérighet var vanligast hos studerande under 25 ar. Universitetsstuderandes
erfarenhet av att tillhéra en studierelaterad grupp har blivit vanligare sedan ar 2000, da
andelen var 48 % jamfort med dagens 65 %.

Nastan hélften av dem som svarade hade upplevt mobbning under skoltiden. En
femtedel blev mobbade under flera ars tid. Under hdgskolestudietiden hade 5 %
upplevt att de blivit mobbade av andra studerande och 6,5 % att de blivit mobbade
av personalen. 42 % av mannen och 24 % av kvinnorna har under sitt liv utsatts
for fysiskt vald och 39 % av mannen och 22 % av kvinnorna hade blivit foremal for
hot om vald. Var tionde kvinna och en procent av mannen har upplevt sexuellt vald.
Av mannen har 21 % valdserfarenheter fran barndomen, 40 % fran ungdomen och
22 % som unga vuxna. Motsvarande andelar bland kvinnorna var 18 %, 28 % respek-
tive 17 %.
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SUMMARY

The University Student Health Survey 2012 was conducted to investigate students’
physical, mental and social health, certain key aspects of health-related behaviour, as
well as the use of health services and opinions concerning the quality of the services. In
addition, the study explored a range of factors related to health, health behaviours and
study ability, such as social relationships, studying and subsistence. Special themes in
the 2012 survey included learning difficulties (dyslexia, in particular), gambling addiction
and Internet use, pain in the head and facial area (bruxism), panic anxiety syndrome,
sexual problems, vulvodynia, experiences of bullying, stalking and violence, as well as
the cultural and social meanings of physical activities. Furthermore, the survey aimed
to provide information about immigrant students. The majority of the special themes will
be discussed in separate articles.

The survey was designed so as to allow for comparison with the earlier nationwide
health surveys among university students, carried out in 2000, 2004 and 2008. The
study protocol was approved by the Medical Ethics Committee of the Hospital District
of Southwest Finland, and the participating students gave their informed consent by
voluntarily responding to the questionnaire.

The target population consisted of undergraduate students, aged under 35 years and
studying in Finnish universities. The sample consisted of 9,992 students, of whom
47% were men. The proportional shares of students in academic universities (Univ)
and universities of applied sciences (UAS) were equal, and the gender distribution was
equal as well. The self-report survey was implemented as a postal questionnaire, but
it was also possible to complete the questionnaire online. Four reminders were sent
electronically, and a reminder questionnaire was sent once by mail.

The overall response rate was 44% (UAS 40%; Univ 49%). The response rate was
35% for men (UAS 31%; Univ 39%) and for women 52% (UAS 47%; Univ 57%). Except
for the low male response rate, the respondents represented well the target population
for the background variables. In this publication, the results are reported by age group,
gender, and educational sector, and in the electronic reports, also by duration of studies,
study location (or region), and field of studies. The results are compared between the two
educational sectors (UAS vs. Univ), and against the results of the nationwide university
student health surveys of 2000, 2004 and 2008.
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A significant proportion of students (65%) suffered from a chronic, long-term, or
frequently recurring disease, disorder or disability diagnosed by a physician, dentist
or psychologist, and showing symptoms or requiring treatment over the preceding 12
months. The prevalence of various diseases has remained rather unchanged from
year to year, but the proportions of diagnosed depression and anxiety syndrome have
doubled since the year 2000. For Univ students, the proportions in this survey were
7.9 % and 5.7%, respectively. A total of 84% of the respondents perceived their health
as being good, and only 3% as poor. Altogether 29% of men and 46% of women had
experienced a particular symptom on a daily or almost daily basis. The proportions
in terms of perceived health and experienced symptoms were similar to those in the
previous surveys. Of different daily or weekly occurring symptoms, the most common
were tiredness/fatigue and upper back/neck problems, both in men and women.
Other common symptoms included skin problems, runny/blocked nose, problems in
falling asleep and gas pains/feeling bloated. Of the respondents, 12% suffered, on a
daily basis, from a mental symptom, 11% from a general symptom, and 10% from an
abdominal symptom.

Two thirds (64%) of female students reported they had suffered from gynaecological
complaints over the preceding 12 months; in most cases, this involved menstrual
pains (46%) or irregular periods (20%). Approximately 10% reported disturbingly heavy
menstrual periods or pain during intercourse. For men, 27% of respondents reported
having problems related to sexual health, most commonly premature or delayed
ejaculation. Of different birth control methods, the use of contraceptive pills was reported
by 47% of women and 39% of men. The use of a contraceptive vaginal ring or patch
was also reported, which increased the share of hormonal contraception. A total of 45
of men and 36% of women reported the use of condoms.

Symptoms suggesting eating disorders were reported by every tenth female student,
but only 2% of women had a diagnosed eating disorder. According to the results of
the GHQ-12 questionnaire, 28% of the respondents (men 20%; women 33%) suffered
from mental problems. The most commonly experienced problems included continuous
overstrain, a feeling of unhappiness and depression, difficulties in concentrating on the
tasks at hand, and loss of sleep because of worries. According to the mental health
screen, 30% of all students experienced considerable stress. The most frequent causes
of stress were performing in public and difficulties in getting a grip on one’s studies.
About every fifth student had a negative perception concerning their mood, plans for
the future, and own resources and capabilities. Empowering factors included human

107



relationships and sexuality, and for the majority of respondents, the process of planning
for the future, personal resources and mood were perceived as positive. Getting a grip
on one’s studies and performing in public, on the other hand, were positively perceived
by less than one half of the students. Experienced mental problems and stress did
not differ between Univ and UAS students. Mental problems have become increasingly
common among Univ students since the year 2000.

A total of 41% of male students and 23% of female students were overweight. Major
obesity (BMI 30 kg/m? or over) was found in 8% of male and 6.5% of female students.
Overweight and obesity increased along with age: while 30% of men in younger age
groups were overweight, the proportion in the oldest age group was as much as 57%.
Overweight was more common among UAS students as compared to Univ students.
In both men and women, overweight and obesity have continued to become increasingly
common since the year 2000. Underweight was reported by 9% of women and only 2
% of men. Women estimated themselves as being overweight more often than they
actually were; in men, the trend was the opposite.

The use of health services reflects not only the need for health services among the
student population, but also the availability and accessibility of services. The reported
use of professional health care services of various types revealed clearly the lesser
supply of municipal health services for students, as compared to the services offered
by the Finnish Student Health Service. In addition to and in place of student health
services, the UAS students used other services provided by municipal health centres.
The number of appointments had declined since the year 2008, except for the services
of the psychologists and psychiatrists of the Finnish Student Health Service. In both
sectors of higher education, the students were quite satisfied with the contents of the
appointments within student health services (UAS 86%; Univ 88—89%).

Students were asked to identify matters in which they would like to receive help. The
responses were in line with the impression gained through other survey questions,
suggesting that the students are well aware of the problematic issues in their lives.
Matters related to studies and mental well-being, such as stress and time management,
need of support for study-related problems and study skills, social anxiety, human
relations, and self-esteem emerged as the most important issues. The UAS students
hoped, more often than Univ students, for help in matters related to weight management
and physical activity.
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In terms of different health behaviours, dental hygiene habits were poorer among men
than among women, and poorer among UAS students than among Univ students.
Differences were observed in both the tooth brushing frequency and the use of
toothpaste and dental floss. Altogether 79% of female Univ students brushed their teeth
twice a day, as is recommended, whereas only 62% of male Univ students and 54% of
male UAS students did so.

As regards physical activity and exercising, 24% of all students trained for fithess at
least four times a week, 36 % trained two to three times a week, and 10% did not train
at all. The proportion of those exercising a lot had slightly increased. When comparing
the two educational sectors, it was found that the proportion of those who have minimal
physical activity was slightly larger among UAS students. A total of 47% of male and
55 % of female respondents reported they exercised in connection with daily activities
for at least 30 minutes per day. Over an hour a day was reported by 14% of Univ
students and 17% of UAS students.

The greatest difference between Univ and UAS students was found in the use of
physical exercise facilities or services offered by the university itself. As many as 30%
of female Univ students took advantage of facilities or services offered by the university,
whereas the corresponding percentage among female UAS students was only 8 %;
for male students, the proportional shares were 17% and 8%, respectively. Irrespective
of this, the Univ students also used commercial or municipal services or those offered
by various clubs or associations as often as UAS students did. One third of Univ
students reported that their personal experiences and images of physical activities
provided specifically for students had increased their interest in physical activity, while
only every tenth among the UAS students reported such development. More often than
Univ students, the UAS students experienced that the expense of various activities and
the lack of suitable training facilities had impeded their engagement in physical activity.

Only 1.6% of men and 0.4% of women had, at some point in their lives, used a doping
substance in order to improve their sports performance, strength or physical appearance.

Awareness about health issues in relation to nutrition was the highest among female
Univ students: when buying food, 77% of them considered its healthiness. In both types
of universities and for each gender, awareness of and consideration for the healthiness
of food has become more common. The increase has been the greatest among male
UAS students, of whom 49% now reported they often consider the healthiness of food.
Of all students, 52% usually had their main daily meal at a student restaurant. In
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comparison to men, women were more often eating healthy foods that are recommended
for use on a daily basis, such as fruit, berries, vegetables and wholegrain products.
Dairy products were an exception: these were equally often used by men and women.
Altogether 12% of students did not drink milk or cultured milk at all. The use of fruit,
berries and vegetables was more common among Univ students, as compared to UAS
students. Over 60% of all students had some sort of wholegrain products nearly every
day. For bread, the recommendation is at least 4 slices a day, and this was achieved
by 45% of men and 30% of women. The most frequently used spread on bread was a
butter-vegetable oil mixture, which was used by 41% of students, and the second most
common was a low-fat margarine spread (made with vegetable fat), which was used
by 25% of students. Butter was used by 6.6% of students, suggesting that the proportion
of butter users has doubled in four years.

In terms of smoking, differences emerged between students of the two types of
universities, but not between the genders. Of the respondents, 5 % of Univ students and
13% of UAS students smoked on a daily basis. A total of 83% of Univ students and 75%
of UAS students were non-smokers. Of the respondents, 13% had quit smoking. The
favourable trend of decreased smoking has continued both in Univ and UAS students.
Of men, 5% used chewing tobacco (snuff) on a regular basis and 8% occasionally.
The use of other tobacco products was rare. One quarter of the respondents had tried
smoking a water pipe, but only 4% of men and 2% of women had used it more than 20
times.

Of all students, 8% were teetotallers. Self-reported alcohol consumption was 4.3 kg per
year for men (UAS 4.5 kg/year; Univ 4.1 kg/year) and 2.0 kg per year for women. Of
male students, every fifth reported a significant use of alcohol, while the corresponding
percentage for female students was 11%. On the other hand, 24% of men and 41%
of women used very little alcohol. The percentages for heavy drinkers were 3.5% for
men and 1.3% for women. When drinking, less than one third of Univ students and over
40 % of UAS students drank with the intention to get drunk (that is, men had at least
7 and women at least 5 portions at a time). Having 10 portions or more on an occasion
was rather common, especially among male UAS students (UAS 22%; Univ 13%). In
terms of the AUDIT scores, alcohol consumption was within the safe limits (0—7 points)
for slightly more than one half of male students and 78% of female students. However,
28% of males and 13 % of females scored 11 points or more. On the basis of both self-
reported alcohol consumption and AUDIT scores, alcohol consumption has decreased
from the level in 2008. Men, in particular, seem to have reduced their use of alcohol.
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When asked to assess their use of various intoxicating agents, the proportion of those
who reported that they smoked too much or were addicted to smoking was in line with
the proportional share of daily smokers. In contrast, only 1.5% of males and 0.5% of
females felt that they used all too much alcohol or were addicted to alcohol. One fifth
of men and 12% of women felt that they drank slightly too much.

Of the respondents, 19% (men 24%; women 17%) had experimented or used a drug
(narcotics), a medicine, or medicines together with alcohol for intoxication purposes.
Cannabis was the most commonly used drug; however, the use of all the different
narcotics presented in the question was reported. The use of and experimenting with
narcotics became more common in Univ students from 2000 until the year 2008, but
now the increase has levelled.

Of all students, 60% reported they had played a gambling game over the preceding
12 months; men more often than women. Over the preceding 12 months, 7% of men
and 2% of women had felt, at least occasionally, that gambling may be a problem for
them. When compared with the 2008 survey, the time spent on the Internet was more
commonly experienced as causing problems for studies. A positive answer was given
by 28% of men and 22% of women, whereas the corresponding percentages in the
previous survey were 19% and 14%. Nearly one fifth of respondents reported that the
time spent on the Internet causes problems in their daily rhythm.

A total of 27% of UAS students had previously graduated with a vocational diploma,
6% were studying for their second UAS degree, and 2 % had a previous university
degree. Among Univ students, 18% had completed their bachelor’s degree, 6 % had a
master’s degree, and 8% had a lower UAS degree.

As for the field of studies, 69% of all students felt they were in the right field, and 8%
thought they were in the wrong field. In comparison to UAS students, the Univ students
had more often been disappointed with their own study success. A total of 26% of Univ
students reported their study success had been worse than expected, as compared
to their own personal aims, whereas the corresponding figure for UAS students was
only 17%. The experience was more often true for men than for women in both types of
universities. In terms of the study guidance and counselling provided by the university,
the situation has improved from the previous years for Univ students. Now, 28% of
them rated the guidance and counselling they had received as good or very good,
whereas in the previous surveys, the corresponding figures varied from 21% to 23%.
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The share of those who find the guidance and counselling as totally inadequate is now
lower than ever (11%).

The risk of study burn-out was elevated for approximately 10% of the respondents.
Women experienced more study burnout than men did. Students are commonly worried
about their studies, every fifth of all students reported they brood a lot over matters
related to the studies even in their free time. Of the respondents, 14% felt overwhelmed
by the work related to their studies. This was more usual among women, and, in particular,
among female UAS students (18%), whereas male Univ students (9%) reported such
an experience most rarely. To measure study burnout and enthusiasm, students were
asked, among other things, if they find their studies to be highly meaningful. A total of
44% of students agreed, and 28% were clearly enthusiastic about their studies. One
quarter of students were inspired by their studies, but only every tenth felt energetic
and vigorous when studying.

Of the respondents, 5% had a diagnosed learning difficulty or illness/disability that
affects their learning. Learning difficulties were more common in female UAS students
(7.3%) than in other groups. The most frequently diagnosed difficulty was dyslexia (73
%). One half of the respondents reported they had not been provided with any special
arrangements in the matriculation examination because of their learning difficulty.

Of the respondents, 46% estimated that they are doing well financially, while 15%
viewed their livelihood as scarce and uncertain. The Univ students assessed their own
financial situation as being decent more often than UAS students did. The proportion
of those considering their livelihood as scarce or uncertain was highest among female
UAS students (20%). Of the respondents, 62% reported that they had to go to work to
ensure their subsistence, and an equally large proportion of students received economic
support from their parents or relatives. Slightly over one half of the students reported
that housing expenses took up more than half of their available means (UAS 58 %; Univ
49%).

Altogether 71% of the students had had a full-time job over the preceding 12 months.
One fifth had worked for a total of 4—6 months and nearly one fifth for more than 6
months, so apparently part of their full-time work takes place during the academic year.
Naturally, being employed in a full-time job is more common in the older age groups.
A total of 55% of the respondents had worked half-time on a regular basis. Shorter
work periods of less than one month were also commonly reported. Working during
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studies has become increasingly usual during the past four years. The proportional
share of Univ students who have had a full-time job for more than 3 months has been
at the same level since 2000, at around 38 %. However, the proportion of students
employed in part-time job for a total of more than 6 months has gradually risen from
17% to 27%. Of all those in some form of employment, 57 % responded that their work
had been related to their studies.

Two out of three students had a steady partnership, and the proportion was higher
in older age groups. In the oldest age group (30-34 years), however, nearly 30% of
men and 20% of women did not have a steady partnership. Of the respondents, 9 %
had children and 2% were expecting a child. A total of 60% of the students were
planning to have a child or more children in the future, while about 30% had not thought
about it. Of the respondents, 40% lived alone in their own household, 37% lived
together with their spouse but without children, and 9% lived in a commune or shared
a household. While only 5% of all students lived at their parents’ home, up to 20%
of the males in the youngest age group did so.

In terms of social relationships, every tenth male student lacked dialogical support,
while the corresponding figure for women was 4%. Of men, 70% had proper dialogical
support, in other words, they could openly discuss their matters and problems with
someone close to them if they wished; the corresponding figure for women was 84
%. Various scales indicated that 5-7% of the students felt they were lonely. A total
of 60% of all students felt they belong to a study-related group, and 31% felt they
did not belong to any group. The feeling of belonging to a group was most frequent
among those under 25 years of age. Among Univ students, the experience of belonging
to a study-related group has become more common since the year 2000, increasing
from 48% to the current 65%.

Nearly one half of the respondents had experienced bullying during their school
years. One fifth of the respondents had been subjected to bullying for several years.
During their university studies, 5% of respondents had felt they had been bullied
by other students, and 6.5% that they had been bullied by staff members. A total
of 42% of men and 24% of women had experienced physical violence at some point
of their lives, and 39% of men and 22% of women had been threatened with violence.
Every tenth woman and 1% of men had experienced sexual violence. Of men, 21%
had experienced violence in childhood, 40% in adolescence and 22% as young
adults. The corresponding shares for women were 18%, 28% and 17%.
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TERVEYDENTILA
SAIRAUDET, KOETTU TERVEYS, PITUUS JA PAINO

Kysymys 12: Onko laakari, hammaslaakari tai psykologi todennut Sinulla jonkin pysyvan, pitkakestoisen tai usein
toistuvan sairauden, vian tai vamman, joka on oireillut tai vaatinut hoitoa viimeksi kuluneen vuoden (12 kk) aikana?

Taulukko 12/1. Laakarin toteamat sairaudet, lukumaara ja sairastavien osuus vastanneista (%), miehet, naiset, kaikki
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Sairaus Luku- % vastan- Luku- % vastan- Luku- % vastan-
maara neista maara neista maara neista

Ei mitaan sairautta vikaa tai vammaa

566 34.8 568 20.5 1134 25.8
Diabetes 16 1.0 28 1.0 44 1.0
Kilpirauhassairaus 9 0.6 78 28 87 20
Verenpainetauti, kohonnut
verenpaine 28 1.7 29 1.0 57 1.3
Syddmen rytmihairié, muu
sydansairaus 19 1.2 48 1.7 67 15
Nivelreuma, selkdrankareuma 9 0.6 19 0.7 28 0.6
Muu tuki- ja liikkuntaelinten sairaus

87 5.3 153 5.5 240 5.5
Astma 101 6.2 180 6.5 281 6.4
Allerginen nuha tai silmatulehdus 253 15.5 489 17.6 742 16.9
Atooppinen ihottuma 134 8.2 337 12.1 471 10.7
Akne 87 5.3 229 8.3 316 7.2
Laktoosi-intoleranssi 89 55 245 8.8 334 7.6
Muu mahan tai suoliston sairaus 46 2.8 170 6.1 216 4.9
Toistuva virtsatietulehdus,
munuaissairaus 6 0.4 110 4.0 116 26
Miesten sukuelinten sairaus 27 1.7 0 0.0 27 0.6
Gynekologinen sairaus 0 0.0 199 72 199 45
Nakovika(silmalasit) 455 27.9 996 35.9 1451 33.0
Silmasairaus 20 1.2 28 1.0 48 1.1
Korva-, nena, kurkkusairaus 8 5.4 212 76 300 6.8
Hammaskaries 374 23.0 778 28.0 1152 26.2
Tulehtunut viisaudenhammas 94 5.8 233 8.4 327 74
Muu suun tai hampaiden sairaus 54 33 153 5.5 207 47
Migreeni 60 3.7 321 11.6 381 8.7
Epilepsia, muu neurologinen sairaus

16 1.0 21 0.8 37 0.8
Sy6mishairio 3 0.2 55 2.0 58 13
Ahdistuneisuushairio 79 4.9 150 5.4 229 5.2
Masennus (depressio) 92 5.7 220 7.9 312 7.1
Muu mielenterveyden hdirio 23 1.4 63 23 36 20
Paihdehairio tai riippuvuus 9 0.6 3 0.1 12 03
Muu sairaus 20 1.2 66 2.4 86 2.0
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Taulukko 12/2. La&kérin toteamat sairaudet, lukumaaré ja sairastavien osuus vastanneista (%), miehet, naiset, kaikki
(YO)

Miehet Naiset Kaikki

Sairaus Luku- % va.stan- Luku- % va.stan- Luku- % va.sta n-

maara neista maara neista maara neista
Ei mitadn sairautta vikaa tai vammaa 293 32.0 286 19.0 579 23.9
Diabetes 10 11 16 11 26 1.1
Kilpirauhassairaus 6 0.7 44 2.9 50 2.1
Verenpainetauti, kohonnut verenpaine 10 1.1 14 0.9 24 1.0
Syddamen rytmihairié, muu sydansairaus 8 0.9 28 1.9 36 1.5
Nivelreuma, selkdrankareuma 4 0.4 9 0.6 13 0.5
Muu tuki- ja liilkuntaelinten sairaus 48 5.2 80 5.3 128 5.3
Astma 56 6.1 104 6.9 160 6.6
Allerginen nuha tai silmatulehdus 150 16.4 280 18.6 430 17.7
Atooppinen ihottuma 76 8.3 174 115 250 10.3
Akne 52 5.7 153 10.1 205 8.5
Laktoosi-intoleranssi 48 5.2 141 9.4 189 7.8
Muu mahan tai suoliston sairaus 19 2.1 96 6.4 115 4.7
Toistuva virtsatietulehdus, 2 0.2 62 4.1 64 2.6
munuaissairaus
Miesten sukuelinten sairaus 20 2.2 0 0.0 20 0.8
Gynekologinen sairaus 0 0.0 124 8.2 124 5.1
Nakovika(silmalasit) 273 290.8 592 39.3 865 35.7
Silmédsairaus 13 14 22 1.5 35 1.4
Korva-, nend, kurkkusairaus 46 5.0 108 7.2 154 6.4
Hammaskaries 216 23.6 437 29.0 653 26.9
Tulehtunut viisaudenhammas 57 6.2 121 8.0 178 7.3
Muu suun tai hampaiden sairaus 34 3.7 95 6.3 129 5.3
Migreeni 30 33 164 10.9 194 8.0
Epilepsia, muu neurologinen sairaus 8 0.9 13 0.9 21 0.9
Sy6mishairio 0 0.0 32 2.1 32 1.3
Ahdistuneisuushdirié 50 5.5 88 5.8 138 5.7
Masennus (depressio) 62 6.8 130 8.6 192 7.9
Muu mielenterveyden hairié 17 1.9 39 2.6 56 2.3
Paihdehairié tai riippuvuus 5 0.5 1 0.1 6 0.2
Muu sairaus 12 13 44 2.9 56 2.3

123



Taulukko 12/3. Laékérin toteamat sairaudet, lukumaaré ja sairastavien osuus vastanneista (%), miehet, naiset, kaikki
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Sairaus Ll{'iuf. % Va.Stan_ Ll{lﬁu: % Va.Stan_ Lu..liuf. * Va-Stan-

maara neista maara neista maara neista
Ei mitdan sairautta vikaa tai vammaa 273 38.4 282 223 555 28.1
Diabetes 6 0.8 12 0.9 18 0.9
Kilpirauhassairaus 3 0.4 34 2.7 37 1.9
Verenpainetauti, kohonnut verenpaine 18 25 15 1.2 33 1.7
Syddamen rytmihdirid, muu sydansairaus

11 1.5 20 1.6 31 1.6

Nivelreuma, selkdrankareuma 5 0.7 10 0.8 15 0.8
Muu tuki- ja liikkuntaelinten sairaus 39 55 73 5.8 112 5.7
Astma 45 6.3 76 6.0 121 6.1
Allerginen nuha tai silméatulehdus 103 145 209 16.5 312 15.8
Atooppinen ihottuma 58 8.2 163 12.9 221 11.2
Akne 35 4.9 76 6.0 111 5.6
Laktoosi-intoleranssi a1 5.8 104 8.2 145 7.3
Muu mahan tai suoliston sairaus 27 3.8 74 5.8 101 5.1
Toistuva virtsatietulehdus, munuais-
sairaus 4 0.6 48 38 52 26
Miesten sukuelinten sairaus 7 1.0 0 0.0 7 0.4
Gynekologinen sairaus 0 0.0 75 5.9 75 3.8
Nakovika(silmalasit) 182 256 404 31.9 586 29.6
Silmdsairaus 7 1.0 6 0.5 13 0.7
Korva-, nend, kurkkusairaus 42 5.9 104 8.2 146 7.4
Hammaskaries 158 222 341 26.9 499 25.2
Tulehtunut viisaudenhammas 37 59 112 8.8 149 7.5
Muu suun tai hampaiden sairaus 20 28 58 4.6 78 3.9
Migreeni 30 42 157 12.4 187 9.5
Epilepsia, muu neurologinen sairaus 3 11 8 0.6 16 0.8
SyOmishdirid 3 0.4 23 1.8 26 13
Ahdistuneisuushairié 29 a1 62 4.9 91 4.6
Masennus (depressio) 30 4.2 90 7.1 120 6.1
Muu mielenterveyden hairio 6 0.8 24 1.9 30 1.5
Paihdehairio tai riippuvuus 4 06 2 0.2 6 0.3
Muu sairaus 8 1.1 22 1.7 30 1.5
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Kysymys 13: Millainen on terveydentilasi omasta mielestasi?
Taulukko 13/1. Koettu terveydentila sukupuolen ja ian mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Koettu terve- Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24

25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
ydentila N=313 N=533 N=572 N=199 N=1617

N=702 N=1004 N=771 N=282 N=2759 N=4376
hyva 61.7 57.6 50.7 437 54.2 46.2 486 455 436 46.6 49.4
melko hyva 252 295 334 327 30.4 386 37.6 350 344 36.8 34.5

keskitasoinen 11.5 103 13.6 15.1 12.3 13.4 108 165 17.7 13.7 13.2

2.8 1.9 2.7 2.5 3.9 2.5 2.7
huono 0.0 0.4 0.0 0.5 0.2 0.0 0.3 0.5 0.4 0.3 0.3

melko huono 1.6 2.3 2.3 8.0

Yhteensd %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 13/2. Koettu terveydentila sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)

Miehet

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24

N=161 N=268 N=354 N=132 N=915 N=313

hyva 62.1 586 53.7 379 54.3
melko hyva 248 299 322 371 30.9

Naiset Kaikki

25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=518 N=489 N=181 N=1501 N=2416
47.0 49.6 456 448 47.2 49.9

36.7 384 346 343 36.3 343

keskitasoinen 11.8 9.0 119 144 11.4 14.1 8.9 16.8 16.6 135 12.7

melko huono 1.2 1.9 2.3 9.8 3.1 2.2 2.7 2.5 4.4 2.7 2.9

huono 0.0 0.7 0.0 0.8 0.3 0.0 0.4 0.6 0.0 0.3 0.3

Yhteensd %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 13/3. Koettu terveydentila sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22
N=152 N=265 N=218 N=67 N=702  N=389

Naiset Kaikki
22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=486 N=282 N=101 N=1258 N=1960
61.2 56.6 459 552 54.1 455 475 454 416 45.9 48.9

257 291 353 239 29.8 40.1 36.8 358 347 37.4 34.7
11.2 117 165 16.4 13.5 129 128 160 198 141 13.9
2.0 2.6 2.3 4.5 2.6 1.5 2.7 2.5 3.0 2.3 24
0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.2 0.4 1.0 0.2 0.2

hyva

melko hyva
keskitasoinen
melko huono

huono

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2919
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.8302
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Kysymys 14: Pituutesi

Taulukko 14. Pituuden keskiarvo miehet, naiset (yo, amk ja kaikki)
kaikki yo amk

(cm) N (cm) N (cm) N

Miehet 180.0 1621 180.1 913 179.8 708
Naiset 166.4 2765 166.6 1504 166.1 1261

Kysymys 15: Painosi

Taulukko 15. Painon keskiarvo miehet, naiset (yo, amk ja kaikki)

kaikki yo amk
(kg) N (kg) N (kg) N
Miehet 80.4 1620 79.9 912 81.0 708
Naiset 63.8 2758 63.2 1499 64.6 1259
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Taulukko 14-15/1. Painoindeksi (BMI) sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=312 N=535 N=572 N=200 N=1619 N=702 N=1005 N=769 N=279 N=2755 N=4374

<17 1.3 0.0 0.3 0.0 0.4 0.7 0.8 0.9 0.7 0.8 0.6
17-18.9 2.9 1.7 1.2 2.0 1.8 9.3 8.6 6.9 5.7 8.0 5.7
19-24.9 66.0 639 521 41.0 57.3 70.1 705 66.8 59.1 68.2 64.2
25-26.9 154 170 222 235 19.3 9.5 8.6 10.8 9.3 9.5 13.1
27-29.9 103 11.2 149 18.0 13.2 6.0 6.1 7.5 11.5 7.0 9.3
30-31.9 1.6 3.7 4.4 6.0 3.8 2.3 1.5 2.6 6.1 2.5 3.0
>32 2.6 2.4 4.9 9.5 4.2 2.1 4.0 4.4 7.5 4.0 4.1
Yhteenséd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 14-15/2. Painoindeksi (BMI) sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=161 N=266 N=352 N=132 N=911 N=313 N=518 N=488 N=180 N=1499 N=2410

<17 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.3 0.4 0.4 11 0.7 0.4
17-18.9 3.7 2.3 0.3 3.0 1.9 121 104 7.2 4.4 9.0 6.3
19-24.9 689 69.2 52.0 439 58.8 73.8 745 689 644 71.3 66.6
25-26.9 16.8 173 259 235 21.4 6.7 6.0 9.6 8.3 7.6 12.8
27-29.9 6.8 7.9 142 15.2 11.2 3.5 4.4 7.8 10.6 6.1 8.0
30-31.9 2.5 2.3 4.3 4.5 3.4 1.9 1.0 2.3 3.3 1.9 2.4
>32 1.2 11 3.4 9.8 3.3 0.6 3.3 3.9 7.8 3.5 3.4

Yhteensd %
100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 14-15/3. Painoindeksi (BMI) sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=151 N=269 N=220 N=68 N=708 N=389 N=487 N=281 N=99 N=1256 N=1964

<17 2.6 0.0 0.9 0.0 0.8 0.3 1.2 1.8 0.0 1.0 0.9
17-18.9 2.0 1.1 2.7 0.0 1.7 6.9 6.6 6.4 8.1 6.8 4.9
19-24.9 629 587 523 353 55.4 67.1 66.3 63.3 495 64.6 61.3
25-26.9 139 16.7 164 235 16.7 11.8 113 128 111 11.8 13.5
27-29.9 13.9 145 159 235 15.7 8.0 7.8 7.1 13.1 8.1 10.8
30-31.9 0.7 5.2 4.5 8.8 4.4 2.6 2.1 3.2 11.1 3.2 3.6
>32 4.0 3.7 7.3 8.8 5.4 3.3 4.7 5.3 7.1 4.6 4.9
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): <.0001
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): ~ <.0001
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Kysymys 16: Mité mieltd olet painostasi?

Taulukko 16/1. Oma arvio painosta sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd yhteensi
N=313 N=536 N=574 N=199 N=1622 N=705 N=1006 N=773 N=280 N=2764 N-4386

selvasti alipainoi-

nen 0.3 0.4 0.3 0.5 0.4 0.6 0.6 0.6 0.7 0.6 0.5

jkv alipainoinen 10.2 9.1 6.4 5.5 8.0 3.5 3.3 3.1 1.8 3.1 4.9
sopivan painoinen 70.6 67.2 58.2 45.7 62.0 65.7 63.5 58.0 532 61.5 61.7
jkv ylipainoinen 16.0 203 29.6 41.7 25.4 26.1 26.7 30.8 30.7 28.1 27.1

selvasti ylipai- 29 30 54 65 43 41 59 75 136 67 58
noinen
Yhteenss % 100.0 100.0 100.0 1000 100.0 100.0 1000 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 16/2. Oma arvio painosta sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=161 N=267 N=353 N=132 N=913 N=314 N=519 N=490 N=181 N=1504 N=2417

selvasti alipainoi-

nen

jkv alipainoinen 10.6 9.7 5.7 53 7.7 4.1 33 2.2 1.7 2.9 4.7
sopivan painoinen 73.3 71.5 59.2 47.7 63.6 72.0 69.9 60.6 56.4 65.7 64.9
jkv ylipainoinen 13.0 15.7 30.0 386 24.1 21.0 20.8 30.0 293 24.9 24.6
selvasti ylipainoi-
nen

0.0 0.4 0.3 0.8 0.3 0.6 0.4 0.2 0.6 0.4 0.4

3.1 2.6 4.8 7.6 4.3 2.2 5.6 6.9 122 6.1 5.4

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 16/3. Oma arvio painosta sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=152 N=269 N=221 N=67 N=709 N=391 N=487 N=283 N=99 N=1260 N=1969

selvasti alipainoi-
nen

0.7 0.4 0.5 0.0 0.4 0.5 0.8 14 1.0 0.9 0.7

jkv alipainoinen 9.9 8.6 7.7 6.0 8.3 3.1 3.3 4.6 2.0 3.4 5.2

sopivan painoinen  67.8 62.8 56.6 41.8 59.9 60.6 56.7 534 475 56.4 57.7

jkv ylipainoinen 19.1 249 29.0 4738 27.1 30.2 331 322 333 32.0 30.2

selvasti ylipainoi-

nen 2.6 3.3 6.3 4.5 4.2 5.6 6.2 8.5 16.2 7.3 6.2

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.1729

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): <.0001
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Kysymys 17: Onko suhtautumisesi ruokaan normaali?

Taulukko 17/1. Normaali suhtautuminen ruokaan sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensid Yhteensi
N=313 N=533 N=570 N=199 N=1615 N=704 N=1002 N=771 N=281 N=2758  N=4373
ei 2.2 1.7 3.2 5.5 2.8 8.7 9.9 10.6 10.0 9.8 7.2
kylla 946 931 909 889 92.1 79.1 77.8 78.5 80.1 78.6 83.6
en osaa 32 53 60 55 5.1 122 123 109 100 116 9.2
sSanoa
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 17/2. Normaali suhtautuminen ruokaan sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensi
N=161 N=266 N=351 N=132 N=910 N=313 N=516 N=488 N=180 N=1497 N=2407
ei 2.5 2.6 2.8 6.1 3.2 10.2 9.5 8.8 8.3 9.3 7.0
kylla 95.7 92.9 91.5 87.1 92.0 76.0 76.7 78.7 81.1 77.8 83.1
en osaa sanoa 1.9 4.5 5.7 6.8 4.8 13.7 13.8 12.5 10.6 13.0 9.9
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 17/3. Normaali suhtautuminen ruokaan sukupuolen ja ian mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensa
N=152 N=267 N=219 N=67 N=705 N=391 N=486 N=283 N=101 N=1261 N=1966
el 20 07 37 45 23 74 103 138 129 104 7.5
kylla 934 933 900 925 922 816 790 781 782 795 84.1
enosaasanoa 4,6 60 64 3.0 5.5 11.0 107 81 89 10.1 8.4
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.5601
0.0254

CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):
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Kysymys 18: Oletko jossain elémasi vaiheessa laihduttanut voimakkaasti?

Taulukko 18/1. Voimakas laihduttaminen sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=312 N=536 N=573 N=200 N=1621 N=706 N=1004 N=771 N=280 N=2761 N=4382
en
87.5 80.2 76.8 68.5 79.0 74.1 70.0 64.7 57.1 68.3 72.2
kylla, laihduttami-
nen oli suunnitel-
tuteltujahallitty  11.2  17.4 220 285 192 161 187 220 314 203 19.9
toimenpide
kylla, laihduttami-
nenmuuttuihal- 93 54 12 30 19 98 113 132 114 114 7.9
litsemattomaksi
Yhteens3 % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 18/2. Voimakas laihduttaminen sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=160 N=267 N=353 N=133 N=913 N=314 N=518 N=487 N=179 N=1498 N=2411
en 86.9 82.0 75.1 684 78.2 74.2 70.1 63.7 559 67.2 71.3
kyllg, laihduttaminen
oli suunniteltu ja 11.9 150 238 278 197 134 176 220 318 198  19.8
hallittu toimenpide
kylla, laihduttaminen
muuttul 13 30 11 38 21 124 124 144 123 130 89
hallitsemattomaksi
Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 18/3. Voimakas laihduttaminen sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=152 N=269 N=220 N=67 N=708 N=392 N=486 N=284 N=101 N=1263 N=1971
en 88.2 784 79.5 687 79.9 740 70.0 66.5 594 69.6 73.3
kylla, laihduttami-
nenolisuunni- 00 497 491 209 185 184 200 222 307 208 20.0
teltu ja hallittu
toimenpide
kylla, laihduttami-
nen muuttui hal- 1.3 1.9 1.4 1.5 1.6 7.7 10.1 113 9.9 9.6 6.7
litsemattomaksi
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0
P-arvo
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.7155
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.0239
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OIREET

Kysymys 20: Onko Sinulla esiintynyt seuraavia oireita viimeisen kuukauden (30 pv) aikana?

Taulukko 20.1/1. paanséryn esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=309 N=529 N=565 N=199 N=1602 N=704 N=1001 N=774 N=281 N=2760 N=4362

effainkaan 369 350 363 322 355 119 136 183 135 145 222

satunnalsesti 550 560 565 57.8 562 63.5 623 592 630 618 597

viikoittain

6.1 7.6 6.2 9.5 7.1 20.2 19.3 18.5 19.9 19.3 14.8
paivittdin tai
lahes paivittain -~ 1.9 15 11 0.5 13 4.4 4.8 4.0 3.6 4.3 3.2

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.1/2. paanséryn esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=160 N=263 N=349 N=132 N=904 N=314 N=516 N=490 N=181 N=1501 N=2405

eifainkaan 4o 361 384 318 366 134 136 184 149 153 233
satunnaisestl 555 559 536 568 550 624 638 600 602 618 59.3
viikoittain

50 57 66 106 66 207 174 178 199 185 14.1
paivittdin
tai lhes 25 23 14 08 18 35 52 39 50 44 3.4
paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.1/3. p&anséryn esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle 22 22 -24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=149 N=266 N=216 N=67 N=698 N=390 N=485 N=284 N=100 N=1259 N=1957

ei lainkaan
36.2 33.8 32.9 32.8 34.0 10.8 13.6 18.3 11.0 13.6 20.8

saumnasesth ec0 560 611 507 577 644 608 577 680 618 603

vikoltain ;4 94 56 75 76 197 212 197 200 203 158
paivittdin
tai lshes 13 08 05 00 07 51 43 42 10 43 3.0
paivittdin

Yhteensd %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.1082
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.6567
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Taulukko 20.2/1. huimauksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Ale22 22-24 25-29 30-34 Yhtsze"' Ale22 22-24 25-29 30-34 Yhf;”‘ Yhteensé
N=302 N=523 N=564 N=197 N=1586 N=698 N=993 N=765 N=277 N=2733 N=4319
ei lainkaan
74.5 77.6 78.5 81.2 77.8 55.3 57.2 57.6 57.0 56.8 64.5
satunnaisesti
22.8 19.7 19.3 17.3 19.9 37.4 34.6 35.9 35.4 35.8 29.9
viikoittain
1.0 1.5 2.0 1.5 1.6 6.0 6.2 5.0 5.8 5.8 4.2
paivittain tai
ahes paivittain 1.7 11 0.2 0.0 0.8 1.3 1.9 1.4 1.8 1.6 13

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 20.2/2. huimauksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=157 N=263 N=348 N=130 N=898 N=310 N=511 N=484 N=177 N=1482 N=2380

TTaink
erenkaan 45 787 799 838 792 555 562 560 537 557 645

satumnalsesti 59 179 184 154 186 371 348 380 379 367 299

vilkoittain 06 15 17 08 13 55 70 39 62 56 4.0
paivittdin
tai l3hes 19 19 00 00 09 19 20 21 23 20 16
paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.2/3. huimauksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 VYhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=145 N=260 N=216 N=67 N=688 N=388 N=482 N=281 N=100 N=1251 N=1939

ei lainkaan
74.5 76.5 76.4 76.1 76.0 55.2 58.3 60.5 63.0 58.2 64.5

t isesti
SAUMMASEST 928 215 208 209 215 376 344 324 310 347 300

oitta
vilkofttain 14 15 23 30 19 64 54 68 50 60 45
paivittdin tai

lshes psivittsin 14 04 05 00 06 08 19 04 10 11 0.9

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2882
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.1484
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Taulukko 20.3/1. vasymyksen tai voimattomuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mu
kaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=306 N=528 N=564 N=196 N=1594 N=696 N=993 N=769 N=275 N=2733 N=4327

ei lainkaan 29.4 29.2 30.1 23.0 28.8 12.8 12.6 13.8 16.4 13.4 19.0
satunnaisesti  51.0 51.5 50.2 50.0 50.8 51.4 52.8 49.3 45.1 50.7 50.7
viikoittain 16.0 13.3 14.2 18.4 14.7 27.9 24.0 26.0 23.6 25.5 21.5
paivittdin
tai lahes 3.6 6.1 5.5 8.7 5.7 7.9 10.7 10.9 14.9 10.5 8.7
paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.3/2. vasymyksen tai voimattomuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mu-
kaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensa
N=159 N=263 N=348 N=129 N=899 N=309 N=513 N=486 N=174 N=1482 N=2381

ei lainkaan

302 293 302 209 286 133 131 142 132 135 19.2
satunnaisestl 516 513 500 473 503 537 517 494 466 507 50.6
oittai
vifkorttain 157 114 144 194 145 239 251 267 241 253 212
paivittdin
tai lihes 25 80 55 124 67 91 101 97 161 105 9.0
paivittain

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.3/3. vasymyksen tai voimattomuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mu-
kaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=147 N=265 N=216 N=67 N=695 N=387 N=480 N=283 N=101 N=1251 N=1946

eflainkaan 286 291 301 269 201 124 121 131 218 132 189

satumnalsest 593 517 505 552 514 496 540 491 426 506 509
vilkoittain 163 151 139 164 151 310 227 247 228 257 219

paivittdin tai

. e 4.2 5.6 1.5 4.5 7.0 11.3 13.1 12.9 10.5 8.3
lahes paivittain

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.3583
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.9737
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Taulukko 20.4/1. sydémen tykytyksen tai epaséanndllisten lydntien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana suku-

puolen ja idan mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet

Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24

N=303 N=519 N=561 N=195

N=1578 N=692 N=985

25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa

- N=760 N=277 N=2714 N=4292
etlainkaan 858 840 832 738 828 764 757 737 711 749 778
satunnaisesti

122 125 146 215 143 172 199 217 213 199 17.8
viikoittain

17 31 12 46 23 56 35 36 58 43 3.6
paivittain tai
I3hes paivittain 0.3 0.4 0.9 0.0 0.5 0.7 0.9 11 1.8 1.0 0.8
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 20.4/2. sydamen tykytyksen tai epasaanndllisten lydntien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana suku-

puolen ja idn mukaan (%) (YO)

Miehet

Naiset Kaikki
Ale22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Ale22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=158 N=260 N=349 N=128 N=895 N=310 N=511 N=480 N=177 N=1478 N=2373
eilainkaan 842 8.7 860 734 89 774 714 717 718 728 766
satunnaisesti 457 138 132 219 145 165 235 229 198 214 188
vikoittain 25 31 06 47 2.2 55 43 42 62 47 3.8
paivittdin tai
lshes paivittsin 0.6 04 03 00 03 06 08 13 23 11 0.8
Yhteensa% 1000 100.0 100.0 100.0 1000 100.0 100.0 1000 1000 100.0  100.0

Taulukko 20.4/3. sydamen tykytyksen tai epasaannollisten lyontien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana suku-

puolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet

Naiset

Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa

N=145 N=259 N=212 N=67 N=683 N=382 N=474 N=280 N=100 N=1236 N=1919
eifainkaan 87.6 853 788 746 827 757 804 771 700 77.3 79.3
satunnaisesti 417 112 170 209 141 178 160 19.6 240 180 16.6
viikoittain

07 31 24 45 25 58 25 25 50 37 33
paivittdin tai
lshes paivittsin 0.0 04 19 00 07 08 11 07 10 09 08
Yhteensi%  100.0 1000 1000 100.0 100.0 100.0 100.0 1000 1000 100.0  100.0

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet):

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):
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Taulukko 20.5/1. ylaselan tai niskan vaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan
(%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=305 N=527 N=562 N=197 N=1591 N=698 N=997 N=770 N=281 N=2746 N=4337

ei lainkaan

587 554 514 462 535 261 254 277 295 266 365
tunnaisest
salunnaisest 275 300 343 345 316 430 388 343 342 381 357
viikoittain

9.2 9.5 100 117 9.9 20.5 225 240 199 221 17.6
paivittain tai l[ahes
péivittain 4.6 5.1 4.3 7.6 5.0 105 133 140 164 13.1 10.1

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 20.5/2. ylaselan tai niskan vaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan
(%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=158 N=264 N=347

ei lainkaan

61.4 56.1 542 435 54.4 253 25,6 283 26.1 26.5 37.0
satunnaisesti

247 284 32.0 328 29.8 426 375 337 344 36.9 34.3
viikoittain

9.5 10.2 9.8 14.5 10.6 19.6 227 253 194 22.5 18.0
paivittain tai lahes

péivittin 4.4 5.3 4.0 9.2 5.2 125 142 127 20.0 14.1 10.7

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 20.5/3. ylaselén tai niskan vaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=147 N=263 N=215 N=66 N=691 N=386 N=482 N=283 N=101 N=1252 N=1943

ei lainkaan

558 548 47.0 515 52.2 26.7 251 26,5 356 26.8 35.8
satunnaisesti

306 316 381 379 34.0 43.3 40.2 353 337 39.5 37.6
viikoittain

88 87 102 61 90 212 222 219 208 217  17.2
aivittain tai lahes
Pt 48 49 47 45 48 88 124 163 99 120 94

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2014

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.5783

135



Taulukko 20.6/1. alaselén vaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIK-
Kl)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=304 N=525 N=564 N=196 N=1589 N=695 N=991 N=764 N=278 N=2728 N=4317

eflainkaan 674 589 606 51.0 602 50.8 50.6 51.0 493 506 54.1
satunnaisest 234 305 305 347 296 367 331 306 306 331 31.8
vilkoittain 72 57 57 92 6.4 89 121 124 126 114 9.6
paivittain tai lahes

Davitin 20 50 32 51 3.8 36 42 59 76 4.9 45
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 20.6/2. alaselén vaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=158 N=263 N=348 N=129 N=898 N=311 N=512 N=483 N=178 N=1484 N=2382

709 616 59.8 519 61.1 559 520 511 478 52.0 55.5

ei lainkaan

saunnaest 915 274 322 326 290 328 326 298 309 315 306

iikoittai
vifkotttain 63 46 52 85 5.7 71 119 135 135 116 9.4
paivittdin
tai lahes 13 65 29 70 4.2 42 35 56 79 4.9 4.6
paivittdin

Yhteensé %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.6/3. alaselén vaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd VYhteensa
N=146 N=262 N=216 N=67 N=691 N=384 N=479 N=281 N=100 N=1244 N=1935

ei lainkaan

63.7 56.1 62.0 49.3 58.9 46.6 49.1 509 52.0 49.0 52.5
satunnaisesti

25.3 33.6 27.8 38.8 30.5 39.8 336 320 30.0 34.9 33.3
viikoittain

8.2 6.9 6.5 10.4 7.4 104 123 10.7 11.0 11.3 9.9
paivittain tai
lahes paivit- 2.7 3.4 3.7 1.5 3.2 3.1 5.0 6.4 7.0 4.9 4.3
tain

Yhteensd% 1000 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

P-arvo
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2329

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.3893
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Taulukko 20.7/1. raajojen tai nivelten kiputilojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan

(%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=303 N=524 N=565 N=194 N=1586 N=691 N=990 N=765 N=275 N=2721 N=4307
TTaink
erlainkaan - g95 761 683 675 730 711 679 663 564 67.1 69.2
t i ti
sawunnalsestl 449 164 242 201 194 233 226 235 287 237 221
iikoittai
viikorttaimn 33 48 44 7.7 4.7 29 66 56 87 56 5.3
paivittdin
tai lshes 23 27 30 46 30 27 29 46 62 37 3.4
paivittdin
Yhteensa%  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 1000 1000  100.0

Taulukko 20.7/2. raajojen tai nivelten kiputilojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan

(%) (YO)
Miehet Naiset Kaikkiu
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=158 N=262 N=348 N=128 N=896 N=309 N=512 N=483 N=175 N=1479  N=2375
eifainkaan ¢\ 5 767 681 688 735 738 689 667 531 673 69.7
satunnaisesti 114 168 247 164 189 204 227 242 320 238 21.9
viikoittain
32 53 46 86 51 26 57 52 86 52 5.2
paivittsin
tai lihes 13 11 26 63 25 32 27 39 63 37 3.2
paivittsin
Yhteensa%  100.0 100.0 100.0 1000 1000 1000 1000 1000 1000 100.0  100.0

Taulukko 20.7/3. raajojen tai nivelten kiputilojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ién mukaan

(%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikkiu
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd VYhteensd
N=145 N=262 N=217 N=66 N=690 N=382 N=478 N=282 N=100 N=1242 N=1932
TTaink
etlainkaan 245 756 687 652 722 688 667 656 620 667 68.7
t i ti
satunnaisestl 186 16.0 235 273 200 257 22.6 223 23.0 235 223
viikoittain 34 42 41 61 42 31 75 64 90 60 5.4
paivittdin
tai lshes 34 42 37 15 36 24 31 57 60 3.7 3.7
paivittdin
Yhteensa%  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet):

CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):

P-arvo
0.2748

0.5270
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Taulukko 20.8/1. vatsakipujen tai narastyksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan
(%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd VYhteensd
N=304 N=524 N=565 N=198 N=1591 N=696 N=990 N=771 N=278 N=2735 N=4326

elloinkaan 61 670 637 596 651 414 437 431 504 436 515

satunnaisesti = ,63 254 31.0 348 287 453 398 412 374 414 36.7

viikoittain

4.3 5.0 4.1 4.0 4.4 10.3 11.6 125 9.4 11.3 8.8
paivittdin
tai ldhes 13 2.7 1.2 15 1.8 3.0 4.8 3.2 2.9 3.7 3.0
paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.8/2. vatsakipujen tai narastyksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan
(%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=157 N=263 N=349 N=131 N=900 N=311 N=513 N=489 N=178 N=1491 N=2391

745 715 633 626 67.6 399 442 423 472 43.1 52.3

ei lainkaan

satunnalsesti )64 221 307 313 264 450 390 413 376 408 354

vilkoittain 45 30 52 46 43 113 117 139 112 123 9.3
paivittdin
tai lhes 06 34 09 15 17 39 51 25 39 38 3.0
paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.8/3. vatsakipujen tai narastyksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan
(%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 VYhteensd Yhteensd
N=147 N=261 N=216 N=67 N=691 N=385 N=477 N=282 N=100 N=1244 N=1935

etlainkaan 612 625 644 537 619 426 432 443 560 443 506

satunnaisesti 357 287 315 418 317 455 407 411 370 420 383

viikoittain
4.1 6.9 2.3 3.0 4.5 9.6 115 9.9 6.0 10.1 8.1
paivittdin tai

. I 1.9 1.9 15 1.9 2.3 4.6 4.6 1.0 3.6 3.0
ldhes paivittain

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.0553
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.3704
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Taulukko 20.9/1. pahoinvoinnin tai oksentelun esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
=278 N=2726 N=4315

ei lainkaan

914 912 904 893 90.7 79.8 793 822 795 80.3 84.1

satumnaisesti g6 84 92 107 90 180 170 151 169 167 139

iikoittai
viikoittain 00 04 04 00 0.3 16 28 20 29 2.3 1.5
pdivittdin tai

. I 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.6 0.9 0.7 0.7 0.7 0.5
lahes paivittadin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.9/2. pahoinvoinnin tai oksentelun esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(Y0)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=158 N=262 N=349 N=130 N=899 N=310 N=510 N=483 N=178 N=1481 N=2380

ei lainkaan

924 920 90.8 90.0 913 77.4 790 8.4 764 795 83.9
satunnaisesti ;6 76 89 100 85 203 173 151 191  17.4 14.0
viikoittain

00 04 03 00 02 13 33 19 34 24 16
paivittdin
tai lhes 00 00 00 00 00 10 04 06 11 0.7 0.4
paivittdin

Yhteensd %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.9/3. pahoinvoinnin tai oksentelun esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=146 N=262 N=215 N=67 N=690 N=384 N=478 N=283 N=100 N=1245 N=1935

eifainkaan o0 905 898 881 900 818 795 820 850 812 84.3
satumnaisesti g6 92 98 119 97 161 167 152 130 159 13.7
viikoittain 00 04 05 00 03 18 23 21 20 21 1.4
paivittdin
tai I3hes 00 00 00 00 00 03 15 07 00 08 05
paivittdin

Yhteensé %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.5930
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.5485
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Taulukko 20.10/1. ilmavaivojen tai turvotuksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=303 N=525 N=563 N=198 N=1589 N=698 N=993 N=772 N=278 N=2741 N=4330

eifainkaan 20 539 513 449 536 311 285 258 263 282 375
satumnaisesti g7 322 362 404 340 421 406 446 478 428 396
viikoittain

63 101 73 111 85 176 197 202 129 186 14.9
paivittdin
tai I3hes 20 38 52 35 39 92 112 95 129 104 8.0
paivittdin

Yhteensd %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.10/2. ilmavaivojen tai turvotuksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%)
(YO)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=158 N=264 N=347 N=131 N=900 N=312 N=514 N=490 N=178 N=1494 N=2394
TTaink
erlainkaan 527 519 513 458 536 27.6 274 251 253  26.4 36.6
t i ti
saunnalsestl 559 345 354 366 337 420 411 455 483 436 39.8
viikoittain 51 102 81 130 89 196 181 204 124 185 14.9
paivittdin
tai lshes 13 34 52 46 39 109 134 90 140 115 8.6
paivittdin
Yhteensa%  100.0 100.0 100.0 1000 1000 1000 1000 1000 1000 100.0  100.0

Taulukko 20.10/3. ilmavaivojen tai turvotuksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa

N=145 N=261 N=216 N=67 N=689 N=386 N=479 N=282 N=100 N=1247  N=1936
eifainkaan oo 9 559 514 433 537 339 296 270 280 302 38.6
satunnaisesti 317 209 375 47.8 344 422 401 429 470 419 39.3
viikoittain

76 100 60 75 80 161 215 199 140 188 15.0
paivittdin
tai lshes 28 42 51 15 39 78 88 103 110 9.0 7.2
paivittdin

Yhteensd %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

100.0
P-arvo
CMH ikdluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.8596
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.0816
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Taulukko 20.11/1. ummetuksen tai ripulin esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIK-
Kl)

Miehet Naiset Kaikkiu

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=303 N=523 N=567 N=197

ei lainkaan

822 801 781 746 791 695 61.6 617 606 63.6 69.3
tunnaisest
SaMASESt 452 174 185 203 177 220 263 288 296  26.2 23.1
viikoittain

23 15 21 36 21 66 84 80 79 78 5.7
paivittain tai
Ghespavitan 03 10 12 15 10 19 37 16 18 25 1.9

Yhteensd% 1000 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.11/2. ummetuksen tai ripulin esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikkiu

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=157 N=263 N=351 N=130 N=901 N=310 N=513 N=484 N=177 N=1484 N=2385

ei lainkaan

866 795 783 746 796 684 604 616 588 623 688
tunnaisest
salnnasest 408 179 185 200 172 213 269 283 316 268  23.1
viikoittain

25 15 20 31 21 71 86 89 68 82 5.9
paivittain tai
Ghespavitan 00 11 11 23 11 32 41 12 28 28 2.2

Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.11/3. ummetuksen tai ripulin esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikkiu

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=146 N=260 N=216 N=67 N=689 N=385 N=480 N=281 N=100 N=1246 N=1935

ei lainkaan

77.4 808 77.8 74.6 78.5 704 629 619 64.0 65.1 69.9
satunnaisesti

19.9 16.9 18.5 20.9 18.4 226 256 295 26.0 25.6 23.0
viikoittain

2.1 1.5 2.3 4.5 2.2 6.2 8.1 6.4 10.0 7.3 5.5
paivittain tai
lahes péivitiain 0.7 0.8 1.4 0.0 0.9 0.8 3.3 2.1 0.0 2.0 1.6

Yhteensa% 1000 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.8450
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.3367
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Taulukko 20.12/1. ahmimisen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22
N=303 N=524 N=562 N=196 N=1585 N=698

Naiset Kaikkiu
22-24 25-29 30-34 Yhteensd

Yhteensa

N=988 N=765 N=275 N=2726 N=4311

ei lainkaan
93.1 90.8 89.0 89.8 90.5 78.1 79.1 821 815 79.9 83.8

satunnaisesti
5.9 6.3 8.9 7.7 7.3 16.9 15.6 13.2 13.1 15.0 12.2

viikoittain
0.7 2.3 1.2 2.0 1.6 3.4 4.7 3.7 33 3.9 3.1

paivittain tai
lahes péivittain 0.3 0.6 0.9 0.5 0.6 1.6 0.6 1.0 2.2 1.1 1.0

Yhteensa% 1000 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.12/2. ahmimisen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)
Miehet

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle 22
N=158 N=264 N=348 N=129 N=899 N=311

Naiset Kaikkiu
22-24 25-29 30-34 Yhteensa

Yhteensa

N=511 N=483 N=177 N=1482 N=2381
ei lainkaan

96.8 909 888 90.7 91.1 76.8 79.1 845 81.4 80.6 84.6
satunnaisesti

2.5 6.1 9.5 7.0 6.9 18.3 16.0 11.2 13.6 14.6 11.7
viikoittain

0.0 2.7 1.1 1.6 1.4 2.9 4.3 3.5 2.3 3.5 2.7
paivittain tai
lahes péivittain 0.6 0.4 0.6 0.8 0.6 1.9 0.6 0.8 2.8 1.2 1.0

Yhteensa %

100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.12/3. ahmimisen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24
N=145 N=260 N=214 N=67

Naiset Kaikkiu
25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa

Yhteensa %

ik N=686 N=387 N=477 N=282 N=98 N=1244 N=1930
el l[ainkaan
Hel 89.0 908 893 881 897 791 792 780 816 79.1 82.8
satunnaisesti

97 65 79 90 79 158 151 167 122 154 12.7
viikoittain

14 19 14 30 17 39 50 39 51 44 3.5
paivittain tai
Ghespawan 00 08 14 00 07 13 06 14 10 10 0.9

100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.7025
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.6450
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Taulukko 20.13/1. nuhan tai tukkoisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikkiu

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=308 N=527 N=566 N=197 N=1598 N=699 N=1003 N=768 N=279 N=2749 N=4347

effainkaan 531 378 366 350 361 293 32.6 352 319 324 338
satumnaisestl .6 463 484 482 483 521 49.8 477 487 497 49.2
viikoittain

81 114 118 96 107 114 101 95 133 106 106
paivittdin
tai l3hes 71 46 32 71 49 72 76 77 61 73 6.4
paivittdin

Yhteensd %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.13/2. nuhan tai tukkoisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(YO)

Miehet Naiset Kaikkiu

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=161 N=264 N=351 N=130 N=906 N=312 N=517 N=485 N=179 N=1493 N=2399

ei lainkaan

36.6 394 393 369 385 279 325 355 318 324 34.7
t i ti

SaUNNASESt 166 420 436 454 439 529 472 47.0 486 485 46.8

viikoittain 87 125 125 108 116 119 114 101 123 112 11.3

paivittdin

tai lihes 81 61 46 6.9 6.0 74 89 74 73 7.9 7.2

paivittdin

Yhteensé %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.13/3. nuhan tai tukkoisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikkiu

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=147 N=263 N=215 N=67 N=692 N=387 N=486 N=283 N=100 N=1256 N=1948

ei lainkaan

293 361 321 313 329 305 327 346 320 32.4 326
satunnaisesti =1 506 563 537 540 514 525 488 490 510 52.1
—
vilkolttain 75 103 107 75 95 111 86 85 150 9.9 9.8
paivittdin
tai lhes 61 30 09 75 35 70 62 81 40 67 5.5
paivittdin

Yhteensé %  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.0003
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.3437
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Taulukko 20.14/1. pitkittyneen yskan tai hengenahdistuksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja

ian mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikkiu
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=302 N=522 N=565 N=196 N=1585 N=696 N=988 N=765 N=279 N=2728  N=4313
eifainkaan o)1 879 874 832 864 822 846 839 771 830 84.3
satunnaisesti 416 102 99 112 105 132 110 110 161 121 115
viikoittain
26 11 11 41 18 32 27 27 50 3.1 26
paivittdin
tai lshes 17 08 16 15 13 14 16 24 18 18 16
paivittdin
Yhteensi%  100.0 100.0 100.0 1000 1000 1000 1000 1000 1000 100.0  100.0

Taulukko 20.14/2. pitkittyneen yskan tai hengenahdistuksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja

ian mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikkiu
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=157 N=263 N=349 N=129 N=898 N=311 N=510 N=484 N=180 N=1485 N=2383
TTaink
erlainkaan 941 890 874 82 85 797 843 843 778 82.6 84.1
satunnaisesti 455 91 95 124 99 148 108 107 161 123 11.4
iikoittai
virkorttaim 38 11 06 39 18 39 33 29 39 3.4 2.8
paivittdin
tai lhes 19 08 26 16 18 16 16 21 22 1.8 18
paivittdin
Yhteensa%  100.0 100.0 100.0 100.0 1000 1000 100.0 1000 1000 100.0  100.0

Taulukko 20.14/3. pitkittyneen yskan tai hengenahdistuksen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja

ian mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikkiu
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=145 N=259 N=216 N=67 N=687 N=385 N=478 N=281 N=99 N=1243 N=1930
ei lainkaan
84.1 869 875 851 86.3 842 849 833 758 83.6 84.6
satunnaisesti
13.1  11.2 10.6 9.0 11.2 119 113 114 16.2 11.9 11.7
viikoittain
14 1.2 1.9 4.5 1.7 2.6 2.1 2.5 7.1 2.7 2.4
péivittdin
tai lihes 1.4 0.8 0.0 1.5 0.7 13 1.7 2.8 1.0 1.8 14
péivittdin
Yhteensi% 1000 1000 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.3136
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.8235
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Taulukko 20.15/1. kurkkuvaivojen (kipua, limaa) esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=304 N=528 N=567 N=196 N=1595 N=696 N=991 N=766 N=280 N=2733 N=4328

ei lainkaan 60.2 63.4 640 684 63.6 51.4 57.2 56.3 59.3 55.7 58.6
satunnaisesti 32.9 32.6 30.3 255 31.0 41.2 35.9 36.4 314 37.0 34.8
viikoittain 4.6 2.8 4.2 3.6 3.8 5.0 4.7 5.2 6.4 5.1 4.6
paivittdin tai

. e 2.3 1.1 1.4 2.6 1.6 2.3 2.1 2.1 2.9 2.2 2.0
lahes paivittdin

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.15/2. kurkkuvaivojen (kipua, limaa) esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%)
(YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=158 N=265 N=352 N=129 N=904 N=312 N=512 N=484 N=179 N=1487 N=2391

ei lainkaan 59.5 63.8 659 66.7 64.3 50.0 56.1 56.6 58.7 55.3 58.7
satunnaisesti 31.0 313 276 264 29.1 439 36.1 355 324 37.1 34.1
viikoittain 6.3 3.4 5.1 4.7 4.8 2.9 53 5.8 5.6 5.0 4.9
paivittdin tai

3.2 1.5 1.4 2.3 1.9 3.2 2.5 2.1 3.4 2.6 2.3

ldhes paivittain

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.15/3. kurkkuvaivojen (kipua, limaa) esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=146 N=263 N=215 N=67 N=691 N=384 N=479 N=282 N=101 N=1246 N=1937

ei lainkaan 61.0 63.1 609 716 62.8 526 585 557 604 56.2 58.5
satunnaisesti 349 338 349 239 334 39.1 357 379 29.7 36.8 35.6
viikoittain 2.7 2.3 2.8 1.5 2.5 6.8 4.2 4.3 7.9 5.3 4.3
paivittdin tai

0.8 1.4 3.0 1.3 1.6 1.7 2.1 2.0 1.8 1.6

ldhes paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.0489
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.4041
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Taulukko 20.16/1. palan tunteen nielussa esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIK-
Kl)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=302 N=523 N=562 N=196 N=1583 N=695 N=987 N=764 N=276 N=2722 N=4305

ei lainkaan 88.1 883 879 86.7 87.9 84.7 849 84.4 844 84.7 85.9
satunnaisesti 8.6 9.0 9.1 11.2 9.2 12,7 13.1 11.0 12.0 12.3 11.1
viikoittain 2.0 1.9 2.1 1.5 2.0 1.4 1.5 3.4 2.9 2.2 2.1
paivittdin tai

1.3 0.8 0.9 0.5 0.9 1.2 0.5 1.2 0.7 0.9 0.9

ldhes paivittain

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.16/2. palan tunteen nielussa esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=158 N=262 N=347 N=129 N=896 N=309 N=511 N=482 N=178 N=1480 N=2376

ei lainkaan 90.5 87.8 88.8 89.9 89.0 85.4 843 84.2 815 84.2 86.0
satunnaisesti 5.1 8.8 8.4 8.5 7.9 129 131 106 14.0 12.4 10.7
viikoittain 3.2 1.9 2.0 1.6 2.1 1.0 1.8 3.9 3.9 2.6 2.4
paivittdin tai

1.3 1.5 0.9 0.0 1.0 0.6 0.8 1.2 0.6 0.9 0.9

ldhes paivittdin

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.16/3. palan tunteen nielussa esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=144 N=261 N=215 N=67 N=687 N=386 N=476 N=282 N=98 N=1242 N=1929

ei lainkaan 854 889 86.5 80.6 86.6 84.2 855 848 89.8 85.3 85.7

satunnaisesti 12.5 9.2 10.2 164 10.9 124 13.0 11.7 8.2 12.2 11.7

viikoittain 0.7 1.9 2.3 1.5 1.7 1.8 1.3 2.5 1.0 1.7 1.7

paivittdin tai

. o 1.4 0.0 0.9 1.5 0.7 1.6 0.2 1.1 1.0 0.9 0.8

ldhes paivittain

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet):  0.1641
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.6932
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Taulukko 20.17/1. &&niongelmien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=302 N=524 N=563 N=195 N=1584 N=695 N=990 N=765 N=278 N=2728 N=4312
ei lainkaan 90.7 93.1 922 86.7 91.5 86.2 88.1 869 849 87.0 88.6
satunnaisesti 7.6 6.1 6.2 10.8 7.0 12.1 9.7 10.2 133 10.8 9.4
viikoittain 0.7 0.6 1.1 2.6 1.0 1.4 1.6 2.1 1.4 1.7 1.4
paivittdin tai
R I 0.2 0.5 0.0 0.4 0.3 0.6 0.8 0.4 0.5 0.5
ldhes paivittdin
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 20.17/2. &aniongelmien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=157 N=263 N=348 N=128 N=896 N=310 N=513 N=484 N=178 N=1485 N=2381
ei lainkaan 91.1 935 928 883 92.1 848 869 853 826 855 87.9
satunnaisesti 7.6 6.1 6.0 10.2 6.9 132 99 112 146 116 9.8
viikoittain 1.3 0.4 0.9 1.6 0.9 1.6 2.5 2.5 2.2 2.3 1.8
paivittdin tai
. s 0.0 0.0 0.3 0.0 0.1 0.3 0.6 1.0 0.6 0.7 0.5
lahes paivittain
Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 20.17/3. &@niongelmien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteen-
N=145 N=261 N=215 N=67 N=688 N=385 N=477 N=281 N=100 N=1243 sd
N=1931
ei lainkaan 90.3 927 912 836 90.8 873 893 89.7 89.0 88.7 89.5
satunnaisesti 7.6 6.1 6.5 11.9 7.1 11.2 9.4 8.5 11.0 9.9 8.9
viikoittain 0.0 0.8 14 4.5 1.2 1.3 0.6 14 0.0 1.0 1.0
paivittdin tai
. o 0.4 0.9 0.0 0.9 0.3 0.6 0.4 0.0 0.4 0.6
ldhes paivittain
Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet):
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):

P-arvo
0.1230
0.0183
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Taulukko 20.18/1. korvien soimisen (tinnituksen) esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd VYhteensa
N=303 N=525 N=564 N=196 N=1588 N=694 N=985 N=766 N=280 N=2725 N=4313
ei lainkaan 82.2 838 812 811 82.2 810 839 855 818 83.4 83.0
satunnaisesti 14.2 11.6 11.2 9.7 11.7 13.8 11.8 10.1 10.0 11.6 11.7
viikoittain 2.3 2.3 2.7 2.0 2.4 2.2 1.7 2.0 1.8 1.9 2.1
paivittdin tai
. N 13 2.3 5.0 7.1 3.7 3.0 2.6 2.5 6.4 3.1 3.3
ldhes paivittdin
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.18/2. korvien soimisen (tinnituksen) esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(Y0)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=157 N=263 N=349 N=129 N=898 N=309 N=511 N=483 N=180 N=1483 N=2381
ei lainkaan 847 859 799 853 83.3 80.6 85.1 85.7 811 83.9 83.7
satunnaisesti 121 10.3 13.2 7.0 11.2 13.6 10.0 10.4 12.8 11.2 11.2
viikoittain 2.5 1.9 2.9 2.3 2.4 23 2.0 23 1.7 2.1 2.2
paivittdin tai
« R 1.9 4.0 5.4 3.0 3.6 2.9 1.7 4.4 2.8 2.9
ldhes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.18/3. korvien soimisen (tinnituksen) esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=146 N=262 N=215 N=67 N=690 N=385 N=474 N=283 N=100 N=1242 N=1932
ei lainkaan 795 817 833 731 80.9 813 825 852 830 82.8 82.1
satunnaisesti 16.4 13.0 7.9 14.9 12.3 14.0 13.7 9.5 5.0 12.2 12.2
viikoittain 2.1 2.7 2.3 1.5 23 21 1.5 1.4 2.0 1.7 1.9
l‘?.éi"méif‘. B 21 27 65 104 45 26 23 39 100 34 3.8
dhes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikéluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 1815
CMH ik&luokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 5166
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Taulukko 20.19/1.

iho-ongelmien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=304 N=525 N=565 N=195 N=1589 N=697 N=994 N=766 N=278 N=2735 N=4324

ei lainkaan 69.4 705 674 692 690 528 544 568 514 O44 9.8
satunnaisesti  16.8 17.9 211 195 19.0 263 261 231 295 298 232
viikoittain 59 65 48 51 56 83 87 90 94 87 7.6
paivittéin tai 1.3 9.5

lahes paivittain

Yhteensa %

Taulukko 20.19/2.

7.9 5.1 6.7 6.2 6.4 126 109 111 9.7

100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 1000  100.0

iho-ongelmien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=158 N=262 N=350 N=128 N=898 N=310 N=514 N=484 N=178 N=1486 N=2384

ei lainkaan 728 714 671 703 698 510 537 554 500 992 59.5
satunnaisesti  17.1 17.2 22.6 156 19.0 294 267 240 303 268 239
viikoittain 32 65 40 55 48 71 88 91 90 85 71

paivittdin tai 1.4 9.5

ldhes paivittdin

Yhteensa %

Taulukko 20.19/3.

7.0 5.0 6.3 8.6 6.3 126 109 116 10.7

100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 4000 100.0

iho-ongelmien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=146 N=263 N=215 N=67 N=691 N=387 N=480 N=282 N=100 N=1249 N=1940

ei lainkaan
satunnaisesti
viikoittain
paivittain tai
ldhes paivittdin

Yhteensa %

658 69.6 679 672 68.0 543 552 59.2 54.0 55.7 60.1
164 186 186 269 19.0 23.8 254 216 28.0 243 22.4
8.9 6.5 6.0 4.5 6.7 9.3 8.5 8.9 10.0 9.0 8.1
8.9 53 7.4 1.5 6.4 12.7 108 103 8.0 11.0 9.4

100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.5155
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.3346
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Taulukko 20.20/1. ienverenvuodon tai ienvaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 VYhteensd Yhteensa
N=303 N=525 N=565 N=195 N=1588 N=696 N=984 N=764 N=278 N=2722 N=4310

ei lainkaan 86.5 859 86.0 86.2 86.1 829 80.7 815 78.1 81.2 83.0
satunnaisesti  11.2 11.8 11.0 11.3 11.3 13.6 154 147 183 15.1 13.7
viikoittain 2.0 1.7 2.1 1.5 1.9 2.6 2.3 2.7 2.5 2.5 2.3
paivittdin

tai ldhes 0.3 0.6 0.9 1.0 0.7 0.9 1.5 1.0 11 1.2 1.0
paivittdin

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.20/2. ienverenvuodon tai ienvaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda  Yhteensa
N=158 N=263 N=350 N=128 N=899 N=311 N=512 N=483 N=178 N=1484 N=2383

ei lainkaan 873 84.8 88.0 875 86.9 804 795 799 753 79.3 82.2
satunnaisesti 10.8 114 9.1 9.4 10.1 16.4 16.2 159 19.7 16.6 14.1
viikoittain 1.9 2.7 2.0 1.6 2.1 1.9 2.3 3.1 3.9 2.7 2.5
paivittdin
tai ldhes 0.0 11 0.9 1.6 0.9 13 2.0 1.0 1.1 1.4 1.2
paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.20/3. ienverenvuodon tai ienvaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa  Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=145 N=262 N=215 N=67 N=689 N=385 N=472 N=281 N=100 N=1238 N=1927

ei lainkaan 85.5 87.0 828 836 85.1 849 82.0 843 83.0 83.5 84.1
satunnaisesti 11.7 122 140 149 12.9 114 146 125 16.0 13.2 13.1
viikoittain 2.1 0.8 2.3 1.5 1.6 3.1 2.3 2.1 0.0 2.3 2.1
paivittdin
tai ldhes 0.7 0.0 0.9 0.0 0.4 0.5 11 1.1 1.0 0.9 0.7
paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2403
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0529
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Taulukko 20.21/1. hammasvaivojen (viilto, sérky) esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa  Yhteensd
N=304 N=525 N=563 N=196 N=1588 N=698 N=988 N=765 N=279 N=2730 N=4318

ei lainkaan 813 834 801 827 81.7 719 737 754 738 73.7 76.7
satunnaisesti 161 149 163 148 15.6 226 210 197 197 209 19.0
viikoittain 2.0 1.3 20 20 1.8 44 3.9 4.2 5.0 4.2 3.3
paivittdin tai

Iahes paivit- 0.7 04 1.6 0.5 0.9 1.0 14 0.7 14 1.1 1.0
tain

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0 100.0

Taulukko 20.21/2. hammasvaivojen (viilto, sérky) esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(Y0)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa  Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=158 N=263 N=348 N=129 N=898 N=312 N=512 N=484 N=179 N=1487 N=2385

ei lainkaan 854 859 81.0 822 83.4 734 752 740 737 74.2 e
satunnaisesti 133 129 158 140 14.3 221 188 209 179 20.0 17.9
viikoittain 0.6 0.8 2.3 341 1.7 29 41 41 6.1 41 3.2
paivittdin
tai lahes 0.6 0.4 0.9 0.8 0.7 1.6 2.0 1.0 2.2 1.6 1.3
paivittdin

Yhteens3 % 100.0 1000 100.0 100.0  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0 100.0

Taulukko 20.21/3. hammasvaivojen (viilto, sérky) esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=146 N=262 N=215 N=67 N=690 N=386 N=476 N=281 N=100 N=1243 N=1933

ei lainkaan 76.7 809 786 83.6 79.6 70.7 72.1 77.9 74.0 73.1 75.4
satunnaisesti 19.2 16.8 17.2 164 17.4 23.1 23.3 17.8 23.0 22.0 20.3
viikoittain 3.4 1.9 1.4 0.0 1.9 5.7 3.8 4.3 3.0 4.4 3.5
paivittdin
tai ldhes 0.7 0.4 2.8 0.0 1.2 0.5 0.8 0.0 0.0 0.5 0.7
paivittdin

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.1649
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0225
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Taulukko 20.22/1. viisaudenhammasvaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 VYhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=302 N=525 N=564 N=195 N=1586 N=697 N=991 N=763 N=278 N=2729 N=4315

ei lainkaan 89.7 90.5 91.3 95.9 91.3 86.4 84.7 90.6 95.3 87.8 89.1
satunnaisesti 7.3 8.4 6.2 3.6 6.8 11.3 125 7.7 3.6 10.0 8.8
viikoittain 2.0 0.6 2.0 0.5 1.3 0.9 2.0 1.6 1.1 1.5 1.4
paivittdin tai

1.0 0.6 0.5 0.0 0.6 1.4 0.8 0.1 0.0 0.7 0.6

ldhes paivittain

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.22/2. viisaudenhammasvaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%)
(YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=157 N=263 N=349 N=129 N=898 N=311 N=513 N=482 N=178 N=1484 N=2382

ei lainkaan 87.3 924 917 96.1 91.8 89.1 86.0 90.9 94.9 89.3 90.2
satunnaisesti 7.6 7.6 6.3 3.1 6.5 8.7 10.9 7.7 4.5 8.6 7.8
viikoittain 3.2 0.0 1.7 0.8 1.3 0.6 1.8 1.2 0.6 1.2 1.3
paivittdin tai

1.9 0.0 0.3 0.0 0.4 1.6 1.4 0.2 0.0 0.9 0.7

ldhes paivittain

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.22/3. viisaudenhammasvaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=145 N=262 N=215 N=66 N=688 N=386 N=478 N=281 N=100 N=1245 N=1933

ei lainkaan 924 88,5 90.7 955 90.7 84.2 833 90.0 96.0 86.1 87.7
satunnaisesti 6.9 9.2 6.0 4.5 7.3 135 142 7.8 2.0 11.6 10.0
viikoittain 0.7 11 2.3 0.0 1.3 1.0 2.3 2.1 2.0 1.8 1.7
paivittdin tai ldhes

e 0.0 1.1 0.9 0.0 0.7 1.3 0.2 0.0 0.0 0.5 0.6
paivittdin
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.9133
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0297
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Taulukko 20.23/1. purentavaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensd
N=304 N=523 N=565 N=196 N=1588 N=695 N=984 N=761 N=278 N=2718 N=4306

ei lainkaan 93.4 954 940 87.8 93.6 91.4 883 857 845 88.0 90.0
satunnaisesti 5.3 2.3 3.9 8.2 4.2 4.7 6.2 7.5 6.5 6.2 5.5
viikoittain 0.3 0.6 0.9 1.0 0.7 1.7 2.9 3.2 5.4 2.9 2.1
paivittdin tai

1.7 1.2 3.1 1.6 2.2 2.5 3.7 3.6 2.9 2.4

ldhes paivittain

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.23/2. purentavaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=159 N=263 N=350 N=129 N=901 N=310 N=509 N=481 N=178 N=1478 N=2379

ei lainkaan 925 943 931 876 92.6 93.2 888 82.7 79.2 86.6 88.9
satunnaisesti 5.7 2.7 4.9 7.8 4.8 3.9 5.9 9.8 9.6 7.2 6.3
viikoittain 0.6 0.8 0.9 0.8 0.8 13 2.6 3.7 7.3 3.2 2.3
paivittdin tai

2.3 1.1 3.9 1.9 1.6 2.8 3.7 3.9 3.0 2.6

ldhes paivittain

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.23/3. purentavaivojen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=145 N=260 N=215 N=67 N=687 N=385 N=475 N=280 N=100 N=1240 N=1927

ei lainkaan 945 96.5 953 88.1 94.9 89.9 87.8 90.7 94.0 89.6 91.5
satunnaisesti 4.8 1.9 2.3 9.0 3.3 5.5 6.5 3.6 1.0 5.1 4.5
viikoittain 0.0 0.4 0.9 1.5 0.6 2.1 3.4 2.1 2.0 2.6 1.9
paivittdin tai

1.2 1.4 1.5 1.2 2.6 2.3 3.6 3.0 2.7 2.2

ldhes paivittain

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.4428
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.2141
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Taulukko 20.24/1. nukahtamisvaikeuksien tai ydllisen heréilyn esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n

mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=304 N=524 N=568 N=197 N=1593 N=698 N=993 N=767 N=279 N=2737 N=4330
ei lainkaan 62.5 624 53.7 50.8 57.9 42.4 43.8 43.0 40.9 42.9 48.4
satunnaisesti 243 25,0 294 284 26.9 383 356 335 330 354 32.3
viikoittain 8.9 9.0 113  11.2 10.0 142 144 156 17.9 15.1 13.2
paivittdin tai
N e 4.3 3.6 5.6 9.6 5.2 5.2 6.1 7.8 8.2 6.6 6.1
ldhes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.24/2. nukahtamisvaikeuksien tai ydllisen heréilyn esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n

mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=158 N=263 N=352 N=130 N=903 N=312 N=513 N=485 N=179 N=1489 N=2392
ei lainkaan 64.6 624 545 515 58.1 42.0 450 441 380 43.3 48.9
satunnaisesti 241 228 29.8 285 26.6 388 349 318 318 34.3 31.4
viikoittain 7.6 10.6 11.1 10.8 10.3 144 129 16.3 196 15.1 133
paivittdin tai
N e 3.8 4.2 4.5 9.2 5.0 4.8 7.2 7.8 10.6 7.3 6.4
ldhes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.24/3. nukahtamisvaikeuksien tai ydllisen heréilyn esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n

mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=146 N=261 N=216 N=67 N=690 N=386 N=480 N=282 N=100 N=1248 N=1938
ei lainkaan 60.3 625 523 493 57.5 427 425 411 46.0 42.5 47.9
satunnaisesti 247 27.2 28.7 284 27.2 37.8 36.5 365 350 36.8 33.4
viikoittain 10.3 7.3 11.6 119 9.7 140 16.0 145 15.0 15.0 13.1
paivittdin tai
R o 4.8 3.1 7.4 10.4 5.5 5.4 5.0 7.8 4.0 5.7 5.6
ldhes paivittdin
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.7628
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.4672
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Taulukko 20.25/1.

keskittymisvaikeuksien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIK-

K)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=302 N=524 N=567 N=196 N=1589 N=698 N=991 N=764 N=279 N=2732 N=4321
ei lainkaan 68.2 63.2 56.1 571 60.9 47.6 47.2 449 47.7 46.7 51.9
satunnaisesti 205 258 323 26.0 27.1 38.7 325 335 33.0 34.4 31.7
viikoittain 8.3 8.2 7.8 7.7 8.0 9.6 15.7 143 16.1 13.8 11.7
paivittdin tai
. o 3.0 2.9 3.9 9.2 4.0 4.2 4.5 7.3 3.2 5.1 4.7
lahes paivittdin
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.25/2. keskittymisvaikeuksien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensd

N=157 N=263 N=349 N=129 N=898 N=311 N=511 N=483 N=179 N=1484 N=2382
ei lainkaan 720 646 573 574 620 453 429 449 458 444 51.0
satunnaisesti 18.5 24.7 31.2 23.3 25.9 38.9 34.4 31.9 31.3 34.2 31.1
viikoittain 83 76 8.6 9.3 8.4 116 176 164 190 161 13.2
paivittdin tai
lahes paiittain 13 3.0 29 101 3.7 4.2 5.1 6.8 3.9 5.3 4.7
Yhteenss % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.25/3. keskittymisvaikeuksien esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=145 N=261 N=218 N=67 N=691 N=387 N=480 N=281 N=100 N=1248 N=1939
ei lainkaan 64.1 61.7 541 56.7 59.3 49.4 519 448 51.0 49.4 53.0
satunnaisesti 22.8 268 339 313 28.7 385 304 363 36.0 34.7 325
viikoittain 8.3 8.8 6.4 45 7.5 8.0 13.8 10.7 11.0 11.1 9.8
paivittain tai
R I 4.8 2.7 5.5 7.5 4.5 4.1 4.0 8.2 2.0 4.8 4.7
ldhes paivittain
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2248
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0029
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Taulukko 20.26/1. jannittyneisyyden tai hermostuneisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ién

mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteen- Yhteensd
N=303 N=525 N=568 N=193 N=1589 N=698 N=994 N=768 N=280 sd N=4329
N=2740
ei lainkaan 64.0 60.2 544 554 58.3 45.1 44.5 42.8 42.5 44.0 49.2
satunnaisesti 25.7 303 331 280 30.1 37.2 36.8 34.4 38.2 36.4 34.1
viikoittain 9.2 6.7 9.7 7.8 8.4 13.2 12.8 16.7 13.9 14.1 12.0
paivittdin
tai ldhes 1.0 2.9 2.8 8.8 3.2 4.4 5.9 6.1 5.4 5.5 4.7
paivittdin
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.26/2. jannittyneisyyden tai hermostuneisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ién

mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=158 N=264 N=351 N=128 N=901 N=311 N=514 N=486 N=179 N=1490 N=2391
ei lainkaan 66.5 595 53,6 555 57.8 42.8 39.1 43.0 441 41.7 47.8
satunnaisesti 222 30.7 353 273 30.5 376 393 325 358 36.3 34.1
viikoittain 10.8 6.8 9.7 7.8 8.8 135 144 175 145 15.2 12.8
paivittdin tai
N o 0.6 3.0 1.4 9.4 2.9 6.1 7.2 7.0 5.6 6.7 5.3
ldhes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.26/3. jannittyneisyyden tai hermostuneisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian

mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=145 N=261 N=217 N=65 N=688 N=387 N=480 N=282 N=101 N=1250 N=1938
ei lainkaan 614 609 558 554 58.9 47.0 50.2 426 396 46.6 51.0
satunnaisesti 29.7 299 295 29.2 29.7 370 342 376 426 36.5 34.1
viikoittain 7.6 6.5 9.7 7.7 7.8 129 110 152 129 12.7 11.0
paivittdin tai
R I 2.7 5.1 7.7 3.6 3.1 4.6 4.6 5.0 4.2 4.0
ldhes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.6067
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0050
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Taulukko 20.27/1. masentuneisuuden tai alakuloisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mu-

kaan (%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=303 N=522 N=566 N=195 N=1586 N=698 N=993 N=767 N=278 N=2736 N=4322
ei lainkaan 71.6 66.5 64.1 60.0 65.8 57.2 534 499 522 53.3 57.9
satunnaisesti 19.8 245 251 226 23.6 299 317 317 324 31.3 28.5
viikoittain 5.6 5.9 7.2 8.2 6.6 9.0 11.5 129 11.2 11.2 9.5
paivittain tai
ldhes paivit- 3.0 3.1 3.5 9.2 4.0 3.9 3.4 5.5 4.3 4.2 4.1
tain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.27/2. masentuneisuuden tai alakuloisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja ian mu-

kaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=158 N=262 N=350 N=128 N=898 N=311 N=513 N=485 N=178 N=1487 N=2385
ei lainkaan 72.8 634 623 594 64.0 56.9 513 495 50.0 51.7 56.4
satunnaisesti 196 26.3 27.1 219 24.8 29.3 30.8 320 331 31.1 28.8
viikoittain 4.4 6.5 7.7 8.6 6.9 9.3 14.2 12.6 11.8 12.4 10.3
paivittdin tai
u R 3.2 3.8 2.9 10.2 4.2 4.5 3.7 6.0 5.1 4.8 4.6
lahes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.27/3. masentuneisuuden tai alakuloisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja idn mu-

kaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=145 N=260 N=216 N=67 N=688 N=387 N=480 N=282 N=100 N=1249 N=1937
ei lainkaan 70.3 69.6 67.1 61.2 68.2 57.4 556 50.7 56.0 55.1 59.7
satunnaisesti 20.0 227 21.8 239 21.9 30.5 327 31.2 310 315 28.1
viikoittain 6.9 5.4 6.5 7.5 6.3 8.8 8.5 13.5 10.0 9.8 8.6
paivittdin tai
N R 2.8 2.3 4.6 7.5 3.6 3.4 3.1 4.6 3.0 3.5 3.6
ldhes paivittdin
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet):
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):
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Taulukko 20.28/1. ahdistuneisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=302 N=523 N=563 N=196 N=1584 N=696 N=987 N=766 N=278 N=2727 N=4311

ei lainkaan 81.1 76.1 737 694 75.4 626 59.0 58.6 59.7 59.9 65.6
satunnaisesti 136 163 188 189 17.0 261 28.0 255 27.7 26.8 23.2
viikoittain 4.0 5.9 4.6 5.6 5.1 7.5 8.9 11.9 7.9 9.3 7.7
paivittain tai

1.7 2.8 6.1 2.6 3.7 4.2 4.0 4.7 4.1 3.5

ldhes paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.28/2. ahdistuneisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=158 N=262 N=350 N=129 N=899 N=311 N=512 N=484 N=178 N=1485 N=2384

ei lainkaan 77.8 748 71.7 68.2 73.2 614 549 589 56.7 57.8 63.6
satunnaisesti 158 16.8 20.6 194 18.5 26.4 293 236 29.8 26.9 23.7
viikoittain 4.4 6.1 5.7 5.4 5.6 8.4 10.5 12.8 7.9 10.5 8.6
paivittdin tai

. N 2.3 2.0 7.0 2.8 3.9 53 4.8 5.6 4.8 4.1
lahes paivittdin

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.28/3. ahdistuneisuuden esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=144 N=261 N=213 N=67 N=685 N=385 N=475 N=282 N=100 N=1242 N=1927

ei lainkaan 84.7 774 77.0 716 78.2 63.6 634 58.2 65.0 62.4 68.0
satunnaisesti 11.1 157 16.0 17.9 15.0 260 26.5 28.7 24.0 26.7 22.5
viikoittain 3.5 5.7 2.8 6.0 4.4 6.8 7.2 10.3 8.0 7.8 6.6
paivittain tai

1.1 4.2 4.5 2.3 3.6 2.9 2.8 3.0 3.1 2.9

lahes paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2255
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0133
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Taulukko 20.29/1. jonkin muun oireen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet

Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa

N=242 N=370 N=387 N=127 N=1126 N=491 N=694 N=515 N=193 N=1893 N=3019
ei lainkaan 983 97.8 97.7 96.9 97.8 97.6 955 959 9338 96.0 96.7
satunnaisesti 0.0 0.8 0.8 0.8 0.6 1.0 1.4 1.7 2.1 1.5 1.2
viikoittain 0.8 0.5 1.0 0.0 0.7 0.4 1.2 1.2 1.0 1.0 0.9
paivittdin tai
lshes paivittsin 0.8 0.8 0.5 2.4 0.9 1.0 1.9 1.2 3.1 1.6 1.3
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.29/2. jonkin muun oireen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet

Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa

N=119 N=176 N=246 N=90 N=631 N=217 N=347 N=321 N=113 N=998 N=1629
ei lainkaan 975 972 980 956 97.3 972 951 98.1 92.0 96.2 96.6
satunnaisesti 0.0 1.7 0.8 1.1 1.0 14 2.0 1.2 2.7 1.7 14
viikoittain 0.8 0.0 1.2 0.0 0.6 0.5 1.2 0.3 0.9 0.7 0.7
PAMIAINTAL 4244 00 33 14 09 17 03 44 14 13
ldhes paivittain
Yhteensi % 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.29/3. jonkin muun oireen esiintyminen viimeisen kuukauden aikana sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensd
N=123 N=194 N=141 N=37 N=495 N=274 N=347 N=194 N=80 N=895 N=1390
ei lainkaan 992 985 972 1000 984 978 9.0 923 9.3 95.8 96.7
satunnaisesti 0.0 0.0 0.7 0.0 0.2 0.7 0.9 2.6 1.3 1.2 0.9
viikoittain 0.8 1.0 0.7 0.0 0.8 04 1.2 2.6 1.3 1.2 1.1
paMEIntal 50 05 14 00 06 14 20 26 13 18 14
lahes paivittain
Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.3802
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.4208
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Taulukko 20.30/1

. Oireindeksi sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

160

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=312 N=537 N=574 N=199 N=1622 N=706 N=1007 N=775 N=282 N=2770 N=4392
Ei lainkaan tai
L 442 443 420 36.7 42.5 228 251 234 202 23.5 30.6
satunnaisesti
Viikottain 282 28.1 286 26.6 28.1 326 314 298 26.6 30.8 29.8
Pdivittain tai
. i 276 276 294 36.7 293 446 435 46.8 53.2 45.7 39.7
ldhes péivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 20.30/2. Oireindeksi sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensd
N=161 N=268 N=353 N=132 N=914 N=314 N=519 N=491 N=181 N=1505 N=2419
Ei lainkaan tai
L 47.2 418 425 318 41.6 23.2 245 220 182 22.7 29.8
satunnaisesti
Viikottain 26.7 28.0 295 265 28.1 299 283 316 26.0 29.4 28.9
Paivittdin tai la-
e 26.1 30.2 28.0 417 30.3 46.8 47.2 464 55.8 47.9 413
hes péivittain
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 20.30/3. Qireindeksi sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=151 N=269 N=221 N=67 N=708 N=392 N=488 N=284 N=101 N=1265 N=1973
Ei lainkaan tai
L 411 46.8 412 463 43.8 224 258 25.7 238 24.6 315
satunnaisesti
Viikottain 29.8 283 271 269 28.1 347 346 268 27.7 323 30.8
Pdivittain tai
. o 29.1 249 317 269 28.1 429 395 475 485 431 37.7
ldhes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet):  0.7331
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0808



Taulukko 20.31/1. Yleisoireet sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=310 N=533 N=570 N=199 N=1612 N=705 N=1004 N=775 N=282 N=2766 N=4378

Ei lainkaan tai

o 755 767 77.7 69.8 76.0 543 532 523 511 53.0 61.5
satunnaisesti

Viikottain 18.1 171 161 211 17.4 342 326 334 312 33.1 27.3
Paivittain tai la-

6.5 6.2 6.1 9.0 6.6 115 142 143 17.7 13.9 11.2
hes paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.31/2. Yleisoireet sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=160 N=265 N=352 N=132 N=909 N=314 N=517 N=491 N=181 N=1503 N=2412

Ei lainkaan tai

o 769 77.7 77.6 659 75.8 56.7 53.8 525 486 53.4 61.8
satunnaisesti

Viikottain 163 143 16.2 21.2 16.4 31.8 321 340 315 32.6 26.5
Paivittain tai |a-

6.9 7.9 6.3 12.9 7.8 115 141 134 199 14.0 11.7
hes paivittdin

Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 20.31/3. Yleisoireet sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=150 N=268 N=218 N=67 N=703 N=391 N=487 N=284 N=101 N=1263 N=1966

Ei lainkaan tai

. 740 75.7 78.0 77.6 76.2 524 526 518 554 52.6 61.0
satunnaisesti
Viikottain 200 198 16.1 20.9 18.8 36.1 33.1 324 307 33.7 28.3
Paivittain tai
. 6.0 4.5 6.0 1.5 5.0 115 144 158 139 13.8 10.6
ldhes paivittdin
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.0521
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.8406
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Taulukko 20.32/1. Vatsaoireet sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=305 N=527 N=568 N=198 N=1598 N=702 N=1000 N=773 N=280 N=2755 N=4353
Ei lainkaan tai
. 875 822 843 803 83.7 67.8 63.0 657 69.3 65.6 72.3
satunnaisesti
Viikottain 8.9 11.8 9.5 14.1 10.7 214 226 224 164 21.6 17.6
Paivittain tai
. I 3.6 6.1 6.2 5.6 5.6 10.8 144 119 143 12.8 10.1
lahes paivittdin
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 20.32/2. Vatsaoireet sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=158 N=264 N=351 N=131 N=904 N=312 N=516 N=490 N=179 N=1497 N=2401
Ei lainkaan tai
. 88.6 83.0 835 794 83.6 65.1 64.0 657 67.0 65.1 72.1
satunnaisesti
Viikottain 9.5 11.0 105 13.7 11.0 23.1 188 235 16.8 21.0 17.2
Paivittain tai
. - 1.9 6.1 6.0 6.9 5.4 119 172 108 16.2 13.9 10.7
lahes paivittdin
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 20.32/3. Vatsaoireet sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensd
N=147 N=263 N=217 N=67 N=694 N=390 N=484 N=283 N=101 N=1258 N=1952
Ei lainkaan tai
L 86.4 814 857 821 83.9 70.0 62.0 657 733 66.2 72.5
satunnaisesti
Viikottain 8.2 125 7.8 149 10.4 20.0 26.7 205 15.8 223 18.1
Paivittdin tai 13-
- 5.4 6.1 6.5 3.0 5.8 10.0 114 13.8 109 11.4 9.4
hes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.8924
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.1626
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Taulukko 20.33/1. Psyykkiset oireet sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensd
N=304 N=526 N=570 N=197 N=1597 N=700 N=1000 N=771 N=280 N=2751 N=4348
Ei lainkaan tai
o 76.6 75.1 737 69.5 742 67.7 63.3 59.9 61.8 63.3 67.3
satunnaisesti
Viikottain 16.4 16.9 17.5 15.2 16.8 217 23.1 25.0 23.9 234 21.0
Paivittdin tai
6.9 8.0 8.8 15.2 9.0 10.6 13.6 15.0 14.3 13.3 1.7
ldhes paivittdin
Yhteens3 % 100.0 100.0 100.0  100.0 100.0 100.0  100.0 100.0  100.0 100.0 100.0
Taulukko 20.33/2. Psyykkiset oireet sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=158 N=264 N=352 N=130 N=904 N=312 N=516 N=489 N=179 N=1496 N=2400
Ei lainkaan tai
L 785 723 744 68.5 73.7 65.4 599 581 58.1 60.2 65.3
satunnaisesti
Viikottain 146 18.2 188 14.6 17.3 23.7 254 26.8 25.1 25.5 22.4
Paivittain tai
. o 7.0 9.5 6.8 16.9 9.1 109 147 151 16.8 14.3 12.3
lahes paivittdin
Yhteensi % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 20.33/3. Psyykkiset oireet sukupuolen ja ian mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=146 N=262 N=218 N=67 N=693 N=388 N=484 N=282 N=101 N=1255 N=1948
Ei lainkaan tai
L 747 779 725 716 74.9 69.6 669 63.1 683 67.0 69.8
satunnaisesti
Viikottain 185 156 156 16.4 16.3 20.1 20.7 220 2138 20.9 19.3
Paivittain tai
. R 6.8 6.5 119 119 8.8 103 124 149 9.9 12.1 10.9
ldhes paivittain
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.8748
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.0045
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MIELENTERVEYSSEULA

Kysymys 21: Minkéalaisiksi omalla kohdallasi arvioit seuraavat asiat télla hetkella?

Taulukko 21.1/1. Otteen saaminen opiskelusta sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=309 N=536 N=573 N=199 N=1617 N=705 N=1001 N=768 N=281 N=2755 N=4372

Todella ongelma (-2) 3.2 7.3 9.1 141 8.0 4.3 8.7 10.8 10.7 8.3 8.2
Selvisti ongelma (-1) 22.7 205 283 352 25.5 21.1 248 250 281 24.2 24.7
Ei aihetta huomioon (0) 246 25.6 255 18.6 24.5 228 20.7 245 19.2 221 23.0
Kokenut myonteisend (+1) 35.9 354 244 216 29.9 373 33.8 26.8 28.38 32.2 31.4

Todella tyydytysta antava
11.7 99 112 95 10.6 11.3 104 108 114 10.9 10.8

(+2)
Vaikea sanoa (?) 1.9 13 1.6 1.0 1.5 31 1.7 2.1 1.8 2.2 1.9
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.1/2. Otteen saaminen opiskelusta sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa

N=159 N=268 N=354 N=132 N=913 N=313 N=516 N=486 N=180 N=1495 N=2408
Todella ongelma (-2) 4.4 7.5 7.6 159 8.2 4.2 8.5 111 117 8.8 8.6
Selvasti ongelma (-1) 233 183 254 356 24.4 21.7 244 228 328 24.3 24.4
Ei aihetta huomioon (0) 220 22.0 26.0 159 22.7 17.3 188 255 17.8 20.5 21.3
Kokenut myonteisend (+1) 37.1 37.7 28.0 21.2 31.4 374 349 274 26.7 32.0 31.8
Todella tyydytysta antava

11.3 13.1 119 938 11.8 16.3 120 109 8.9 12.2 12.0

(+2)
Vaikea sanoa (?) 1.9 1.5 1.1 1.5 1.4 3.2 1.4 2.3 2.2 2.1 19
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.1/3. Otteen saaminen opiskelusta sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa

N=150 N=268 N=219 N=67 N=704 N=392 N=485 N=282 N=101 N=1260 N=1964
Todella ongelma (-2) 2.0 7.1 11.4 10.4 7.7 4.3 8.9 10.3 8.9 7.8 7.7
Selvésti ongelma (-1) 220 228 329 343 26.8 20.7 25.2 28.7 19.8 24.1 25.1
Ei aihetta huomioon (0) 27.3 29.1 247 239 26.8 27.3 227 227 2138 24.0 25.1
Kokenut myonteisend (+1) 34.7 33.2 18.7 22.4 28.0 37.2 326 259 327 32.5 30.9
Todella tyydytysta antava

(+2) 120 6.7 100 9.0 9.1 7.4 8.7 10.6 15.8 9.3 9.2

Vaikea sanoa (?) 2.0 1.1 2.3 0.0 1.6 3.1 2.1 1.8 1.0 2.2 2.0

Yhteensi % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.0540
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0812
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Taulukko 21.2/1. Esiintyminen, kuten esitelmén pito sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset

Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd
N=309 N=536 N=570 N=199 N=1614

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa

N=706 N=1002 N=768 N=281 N=2757 N=4371
Todella ongelma (-2) 4.2 5.0 4.2 5.5 4.6 4.5 4.4 5.6 4.6 4.8 4.7
Selvasti ongelma (-1) 246 194 225 221 21.8 29.7 248 26.8 26.7 26.8 25.0
Ei aihetta huomioon (0) 27.8 29.3 31.4 33.2 30.2 30.6 29.0 29.2 281 29.4 29.7
Kokenut myonteisena
(+1) 324 371 31.2 236 32.5 27.1 339 31.8 30.2 31.2 31.7
Todella tyydytysta
9.4 7.6 9.6 15.6 9.7 6.9 7.2 6.0 9.6 7.0 8.0
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 1.6 1.5 1.1 0.0 1.2 1.1 0.7 0.7 0.7 0.8 0.9
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 21.2/2. Esiintyminen, kuten esitelmén pito sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=159 N=268 N=352 N=132 N=911 N=314 N=516 N=486 N=180 N=1496 N=2407
Todella ongelma (-2) 3.1 6.0 2.8 6.1 4.3 3.8 4.7 5.8 3.9 4.7 4.6
Selvasti ongelma (-1) 19.5 179 219 21.2 20.2 283 227 26.1 26.7 25.5 23.5
Ei aihetta huomioon (0) 32.1 30.2 29.3 34.1 30.7 344 285 28.2 26.7 29.4 29.9
Kokenut myonteisena
(+1) 340 369 338 235 33.3 245 36.0 325 30.6 31.8 324
Todella tyydytysta
8.8 7.5 10.8 15.2 10.1 7.6 7.4 6.6 11.1 7.6 8.6
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 2.5 1.5 1.4 0.0 1.4 1.3 0.8 0.8 1.1 0.9 1.1
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 21.2/3. Esiintyminen, kuten esitelman pito sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki

Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa
N=150 N=268 N=218 N=67 N=703

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa

N=392 N=486 N=282 N=101 N=1261 N=1964

Todella ongelma (-2) 5.3 4.1 6.4 4.5 5.1 5.1 4.1 5.3 5.9 4.8 4.9
Selvasti ongelma (-1) 30.0 209 234 239 23.9 309 27.0 28.0 26.7 28.4 26.8
Ei aihetta huomioon (0) 23.3 284 349 313 29.6 27.6 29.6 309 30.7 29.3 29.4
Kokenut myonteisena
(+1) 30.7 37.3 27.1 239 314 29.1 31.7 305 29.7 30.5 30.8
Todella tyydytysta

100 7.8 7.8 16.4 9.1 6.4 7.0 5.0 6.9 6.3 7.3
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 0.7 1.5 0.5 0.0 0.9 1.0 0.6 0.4 0.0 0.6 0.7

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2979

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.4250
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Taulukko 21.3/1. Kontaktin luominen opiskelutovereihin ja yleensa ihmisiin sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=310 N=536 N=573 N=199 N=1618 N=707 N=1004 N=769 N=282 N=2762 N=4380

Todella ongelma (-2) 1.9 3.5 2.1 4.0 2.8 1.0 14 2.9 1.8 1.7 2.1
Selvasti ongelma (-1) 129 110 122 121 11.9 8.3 7.9 12.1  11.0 9.5 10.4
Ei aihetta huomioon (0) 20.3 20.5 27.2 29.6 24.0 143 149 181 213 16.3 19.1
Kokenut myonteisena

(+1) 329 412 373 417 38.3 37.8 386 39.8 40.8 39.0 38.7

Todella tyydytysta
30.3 233 204 121 22.2 38.0 36.8 261 2438 329 29.0
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 1.6 0.4 0.7 0.5 0.7 0.6 0.4 1.0 0.4 0.6 0.7

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.3/2. Kontaktin luominen opiskelutovereihin ja yleensa ihmisiin sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=160 N=268 N=353 N=131 N=912 N=314 N=518 N=486 N=181 N=1499 N=2411

Todella ongelma (-2) 0.6 5.2 2.3 4.6 3.2 1.9 1.5 3.3 2.2 2.3 2.6
Selvasti ongelma (-1) 119 146 12.7 13.7 133 7.6 9.7 12.1 116 10.3 11.4
Ei aihetta huomioon (0) 22.5 17.5 244 32.1 23.1 12.1 114 181 210 14.9 18.0
Kokenut myonteisena
(+1) 33.8 399 371 382 37.5 350 386 389 398 38.1 37.9
Todella tyydytysta

28.8 228 22.7 115 22.1 42,7 382 26.7 249 33.8 29.4
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 2.5 0.0 0.8 0.0 0.8 0.6 0.6 0.8 0.6 0.7 0.7
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.3/3. Kontaktin luominen opiskelutovereihin ja yleensa ihmisiin sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=150 N=268 N=220 N=68 N=706 N=393 N=486 N=283 N=101 N=1263 N=1969

Todella ongelma (-2) 3.3 1.9 1.8 2.9 2.3 0.3 1.2 2.1 1.0 1.1 1.5
Selvasti ongelma (-1) 14.0 7.5 11.4 8.8 10.2 8.9 6.0 12.0 9.9 8.6 9.1
Ei aihetta huomioon (0) 18.0 23.5 31.8 25.0 25.1 16.0 18.7 18.0 21.8 18.0 20.5
Kokenut myonteisena

(+1) 32.0 425 37.7 485 39.4 399 387 413 426 40.0 39.8

Todella tyydytysta
32.0 239 16.8 13.2 224 344 352 251 2438 31.8 28.4
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 0.7 0.7 0.5 1.5 0.7 0.5 0.2 1.4 0.0 0.6 0.6
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2807
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0118
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Taulukko 21.4/1. Kontakti vastakkaiseen sukupuoleen sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=310 N=535 N=574 N=200 N=1619 N=707 N=1002 N=767 N=282 N=2758 N=4377

Todella ongelma (-2) 3.2 4.1 3.7 4.5 3.8 1.4 0.9 2.3 0.7 1.4 2.3
Selvasti ongelma (-1) 11.3 9.7 9.8 8.0 9.8 5.2 5.8 5.0 5.7 5.4 7.0
Ei aihetta huomioon (0) 21.6 209 24.2 315 235 20.2 196 271 323 231 233
Kokenut myonteisena
(+1) 31.0 30.8 340 320 32.1 39.5 39.0 382 404 39.1 36.5
Todella tyydytysta

306 327 272 230 29.2 324 336 252 19.1 29.5 29.4
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 2.3 1.7 1.2 1.0 1.5 1.3 1.1 2.2 1.8 1.5 15
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.4/2. Kontakti vastakkaiseen sukupuoleen sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=160 N=267 N=354 N=132 N=913 N=314 N=518 N=485 N=181 N=1498 N=2411

Todella ongelma (-2) 1.3 4.5 3.1 3.8 3.3 13 0.6 2.5 1.1 1.4 2.1
Selvasti ongelma (-1) 119 109 9.9 10.6 10.6 5.1 7.1 5.2 6.1 5.9 7.7
Eiaihetta huomioon (0) 22.5 21.7 243 326 244 20.1 181 26.6 29.8 22.7 23.4
Kokenut myonteisena

(+1) 325 288 328 303 31.2 385 371 381 420 38.3 35.6

Todella tyydytysta
30.0 326 285 212 28.9 33.8 353 258 19.9 30.0 29.6
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 1.9 1.5 1.4 15 1.5 13 1.7 19 11 1.6 1.6

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.4/3. Kontakti vastakkaiseen sukupuoleen sukupuolen ja ian mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=150 N=268 N=220 N=68 N=706 N=393 N=484 N=282 N=101 N=1260 N=1966

Todella ongelma (-2) 5.3 3.7 4.5 5.9 4.5 1.5 1.2 2.1 0.0 1.4 2.5
Selvisti ongelma (-1) 10.7 8.6 9.5 2.9 8.8 53 4.3 4.6 5.0 4.8 6.2
Ei aihetta huomioon (0) 20.7 20.1 24.1 294 224 20.4 21.1 280 36.6 237 23.2
Kokenut myonteisena
(+1) 29.3 328 359 353 33.3 40.2 411 383 376 39.9 37.5
Todella tyydytysta

313 328 250 26.5 29.5 31.3 318 241 17.8 28.8 29.0
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 2.7 1.9 0.9 0.0 1.6 1.3 0.4 2.8 3.0 1.4 1.5
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo

CMH ikéluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet):  0.5050
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.3703
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Taulukko 21.5/1. Seksuaalisuus sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=309 N=536 N=574 N=200 N=1619 N=707 N=1004 N=768 N=281 N=2760 N=4379
Todella ongelma (-2) 0.6 1.1 1.6 3.5 1.5 1.8 1.6 2.7 1.8 2.0 1.8
Selvésti ongelma (-1) 5.2 4.9 5.7 9.5 5.8 5.5 6.4 11.2 9.3 7.8 7.1
Ei aihetta huomioon
) 30.7 325 296 34.0 313 243 216 216 299 23.2 26.2
Kokenut myonteise-
0 (+1) 282 313 322 31.0 31.0 373 39.8 378 406 38.7 35.9
Todella tyydytysta
32.7 285 301 205 28.9 29.4 29.0 254 174 26.9 27.7
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 2.6 1.7 0.7 1.5 1.5 1.6 1.6 1.3 1.1 14 1.5
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 21.5/2. Seksuaalisuus sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle 22 22-24 25-29 30-34 vyhieensy Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensa
N=160 N=268 N=354 N=132 N-914 N=314 N=518 N=4g5 N=180 N=td7  N=241f
Todella ongelma (-2) 0.6 1.1 1.1 3.8 1.4 2.2 1.9 2.9 1.1 2.2 1.9
Selvésti ongelma (-1) 5.0 7.1 6.5 9.8 6.9 7.0 7.7 12.2 9.4 9.2 8.3
Ei aihetta huomioon
) 306 295 288 31.1 29.6 232 199 219 328 22.8 25.4
Kokenut myonteise-
0 (+1) 31.3 306 328 364 324 382 40.2 381 383 38.9 36.4
Todella tyydytysta
306 30.6 29.7 16.7 28.2 27.4 282 241 16.7 25.3 26.4
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 1.9 1.1 1.1 2.3 1.4 1.9 2.1 0.8 1.7 1.6 1.5
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 21.5/3. Seksuaalisuus sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=149 N=268 N=220 N=68 N=705 N=393 N=486 N=283 N=101 N=1263 N=1968
Todella ongelma (-2) 0.7 1.1 2.3 2.9 1.6 1.5 1.2 2.5 3.0 1.7 1.7
Selvasti ongelma (-1) 5.4 2.6 4.5 8.8 4.4 4.3 4.9 9.5 8.9 6.1 5.5
Ei aihetta huomioon
) 309 354 309 397 335 25.2 235 212 2438 23.6 27.1
Kokenut myonteise-
0 (+1) 248 321 314 206 29.2 36.6 395 37.1 446 38.5 35.2
Todella tyydytysta
349 26,5 309 279 29.8 31.0 298 27.6 188 28.8 29.2
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 3.4 2.2 0.0 0.0 1.6 1.3 1.0 2.1 0.0 1.3 1.4
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet):  0.2306
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset): 0.1219
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Taulukko 21.6/1. Suhde vanhempiin sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=309 N=535 N=573 N=199 N=1616 N=707 N=1004 N=767 N=282 N=2760 N=4376

Todella ongelma (-2) 0.0 15 1.0 15 1.1 1.4 2.0 1.8 1.4 1.7 1.5
Selvisti ongelma (-1) 4.9 5.4 6.5 11.1 6.4 7.6 7.1 12.8 14.2 9.5 8.4
Eiaihetta huomioon (0) 22.0 22.4 25.1 26.6 23.8 112 119 146 20.2 13.3 17.2
Kokenut myonteisena

(+1)

Todella tyydytysta

46.3 46.7 478 40.2 46.2 416 421 417 465 423 43.8

25.2 23.0 178 18.6 21.0 36.2 359 275 17.0 31.7 27.8
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 1.6 0.9 1.7 2.0 15 2.0 1.1 1.6 0.7 14 14

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.6/2. Suhde vanhempiin sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=159 N=268 N=353 N=131 N=911 N=314 N=518 N=485 N=181 N=1498 N=2409

Todella ongelma (-2) 0.0 1.9 14 1.5 1.3 1.6 2.5 2.3 2.2 2.2 1.9
Selvisti ongelma (-1) 5.0 5.6 7.4 13.7 7.4 8.0 8.3 13.8 149 10.8 9.5
Ei aihetta huomioon (0) 20.8 20.9 204 26.7 21.5 8.3 10.0 14.8 21.0 12.6 15.9
Kokenut myonteisena

(+1)

Todella tyydytysta

484 478 48.7 420 474 43.0 405 421 464 423 44.2

252 239 204 153 21.5 369 373 249 144 30.4 27.1
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 0.6 0.0 1.7 0.8 0.9 2.2 1.4 2.1 11 1.7 14

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.6/3. Suhde vanhempiin sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=150 N=267 N=220 N=68 N=705 N=393 N=486 N=282 N=101 N=1262 N=1967

Todella ongelma (-2) 0.0 1.1 0.5 1.5 0.7 1.3 1.4 1.1 0.0 1.2 1.0
Selvasti ongelma (-1) 4.7 5.2 5.0 5.9 5.1 7.4 5.8 11.0 129 8.0 7.0
Ei aihetta huomioon (0) 23.3 24.0 32.7 26.5 26.8 13,5 13.8 142 1838 14.2 18.7
Kokenut myonteisena

(+1)

Todella tyydytysta

440 457 464 36.8 44.7 40.5 438 411 465 424 43.2

253 221 136 25.0 204 356 344 319 218 33.2 28.6
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 2.7 1.9 1.8 4.4 2.3 1.8 0.8 0.7 0.0 1.0 1.5
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.0057
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0230
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Taulukko 21.7/1. Tulevaisuuden suunnitteleminen sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=310 N=534 N=572 N=200 N=1616 N=706 N=1002 N=768 N=282 N=2758 N=4374

Todella ongelma (-2) 2.6 3.4 4.4 7.5 4.1 2.7 5.6 7.6 6.4 5.5 5.0
Selvastiongelma (-1) 12.6 154 19.1 235 17.1 18.1 17.5 203 16.7 18.3 17.9
Ei aihetta huomioon
(0)

Kokenut myonteise-
na (+1)

219 212 201 215 21.0 123 101 108 124 111 14.7

429 363 379 335 37.8 424 423 36.6 450 41.0 39.8

Todella tyydytysta
16.5 20.0 16.1 115 16.9 21.7 225 225 188 219 20.1
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 3.5 3.7 2.4 2.5 3.1 2.8 2.1 2.2 0.7 2.2 2.5

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.7/2. Tulevaisuuden suunnitteleminen sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=160 N=267 N=353 N=132 N=912 N=314 N=516 N=486 N=181 N=1497 N=2409

Todella ongelma (-2) 3.8 3.0 3.4 7.6 3.9 1.9 6.0 7.4 7.7 5.8 5.1
Selvastiongelma (-1) 9.4 169 21.0 25.0 18.3 17.8 184 206 193 19.1 18.8
Ei aihetta huomioon
(0)

Kokenut myonteise-
na (+1)

Todella tyydytysta

206 18.7 173 22.0 19.0 12.7 8.7 111 12.2 10.8 13.9
463 382 391 333 39.3 443 417 379 442 41.3 40.5

16.3 20.2 164 9.1 16.4 191 234 210 16.0 20.8 19.2
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 3.8 3.0 2.8 3.0 3.1 4.1 1.7 2.1 0.6 2.2 2.5

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.7/3. Tulevaisuuden suunnitteleminen sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=150 N=267 N=219 N=68 N=704 N=392 N=486 N=282 N=101 N=1261 N=1965

Todella ongelma (-2) 1.3 3.7 5.9 7.4 4.3 3.3 5.1 7.8 4.0 5.1 4.8
Selvastiongelma (-1) 16.0 13.9 16.0 20.6 15.6 184 16,5 199 119 17.4 16.8
Ei aihetta huomioon
(0)

Kokenut mydnteise-
na (+1)

Todella tyydytysta

233 236 247 206 23.6 120 115 103 129 115 15.8

393 345 361 338 35.9 40.8 43.0 344 465 40.7 39.0

16.7 199 155 16.2 17.5 23.7 214 252 238 23.2 21.1
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 3.3 4.5 1.8 1.5 3.1 1.8 2.5 2.5 1.0 2.1 2.5
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2534
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.6837
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Taulukko 21.8/1. Omat voimat ja kyvyt sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=308 N=536 N=574 N=200 N=1618 N=706 N=1004 N=767 N=282 N=2759 N=4377
Todella ongelma (-2) 1.3 2.6 1.9 5.0 24 24 5.1 7.3 6.7 5.2 4.2
Selvésti ongelma (-1) 11.0 110 136 240 13.5 17.7 201 218 26.2 20.6 18.0
Ei aihetta huomioon (0) 30.5 26.7 27.9 235 27.4 229 18,6 183 145 19.2 223
Kokenut myonteisena
(+1) 419 425 42,0 330 410 445 440 398 42,6 4238 42.2
Todella tyydytysta
13.6 149 122 135 13.5 8.6 9.7 102 64 9.2 10.8
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 1.6 2.2 2.4 1.0 2.0 3.8 2.5 2.7 35 3.0 2.7
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 21.8/2. Omat voimat ja kyvyt sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=158 N=268 N=354 N=132 N=912 N=313 N=518 N=486 N=181 N=1498 N=2410
Todella ongelma (-2) 1.3 3.4 1.4 4.5 2.4 1.9 6.2 8.4 7.7 6.2 4.8
Selvisti ongelma (-1) 10.8 123 15.0 26.5 15.1 198 214 210 27.1 21.6 19.2
Ei aihetta huomioon (0) 27.8 254 26.0 273 263 211 133 175 149 165 20.2
Kokenut myonteisena
(+1) 475 403 444 303 417 447 459 412 409 435 42.8
Todella tyydytysta
12.0 157 10.7 106 124 93 102 9.1 5.5 9.1 10.3
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 0.6 3.0 2.5 0.8 2.1 3.2 2.9 2.9 3.9 3.1 2.7
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 21.8/3. Omat voimat ja kyvyt sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=150 N=268 N=220 N=68 N=706 N=393 N=486 N=281 N=101 N=1261 N=1967
Todella ongelma (-2) 1.3 1.9 2.7 5.9 24 2.8 3.9 53 5.0 4.0 34
Selvisti ongelma (-1) 113 9.7 114 191 11.5 16.0 187 23.1 248 193 16.5
Ei aihetta huomioon (0) 33.3 28.0 309 16.2 28.9 244 243 196 139 224 24.8
Kokenut myonteisena
(+1) 36.0 448 382 382 40.2 443 42.0 374 455 420 41.3
Todella tyydytysta
153 142 145 191 15.0 8.1 9.1 121 7.9 9.4 11.4
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 2.7 1.5 2.3 1.5 2.0 43 2.1 2.5 3.0 2.9 2.6
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.3704
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.0069
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Taulukko 21.9/1. Mielialani yleensé sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa

N=306 N=535 N=572 N=200 N=1613 N=706 N=1001 N=768 N=282 N=2757 N=4370
Todella ongelma (-2) 1.6 3.4 3.3 8.5 3.7 4.2 4.2 5.9 4.6 4.7 4.3
Selvasti ongelma (-1) 114 135 163 19.0 14.8 15.0 17.2 199 2438 18.2 16.9
Ei aihetta huomioon (0) 27.1 26.7 27.6 23.0 26.7 21.0 186 189 18.1 19.2 22.0
Kokenut myonteisena
(+1)

40.8 424 425 405 41.9 48.0 483 418 415 457 44.3

Todella tyydytysta

15.4 11.0 8.4 6.5 10.4 8.5 8.3 9.6 7.8 8.7 9.3
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 3.6 3.0 1.9 2.5 2.7 3.3 3.5 3.9 3.2 3.5 3.2
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.9/2. Mielialani yleensa sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa

N=157 N=267 N=354 N=132 N=910 N=313 N=518 N=486 N=181 N=1498 N=2408
Todella ongelma (-2) 1.9 4.1 3.4 9.1 4.2 4.8 5.4 6.4 5.0 5.5 5.0
Selvisti ongelma (-1) 12.7 146 181 22.0 16.7 13.7 17.6 204 22.7 18.3 17.7
Ei aihetta huomioon (0) 28.0 24.0 246 21.2 24.5 220 154 175 204 18.1 20.5

Kokenut myonteisena
(+1) 42.0 434 444 409 43.2 479 49.8 43.0 420 46.3 45.1

Todella tyydytysta

134 116 7.6 4.5 9.3 9.3 7.7 8.8 6.6 8.3 8.7
antava (+2)
Vaikea sanoa (?) 1.9 2.2 2.0 2.3 2.1 2.2 4.1 3.9 33 3.5 3.0
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 21.9/3. Mielialani yleensé sukupuolen ja ian mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa

N=149 N=268 N=218 N=68 N=703 N=393 N=483 N=282 N=101 N=1259 N=1962
Todella ongelma (-2) 13 2.6 3.2 7.4 3.0 3.8 2.9 5.0 4.0 3.7 3.5
Selvasti ongelma (-1) 10.1 123 13.3 132 12.2 16.0 16.8 19.1 28.7 18.0 16.0
Eiaihetta huomioon (0) 26.2 29.5 32.6 26.5 29.4 20.1 219 213 139 20.6 23.8
Kokenut myonteisena
(+1)
Todella tyydytysta

396 414 394 397 40.3 48.1 46.6 39.7 406 450 43.3

174 10.4 9.6 10.3 11.7 7.9 8.9 11.0 9.9 9.1 10.0
antava (+2)

Vaikea sanoa (?) 5.4 3.7 1.8 2.9 3.4 4.1 2.9 3.9 3.0 3.5 3.5
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.0254
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.1972
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Taulukko 21.10/1 Stressipisteiden keskiarvo sukupuolen ja idn mukaan (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=310 N=536 N=574 N=200 N=1620 N=707 N=1004 N=770 N=282 N=2763

N=4383
Keskiarvo ~ 1.54 1.74 1.96 2.72 1.90 1.76 1.99 2.48 2.40 2.11 2.03
Taulukko 21.10/2 Stressipisteiden keskiarvo sukupuolen ja idn mukaan (YO)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34
N=160 N=268 N=354 N=132 N=914 N=314 N=518 N=487 N=181
Keskiarvo 143 191 191 2.92 1.97 1.76 2.12 2.54 2.55

Yhteensa Yhteensa
N=1500 N=2414

2.23 2.13
Taulukko 21.10/3 Stressipisteiden keskiarvo sukupuolen ja idn mukaan (AMK)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=150 N=268 N=220 N=68 N=706 N=393 N=486 N=283 N=101 N=1263 N=1969
Keskiarvo 1.65 1.58 2.04 2.34 1.81 1.76 1.85 2.38 2.12

1.96 191
Taulukko 21.11/1. Stressipisteet luokiteltuna sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensd
N=310 N=536 N=574 N=200 N=1620 N=707 N=1004 N=770 N=282 N=2763  N=4383
Op 419 418 345 250 37.2 373 342 296 26.2 32.9 34.5
1-2p 37.1 326 36.6 39.0 35.7 369 357 349 376 36.0 35.9
3-4p 11.6 147 146 155 14.2 141 172 17.0 181 16.5 15.6
5 p tai enemman 9.4 10.8 143 205 13.0 116 129 184 181 14.7 14.0
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 21.11/2. Stressipisteet luokiteltuna sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=160 N=268 N=354 N=132 N=914 N=314 N=518 N=487 N=181 N=1500

N=2414
Op 46.9 429 342 250 37.6 379 317 287 238 311 33.6
1-2p 331 291 370 356 33.8 350 353 353 376 35.5 34.9
3-4p 125 157 153 15.2 14.9 156 187 158 193 17.2 16.3
5ptaienemman 7.5 123 136 242 13.7 115 143 201 193 16.2 15.2
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
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Taulukko 21.11/3. Stressipisteet luokiteltuna sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)

Miehet

Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensi
N=150 N=268 N=220 N=68 N=706 N=393 N=486 N=283 N=101 N=1263 N=1969
Op 36.7 40.7 350 25.0 36.5 369 36.8 31.1 30.7 35.1 35.6
1-2p 41.3 36.2 359 456 38.1 384 36.0 343 376 36.5 37.1
3-4p 10.7 13.8 136 16.2 13.3 13.0 15.6 19.1 1538 15.6 14.8
5 p tai enemman 11.3 9.3 155 13.2 12.0 11.7 115 155 1538 12.8 12.5
Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.2612
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.1310
Taulukko 21.12/1 Kompetenssipisteiden keskiarvo sukupuolen ja ian mukaan (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd VYhteensa
N=310 N=536 N=574 N=200 N=1620 N=707 N=1004 N=770 N=282 N=2763  N=4383
Keskiarvo 7.01 6.85 6.34 5.58 6.54 7.41 7.48 6.59 6.21 7.08 6.88
Taulukko 21.12/2 Kompetenssipisteiden keskiarvo sukupuolen ja ian mukaan (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensi
N=160 N=268 N=354 N=132 N=914 N=314 N=518 N=487 N=181 N=1500 N=2414
Keskiarvo ~ 7.02 6.99 6.57 5.23 6.58 7.58 7.64 6.53 5.98 7.06 6.88
Taulukko 21.12/3 Kompetenssipisteiden keskiarvo sukupuolen ja ian mukaan (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensid Yhteensa
N=150 N=268 N=220 N=68 N=706 N=393 N=486 N=283 N=101 N=1263  N=1969
Keskiarvo  6.99 6.72 5.97 6.25 6.50 7.28 7.30 6.69 6.61 7.10 6.89
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Taulukko 21.13/1. Kompetenssipisteet luokiteltuna sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensd
N=310 N=536 N=574 N=200 N=1620 N=707 N=1004 N=770 N=282 N=2763 N=4383
0-1p 11.0 129 146 20.0 14.0 7.4 6.9 129 1238 9.3 11.0
2-4p 239 203 239 250 22.8 17.7 19.0 208 255 19.8 20.9
5-7p 206 228 228 220 223 25.7 240 240 23.0 244 23.6
8-10p 206 237 202 185 21.2 253 272 247 255 25.8 24.1
1llptaienemman 23.9 203 185 145 19.6 239 229 177 131 20.7 20.3
Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 21.13/2. Kompetenssipisteet luokiteltuna sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=160 N=268 N=354 N=132 N=914 N=314 N=518 N=487 N=181 N=1500 N=2414
0-1p 8.8 127 13.8 220 13.8 5.4 50 133 144 8.9 10.8
2-4p 25.0 18.7 232 258 22,5 17.8 191 199 265 20.0 21.0
5-7p 20.0 235 218 227 22.1 27.4 247 244 243 25.1 24.0
8-10p 225 243 203 167 21.3 242 286 248 215 25.6 24.0
11 ptaienemmén 23.8 209 209 12.9 20.2 252 226 175 133 20.3 20.3
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 21.13/3. Kompetenssipisteet luokiteltuna sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensd
N=150 N=268 N=220 N=68 N=706 N=393 N=486 N=283 N=101 N=1263 N=1969
0-1p 133 131 159 16.2 14.3 8.9 88 120 99 9.7 11.3
2-4p 227 22.0 250 235 23.2 17.6 189 223 2338 19.6 20.9
5-7p 213 22.0 245 206 22,5 244 233 233 208 234 23.1
8-10 p 18.7 231 200 221 21.1 26.2 257 244 327 26.1 243
11ptaienemman 24.0 19.8 145 17.6 18.8 229 233 180 129 21.1 20.3
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.8378
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.5725
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GHQ12-seula
Kysymys 22: Oletko viime aikoina pystynyt keskittymaan tehtaviisi?

Taulukko 22/1. Tehtaviin keskittyminen viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=310 N=537 N=572 N=201 N=1620 N=708 N=1001 N=770 N=281 N=2760 N=4380

paremmin kuin taval-
lisesti 4.5 7.1 11.5 10.0 8.5 5.1 6.8 5.6 5.3 5.9 6.8
ises

yhta hyvin kuin taval-
lisesti 745 69.1 654 63.2 68.1 63.7 624 59.2 60.9 61.7 64.1
huonommin kuin

o 200 212 212 199 20.8 29.0 283 31.8 31.0 29.7 26.4
tavallisesti
paljon huonommin

. o 1.0 2.6 1.9 7.0 2.6 2.3 2.5 3.4 2.8 2.7 2.7
kuin tavallisesti

Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 22/2. Tehtaviin keskittyminen viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=160 N=269 N=352 N=133 N=914 N=315 N=517 N=488 N=180 N=1500 N=2414

paremmin kuin
L 5.0 5.9 11.9 9.8 8.6 5.7 6.2 6.4 5.6 6.1 7.0
tavallisesti

yhta hyvin kuin
o 744 654 66.8 632 67.2 619 62.7 60.7 617 61.7 63.8
tavallisesti

huonommin kuin
19.4 25.7 199 195 21.4 295 28.2 299 30.6 29.3 26.3

tavallisesti
paljon huonommin
) o 1.3 30 14 75 2.7 29 29 31 22 2.9 2.8
kuin tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 22/3. Tehtaviin keskittyminen viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki

Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=150 N=268 N=220 N=68 N=706 N=393 N=484 N=282 N=101 N=1260 N=1966

paremmin kuin taval-
lisesti 4.0 8.2 10.9 103 8.4 4.6 7.4 4.3 5.0 5.6 6.6
i

yhta hyvin kuin taval-
lisesti 747 72.8 63.2 63.2 69.3 65.1 62.2 56.7 594 61.7 64.4

huonommin kuin
20.7 16.8 23.2 20.6 20.0 285 283 351 317 30.2 26.5

tavallisesti
paljon huonommin
, o 07 22 27 59 2.4 1.8 21 39 40 2.5 2.5
kuin tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.8982
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.8673
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Kysymys 23: Oletko viime aikoina valvonut paljon huolien takia?

Taulukko 23/1. Valvominen viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=308 N=537 N=573 N=201 N=1619 N=708 N=1001 N=769 N=281 N=2759 N=4378
en ollenkaan 377 39.1 37.0 388 38.0 29.1 304 309 306 302 33.1
en enempg kuin 432 421 436 413 427 445 437 401 367 422 42.4
tavallisesti
fonkinverranenem- 405 4o g 171 134 164 234 229 247 288 241 21.3
man kuin tavallisesti
EaF’°“e”‘?mm?" 10 30 23 65 28 30 31 43 39 35 3.2
uin tavallisesti
Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 23/2. Valvominen viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteens3
N=158 N=269 N=354 N=133 N=914 N=315 N=515 N=487 N=181 N=1498 N=2412
en ollenkaan 34.2 398 37.6 383 377 267 332 331 315 316 33.9
en enempaa kuin 462 42.0 449 436 441 483 406 39.4 365 413 42.4
tavallisesti
fonkinverranenem- 1q ¢ 455 455 105 154 229 227 234 287 237 20.6
man kuin tavallisesti
Ea.”me"e.mm?” 00 30 20 75 27 22 35 41 33 34 3.2
uin tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 23/3. Valvominen viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensd
N=150 N=268 N=219 N=68 N=705 N=393 N=486 N=282 N=100 N=1261 N=1966
en ollenkaan 413 384 361 39.7 384 31.0 274 273 290 286 32.1
en enempag kuin 400 422 416 368 410 415 469 411 37.0 431 42.4
tavallisesti
fonkinverranenem- 0 o 4o 196 191 177 239 230 270 290 247 22.2
maén kuin tavallisesti
paljon enemman 20 30 27 44 28 36 27 46 50 36 33
kuin tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.5263
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.4415
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Kysymys 24: Onko Sinusta viime aikoina tuntunut silta, ettd Sinusta on hyotya asioiden hoidossa?

Taulukko 24/1. Kokemus siita, etté itsesté on hyotya asioiden hoitamisessa viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=310 N=537 N=574 N=201 N=1622 N=707 N=1000 N=768 N=282 N=2757 N=4379

enemman kuin 135 164 176 129 158 109 122 142 117 124 13.7
tavallisesti
yht paljon kuin 742 709 692 706 709 757 723 661 720 714 71.2
tavallisesti

jonkin verran véahem-

.. R L 11.0 108 120 124 11.5 122 131 161 135 13.7 12.9
man kuin tavallisesti

paljon vdhemman

X L 1.3 1.9 1.2 4.0 1.8 1.3 2.4 3.5 2.8 2.5 2.2
kuin tavallisesti

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 24/2. Kokemus siitd, ettd itsesta on hyotyé asioiden hoitamisessa viime aikoina sukupuolen ja ian mukaan (%)
(Y0)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensid Yhteensd
N=160 N=269 N=354 N=133 N=916 N=315 N=515 N=486 N=181 N=1497 N=2413

enemman kuin 106 123 195 113 146 117 132 154 133 136 140
tavallisesti
yhta paljon kuin 769 76.6 686 699 726 765 701 660 707 702  71.1
tavallisesti

jonkin verran vahem-

. . L 10.6 8.9 10.2 15.0 10.6 10.8 13.8 144 133 133 12.3
man kuin tavallisesti

paljon vdhemman

. o 1.9 2.2 1.7 3.8 2.2 1.0 2.9 4.1 2.8 2.9 2.6
kuin tavallisesti

Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 24/3. Kokemus siita, etta itsesté on hyétya asioiden hoitamisessa viime aikoina sukupuolen ja ian mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki
Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=150 N=268 N=220 N=68 N=706 N=392 N=485 N=282 N=101 N=1260 N=1966

enemman kuin taval-

lisesti 16.7 205 145 162 174 10.2 111 121 89 10.9 13.2

yhta paljon kuin

L 713 653 700 721 68.7 75.0 746 66.3 743 72.9 71.4
tavallisesti

jonkin verran vahem-

. R L 11.3 12.7 15.0 7.4 12.6 133 124 191 139 14.3 13.7
man kuin tavallisesti

paljon vdhemman

. o 0.7 1.5 0.5 4.4 13 1.5 1.9 2.5 3.0 2.0 1.7

kuin tavallisesti

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.0978
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.1181
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Kysymys 25: Oletko viime aikoina tuntenut pystyvasi tekemaén paatoksia?

Taulukko 25/1. Pystyminen péatdsten tekoon viime aikoina sukupuolen ja i@n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=307 N=535 N=571 N=201 N=1614 N=703 N=1003 N=766 N=282 N=2754 N=4368

paremminkuin 145 444 177 85 122 90 93 99 74 92 103
tavallisesti

yhta hyvinkuin g4 0 275 776 806 786 772 741 727 755 747 76.1
tavallisesti

:“.°“°mm.i”. 62 77 95 9.0 8.2 119 150 145 17.0 143 12.0
uin tavallisesti

paljon huo-

nommin kuin 03 07 12 20 1.0 18 1.7 29 00 1.9 1.6
tavallisesti

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 25/2. Pystyminen paatosten tekoon viime aikoina sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensa
N=157 N=268 N=353 N=133 N=911 N=312 N=517 N=483 N=181 N=1493 N=2404

fare”.“m”‘.k“i“ 127 127 133 75 122 96 87 99 88 9.3 10.4
avallisesti

yhtd hvinkuin =05 > 591 762 812 788 747 737 727 735 735 755
tavallisesti

huonommin 54 54 g7 gg 7.9 13.1 155 143 17.7 149 12.2
kuin tavallisesti

paljon huo-

nommin kuin 00 11 14 15 1.1 26 21 31 00 2.3 1.8
tavallisesti

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 25/3. Pystyminen paatdsten tekoon viime aikoina sukupuolen ja ian mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=150 N=267 N=218 N=68 N=703 N=391 N=486 N=283 N=101 N=1261 N=1964

fare".‘m‘”.k”‘” 107 161 92 103 122 84 99 99 50 90 10.2
avallisesti

yanvinkuin - g13 753 798 794 784 793 745 728 792 760 76.8

E“4°”°mm.i“ . 73 82 101 74 85 11.0 144 148 158 13.6 11.8
uin tavallisesti

paljon huo-

nommin kuin 0.7 0.4 0.9 2.9 0.9 1.3 1.2 2.5 0.0 1.4 1.2
tavallisesti

Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.9163
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.3356
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Kysymys 26: Oletko viime aikoina tuntenut olevasi jatkuvasti ylirasittunut?

Taulukko 26/1. Jatkuvan ylirasituksen kokeminen viime aikoina sukupuolen ja ian mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensid Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensi
N=310 N=536 N=571 N=201 N=1618 N=706 N=999 N=770 N=282 N=2757  N=4375
en ollenkaan 28.7 243 252 199 249 16.4 152 164 11.7 155 19.0
enenempad 419 440 408 37.8 417 394 367 352 340 367 38.6
kuin tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin - 26.8 27.1 30.3 33.3 289 37.8 395 383 433 391 35.4
tavallisesti
paljon enem-
man kuin 26 47 37 90 4.4 64 85 101 11.0 8.7 7.1
tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 26/2. Jatkuvan ylirasituksen kokeminen viime aikoina sukupuolen ja idn mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensid Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensi
N=160 N=268 N=354 N=133 N=915 N=315 N=516 N=488 N=181 N=1500  N=2415
en ollenkaan 288 250 266 150 24.8 156 155 15.8 13.8 154 19.0
enenempad 439 437 395 421 417 375 359 357 365 362 38.3
kuin tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin - 256 27.6 30.5 33.8 29.3 41.0 388 39.5 38.7 395 35.6
tavallisesti
paljon enem-
man kuin 25 37 34 90 4.2 60 9.9 9.0 11.0 8.9 7.1
tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 26/3. Jatkuvan ylirasituksen kokeminen viime aikoina sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensid Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensi
N=150 N=268 N=217 N=68 N=703 N=391 N=483 N=282 N=101 N=1257  N=1960
en ollenkaan 28.7 235 230 294 250 171 149 174 79 15.6 19.0
GNENeMPad 407 444 429 294 417 409 377 344 297 373 38.9
kuin tavallisesti
jonkin verran
enemmankuin  28.0 26.5 30.0 324 28.4 353 404 362 515 387 35.1
tavallisesti
paljon enem-
man kuin 27 56 41 88 4.8 66 7.0 121 109 8.4 7.1
tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.8545
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.9890

180



Kysymys 27: Onko Sinusta viime aikoina tuntunut, ettet voisi selviyty vaikeuksistasi?

Taulukko 27/1. Viime aikojen kokemus siita, ettei voisi selvita vaikeuksista sukupuolen ja ian mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensa
N=309 N=534 N=570 N=200 N=1613 N=704 N=998 N=767 N=282 N=2751 N=4364
ei ollenkaan 46.6 46.8 42.1 40.0 44.3 375 384 352 36.2 37.0 39.7
eienempadkuin 401 376 411 420 399 401 363 381 394 381 38.7
tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin 12.0 14.0 140 125 13.5 19.2 211 216 195 20.6 18.0
tavallisesti
EaF’°“e”‘?mm?" 13 15 28 55 24 33 42 51 50 43 3.6
uin tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 27/2. Viime aikojen kokemus siita, ettei voisi selvita vaikeuksista sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensid Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensi Yhteensd
N=160 N=266 N=351 N=132 N=909 N=315 N=515 N=486 N=181 N=1497  N=2406
ei ollenkaan 450 474 430 364 43.7 349 406 36.2 35.9 37.4 39.8
eienempdikuin 4o o 391 390 439 404 435 344 387 392 383 39.1
tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin 125 124 148 144 13.6 171 212 20.2 18.2 19.6 17.4
tavallisesti
EaF’°“e”‘?mm?” 00 11 31 53 23 44 39 49 66 47 38
uin tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 27/3. Viime aikojen kokemus siité, ettei voisi selvita vaikeuksista sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=149 N=268 N=219 N=68 N=704 N=389 N=483 N=281 N=101 N=1254  N=1958
ei ollenkaan 483 46.3 406 47.1 45.0 39.6 36.0 335 36.6 36.6 39.6
eienempdikuin 3, o 365 443 382 392 373 383 370 396 37.8 38.3
tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin 11.4 15.7 128 8.8 13.2 20.8 211 242 218 21.8 18.7
tavallisesti
paljon enem-
man kuin 2.7 1.9 2.3 5.9 2.6 2.3 4.6 5.3 2.0 3.8 3.4
tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.8802
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.4293
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Kysymys 28: Oletko viime aikoina kyennyt nauttimaan tavallisista paivittéisista toimistasi?

Taulukko 28/1. Paivittaisista toimista nauttiminen viime aikoina sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=308 N=536 N=570 N=201 N=1615 N=704 N=998 N=769 N=282 N=2753 N=4368

enemman kuin

man 91 62 102 85 8.4 M5 96 104 99 104 96
tavallisesti
yhtdpalionkuin 27 6 974 703 g92 746 702 679 629 645 668 69.7
tavallisesti
vahemmankuin 455 440 454 469 149 161 209 234 230 206 185
tavallisesti
paljon va-
hemmaén kuin 1.0 22 14 55 21 23 15 33 25 2.3 2.2
tavallisesti
Yhteensa % 1000 1000 1000 1000  100.0 1000 1000 1000 1000  100.0 100.0

Taulukko 28/2. Péivittaisista toimista nauttiminen viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=158 N=269 N=353 N=133 N=913 N=314 N=515 N=486 N=181 N=1496 N=2409

enemman kuin

man 104 59 105 13 92 18 97 109 99 10.6 10.0
tavallisesti
yhtdpalionkuin 259 277 714 639 720 704 691 630 657  67.0 69.2
tavallisesti
vahemmankuin 54 445 470 488 159 150 194 26 221 199 18.3
tavallisesti
paljon va-
hemman kuin 0.6 1.9 1.1 6.0 2.0 29 1.7 35 2.2 2.6 24
tavallisesti
Yhteensa % 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 100.0  100.0 100.0

Taulukko 28/3. Péivittaisista toimista nauttiminen viime aikoina sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=150 N=267 N=217 N=68 N=702 N=390 N=483 N=283 N=101 N=1257 N=1959

enemman kuin

'man 80 64 97 29 74 13 95 95 99 10.1 9.1
tavallisesti
yhtdpalionkuin 294 779 737 794 768 700 667 629 624 665 70.2
tavallisesti
vahemmankuin 44 439 447 432 135 169 226 247 248 215 186
tavallisesti
paljon va-
hemman kuin 1.3 26 1.8 44 2.3 1.8 1.2 2.8 3.0 1.9 2.0
tavallisesti
Yhteensa % 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000  100.0 100.0

P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.3853
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.3319
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Kysymys 29: Oletko viime aikoina kyennyt kohtaamaan vaikeuksia?

Taulukko 29/1. Kokemus siita, miten on kyennyt kohtaamaan vaikeuksia viime aikoina sukupuolen ja ian mukaan (%)
(KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=307 N=535 N=573 N=201 N=1616 N=707 N=1004 N=769 N=282 N=2762 N=4378

paremmin kuin

nmin 84 79 10 90 9.2 68 75 79 92 76 8.2
tavallisesti
yhtd hyvinkuin 075 g17 810 781 824 793 761 766 713 766 786
tavallisesti
huonommin =~ 4o g5 79 gg 7.9 122 145 131 177 139 17
kuin tavallisesti
paljon huo-
nommin kuin 0.0 0.9 0.2 4.0 0.9 1.7 19 2.3 1.8 2.0 1.6
tavallisesti
Yhteensa % 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 100.0  100.0 100.0

Taulukko 29/2. Kokemus siit4, miten on kyennyt kohtaamaan vaikeuksia viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=158 N=268 N=354 N=133 N=913 N=314 N=518 N=486 N=181 N=1499 N=2412

paremmin kuin

nmin 89 52 99 105 84 73 87 80 94 8.3 8.3
tavallisesti
yhtd hyvinkuin g5 4 39 @25 774 826 799 749 770 657 755 78.2
tavallisesti
huonommin 54 45y 73 g3 7.9 99 143 123 232 138 16
kuin tavallisesti
paljon huo-
nommin kuin 0.0 15 0.3 38 1.1 29 2.1 2.7 1.7 24 19
tavallisesti
Yhteensa % 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 100.0  100.0 100.0

Taulukko 29/3. Kokemus siit4, miten on kyennyt kohtaamaan vaikeuksia viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%)
(AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=149 N=267 N=219 N=68 N=703 N=393 N=486 N=283 N=101 N=1263 N=1966

paremmin kuin

nmin 74 105 128 59 10.1 64 62 78 89 6.8 8.0
tavallisesti
yhtd hyvinkuin - ga 6 901 785 794 814 789 774 760 812 778 79.1
tavallisesti
huonommin = =40 95 g7 103 8.0 140 148 145 79 13.9 18
kuin tavallisesti
paljon huo-
nommin kuin 0.0 0.4 0.0 4.4 0.6 0.8 1.6 1.8 2.0 14 1.1
tavallisesti
Yhteensé % 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 100.0 1000  100.0 100.0

P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.4575
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.1790
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Kysymys 30: Oletko viime aikoina tuntenut itsesi onnettomaksi ja masentuneeksi?

Taulukko 30/1. Itsensé kokeminen onnettomaksi ja masentuneeksi viime aikoina sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=310 N=536 N=573 N=200 N=1619 N=706 N=1003 N=769 N=282 N=2760 N=4379
en ollenkaan 423 429 393 335 40.3 340 348 309 301 33.0 35.7
en enempaa kuin
o 42,6 36.4 412 410 39.8 375 325 363 379 35.4 37.0
tavallisesti
jonkin verran enem-
. . .. 129 168 16.6 18.0 16.1 244 278 27.2 26.6 26.6 22.7
man kuin tavallisesti
paljon enemman
. o 2.3 3.9 3.0 7.5 3.7 4.1 4.9 5.6 5.3 4.9 4.5
kuin tavallisesti
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0

Taulukko 30/2. Itsensé kokeminen onnettomaksi ja masentuneeksi viime aikoina sukupuolen ja ian mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=160 N=268 N=354 N=133 N=915 N=314 N=518 N=487 N=181 N=1500 N=2415
en ollenkaan 40.6 43.3 40.7 271 39.5 31.8 349 306 28.2 32.1 34.9
en enempaa kuin
L 43,1 36.2 404 444 40.2 433 309 372 420 36.9 38.1
tavallisesti
jonkin verran enem-
. . .. 150 17.2 161 2138 17.0 194 29.7 273 2338 26.1 22.7
man kuin tavallisesti
paljon enemman
i L 1.3 3.4 2.8 6.8 3.3 5.4 4.4 4.9 6.1 5.0 4.3
kuin tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 30/3. Itsensé kokeminen onnettomaksi ja masentuneeksi viime aikoina sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=150 N=268 N=219 N=67 N=704 N=392 N=485 N=282 N=101 N=1260 N=1964
en ollenkaan 440 425 37.0 463 41.5 35.7 346 316 337 34.2 36.8
en enempaa kuin
. 42.0 36.6 425 343 39.3 329 342 348 30.7 33.7 35.7
tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin 10.7 164 174 104 14.9 28.3 258 27.0 31.7 27.3 22.9
tavallisesti
paljon enemman
. o 3.3 4.5 3.2 9.0 4.3 3.1 5.4 6.7 4.0 4.8 4.6
kuin tavallisesti
Yhteensd % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0
P-arvo
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.4559
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.3782
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Kysymys 31: Oletko viime aikoina menettanyt itseluottamustasi?

Taulukko 31/1. Kokemus itseluottamuksen menettdmisesta viime aikoina sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=308 N=535 N=572 N=200 N=1615 N=704 N=1002 N=768 N=282 N=2756 N=4371

en ollenkaan 50.3 514 46.5 485 49.1 38.2 388 379 36.9 38.2 42.2
en enempaa

. o 36.7 33.1 383 36.0 36.0 399 354 341 394 36.6 36.4
kuin tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin 123 13.1 133 115 12.8 19.0 22.7 234 209 21.8 18.5
tavallisesti

paljon enemman

. o 0.6 2.4 1.9 4.0 2.1 2.8 3.1 4.6 2.8 3.4 2.9
kuin tavallisesti

Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 31/2. Kokemus itseluottamuksen menettamisesta vime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=158 N=268 N=354 N=132 N=912 N=314 N=516 N=486 N=181 N=1497 N=2409

en ollenkaan 51.3 519 458 447 48.4 38.2 374 379 337 37.3 41.5
en enempaa kuin

. 348 328 404 379 36.8 40.1 339 36.6 409 36.9 36.9
tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin 139 119 121 136 12.6 194 250 21.0 215 22.1 18.5
tavallisesti
paljon enemman
. . 0.0 3.4 1.7 3.8 2.2 2.2 3.7 4.5 3.9 3.7 3.1
kuin tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 31/3. Kokemus itseluottamuksen menettdmisesta viime aikoina sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki
Alle 22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensa
N=150 N=267 N=218 N=68 N=703 N=390 N=486 N=282 N=101 N=1259 N=1962
en ollenkaan 493 509 47.7 559 50.1 38.2 403 379 426 39.3 43.2

en enempaa

. . 38.7 333 349 324 34.9 39.7 37.0 29.8 36.6 36.2 35.7
kuin tavallisesti

jonkin verran

enemman kuin 10.7 142 15.1 7.4 13.1 18.7 20.2 27.7 198 214 18.4
tavallisesti

paljon enemman

. L 1.3 1.5 2.3 4.4 2.0 3.3 2.5 4.6 1.0 3.1 2.7

kuin tavallisesti

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.9212
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.7219
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Kysymys 32: Oletko viime aikoina tuntenut itsesi arvottomaksi?

Taulukko 32/1. Arvottomuuden kokemus viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensid Yhteensi
N=309 N=536 N=573 N=201 N=1619 N=705 N=1001 N=768 N=282 N=2756 N=4375
en ollenkaan 60.8 62.3 569 53.7 59.0 543 542 482 493 52.1 54.7
enenempad 599 259 318 299 292 279 280 311 301 29.1 29.1
kuin tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin 7.4 10.1 9.4 11.9 9.6 152 148 15.2 16.0 15.1 13.1
tavallisesti
paljon enem-
man kuin 1.9 1.7 1.9 4.5 2.2 2.6 3.0 5.5 4.6 3.7 3.2
tavallisesti
Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 32/2. Arvottomuuden kokemus viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd  Yhteensd
N=159 N=268 N=354 N=133 N=914 N=314 N=517 N=486 N=181 N=1498 N=2412
en ollenkaan 64.2 646 59.0 489 60.1 56.7 542 49.0 464 52.1 55.1
E“‘e“empf’a . 270 254 305 316 286 271 277 317 348 297 293
uin tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin 6.9 8.2 8.2 14.3 8.9 13.7 147 140 133 14.1 12.1
tavallisesti
paljon enem-
man kuin 1.9 1.9 2.3 53 2.5 2.5 3.5 5.3 5.5 4.1 3.5
tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 32/3. Arvottomuuden kokemus viime aikoina sukupuolen ja i&n mukaan (%) (AMK)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd  Yhteensa
N=150 N=268 N=219 N=68 N=705 N=391 N=484 N=282 N=101 N=1258 N=1963
en ollenkaan 57.3 60.1 534 63.2 57.7 52.4 543 46.8 54.5 52.1 54.1
Enie”emp?a . 327 265 338 265 301 286 283 301 218 283 28.9
uin tavallisesti
jonkin verran
enemman kuin 8.0 119 114 7.4 10.5 164 149 174 208 16.4 14.3
tavallisesti
paljon enem-
man kuin 2.0 1.5 1.4 2.9 1.7 2.6 2.5 5.7 3.0 33 2.7
tavallisesti
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.3335
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.3358
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Kysymys 33: Oletko viime aikoina tuntenut itsesi kaiken kaikkiaan kohtalaisen onnelliseksi?

Taulukko 33/1. Itsensa viime aikoina kohtalaisen onnelliseksi kokeminen sukupuolen ja idn mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=308 N=537 N=573 N=201 N=1619 N=705 N=1002 N=770 N=281 N=2758 N=4377

enemman kuin 185 153 180 109 163 196 196 192 174 193 18.2
tavallisesti

yhtdpalionkuin o, 2 565 686 692 700 640 607 599 616 614 64.6
tavallisesti

vahemman kuin

L 7.5 119 122 164 11.7 143 17.2 179 18.9 16.8 14.9
tavallisesti

paljon vdhemman

| o 1.3 2.6 1.2 3.5 2.0 2.1 2.6 3.0 2.1 2.5 2.3
kuin tavallisesti

Yhteensé % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 33/2. Itsensd viime aikoina kohtalaisen onnelliseksi kokeminen sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Yhteensd
N=159 N=269 N=353 N=133 N=914 N=313 N=516 N=487 N=180 N=1496 N=2410

enemman kuin

L 189 16.0 184 105 16.6 208 19.0 185 189 19.2 18.2
tavallisesti

yhta paljon kuin

o 71.7 703 694 67.7 69.8 65.5 61.6 60.8 594 61.9 64.9
tavallisesti

vahemman kuin 75 108 108 180 113 118 169 179 206 166 14.6

tavallisesti

palionvéhemman o 545 1, 33 2.3 19 25 29 11 2.3 2.3
kuin tavallisesti

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Taulukko 33/3. Itsensé viime aikoina kohtalaisen onnelliseksi kokeminen sukupuolen ja idn mukaan (%) (AMK)

Miehet Naiset Kaikki

Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensd
N=149 N=268 N=220 N=68 N=705 N=392 N=486 N=283 N=101 N=1262 N=1967

enemman kuin

L 181 146 173 11.8 15.9 18.6 20.2 205 149 19.3 18.1
tavallisesti

yhté paljon kuin

L 73.8 70.1 673 721 70.2 62.8 59.7 58.3 653 60.8 64.2
tavallisesti

vahemman kuin 74 131 145 132 123 163 175 180 158 17.1 15.4

tavallisesti

palionvahemman o 55 59 59 16 23 27 32 40 28 23

kuin tavallisesti

Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0
P-arvo

CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, miehet): 0.5525
CMH ikaluokka-stratifioitu testi koulutusasteiden erolle (AMK vs YO, naiset):  0.7171
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Taulukko 22-33/1. GHQ 12-seulan jakaumat sukupuolen ja i&n mukaan (%) (KAIKKI)

Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensd Yhteensa
N=313 N=538 N=576 N=201 N=1628 N=709 N=1007 N=777 N=282 N=2775 N=4403
Muut 83.1 803 799 741 79.9 70.8 675 653 635 67.3 72.0
Seulaan kiinni
. 169 19.7 201 259 20.1 29.2 325 347 365 32.7 28.0
jaaneet
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Taulukko 22-33/2. GHQ 12-seulan jakaumat sukupuolen ja i&n mukaan (%) (YO)
Miehet Naiset Kaikki
Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensa Alle22 22-24 25-29 30-34 Yhteensda Yhteensd
N=161 N=269 N=354 N=133 N=917 N=315 N=519 N=493 N=181 N=1508 N=2425
Muut 81.4 80.7 80.8 70.7 79.4 724 672 665 64.1 67.7 72.1
Seulaan kiinni
n 18.6 193 192 293 20.6 276 328 335 359 323 27.9
jaaneet
Yhteensa % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  