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Yläkoululaiset ja 
tupakkatuotteet 

Suomalaisten nuorten tupakkatuot-
teiden käyttötottumukset ovat muut-
tuneet kuluneina vuosikymmeninä. 

Tupakan suosion laskiessa on nuuskan 
käyttö yleistynyt erityisesti poikien kes-
kuudessa (1, 2). Toisaalta tupakka kokeilut 
ovat selkeästä laskevasta trendistä huoli-
matta edelleen tavallisia nuorten kes-
kuudessa. Vuoden 2019 terveystapatut-
kimuksen mukaan 14-vuotiaista pojista  
17 % ja tytöistä 15 % oli kokeillut tupakkaa. 
Vastaavasti nuuskaa kokeilleita 14-vuoti-
aita poikia oli 13 % ja tyttöjä 7 %. Sa-
massa ikäryhmässä pojista 1 % tupakoi ja  
3,3 % nuuskasi säännöllisesti, kun vas-
taavat osuudet tyttöjen keskuudessa olivat   
2 % ja 2,9 % (1).

Suuntaus suomalaisten nuorten tupak-
katuotteiden kokeiluissa on nähtävillä 
nuorten terveystapatutkimuksissa, joita 
on tehty joka toinen vuosi vuodesta 1977 
lähtien (1). Nuuskan käyttöä on selvitetty 
vuodesta 1981 lähtien. Tutkimuksen mu-
kaan tyttöjen nuuskakokeilujen määrä on 

ollut selkeästi vähäisempää kuin pojilla 
koko tutkimusjakson ajan. 12-vuotiailla 
tytöillä nuuskakokeiluja ei juurikaan ole 
esiintynyt, ja 14-vuotiaista tytöistä 3–7 % 
on kokeillut nuuskaa tutkimusjakson ai-
kana. Tyttöjen keskuudessa nuuskakokei-
lujen lisääntyminen näkyy selkeästi van-
hemmissa ikäluokissa (16–18-vuotiaat), 
joissa myös nuuskan säännöllinen käyttö 
yleistyy. Vuonna 1981 nuuskaa kokeilleita 
oli 16- ja 18-vuotiaiden keskuudessa 7 % 
ja 5 %, kun vastaavat luvut vuonna 2019 
olivat 17 % ja 24 %.

12-vuotiailla pojilla nuuskakokeilut ovat 
vaihdelleet tutkimusjakson aikana 0–6 %. 
14-vuotiailla pojilla nuuskakokeilut ovat jo 
yleisempiä, mutta nuuskakokeilujen esiin-
tyminen vaihtelee paljon tutkimusvuosien 
välillä (7–21 %). Vuonna 2019 nuuskaa oli 
kokeillut 14-vuotiaista pojista 13 %. Sa-
moin kuin tytöillä, myös poikien nuuska-
kokeilut ovat lisääntyneet tutkimusjakson 
aikana vanhemmissa ikäluokissa. Vuonna 
1981 nuuskaa oli kokeillut 16- ja 18-vuo-
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Yläkoululaisten tupakka-
tuotteiden käyttö sekä 
nuorten asenteet ja 
ajatukset käyttöön 
liittyvistä terveyshaitoista

Lähtökohdat
Nuuskaaminen on aiempaa ylei-
sempää nuorten keskuudessa. Tutki-
muksessa selvitettiin 7.-luokkalaisten 
nuuskaus- ja tupakointitottumuksia 
maaseudulla ja kaupungissa, eroja 
tyttöjen ja poikien välillä, tupakka-
tuotteiden hankkimisen helppoutta, 
tiedonsaantia tupakkatuotteista 
sekä nuorten ajatuksia niiden ter-
veyshaitoista.

Menetelmät
Kyselytutkimus toteutettiin Muhok-
sen maaseutukunnassa (n = 143) ja 
Oulun kaupungin yhdessä yläkou-
lussa (n = 129) 2018–2019. Tausta-
tietoina kerättiin ikä ja sukupuoli. 
Aineistoa kuvattiin tilastollisesti 
frekvenssein ja jakaumin, ja eroja 
ryhmien välillä verrattiin khiin neliö 
-testillä. Tupakan ja nuuskan hankki-
misen helppoutta analysoitiin para-
metrittomalla Mann–Whitneyn testil-
lä. Avoimet kysymykset analysoitiin 
laadullisen tutkimuksen keinoin.

Tulokset
Nuorten tupakkatuotteiden käyttö 
oli harvinaista, mutta tupakka- ja 
nuuskakokeilut tavallisia, etenkin 
maaseudulla. Tupakkatuotteiden 
hankkiminen koettiin maaseudulla 
helpommaksi. Nuoret olivat melko 
hyvin tietoisia tuotteiden terveyshai-
toista, mutta riippuvuuden mainitsi 
vain 6 %. Eniten he saivat tietoa so-
siaalisesta mediasta, internetistä, te-
levisiosta/radiosta sekä kavereilta.

Johtopäätökset
Tupakkatuotteiden kokeilu on taval-
lista ja tämän tutkimuksen mukaan 
jopa yleisempää maalla kuin kau-
pungissa, joten kohdejoukot/-yksilöt 
ja terveysohjauksen ajankohta tulisi 
arvioida huolellisesti. Nuorten tietoi-
suutta tupakkatuotteiden aiheut-
tamasta riippuvuudesta on syytä 
lisätä.
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tiaista pojista 21 ja 22 %, kun vastaavat 
osuudet vuonna 2019 olivat 38 ja 48 % 
(1). Suomessa nuuskan myynti kiellettiin 
vuonna 1995 EU:n suositusten mukaisesti. 
Yli 18-vuotiaat saavat tuoda nuuskaa Suo-
meen omaa käyttöä varten. Myyntikiellon 
astuminen voimaan ei nuorten terveystapa-
tutkimuksen mukaan vähentänyt nuorten 
nuuskankäyttöä Suomessa (1).

Kouluterveyskyselyn mukaan vuon-
na 2017 ammattioppilaitoksessa opiske-
levista pojista käytti päivittäin nuuskaa  
20,3 % ja/tai tupakoi 16,7 %, kun taas 
lukion 1. ja 2. vuoden oppilailla vastaa-
vat luvut olivat 7,2 ja 2,3 % (3). Nuuskan 
käytössä nähdään myös alueellisia eroja. 
Lapissa asuvista 8.- ja 9.-luokkalaisista 
pojista 14,1% nuuskasi päivittäin, kun 
vastaava osuus koko maan peruskoulun 
8.- ja 9.-luokkalaisista oli 7,6 % (3).

Suomessa nuorten tupakkatuotteiden 
käytön vähentämiseksi ja ehkäisemiseksi 
on tehty kovasti työtä ja tulokset ovat al-
kaneet näkyä: Sekä nuorten että aikuisten 
tupakointi on vähentynyt merkittävästi. 
Vuodesta 1980 lähtien nuorten tyttöjen 
tupakointi lisääntyi hiljalleen vuoteen 
2001 saakka, mutta tämän jälkeen kasvu 
pysähtyi ja tupakoinnin yleisyys on kään-
tynyt laskuun. Poikien keskuudessa lasku-
suhdanne alkoi jo 1990-luvun alussa ja on 
jatkunut yhä 2000-luvullakin (1). Myös 
asenteet tupakointia kohtaan ovat muuttu-
neet kielteisemmiksi nuorten keskuudes-
sa. Tupakoimattomuus on asia, jota ehkä 
arvostetaan enemmän kuin aiemmin (2).

Ensimmäisen kerran tupakkatuotteita 
kokeillaan 12–14 vuoden iässä (1). Tutki-
musten perusteella nuoruudessa aloitettu 
tupakkatuotteiden käyttö voi johtaa käy-
tön jatkumiseen aikuisiällä (4). Aikuisten 
salliva ja välinpitämätön suhtautuminen 
nuuskan käyttöä kohtaan antaa nuorille 
viestin siitä, että nuuskan käyttö on hy-
väksyttävämpää kuin tupakointi (5).

Nikotiiniriippuvuus on terveyshait-
ta, joka voi kehittyä nuorelle jo lyhyen 
käytön jälkeen (6). Nuorten kehittyvät ja 
nopeasti muovautuvat hermoverkot ovat 
alttiita nikotiinialtistukselle, mikä voi 
edesauttaa nikotiiniriippuvuuden syntyä 
(7). Pysyvät muutokset tarkkaavaisuutta 
ja toiminnan ohjausta säätelevillä aivo-

alueilla voivat niin ikään ylläpitää niko-
tiiniriippuvuutta (8).

Tämän tutkimuksen tarkoituksena oli 
selvittää maaseudun ja kaupungin 7.-luok-
kalaisten nuuskaus- ja tupakointitottu-
muksia. Lisäksi tavoitteena oli kartoit-
taa, kuinka helpoksi koululaiset kokevat 
nuuska- ja tupakkatuotteiden hankkimisen 
omalla paikkakunnallaan. Lisäksi selvi-
tettiin, mistä vastaajat ovat saaneet tietoa 
nuuskan ja tupakan terveyshaitoista sekä 
mitä terveyshaittoja he tietävät tupakalla 
ja nuuskalla olevan.

Tutkimusaineisto 
ja -menetelmät
Kyselytutkimus tehtiin 7.-luokkalaisille 
Muhoksen maaseutukunnassa syksyl-
lä 2018 ja Oulun kaupungissa keväällä 
2019. Tutkimusjoukkona oli-
vat Muhoksen maaseutukun-
nan kaikki 7.-luokkalaiset  
(n = 144) ja Oulun kaupungin 
yhden yläkoulun 7.-luokkalai-
set (n = 150). Maaseutukun-
nassa kyselyn vastausprosentti 
oli 99,3 (n = 143) ja kaupun-
gissa 86,0 (n = 129) Vastaajista tyttöjä oli 
135 ja poikia 134. Yhteensä kolme henki-
löä ei ilmoittanut sukupuoltaan. Tutkimus 
liittyi 7.-luokkalaisille suunnattuun, yhden 
kirjoittajan (TT) pitämään ”Nuuska ja tu-
pakka” -oppi tuntiin, jonka alussa nuoret 
vastasivat nimettöminä 12 kysymystä si-
sältävään kyselyyn. Taustatietoina vastaa-
jista kerättiin ikä ja sukupuoli. Kyselylo-
make täytettiin manuaalisesti, ja oppilaat 
saivat vastata haluamiinsa kysymyksiin. 
Tämän takia vastaajien lukumäärä (n) 
vaihtelee hieman kysymysten välillä.

Kyselylomakkeessa kysyttiin seuraa-
vat asiat: 1. Sukupuoli 2. Ikä 3.a Oletko 
kokeillut nuuskaa? (Kyllä/Ei) 3.b Minkä 
ikäisenä kokeilit nuuskaa ensimmäisen 
kerran? (Ikä vuosina) 4.a Nuuskaatko ny-
kyisin? (En / Kyllä, silloin tällöin / Kyl-
lä, päivittäin) 4.b Minkä ikäisenä aloitit 
säännöllisen nuuskauksen? (Ikä vuosi-
na) 4.c Kuinka monta annosta nuuskaa 
käytät päivässä niinä päivinä, kun käytät 
nuuskaa? (Kpl) 4.d Kuinka kauan nuuska-
kiekko sinulla kestää? (Vrk) 4.e Mitä 
nuuskaa tavallisimmin käytät? (Avoin)  

5. Asteikolla 1–10, kuinka helppoa nuus-
kan hankkimisen arvelisit sinulle olevan 
(1 = erittäin helppoa, 10 = erittäin vaike-
aa)? 6. Tunnetko jonkun, joka nuuskaa? 
(Kyllä/Ei) 7.a Oletko kokeillut tupak-
kaa? (Kyllä/Ei) 7.b Minkä ikäisenä ko-
keilit tupakkaa ensimmäisen kerran? 8.a 
Tupakoitko nykyisin? (En/Kyllä, silloin 
tällöin/Kyllä, päivittäin) 8.b Minkä ikäi-
senä aloitit säännöllisen tupakan polton? 
(Ikä vuosina) 8.c Kuinka monta tupakkaa 
poltat päivässä niinä päivinä kuin poltat? 
8.d Kuinka kauan aski tupakkaa sinulla 
kestää? (Vrk) 9. Asteikolla 1–10, kuinka 
helppoa tupakan hankkimisen arvelisit si-
nulle olevan (1 = erittäin helppoa, 10 = 
erittäin vaikeaa)? 10. Tunnetko jonkun, 
joka tupakoi? (Kyllä/Ei) 11.a Oletko kuul-
lut nuuskan ja tupakan terveyshaitoista? 

(Kyllä/En) 11.b Mistä olet kuullut 
nuuskan ja tupakan terveyshai-
toista? (TV ja/tai radio, Internet, 
sosiaalinen media, kaverit, van-
hemmat, koulu, terveydenhoitaja, 
jostain muualta) 11.c Minkälaisia 
terveyshaittoja tiedät tai arvelet 
nuuskalla olevan? (Avoin) 11.d 

Minkälaisia terveyshaittoja tiedät tai arve-
let tupakalla olevan? (Avoin) 12. Käytätkö 
jotain muuta tupakkatuotetta/nikotiinival-
mistetta? (Kyllä/Ei) Mitä?

Aineistoa kuvattiin tilastollisesti frek-
venssein ja jakaumin ja eroja sukupuol-
ten sekä maaseudun, ja kaupungin nuor-
ten välillä verrattiin khiin neliö -testillä. 
Tupakan ja nuuskan hankkimisen help-
poutta analysoitiin parametrittomalla 
Mann-Whitneyn testillä. P:n arvo < 0,05 
katsottiin tilastollisesti merkitseväksi. Li-
säksi vastaukset avoimiin kysymyksiin 
analysoitiin induktiivisen sisältöanalyy-
sin eli laadullisen tutkimuksen keinoin 
(9). Analyysit suoritettiin käyttäen SPSS 
(IMB SPSS Statistics version 25, Chica-
go, Illinois, USA) -ohjelmaa. Kuva tehtiin 
Excel-ohjelmalla.

Tutkimuksen eettisyys

Tupakka ja nuuska -oppitunnit pidettiin 
kouluissa rehtorien luvalla. Kyselylomak-
keeseen vastaaminen oli vapaaehtoista ja 
tapahtui oppitunnin alussa. Oppilaita in-
formoitiin kyselyn täyttämisestä ja heillä 
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oli mahdollisuus kieltäytyä siitä. Kysely-
lomakkeeseen vastaaminen katsottiin 
suostumukseksi osallistua tutkimukseen. 
Kyselylomakkeessa ei käsitelty henkilöi-
den tunnistetietoja, vaan lomakkeesta kävi 
ilmi ainoastaan vastaajan sukupuoli ja ikä, 
jolloin yksittäistä vastauslomaketta ei pys-
tytä yhdistämään yksittäiseen vastaajaan.

Tulokset
Nuuskan kokeilemisessa oli eroa sekä 
tyttöjen (5,9 %; n = 8) ja poikien  
(12,2 %; n = 16) että maaseudun ja kau-
pungin välillä. Tyttöjen joukossa kokeili-
joita oli yli puolet vähemmän kuin poiki-
en. Maaseudulla kokeilijoita oli 12,8 %  
(n = 18) ja kaupungissa 4,7 % (n = 6). 
Tupakan kohdalla ero tyttöjen ja poiki-
en välillä oli pieni, mutta maaseudun ja 
kaupungin välillä isompi: Tytöistä 14,9 %  
(n = 20) ja pojista 16,0 % (n = 21) oli 
kokeillut tupakkaa, kun taas kaupungis-
sa kokeilijoita oli 7,9 % (n = 10) ja maa-
seudulla 22,0 % (n = 31). Satunnainen tai 
päivittäinen tupakointi oli tytöillä (7,6 %;  
n = 10) yleisempää kuin pojilla (4,6 %; 
n = 6) (taulukko 1). Tupakkaa kokeilleet 
oppilaat olivat kokeilleet tupakkaa ensim-
mäisen kerran keskimäärin 11,8-vuotiaa-
na (7–14 v, n= 35) ja vastaavasti nuuskaa 
kokeilleet oppilaat 12,2-vuotiaana (10–13 
v, n = 21).

Tytöt Pojat P:n arvo Maaseutu Kaupunki P:n arvo Yhteensä

n (%)

Oletko kokeillut nuuskaa?

Kyllä  8 (5,9) 16 (12,2) 0,074 18 (12,8) 6 (4,7) 0,020* 24 (8,9)

Nuuskaatko nykyisin?

En 132 (98,5) 129 (96,3) 0,030* 136 (95,1) 128 (100,0) 0,040* 264 (97,4)

Kyllä, silloin tällöin 0 5 (3,7) 5 (3,5) 0,0 5 (1,8)

Kyllä, päivittäin 2 (1,5) 0 2 (1,4) 0,0 2 (0,7)

Oletko kokeillut tupakkaa? 

Kyllä (20) 14,9 21 (16,0) 0,804 31 (22,0) 10 (7,9) 0,001* 41 (15,3)

Tupakoitko nykyisin?

En 122 (92,4) 127 (95,5) 0,538 127 (90,7) 125 (97,7) 0,048* 252(94,0)

Kyllä, silloin tällöin 9 (6,8) 5 (3,8) 11 (7,9) 3 (2,3) 14 (5,2)

Kyllä, päivittäin 1 (0,8) 1 (0,8) 2 (1,4) 0 2 (0,7)
* Tilastollisesti merkitsevä ero.

Taulukko 1. Tupakkatuotteiden kokeilu- ja käyttötottumuksien osuudet sukupuolen ja asuinpaikan mukaan. 

Mediaani arvosta asteikolla 1–101

Maaseutu (n = 143) Kaupunki (n = 129) p

Kuinka helppoa nuuskan hank-
kimisen arvelisit sinulle olevan?

5 7 0,09

Kuinka helppoa tupakan hank-
kimisen arvelisit sinulle olevan?

6 8 < 0,001

1 1 erittäin helppoa – 10 erittäin vaikeaa

Taulukko 2. Koululaisten arviot nuuskan tai tupakan hankkimisen helppoudesta 
maaseudulla ja kaupungissa (asteikolla 1–10). Tilastollisesti merkitsevää eroa 
on tutkittu parametrittomalla Mann–Whitneyn testillä.

Oppilaat arvioivat tupakan ja nuuskan 
hankkimisen helppoutta asteikolla 1–10, 
ja tulokset on ilmoitettu taulukossa 2. 
Maaseudulla koettiin sekä nuuskan että 
tupakan hankkiminen helpommaksi kuin 
kaupungissa. Tupakan kohdalla ero oli ti-
lastollisesti merkitsevä (p < 0,001).

Maaseutukunnan nuorten vastauspro-
sentit olivat nuuskaa ja tupakkaa koske-
viin avoimiin kysymykseen 79,0 ja 86,7. 
Vastaavat prosentit kaupungissa olivat 
79,0 ja 88,3 (taulukko 3). Kaikista vas-
taajista 35,9 % arvioi nuuskan vaikuttavan 
huuliin ja limakalvoihin, 26 % vastasi vai-
kutuksien ilmenevän hampaissa ja suuhy-
gieniassa. Useat nuoret mainitsivat nuus-
kan aiheuttavan huulten syöpymistä sekä 
syöpymisen aiheuttavan reiän muodos-
tumisen ylähuuleen. Myös parodontaali-

sairaudet esiintyivät vastauksissa ilman 
tarkempaa erittelyä. Hampaistossa sekä 
suuhygieniassa ilmeneviä terveyshaittoja 
kommentoi useammin kaupunkilaisnuo-
ri. Kommenteista esimerkkeinä mainitaan 
”hampaiden reikiintyminen/kellastumi-
nen/mätäneminen, hampaiden kiilteen 
pilaantuminen, pahanhajuinen hengitys 
sekä hammassairaudet”. Nuuskan yleis-
terveydellisistä terveyshaitoista 15,1 % 
mainitsi syövän, yleisimpänä suusyövän. 
Riippuvuutta nuuskan arvioi aiheuttavan 
8,4 % vastaajista, useammin kaupungis-
sa kuin maaseudulla. Lisäksi mielentilan 
heikkeneminen, makuaistin muutokset, 
kasvun hidastuminen sekä vaikutukset 
keskus hermostoon olivat poimintoja nuor-
ten arvioimista nuuskaan liittyvistä yleis-
terveydellisistä terveyshaitoista.
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Vaikutuskohde
Arvioidut 
terveyshaitat ja 
sairaudet

Maaseutu-
kaupunki

Terveyshaitat ja sairaudet, n (%)

Nuuska Tupakka

Yleisterveys 
(n = 353, 66,2 %)

Aiheuttaa 
syöpää

Kaupunki
Maaseutu
Yhteensä                                                                  

20 (19,6)
16 (14,2)    
36 (15,1)  

35 (30,7)
33 (26,6)
68 (28,6)

Sydän- ja 
verisuonihaitat

Kaupunki
Maaseutu
Yhteensä

3 (2,9)
5 (4,4)
8 (3,7)

2 (1,8)
4 (3,2)
6 (2,5)

Vaikutukset 
keuhkoihin, 
muu kuin syöpä

Kaupunki
Maaseutu
Yhteensä

4 (3,9)
4 (3,5)
8 (3,7)

84 (73,7)
57 (46,0)
141 (59,2) 

Kunnon 
heikkeneminen

Kaupunki
Maaseutu
Yhteensä

9 (8,8)
4 (3,5)
13 (6,0)

6 (5,2)
6 (4,8) 
12 (5,0) 

Eliniän 
lyheneminen

Kaupunki
Maaseutu
Yhteensä

1 (1,0)
4 (3,5)
5 (2,3)

1 (0,9)
9 (7,3)
10 (4,2)

Muut
Kaupunki
Maaseutu
Yhteensä

8 (7,8)
16 (14,2)
24 (11,2) 

16 (14,0)
6 (4,8)
22 (9,2) 

Suunterveys 
(n = 150, 28,1 %)

Vaikutukset 
hampaisiin 
suuhygieniaan

Kaupunki
Maaseutu
Yhteensä

44 (36,3)
12 (10,6)
56 (26,0) 

14 (12,3) 
2 (1,6)
16 (6,7)

Vaikutukset 
huuliin/
limakalvoihin

Kaupunki
Maaseutu
Yhteensä

37 (36,3)
40 (35,4)
77 (35,8)

0 (0,0)
1 (0,8)
1 (0,4) 

Riippuvuus 
(n = 30, 5,6 %) Riippuvuus

Kaupunki
Maaseutu
Yhteensä

13 (12,7) 
5 (4,4)
18 (8,4)

8 (7,0) 
4 (3,2)
12 (5,0)

Taulukko 3.  Nuorten arvioita tupakan ja nuuskan aiheuttamista terveyshaitoista ja 
sairauksista.

Tupakan aiheuttamaksi terveyshaitaksi 
yli puolet nuorista (59,2 %) mainitsi eri-
laiset vaikutukset keuhkoihin (muu kuin 
syöpä). Yleisimpiä lueteltuja haittoja oli-
vat esimerkiksi tervan kertyminen keuh-
koihin, keuhkokuume, tupakkayskä sekä 
erilaiset keuhkojen “tilan muutokset”: 
tummuminen, surkastuminen ja ”saastu-
minen”. Myös tupakoinnin aiheuttama 
syöpäriskin kasvu mainittiin yhteensä 
28,6 %:ssa vastauksista. Keuhkosyövän 
lisäksi nuoret arvioivat tupakoinnin vai-
kuttavan myös suu- ja kielisyövän esiin-
tymiseen.

Kaupunkilaisnuoret raportoivat maa-
seudulla asuvia ikätovereitaan useammin 
tupakan vaikuttavan hampaisiin sekä suu-
hygieniaan, kun taas maaseudun nuorten 
arvion mukaan tupakoinnilla oli yhteys 
odotettavissa olevan eliniän lyhenemi-
seen. Myös ulkonäköön liittyvät asiat nä-
kyivät kyselyyn annetuissa vastauksissa. 
Tupakoinnin terveyshaittoina raportoitiin 
ihon kalpeus, vaikutukset ihoon ja kyn-
siin sekä kasvun hidastuminen. Tupakan 
aiheuttaman riippuvuuden mainitsi 5 % 
vastaajista.

Maaseudulla tupakan ja nuuskan ter-
veyshaitoista nuoret olivat saaneet eniten 

Kuvio 1. 7.-luokkalaisten nuorten kokemat tietolähteet koskien tupakan ja nuuskan terveyshaittoja ja sairauksia.

TIEDE
Yläkoululaiset ja tupakkatuotteet 

Tiede 1-21.indd   29Tiede 1-21.indd   29 21.12.2020   15.55.1221.12.2020   15.55.12



30 Suomen Hammaslääkärilehti 1/2021  

tietoa kavereilta (61,9 %) sekä sosiaalises-
ta mediasta (55,6 %). Kaupungissa puo-
lestaan nuoret kokivat saaneensa tietoa 
parhaiten televisiosta/radiosta (52,2 %) 
sekä internetistä (51,5 %). Sarakkeeseen 
“muualta” sisältyi esimerkiksi seuraavia 
lähteitä: apteekki, hammaslääkäri, lääke-
tieteellisistä lähteistä itse opittu tieto sekä 
lehdet, kuraattori, isovanhemmat ja muut 
sukulaiset, valmentaja, tupakkapakkauk-
set (kuvio 1).

Pohdinta
Tämän tutkimuksen perusteella 7.-luok-
kalaisten säännöllinen tupakkatuotteiden 
käyttö oli harvinaista, mutta tupakka- ja 
nuuskakokeilut tavallisia varsinkin maa-
seudulla, missä tupakkatuotteita rapor-
toitiin saatavan helpommin kuin kaupun-
gissa. Yläkoululaiset olivat melko hyvin 
perillä tupakkatuotteiden haitoista, ja 
niistä oli saatu tietoa useista eri lähteistä. 
Maaseudun nuoret raportoivat useammin 
saavansa tietoa myös kavereilta.

Nuuskan käyttö on yleisesti lisääntynyt 
koko maassa, ja tämän tutkimuksen mu-
kaan erityisesti maaseudulla kokeilut ovat 
yleisempiä kuin kaupungissa. Nuorten 
terveystapatutkimuksen mukaan vuonna 
2019 nuuskaa oli kokeillut 14-vuotiaista 
pojista 13,0 % ja tytöistä 7,0 % (1), mikä 
on lähes saman verran kuin tässä tutki-
muksessa.

Nuorten antamien vastauksien perus-
teella säännöllinen nuuskaaminen (silloin 
tällöin tai päivittäin) oli harvinaista, maa-
seudulla ja poikien keskuudessa hieman 
tavallisempaa kuin kaupungissa tai tyttö-
jen keskuudessa (taulukko 1). Tutkimukset 
ovat osoittaneet jo vuosikymmenten ajan 
nuuskaamisen olevan yleisempää pojilla 
(1, 8, 9). Tätä voisi selittää nuuskankäytön 
mieltäminen myönteiseksi etenkin urhei-
leville pojille (2).

Vaikka tutkimuksemme mukaan tytöt 
kokeilevat nuuskaa poikia vähemmän ja 
suurin osa heistä ei käytä nuuskaa päi-
vittäin tai edes silloin tällöin, nuuska on 
saavuttanut suosiotaan jo tyttöjenkin jou-
kossa (5). Poikien nuuskaaminen voi hei-
jastua myös tyttöihin; esimerkiksi poika-
kaverilta nuuskaa voi saada helposti, jol-
loin kokeilemisen kynnys laskee (2). Tä-

män tutkimuksen perusteella tupakkaa ja 
nuuskaa oli kokeiltu ensimmäisen kerran 
keskimäärin 12-vuotiaana. Terveysohjaus 
tulisikin aloittaakin entistä aiemmin, ja 
nuuskaa tulisi käsitellä niin poikien kuin 
tyttöjenkin päihteenä. Lisäksi mahdolli-
suus nikotiiniriippuvuuden kehittymiseen 
tulee tuoda varhaisessa vaiheessa nuorten 
tietoon.

Yksi syy nuuskan käytön lisääntymi-
selle voi olla asenteiden muuttuminen 
suopeammiksi nuuskaa kohtaan. Sitä ei 
ehkä mielletä terveydelle yhtä haitallisek-
si kuin tupakkaa. Lisäksi nuuskan käyttöä 
pidetään helppona ja kiinnijäämisen riskiä 
pienenä (5). Nuuskan käytön yleistymi-
seen voinee vaikuttaa myös tupakka laki, 
jonka suojelun kohteena ovat erityisesti 
lapset ja nuoret (10). Tupakkalain myötä 
tupakointi on kielletty muun muassa jul-
kisissa tiloissa ja kulkuneuvoissa, työpai-
koilla sekä päiväkotien ja koulujen lähellä 
(10).

7.-luokkalaisten tupakkakokeilut olivat 
tässä tutkimuksessa samaa luokkaa kuin 
vastaavassa ikäluokassa viimeisimmän 
Nuorten terveystapatutkimuksen mukaan 
(1). Tupakkakokeilut olivat lähes yhtä ta-
vallisia tyttöjen ja poikien keskuudessa. 
Ruotsalaisen tutkimuksen perusteella tu-
pakointia ennustavia tekijöitä ovat nais-
sukupuoli, matalahko itseluottamus, vä-
hemmän negatiivinen asenne tupakointia 
kohtaan sekä nuuskan kokeileminen (4). 
Tutkimustulostemme mukaan päivittäin 
tai silloin tällöin tupakoivia tyttöjä on 
enemmän kuin poikia, ja tämä yllättävä 
löydös on nähtävissä myös norjalaisessa 
tutkimuksessa (11). Tupakkakokeilut oli-
vat maaseudulla huomattavasti yleisempiä 
kuin kaupungissa, ja syitä tähän merkitse-
vään eroon voidaan pohtia. Tupakoinnille 
altistavia tekijöitä ei kuitenkaan tutkittu 
tässä tutkimuksessa.

Tässä tutkimuksessa maaseudun kor-
keammat käyttö- ja kokeilumäärät koskien  
tupakkatuotteita voisivat selittyä myös sil-
lä, että maaseudulla nuoret kokivat sekä 
nuuskan että tupakan hankkimisen hel-
pommaksi kuin kaupungissa. Yhdysval-
talaisessa tutkimuksessa todettiin nuuskan 
käytön lisääntyneen etenkin maaseudulla. 
Siitä ilmeni myös, että nuorten ensikokei-

lut mahdollistuvat usein perheenjäsenten 
avulla. Nuuskaa saadaan joko vanhem-
milta veljiltä tai isältä (12). Myös suoma-
laisen tutkimuksen mukaan nuoret saavat 
nuuskaa perheenjäseniltään (2). Tätä asiaa 
ei selvitetty tässä tutkimuksessa.

Kyselyyn annettujen vastauksien pe-
rusteella sekä kaupungin että maaseudun 
7.-luokkalaiset olivat melko hyvin tietoisia 
nuuskan sekä tupakan aiheuttamista ter-
veyshaitoista, mutta riippuvuuden syn-
nystä mainitsi vain harva vastaajista. Vas-
tausten perusteella nuoret olivat selvillä 
tupakka tuotteiden tavallisimmista vaiku-
tuksista niin hampaistossa kuin koko eli-
mistössä. Toisaalta vaikka eri terveyshait-
toja ja sairauksia kuvattiin melko kattavas-
ti, osassa vastaajien lukumäärä oli pieni.

Opetusta tupakkatuotteiden vaikutuk-
sista terveyteen tarvitaan. Tutkimusten 
perusteella runsas nuuskan käyttö on yh-
teydessä ikenien vetäytymiseen ja ham-
maskaulojen paljastumiseen (13) sekä 
syöpäriskin lisääntymiseen (14). Lisäksi 
pitkäaikaisen nuuskan käytön on todettu 
olevan yhteydessä tyypin 2 diabetekseen 
ja sydän- ja verenkiertoelimistön sairauk-
siin (15–18). Raskaudenaikainen nuuskan 
käyttö voi olla yhteydessä raskaudenaikai-
siin komplikaatioihin (19–21). Nuuskan 
yhteys syövän kehittymiseen on epäselvä 
(14, 22–26). Tupakan todettuja terveys-
haittoja ovat muun muassa sydämen ja 
verenkiertoelinten sairaudet, keuhkoah-
taumatauti eli COPD sekä syöpäsairau-
det, yleisimpänä keuhkosyöpä (27). Suu-
syövän sekä parodontiitin riski on myös 
suurempi tupakoivilla (28).

Tupakkatuotteiden käytön terveyshait-
tana on nikotiiniriippuvuus (27), joka on 
myös hoitoa vaativa sairaus (6). Nuoret 
ovat erityisen alttiita nikotiiniriippuvuu-
den kehittymiselle, ja nikotiini voi ai-
heuttaa pysyviä muutoksia kehittyvässä 
hermostossa (7). Nämä muutokset voivat 
ylläpitää syntynyttä nikotiiniriippuvuutta 
(8). Syntynyt nikotiiniriippuvuus voi joh-
taa useiden tupakkatuotteiden rinnakkai-
seen käyttöön. 

Varusmiestutkimusten perusteella tu-
pakkatuotteiden yhteiskäyttö on tavallista 
(29, 30). Vuonna 2019 julkaistun varus-
miestutkimuksen mukaan 40 % suoma-
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laisista varusmiehistä tupakoi ja 34 % 
nuuskasi säännöllisesti (silloin tällöin tai 
päivittäin). Viidennes varusmiehistä sekä 
tupakoi että käytti nuuskaa. Kolmannes 
varusmiehistä, jotka aiemmin olivat polt-
taneet tupakkaa, käytti tutkimushetkellä 
nuuskaa päivittäin. Vastaavasti 40 % ai-
emmin nuuskanneista varusmiehistä poltti 
tutkimushetkellä tupakkaa päivittäin (30).

Sosiaalisessa mediassa ja internetis-
sä vastaan tuleva tieto kiinnostaa nuoria, 
mikä ilmeni sekä maaseudun että kaupun-
gin nuorten vastauksista. Sosiaalisen me-
dian kanavia voisikin hyödyntää terveys-
ohjauksessa nykyistä tehokkaammin. Sen 
sijaan esimerkiksi terveystiedon tunneil-
ta sekä oppikirjoista saatu tieto koetaan 
vanhanaikaiseksi sekä “yliampuvaksi”. 
Terveyshaittojen ja sairauksien ilmaantu-
misen uskotaan olevan vasta vuosikym-
menten aktiivisen nuuskan käytön seura-
usta, jolloin samaistuminen tilanteeseen 
on vaikeaa. Jo varhaisessa vaiheessa 
 tupakkatuotteiden käytön seurauksena voi 
syntyä nikotiiniriippuvuus, jota tässä tut-
kimuksessa vain harva nosti esille tupakan 
tai nuuskan käytön terveyshaittana. Niko-
tiiniriippuvuus on sairaus, joka koskettaa 
myös nuoria.

Eri koulujen suhtautuminen nuorten 
nuuskan käyttöön vaihtelee; yleisesti se ei 
kuitenkaan ehkä ole yhtä kielteistä tupa-
kointiin verrattuna. (5). Nuorten mielestä 
nuuskaan verrattuna tupakoinnin terveys-
haittoja tuodaan esille paljon enemmän ja 
monilta eri tahoilta. Samoin kuin nuuskan 
kohdalla, koulusta saatu ”virallinen” in-
formaatio tupakan vaikutuksista koetaan 
usein liioittelevaksi, mikä tekee valistuk-
sesta epäuskottavaa (5). Mielenkiintoista 
on, miten tässä tutkimuksessa maaseudul-
la asuvat nuoret kokivat saaneensa kave-
reilta suurimman osan tiedosta nuuskan 
terveyshaitoista ja sairauksista, mikä ei 
näkynyt kaupunkilaisnuorten vastauksista.

Valmentajilta tullut tieto nuuskasta 
sekä omaan urheilulajiin liittyvät esimer-
kit jäävät hyvin nuorten mieleen, mutta 
valmentajien käsitykset nuuskasta ja sen 
haitallisuudesta vaihtelevat (5). Syitä tä-
hän voivat olla puutteet tietämyksessä 
sekä välinpitämättömyys. Myös valmen-
tajan oman nuuskan käytön voi ajatel-

la lisäävän myönteistä asennoitumista 
nuuskan käyttöön. Vuonna 2018 tehdyn 
tutkimuksen mukaan 62,4 % kyselyyn 
vastanneista jääkiekkoilijanuorista tiesi 
valmentajansa käyttävän nuuskaa (31).

On erittäin tärkeä ymmärtää nuorten 
näkemyksiä ja maailmaa, kun suunnitel-
laan keinoja tupakkatuotteiden käytön 
vähentämiseen (5). On tärkeä ymmärtää 
tupakkatuotteiden käyttöön johtaneita 
syitä, alueellisia eroja tupakkatuotteiden 
käytössä sekä nuorten toimintatapoja yli-
päätään, jotta ehkäisy pystytään kohdista-
maan oikeisiin asioihin mahdollisimman 
tehokkaasti (2). Tupakkatuotteiden käyt-
töön nuorten keskuudessa tulee puuttua 
mahdollisimman varhaisessa vaiheessa, 
sillä iso osa aikuisista tupakkatuotteiden 
käyttäjistä on aloittanut käytön lapsena tai 
nuorena (32). Tutkimusten mukaan suun 
terveydenhuollossa annettu tupakkavalis-
tus on tehokasta (33) ja tupakkatuotteiden 
käytöstä tulisi systemaattisesti kysyä jo 
nuorilta (6). Nikotiiniriippuvuus on sai-
raus, jota tulisikin tuoda selkeästi esille 
nuorille suunnatuissa opetuksissa. Tupa-
kattomien nuuskatuotteiden yleistyessä ni-
kotiinin terveyshaittojen esille tuominen 
korostuu entisestään.

Vaikka tutkimuksestamme saatiin ar-
vokasta tietoa nuorten tupakkatuotteiden 
käytöstä, tutkimusjoukko on kuitenkin 
pieni, joten tulosten voidaan katsoa olevan 
suuntaa-antavia. Tieto tupakkatuotteiden 
käytöstä oli nuorten itsensä raportoimaa, 
jolloin on mahdotonta olla täysin varma 
tulosten luotettavuudesta. On mahdollis-
ta, että tupakkatuotteiden käyttöä on ali-
arvioitu.

Johtopäätökset
Tulosten perusteella kattavaa tupakka- 
ja nuuskavalistusta tulisi kohdistaa sekä 
maaseudulla että kaupungeissa asuviin 
nuoriin entistäkin aiemmin, jotta kokeilu-
määrät saataisiin kuriin. Vaikka säännöl-
linen tupakkatuotteiden käyttö oli tutki-
musjoukossa harvinaista, on se kuitenkin 
yleistä joukossa, joka ei lain mukaan saa 
hankkia tupakkatuotteita lainkaan.

Nuoret olivat melko hyvin tietoisia tu-
pakkatuotteiden terveyshaitoista, mutta 
nikotiiniriippuvuuden mainitsi vain harva 

vastaajista. Internetin sekä sosiaalisen me-
dian potentiaalia tulisi valistustoiminnassa 
korostaa. Kun tietoisuus nuorten oletuk-
sista, tottumuksista ja asenteista lisääntyy, 
voidaan ehkäisyä toteuttaa mahdollisesti 
kohdennetummin. n

The use of tobacco 
products among adolescents 
and their awareness of the 
health effects
This survey was targeted at seventh grad-
ers living in both the countryside and the 
city. Our aim was to find out the snuffing 
and smoking habits of young people and 
how easy it is for schoolchildren to buy 
snuff and cigarettes in their community. 
Furthermore, the aim was to study from 
where the responders had received infor-
mation about the health effects of tobacco 
products and what they considered these 
health effects might be.

The questionnaire survey was per-
formed in the rural municipality of Muhos 
and one upper comprehensive school in 
the city of Oulu in 2018–2019. The survey 
was answered by 143 seventh graders liv-
ing in the countryside and 129 living in the 
city. As background information, age and 
gender were collected from the respon-
dents. The data were described through 
frequencies and distributions, differences 
between the groups were compared using 
a chi square test. The obtaining of tobacco 
and snuff products was analyzed by the 
Mann-Whitney nonparametric test. The 
open questions were analyzed by means 
of qualitative research. 

Regular use of tobacco products by the 
seventh graders was rare, but experiments 
with these were common. Young people 
from the countryside had tried snuff and 
cigarettes more often than the ones in 
the city. The obtaining of tobacco prod-
ucts was also reported to be easier in the 
countryside than the city. All respondents 
were quite aware of the health effects of 
tobacco products, whereas only 6% of the 
respondents mentioned nicotine addiction. 
They had received most of the information 
from social media, the Internet, television/
radio and from friends. 
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In conclusion, because first-time ex-
periments with tobacco products are 
common, and even more common-

ly in the countryside than in the city, 
the target population/individuals and 
the time of education should be care-

fully evaluated. Awareness of nicotine 
addiction should be increased among  
adolescents. n
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