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Taman opinnaytetyon tavoitteena oli selvittdd, minkalaisia ovat ylakoulun 7.-
luokkalaisten ravitsemustottumukset arkena. Tavoitteena oli myos saada tietoa
siitd, mitka tekijat vaikuttavat heidan tekemiin ruokavalintoihinsa.

Opinnaytetydssa hyddynnetaan seka kvantitatiivista etta kvalitatiivista tutkimus-
otetta. Otos muodostui eréaan lappeenrantalaisen ylakoulun seitsemasluokkalai-
sista (n=41). Tutkimusaineisto kerattiin ravitsemuskyselylla syksylla 2010. Kyse-
lylomake sisalsi strukturoituja seka puolistrukturoituja kysymyksia, jotka analy-
soitiin IBM SPSS Statistics 19.0 — ohjelmistolla. Lomakkeen avoin kysymys
analysoitiin kvalitatiivisia menetelmia kayttden aineistolahtoisella sisalléonana-
lyysilla.

Tulosten mukaan hieman yli puolet nuorista s6i aamupalan jokaisena arkipaiva-
na. Vastanneista vain noin viidesosan aamupala oli ravitsemuksellisesti riittava.
Kouluruokailuun osallistuivat paivittain lahes kaikki vastanneet, mutta vain 12,5
% tytoista ja 32 % pojista sOi kouluaterian lautasmallin mukaisesti. Useimmiten
pois jatettiin maito tai piima, leipa seka salaatti. Koulussa valipaloja sy6tiin vain
harvoin. Suosituimmat valipalat olivat leip&, hedelmaét tai vihannekset seké me-
hu. Lahes kaikki (90, 2 %) vastasivat syovansa lampiman aterian kotona. Tu-
loksista kay ilmi eroja poikien ja tyttdjen tottumuksissa; tytot kayttavat poikia
vahemman maitotaloustuotteita, mutta syovat selvasti enemman hedelmia, mar-
joja tai vihanneksia. Nuorten valintoihin vaikuttavat voimakkaimmin tunteet ja
tarpeet seka ruokaan liittyvat seikat kuten terveellisyys, maku ja ulkondkd. Mui-
na valintoihin vaikuttavina tekij6ina pidettiin ymparistoa, aikaa ja rahaa.

Tulosten perusteella terveydenhoitajan ja koulun terveyskasvatuksen suurimpi-
na haasteina nayttaisi olevan saada nuoret ymmartamaan aamupalan ja koulu-
aterian kaikkien osien merkitys. Lisaksi maidon ja kasvisten vahainen kulutus
nuorten keskuudessa on edelleen ongelma. Jatkotutkimuksena voisi toteuttaa
esimerkiksi maidon ja kasvisten vahaista kulutusta selittéavan, laadullisen opin-
naytteen.

Opinnaytetyon tulokset kertovat vain yhden koulun tilanteesta, eika niité voi
yleistdad muiden lappeenrantalaisten koulujen tilanteeseen. Se antaa kuitenkin
kuvaa kyseisen koulun seitsemasluokkalaisten tottumuksista. Opinnaytety6ta
voidaan hyodyntaa nuorten terveyden edistdmisessa esimerkiksi terveystiedon
tunneilla ja kouluterveydenhuollossa.
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The aim of this thesis was to examine how seventh graders eat during week-
days. The purpose was also to find out what factors affect their nutritional
choices.

This thesis is methodologically quantitative and qualitative. The questionnaire
was completed by 41 seventh graders from one secondary school in Lappee-
nranta. The data were collected by a nutritional survey in the autumn of 2010.
The questionnaire contained mostly structured and semi-structured questions,
which were analyzed with IBM SPSS Statistics 19.0 - software. The open-ended
guestion was analyzed using qualitative methods.

The results showed that slightly more than half of the students ate breakfast
every weekday. About a fifth of the respondents’ breakfast was substantively
sufficient. Almost all of the respondents attended school lunches daily, but only
12.5 % of girls and 32 % of boys ate the school lunch with all its components.
The milk or sour milk, the bread and the salad were left out in most cases.
Snacks were eaten only rarely at school. The most popular snacks among the
adolescents were bread, fruits or vegetables, and juice. Nearly all (90, 2%) of
the youth answered that they eat dinner at home. The results show differences
between boys' and girls' habits. Girls use significantly less dairy products than
boys. On the other hand girls eat more fruits, berries or vegetables. The adoles-
cents’ choice is mostly affected by feelings and needs. Also, food related issues
such as healthiness, taste and appearance were important. Other factors that
affected the choices were environment, time and money.

According to the results major challenge for the school nurse and general health
education seems to be related to healthy nutrition: highlighting the importance
of all the meals’ components is critical. Moreover, increasing the popularity of
milk and vegetables among young people remains a problem, and for those
working in the field should be developed more procedures to achieve these
goals.

The results of this thesis are describing only one school’s situation and cannot
be extrapolated to other schools in Lappeenranta. This thesis might, however,
be utilized in promoting adolescents’ health i.e. in classes and school health
services.

Keywords: Adolescents, Health Promotion, School Health Services, School-
aged Children’s Nutrition
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1 JOHDANTO

Nuorten ravitsemustottumukset ovat muuttuneet 2000-luvulla (Aalberg & Siimes
2007). Rasvaa kaytetaan aiempaa vahemman. Kuitenkin muiden ravitsemuksel-
lisesti rikkaiden ruoka-aineiden kuten ruisleivan, kalan, kasvisten ja maidon
kayttd on vahentynyt. Erilaiset makeiset ja virvoitusjuomat ovat taas kasvatta-
neet merkitystddn muun muassa aterioiden korvaajina. Viikoittain uutisoidaan
ravitsemukseen tai painonhallintaan liittyvistd haasteista. Opinnaytetyon aihe on
siis ajankohtainen.

Muutokset ravitsemuskayttaytymisessa nakyvat selvasti nuorissa. Viimeisen
parinkymmenen vuoden aikana nuorten ylipaino on kaksinkertaistunut (Haarala,
Honkanen, Mellin & Tervaskanto-M&entausta 2008). Lagstromin (2006) mukaan
lapsena todettu lihavuus jatkuu helposti aikuisuuteen. Nuorten lihavuuteen liittyy
niin somaattisia sairauksia kuin psykososiaalisia vaikutuksia (Salo & Makinen
2006, 292- 295; Lautala & Ala-Laurila 2002, 313 - 314). Painonhallintaa vaikeut-
taa napostelu, jota esiintyy erityisesti viihdeteknologiaharrastusten parissa. Na-
postelun mydta myds suun terveys heikkenee (Heikka, Hiiri, Honkala, Keskinen
& Sirvié 2009, 16). Kansanterveydellista taakkaa lisaa, jos ongelmiin ei puututa
tarpeeksi nopeasti. Tarkeda olisikin korjata viimeistaan nuoruudessa ravitse-
muskayttaytymiseen liittyvat epakohdat.

Elintarvikkeiden tarjonta laajenee koko ajan. Houkutusten lisaantyessa nuorten
on entistd vaikeampaa tehda terveellisia valintoja. Terveyskasvatuksen tavoit-

teena on, ettd nuori pystyy itse tekemaan hyvia, terveydelle edullisia paatoksia.
Monipuolinen ruokavalio saanndllisine ateriarytmeineen ovat terveellisen ravit-

semuksen perusta.

Kouluterveydenhuollon tehtavdnd on muun muassa seurata, arvioida ja edistaa
oppilaan terveytta sekd hyvinvointia. Kouluterveydenhuollon hoitotydsta vastaa
terveydenhoitaja. (Haarala ym. 2008, 373-376.) Terveydenhoitajan tulee huo-

mioida terveystapaamisissaan my0s ravitsemukselliset erityispiirteet. Esimer-



kiksi ylipainon, lihavuuden ja syomishairididen kehittymisessa olisi hyva pyrkia

toimimaan ennaltaehkaisevasti.

Tama opinnaytetyd kasittelee yhden lappeenrantalaisen ylakoulun 7.-
luokkalaisten ravitsemustottumuksia. Opinnaytetydssa selvitetaan, mista oppi-
laiden ruokavalio koostuu ja mitka tekijat ohjaavat heidan valintojaan. Opinnay-
tetyd rajataan arkiruokailuun, silla tyon tekijat ovat kiinnostuneita koulupaivan
aikana tapahtuvasta ruokailusta seka koulussa ettd kotona. Viikonloppuisin ta-
pahtuva ruokailu saattaa erota huomattavasti arkiruokailusta. Siksi arkiruokailun
tutkiminen antaa parhaimman kuvan nuorten jokapaivaisistd tottumuksista.
Opinnaytetyon viitekehyksen muodostavat yléakouluikaisen kehitys, ravitsemus
ja terveyskasvatus.

Opinnaytetyon aineisto kerataan kyselylomakkeella ja analysoidaan tilastollisin
menetelmin. Kyselyyn osallistuu kolme 7.-luokkaa erdasta lappeenrantalaisesta
ylakoulusta. Kyselyjen vastaukset kasitelladn paaosin IBM SPSS Statistics 19 —
ohjelmistolla. Avoimen kysymyksen analysoinnissa kaytetaan aineistolahtoista

siséllénanalyysia.

2 YLAKOULUIKAISEN KEHITYS

Ylakoululaisen kehitykseen kuuluvat murrosikd ja nuoruusika. Murrosiadlla eli
puberteetilla tarkoitetaan lapsen fysiologista seké biologista kehitysta aikuiseksi.
Puberteetti kestaa 2-5 vuotta. Nuoruusikd, adolesenssi, on psyykkisen kehityk-
sen vaihe. Se alkaa noin 12-vuotiaana ja kestaa kymmenisen vuotta. (livanai-
nen, Jauhiainen & Pikkarainen 2007, 802.) Wehkalammen (2008) mukaan mur-
rosian alkaminen on suurilta osin perinnéllista. Tytdilla puberteetti alkaa noin 10
vuoden iassa, pojilla pari vuotta myéhemmin. Valtaosa nuorista kehittyy saman-
kaltaisesti (Aalberg & Siimes 2007, 15, 17, 35).



2.1 Fyysinen kehitys

Fyysisen kehityksen aikana lapsi saavuttaa sukukypsyyden. Murrosidssa seka
tytot ettd pojat kasvavat pituutta seka saavat sukupuolelle ominaiset vartalon
piirteet: poikien lihaksisto kehittyy voimakkaammaksi, ja tyttGjen vartaloon ker-
tyy rasvakudosta. (Aalberg & Siimes 2007, 15, 35.)

Tyttbjen fyysinen kehitys 13-vuotiaana on pitkalla: Tyttojen kasvupyrahdys al-
kaa jo hiipua, myos rinnat ovat alkaneet kehittyd. Kuukautiset saattavat alkaa
13. ikdvuoden aikana. Poikien fyysinen kehitys kulkee hieman tytt6ja jaljessa, ja
esimerkiksi kasvupyrahdys pojilla alkaa noin 14-vuotiaana. Aanenmurros seka
sukupuolielimien kehittyminen kuuluu noin 13-vuotiaan pojan murrosikaan.
(Aalberg & Siimes 2007, 15, 17, 35, 55, 41.) Fyysinen kehitys lisda myos ener-
giantarvetta (Maito ja Terveys ry 2007a). Erityisesti murrosian kynnyksella ole-

viin poikiin on liitetty ylipainon selkea yleistyminen (Saha 2009).

Ylakouluikaisen kasvuun liittyvéat huolet

Erikson (1959) kuvasi nuoruutta sanoin kriisi ja sen ratkaiseminen (Nurmen
2006, 256 mukaan). Erds nuoruuden kehitystehtavistd on oman fyysisen ole-
muksen hyvaksyminen (Nurmi 2006, 256—257). Lahes kaikki nuoret ovat jossain
kehityksen vaiheessa tyytyméattémia painoonsa, pituuteensa tai kehitykseensa.
(Aalberg & Siimes 2007, 162.)

Pojat ovat useimmiten huolissaan lilan alhaisesta painosta tai lyhyesta pituu-
desta. Pojalle on psyykkisesti raskasta olla lyhyt, laiha tai kehityksess& muihin
nahden jaljessa. Tytdilla yleisimpia huolenaiheita ovat kuviteltu ylipaino, pieni-
rintaisuus ja ulkonako. Tyttdjen ihannoimat julkisuuden henkilét ovat laihoja ja
antavat usein vaaristyneen esikuvan. Lisaksi painvastoin kuin pojat, tytét ovat
huolissaan liiallisesta pituuskasvusta. Terve kehitys kuitenkin johtaa jokaisella
tytolla oman naisellisen kehonkuvan syntymiseen ja hyvaksymiseen. (Aalberg &
Siimes 2007, 113, 162, 172-176, 190.)



2.2 Psyykkinen kehitys

Nuoruutta pidetaan siirtyméavaiheena lapsuudesta aikuisuuteen (Nurmi 2006,
256). 12—-14-vuotias varhaisnuori ottaa yhd enemman vastuuta elamansa sisal-
|0std. Han rakentaa uusia rajoja itsensa ja vanhempiensa valille. Vanhempien
tehtavana on tukea tata kehitysvaihetta ja antaa lapselleen vastuuta, mutta sa-
malla arvioida taman harkintakykya. (Turunen 2005, 120-123.) Vanhempien
tehtavana on asettaa nuorelle rajat ja sopia esimerkiksi rahan kaytosta. Van-
hemmat toimivat kuitenkin edelleen nuoren esimerkkina ja voivat valinnoillaan

auttaa nuorta tekemaan viisaita paatoksia. (Kauppinen 2008, 78.)

Murrosiassa tapahtuvat fyysiset muutokset, psyykkinen levottomuus ja herdava
seksuaalisuus voivat aiheuttaa erdanlaisen suojautumiskeinon, taantuman. Tal-
I6in nuorella heraa lapsenomaisia haluja. Lapsenomaisuus ilmenee epavarmuu-
tena, jota yritetaan peitella muun muassa huonolla kaytoksella. Taantuma na-
kyy suhteessa vanhempiin vuoroittaisena laheisyytena ja etdisyydenottona. Eri-

tyisesti pojat ovat taipuvaisia taantumalle. (Aalberg & Siimes 2007, 74-79.)

Murrosian ruoka- ja juomakulttuurissa nakyvat aikuistumisriitit. Ruokaan suhtau-
tuminen voi olla joko valinpitamatonta tai ylenpalttista. On tarkeaa antaa nuorille
tietoa riittavasta ja tasapainoisesta ruokailusta, silla murrosikd on vaiheena

myds tehokas myonteisille elamantapamuutoksille. (VRN 2003.)

2.3 Sosiaalinen kehitys

Murrosikéainen nuori alkaa herkistyda yhd enemman ymparistbn vaatimuksille.
Hyvaksytyksi tulemisen tarve korostuu murrosidssa aikaisempia ikavaiheita
enemman. Asiaa vaikeuttaa se, ettd nuoren taytyy yrittdd mukautua seka yh-
teiskunnan ettd oman nuorisoryhméansa kayttaytymisvaatimuksiin. (Turunen
2005, 98, 116-119.)

Nuoren kehitys vaatii ikatovereiden seuraa ja johonkin ryhm&aan kuulumista.

Nuori korvaa vanhemmista irtautumisen aiheuttaman tyhjan paikan elaméssaan



erilaisilla nuorisoryhmilla. Ryhmien ulkopuolelle jadminen voi pahimmillaan vai-

kuttaa nuoren psyykkiseen kehitykseen. (Aalberg & Siimes 2007, 72-73.)

Ruokatottumukset muotoutuvat murrosiassé usein osittain ystavapiirin mukaan:
Aterioita saatetaan jattaa valiin muun eldmén ollessa tarkeampaa. Lisaksi tytot
saattavat laihduttaa korvaamalla paivittaiset ateriat makeisilla ja virvoitusjuomil-
la. (Peltosaari ym. 2002, 248.) Aterioita saatetaan myos korvata pikaruoalla,
jonka korkea rasvapitoisuus voi lihottaa huomaamatta (Aaltonen ym. 2003,
134). Toisaalta itse pikaruokalat toimivat myds tapaamispaikkoina, eika niista

valttamatta osteta pikaruokaa (Ketola 2006).

3 YLAKOULUIKAISEN RAVITSEMUS

Suomalaisten ravitsemus on muuttunut terveellisemmaksi viime vuosikymmeni-
en aikana. Energiaravintoaineiden keskinaiset osuudet ruokavaliossa eivat kui-
tenkaan ole suositusten mukaisia. (VRN 2005, 4,8.) Rasvan kayton vahentami-
nen on laskenut veren kolesterolipitoisuutta, ja tdman vuoksi riski sairastua sy-
dan- ja verisuonisairauksiin on pienentynyt (Aalberg & Siimes 2007, 155-156).
Ravitsemuksellisesti arvokkaat ruisleipa ja kala eivat ole suosittuja lasten ja
nuorten keskuudessa, mika vaikuttaa riittdvan kuidun ja D-vitamiinin saantiin
(Ihanainen ym. 2008; Kiiskinen 2008). Saanndllinen aterioiden korvaaminen
pikaruuilla voi aiheuttaa tarkeiden suojaravintoaineiden puutetta (Aaltonen ym.
2003, 134).

Maitoa juodaan yha vdhemman, ja viidesosa 18-vuotiaista tytoista ei kayta mai-
toa lainkaan. Riski sairastua osteoporoosiin myéhemmalla ialla kasvaa maito-
tuotteiden niukan kayton vuoksi. Osteoporoosin riski kasvaa myds, jos nuoren
muu ravitsemus on vaaranlainen, nuori tupakoi tai ei liiku tarpeeksi. (Aalberg &
Siimes 2007, 155-156.) Vesi on 7.-luokkalaisten nuorten suosituin juoma, ja
tytot juovat sita poikia enemmaén ja yleisemmin. Maitoja 7.-luokkalaiset pojat
juovat keskimaarin 5,5 dl ja tytot 3,7 dl paivassa. (VRN 2008a, 58-59.)
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3.1 Ylakouluikaisen ravitsemussuositukset

Suomalaisten ravitsemussuositusten (VRN 2005) mukaan tasapainoinen ruoka-
valio tukee nuoren kasvua ja kehitystd. Nuorten ravitsemussuositukset mukaile-
vat pitkalti aikuisten suosituksia, ja ne on tarkoitettu terveille ja kohtalaisesti liik-
kuville ihmisille. Energian saannin ja kulutuksen tulee olla tasapainossa. Paivit-
tainen viitteellinen energiantarve 13-vuotiailla tytéilla on 9,21MJ (eli 2170 kcal), ja
pojilla 10,2MJ (eli 2440 kcal). Energian lahteitd ovat rasvat, hiilihydraatit ja pro-

teiinit.

Rasvan saannin tulisi olla kohtuullista ja sen osuus kokonaisenergiansaannista
olisi hyva olla 25-35 %. Rasvan laadulla on valia: Kovien rasvojen eli tyydytty-
neiden ja transrasvahappojen suositeltu osuus paivittaisestd energiansaannista
on 10 %. Pehmeiden eli kertatyydyttymattdmien rasvojen suositeltu osuus taas
on 10-15 % ja monityydyttyméattémien osuus 5-10 %. Kovien rasvojen kaytto
lisda riskid sairastua sydan- ja verisuonisairauksiin, joten pehmeiden rasvojen
kayttoa olisi hyva suosia. Kovan rasvan lahteitd ovat muiden muassa erilaiset

juustot ja liharuoat. Pehmeita rasvoja on esimerkiksi kalassa ja kasvisoljyissa.

Hiilihydraattien tulisi muodostaa yli puolet paivittaisestd energiansaannista. Hii-
lihydraatit vaikuttavat elimiston rasva- ja sokeriaineenvaihduntaan. Taysjyvavil-
javalmisteet, kasvikset, hedelméat ja marjat sisaltavat hiilihydraatteja. Ravinto-
kuidut ovat imeytymattomia hiilihydraatteja, jotka parantavat esimerkiksi suolis-
ton toimintaa. Kuituja olisi hyva saada 25 grammaa paivassa. Niitd on esimer-

kiksi viljatuotteissa.

Aterioiden tai niiden osien valiin jattdminen johtaa helposti makeisten liialliseen
syomiseen ja naposteluun koulu- sek& vapaa-aikana (Heikka ym. 2009, 116—
117). Makeiset ja sokeripitoiset juomat sisaltavat paljon puhdistettuja sokereita.
Niitd kannattaa valttaa, silla niiden osuus ei saisi ylittdd yli 10 % kokonaisener-
giansaannista. (VRN 2005, 18.) Sokeria sisaltavia tuotteita tulisi kayttaa vain

aterioiden yhteydessa ja mahdollisimman harvoin (VRN 2008a, 50).

11



Proteiineja tarvitaan muun muassa kudosten uusiutumiseen (Mutanen & Vouti-
lainen 2005a, 136; Mustajoki 2010, 134). Ne vaikuttavat kyllaisyyden tuntee-
seen ja voivat nain auttaa painonhallinnassa. Tarkeimmat proteiinin l&hteet ovat
maito- ja lihatuotteet. Proteiinien tulisi muodostaa 10-20% kokonaisenergian-
saannista. (VRN 2005.)

Ruokasuolan paivittdinen saantisuositus on naisilla 6 grammaa ja miehilla 7
grammaa. Suolan liiallinen saanti nuoruusiassa saattaa olla yhteydessa veren-

paineongelmiin aikuisidsséa. (VRN 2005, 32.)

Nuori tarvitsee paivittain nesteitd noin 40 ml yhta painokiloa kohden. Tama tar-
koittaa noin yhta litraa ruuasta saatavan veden lisaksi. Vetta suositellaan jano-
juomaksi. (VRN 2005, 40-41.) Ruokajuomana maito tai piima on paras valinta,
silla ne varmistavat hampaille tarpeellisen kalsiumin ja fosfaatin saannin (Heik-
ka ym. 2009, 117-118). Sokeripitoisten ja hapokkaiden juomien paivittaista
kayttoa tulisi valttdd hammaseroosion vuoksi (VRN 2008a). Englannissa tehdyt
tutkimukset ovat osoittaneet, ettd aikuisiin néhden varhaisnuorilla esiintyy
hammaseroosiota jopa seitseman kertaa useammin (Nissinen 2009).

Energiajuomia ei suositella lapsille, eivatka ne kuulu terveelliseen ruokavalioon
(VRN 2008a, 26). Pohjoismaissa tehdyn riskinarvioinnin mukaan lasten altistu-
minen kofeiinipitoisille juomille on huolestuttavaa: Noin 20 % pohjoismaisista
nuorista altistuu niin suurelle maarélle kofeiinia, ettéd se saattaa aiheuttaa ahdis-
tuneisuutta seka jannittyneisyyttd. Suuria maaria juotaessa riippuvuuden seka
toleranssin eli sietokyvyn kehittyminen on mahdollista. Toleranssin kehittyminen
saattaa johtaa myds hallitsemattomaan kofeiinin kayttoon. (Meltzer, Fotland,
Alexander, Elind, Hallstrom, Lam, Liukkonen, Petersen & Solbergsdottir 2008).

3.1.1 Vitamiinit, kivenndis- ja hivenaineet

Monipuolinen ruokavalio takaa, ettd ravinnosta saadaan tarpeeksi kasvulle ja
terveydelle tarkeita vitamiineja seka kivennaisaineita. Joskus voi kuitenkin olla
tarpeellista varmistaa tiettyjen ravintoaineiden saanti ravintovalmisteilla. Markki-

noille on tullut viime vuosina my6s paljon vitamiineilla ja kivenndisaineilla tay-
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dennettyja tuotteita ravintoaineiden riittavan saannin turvaamiseksi. (VRN 2005,
22,41))

Erityisesti kasvuiassa kalsiumia tulisi saada riittdvasti: 13-vuotiaan kalsiumtarve
on 900 mg paivassa (VRN 2005, 24, 28). Kalsium osallistuu luun kasvuun ja
uusiutumiseen. Tarkein kalsiumin lahde on erilaiset maitovalmisteet. (Mutanen
& Voutilainen 2005b, 189-192.)

Rauta vaikuttaa veren punasolujen hemoglobiinin toimintaan sekd maksan ja
aivojen aineenvaihduntareaktioihin. Raudan tarve lisdantyy kasvuikaisilla nuoril-
la ja erityisesti tyt6illa kuukautisten alettua. Raudan puutos voi johtaa anemiaan.
(VRN 2005, 29.) Raudan tarkeimpia lahteita ovat sisaelimet, liha, kala ja vilja-

valmisteet (Ruokatieto Yhdistys ry b).

Kalium saatelee yhdessa natriumin ja kloridin kanssa elimiston nestetasapainoa
ja silla on vaikutusta lihasten seka hermojen toimintaan. Hyvia kaliumin lahteita
ovat hedelmat, vihreat kasvikset, peruna, viljavalmisteet sek& maitovalmisteet.
Magnesium osallistuu solujen entsyymireaktioihin ja on tarkeé lihasten supistu-
misessa. Magnesiumin lahteita ovat taysjyvavilja, palkokasvit ja vihreat kasvik-
set. (Mutanen & Voutilainen 2005b 194-196, 213-214, Ruokatieto Yhdistys b.)

Jodi on antioksidantti, joka vaikuttaa koko elimiston aineenvaihduntaan ja suo-
jaa soluja. Jodia saadaan vilja- ja maitovalmisteista sekad liha- ja kanan-
munaruuista. Seleeni puolestaan vaikuttaa immuunivasteeseen, ja sinkki ylei-
seen kasvun ja kehitykseen. Seka seleenia etta sinkkia on lihassa, maitovalmis-

teissa ja viljatuotteissa. (Mutanen & Voutilainen 2005b, 189-214.)

D-vitamiinia suositellaan 2-18-vuotiaille paivittdin 7,5ug eli 300IU. Vitamiinilisan
kaytt6a normaalin ruokavalion yhteydessa suositellaan, silla talldin likasaannin
riskid ei ole. Jos nuori kuitenkin kayttda paljon vahvasti D-vitaminoituja valmis-
teita, on riski liikasaantiin. (Paturi 2011.) D-vitamiinia muodostuu iholla kesaai-
kaan auringonvalon avulla. D-vitamiinin hyvia lahteitd ovat rasvaiset kalat seka

vitaminoidut maitotaloustuotteet. D-vitamiini auttaa kalsiumia imeytym&an suo-
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listoon ja silla onkin merkitystd esimerkiksi luuston kasvun turvaamiseksi. (Mu-
tanen & Voutilainen, 2005b, 155-158.)

A- ja C-vitamiineja tarvitaan muun muassa solujen kasvussa ja kehityksessa ja
ne molemmat vaikuttavat myos immuunivasteeseen. Hyvia A-vitamiinin lahteita
ovat maksa, maitovalmisteet, munankeltuainen, vihreét lehtikasvikset ja ra-
siamargariinit. (Ruokatieto Yhdistys ry c.) Karotenoidit ovat A-vitamiinin esiastei-
ta, joita saadaan esimerkiksi kasviksista ja perunaruuista (Mutanen & Voutilai-
nen 2005b, 144-145). C-vitamiinia puolestaan saadaan parhaiten hedelmista,
marjoista ja kasviksista. E-vitamiini on antioksidantti, joka pitaa ylla solukalvojen
rakennetta ja suojaa sita vaurioilta. E-vitamiinin lahteitd ovat viljavalmisteet,
pahkinat ja kasvirasvalevitteet. (Mutanen & Voutilainen 2005b 158-162, 166,
Ruokatieto Yhdistys ry c.)

B-ryhman vitamiinien tehtdvana on osallistua elimiston aineenvaihduntareakti-
oihin. B-vitamiineja saadaan viljavalmisteista, maitotuotteista seka lihasta ja
kalasta. K-vitamiini on valttamaton veren hyytymiselle ja sen hyvia lahteita ovat
vihreét lehtikasvikset ja kananmunat. (Mutanen & Voutilainen 2005b, 158-165,

Ruokatieto yhdistys ry c.)

3.1.2 Ruokavalion toteuttaminen

Lautasmallin tarkoituksena on auttaa kokoamaan ateriasta ravintoaineiden ja

energian suhteen tasapainoinen (kuva 1).

Kuva 1. Lautasmalli 1998 (VRN 2011)
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Puolet lautasen siséllosta koostuu kasviksista. Perunaa, pastaa tai riisia otetaan
yksi neljdnnes. Viimeinen neljannes on tarkoitettu liha-, kala- tai kanaruualle.
Lautasmalliin kuuluu lasillinen ravatonta maitoa, piimaa tai vettd seka leipaa ja
levitettd. Jalkiruoka toimii paaaterian taydentajand, jos se sisdltda marjoja.
(VRN 2005, 35-38.)

Monipuolista ruokavaliota on helppo koostaa, kun valitsee jokaisesta ruokaryh-
masta mieluisia annoksia (Kuvio 1). On otettava huomioon, etta isokokoinen tai
likkuva nuori tarvitsee enemman annoksia kuin pieni tai vahan liikkuva. (Maito

ja Terveys ry 2007a; Maito ja Terveys ry 2007b.)

( N\ N [ N [ N\ N\ )
. Kasvi- - Liha, Kala
Maito- Vilja- ’ ’
. kunnan Peruna ; Kanan- Rasva
valmisteet tuotteet valmisteet muna
Pojille 4- Pojille 5- Pojille 4- Pojille 9- Pojille 5- Pojille 8-
) 9 ] 15 7 10
annosta annosta annosta annosta annosta annosta
Tytoille Tytoille Tytoille Tytoille Tytoille Tytoille
4 5-8 2-5 9-13 5-6 6-8
annosta annosta annosta annosta annosta annosta

(. - AN J .\ - AN J
Kuvio 1. Ruokaryhmat ja suositellut annokset

Maitovalmisteisiin kuuluvat maidon lisdksi piima, juusto, jogurtti ja jaateld. Yhte-
na annoksena voidaan pitdd nestemaisissa maitotuotteissa 2 dl. Yksi juustoan-
nos on noin 20 g eli kaksi juustoviipaletta. Kasvikunnan tuotteita ovat vihannek-
set, kasvikset, marjat ja juurekset perunaa lukuun ottamatta. Yksi annos kasvi-
kunnantuotetta on esimerkiksi yksi hedelma, 1dl tdysmehua tai desilitra keitetty-
ja kasviksia. (Maito ja Terveys ry 2007a; Maito ja Terveys ry 2007b.) Toisaalta
kasviksia tulisi sydda paivittain noin 400g (VRN 2005, 36). Niiden syontia tulisi
nuorten keskuudessa lisata (Hoppu, Kujala, Lehtisalo, Tapanainen, Pietinen
2008; Taulu 2010).

Peruna-annoksia ovat esimerkiksi yksi keitetty tai uunissa valmistettu peruna.

Yhden annoksen muodostaa myds yksi desilitra perunasosetta, perunapaistosta

tai perunan lohkoja. (Maito ja Terveys 2007a; Maito ja Terveys 2007b.)
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Viljavalmisteita ovat erilaiset leivat, joissa yksi annos tarkoittaa yhta viipaletta;
mysli, jonka annos on yksi ruokalusikka; ja riisi seka erilaiset pastat, joissa yh-
tena annoksena pidetdaan yhta desilitraa. Liha-, kala-, broileri- tai leikkeleannos
painaa noin 40 grammaa. Yksi kananmuna vastaa yhtd annosta. Rasvaryh-
maan kuuluvat 6ljyt, voit ja margariinit. Niissa yksi annos vastaa yhta teelusikal-
lista. (Maito ja Terveys ry 2007a; Maito ja Terveys ry 2007b.) Kalaa olisi hyva

syoda 2-3 kertaa viikossa, ja lihan olisi hyva olla vahéarasvaista (VRN 2005).

Elintarvikkeiden ravintosisaltbtaulukko kertoo esimerkiksi sen, kuinka paljon
kyseinen tuote sisaltédé ravintoaineita 100 grammassa tai 100 millilitrassa. Tuo-
tetietoja kannattaa vertailla toisiinsa ja kiinnittdd huomiota seuraaviin asioihin:
erityisesti tyydyttyneen rasvan osuuteen, hiilihydraattien ja sokereiden maaraan,
seka suolan tai natriumin osuuteen tuotteesta. Kokonaisenergian maaralla on
myds merkitysta. Esimerkiksi 0,5 litran pullo sokeroitua virvoitusjuomaa sisaltaa
saman verran energiaa kuin ruisleipa paallisineen ja omena yhteensa. Toisaalta
taas kaksi lautasmallin mukaista keittolounasta, ruisleivat paallisineen ja ome-
na, banaani ja mandariini sisaltdvat yhteensé energiaa saman verran kuin pa-
kastealtaasta noudettu pitsa. (Kuluttajaliitto a.) Nuoret, jotka sydvat paljon ma-
keisia, sokeroituja virvoitusjuomia seka muuta teollisesti valmistettua ruokaa,

voivat altistua liialliselle lisdaineiden saannille. (Kuluttajaliitto b.)

Lautasmallia voidaan sovittaa muihinkin kuin péaivan lampimiin aterioihin: esi-
merkiksi terveellinen aamupala sisaltéda taysjyvaviljaa, kasviksia, hedelmia tai
marjoja, maitotuotteen seka rasvaa (Kotimaiset Kasvikset ry). Erityisesti nuorien
tulisi sydoda aamiainen paivittain, silla sen on todettu tukevan oppimista ja kou-
lussa suoriutumista. Terveellinen aamupala ehkaisee ylipainoa sekd auttaa
saavuttamaan suositusten mukaiset ravintotavoitteet. S&&nndllisesti aamupalaa
nauttivat saavat todennékdisemmin enemman myos vitamiineja, kivennaisainei-
ta seka kuituja. (EUFIC 2010.)

Terveellinen valipala sisaltdd yhden annoksen kasvikunnan tuotteista ja yhden
annoksen viljatuotteista. Jos vélipalaa haluaa tdydentaa, voi syéda yhden an-
noksen maito-, liha- tai kalatuotetta. (Suomen Sydanliitto ry.) Ketolan (2006)

tutkimuksen mukaan vélipalan laatu voi olla yhteydessa siihen, kuinka usein

16



valipaloja sybdaan: niin sanottuja huonoja vélipaloja valitsevat napostelivat
enemman kuin niin sanottuja hyvia valipaloja syovat. Huonoja vélipaloja valitsi-

vat useammin pojat kuin tytét (Ketola 2006).

3.2 Erityisruokavaliot

Erityisruokavaliossa rajataan yleensa tiettyjen ruoka-aineiden kayttoa. Erityis-
ruokavalion noudattaminen vaatii aina huolellisuutta: On tiedettavd, mita voi
jattéa pois ilman, etta ravitsemuksen laatu heikkenee. Toisaalta tulee tietaa,
miten pois jatetyt ruoka-aineet korvataan, jotta ravitsemuksen laatu sailyy hyva-
na. (Hermanson 2008.) Ruokavaliota voidaan rajoittaa esimerkiksi terveydelli-
sista (Hermanson 2008), eettisista tai ekologisista (Marniemi) seka uskonnolli-

sista syista (Ketola 2006).

Ruuasta voidaan jattaa pois terveydellisista syista ne ruoka-aineet, jotka aiheut-
tavat allergiaa tai yliherkkyytta, jotka ilmenevat usein iho- tai suolisto-oireina.
Esimerkiksi maitoallergisen tulee valttaa kaikkia maitoproteiineja sisaltavia tuot-
teita. Maitoallerginen voi korvata maidon soijapohjaisella juomalla. Monivitamii-

ni-kivennaisainelisan kayttoa tulee yksilokohtaisesti harkita. (Hermanson 2008.)

Eettisista ja ekologisista arvoista riippuu, halutaanko sydda vain lahiruokaa tai
jattdad esimerkiksi tuotantoliha kokonaan pois ruokavaliosta (Marniemi). Eettinen
valinta on my6s poistaa ruokavaliosta tuotteet, joiden tuotantoketjussa on esi-

merkiksi kaytetty lapsitydvoimaa (Reilun kaupan edistamisyhdistys ry).

Erilaisissa kasvisruokavalioissa vaihdellen rajoitetaan lihan, kalan, kanan, ka-
namunien tai maitovalmisteiden kayttoa tai jatetdéan ne kokonaan pois. Lihaval-
misteet voidaan korvata esimerkiksi palkokasveilla, siemenilla ja pahkinéilla.
Kasvisruokavalioita ~ovat muiden muassa laktovegetaarinen, lakto-

ovovegetaarinen, semivegetaarinen ja vegaaniruokavalio. (Ruokatieto Yhdistys

ry a.)

Uskonnollista ruokavaliota noudattavat esimerkiksi juutalaiset ja muslimit. Juu-

talaisten ruokavalio koostuu kosher-ruuista eli niin sanotuista puhtaista ja salli-
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tuista ruuista. Muslimien ruokavaliosta on kielletty sianliha, veri seka liha, jota ei

ole teurastettu islamilaisen sddnnén mukaan. (Ketola 2008, 168, 178-179.)

3.3 Nuoren valintoihin vaikuttavat tekijat

Wesslén (2000, Kauppisen 2008, 30 mukaan) esittda seitseman nuoren ruoka-
valintoihin vaikuttavaa tekijaa: perhe, maku, aika, media, vartalokuva, kalorit ja
ika. Helsingin yliopistossa tehdyn tutkimuksen mukaan nuoret kokevat paaasi-
assa koulun, kodin ja ystavien vaikuttavan valintoihinsa (Kauppinen 2008, 75—
78). Erityisesti aidin antama esimerkki vaikuttaa nuorten tottumuksiin (Kauppi-
nen 2008, 75-78; Storm 1996, Niskalan 2006, 73 mukaan).

Kauppisen (2008) tutkimuksen nuoret, jotka kokivat syovansa terveellisesti, soi-
vat myos kotona perheen kesken. Noin puolet nuorista koki perheen vaikutta-
van terveellisiin ruokavalintoihin. Nuoruuteen toisaalta kuuluu myés vanhempi-
en ja kodin tottumusten haastaminen. (Kauppinen 2008, 75-78, 98.) Myds Ja-
kosen (2005) ja Niskalan (2006) tutkimusten mukaan vanhempien vaikutus
nuorten ruokailutottumuksiin on suuri. Koulussa annettu ravitsemuskasvatus ei
riitd, jos kotona tarjotaan epaterveellista tai yksipuolista ruokaa. Liséksi jos nuori
aterioi yksin, eivat vanhemmat voi varmistaa aterian kaikkien osien syomista.
(Niskala 2006, 69-70, 73.)

Viihtyisa ja rauhallinen kouluruokala seka oppilaiden mielipiteiden huomioimi-
nen edistavat ylakoululaisten kouluruokailuun osallistumista (Rautio, Pietikainen
& Prattala 2007). Nuoret pitdvat kouluruokailua erityisen tarkeana silloin, kun
aamupala on ollut puutteellinen. Myds kotona tarjottu ravintoarvoltaan huono-
laatuinen ruoka ja epasaanndlliset ruokailuajat lisdavat kouluruokailun merkitys-
ta. (Jakonen 2005.) Kauppisen (2008, 79) mukaan koulun merkitys terveellisten

ruokatottumusten omaksumiseen on tyttdjen mielestad suurempi kuin poikien.
Nuoren valintoihin vaikuttavat nuorten mieltymykset ja ruuan maku (Kauppinen

2008, 15; Niskala 2006, 69). Fiddes (2005, Kauppisen 2008, 15 mukaan) tote-

aa, etta ihmisen tottumukset vaikuttavat tamén mieltymyksiin. Tottumukset Fid-
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desin mukaan puolestaan muodostuvat perheissd ja muissa sosiaalisissa ryh-

missa.

Nuoret syévat yhd enemman ystaviensa kanssa kodin ulkopuolella. Talléin heil-
l& on yh& suurempi mahdollisuus vaikuttaa ateriavalintoihinsa. Ystavat vaikutta-
vat tyttdjen tekemiin valintoihin enemman kuin poikien. (Kauppinen 2008, 37,
82, 98.) Lisaksi tyttdjen syomiseen vaikuttaa enemman myos sosiaalinen paine
(Wesslén 2000, Kauppisen 2008, 31 mukaan).

Kauppisen (2008, 102) tutkimuksen mukaan median merkitys ruokavalinnoissa
on vain vahainen. Kauppinen (2008, 114-115) pohtii, mikd on Internet-
yhteisdjen todellinen vaikutus nuorten ruokatottumuksiin ja miten eri toimijat
voisivat niitd hyodyntaa. TEKO eli Terve koululainen (2010-2012) —hanke pyrKii
vaikuttamaan ylakouluikaisiin nuoriin l&hestyen heitd muun muassa nuorison
suosimassa sosiaalisessa mediassa, Facebookissa. TEKO —hanke keskittyy
padasiassa nuorten liikuntaan ja vapaa-aikaan, mutta hankkeen yhtena ele-

menttina on kaytetty myds ravitsemusta. (UKK-instituutti.)

Jakosen (2005) tutkimuksen mukaan terveyteen liittyvat tekijat eivat kovinkaan
usein ohjaa nuoren paatoksentekoa. Terveyteen ei kiinnitetd huomiota silloin,
kun asiat ovat hyvin. Nuorille tarkeintd on perustarpeiden tyydyttaminen ja nii-
den mukaan eldminen. (Jakonen 2005.)

4 YLAKOULUIKAISEN PAINONHALLINTA

Painonhallinta tarkoittaa, etta laihduttamalla hankittua painoa yllapidetaan tai
painon nousu pyritddn ehkaisemaan. Talléin ruokailija saavuttaa normaalin kyl-
laisyyden ja saa ruuasta sopivan maaran energiaa terveellisilla valinnoilla. Pai-
nonhallintaa ovat pysyvat muutokset syomistottumuksissa seka fyysisen aktiivi-

suuden lisddminen. (Mustajoki 2009.)
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Liikunnalliset harrastukset ovat osaksi korvautuneet niin sanotuilla viihdetekno-
logiaharrastuksilla, kuten TV:n katselulla, tietokonepeleilla ja Internetin kaytolla.
Naiden harrastusten parissa myods napostellaan herkasti. Istuvien harrastusten
lisddntyminen tuo haasteen painonhallintaan, silla samaan aikaan energiankulu-
tus pienenee ja syominen lisaantyy. (Mustajoki 2007, 218.) Lajusen (2010) mu-
kaan urheilu pienensi riskia ylipainoon, kun taas tietokonetta paljon kayttavilla

ylipainoisuuden riski on korkeampi.

Nuoren painonhallinnassa on tarkeaa ymmartaa, ettei nuorella viela ole kykya
tai resursseja itsendiseen painon tarkkailuun (Mustajoki 2007, 228). Vanhem-
mista riippuu, minkélaista ruokaa kotona tarjotaan ja heilla on myds paavastuu
nuoren ruokavaliosta (Palokari 2006, 29). Vanhemman koulutustasolla on todet-
tu olevan yhteys vanhempien ja lasten ruokailutottumuksiin (Taulu 2010, 126).
Méakisen (2010) mukaan sosioekonomiset seikat vaikuttavat siihen, kuinka pal-
jon aikuinen liikkuu: tutkimuksen mukaan pienituloiset liikkuvat seka vapaa-

ajalla etta tydmatkoilla vahan.

Suomessa lasten ja nuorten painoa arvioidaan pituuspainon avulla. TAma tar-
koittaa painon suhteuttamista samaa sukupuolta olevien samanpituisten lasten
keskipainoon (Stigman 2008). Suomessa otetaan painoindeksi kayttoon vasta
kun pituuskasvu on pysahtynyt, Kaypa hoito -suosituksen (2009) mukaan 16.
ikdvuodesta lahtien. Kansainvélisesti painoindeksia kaytetaan jo pienilla lapsilla,
talléin kuitenkin ylipainon ja lihavuuden raja-arvot eroavat aikuisten raja-arvoista

(Kaypa hoito -suositus 2005).

Vuoden 2011 aikana kayttoon pyritdan ottamaan uudistetut kasvukayrat (THL
2010b). Uudistettuihin kasvustandardeihin kuuluvat muun muassa paino-, pi-
tuus- ja BMI-kayrastot (Saari, Sankilampi & Dunkel 2010). Vanhat kasvukayrat
perustuvat vuosina 1959-1971 syntyneiden lapsien kasvutietoihin. Nykyaan
lapset kasvavat nopeammin ja keskipituus on noussut, joten uusien standardien
laatiminen todettiin tarpeelliseksi (THL 2010b).
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4.1 Ylipaino ja lihavuus

Lapsena todettu lihavuus jatkuu helposti aikuisuuteen: Yléakouluikéisen lihavan
nuoren todenn&kdisyys olla lihava myds aikuisena on 15-kertainen verraten
samanikaiseen normaalipainoiseen nuoreen. Vuonna 2006 kouluikaisistéa tytois-
ta oli ylipainoisia noin 15 % ja pojista 20 %. (Lagstrém 2006.) Lisaksi nuorten
lihavuus on kaksinkertaistunut sitten 1970-luvun (Salo 2004, 318; Haarala ym.
2008, 367). Nuorten lihavuuteen liittyy niin somaattisia sairauksia kuin psy-
kososiaalisia vaikutuksia (Salo & Makinen 2006, 292- 295; Lautala & Ala-Laurila
2002, 313 - 314).

Lihavuus tarkoittaa sitd, ettd kehossa on liian paljon rasvakudosta eli energian
saanti ylittd&d sen kulutuksen. Suomessa ylipainon ja lihavuuden rajat on maari-
telty seuraavasti: Lapsi on ylipainoinen, jos pituuspaino on 20-40 %, ja lapsi on
lihava, jos pituuspaino on yli 40 %. On tarkeaa huomioida my6s nopea painon
nousu suhteessa pituuteen. Jos paino nousee 5cm:n pituuskasvun aikana yli 10
%, se viittaa lihomiseen. Edeltavat maaritelmat koskevat kaikkia yli 7-vuotiaita
lapsia, joiden pituuskasvu ei ole viela paattynyt. (Kaypa hoito -suositus 2009.)
Hakanen (2009) tutki ylipainon kehittymisen ennustavia tekijoitéa. Han totesi, etta
nuoren (15-vuotiaan) ylipainoa ennustivat parhaiten vanhempien ylipaino, no-

pea painonnousu ensimmaisten elinvuosien aikana seka perima.

Jos lapsen tai nuoren suhteellinen paino nousee vuodessa huomattavasti, tulee
painonhallinta kyseeseen. Tavoitteena on joko pitd& paino ennallaan, jolloin
nuori hoikistuu normaalin pituuskasvun myo6ta, tai painon hyvin maltillinen pudo-
tus. (STM & Stakes 2002.) Hoitotulokset eivét lapsilla ja nuorilla ole olleet hyvia,
mutta aktiivisella hoidolla on kuitenkin saatu tuloksia aikaan (Lautala & Ala-
Laurila 2002, 313 - 314). Hakasen (2009) mukaan ylipainon kehittymista eivat
esta puolen vuoden vélein jarjestettavat terveystapaamiset. Nailla kuitenkin voi
olla hyvid vaikutuksia ruokavalioon, ja sen myd6ta ylipainoon liittyvien sydan- ja

verisuonisairauksien riski pienenisi.

Kautiainen (2008) totesi, etta nuorien (12-18-vuotiaiden) asenteet ylipainoa
kohtaan ovat muuttuneet. Kautiaisen (2008) mukaan ylipaino on lisdantynyt,
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toisaalta itsensa kokeminen ylipainoiseksi on vahentynyt erityisesti normaali- ja

ylipainoisilla tytoilla.

4.2 Syomishairiot

Syomishairiét eritelladn ICD 10 -tautiluokituksen mukaan laihuushairioon eli
anoreksia nervosaan, ahmimishairioon eli bulimiaan, naiden epétyypillisiin muo-
toihin seka muihin syémishairidihin. Syomishairié todetaan epatyypilliseksi, jos
se ei varsinaisesti tayta laihuus- tai ahmimishairion kriteereita. (Kaypa hoito -
suositus 2009; Lepola, Koponen, Leinonen, Joukamaa, Isohanni & Hakola 2008
154, 155.) Sybmishairiot on usein liitetty sairaalloiseen laihuuteen, vaikka yha
harvempi sairastunut tayttaa ladketieteellisen aliravitsemuksen kriteerit. Sy6-

mishairiéinen on usein normaali- tai ylipainoinen. (SYLI.)

Laihuushairio todetaan alle 16-vuotiaalla, jos paino on vahintaan 15 % alle pi-
tuuden mukaisen keskipainon. Ahmimishairié todetaan, jos nuorella on ollut vii-
meisen kolmen kuukauden aikana toistuvia ylensyontijaksoja. Suomessa lai-
huushéiriota sairastaa 0,2-0,8 % ja ahmimishairita sairastaa 1,1-4,2 % 12-24
-vuotiaista tytdista ja naisista. Epatyypillisten syémishairididen osuus on 5-10 %
nuorista. Huoli omasta painosta ja ulkonadsta on suuri ylakouluikaisilla nuorilla,
ja noin 1,8 %:lla heista on ahmimishairio, poikien osuus edellisesta on 0,3 %.
Laihuushairié alkaa useimmiten nuoruusian alkuvuosina ja ahmimishairio hie-

man my6hemmin, nuoruusién loppuvaiheilla. (Kaypa hoito -suositus 2009.)

Raevuori (2009) on todennut, etta yksi neljasta sadasta miehesta on sairastanut
laihuushéairion nuoreen aikuisikaan mennessa ja ettd poikien ja miesten lai-
huushairid on yleisempi ja lyhytkestoisempi kuin aiemmin on luultu. Raevuoren
mukaan nuoret pojat ovat usein tyytyméattomia lihaksistoonsa ja alhaiseen pai-

noonsa.

Usein luullaan syomishairién parantuvan, jos sairastunut sita itse haluaisi. To-

dellisuudessa sairaudella voi olla hyvinkin tiukka ote, ja kaytds voi olla itsesta

rippumatonta. (Rantanen 2004, 324-326.) Syomishairio vaikuttaa kehon seka

mielen hyvinvointiin ja tuo usein mukanaan paljon litdnnaisoireita kuten paihde-
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ongelmia ja kuukautisten poisjaantia. Syomishairidihin liittyy kohonnut riski lap-
settomuuteen, ja silla voi olla vaikutusta myds luuntiheyden pienenemiseen.

(Kaypa hoito -suositus 2009.)

Syomishairiopotilas ajattelee olevansa lihava. Pelko lihomisesta aiheuttaa ruo-
kien valttelya seka voi johtaa niin sanottuun tyhjentamiskayttaytymiseen. Sen
tavoitteena on tyhjentdd keho oksentamalla tai vaarinkayttdmalla diureetteja,
ulostus- ja nalkaa hillitsevia ladkkeita. Laihuushairiolle ominainen piirre on myds
liallinen liikkuminen. Ahmimishairidssa taas olennaista on syomattomyyden ja

ahmimisen vuorottelu. (Kaypa hoito -suositus 2009.)

5 YLAKOULUIKAISEN RAVITSEMUSKASVATUS

Ylakouluikaisen ravitsemuskasvatukseen vaikuttavat sekd vanhemmat etta kou-
luympaéristd. Vanhemmat toimivat ravitsemuskasvattajina kotona: he nayttavat
mallia nuorille omilla ruokailuvalinnoillaan ja ohjaavat nuoria terveellisten tottu-
musten pariin. Kouluymparistdn ravitsemuskasvattajina toimivat esimerkiksi ter-
veydenhoitaja, opettajat ja muu henkilostd. Osana terveyskasvatusta on koulu-

ruokailu, jota ohjaavat lait ja asetukset. (Keso, Lehtisalo & Garam 2008.)

5.1 Vanhemmat ravitsemuskasvattajina

Nykyisin perheenjasenet aterioivat usein omaan tahtiinsa, ja einesruokien kéayt-
t6 on yleistynyt. Valipaloja syddaan paljon kotona ja niiden merkitys péivittai-
sessa kokonaisravinnonsaannissa kasvaa. (Lyytikainen 2002, 377.) Unicefin
(2006) teettaman tutkimuksen mukaan vain 60 % suomalaisista 15-vuotiaista
sy0 sdannollisesti useita kertoja viikossa aterian kotona yhdessa perheensa
kanssa. Suomessa yhteisia aterioita syddaankin harvemmin kuin misséan
muussa OECD-maassa. (Unicef 2006.)

Lasten ja heiddn vanhempiensa ravitsemus rakentuu l&hes samalla tavalla, jo-

ten myds vanhempiin vaikuttaminen on tarkeaa. Vanhemmat usein paattavat,
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mit& heidan lapsensa syovat. (Taulu 2010, 152.) He myds toimivat esimerkkei-
na lapsilleen ja heiddn mielipiteensa ruuasta ja ruokailusta vaikuttavat nuoriin
(Kauppinen 2008, 78). Poutasen (2007) tutkimus osoitti, ettd vanhempien ham-
paiden harjaamistiheys, ksylitolituotteiden, makeisten ja virvoitusjuomien kaytto
heijastui myos lasten, erityisesti poikien, tottumuksiin. Vanhempien huono suu-
hygienia ja elamantyyli nakyivat lasten hampaiden alkavana reikiintymisena
(Poutanen 2007).

Lihavuuden ehkéaisyssa ja hoidossa on tarkeintd nuoren oma motivaatio muut-
taa pysyvasti omia ruoka- ja liikuntatottumuksia. Muutos ei ole mahdollinen il-
man perheen tukea. Terveydenhoitajan tulisi tehda yhteistyotd myés vanhempi-
en kanssa painonhallintaan liittyvien kysymysten tullessa ajankohtaisiksi. (Lau-
tala & Ala-Laurila 2002, 313—-314; Lyytikainen 2002, 378.) On tarkeaa kartoittaa
koko perheen voimavarat ja kiinnostus paino-ongelmien ratkaisemiseksi. Muu-
tokset, joita lapsen pitaisi ravitsemuskayttaytymisessaan tehda, koskettavat
usein koko perhettd. Jos vanhemmat eivéat ole motivoituneita painonhallintaan,
eivat muutokset kaytannossa toteudu. (STM & Stakes 2002, 67—-68.)

5.2 Kouluruokailu ylakoulussa

Perusopetuslain (628/1998, 31.8) mukaan jokainen opetukseen osallistuva on
oikeutettu jokaisena tyopaivana tarkoituksenmukaisesti jarjestettyyn ja ohjat-
tuun, taysipainoiseen maksuttomaan ateriaan. Huolimatta siitd, ettd kunnat
paattavat kouluruokailun jarjestamisestd, valtion ravitsemusneuvottelukunnan
laatimat ravitsemussuositukset ohjaavat ruokalistojen suunnittelua (VRN 2008b,
5).

Lappeenrannassa kouluruokailu liitetdan osaksi koulun opetus- ja kasvatusteh-
tavaa (Saimaan Tukipalvelut Oya). Paivittdin syotyna kouluateria kaikkine osi-
neen tukee oppilaan jaksamista, yllapitdd vireytta ja vahentaa levottomuutta
koulupéivan aikana. Kouluruokailu auttaa nuoria myds omaksumaan terveelliset
ruokatottumukset, jotka nuorena opittuina ennaltaehkaisevat monia terveyson-
gelmia. (VRN 2008b, 5.) Jakosen (2005) mukaan nuoret kokevat myds koulu-

ruokalan henkiloston tarkeana terveyskasvattajana.
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Lappeenrannan alueen kouluissa tarjotaan suomalaista ruokaa, johon saadaan
vaihtelua erilaisilla teemoilla. Kouluruoka on suunniteltu kattamaan oppilaiden
paivittdisen energian ja ravintoaineiden saannista noin kolmanneksen, mutta
oppilaat vaikuttavat siihen paljon omalla annostelullaan. Lisdksi kolmesti viikos-
sa on tarjolla vaihtoehtoruokaa. (Saimaan tukipalvelut Oya.) Jokaisella aterialla
olisi hyva olla tarjolla my6s runsaasti kasviksia, marjoja tai hedelmia. (STM &
Stakes 2002, 30.) Kouluissa, joissa kysyntda on riittavasti, tarjotaan myos vali-
palaa iltapaivan valitunnin aikana (Saimaan Tukipalvelut Oyb). Véalipalamahdol-
lisuus tulee jarjestaa koulun puolesta, jos oppitunnit jatkuvat yli 3 tuntia koulu-
ruokailun jalkeen (VRN 2008b, 7).

Kouluissa on panostettava ruokailun monipuolisuuden lisdksi sen nautittavuu-
teen (Peltosaari ym. 2002, 248). Ruokailu tulisi jarjestaa sopivana ajankohtana
ja sen tulisi kestaa vahintaan puoli tuntia: oppilailla tulee olla riittavasti aikaa
ruokailuun. Kiireetén, meluton ja viihtyisa ruokailuymparisté auttaa nuoria ym-
martamaan ruokailun ja yhdesséolon merkityksen hyvinvoinnin kannalta. (VRN
2008b, 7.)

Koulun tarjoama ateria maistuu huonoiten peruskoululaisille, etenkin ylakoulun
oppilaille (Lyytikainen 2002, 377). Kouluterveyskyselyn mukaan vuonna 2008
6,02 % koko Suomen peruskoulun 8.-9. luokkalaisista ei sy6 lainkaan kouluruo-
kaa. Lappeenrannassa useampi osallistui kouluruokailuun, silla osallistumatta
jatti 5,01 % nuorista. Kehitys on lahtenyt hyvaan suuntaan, silla 2000-luvun
alussa Suomessa melkein joka kymmenes jatti osallistumatta kouluaterialle.
(THL 2010a.)

Nuoret syovat kaikki kouluaterian osat harvoin; useimmiten pois jatetaan salaat-
ti sekd maito tai piima. Ne oppilaat, jotka jattavat kouluaterian osia pois, syovat
myos keskimaaraistd useammin epaterveellisid valipaloja koulupaivan aikana.
He my06s arvioivat itsensa usein ylipainoisiksi. (Rautio ym. 2007, 64.) Nuorten
epaterveellisiin valintoihin pyritdan vaikuttamaan muun muassa silla, etta Pep-
siCo lopettaa sokeripitoisten virvoitusjuomien myynnin kouluissa vuoteen 2012
mennessa (WHF 2010).
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5.3 Ylakoulun kouluterveydenhuolto

Kouluterveydenhuollolla on suuri rooli nuorten terveyskasvatuksessa. Tavoit-
teena on, etté nuoret pohtisivat vastuuta omasta terveydestaan ja sen merkitys-
ta elamalleen. Kouluterveydenhuollon tulee myds huolehtia, etta koulun opetus-
suunnitelmissa huomioidaan riittava terveyskasvatus eri ikaryhmille. (Terho
2002, 21.) Kouluterveydenhoitajan olisikin hyva osallistua myds terveystiedon
tuntiopetukseen (STM 2004).

Kouluterveydenhuolto tukee lasten ja nuorten ruokailutottumusten kehittymista
yhdessa huoltajien ja koulun kanssa. Kasvuvaiheessa ilmeneviin ravitsemusvir-
heisiin on kiinnitettava erityistd huomiota: virheet voivat aiheuttaa myéhemmin
elamassa ongelmia ja sairauksia, kuten sydan- ja verisuonitauteja, lihavuutta,
osteoporoosia, hammassairauksia ja myos joitain syOpatauteja. (Lyytikdinen
2002, 376.)

Kouluterveydenhoitaja seuraa muun muassa nuoren pituuden ja painon kehitys-
ta (STM & Stakes 2002, 67). Lihavuuden ehkaisy on kouluterveydenhuollon
tarkea tehtava. Painonhallintaan on helpointa puuttua, kun ylipaino on viela lie-
vaa. (Lyytikdinen 2002, 378.) Nuoren kanssa keskustellaan taman perhetilan-
teesta, ruokailutottumuksista ja liikunnasta, silla ymparistotekijat ovat suurin
painoon vaikuttava tekija (STM & Stakes 2002, 67). Nuorelle opetetaan terveyt-
ta edistavia ruokailu- ja liikuntatottumuksia ja pyritdan littamaan ne osaksi ta-

man arkea (Haarala ym. 2008, 383).

Nuorta muistutetaan saannollisen ateriarytmin térkeydesta kiireisindkin paivina.
Ruokavalion muutoksista tarkein on rasvan kayton vahentadminen: nuorta ohja-
taan kayttamaan rasvattomia maitotaloustuotteita seka véaharasvaisia juustoja ja
leikkeleitéa. Lautasmalli toimii ruoka-annosten esimerkkind. Nuorta kehotetaan
myo6s pitamaan ruoka- ja liikuntapaivakirjoja, joilla huomaa helposti pienetkin
painonhallintaa edistavat tekijat. Tarkeda on myods kannustaa nuorta seka hyo-
ty- ettd harrastusliikuntaan ja muistuttaa riittdvasta younesta. Nuorta motivoi-
daan painonhallintaan kehottamalla tatd asettamaan itselleen pienia valitavoit-

teita, jotka saavutettuaan hanelld on lupa palkita itsensd. (RTY 2009.) Nuorta
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ohjattaessa tulee muistaa hienotunteisuus ja se, ettd terveydenhoitajan tehta-
vana on myos tukea nuoren itsetuntoa (Saha 2009).

Terveys 2015- kansanterveysohjelman mukaan nuorten ylipaino ja syomishairi-
Ot ovat lisdantyneet. Peruskoulujen lasten ja nuorten terveytta edistavaa roolia
taytyy ohjelman mukaan kehittdd ja laajaa yhteisty6ta vaeston terveyden edis-
tamiseksi painottaa. Vuodesta 1996 lahtien peruskoulujen 8. - 9. luokilla ja luki-
on 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla on teetetty kouluterveyskysely, jonka paatehta-
vana on tukea nuorten hyvinvoinnin ja terveyden edistamista kouluyhteis6issa.
(Rimpel&, Ojajarvi, Luopa & Kivimaki 2005, 6 - 7.)

Kouluterveydenhuoltoa ohjaavat asetukset ja suositukset

Valtioneuvosto on laatinut asetuksen (380/2009) neuvolatoiminnasta, koulu- ja
opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja nuorten ehkaisevasta suun tervey-
denhuollosta. Tdma asetus (380/2009, 148) maarittdd kouluissa annettavan
terveysneuvonnan sisallon seuraavasti:

Terveysneuvontaa on toteutettava yksilollisen tarpeen ja kehitysvaiheen mukai-
sesti yhteistydssa yksilon ja perheen kanssa siten, etté se tukee tiedon sovel-
tamista kaytantdon ja vastuun ottamista omasta terveydesta. Terveysneuvon-
nan on sisallettava nayttoon perustuvaa tietoa.

Terveysneuvonnan tulee tukea hyvinvointia muun muassa lepoon ja vapaa-
aikaan, ravitsemukseen ja painonhallintaan liittyen. My6s median merkitys ter-
veyden ja turvallisuuden kannalta tulee ottaa huomioon. Oppilaan terveysneu-
vonnan tulee tukea ja edistaa terveellisia elaméntapoja (Valtioneuvoston asetus
neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja nuorten

ehkaisevasta suun terveydenhuollosta 380/2009,148.)

Sosiaali- ja terveysministerion laatima kouluterveydenhuollon laatusuositus ko-
rostaa koko kouluyhteison terveyden edistamistd, moniammatillista yhteistyota,
varhaisen puuttumisen merkitystd seka yhteisty6ta kodin ja koulun valilla. Kou-
luterveydenhuollon yhteistyd koulun ruokalan henkiléston ja muiden kouluyhtei-
son tyontekijoiden kanssa mahdollistaa terveellisen kouluruokailun ja valipalat.
(STM 2004.)
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Koululaiselle tulee tehda yldkoulussa ainakin yksi laaja terveystarkastus kah-
deksannella luokalla (STM & Stakes 2002). Laajaan terveystarkastukseen tulisi
siséltya huoltajien haastattelu ja koko perheen hyvinvoinnin selvittdminen tarvit-
tavin osin (Valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluter-
veydenhuollosta seka lasten ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta
380/2009, 58). Terveystarkastuksen toteuttaa yhteistytssé kouluterveydenhoi-
taja ja koululaakari. Tarkastuksen perusteella laaditaan oppilaalle henkilokoh-
tainen hyvinvointi- ja terveyssuunnitelma. Kouluterveydenhoitajan tulee kiinnit-
t&& huomiota erityisesti mielenterveysongelmien, kuten esimerkiksi syomishairi-

diden ennaltaehkaisyyn ja varhaiseen puuttumiseen. (STM 2004.)

Koululaiselle ja hanen huoltajilleen tulisi antaa riittavasti tietoa ja ohjausta ter-
veyteen ja hyvinvointiin vaikuttavista tekijoista. Kouluterveydenhoitajan tulisi
painottaa ohjauksessaan kansanterveydellisia haasteita, joita nousee esiin
muun muassa kouluterveyskyselyissa. Niihin kuuluvat myo6s ravitsemus ja pai-
nonhallinta. (STM 2004.)

5.4 Terveystieto opetussuunnitelmassa

Lappeenrannan ylakoulujen 7. -9.luokkalaisten terveystiedon opetuksen tarkoi-
tuksena on edistdd oppilaiden terveytta, hyvinvointia ja turvallisuutta tukevaa
osaamista. Lisaksi oppilaiden tiedollisia, sosiaalisia, tunteiden saatelyd ohjaavia
seka eettisia valmiuksia pyritddn edistimééan. Ravitsemuksen osalta opetus-
suunnitelma sisaltda 7. vuosiluokalla opetusta terveellisistd elamantavoista.
Terveellisesta ravinnosta, saanndllisesta liikunnasta ja riittavasta yéunesta pu-
hutaan 8. vuosiluokalla. Elaméntapojen vaikutusta aikuistumiseen pohditaan 9.
vuosiluokalla. (Lappeenranta 2010.) Opetuksessa on tarkeaa painottaa myos
kouluruokailun merkitysta (VRN 2008b).

5.5 Jarkipalaa-hanke

Jarkipalaa -hanke on Kansanterveyslaitoksen, Leipatiedotus ry:n, Oulun yliopis-
ton, Sydanliitto ry:n ja Sitran yhteistydn tulos, joka toteutettiin lasten ja nuorten

ravitsemuksen ja terveyden parantamiseksi. Vuosina 2006—2008 toteutettu
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hanke on tuottanut useita tutkimus-, kehitys- ja pilottitoimia, jotka ovat tuotta-
neet uutta tietoa kaytantoon. (Hoppu ym. 2008.)

Kansanterveyslaitoksen interventiotutkimus Ylakoululaisten ravitsemus ja hy-
vinvointi osoitti, ettd muuttamalla ymparisto terveellisia vaihtoehtoehtoja suosi-
vaksi voitaisiin saada aikaan muutos parempaan suuntaan. Pelkka opettajan
osallistuminen ruokailuun vaikutti nuorten kayttaytymiseen. Koska kouluruokailu
on osa terveyskasvatusta, opettaja paitsi ohjaa ruokailutilannetta, toimii myés
tarkednd malliesimerkkina nuorille. Poistumiskielto koulun alueelta ja epater-
veellisten valipalojen myynnin lopettaminen olisivat suotavia. Kun koulualueen
ulkopuolella oleskelu kielletdan koulupéivan aikana, ei oppilailla ole Kiire ja ruo-
kailutilanne rauhoittuu. Ruokalan viihtyisyyteen olisi myés hyva panostaa.
(Hoppu ym. 2008, 90, 95.)

Aikuisten vastuulla on, sekd kotona ettd koulussa, mahdollistaa terveellisten
valintojen tekemisen. Vanhempia olisi myds hyva kannustaa keskustelemaan
lastensa ruokailusta: harva vanhempi tietda, mita lapsi todella soi kouluaterialla
tai valipalalla. (Hoppu ym. 2008, 96-97.)

Helsingin ammattikorkeakoulussa Stadiassa kehitettiin asiakaslahtdinen koulu-
ruokailumalli. Hankkeen mukaan suurimmat syyt, miksi koululainen jatti osallis-
tumatta kouluaterialle olivat, etta nuori oli jo syonyt kotitaloustunnilla, hanella ei
ollut nalka tai kouluateria ei miellyttanyt. Ongelmaksi koettiin, ettei koululaisen
tarpeita ja mielipiteitd huomioitu riittavasti. Koululaisten mielihalujen kuuntelu on
tarkeaa, mikali halutaan nostaa lautasmallin kaikkien osien sydjien maaraa.
(Tikkanen 2008.)

Sitran  Elintarvike- ja  ravitsemusohjelma ERA  toteutti  valipala-
automaattikokeilun osana Jarkipalaa -hanketta. Valipala-automaatti mahdollisti
nuorille helposti saatavan terveellisen valipalan, jota ei tarvinnut |&hted hake-
maan koulun ulkopuolelta. Automaattia kaytettiin, jos aamupala oli ja&nyt valiin,
varsinaiset ateriat eivat olleet poistaneet nélantunnetta tai jos koulupaivét olivat
pitkia. Kokeilu osoitti, ettd korvaamalla limsa- ja karkkiautomaatit terveellisid

vélipaloja siséltavilla automaateilla voidaan vahentdd makeiden tuotteiden kayt-
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toa valipaloina. Automaatin kayttoa kuitenkin lisaisi entisestaan, jos tuotteet va-
littaisiin nuorten mieltymysten mukaan. (Peltola, Tahvonen, Vainio, Rintala &
Luomala 2007, 44.)

6 OPINNAYTETYON TAVOITTEET

Taman opinnaytetydn tavoitteena on saada tietoa ylakoulun seitsemasluokka-

laisten arkiravitsemustottumuksista ja valintoja ohjaavista tekijoista.

Tutkimusongelmat ovat:

1. Minkalaisia ovat ylakoulun seitsemasluokkalaisten ravitsemustottumukset
arkena?

2. Mitka tekijat vaikuttavat seitsemasluokkalaisten ruokavalintoihin?

7 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Kvantitatiivisen eli maarallisen tutkimuksen paamaarana on usein selvittaa syy-
seuraus -suhteita tai tapahtuneita muutoksia, ja se edellyttaa riittavan suurta
otosta. Kvantitatiivisella tutkimuksella pyritaan yleistamaan tutkimustuloksia
otosta suurempaan joukkoon, talléin myds otoskoko on huomattavasti isompi
kuin kvalitatiivisen tutkimusotteen. (Heikkila 2008, 16-18.) Tassa opinnayte-
tydssa kaytettiin paaosin kvantitatiivista tutkimusotetta, silla tyon tarkoituksena
oli kartoittaa ylakoululaisten ravitsemus- ja juomatottumuksia. Lomake sisalsi
yhden kvalitatiivisen kysymyksen, jonka tarkoituksena oli selvittaa mitka tekijat
vaikuttavat 7.-luokkalaisten ruokavalintoihin. Opinnaytetydssa yhdistyvat kvalita-

tiivinen ja kvantitatiivinen tutkimusote, jonka vuoksi ty6 on triangulaarinen.

7.1 Opinnaytetyon perusjoukko ja otos

Opinnaytetyon perusjoukkona olivat lappeenrantalaisten ylakoulujen seitseméas-

luokkalaiset, ja ty0 toteutettiin otantatutkimuksena. Otantatutkimukseen paadyt-
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tiin, silla perusjoukko oli suuri (N=640). Koko joukon tutkiminen olisi ollut liian
tyolasta.

Opinnaytetydssa kaytettiin yksinkertaista satunnaisotantaa, jolloin kullakin kyse-
lyyn osallistuneen ylakoulun seitseménnella luokalla oli yhta suuri todenndkdi-
syys tulla valituksi otokseen. Yksinkertaista satunnaisotantaa on tarkoituksen-
mukaista kayttaa, kun perusjoukko on homogeeninen (Heikkila 2008, 36).
Opinnaytetyohon valittiin yksi lappeenrantalainen ylakoulu. Koulun henkilékunta
arpoi otokseen kolme seitsematta luokkaa. Nailla kolmella luokalla oli yhteensa
55 oppilasta, joista muodostui lopullinen otos (n=55).

7.2 Kyselylomakkeen laatiminen

Tasséa opinnaytetydssa tiedonhankintamenetelmana kaytettiin kyselya (Liite 4).
Kyselylomake sisélsi 12 strukturoitua sekad puolistrukturoitua monivalintakysy-
mysta. Samaa aihetta koskevat kysymykset ryhmiteltiin kuudeksi kokonaisuu-
deksi. Vastausvaihtoehdot laadittiin kattaviksi, jotta jokaiselle vastaajalle 10ytyisi
sopiva vaihtoehto. Puolistrukturoitujen kysymysten vaihtoehto "Muu, mika?” an-
toi vastaajalle mahdollisuuden vastata kysymykseen, jos annetut vaihtoehdot
eivat sopineet. Lisaksi kyselylomakkeen loppuun sijoitettiin yksi avoin kysymys.
Avoimen kysymyksen kayttdminen kyselytutkimuksessa on perusteltua silloin,
kun kyselylomakkeen laatija ei tunne vastausvaihtoehtoja etukateen (Heikkila
2008, 49).

Kyselylomake esitestattiin kevaalla 2010 opinnaytetyéhon osallistuvan ylakou-
lun yhdella seitseméannella luokalla. Oppilailta pyydettiin palautetta kysymysten
ja ohjeiden selkeydesta ja yksiselitteisyydesta, vastausvaihtoehdoista ja vas-
taamiseen kuluvasta ajasta. Heita pyydettiin myds pohtimaan, jaiko jotain olen-
naista kysymatta tai oliko lomakkeessa turhia kysymyksia. Kyselylomakkeen
esitestauksen perusteella lomakkeen rakennetta muutettiin oppilaiden antaman

palautteen mukaisesti.
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7.3 Kyselyn toteuttaminen ja aineiston analyysi

Kyselyn toteuttamista varten haettiin tutkimuslupa (Liite 1) Lappeenrannan kau-
pungin kasvatus- ja opetustoimelta, silla kyselyyn osallistuva koulu toimii koulu-
viraston alaisuudessa. Koska kyselyyn osallistuvat oppilaat olivat alaikaisia, oli-
vat opinnaytetyon tekijat velvoitettuja anomaan heidan vanhemmiltaan lupaa
kyselyyn osallistumiseen. Opettajat jakoivat suostumuslomakkeet saatekirjei-
neen (Liite 2, Liite 3) oppilaille ja allekirjoitetut suostumuslomakkeet palautettiin

luokanvalvojalle viikon kuluessa.

Kysely toteutettiin koululla ennalta sovittuna ajankohtana yhteistydssa koulun
opettajien kanssa. Kaikki kyselyyn osallistuneet oppilaat kokoontuivat opettajien
maarittAman tunnin aikana yhteen suureen luokkatilaan. Opinnaytetydn tekijat
laativat opettajille saatteet seka kirjalliset ohjeet (Liite 5, Liite 6) kyselyn suorit-

tamisen tueksi.

Kyselyyn osallistui 42 seitseméasluokkalaista nuorta, joten kyselyn vastauspro-
sentti oli 76,4. Yksi vastauslomake hylattiin sen puutteiden vuoksi, jolloin lopulli-

nen vastauksien maara oli 41.

Kyselylomakkeiden tuottama aineisto analysoitiin tilastollisia menetelmia kayt-
tden IBM SPSS Statistics 19 - ohjelmistolla. Kysymys 13 analysoitiin aineisto-
lahtoisella sisallonanalyysilla. Tassa menettelytavassa on kolme vaihetta: 1.
aineiston pelkistaminen, 2. aineiston ryhmittely ja 3. teoreettisten kasitteiden
luominen (Tuomi & Sarajarvi 2006, 110-115). Ensimmaisessa vaiheessa kay-
tettavasta aineistosta huomioitiin vain opinnaytetyon kannalta merkittavat ilmai-
sut. Toisessa vaiheessa namé merkittavat ilmaisut litteroitiin, jonka jalkeen ké&-
sitteet voitiin ryhmitelld. Kolmannessa vaiheessa ilmaisuja vertailtiin toisiinsa
seka etsittiin eroavaisuuksia ja yhtenevaisyyksid. Samat tai lahella toisiaan ole-
vat ilmaisut keréttiin yhteen ryhmiksi, alaluokiksi. Alaluokille pyrittin antamaan
luokkaa yhdistava termi, joka muodosti paadluokan. Kysymyksen 13 tulokset

muodostuivat paaluokkien termeista.
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8 OPINNAYTETYON TULOKSET

Tassé luvussa esitetéaan ravitsemuskyselyn tulokset. Tulokset on jaettu viideksi
kokonaisuudeksi kyselylomakkeen kysymysten ryhmittelyd mukaillen.

8.1 Perustiedot

Kaikki kyselyyn vastanneet olivat syntyneet vuonna 1997 ja olivat lomakkeen
tayttdmisen aikana joko 12- tai 13-vuotiaita. Vastanneista 61 % (25) oli poikia ja
39 % (16) tyttoja.

Kyselyyn vastanneiden poikien keskimaarainen paino oli 49,6 kg ja tyttdjen 46,1
kg. Taulukossa 1 on esitetty nuorten suhteellinen pituuspaino verrattuna keski-
painoon (ks. luku 3.5.1 ja luku 3.5.2).

Taulukko 1. Seitsemasluokkalaisten painojakauma

Painoluokka Kaikki % Pojat % Tytot %
Alipainoinen 5 12,2 2 8,0 3 18,8
Normaalipainoinen | 34 82,9 21 84,0 13 81,3
Ylipainoinen 1 2,4 1 4,0 0 0,0
Lihava 1 2,4 1 4,0 0 0,0
Yhteensa 41 100 25 100 16 100

Suurin osa (82,9 %) kyselyyn vastanneista nuorista oli normaalipainoisia. 1 poi-
ka oli ylipainoinen ja 1 lihava. 2 poikaa oli alipainoisia. Tytoistd kukaan ei ollut
ylipainoinen. Alipainoisia tytdistd oli 3 (18,8 %), joten heitd oli suhteellisesti
enemman kuin alipainoisia poikia (8,0 %). Taulukossa 2. on esitetty seitsemas-
luokkalaisten kokemus omasta painostaan verrattuna todelliseen painoluok-
kaan.

Taulukko 2. Seitsemasluokkalaisten oma kokemus painostaan verrattuna todel-
liseen painoluokkaan

Koettu paino
Painoluokka Liian vahan Sopivasti Liian paljon Yhteensa
Alipainoinen 3 2 0 5
Normaalipainoinen 2 28 3 33
Ylipainoinen 0 1 0 1
Lihava 0 0 1 1
Yhteensa 5 31 4 40
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Suurin osa eli 31 nuorta (75,6 %) koki painavansa sopivasti. Taulukon 2 mu-
kaan 5:sté alipainoisesta 2 koki itse painavansa sopivasti. Normaalipainoisista 2
koki painavansa lilan vahan ja 3 liilan paljon. Suurimman osan kasitykset omas-

ta painostaan vastasivat todellista painoluokkaa.

8.2 Kouluruokailu

Valtaosa (90,2 %) kyselyyn vastanneista nuorista osallistui kouluruokailuun pai-
vittdin. Taulukossa 3. on esitetty tarkemmin nuorten osallistumista kouluruokai-

luun.

Taulukko 3. Seitsemasluokkalaisten osallistuminen kouluruokailuun.

Osallistuminen Kaikki % Pojat % Tytot %
kouluruokailuun

En koskaan 0 0,0 0 0,0 0 0,0
1-2 kertaa viikossa 1 2,4 0 0,0 1 6,3
3-4 kertaa viikossa 3 7,3 1 4,0 2 12,5
viisi kertaa viikossa 37 90,2 24 96,0 13 81,3
Yhteensa 41 100 25 100 16 100

3 nuorta (7,3 %) osallistui 3—4 kertaa ja 1 (2,4 %) 1-2 kertaa viikossa kouluruo-
kailuun. Tyt6t jattivat poikia useammin osallistumatta aterialle. Kuviossa 2 on

esitetty kouluaterian osat ja miten nuoret niita aterioihinsa valitsevat.

Seitsemasluokkalaisten kouluaterioiden osat

Paaruoka
Salaatti
Leipa

Maito/piima Tyt6t (n=16)

Vesi B Pojat (n=25)

Muu

0 20 40 60 80 100 %

Kuvio 2. Seitsemasluokkalaisten kouluaterioiden osat
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Kaikki kouluaterialle osallistuneista soivat paaruokaa. Nuoret valitsivat vaihtele-
vasti salaatin (75,6 %) ja leivan (68,3 %), eikd sukupuolten valilla ollut suuria
eroja. Pojista yli puolet (64 %) kaytti maitoa ruokajuomana ja tytoista alle vii-
desosa (18,8 %). Pojista hieman yli puolet (52 %) ja tytdista suurin osa (81,3 %)
joi vettd ruokajuomana. Kouluaterian kaikki osat pojista s6i 32 %, tytoista 12,5
%. Kukaan vastanneista ei syonyt koululounaan lisaksi paivittain valipaloja kou-

lussa (Taulukko 4).

Taulukko 4. Seitsemasluokkalaisten valipalojen syonti kouluaikana

Vélipalojen syonti | Kaikki % Pojat % Tytot %
koulussa

En koskaan 34 82,9 23 92,0 11 68,8
1-2 kertaa viikossa 5 12,2 2 8,0 3 18,8
3-4 kertaa viikossa 2 4,9 0 0,0 2 12,5
viisi kertaa viikossa 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Yhteensa 41 100 25 100 16 100

2 poikaa s0i vélipaloja 1-2 kertaa viikossa ja loput eivat lainkaan. Tytot valitsivat
poikia useammin koulussa syotavan valipalan; 5 tytoista otti valipalaa koulussa
1-4 kertaa viikossa. (Taulukko 4.)

8.3 Kotiruokailu arkisin

Kyselyyn vastanneista nuorista hieman yli puolet (53,7 %) s6i aamupalan paivit-
tain (Taulukko 5). Aamupalaksi valittiin useimmiten leipaa, jogurttia tai viilia, he-

delmi&, marjoja tai vihanneksia seka juomaksi mehua (Kuvio 3).

Taulukko 5. Seitseméasluokkalaisten aamupalan syonti

Aamupalan Kaikki % Pojat % Tytot %
sydminen

En koskaan 1 2,4 1 4.0 0 0,0
1-2 kertaa viikossa 7 171 3 12,0 4 25,0
3-4 kertaa viikossa 11 26,8 6 24,0 5 31,3
viisi kertaa viikossa 22 53,7 15 60,0 7 43,8
Yhteensa 41 100 25 100 16 100

15 poikaa (60 %) s6i aamupalan jokaisena arkipdivana, 6 pojista 3-4 kertaa vii-

kossa ja 3 poikaa s6i aamupalan 1-2 kertaa viikossa. 1 pojista ei syonyt aamu-
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palaa koskaan. Tytoista kaikki ottivat aamupalaa yhden tai useamman kerran
viilkossa. Heista 7 otti aamupalaa jokaisena arkiaamuna, 5 otti 3-4 kertaa viikos-

sa ja 4 s6i aamupalan 1-2 kertaa viikossa. (Taulukko 5.)

Seitsemasluokkalaisten aamupalat

Kahvi, Tee
Maito
Mehu
VeS| m—
Leipa
PuUr - E— Tytot (n=16)
Murot, myslit | | . ]
Jogurtti, viili | | | H Pojat (n=25)
Kasvikset
Muu (hillo, muna) e

Kuvio 3. Seitseméasluokkalaisten aamupalat

Kuviosta 3. havaitaan, etta seitseméasluokkalaisten tyttdjen ja poikien aamupalat
erosivat toisistaan: Pojista noin 3/, sOi leipaa (76 %) ja tytoista vain noin 1/, (31,3
%). Pojat myOs joivat kahvia tai teetd ja kayttivat maitotaloustuotteita selvasti
tyttdja enemman. Tyt6t puolestaan valitsivat aamupalalle hedelmid, marjoja tai
vihanneksia (56,3 %) poikia enemman (24,0 %). Suurimman osan (82,9 %) aa-
mupala ei ollut riittdva luvun 3.1.2 mukaan. Pojista 5 (20 %) ja tytoista 2 (12,5

%) soi terveellisen aamupalan kaikki osat.

L&ahes kaikki nuorista (90, 2 %) vastasivat syovansa lampimén aterian viela kou-
lun jalkeen kotona. Seuraavassa taulukossa on esitetty tarkemmin ateriointia

kotona.

Taulukko 6. Seitsemasluokkalaisten ateriointi paivéllisella

Paivallinen Kaikki % Pojat % Tytot %

Lammin ateria yhdessé perheen kanssa | 31 75,6 | 20 80,0 | 11 68,8
Lammin ateria yksin 6 14,6 3 12,0 3 18,8
Ei varsinaista ateriaa 2 4,9 1 4,0 1 6,3
Ei syo kotona 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Yhteensa 39 95,1 24 96 15 93,8
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Yhdessa perheen kanssa aterioi 75,6 % ja yksin 14,6 % nuorista. 4,9 % nuoris-
ta ei syonyt koulun jalkeen kotona varsinaista ateriaa. Tytot sdivat poikia va-

hemman yhdessa perheen kanssa. (Taulukko 6.)

8.4 Vélipalat arkisin

Useimmiten nuoret soivat valipalaksi leipda (92,7 %), mehua (65,9 %) ja he-
delmia tai vihanneksia (56,1 %). Vélipalalla 34,1 % nuorista joi vetta. Leivonnai-
set tai keksit kuuluivat 29,3 %:n, virvoitusjuomat 19,5 %:n ja makeiset tai suklaa
14,6 %:n valipalaan. Energiajuomia joi 7,3 % ja sokerittomia virvoitusjuomia joi
9,8 % nuorista. Perunalastuja tai suolapahkindgita soi 7,3 % nuorista. 2 vastaa-
jaa valitsi muita valipaloja (maito ja tee). Vélipalojen valinnassa esiintyi suku-

puolten valisia eroja, jotka on esitetty kuviossa 3.

Seitsemasluokkalaisten vélipalat

Virvoitusjuomat
Sokerittomat virvoitusjuomat
Energiajuomat

Mehut

Vesi

Suklaa, makeiset
Hedelmat, vihannekset Tyt6t (n=16)
Perunalastut, suolapahkinét m Pojat (n=25)
Leivonnaiset, keksit

Leipa, sampyla

Muu (maito, tee)

[

i

o

20 40 60 80 100 %

Kuvio 4. Seitsemasluokkalaisten véalipalat

Kuviosta 4. havaitaan, etta tytot soivat hedelmia tai vihanneksia vélipalana run-
saasti poikia enemman. Pojat valitsivat tytt6ja enemman epéaterveellisia valipa-
loja: pojat joivat sokerittomia virvoitusjuomia ja energiajuomia seka soivat peru-
nalastuja tai suolapahkinoitd. Naita tytot eivéat ottaneet lainkaan valipaloillaan,

mutta sdivat kuitenkin suklaata tai makeisia poikia enemman.
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8.5 Ruokavalintoja ohjaavat tekijat

Kuviossa 5 on esitetty siséllonanalyysilla suoritettu prosessi. Alaluokat muodos-

tuivat nuorten vastauksista. Paaluokat muodostuivat alaluokkien perusteella.

Ruokavalintoja ohjaavat

tekijat
|
Rk T 1 | 1
uokaan ;
liittyvat ‘Tltjgrtegéga Ymparistd ' Ajankaytto Raha
seikat P
p ' wld vss o e (L “jaékaapin (] . L/ "ei ole omaa
terveellisyys paivan fiilis sisalts" harrastukset i
 makur M@ haluaisi L g T e [H O hinta®
syoda”
—  "ulkonako" |t=  "nalka" — "missé olen” | b= "aika" - "0nko rahaa"

Kuvio 5. Ruokavalintoja ohjaavat tekijat

Vastauksissa ei ollut merkittdvaa eroa sukupuolten valilla. Vastauksista hahmot-
tui viisi paaluokkaa: raha, tunteet ja tarpeet, ajankayttd, ymparistd seka ruokaan
liittyvat seikat. Suurimmaksi osaksi nuorten valintoihin vaikuttavat tunteet ja tar-
peet sekéd ruokaan liittyvat seikat. Esimerkiksi ilmaisut "maku”, "mieliala” ja "néal-
k&” toistuivat vastauksissa useasti. Myds ymparistoon liittyvat tekijat, kuten kou-
lun ja kodin tarjonta seké kaverit, vaikuttivat nuorten valintoihin. Harrastukset ja
muu ajankaytto niin ikdan koettiin valintoja ohjaaviksi tekijoiksi. Vahiten vasta-

uksia kertyi rahaa koskeviin seikkoihin.

9 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

9.1 Tutkimusmenetelman ja sen luotettavuuden tarkastelua

Lukuvuonna 2010-2011 Lappeenrannassa oli 696 yldkoulun seitsemé&sluokka-

laista (Lappeenrannan kaupunki 2010). Opinnadytety6hon valitun ylakoulun hen-
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kilokunta arpoi kyselyyn vastaavat kolme seitsematta luokkaa ja lopullinen otos-
koko oli 55. Kyselyyn vastasi 42 seitsemasluokkalaista nuorta. Yksi palautunut
kyselylomake hylattiin, silla vastaukset olivat niin puutteelliset, ettei niitd voitu

hyodyntaa tulosten analysoinnissa. Vastausprosentiksi muodostui taten 74,5.

Kun kyseessé on kyselytutkimus, on otettava huomioon myods mahdollinen kato.
(Heikkila 2008, 30). Katoon vaikuttaneet tekijat eivat tulleet opinnaytetyon teki-
joille ilmi, silla opinnaytetyéhon osallistunut koulu oli vastuussa suostumuslo-
makkeiden palautumisesta ja sailyttamisesta. Osa oppilaista saattoi olla sairaa-
na kyselyn toteuttamispaivana ja osa kieltdytya kyselyyn vastaamisesta. Oppi-
laille saattoi olla tydlasta vieda huoltajille tarkoitettu suostumuslomake kotiin,
pyytaa siihen allekirjoitus ja palauttaa se koululle. Voi olla, etta osa huoltajille
suunnatuista kyselylomakkeista ei edes paatynyt huoltajille tai osa ei palautunut
allekirjoitettuna koululle. Osa huoltajista saattoi myds kieltaa kyselyyn osallistu-

misen.

Opinnaytetyon tulosten yleistettavyyteen vaikuttaa pieni otoskoko verrattuna
perusjoukkoon (7,9 %). Huono reliabiliteetti aiheutuu usein lilan pienesta otos-
koosta; mita pienempi otos, sitd sattumanvaraisempia ovat tulokset (Heikkila
2008, 30, 187). Kysely toteutettiin vain yhdessa lappeenrantalaisessa ylakou-
lussa, joten alueellinen merkitys taytyy ottaa huomioon. Tutkimuksia ei voida
yleistdd eri alueiden moninaisuuden vuoksi (Heikkilda 2008, 30). Tulokset eivat
ole yleistettavissa koko Lappeenrannan alueelle. Kysely olisi pitdnyt toteuttaa
useammassa lappeenrantalaisessa koulussa, jotta tulokset olisivat olleet yleis-
tettavissa. Opinnaytteen tekijat arvioivat resurssiensa riittavan kuitenkin vain
yhden koulun oppilaiden ruokailutottumusten tutkimiseen. Yhteistydsopimuksen
ja tutkimusluvan hakemisen lisaksi koulun kanssa yhteisten aikataulujen sopi-
minen ja huoltajien suostumusten anominen vei paljon aikaa. Lisaksi suurimmat
taloudelliset kulut koostuivat kyselylomakkeiden, suostumuslomakkeiden ja saa-
tekirjeiden tulosteista. Tuloksia voidaan kuitenkin pitd& suuntaa antavina kysei-

sen koulun kaikkia 7.-luokkalaisia tarkasteltaessa.

Kyselyn luotettavuuden kannalta on tarkedd, ettd vastaaja ymmartad lomak-

keen kaikki kysymykset niin kuin laatija on ajatellut. Kyselylomakkeen tulee olla
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selked, jotta tulkinnanvaraisuuksia ei tule. Kysymykset eivat myéskaan saa joh-
datella vastaamaan halutunlaisesti. Vastaajaa ajatellen tulee miettia kysymys-
ten pituutta, jarjestysta ja maaraa seka hioa kysymykset spesifeiksi. (Heikkila,
2008, 47-49, 55—-61;Hirsjarvi ym. 2008, 190-199.) Hyva mittari on onnistuneen
tyon edellytys. Kyselylomake suunniteltin kohderyhman mukaisesti: kysymyk-
sista pyrittiin tekemaan mahdollisimman selkeitd ja kyselylomake pidettiin lyhy-
ena vastaamismotivaation lisddmiseksi. Lomake esitestattiin ryhmalla, joka vas-
tasi opinnaytetyon kohderyhmaa. Esitestauksen perusteella mittariin tehtiin tar-

vittavat muutokset.

Tuloksia analysoitaessa kyselylomakkeessa havaittiin kuitenkin joitakin puuttei-
ta. Yksittaisia vastauksia jouduttiin hylkddmaan, jos nuori oli rastittanut vastoin
ohjeita yhtd useamman kohdan. Taman olisi voinut vélttda viela tarkemmilla
vastausohijeilla. Kyselylomakkeen 11. kysymys kasitteli nuorten valipalavalinto-
ja. Kysymys olisi pitanyt kuitenkin sijoittaa kysymyksen 7 jalkeen, jotta opinnayt-
teen tekijat olisivat saaneet spesifimpaa tietoa. Kysymyksen sijoituspaikka oli

huono, silla myds kysymys 12 piti siséllaan valipalojen syonnin.

Kysymyksen 12 tuottamaa aineistoa analysoidessa herasi kysymys, pitivatkod
nuorten vastaukset sisalladn myds kouluruokailun ja koulussa sy6dyt valipalat.
Kysymyksella oli tarkoitus tutkia nuorten ruokailua koulun jalkeen. Kysymyksen
toinen tarkoitus oli selvittdd herkkujen syontia arkena. Koska vastaukset antoi-
vat niin paljon viitteita kysymyksen vaarin ymmartamisesta, tulokset jatettiin jul-

kaisematta.

Esitestauksen perusteella ei kysymykseen 13 tarvinnut tehda muutoksia. Kui-
tenkin syksylla 2010 kyselyn toteuttamisen jalkeen huomattiin, ettéd nuorilla oli
ollut vaikeuksia kysymyksen ymmartamisessa. Useissa lomakkeissa oli jatetty
kokonaan vastaamatta kysymykseen. Avoimen kysymyksen lisdaminen kysely-
lomakkeeseen oli riski, silla vastaaminen vie enemman aikaa ja vastauksia jou-
tuu usein pohtimaan. Joillain nuorilla vastaamismotivaatio saattoi olla heikko, ja

osa ei ehka vain keksinyt sopivaa vastausta.
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Opinnaytetyon tekijat eivat voi myoskaan taata, ettd vastaukset olisivat luotetta-
via. Osa nuorista on saattanut vastata kysymyksiin niin kuin niihin kuuluisi esi-
merkiksi yleisten terveyskasitysten mukaisesti vastata. He ovat saattaneet vaa-

ristad tarkoituksenmukaisesti omia vastauksiaan.

9.2 Opinnaytetyon tulosten tarkastelua

Taman opinnaytetyon tulokset olivat pa&osin samanlaisia useiden aikaisemmin
tehtyjen tutkimusten kanssa. Tulokset vastasivat opinnaytetyolle asetettuihin

tavoitteisiin ja tutkimusongelmiin.

9.2.1 Perustiedot

Opinnaytetyon teoriaosassa on kasitelty paljon nuorten lihavuutta, sen aiheut-
tamia ongelmia seka sen ehkaisya ja hoitoa. Luvussa 2.4.1. kasiteltiin lihavuut-
ta ja ylipainoa. Vain yksi kyselyyn vastanneista nuorista oli ylipainoinen ja yksi
nuorista oli lihava. Heistd molemmat olivat poikia. Tulosten perusteella ylipaino

ei kyseisissa luokissa ole suuri ongelma.

Terveydenhoitajan haasteena nayttaisi olevan pikemminkin nuorten alipainoi-
suus. Suhteellisen pituuspainon mukaan noin joka kymmenes kyselyyn vastan-
nut nuori oli alipainoinen. Tytoista jopa 18,8 % oli alipainoisia, mika tarkoittaa
melkein joka viidettd seitsemasluokkalaista tyttéa. Osa tytdista kuitenkin koki
itse painavansa liilan vahan, joten he ovat tiedostaneet mahdollisen alipainonsa.
Kukaan tytoisté ei ollut ylipainoinen ja vain yksi heista koki painavansa lilan pal-
jon. Tulosten mukaan seitsemasluokkalaiset tytot kokevat painonsa p&asaan-

téisesti hyvin realistisesti.

On yllattavaa, etta pojat olivat opinnaytetyon tulosten mukaan kriittisempia pai-
nonsa suhteen kuin tytot. Normaalipainoiset pojat kokivat painavansa lilan va-
han. Raevuoren (2009) tutkimuksen mukaan nuoret miehet ovat usein tyytymat-
tomia lihaksistoonsa ja alhaiseen painoonsa. Julkisuuden henkildiden antamaa
vaaristynytta esikuvaa pidetaan tyttdjen kasvuun liittyvana ongelmana (Aalberg
& Siimes 2007). Nykyisin kuitenkaan muun muassa median aiheuttamat ulko-
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nakoon kohdistuvat paineet eivat ole en&a vain tyttbjen ongelma. Syomishairioi-
té todetaan yha enemman myads pojilla ja nuorilla miehilla (Raevuori 2009).

9.2.2 Aamupala

Tutkimusten mukaan saanndllinen terveellinen aamupala tukee nuoren paivan
aloitusta, lisda keskittymiskykyd seka auttaa jaksamaan koulussa (EUFIC
2010). Terveellinen aamupala kootaan lautasmallia soveltaen (Kotimaiset Kas-
vikset ry). Kyselyyn vastanneista noin puolet s6i aamupalan paivittain. Suuri osa
siis jattdd aamupalan valiin ainakin 1-2 kertaa viikossa. Nuorten tulisi syéda jo-
ka aamu terveellinen aamupala, jotta yon tuoma energiavaje tulisi heti aamulla
korvattua. Aamupalan sydminen auttaa myos pitAméaan verensokeria ylla, joten

erilaisilta epéaterveellisiltd houkutuksilta on helpompi kieltaytya.

Terveellinen aamupala sisaltaa kasviksia, marjoja tai hedelman, lasin maitoa tai
muuta maitotuotetta, seka viljavalmisteen, esimerkiksi puuroa, myslia tai muro-
ja. Kyselyyn vastanneista vain 7 s6i aamupalan kaikki osat. Useimmiten aamu-
palasta jatettiin pois hedelmat, kasvikset ja vihannekset. Aamupalan yhteydes-
sa olisi hyva syoda paivan ensimmaiset kasvikunnan tuotteet, jotta paivan ravit-
semustavoitteet varmasti tayttyisivat. Myos maitotuotteen valitseminen aamupa-
lalle auttaa etenkin tyttdja tayttamaan paivan kalsiumtarpeet. Kyselysta kavi
ilmi, etta tytot joivat maitoa aamupalalla useammin kuin koulussa. Terveyden-
hoitajan haasteena onkin saada nuoret ymmartdmaan aamupalan merkitys.
Esimerkiksi terveystiedon tunnilla olisi ehk& hyva kerrata, mita terveellinen ja

riittdva aamupala sisaltaa.

9.2.3 Kouluruokailu

Kouluruoka on suunniteltu kattamaan kolmasosa nuorten paivittaisesta energi-
an- ja ravintoaineiden tarpeesta. Kuitenkin oppilaat vaikuttavat siihen omalla
annostelullaan. (Saimaan Tukipalvelut Oy a.) Lahes kaikki kyselyyn vastanneis-
ta nuorista osallistuivat kouluruokailuun viiten& péaivana viikossa. Kuitenkin suuri
osa heista jatti jonkin aterian osan syomatta. Kuten kuviosta 1. havaittiin, erityi-

sesti tytot jattivat maidon tai piimén pois aterialtaan. Opinnaytetydn tekijat eivat
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pysty selittamaan, mistd tdméa ilmio voisi johtua. Voi olla, ettd muun muassa
kavereiden mielipiteet, auktoriteettien poissaolo sek& maidon ominaisuudet
(esimerkiksi liian lammin maito tai sen rasvapitoisuus) vaikuttavat tyttdjen va-
haiseen maidon juomiseen. My6s leipa ja salaatti jatettiin usein valitsematta,
mik& taas vaikuttaa nuorten paivittaiseen kuidunsaantiin. Jos yksikin aterian osa
jatetéaan pois, ei suunniteltu energian ja ravintoaineiden paivittdinen saantisuosi-

tus tayty.

Lappeenrannassa kouluruokailu on suunniteltu osaksi terveyskasvatusta. Kou-
lun henkilékunnalle ja erityisesti terveydenhoitajalle on suuri haaste kehittéda
keinoja, joilla saataisiin aterian kaikkien osien syontia lisattyd. Kouluissa usein
pelkalla opettajan lasnéololla ruokailutilanteessa on vaikutusta (Hoppu ym
2008). Liséksi opettaja toimii tarkedna malliesimerkkina nuorille. Nuorten toivei-
den kuuntelu ja monipuolinen valikoima nayttaisi lisddvan aterian kaikkien osien
syomista (Tikkanen 2008). Lisaksi ruokailutilanne tulisi rauhoittaa ja tehda siita
mahdollisimman miellyttdva oppilaille (Hoppu ym. 2008). Lappeenrannassa
kouluruokailuun on varattu aikaa puoli tuntia. Suositusten mukaan sen tulisi
kestaa puolesta tunnista tuntiin. Lyhyt ruokailuaika tuo kiireen tunnetta, ja lisaksi
suuri osa ajasta kuluu jonotettaessa ruokaa. Kiireen tunne voi taas vahentaa

ruokailutilanteen miellyttavyytta ja nautittavuutta.

9.2.4 Vélipala

Pojat eivat syo valipalaa koulussa, vaan ottavat sen vasta kotiin paastyaan.
Tytot taas syodvat koulussa vélipalaa noin 1 - 2 kertaa viikossa. Lounaan ja vali-
palan vélille jAdva aika voi joskus venya pitkaksi, joten olisi hyva jos nuori kayt-
taisi hyvaksi koulun tarjoaman maksullisen valipalan. Tulee kuitenkin huomioi-
da, ettei seitsemasluokkaisilla ole kuin enintddn kaksi kello 15:een asti jatkuvaa
paivad. Koulussa tarjottavalle valipalalle ei valttamatta ole tarvetta, jos kotona

tarjottava valipala on terveellinen.

Nuoren valipalaan kuuluvat paasaantoisesti ainakin mehu ja leipa. Valipalalla
tulisi nauttia yksi annos kasvikunnan tuotteista, yksi annos viljavalmisteita seka

mahdollisesti myds proteiinipitoinen osa. Mehun voisi esimerkiksi korvata lasilli-
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sella maitoa tai kaakaota. Leivan olisi hyva olla taysjyvaviljasta. Hedelmien,
marjojen tai kasvisten syonti valipalalla auttaa turvaamaan péivittaisen 400
gramman tarpeen. Tytot syovat vélipalalla hedelmia poikia enemman. Poikia

tulisi kannustaa kasvisten syontiin. (Ks. luku 3.1.2)

Pojat juovat 5,5 dl maitoa paivassa, tytot taas 3,7 dl. Mikali nuori juo seka aa-
mupalalla ettd koululounaalla maitoa lasillisen (noin 2,5 dl kerralla), ovat paivan
kalsiumtarpeet vasta puolillaan. Suotavaa olisi, ettd nuori joisi my6s paivallisella
maitoa. Jos maidon juonti kuitenkin on nuorelle liian haasteellista, voidaan kal-

siumtarpeet tayttad myos erilaisilla jogurteilla ja juustoilla. (Ks. luku 3.)

Tyt6t juovat poikia enemman vetta (ks. luku 3). Myos tdman kyselyn perusteella
tytot kayttavéat poikia enemman juotavanaan vettd. Niin aamupalan, koululou-
naan kuin valipalankin yhteydessa poikien ja tyttbjen veden juonnin ero on mer-

kittava. Pojat juovat kuitenkin tyttdja enemman aterioillaan esimerkiksi maitoa.

9.2.5 Kotiruokailu illalla

Unicefin (2006) teettdman tutkimuksen mukaan suomalaisnuorista vain 60 %
sy0 yhteisen aterian perheen kesken useita kertoja viikossa. Opinnaytetyon tu-
losten mukaan kyselyyn vastanneista nuorista kuitenkin lahes kaikki syovéat
perheen kesken yhteisen lampimén aterian. Perheen yhteinen ateria on seka
arvokasta ajanviettoa perheen kesken etta oppimistilanne nuorille. Lasten ja
nuorten ruokatottumukset rakentuvat kotona. Siksi on tarke&a, ettd vanhemmat
tarjoavat lapsilleen terveellisen lampiman aterian hyvassa ilmapiirissa. Samalla
nuori oppii yhdistamaan ruokailun tarkedksi osaksi perheen arkea. Se on hetki,
jolloin voi kiireen keskella pysahtya nauttimaan hyvéasta ruuasta ja kerrata per-
heenjasenten paivan kuulumisia. Nuorten harrastusten tai vanhempien vuoro-
tyon vuoksi perheelld ei ehk& ole yhteista aikaa ateriointiin. Vanhempien olisi
kuitenkin hyva valmistaa ruoka valmiiksi odottaman nuoren ruokailuhetkea. Tar-
kedd on myds jokaisella aterialla tarjota vihanneksia ja jalkiruoaksi vaikka he-
delma. Vanhempien on hyvad muistaa, ettd eras vanhemmuuden tarkeimmista

tehtavista on hyvana esimerkkina oleminen.
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Vain kaksi kyselyyn osallistunutta nuorta vastasi, etteivat he syd lamminta ateri-
aa kotona. Perheen taloudellinen tilanne voi vaikuttaa siihen, jarjesteta&nko ko-
tona toista lamminté ateriaa. Kiire esimerkiksi harrastuksien pariin voi vaikuttaa
lampiman aterian syémiseen: joissain harrastavan nuoren perheissa voi olla
tapana syoda lammin ateria yhdessa vasta harjoitusten jalkeen, joissain per-
heiss& nuori sy6 aterian yksin. Kasvava nuori tarvitsee saanndllisen ateriaryt-
min, johon kuuluu aamupala, kaksi lamminta ateriaa, valipala ja iltapala, jotta

paivittdinen energiantarve tayttyisi.

9.2.6 Ruokavalintoja ohjaavat tekijat

Luvun 2.5 perusteella nuorten ruokavalintojen terveellisyyteen vaikuttavat eni-
ten seuraavassa jarjestyksessa: aiti, perhe, koulu, ystavét ja media. Toisaalta
luvussa 2.3 mainitut erityisruokavaliot voivat myos vaikuttaa nuorten tekemiin
valintoihin. Erilaiset ruoka-aineallergiat ja -yliherkkyydet seka uskonnolliset, eet-

tiset ja ekologiset tekijat voivat tuoda rajoituksia ruokavalintojen tekemiseen.

Opinnaytetyon tulosten perusteella yleisimmat vaikuttavat tekijat olivat nuoren
tunteet ja tarpeet seka ruokaan liittyvéat seikat. Nuori tekee eniten paatoksia va-
lintojensa suhteen hetkellisten tunnetilojensa, mieltymystensa ja nalan asteen
perusteella. Tarkeiksi koettiin myods ruuan maku ja ulkonaké. Jakosen (2005)
vaitostutkimuksen mukaan terveyteen liittyvat tekijat eivat useinkaan vaikuta
nuorten paatdksentekoon. Sen sijaan perustarpeet ja niiden tyydyttdminen ovat
etusijalla. Kuitenkin kyselyyn vastanneet nuoret kokivat my6s ruuan terveelli-

syyden ohjaavan valintojaan.

Perhe ja erityisesti aiti vaikuttavat eniten nuoren tekemiin terveellisiin ruokava-
lintoihin (Kauppinen 2008; Niskala 2006; Jakonen 2005). Kyselyyn vastannei-
den nuorten kolmanneksi suurin valintoihin vaikuttava tekija oli nuoren ymparis-
t6, joihin kuuluvat muun muassa koti ja koulu. limaisu Aiti toistui usean nuoren
vastauksissa. Taulun (2010) ja Niskalan (2006) mukaan usein vanhemmat paat-
tavat, mitd kotona syodaan. Vanhemmat myds huolehtivat perheen ruoka-
ainevarastojen taydentamisesta. Nuoren ruokailutottumukset ovatkin hyvin pit-

kalti 1ahtoisin kotiymparistosta. Jos halutaan vaikuttaa nuoren ruokailutottumuk-
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siin, on pyrittdva vaikuttamaan myos vanhempiin. Terveydenhoitajan tulisikin
tehda yhteisty6ta oppilaan vanhempien kanssa, mikali hanelle heraa huoli nuo-

ren ruokailutottumuksista tai painonhallintaan liittyvista asioista.

Koulussa nuoren vaikuttamismahdollisuudet ruokailuun ovat vahaiset. Nuori voi
kuitenkin kolmesti viikossa valita vaihtoehtoisen kouluaterian ja osallistua miel-
tymystensa mukaan koulun tarjoamaan maksulliseen vélipalatarjoiluun (Sai-
maan tukipalvelut ry a; Saimaan tukipalvelut ry b). Vaikka kotona ja koulussa
tarjottaisiinkin terveellisia aterioita, nuoret voivat toisaalta jattaa aterioiden osia
syomatta. Nuorten tunteet ja tarpeet vaikuttavat siihen, syodaanko tarjottu ateria

kokonaisena, osittain vai jatetddnkd ateria kokonaan syomatta.

Ymparisto-paadluokan alle kuuluvat myds kaverit. Erityisesti tyttjen valintoihin
vaikuttavat kaverit ja sosiaalinen paine (Kauppinen 2008). Kaverit voivat vaikut-
taa seka nuorten terveellisiin, ettd epaterveellisiin ruokavalintoihin. Voidaankin
pohtia, johtuuko tyttdjen vahainen maidon juonti siitd, etta kaveritkaan eivat juo
sitd. Opinnaytetydn tulosten perusteella nayttaisi silta, etté tytdt kuitenkin juovat

maitoa enemman kotona kuin koulussa.

Kyselyyn osallistuneet nuoret kokivat myos ajankayton vaikuttavan ruokavalin-
toihinsa. Kiireen vuoksi nuorilla ei ehké ole aikaa sydda terveellisesti. Toisaalta
taas tietyt harrastukset voivat edellyttad, ettd nuoret pitdvat huolta terveellisesta
ruokavaliosta ja riittavasta energiansaannista. Harrastustoiminta ja nuorten ur-
heiluharjoitukset painottuvat arki-iltoihin, jolloin nuoret eivat valttamatta syo yh-
teistd ateriaa perheensd kanssa. Jos yhteistd ruokailuhetkea ei jarjesteta, on
vanhempien vaikea varmistaa, syovatkd nuoret aterian kaikki osat (Niskala
2006).

Raha oli pienin paaluokka, joka muodostui nuorten vastauksista ruokavalintoihin
vaikuttavana tekijana. Seitsemasluokkalainen nuori on usein riippuvainen van-
hempiensa antamasta rahasta, silla omia tuloja heilla on harvoin. Tall6in nuoren
oman rahan maaré ja tuotteen hinta vaikuttavat siihen, mita nuori ostaa. Kaup-
pisen (2008) mukaan vanhemmat toimivat myds rahankayton rajojen asettaja-

na.
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9.3 Opinnaytetydn eettisyyden tarkastelua

Tutkimuksen ja myds opinnaytetyon tekoon liittyy paljon eettisia kysymyksia.
Tutkijan velvollisuus on olla selvilla tiedon kerddmiseen, kasittelyyn ja julkaise-
miseen liittyvistd periaatteista. Opinnaytetyota tehtdessa on tekijoiden oltava
huolellisia, tarkkoja ja avoimia koko tutkimusprosessin ajan pitden muiden tutki-
joiden saavutuksia arvossa ja ottamalla ne huomioon. Tama tarkoittaa muun
muassa, ettei toisten teksteja esitetd omana eli plagioida. Plagiointi on tekijan-
oikeuksien rikkomista. (Hirsjarvi ym. 2008, 23-26, 118, 332.) Tyon luotettavuu-
den kannalta on tarkead, etta opinnaytetyon tekijat osaavat lainata toisten teks-
teja seka merkita niiden lahteet oikein. Tyd tulee suunnitella, toteuttaa ja rapor-

toida yksityiskohtaisesti hyvan tieteellisen kaytanndén mukaisesti.

Lahtokohta tyon tekemiselle tulee olla ihmisarvon kunnioittaminen: Tutkimuk-
seen valitut saavat itse paattaa tutkimukseen osallistumisesta. Heilta tulee saa-
da suostumus sen jalkeen kun he ovat saaneet riittavasti informaatiota tutki-
muksen luonteesta. (Hirsjarvi ym. 2008.) Saatekirjeella varmistetaan, etta kyse-
lyyn osallistujat saavat tietdd tutkimuksen tarkoitukseen ja taustaan liittyvista
asioista riittavasti. Saatekirjeessa tulee myds kertoa, ettd vastausten kasittely
on luottamuksellista, eika vastaajan henkil6llisyys tule julki missdaan vaiheessa.
(Heikkila 2008, 62.) Tassa opinnadytetydssa saatekirje toimitettiin nuorille seka
heiddan vanhemmilleen suostumuslomakkeiden yhteydesséa (Liite 2, Liite 3).
Myds kyselylomake sisalsi saatteen (Liite 4), josta nuoret viela nakivat, mihin

olivat osallistumassa.

Tyo6ta tehtdessa on huomioitava objektiivisuus: Tutkijan suhde tutkittavaan ai-
heeseen ei saa nékya tuloksissa. Tuloksia ei myosk&&n saa manipuloida (Heik-
kila, 2009, 30). Tutkijan nakemykset vaikuttavat kuitenkin kysymysten asette-
luun ja tulosten analysointiin varsinkin ihmistieteissa. Talla tavoin saatu tieto on
riippuvainen tutkijasta. (Eriksson ym. 2007.) Opinnaytetyon tekijéiden on tunnis-
tettava omat arvonsa ja ndkemyksensa seka tiedostettava niiden vaikutus ty6-

hon.
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Sairaanhoitajan eettiset ohjeet velvoittavat hoitotyontekijoitd edistamaan terve-
ytta. Vaestolle tulee antaa terveytta koskevaa tietoa ja ihmiskunnan seka ter-
veydellisten ettd sosiaalisten elinolojen kehittdmista tulisi tavoitella. Pyrkimyk-
sena on ohjata ja tukea ihmisia heidan valinnoissaan, mutta viime kadessa ih-
minen itse maaraa ja on vastuussa omasta terveydestaan: Nuorta ei pida yrittda
saada omaksumaan terveyskayttaytymista auktoriteettiin tukeutumalla. Nuoren
tulisi kunnioittaa myds omia nakemyksiaan. (Leino-Kilpi & Valiméaki 2009, 186,
226.)

9.4 Opinnaytetydn yhteenveto

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa, mita seitsemasluokkalaiset
syovat arkena ja mitkd tekijat ohjaavat heidan ruokavalintojaan. Tulosten mu-
kaan seka aamupalasta ettd kouluruuasta jatettiin osia syomatta. Kyselyn tu-
loksista kavi ilmi, ettd suurin osa nuorista soi arkena lampiman aterian illalla.
Tyttdjen ja poikien syomistottumukset erosivat toisistaan: Tytot kayttivat poikia
vahemman maitotuotteita, mutta soivat poikia enemman marjoja, hedelmia ja
vihanneksia. Nuorten syomista ohjaavat paaosin tunteet ja tarpeet, toisaalta

myos terveellisyys, maku ja ulkonako vaikuttivat sithen, mitéa nuori syo.

Kyselyn tulokset vastasivat melko hyvin asetettuihin tutkimusongelmiin. Opin-
naytetyon tekijat olisivat kuitenkin halunneet saada selville enemman herkkujen
sekad juomien osuutta 7.-luokkalaisten ravitsemuksesta. Kyselyn tulokset ovat
samanlaisia monien teoriaosuudessa mainittujen tutkimusten kanssa. Pienen
otannan vuoksi tuloksia ei voida kuitenkaan yleistaa edes Lappeenrannan kaik-
kiin kouluihin. Kyselya voidaan korkeintaan pitaa suuntaa antavana. Opinnayte-
tyosta saattaa olla hyotya kyseisen koulun terveydenhoitajalle, kotitalousopetta-
jalle seka koulun keittion henkilokunnalle. Saimaan tukipalvelut Oy voi hyotya
opinnaytetydsta, esimerkiksi kouluruokailun suunnittelussa. Olisi hyva, jos esi-
merkiksi hedelmid olisi useammin jalkiruokavaihtoehtona. Myds terveystiedon

tunteja suunniteltaessa ty6sta saattaisi olla apua.

Opinnaytetyoprosessin aikana tekijat ovat tyoskennelleet tiiviisti yhdessa, ja

oppineet paljon yhteistyotaidoista. Tiivis tydskentely yhdessa ei aina ole ollut
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helppoa, vaikka prosessi on sujunutkin paaosin hyvin. Tydnjako opinnaytteen
tekemisessa on ollut tasapuolinen ja molemmat ovat auttaneet toisiaan vaike-
uksien edessa. Myo6s argumentointitaidot ovat kehittyneet, silla tekijat ovat aina
pyrkineet perustelemaan toiselle kantansa. Teoriatietoa hankittaessa ja sita
tyostaessa tekijat ovat kehittyneet tiedonhankkijoina. Tyon aiheesta on paljon
tutkimuksia, ja ajoittain oli haasteellista valita l&hteiksi vain kaikkein oleellisim-

mat ja tarkeimmat.

Opinnaytetyon kirjoittamisen ja tyostamisen myoéta tyon tekijoiden valmiudet
ovat kehittyneet: opinnaytetyon tekijat tuntevat suositukset ja asetukset seka
ravitsemuksesta ettéd kouluruokailusta, tyon tekijat ovat tutustuneet lakeihin ja
asetuksiin seka perehtyneet erityisesti murrosikaisen kehitykseen ravitsemuk-
sen nakokulmasta. Opinnaytteen Kirjoittajat tiedostavat terveyskasvatuksen
merkityksen esimerkiksi painonhallinnan, syomishairididen ja erityisesti ruoka-

valiosta johtuvien somaattisten sairauksien ehkaisyssa.

Toivottavasti opinndyte innostaa myos muita terveydenhuollon ja ravitse-
musalan opiskelijoita. Kyselya voisi kehittdé ja sen voisi toteuttaa useammassa
lappeenrantalaisessa koulussa, jotta saataisiin kokonaiskuva Lappeenrannan
nuorten ravitsemuksesta. Toisaalta olisi myds mielenkiintoista tietdd, ovatko
ravitsemustottumukset muuttuneet esimerkiksi parin vuoden paasta, kun kysei-
nen ikAryhma on 9.luokalla. Tyttdjen ja poikien maitotuotteiden seka vihannes-
ten, marjojen ja hedelmien syonti ei ole riittavaa. Jatkotutkimusaiheena voitaisiin
toteuttaa niiden vahaista kulutusta selittava laadullinen opinnaytetyd. Opiskelijat

voisivat toteuttaa myds erilaisia ravitsemusaiheisia teemapaivia kouluilla.

Kehittamisehdotus liittyy valipalakioskin pitdmiseen: Jos téllainen jo koululla on,
koulun keittibhenkil6kunta voisi yhdessa oppilaiden kanssa suunnata kioskin
tarjontaa terveellisemmaéksi. Jos valipalakioskia ei viela ole, koulu voisi testata
terveellisten valintojen kioskia. Tutut makeiset ja perunalastut voitaisiin — joko
osittain tai taysin — korvata terveellisilla vaihtoehdoilla kuten jogurteilla ja he-
delmilla. Talléin oppilaat voisivat esimerkiksi tulla koululle syomaan aamupalaa,
kun koulu alkaa vasta my6hemmin aamupaivalla, eikd kotona ole valttamatta

hyvaa aamupalaa tarjolla.
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Opinnaytetyoprosessin kautta tyon tekijat ovat kasvaneet ammatillisesti. Tekijat
ovat herkistyneet tunnistamaan nuorten ravitsemukseen liittyvid epékohtia ja
ymmartavat ennaltaehkaisyn ja varhaisen puuttumisen merkityksen osana kou-
luterveydenhoitajan ty6ta. Kasvavan ja kehittyvdn nuoren ravitsemus ja erityi-
sesti painonhallintaan liittyvat huolet tulevat olemaan kasvava haaste kouluter-
veydenhuollossa. Taman opinnaytetyoprosessin aikana opinnaytetyon tekijat
ovat hankkineet valmiuksia tyoskennella kouluterveydenhuollossa, jossa nuoren
arjen ja tottumusten ymmartadminen on tarkeaa. Nuoren ymmartaminen ja kuun-

telu on auttamisen avain.
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LAPPEENRANNAN KAUPUNKI VIRANHALTIJAPAATOS
Kasvatus- ja opetustoimi

Perusopetusjohtaja

09.09.2010 580/016/2010

§ 9/2010/KO/ tutkimuslupapé&atds

Asia

Hakija/vireillepanija
Liite

Paatos

Sovelletut oikeusohjeet

Muutoksenhaku

Jakelu

TUTKIMUSLUPAHAKEMUS, TIINA KUISMA JA MARJO
SOLISMAA

Tiina Kuisma ja Marjo Solismaa
Tutkimuslupahakemus
Myénnén tutkimusluvan.

Tutkimuksen tekijan tulee hankkia my&s huoltajalta lupa alle
18-vuotiaiden haastatteluun, kuvaamiseen seka havainnoin-
tiin. Tutkimuksen tekijat eivat saa kayttaa tutkimuksen aika-
na saamiaan salassa pidettavia tietoja lapsen tai hénen la-
heistensa vahingoksi tai halventamiseksi tai sellaisten mui-
den etujen loukkaamiseksi, joiden suojaksi on sdadetty sa-
lassapitovelvollisuus. Tutkimuksen tekija ei saa luovuttaa
salassa pidettavia henkilétietoja sivulliselle. Tutkimuksen te-
kijan tulee toimittaa maksutta tutkimusraportista yksi kappa-
le hallintotoimistoon.

Kasvatus- ja opetustoimen johtosdanto 14 §
Kasvatus- ja opetustoimen toimintasaanto 9 §

Tahan paatdkseen voi hakea muutosta. Ohje oheisena.

/Z— Z’ _'/ P
ri Routti
perusopetusjohtaja

Kuisma Tiina

Paatos on lahetetty postitse asianosaiselle & .. 2010.
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ISaimaan

ammattikorkeakoulu Syksy 2010

Sosiaali- ja terveysala SAATE

Hyvé seitsemasluokkalainen ja huoltaja

Olemme terveydenhoitajaopiskelijoita Saimaan ammattikorkeakoulusta ja
teemme opinndytetyota seitseméasluokkalaisten arkiravitsemustottumuksis-
ta. Opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa oppilaiden ravitsemustottu-
muksia ja valintoihin vaikuttavia tekijoita kotona, koulussa ja vapaa-ajalla.
Opinndytetyohon liittyva kysely toteutetaan koulun henkilékunnan maarit-
tdman oppitunnin aikana Sammonlahden koululla viikon 46 aikana.

Nuoren osallistuminen kyselyyn on ensiarvoisen tarkedd. Tyomme tavoit-
teena on kehittdd kouluterveydenhoitajan tyomenetelmid. Kyselyn tuotta-
maa tietoa hyddynnamme opinndytetydssa ja sen pohjalta laadimme ter-
veydenhoitajan kayttoon tarkoitetun ravitsemusmittarin.

Koulu arpoo luokat, jotka vastaavat kyselyyn. Meille, opinnédytetyon teki-
joille, ei misséan vaiheessa paljastu kyselyyn vastanneet luokat, sill& koulu
varmistaa vastaajien henkil6tietojen salassa pysymisen. Kyselyn vastauk-
set pysyvat salassa myos opettajilta, silld oppilaat saavat kyselylomakkeen
mukana suljettavat vastauskuoret. Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtois-
ta.

Koska kyselyyn osallistujat ovat alaikaisia, olemme velvoitettuja anomaan
huoltajan suostumusta vastaamiseen. Pyyddmmekin teitd palauttamaan
liitteend olevan suostumuslomakkeen allekirjoitettuna 12.11. mennessa
oppilaan mukana luokanvalvojalle.

Toivomme, ettd mahdollisimman moni saisi osallistua. Vastaamme mielel-
lamme opinndytety6hon liittyviin tiedusteluihin.

Mukavia syyspaivia!

Tiina Kuisma Marjo Solismaa
terveydenhoitajaopiskelija terveydenhoitajaopiskelija
puh. puh.

tiina.kuisma@student.saimia.fi marjo.solismaa@student.saimia.fi
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A! Saimaan
ammattikorkeakoulu
Sosiaali- ja terveysala Syksy
2010
SUOSTUMUS

Olen saanut riittavasti tietoa tasta seitsemasluokkalaisten ravitsemustottumuksia koske-
vasta opinndytetydstd ja olen ymmaértanyt saamani tiedon. Suostun osallistumaan t&dhén
tutkimukseen.

Paikka ja aika Oppilaan allekirjoitus

Alaikéisen huoltajan allekirjoitus

Tiina Kuisma Marjo Solismaa
terveydenhoitajaopiskelija terveydenhoitajaopiskelija
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Saimaan

ammattikorkeakoulu

RAVITSEMUSKYSELY 2010
Hyva seitsemasluokkalainen!

Opiskelemme terveydenhoitajiksi Saimaan ammattikorkeakoulussa ja teemme opinnaytetyon seit-
semasluokkalaisten ravitsemustottumuksista ja valintoja ohjaavista tekijdista. Vastaukset kasitel-
laén luottamuksellisesti, eiké henkildllisyytesi tule julki misséén vaiheessa. Kyselylomakkeen tayt-
tdmiseen kuluu aikaa noin viisitoista minuuttia.

Voit pyytéa opettajaltasi tarvittaessa apua lomakkeen tayttamisessa.

Kiitos vastauksestasi!
Terveydenhoitajaopiskelijat
Tiina Kuisma
Marjo Solismaa

A) PERUSTIEDOT
Rastita oikea vaihtoehto.

1. Sukupuoleni 2. Syntyméavuoteni 3. Pituuteni ja painoni
(merkitse numeroin)
O Mies [0 1996
cm
OO Nainen O 1997
0 1998 kg

0 muu, mika?

4. Painan mielestani

O liilan vahan
[0 sopivasti
O liian paljon
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B) KOULURUOKAILU
Rastita oikea tai sopivin vaihtoehto.

5. Osalllistun kouluruokailuun

[J en koskaan [0 3-4 kertaa viikossa
0 1-2 kertaa viikossa O viisi kertaa viikossa

6. Useimmiten kouluateriani koostuu seuraavista (voit rastittaa useamman kohdan)

0 paaruoka O vesi
[0 salaatti O muu, mika?
O leipa

O maito/piima

7. Syoén valipaloja koulussa

O en koskaan [ viisi kertaa viikossa
O 1-2 kertaa viikossa O useita kertoja paivassa
0 3-4 kertaa viikossa

C) KOTIRUOKAILU ARKISIN
Rastita oikea tai sopivin vaihtoehto.

8. Sydn aamupalan

O en koskaan O 3-4 paivana viikossa
O 1-2 paivana viikossa O viitena paivana viikossa

9. Aamupalani useimmiten koostuu seuraavista (voit rastittaa useamman kohdan)

O kahvi, tee O puuro

0 maito OO0 murot, myslit

O mehu O jogurtti, viili

O vesi O hedelmat, marjat, vihannekset
O leipa O muu, mika?




10. Paivallisella syén useimmiten

O lampiman aterian yhdessa perheeni kanssa
O lampiman aterian yksin

[0 en syo varsinaista ateriaa

O en syo6 kotona

D) RUOKAILU YLEENSA ARKISIN
Rastita sopivin vaihtoehto.

11. Vélipalani useimmiten koostuu seuraavista (voit rastittaa useamman kohdan)

O virvoitusjuomat
[0 sokerittomat virvoitusjuomat

[ energiajuomat
O mehut
O vesi

O makeiset, suklaa

O hedelmat, vinannekset

O perunalastut, suolapahkinat
O leivonnaiset, keksit

O leipa, séampyla
O muu, mika?
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12. Mieti arkiruokailuasi koulun jalkeen viimeisen kuukauden ajalta. Rastita sopivin vaihtoehto

kullakin rivilla.

Useammin
Ssyon/j Harvemmin tai | 1-2 kertaa 1-2 kertaa | Lahes joka | Kerran 2-3 kertaa | kuin kolme
yon/juon en koskaan kuukaudessa | viikossa paiva péivassa péaivassa kertaa pai-
vassad
Leipda
Makkaraa
Juustoa
Kinkkua tai kalk-
kunaleiketta

Myslid, muroja

Puuroa

Maitoa tai piimaa

Jogurttia tai viilia

Liha-, kala-, kana-
tai kasvisruokaa
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Sva / Harvemmin tai | 1-2 kertaa 1-2 kertaa | Lahes joka | Kerran 2-3 kertaa
yon;/juon en koskaan kuukaudessa | viikkossa paiva paivassa paivassa

Marjoja tai hedel-
mia

Kasviksia

Jaatel6a tai vanu-
kasta

Rahkaa

Kiisselia

Mehua, virvoitus-
tai energiajuomaa

Makeisia, suklaata

Pullaa, keksejs,
leivonnaisia

Munkkeja tai viine-
reita

Pitsaa tai kebabia

Lihapiirakoita tai
hampurilaisia

Perunalastuja tai
ranskanperunoita

Taytettyja
patonkeja

(Ravitsemusterapeuttien yhdistys ry. Suurenmoinen nuori. 2009. s. 37. Mukaillen.)

E) VALINTOJA OHJAAVAT TEKIJAT

Luettele.

13. Viisi tarkeinta tekijaa, jotka vaikuttavat siihen mita syon.

1,

2.
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‘! Saimaan
ammattikorkeakoulu

Sosiaali- ja terveysala SAATE

Syksy 2010

Hyvé opettaja

Olemme terveydenhoitajaopiskelijoita Saimaan ammattikorkeakoulusta ja
teemme opinndytetyota seitsemasluokkalaisten arkiravitsemuksesta. Opin-
naytetyon tarkoituksena on kartoittaa oppilaiden ravitsemustottumuksia ja
valintoihin vaikuttavia tekijoita kotona, koulussa ja vapaa-ajalla. Opinnay-
tetyohon liittyva kysely toteutetaan koulun henkilokunnan maéarittaman
oppitunnin aikana Sammonlahden koululla.

Nuoren osallistuminen kyselyyn on ensiarvoisen tarkeda. Tyomme tavoit-
teena on kehittdd kouluterveydenhoitajan tyomenetelmia. Kyselyn tuotta-
maa tietoa hyddynndmme opinndytetydssa ja sen pohjalta laadimme ter-
veydenhoitajan kayttoon tarkoitetun ravitsemusmittarin.

Koska kyselyyn osallistujat ovat alaikaisia, olemme velvoitettuja anomaan
huoltajan suostumusta vastaamiseen. Toivomme, ettd vanhemmille ja op-
pilaille tarkoitettu saatekirje suostumuslomakkeineen jaetaan oppilaille
viimeistdan 5.11. Mikali oppilaita on poissa jakamisen aikana, toivomme
luokkatovereiden toimittavan asiakirjat heille. Pyyddmme oppilaita palaut-
tamaan liitteend olevan suostumuslomakkeen luokanvalvojalle perjantai-
hin 12.11. mennessa. Télldin kysely voidaan suorittaa viikon 46 aikana
(15.-19.11.2010).

Toivomme, ettd mahdollisimman moni osallistuisi kyselyyn. Siksi onkin
tarkeaa painottaa oppilaille, ettd he muistavat palauttaa allekirjoitetut suos-
tumuslomakkeet ajoissa koululle.

Vastaamme mielelldmme opinnéytetydhon liittyviin tiedusteluihin.

Mukavia syyspéivial

Tiina Kuisma Marjo Solismaa
terveydenhoitajaopiskelija terveydenhoitajaopiskelija
puh. puh.

tiina.kuisma@student.saimia.fi marjo.solismaa@student.saimia.fi
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ISaimaan

ammattikorkeakoulu Syksy 2010
Sosiaali- ja terveysala SAATE
Hyvé opettaja

Ravitsemuskysely toteutetaan viikolla 46 koulun maarittdaména ajankohtana. Kysely
voidaan toteuttaa esimerkiksi seuraavilla tavoilla:

1.

Kysely toteutetaan auditoriossa tai suuressa luokassa, johon mahtuvat kaikki kyse-
lyyn osallistuvat oppilaat. N&in pystytaan helpoiten erottelemaan kyselyyn osallistu-
vat niistg, jotka eivéat saa osallistua.

Kysely toteutetaan oppitunnin lopussa erillisissa luokissa. Niit4 oppilaita, jotka eivét
osallistu kyselyyn, pyydetaan poistumaan luokkatilasta. N&in kyselyyn osallistuvat
saavat vastaamisrauhan.

Kysely toteutetaan oppitunnin aikana, niin etta kaikki oppilaat, riippumatta kyselyyn
osallistumisesta, ovat lasna. Talloin kyselytilanne tulee rauhoittaa ja vastaajien yksi-
tyisyys taata.

Mielestdmme paras tapa toteuttaa kysely on ensimmainen vaihtoehto. Tallin koko
kysely voidaan suorittaa yhdelld kertaa. Vastaajille on taattu vastaamisrauha, eiké ti-
lanteessa ole hairiotekijoita (esimerkiksi kyselyyn osallistumattomat oppilaat). Jos
teidan mielestanne kysely olisi helpoin toteuttaa jollain muulla tavalla, annamme teil-
le vapaat kadet.

Ohjeita kyselytilanteen toteuttamiseen:

Kyselyn alkaessa oppilaiden tulee istua rauhallisesti omilla paikoillaan.

Opettaja jakaa jokaiselle kyselylomakkeen kuorineen ja pyytdéd oppilaita lukemaan
tarkasti kyselyn ohjeistuksen ennen vastaamista.

Opettajan tulee erikseen painottaa, ettd kuhunkin kysymykseen tulee vain yksi vasta-
us, ellei ohjeissa toisin mainita. Vastaus tulee laittaa 1ahinna totuutta olevaan vaihto-
ehtoon, eika esimerkiksi vastausten valille (ks. kohta 12).

Kyselyn aloittavat kaikki samaan aikaan opettajan luvalla. Toivomme, ettd oppilaat
tayttavat kyselyn ajatuksella. Vastaamiseen kuluu aikaa noin 15 minuuttia. Kyselyyn
vastataan nimettomana.

Opettajat voivat tarvittaessa selventad kyselyyn liittyvissa epéselvissa kohdissa oman
taitonsa mukaan.
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e Kun oppilas on vastannut kyselyyn, han sulkee sen kuoreen ja istuu paikallaan niin
kauan, kunnes kaikki ovat saaneet vastattua.

e Oppilas palauttaa suljetun kuoren opettajan luona olevaan laatikkoon.

o Kyselyt vied&an rehtorin kansliaan, josta me kdymme ne hakemassa viikon 47 alussa
tai kun kyselyt ovat valmiit.

Jos kaipaatte selvennysta ohjeistuksiin, toivomme, etté otatte meihin yhteytta.

Kiitamme teitd yhteistyosta.

Tiina Kuisma Marjo Solismaa
terveydenhoitajaopiskelija terveydenhoitajaopiskelija
puh. puh.

tiina.kuisma@student.saimia.fi marjo.solismaa@student.saimia.fi
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