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Opinnéaytetyon tarkoituksena oli luoda ravitsemuspuuhakirja: kohderyhména
kolmasiuokkalaiset. Ravitsemuspuuhakirjan tarkoituksena on vaikuttaa
yhdeksdnvuotiaiden koululaisten tekemiin ruokailuvalintoihin positiivisella ja terveytta
edistavalla tavalla. Ravitsemuspuuhakirjan tietojen perusteena on kéytetty Valtion
ravitsemusneuvottelukunnan laatimia ravitsemussuosituksia (2005). Myts
Kouluterveydenhuolto (2002) oli viitekehyksen keskeisimpié 1ahteit.

Ravitsemuspuuhakirja on mustavalkoinen lukuun ottamatta kansisivua.
Ravitsemuspuuhakirjassa tieto on sisdllytetty tarinaan. Aiheiksi valittiin "Viisi ruokaitua
paivassa”, "Lautasmalli” seké "Vitamiinit A, B, C ja D", Jokaisesta aiheesta on
tietolaatikko, jossa on kerrottu varsinainen asiateksti. Liséksi jokaisesta aiheesta on
eritasoisia tehtavia, joiden oikeat vastaukset ovat puuhakirjan viimeiselld sivulia.
Ravitsemuspuuhakirjaan on myds liitetty ruokaohjeita, joita lapset voivat kokeilla
vanhempiensa kanssa,

Ravitsemuspuuhakirja koekaytettiin ensin neljélla 9-vuotiaalla. Valmis puuhakirja
testattiin Jokipuiston alakoulussa Sipoossa 20 kolmasluokkalaisella lokakuussa 2006.
Palautteet oppilailta kerattiin palautelomakkeella, joka sisélsi suljettuja ja avoimia
kysymyksid. MyOs kyseisen luokan opettajalta seké koulun rehtorilta pyydettiin
palautetta omalla palautelomakkeella. Tulokset olivat positiivisia: lapset pitivat
puuhakirjasta, ja seké opettaja ettd rehtori kokivat puuhakirjan olevan kaytdnnollinen ja
soveltuvan apuvélineeksi ravitsemuskasvatuksessa. Suurin osa oppilaista koki
saaneensa tarpeeksi tietoa "Vitamiinit’-osiosta. Riittamattdémimmaksi osioksi nousi
oppilaiden vastausten perusteella "Lautasmalli”. Kuitenkin ainoastaan yksi oppilas
kirjoitti toivoneensa lis&a tietoa tastd osiosta. Lahes kaikkien palautteiden perusteelia
puuhakirjan kieli oli ymmarrettévaa ja helppolukuista, mutta muutaman oppilaan
mielesta se sisélsi joitakin vaikeita sanoja. Kuvien méaari oli enemmiston mielesta
riittava.

Jatkossa Ravitsemuspuuhakirjaa voisi kehittds edelleen ja muockata lapsilie vaikeita
sancja helpommin ymmarrettdviksi. Puuhakirjan "Lautasmalli’- ja "Viisi ruokailua
paivassd” — osioihin voisi lisata tietoa ja mahdollisesti tehtavia.

Asiasanat: lautasmalli, ravitsemussuositukset, puuhakirjat, kouluikiiset, ravitsemus,
terveyden edistdminen, yhdeksanvuotias
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The purpose of thesis was to create a nutritional activity book for children on the third
class. The intention of the thesis was to promote the health of nine-year-old children by
positively affecting on their eating habits. The information in the nutritional activity book
was based on the Finnish nutrition recommendations of the National Nutrition Council
(2005). In addition to the nutritional recommendations Kouluterveydenhuolto {School
health care) (2002) was used as one of the main sources when writing the theoretical
frame of reference.

The Nutritional activity book is colourless excluding the title page. The nutritional
information is included in a story. “Five meals a day”, “The Vitamins” and “Plate model"
were selected as themes. About each theme there was an information box where the
actual data was told. There were also multilevel tasks and the right answers were
located in the end of the activity book. The Nutritional activity book also included some
food recipes which the children can try with their parents at home.

The activity book was piloted with four nine-year-olds. The completed version of the
Nutritional activity book was tested in Sipoo in the primary school of Jokipuisto in
October 2006. The test group consisted of 20 pupils. The evaluation of the activity
book was accomplished by asking the pupils for feedback with a form. Feedback was
also asked from the class teacher and furthermore the headmaster of the school. The
results were positive: the children appreciated the activity book and it was considered
practical and applicable as an instrument of nutritional education. Most of the pupils
considered information of the “Vitamins” —part sufficient. The most inadequate part of
the activity book was the “Plate pattern”. However only one pupil wished for more
information on this part. In the nutritional activity book language was readable but
some words were difficult. The majority thought that the illustration was adequate.

In the future the nutritional activity book could be further developed by adding more
information and perhaps some tasks in “The vitamins” and “Five meals a day” —parts.
Also the language could be worked on to be easier.

Key words: Plate pattern, nutritional recommendations, activity book, nutrition of school
aged children, health promotion, nine-year-old




SISALLYS

1 JOHDANTO ...ttt en s ebe st beess e saee s e stastneeeen 5
2 TERVEYSKASVATUS ALAKOQULUSSA ..ottt 6
2.1 Terveyskasvatuksen menetelmét alakoulussa.........ccccocceeiniirinienn o, 6

2.2 Yhdeksanvuotias Koululaingn ...............cceccviveeiiieceeceseese st 8

2.3  Kolmasluokkalaisen ruokailu koulussa ja kotona.......ccecvveevveeeeeveeen. . 10

3 LAPSEN RAVITSEMUS .....oiiiiitieit ettt scnn e s ran vt enan e 12
3.1 RavitsemussUOSItUKSEL.........coccociiriciiir e 12

3.2  Ruockaympyrd ja lautasmalli...............cc.oveir et 13

3.2.1  Hiilihydraatit ja ravintokuidut .........cc.ocoeeiiie i, 14

3.2.2  Protelinit..........ccoeees PP U VTR PSP 15

32,3 RASVAL ..ot 16

32,4 SUOIA .ot s 17

0 3.2.5  Vitamiinit ja Kivennaisainget .............ccccceieiiiiiicce e, 17

3.3 Suomalaisten lasten ravitsemusongelmia...........coccoiveiiiiceeeece e, 20

3.3.1  Hammashaitat..........coovveeiiiee e 20

3.3.2  Lasten ihavuus.......c.covieiiiiieec et 21

3.3.3  Lasten syOmIShAIMOMA .......cc.coovereeerieeeseeee e e ee s s ees e 22

4 TYON TOTEUTUS JA ARVIOINT ..o seeeeet oo enee e, 24
4.1 Kuvaus RavitsemuspuuhaKirasta..........ccovveiiiiiiceen e 24

4.2 Ravitsemuspuuhakirjan arviointi........ccoeeeciiiiii 27

5 POHDINTA st e b e e e s et e enee s e e et anensens 29
LAHTEET ..ottt sscss s s sae et e en e ntone s e 32
LT TEET oot e e e s e s et bee e cae et e s e e st e e rn e et aensen 37
Liite 1 Ravitsemuspuuhakirja kolmasluokkalaisille................cocvveveevveeerre 38

Liite 2 Palautelomake 1apsille..........cc..eoeoiiniiiiiiiiiiceee e 56

Liite 3 Palautelomake opettajalle ja rehtorille................cccoooveiioe i, 57




1 JOHDANTO

Terveydenhoitajien kouluterveydenhuollossa kayttéamista
terveydenedistdmismenetelmista yleisimpia ovat henkilékohtainen keskustelu ja
jaettavan kirjallisen terveyskasvatusmateriaalin kaytté (Pietild, Eirola & Vehvildinen-
Jutkunen 2002: 160). Uusimpien terveystutkimusten mukaan suomalaisten
ravitsemustottumusten kehitys parempaan suuntaan néayttda pysahtyneen ja
epaedullisiakin ilmiditd on nakyvilld. Muun muassa virvoitusjuomien kulutus on
kasvanut ja moni nuori sy6 makeisia paivittdin. Omalla terveyskayttaytymiselléan
jokainen voi ratkaisevasti vaikuttaa omaan terveydentilaansa. Luontevimmin terveytts
edistavat elaméntavat opitaan jo lapsena, ja niilia luodaan perusta terveydelle. Jo
ensimmadisiné kouluvuosina vastuu ruokailusta siirtyy vanhemmilta lapselle itselleen,
vaikka pieni koujulainen tarvitseekin aikuisen tukemaan rii{tévaa ja tasapainoista
syOmisté. (Hasunen, Kalavainen, Keinonen, Lagstrom, Lyytikdinen, Nurttila, Peltola &
Talviala 2005: 18; Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2003: 28.)

Koulujen terveyskasvatuksessa pyritddn tukemaan koululaisten minén kehitysti ja
heidén kykyaén tehda tarkoituksenmukaisia paatcksia ja valintoja eldmassaan.
Tarkoituksena on vaikuttaa koululaisten terveystietoihin, -asenteisiin ja
kayttéytymiseen seké opettaa elaméantapojen terveydellisia syy-seuraussuhteita.
Kouluik&isille suunnattu terveyskasvatus on yhteisty6ta koulujen,
kouluterveydenhuolion, oppilaiden ja heiddn vanhempiensa kanssa, jossa oppilaiden

omaa osallistumista korostetaan. (Terho 2002b: 406-411.)

Opinnaytetydn tarkoituksena on suunnitella ja toteuttaa ravitsemuspuuhakirja
kolmasluokkalaisille. Puuhakirjan tavoitteena on tukea kouluissa toteutettavaa
ravitsemuskasvatusta ja motivoida kouluikaisia terveelliseen ruokailuun seka vaikuttaa
niin lapsen kuin myos koko hdnen sosiaalisen verkostonsa hyvinvointiin antamalla

tietoa oikeasta ravitsemuksesta.




2 TERVEYSKASVATUS ALAKOULUSSA

Perusopetuksen tulee huolehtia koko ikdluokasta. Useat lait ja asetukset saatelevéat
perusopetusta. Naitd ovat muun muassa perusopetuslaki (638/1998) ja
valtioneuvoston asetus (1435/2001). Perusopetuksen opetussuunnitelman perusteet
on laatinut Opetushallitus. Perusopetuslakiin sisallytettiin 1453/2001 asetuksessa
terveystiedon opetus, jonka tulee tuntijakoasetuksen mukaan olla integroitua muihin
aineisiin. (Finlex 1998; Finlex 2001.) Kulmakivina kouluikiisten terveyden
edistdmisessa ovat itsetunnon tukeminen, eldamanhallintataitojen opettaminen,
ihmissuhde- ja sukupuolikasvatus, lapsen kasvun ja kehityksen edistdminen, likunnan
lisGdminen ja ravitsemuskasvatus (Koponen, Hakulinen & Pietila 2002: 101).
Kolmannella luokalla terveystietoa ja ravitsemusta opetetaan ympéaristo- j'a

luonnontiedon yhteydessa (Peltonen 2003: 29).

2.1 Terveyskasvatuksen menetelméat alakouiussa

Terveyskasvatus kuuluu olennaisesti terveyden edistamiseen, jonka koulussa
toteutettavia osia ovat esimerkiksi kouluterveydenhuolto, kouluruokailu,
ravitsemusopetus ja kotitalousopetus. Terveysongelmien ehkaisy perustuu
terveyskasvatukseen, jossa terveys késitetddn jatkuvasti kehittyvana jatkumona.
Terveyskasvatus tahtda lasten kasvun ja kehityksen turvaamiseen antamalla tietoa
terveytts edistavista eldaméntavoista ja tottumuksista seké antaa heille fyysisen,
psyykkisen ja sosiaalisen terveyden lahtdkohdat. Sen tarkoituksena on myés liséta
ihmisten motivaatiota huolehtia hyvasté ravitsemuksesta seké ohjata heitd sydmaan
ravitsemussuositusten mukaisesti. Terveystiedon opetuksessa kerrotaan myds
sairauksista. Terveyteen liittyvia tietoja ja taitoja pyritdan kehittamaan yhdessa
oppilaiden, heidén perheidensa seké koulun ja kouluterveydenhuollon kanssa
moniammatillisessa yhteistydssa. (Lempidinen 2004: 116; Hyssala 2003; 17, Lahti
2003: 43; Terho 2002a: 21; Terho 2002b: 405-409; Valtion ravitsemusneuvotielukunta
2003: 28, 40.) Lapsen tervettd kasvua tuetaan koulussa yksilovastaanoton ohella
erilaisina ryhmatoimintoina, terveydenhoitajan tai ladkarin pitadmina oppitunteina,
koulun terveyskampanjoina, teemapéivind ja vanhempainiltoina (Koponen ym. 2002:
103).




Koululaisten ruokailutottumukset ovat saaneet kouluterveydenhuollon ammattilaiset
huolestumaan ja kiinnittdmaan huomionsa terveyskasvatusmenetelmien kehittamiseen
(Peltonen 2003: 29). Kehittamista ja tukea kaipaavat erityisesti kouluruokailu sek
muut ravitsemuskasvatuksen menetelmat, silld tarpeeksi tehokkaalla, organisoidulla ja
varhain aloitetulla ravitsemuskasvatuksella voidaan vahentaa tulevia ravitsemukseen

littyvia ongelmia (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2003: 40-41).

Moniammatillisen yhteisty6n edellytyksens on koulun terveydenhoitajan ja ladkarin
laaja-alainen tietotaito lasten ja nuorten kehityksestd, terveydesta ja riskeista seka
niiden ehkaisysté, hoidosta ja kuntoutuksesta. Yhteistyon kannalta tarkeita
ominaisuuksia kouluterveydenhoitajille ja -ladkérellle ovat myds hyvét yhteistyd- ja
vuorovaikutustaidot. (Terho 2002a: 21; Terho 2002b: 406-409; Hysséld 2003:; 17;
Nordblad 2003: 20; Lahti 2003: 43; Valtion ravitsemusneuvotteiukunta 2003; 28, 40.)

Pietilan ym. (2002: 166) mukaan terveyden edistédmisessé tulee kayttaa
henkilckohtaisen keskustelun lisdksi myds muita terveysneuvontamenetelmis.
Erityisesti tarvitaan entistd enemmén toiminnallisen ja vuorovaikutuksellisten
menetelmien kayttéa. Terveyskasvatuksen tulee olla neuvottelevaa ja
moralisoimatonta, sillé lapset helposti vastustavat autoritaarista, ylhaalts annettua
opetusta (Lempidinen 2004: 116; Nordblad 2003: 20; Terho 2002b: 406-411). Aikuiset
voivat tehda itse omat ratkaisunsa annetun tiedon perusteella, mutta lasten
terveydelliset paatokset vaativat aikuisten tukea ja opastusta (Hasunen ym. 2005: 54).
Lapsiperheen ravitsemusneuvontaan kannattaa panostaa, silld yleensa he ovat
halukkaita kehittdmaan ruokatottumuksiaan (Paganus 2004: 127).

Ravitsemusvalistus, -opetus ja -neuvonta voi olla monimuotoista, mutta sen tulee olla
havainnollista ja kdytdnndnlaheistd seka hyddynnettévissé ihmisten jokapaivéisessa
elamassa. Ravitsemusneuvonnassa kdytettavan kielen tulee olla arkikielta
ymmartamisen helpottamiseksi. (Hasunen ym. 2005: 54; Torpstrém & Paganus
2005:354-355; Shemeikka 2005: 358.) Ravitsemuskasvatuksessa pyritaan mm.
lihavuuden ja sydmishairididen ehkéisyyn (Koponen ym. 2002: 101).




Lapsen terveys lahtee ensisijaisesti perheestd, jossa lapsi oppii reaktiotavat, asentest
ja elamisen mallit. Perheestd lapsi saa vahvasti vaikutteita itsetuntoon ja
mielenterveyteen. Myos yhteiskunnan arvot ja terveyskésitykset, ruoantuotannon
eettiset seikat, valmistuskustannukset, -alka ja -taidot vaikuttavat perheiden
ravitsemukseen. Naita tietoja hyddynnetddn ravitsemuskasvatuksen suunnittelussa
ladketicteellisten ja biologisten faktojen lisaksi. (Hasunen ym. 2004: 54; Terho 2002b:
406-409.)

2.2  Yhdeksédnvuotias koululainen

Kouluidlla tarkoitetaan aikaa lapsen koulunkdynnin aloituksesta murrosian alkuun asti.
Suomessa koulunaloitusiké on seitseman vuotta. (Katajamaki 2004: 72.)
Yhdeksanvuotiaan kokemukset littyvét hyvin vahvasti yksilditymisprosessiin. Lapsi
iimaisee selkeésti, mitkd hanen mielipiteensa ja oikeutensa ovat. {Dunderfelt 1997:
87.) Yhdeksénvuotiaalle ystavyyssuhteet ovat tarkeitd. Ne perustuvat samaistukseen
ja ovat merkittavia lapsen identiteetin kehittymiselle. On tyypillista, ett lapsi keskittyy
ystavyyssuhteissaan ja harrastuksissaan oman sukupuolen edustajiin. (Laine
2002:108.)

latenssivaiheella tarkoitetaan Freudin kehittdmén perinteisen psykoanalyyttisen
teorian mukaan 5-12 vuoden iké4. Latenssivaiheessa lapsen yliming ja minaihanne
kehittyvét voimakkaasti. Lapsen minén kehitykseen vaikuttavat biologisten ja
psyykkisten ominaisuuksien lisaksi aikuissuhteet: esimerkiksi vanhempiin ja koulun
opettajiin. {Tamminen 2004: 42-48.) Kouluikiinen kokee kehityskrilsissd4n ahkeruuden
ja alemmuuden tuntoja. Erilaisista tehtévista selviytymélld lapsi kartuttaa koulussa
saamiaan tietoja ja taitoja. Tama lis&a lapsen oman hallinnan kokemusta. Kasvatus,
oma oppiminen, patevyys ja osaaminen ovat kehityksen peruskivid. Latenssivaineessa
olevat lapset ovat usein hyvin herkkia kritiikille. Positiivisten onnistumisten,
pystyvyyden ja patevyyden kokemusten kautta lapsi kehittéé itsekritiikkia ja kykenee
_vastaanottamaan kritiikkia my0s toisilta. (Laine, Ruishalme, Salervo, Sivén & Valimaki
2004: 85; Tamminen 2004: 42-46.) Oppimiskykyyn ja mydnteiseen minikuvaan
vaikuttavat positiivisesti opettajien ja koulun henkilékunnan kuunteleva ja kannustava




asenne {(Lempidinen 2004: 116),

Yhdeksanvuotias hallitsee viikonpaivat ja kuukaudet. Han kykenee leikkimaan
itsekseen ja lukee mielelldan. Kouluikaiset lapset hybtyvat kirjoista; he oppivat uusien
kokemusten ja tarinoiden kautta. Kirjallinen materiaali mahdollistaa asian pariin
palaamisen uudelleen, tarjoten lapselle tilaisuuden sdadelld itse omaksumansa tiedon
vauhtia ja maaraa. (Hiitola 2004; 140-141.) Lapsi voi ottaa osaa pieniin kotiaskareisiin,
miké edesauttaa hénen kehittymistadn vastuuntuntoiseksi perheenjaseneksi. Kotity6t
tukevat osaltaan myds osallistumisen tunnetta. Ruoan laitosta ja leipomisesta voi
muodostua koko perheen harrastus. (Katajamaki 2004: 73; Jarasto & Sinervo 1998:
98.) Kouluikéisen fyysinen kasvu on melko tasaista painon lisddntyesséa noin 2,5 kiloa
ja pituuden noin 5 senttimetria vuodessa. Téssé idssa lapsi myds vankistuu fyysiselté
ominaisuudeltaan. Se nakyy mm. urheiluharrastuksissa, jotka saavat kilpailullisempia
muotoja. (Dunderfelt 1997: 88.) Lapsi liikkuu jatkuvasti ja kouluuniahtijan kémpelyys
jaa pois, kun motoriset taidot harjoittelun my6té karttuvat. 10-vuotiaan silman ja kéden

yhteistyd on hyvaa ja muistuttaa jo aikuisen kadenjélked, (Katajamaki 2004: 72.)

Lapsi tutkii itseaan kriittisesti ja alkaa kiinnittdd huomiota yhad enemmén ulkondkdénsa.
Oman sisdisen maailman voimistuminen ja konkretisoituva ajattelu herattavat yha
vahvemman tunnon omasta itsendisyydesta, erilaisuudesta. (Dunderfelt 1997: 87.)
Lapsi huomaa vanhempiensa tavallisuuden eiké pida heitd ena téaydellisind. Han
saattaa havetd vanhempiaan. Suhteet ulkopuolisiin aikuisiin korostuvat eika
vanhempien tule kieltad sitd. (Laine 2002:106.) Lapsi ei vield kykene hahmottamaan
kovin monimutkaisia asiakokonaisuuksia. Vanhempien tehtdvani onkin auttaa ja tukea
lasta hanen itsendistymisponnisteluissaan, silld lapsi tarvitsee vanhempiensa
huolenpitoa ja heidan suojaavaa ihmissuhdepiiriéinsa. (Dunderfelt 1997: 88.)

Alakouluaikaa voidaan pitda tarkeédna kehitysvaiheena. Silloin syntyvit arvot, ihanteet
ja toiminnot ovat keskeisia koko kehittymisen kannalta. (Laine 2002: 107.) Toveripiirilla
ja mainonnalla on merkitysté kouluikdisen ruokailutapoihin. Kaynnit
hampurilaisravintoloissa kuuluvat hénen elaméaansa. (Katajaméaki 2004: 74.)
Ruokailutottumukset ovat yhteydessa elamantapaan ja perhetaustaan. Terveellisiin
ruokailutottumuksiin vaikuttavat myos liikunnan harrastaminen, vanhempien koulutus,

perheen yhteinen ilta-ateriointi ja koulunkaynnisté pitaminen. (Lyytikdinen 2002: 377.)
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2.3 Kolmasluokkalaisen ruokailu koulussa ja kotona

Noin 900 000 lasta ja nuorta saa péivittdin maksuttoman kouluaterian. Kouluruokailu
on ollut Suomessa maksutonta oppivelvollisuuskoulujen oppilaille vuodesta 1948
alkaen ja kuuluu osana peruskoulujen opetussuunnitelmaan. Saiddsten mukainen
kouluruokailu on oppilaiden ja kouluyhteison terveytta ja hyvinvointia edistavéa seki
hyvin organisoitua ja ohjattua. Koulu maérittelee terveys-, ravitsemus- ja
tapakasvatuksen tavoitteet. (Opetushallitus 2006a.) Ruoan tasapainocisuuden ja
monipuolisuuden lisdksi ruokailuympéristdn toimivuus ja rauhallisuus nousevat usein
esille opetussuunnitelmassa (Manninen 2006b). Viimeisen kahdenkymmenen vuoden
aikana kouluruokailun kehitys on ollut myénteistd. Téysmaidon ja voin ovat korvanneet

vahdrasvainen maito ja kasvimargariinit. (Lyytikdinen. 2002: 376.)

Kouluruokailun tulisi edistad terveyttd, kasvua ja kehitystd, lapsen ikd huomioiden,
Lapsen tarvitsema energiam&éra riippuu lapsen kasvuvauhdista, yksildllisista
ominaisuuksista seka fyysisistd harrastuksista ja aktiivisuudesta. Kouluikaisen
ravitsemuksessa kouluateria on noin kolmasosa paivittdisesta ravinnosta. Kouluaterian
liséksi kouluikdinen tarvitsee monipuolisen aamiaisen sekd kolmannen aterian kotona.
Aterioiden valilia ravitsevat vélipalat hillitsevat makean nélkaa. (Katajamaki 2004: 74;
Manninen 2006a.)

Kouluruokailu on suosittua ja vain noin 10 % kouluikaisisté jattaa kouluaterian
syométta. Huonoiten kouluruoka maittaa peruskoululaisille, joista alakouluikéiset
sy6vét liian pienid maaria. (Lyytikdinen 2002: 377.) Erilaisten ruokavaihtoehtojen
tarjoaminen lisda lasten osallistumista ruokailuun. Paasaantdisesti kouluruoka on
suomalaista perusruokaa ja se koostuu lampimasté ruuasta, salaatista, raasteesta tai
tuorepalasta, leivéstd, levitteesté ja juomasta. Oppilaat, kouluhenkilokunta ja koti ovat

usein mukana kehittdmassa ruokalistaa. (Manninen 2006a.)

Vaikka kouluruoka maistuu lapsille aikaisempaa paremmin, on epéterveellisten
valipalojen syominen yleistynyt. Virvoitusjuoma- ja makeisautomaatit valtaavat kouluja.
Ne luovat ristiriitaisen viestin koulujen terveys- ja ravitsemuskasvatukseen,
ruokailutottumuksiin ja kouluruokailun arvostamiseen. (Lyytikdinen. 2002: 377;
Opetushallitus 2006b.) Maksiset ja virvoitusjuomat vievéat nalan, mutta huonontavat
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ruckavalion ravitsemuksellisuutta. 100 grammasta suklaata voi kertya jopa puolet
tapsen paivittdisesta energiantarpeesta. (Hasunen ym. 2005: 37.) Mehutiivisteet ja
urheilujuomat saattavat siséltda runsaasti bentsoehappoa (E210), joka voi aiheuttaa
yliherkkyysoireita. Etenk&an lasten ei kannata kayttaa bentsoshappoa péivittain, sillé jo
yli yhden juomalasillisen juominen voi 15-kiloisella fapsella ylittda suositeliun ADI-
arvon. ADI tulee sanoista Acceptable Daily Intake ja tarkoittaa hyvaksyitavaa
péivittaisté arvoa. (Torrénen & Mykkanen 2005: 246, 261.)

Lapsen kehitykselid on koko eldman kattavia seurauksia terveyttd ja hyvinvointia
ajatellen (Rimpelé 2002: 88). Lapsi omaksuu ruokaan liittyvat tottumukset jo varhain
(Simell & Niinikoski 2005: 310). Aterioinnin ja vélipalojen saanndllisyys on kasvavalle
lapselle tarkeAmpé&a kuin aikuiselle. Lapsen sydmét kerta-annokset ovat pienia, joten
nalkd yllattaa lapsen aikuista helpommin. Lapset ovat lisdksi herkempié nalasta
johtuvalle vasymykselle: vélipalojen merkitys korostuu. (Hasunen ym. 2005: 19.)
Leipatiedotus ry:n julkilausuman (2005) mukaan huonot ruokailutottumukset voivat
alheuttaa nopeita verensokerin heilahteluja, josta voi aiheutua lapsille levottomuutta ja
paansarkya. Saanndllinen ruokailu tuo myds turvallisuutta lapsen elamé&an. (Hasunen
ym. 2005: 19.)

Kouluik&isillé raudan ja kalsiumin tarve suurenee ja ndin ollen ruoan monipuolisuus
korostuu (Katajaméaki 2004: 74). L.apsen ruoanvalintaan ja -tapoihin vaikuttaa erityisesti
vanhempien esimerkki, mutta myds ymparistd, ruoan saatavuus ja kaverit (Manninen
2006a). Huonot ruokavalinnat saattavat aiheuttaa sairauksien puhkeamisen
varhaisessa keski-idssa (Manninen 2006a; Vaition ravitsemusneuvottelukunta 2003:
28; Peltosaari, Raukola, & Partanen 2002: 248). Kotiateriointi on yleisesti muuttunut;
mikroaaltouuni on muuttanut ruoanvalmistustapoja ja lammitettévien einesten kayttd
on lisdantynyt (Lyytikainen 2002: 377). Monet vanhemmat ovat tottuneet kayttamaan
valmisruockia. (Katajaméki 2004: 74; Peltosaari ym. 2002; 203.)

Lapsen ruckahalu voi vaihdella lyhyelld aikavalilld. Terveen lapsen syéminen on
riittavad, kun han syd ruokahalunsa mukaan ja lapsen yksiléliinen ravinnontarve
toteutuu. (Paganus 2004: 126-127; Laine ym. 2004: 288.) Vastuu terveyden
edistdmisesta ja ruokavalinnoista kuuluu aikuisille (Seppanen & Résénen 2001).
Vanhempien ja opettajlen tuleekin huolehtia, etta lapsi saa kasvulleen vaittamattémat

ravintoaineet (Katajamaki 2004 74).
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Parhaimmillaan terveellinen ravinto on maittavaa ja tasapainoista ja ruokailu on
positiivinen, perheen yhteenkuuluvuutta lisééva tekija. Saannsliisyys, monipuolisuus ja
energiatarvetta vastaava ravintomaara ovat hyvén ravitsemuksen kulmakivia.
(Hasunen ym. 2005: 18; Peltosaari ym. 2002: 204-205.)

3 LAPSEN RAVITSEMUS

3.1 Ravitsemussuositukset

Ravitsemussuositukset on laadittu terveyden edistédmisen periaatteelia terveyden ja
hyvinvoinnin optimoimiseksi (Hasunen 2005: 47). Lasten ravitsemussuositukset ovat
paaasiallisesti samat kuin aikuistenkin. N&ita suosituksia noudattamalla valetaan
perusta terveylté edistavalie, riittévélle ravitsemukselle seké pyritdan ehkiisemaan
kansantauteja, 2-tyypin diabetesta ja ylipainoa. (Paganus 2004: 127; Hasunen ym.
2005: 18; Lyytikdinen 2002: 379; Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 14.)

Yleisesti ottaen suomalaisten lasten ravitsemustila on hyva. Kuitenkin suomalaiset
kayttavét likaa rasvaa, sokeria ja valkoisia vifjatuotteita. (Katajaméki 2004: 69.)
Tutkimustulokset viittaavat useiden lasten ravitsemukseen liittyvien ongelmien
lisdé&ntymiseen Suomessa. Naita ovat esimerkiksi lihavuus, allergiat ja diabetes.
Vuonna 2005 suomalaisten yleisin kuolinsyy oli sydén- ja verisuonitaudit, ndiden osuus
kaikista kuolemaan johtavista syisté oli tuolloin hieman alle puolet (n. 41%).
Kansansairauksia, kuten sydén- ja verisuonitautia, osteoporoosia ja sydpaa esiintyy
lahinna aikulsilla, mutta sairastumisriskiin vaikuttavien elamantapojen muotoutuminen
alkaa jo varhaislapsuudessa. Siksi lasten terveyden edistdminen on edelleen haaste.
(Hasunen ym. 2005: 18; Tilastokeskus 2006; Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja
kehittamiskeskus 2004; Aro & Ménnistd 2005: 15-16.)

Arvioitu energiantarve 9-vuotiaalla on n. 7,6 - 8,6 MJ vuorokaudessa {Vaition
ravitsemusneuvottelukunta 2005: 12). Ravintoaineiden saanti on riittavas, kun
ravitsemussuosituksia noudatetaan (Lyytikdinen 2002: 379). Runsas kovien rasvojen ja

suolan kéytto vaikuttaa yieiseen terveyskehitykseen; rasvan maara vaikuttaa
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verisuonen ahtautumiseen ja verisuonitukosten muodostukseen. Suositeltava
ruokavalio on vaharasvainen, enimmékseen tyydyttyméatonta rasvaa sisaltava.

(Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittamiskeskus 2004; Aro ym. 2005: 15-16.)

Suomalaiset saavat ravinnostaan liian vahan hiilihydraatteja seké kuituja. Erityisesti
kovan rasvan maaraa tulisi vahentaa. Hiilihydraattia ravinnon energiaméaarasté tulisi
olla 55 E%, josta puhdistettuja sokereita ei saisi olla yli 10 E%. Vrt. Kaavio 1 ja Kaavio
2. Erityisesti lapsilla tdméan suosituksen noudattaminen on tarke&a. Sen sijaan hyvaan
ruokavalioon kuuluu runsaasti kuituja. Rasvan vaesténtason saantitavoite on
uusimpien suomalaisten ravitsemussuositusten mukaan 30 E%, josta tyydyttyneita ja
transrasvahappoja tulisi olla 10 E%. Proteiinin osuudeksi jaa néin ollen 15 E%. Ks.
Kaavio 1. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 8, 14, 17-18, 20; Lyytikdinen 2002:
379; Paganus 2004: 126-127.)

Suositusten mukaiset eri ravintoaineiden osuudet
kokonaisenergiansaannista (E%)

W Hiilihydraatit

15 %

1% 0 Proteiinit

—10%

309 O Muita rasvahappoja
19 %
55 % O Tyydyttyneet rasvahapot
O Tyydyttymattomat
rasvahapot

Kaavio 1 Ravintoaineiden tavoiteosuus kokonaisenergiansaannista.
(Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 14, 17-18, 20.)

3.2 Ruokaympyré ja lautasmalli

Ruokaympyra, ruokakolmio ja lautasmalli auttavat havainnollistamaan monipuolista ja
tasapainoista ruoan valintaa sanallisten suositusten lisdksi. Erityisesti

ravitsemusohjaukseen ne soveltuvat hyvin. Ruokaympyrassa ravintopitoisuudeltaan
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samankaltaiset elintarvikkeet on ryhmitelty samoihin lohkoihin. Ruoat kuvataan
peruselintarvikkeiden rinnalla sellaisina kuin kuluttaja voi ne kaupasta ostaa.
Ruockavalio on téysipainoinen, kun jokaisesta lohkosta valitaan vaihtelevasti ruoka-
aineita. (Hasunen 2005: 58; Hasunen ym. 2005: 26.) Lautasmallissa puolet lautasesta
taytetddn kasviksilla, neljéinnes perunalla, riisilid tai pastalla ja toinen neljannes jaa
kala-, liha- tai munaruoalle. Kalan, lihan ja munan asemesta voidaan kayttaa
palkokasveja, pahkindita tai siemenia siséltavid kasvisruokia.
(Valtionravitsemusneuvottelukunta 2005: 35.) Ravitseva kokonaisuus muodostuu, kun
ruokavalio siséltda edelld mainittujen lisaksi runsaasti taysjyvaviljavalmisteita, hedelmia
ja marjoja, kohtuullisesti rasvatonta maitoa seka pehmeaa kasvirasvaa leivan paall3,
ruoanvalmistuksessa ja salaatinkastikkeessa (Hasunen ym, 2005: 26). Ruckavalion voi
koostaa muutamasta tuhdimmasta ateriasta, pienemmisté ravitsemuksellisesti hyvista
valipala-aterioista tai yhdistelemalla niita (Vaition ravitsemusneuvottelukunta 2005: 39).

Vesi on paras janojuoma (Hasunen ym. 2005; 21, 37).

3.2.1  Hiilihydraatit ja ravintokuidut

Valtionravitsemusneuvottelukunnan (2005: 17} mukaan runsaasti kuitupitoisia
hillihydraatteja siséltdva ruokavalio vaikuttaa edullisesti elimistén sokeri- ja rasva-
aineenvaihduntaan. NyKkyisin hiilihydraateista saadaan 40-90 % tarvittavasta
energiasta {Peltosaari 2002: 44). Vesiliukoisella ravintokuidulla on edullinen vaikutus
moneen sydan- ja verisuonitautien riskitekijaén. Vesiliukoista, geeliytyvaa ravintokuitua
on marjoissa, hedelmissa, palkokasveissa seké viljoista kaurassa, chrassa ja rukiissa.
Geeliytyva kuitu sitoo ruoansulatuskanavassa kolesterolia ja vihentaa ateroskleroosin
vaaraa pienentdmalla veren LDL-kolesterolin pitoisuutta. Lapsilla ravintokuidun
kohtuullinen saanti erilaisista lahteista on tirke&# vatsan toiminnalle seka vahentaa
riskia sairastua syépaan. Lisdksi se pienentaa lihavuuden ja siihen liittyvien sairauksien
vaaraa. Suositukset toteutuvat aterioilia, joissa ruokavalioon on lisétty vesiliukoisia
ravintokuituja ja samalla vahennetty sokerin kayttod, (Mutanen & Voutilainen 2005;
115-117; Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005; 17-18.)

Tummat ruis- ja taysjyvaleivat ovat hyvia ravintokuidun i&hteita. Leivasta osan voi
korvata puuroila; yksi desilitra puuroa vastaa yhté leipaviipaletta. Puliat ja

pullapohjaiset leivonnaiset sisaltavat vahemman kovaa rasvaa kuin esimerkiksi keksit
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ja viinerit ja ovat siksi parempia herkkuja arkikayttéon. (Hasunen ym. 2005: 27, 28).
Kasviksia, hedelmia tai marjoja tulisi sydda viisi annosta péivassa ja ne pitéisi jakaa
tasaisesti kaikille aterioille. Selkeét ja yksikertaiset salaatit ovat usein suositumpia
lasten keskuudessa, kuin Jampimina lisukkeina tarjotut kasvikset. Hedelmia ja marjoja
lapset syovat sellaisenaan. Niistd voidaan myds valmistaa salaatteja, kiisseleita ja
survosta tai yhdistella maitotuotteiden kanssa. Perunaa voidaan tarjota erilaisissa
muodoissa, joista yleisimpid ovat keitetyt perunat, perunasose ja perunalaatikko.
{(Hasunen ym. 2005: 30.) Lapset kuluttavat juureksia, vihanneksia, hedelmia ja marjoja
liian véahan (Lyytikdinen 2002: 358). Vanhempien vastuulla onkin huolehtia kasvisten
hankkimisesta kotiin ja tarjoaminen koko perheelle. (Hasunen ym. 2005: 30.)

Saatujen hiilihydraattien lahteet

W%V

30 % 4

Lihteen osuus

hiilihydraattien
saannista

% 1

10% 1
0% # = =
Vilja Sokeri  Kasvikset, Maito Peruna Muut
hedelmét,
marjat

Kaavio 2 Kiytetyt elintarvikkeet hiilihydraattien ldhteini.
{Peltosaari 2002: 60.)

3.2.2 Proteiinit

Paivittaisesta energian saannista 10-15% on peraisin proteiinista, jonka tarkein tehtéva
on toimia rakennusaineena kudosten ja vitaalisten yhdisteiden valmistamisessa.
Vaikka suomalaiset saavatkin riittdvasti proteiineja, ovat nuoret laihduttajat riskiryhma,
jonka proteiiniravitsemukseen tulisi kiinnittda erityisesti huomiota. Proteiinin puute voi
aiheuttaa vakavan aliravitsemuksen, josta seuraa pysyva fyysinen tai psyykkinen héirié

tai pahimmassa tapauksessa se johtaa jopa kuolemaan. Ravinnossa on
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samanaikaisesti useita proteiinin 1&hteita, joista tarkeimpia ovat maitovalmisteet, liha,
kala ja muna seka vilja. Maidon, lihan, kalan ja munan proteiinit saadaan parhaiten

hyédynnettya, kun samalla nautitaan viljaa ja kasviksia. (Peltosaari 2002: 75, 79, 90.)

Eri kalalajeja suositellaan kaytettavaksi vaihtelevasti vahintdan kaksi kertaa viikossa.
Broileria voi syodd useamminkin. Kinkku-, kalkkuna- ja broilerileikkeleet ovat leivan
paalla kaytettaviksi terveydelle edullisia vaihtoehtoja. Ruoanlaitossa lapsiperheiden
kannattaa suosia véharasvaista jauhelihaa, josta valmistetaan usein lasten
suosikkiruokia. Suomalaiset kayttavat ruoanlaitossa paljon makkaraa sen
valmistamisen helppouden vuoksi. Makkara siséltaa kuitenkin kovaa rasvaa, suolaa ja
nitriittia ja sen kayttoa tulisi rajoittaa 1-2 kertaan viikossa. Sian, naudan ja
broilerinmaksan sydmista on hyva rajoittaa 1-2 kertaa kuukaudessa, niiden siséltdman
A-vitamiinin vuoksi, Rasvattomia ja viharasvaisia maitoja ja maitovalmisteita
suositellaan kaytettavaksi paivittdin, kuten maitoa tai piiméa, jogurttia, rahkaa ja
juustoja. Lasten tulisi kéyttad 5-6 dl maitoa ja maitovalmisteita vuorokaudessa. Lisaksi
suositeliaan sybtéavaksi 20 g (2-3 viipaletta) juustoa. (Hasunen ym. 2005: 32-33.)
Hasusen ym. (2005: 32) mukaan yksi viipale juustoa (10 g} vastaa 1 dl maitoa.

3.2.3 Rasvat

Rasva on solujen tehokas energianldhde. Se sisaltda rasvaliukoisia vitamiineja ja
edistaa niiden imeytymista. Se vaikuttaa myds ruoan kyllaisyysarvoon ja antaa ruoalle
tayteldisen maun. (Peltosaari 2002: 62.) Suurimmat rasvojen lahteet ovat juustot,
liharuoat ja erityyppiset ravintorasvat (Vaition ravitsemusneuvottelukunta 2005: 16).
Suurimman osan nauttimastamme rasvasta saamme elintarvikkeista piilorasvana, joka
on padosin kovaa rasvaa. Rasvat, joita lisd&mme itse leivan paalle, leivontaan,
ruoanlaittoon ja salaatinkastikkeisiin ovat nkyvia rasvoja. Terveyitd edistavissa
ruokavaliossa suositaan pshmeité rasvoja: kasvidljyja ja niista valmistettuja
rasiamargariineja. Ne takaavat valttdméattomien rasvahappojen ja E-vitamiinin saannin.
{Hasunen ym. 2005: 34-35.)

Rasvan energiapitoisuus on suuri: esimerkiksi ruokalusikallisessa rasvaa on energiaa
saman verran kuin fautasellisessa puuroa. Runsaasti rasvaa sisaltavia ruokia voi

nauttia toisinaan, kun rasvansaanti kaiken kaikkiaan pysyy kohtuullisena. (Hasunen
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ym. 2005: 33; Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 16.) Kasvidljyt sisaltéavat eniten
energiaa, silld ne ovat 100%:a rasvoja. Voissa on rasvaa 80% ja rasiamargariinien,
juoksevien kasvidljyvalmisteiden, rasvaseosten ja leivontamargariinien rasvapitoisuus
vaihtelee 30% ja 80% valilla (Hasunen ym. 2005: 34). Rasvan saantiin voidaan
vaikuttaa oikeilla ruokavalinnoilla ja valmistamismenetelmilla (Peltosaari 2002: 65).
Ruoanlaitossa tulee valttaa rasvan ylikuumentamista, vahingollisten aineiden
muodostumisen vuoksi (Hasunen ym. 2005: 35). Maidon vahentyneen kulutuksen ja
vahdrasvaisuuden myo6td, ovat muut maitovalmisteet kuten jogurtit ja jastelét,
kasvattaneet suosiotaan ja osuuttaan kovan rasvan lahteena (Valtion

ravitsemusneuvottelukunta 2005: 16).

3.2.4 Suola

Suolan eli natriumkloridin siséltdma natrium on liiallisena nautittuna haitallista
elimistdlle (Sydanliitto 2005). Natrium on kivennéisaine, jolla on tehtivia muun muassa
nestetasapainon séatelyssa seka lihasten ja hermoston toiminnassa. Elimistd saa
tarvitsemansa natriumin ruoka-aineiden luonnostaan sisaltamasta natriumista. Ihmisen
paivittdinen suolantarve on n. teelusikallinen eli alle 5 grammaa. Suomalaisten suolan
saanti on runsasta huolimatta kaytén vahentymisesta. VAestétason tavoitteeksi onkin
asetettu suolan kiyton puolittuminen. Liiallinen suolan kaytté nostaa verenpainetta,
joka puolestaan liséé sydan- ja verisuonisairauksien riskid. Runsas suolan kayttd voi
altistaa myos 2-tyypin diabetekselle, osteoporoosille ja astmalle. (Vaisdnen: 2006;
Lyytikdinen 2002: 377.) Lapset saavat suolaa slintarvikkeista eniten muun muassa
liha- ja makkararuoista ja leivasta seka ruoanvalmistuksessa kaytetysta suolasta.
Vahasuolaiseen ruokaan totuttautuminen on tarkeaé koko perheelle. (Suomen
Sydéniiitto 2005, Véisdnen: 2006; Hasunen ym. 2005: 38.

3.2.5 Vitamiinit ja kivenndisainest

Vitamiineiksi luetellaan elimistén toiminnan kannalta valttamattémat orgaaniset
yhdisteet, jotka eivét kuulu hiilihydraatteihin, proteiineihin eika rasvoihin, ja joiden
paivittéinen tarve ei ole suuri (ug-mg/vrk). Eiimistd ei pysty tuottamaan itse naita

yhdisteita riittavid maaria, jonka vuoksi niita tulee saada ravinnosta tai muulla tavalla.
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{(Mutanen ym, 2005: 144; Peltosaari ym. 2002: 1186.) Ks. Taulukko 1. Yleisesti ottaen
suomalaisten ravintoaineiden saanti on riittdvaa, esim. C-vitamiinia saadaan yleens yli
tarpeen (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 23, 28, 53; Lyytikdinen 2002: 379).
MyGs A-vitamiinin saanti suomalaisiila on riittdvaa (Valtion ravitsemusneuvottelukunta
2005: 25; Peltosaari ym. 2002: 122).

Vitamiinit jaetaan rasvaliukoisiin ja vesiliukoisiin vitamiineihin. Rasvaliukoisia
vitamiineja ovat A-, D-, E- ja K-vitamiini. Vesiliukoisia taas ovat C-vitamiini, B-vitamiinit,
biotiini, pantoteenihappo ja foolihappo. Rasvaliukoiset vitamiinit varastoituvat
paaasiassa rasvakudokseen, mutta myds maksaan. (Mutanen ym. 2005: 144-186;
Peltosaari 2002: 117.) Vitamiinien kaikkia vaikutusmekanismeja ei vield tunneta, joten
suositusten maarittdminen sekd puutosten ja myrkytysoireiden toteaminen on vaikeaa
(Mutanen ym. 2005: 144-186).

A-vitamiinia, toisin sanoen retinoideja, eslintyy useissa eri muodoissa, joista
heetakaroteeni on tehokkainté. Runsaasti kasvi- seké lihaperéiset ruoat, erityisesti
maksa ja kananmuna sisaltavat A-vitamiinia. Lisaksi sité siséltavat myds ravintorasvat
ja maitovalmisteet. A-vitamiinia ei nykyisin lisatd enaa maitoon. {Vaition
ravitsemusneuvottelukunta 2005: 25; Peltosaari ym. 2002: 116. A-vitamiinilla on
tarkea tehtéva valojen ja vérien aistimisessa. Sill on myds vaikutusta eri aistien
kehittymiseen, solujen kasvuun ja erilaistumiseen seki metaboliaan ja
vastustuskykyyn. Lisd&ntyminen vaatii myos A-vitamiinia. A-vitamiini varastoituu
maksaan, jolloin lyhytaikaiset A-vitamiinin saantivaihtelut eivat aiheuta puutos- tai
myrkytysoireita. Liian vahéinen A-vitamiininsaanti voi aiheuttaa mm. vastustuskyvyn
laskua, hdmérasokeutta, verkkokalvon pehmenemista ja iho-oireita. Pitk&an jatkunut
maksan varastointikyvyn ylittdva A-vitamiinin liikasaanti aiheuttaa myrkytysoireita,
kuten keltaisuutta, pahoinvointia, huimausta ja lihasten toimintahairiéita, ja voi johtaa
maksan vaurioitumiseen. Lapsilla suositusten 20-kertainen ylitys johtaa myrkytykseen.
(Mutanen ym. 2005: 144-155, Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 25; Peltosaari
ym. 2002: 116-122.)

Suomessa D-vitamiininsaanti on niukkaa lapsilla. D-vitamiinia saadaan kalasta,
maitovalmisteista, ravintorasvoista ja kananmunasta sekd sitd muodostuu iholla
auringosta ultraviolettivalon vaikutuksesta. Ensisijainen tehtéva d-vitamiinilla on

yliapitad kalsium-fosfaattitasapainoa. D-vitamiinin puute aiheuttaa riisitautia ja luuston
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pehmenemistd. Liian suuria anncksia kiytettiessa D-vitamiinia saattaa heiposti kertyd
likaa, silt& sen hajoaminen on erittdin hidasta elimistdssa. Tamén vitamiinin eri asteita
varastoivat maksa, keuhkot, aortta ja sydén, seké rasvakudos. Pienill4 lapsilla jo 2,5-5-
kertaa suosituksen ylittdvat annokset voivat johtaa myrkytykseen. D-vitamiinimyrkytyk-
sessd fosfaatti ja kalsium kiteytyvat erityisesti syddmeen, mutta myds muihin elimiin ja
kudoksiin, ja voi johtaa jopa kuolemaan. Oireina D-vitamiinimyrkytyksessé saattaa olla
esimerkiksi ruokahaluttomuutta, ruoansulatuskanavan oireita, padnsarkya ja janoa.
{(Mutanen ym. 2005: 155-158; Peltosaari ym. 2002; 123-126: Valtion
ravitsemusneuvottelukunta 2005: 26.)

Lasten D-vitamiinin nykysaantisuositus on 7,5pg vuorokaudessa. Vuodesta 2003 on D-
vitamiinia lisétty ravintorasvoihin ja nestemaisiin maitotuotteisiin. N&ita tuotteita
vélttaville lapsille suositellaan D-vitamiinilisa4 lokakuun alusta maaliskuun loppuun
saakka. Vaikka lapset ovat selkeésti herkempia D-vitamiinin yliannostukselle, on sen
vaara mahdollinen ainoastaan pitkaaikaisessa useiden vitamiinivalmisteiden
yhteiskéytdssé. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 23, 26, 53; Lyytikdinen 2002:
379, Peltosaari 2002: 125.)

E-vitamiinia saadaan paaasialiisesti kasvidljyista ja muista kasvikunnan tuotteista,
mutta myos kalasta ja kananmunasta. E-vitamiinin tehtavista tunnetaan ainoastaan
sen vaikutus solukalvojen rakenteeseen ja happiradikaaleihin. Puutosoireita asiintyy
erityisesti keskosilla; aikuisilla E-vitamiinin puutos johtuu yleensa rasva-
aineenvaihdunnan héiridstd. Puutosoireina saattaa esiintyé erilaisia lihasten ja
jannerefleksien heikkoutta, tasapainohairioita ja silméoireita. Elimistd sietaa yleensa
hyvin E-vitamiinin ylim&araa, mutta se voi heikent&a muiden rasvaliukoisten vitamiinien
imeytymistd. (Mutanen ym. 2005: 168-162; Peltosaari 2002: 126-129.)

K-vitamiinilla on térke& osa veren hyytymisess4; sen puute estda hyytymien
muodostusta ja liséa verenvuotoriskié. K-vitamiinin puute on kuitenkin yleens3
harvinaista ja johtuu tavallisesti ravintoaineiden imeytymishéiriosta. Liiallinen saanti voi
sen sijaan aiheuttaa keltatautia. Ravinnosta léhes yksinomaan vihre#t kasvikset
sisdltdvat K-vitamiinia. (Peltosaari 2002: 130-132.)




20

Taulukko 1 Vitamiinien saantisuositukset 9-vuotiailla.

(Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 23.)

-vuotiailia

D-vitamiini
7,5 ug

E-vitamiini
6,0 mg

Tiarniini
0,9 mg

Riboflaviini
1,1 mg

Be-vitamiini

Folaatti

Bz-vitamiini

C-vitamiini }

130 pg 1,3 ug

T

400mg |

3.3 Suomalaisten lasten ravitsemusongelmia

3.3.1 Hammashaitat

Lasten suun terveyden kehitys on muuttanut suuntaansa huonompaan (Nordblad
2003: 21). Hiilinydraatit aiheuttavat hampaiden pinnalla eldvisséa bakieeriplakissa
kaymista, jonka tuloksena syntyy happoja (padasiallisesti maitohappoa). Ne laskevat
pH:ta hampaan kovakudoksen pinnalla, joka aiheuttaa kiilteen demineraliscitumisen
pH:n laskiessa aile 5,5. Hampaiden reagoiminen hiilihydraatteihin on hyvin yksifollista.
Suun bakteerikasvuston laatu ja méaara, erityisesti ns. haponmuodostajabakteerien
osuus madritteles, kuinka harmiton tai haitallinen sama sokerimééara on eri ibmisilla.
Merkittéavé asia hampaiden reikiintymisen kannalta on sokeriméaran ohella sokerin
nauttimistineys. Tenovuo (2005) toteaakin, "mitd useammin, sen pahempt”.
Makupalojen syéminen ruokailun yhteydessé on hampaille edullisempaa, kuin niiden
nauttiminen ruokailujen valilla. {Tenovuo 2005: 562-563; Valtion
ravitsemusneuvottelukunta 2005: 18). Mytds mehujen ja virvoitusjuomien kayttd

suositeliaan yhdistettavaksi ruokailuihin (Hasunen ym. 2005: 37).

Kariesta aiheuttavat helposti fermentoituvia hiillihydraatteja sisaltavat vélipalat; muun
muassa makeiset, perunalastut, jaateld ja virvoitusjuomat. Vaikka fruktoosia ja
glukoosia siséltévissd hedelmissakin sokeripitoisuus ja happamuus on korkea, ne

lisddvat syljen eritysté ja puskurointikykyd pienentden hieman karies- ja eroosiovaaraa.
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Keskeisié asioita hampaiden haitallisuudelle ovat syémistapa, -tiheys ja vaikutus syljen
eritykseen. (Tenovuo 2005: 562-563; Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 18, 38.)
Nykyisin 9-vuotiaille lapsilie suositellaan annettavaksi fluorivalmistetta veden
fluoripitoisuuden ja lapsen painon mukaan (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005:
53). My0s ksylitolipitoiset tuotteet ovat suositeltavia, sillé ksylitoli lisé& syljen erityista,
hidastaa hammaskiilteen liukenemista ja ehkéisee kariesta. Ksylitolia suositeliaankin
kaytettavaksi sydmisen jalkeen. Runsaasti nautittuna ksylitolilla voi olla kuitenkin

laksatiivisia vaikutuksia. (Hasunen ym. 2005: 38.)

3.3.2 Lasten lihavuus

Nykyisin lihavuus on lansimaissa myds lasten ongelma (Ebeling & Moilanen 2004:
320). Huolestuttavaa on, ettd suomalaislasten lihavuus on kahden viimeisen
vuosikymmenen aikana noin qusin — kolminkertaistunut, eika viitteitd muutoksen
pysahtymisesta ainakaan toistaiseksi ole ndkyvissé. Vaikeasti lthavien maaran
lisdéntyessa lihavuuteen liittyvat terveysuhat tulevat esiin enenevissi méadirin ja entista

nuoremmille. (Kautiainen 2003: 24)

Lapsen ylipaino tulee tavallisesti esille koulussa tehtivissé terveystarkastuksessa
{Lehto 2004: 248). Kasvukéayréat heijastavat lapsen somaattista terveytts. Terveelld
lapsella kasvu noudattaa asetettuja kriteereits eli etenee voimassa olevilla kayrastoiila
vaakasuoraan. Tavallisesti terve lapsi seuraakin omaa kasvukanavaansa yllattavan
tarkasti. Kasvukayrien pituuteen verrattu paino kertoo kuitenkin enemman kuin
varsinaiset mitat méaariteltdessé lasten lihavuutta, laihuutta ja niiden hoitotarvetta.
(Simell ym. 2005: 298-302.)

Lapsuusidn lihavuus on terveydellinen haitta, jossa ongelmiksi nousevat suurentunut
sydan- ja verisuonitautien seka aikuistyypin diabeteksen vaara, erilaiset rucansulatus-
elimiston héiriot, unihairiét, tuki- ja likuntaelimiston vaivat seka tytéilléa kuukautiskierron
hairiot. Lihavuuteen liittyy myds psyykkisi& ja sosiaalisia riskitekijoitd, jotka voivat
ilmeta ylipainoisen lapsen kiusaamisena. Lihavia lapsia kiusataan ja syrjitidén normaali-
painoisia lapsia useammin. Heilld on myds enemman ulkonako- ja vaatetusongelmia
seka liikkumishankaluuksia. Lihavuuteen voi liittya myts masentuneisuutta ja

ahdistusoireita. Merkittévin pitkAaikaisseuraus on se, ettd lapsuusiin lihavuus séilyy
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usein aikuisialle asti. Lihavuuden jatkuessa aikuisidlle fyysiseen terveyteen liittyvat
riskit kasvavat. (Ebeling ym. 2004: 320; Kautiainen 2003: 24; Valtion
ravitsemusneuvottelukunta 2005: 9, 13.)

Lihavuuteen vaikuttavat perinndlliset, aineenvaihdunnalliset sekd psyykkiset ja
sosiaaliset syyt. Merkiftavia vaikuttajia ovat myds perheen ruokavalio ja sen
ravintosiséltd seka ruokailutottumuksst. (Ebeling ym. 2004: 322.) Suomalaisten
energian saannin ja kulutuksen epésuhta on johtanut lihavuuden jatkuvaan
yleistymiseen, erityisesti fyysisen akfiivisuuden jatkuvasti vahetessa (Lehto 2004: 248;
Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2005: 9, 13; Aro ym. 2005: 15-18). Lapsen lihavuus
vol johtua myo6s taipumuksesta hakea emotionaalista tyydytysts syémisen keinoin seka

alentuneesta ominaisuudesta késitelld impulssejaan (Ebsling ym. 2004: 322).

Lihavuuden hoito on vaikeampaa kuin sen ennaltachkaiseminen. Lihavuuden
ennaltaehkaiseminen puolestaan on helpompaa lapsuusiédssa, jolloin elintavat
omaksutaan, kuin aikuisidssa, jolloin jo opittujen tottumusten muuttaminen on
vaikeampaa. Vaestotasolla lihavuuden ehkaisyn kulmakivié ovat hyvien
ruokatottumusten ja sopivien aktiivisuus- ja liikuntatottumusten edistaminen.
(Kautiainen 2003; 24)

3.3.3 Lasten sybmishairi6ita

Lehdon (2004: 242) mukaan lasten sydmishairiot kehittyvat yleensa varhaislapsuuden
kehityskriisin aikana. Syémishairidssa suhtautuminen ruokaan, sydmiseen ja omaan
raumiiseen on tavallisesta poikkeava. Yleisimmét sydmishairiot ovat anorexia nervosa
(faihuushéirid) ja bulimia nervosa (ahmimishairi6). Lehto (2004: 243) kirjoittaa, etta
anoreksiaan sairastumisen yleisin alkamisika on kirjallisuuden mukaan noin 9 vuoden
iassa. Yleensd bulimiaa sairastava on nuori nainen, kun taas anorexia nervosaan voi
sairastua missé idssé tahansa. Lihavuutta esiintyy kaiken ikaisili apsilia, ja se voi
johtaa muihin sydmishairidihin. (Lehto 2004: 242.) Lansimaisilla nuorilla naisilla
syOmishairiét ovat yleistyneet viimeisten vuosikymmenien aikana nopeasti, arviolta 0,5
% sairastuu anorexia nervosaan ja 1-5 % bulimiaan. Myds pojilla on havaittu
sydmishairididen lisdantymista. (Rissanen 2005: 575; Anttila, Harjamaki & Lindberg
2002: 304.)
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Lehto (2004: 244) kertoo Englannissa tehdysté tutkimuksesta, jossa tutkittiin 9-12-
vuotiaiden tyttojen mielikuvaa ihannevartaiosta. Tutkimuksen mukaan laihuuden
ihannointiin saatiin paljon vaikutteita ympéaristésta; aitien, ystavien ja median vaikutus
oli huomattava. Laihuusihanteen vallitessa kouluikéiset tytot nakevit itsensa usein liian
tukevina ja yrittavat laihduttaa korvaamalla aterioita vélipaloilla. (Lehto 2004: 244;
Katajamaki 2004: 74.) Harva anoreksiaan tai bulimiaan sairastuva on kuitenkaan
ylipainoinen. Sen sijaan taustalia voi olla pyrkimys parantaa itsetuntoa seké yritys
ratikaista jokin akuutti ongelma. (Peltosaari ym. 2002: 250-251.) Sydmishairié
muodostuu usein ndiden laihdutusyritysten tuloksena. Anoreksia nervosaan sairastuva
vahentad ruokiensa méaaraa ja tarkkailee kaloreita seka painoa, miké lopuita johtaa
nalkiintymistilaan. Lapsi saattaa myds kieltaytya taysin sydmésté kotona ja koulussa.
Ateriamaérista valehtelu ja ruoan piilottelu perheen yhteisilld aterioilla on yleista. (Lehto
2004. 243, Rissanen 2005: 575; Peltosaari ym. 2002: 250-251; Anttila ym. 2002: 304.)

l.apsen kognitiivinen suoritustaso voi laskea ja keskittyminen esimerkiksi koulutehtaviin
vaikeutuu aliravitsemuksen ollessa vaikea. Mielialojen vaihtelujen vuoksi lapsi saattaa
eristaytya ikatovereistaan. Sairastuneelfa voi ilmetd myds unettomuutta, mutta lapsi
kieltdd usein oman vasymyksenséd sekd mahdollisen masennuksen. (Lehto 2004: 243.)
Anorexia nervosaa sairastava ei kykene hahmottamaan omaa painoaan, kokoaan tai
muotoaan realistisesti. Lapsi pelkda lihovansa ja tuntee kuihtuneenakin itsensé
lihavaksi. Tyypillisia ulkcisia merkkeji anorektikolla on lanugokarvoituksen lisdan-
tyminen seké kellertiva iho karoteenin kertymisen vuoksi. Liséksi aliravitsemukseen
liittyy hormonimuutoksia. (Rissanen 2005: 575-576; Anttila ym. 2002: 307).

Bulimiaa sairastava on tavallisesti normaalipainocinen. Sairastumista edeltda ankara
laihdutus. Tyypillisté bulimialle on muilta salatut kontrolicimattomat ahmimisjaksot ja
tarve kontrolloida painoaan itse aiheutetulla oksentamisella tai ulostuslagkkeilla.
Ahmittu ruoka on useimmiten helposti sulavaa ja sisaitaa suuria maaria kaloreita seka
eroaa taysin herkuttelujaksojen vililla nautitusta perusruoasta. (Rissanen 2005: 577-
578; Lehto 2004: 243; Peltosaari ym. 2002: 251-252.) Monesti sydOmisesté tulee
bulimiaa sairastavalle pakkomielle {Anttila ym. 2002; 307). Bulimiaa sairastava uskoo
parjadvansé paremmin eri eldmanalueilla onnistuessaan saavuttamaan

ihannevartalon. Bulimiaa sairastavan itsetunto onkin vahvasti yhteydessa hanen
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ulkomuotoonsa. Sairastunut tuntee usein itseinhoa, joka voi johtaa masennukseen.
QOireilu alkaa helpoimmin niilla, joilla on voimakas tarve olla laiha ja lihavuuden pelko
on suuri. Bulimian jatkuessa luontainen ateriointirytmi, nalan tunne ja kyllaisyyden
fysiologinen séaately hairiintyvat. (Rissanen 2008: 577-578; Peltosaari ym. 2002: 252.)
Ulkoisia merkkeja ovat sylkirauhasten suureneminen, hammaseroosiot, turvotus,
epémédraiset vatsavaivat, pahoinvointi ja kuukautishairiot. Myos
elektrolyyttitasapainon hairiét ovat tavallisia. (Rissanen 2005: 578.)

4  TYON TOTEUTUS JA ARVIOINT!

4.1 Kuvaus Ravitsemuspuuhakirjasta

Tarve ravitsemusaiheiselle materiaalille on kasvanut alakouluissa epéterveellisten ruo-
kailutottumusten yleistyttyd peruskoululaisten keskuudessa. Kouluterveydenhuollon
ammattihenkil6t ovat huolissaan téstd muutoksesta. MyGs ylipainon liséantyminen on
vakava ongelma, josta on puhuttu julkisuudessakin. Kehittdmista ja tukea kaipaavat
erityisesti kouluruokailu sek& muut ravitsemuskasvatuksen menetelméat. Koulujen
rajoitettu budjetti vaikuttaa kuitenkin terveytta edistavaan toimintaan. (Pietild ym.
2002:166; Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2003: 40-41.)

Ravitsemuskasvatuksessa kéytetd&n monimuotoisia viestintdkanavia: kirjallisia ja
audiovisuaalisia. Materiaalin tulee olla havainnollista, kaytdnnénliheistd seka
hyddynnettavissa ihmisten jokapéivaisessa elaméssa. Viestintivilineen valinnalla
vaikutetaan viestinnén perille menoon, tehokkuuteen ja oikea-aikaisuuteen. (Hasunen
ym. 2005: 54; Torpstréom ym. 2005: 354-355; Shemeikka 2005: 358.)
Viestintdkanavaksi valittiin puuhakirjan. Puuhakirjan puoclesta puhuivat painotuotteiden
kokonaisvaltainen edullisuus ja saatavuus verrattaessa audiovisuaalisen materiaalin
tuottamiseen. Puuhakirjan etuina olivat myds, etta tiedon vastaanottaja voi halutessaan
palata aiheeseen ja kerrata lukemaansa (Parkkunen, Vertio, Koskinen-Ollongvist.
2001: 7-9) seka itse sdédelld tiedon omaksumisen vauhtia ja maaras (Hiitola 2004:
140-141),

Puuhakirjan tiedollinen sisalté ja tehtavat perustuivat voimassaoleviin ravitsemussuosi-
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tuksiin ja tutkittuun tietoon. Asiatekstin tulee kuitenkin olla lapselie kiinnostavaa, silla
asiantuntijoiden mukaan oppimateriaalin mielenkiintoisuus edistda yhdeksénvuotiaan
oppimista (Jarasto & Sinervo 1998: 45). Nakdaistia pidetdan ihmisella hallitsevana,
taméan vuoksi kuva on tehokas viestintavéline. Sen avulla vaikutetaan tunteisiin ja alyyn
seké innostetaan ja luodaan mielihaluja (Laine ym. 2004: 161). Lapset myds
omaksuvat tietoa paremmin kuvista ja tarinoista kuin luetun asiatekstin kautta
(Kemppinen 2002: 29; Hiitola 2004; 140-141). Puuhakirjan puuha-nakdkulmaa tukivat
tutkimukset, joiden mukaan opittu kokonaisuus sisdistetddn paremmin tekemalla,
toimimalla seké harjoittelemalla opittua (Jarasto & Sinervo 1998: 141). Yhdistamalia
oikea ja virheettn tarinamuotoinen tieto mielenkiintoisiin kuviin ja tehtéviin, saatiin
aikaan tehokkaampi ravitsemusmateriaali kuin yksinomaan informatiivisen tekstin
keinoin. Ravitsemuspuuhakirjan tarkoituksena oli heréttia lapsen mielenkiinto ja

motivoida lasta sydméan terveellisesti niin kotona kuin koulussakin.

Ravitsemusaiheinen tieto upotettiin tarinaan, jonka paahenkildina ovat kaksi avaruus-
oliota. Avaruusoliot matkaavat maahan kiinnostuttuaan ihmisten energiansaannista.
Laskeuduttuaan koulun pihalle avaruusoliot saavat tilaisuuden oppia ravitsemuksesta
yhdessé oppilaiden kanssa. Ravitsemuspuuhakirjan tiedollinen sisilté jaettiin
suhteellisen pieniin, helposti sisaistettaviin osiin. Kuhunkin osioon siséllytettiin
tietolaatikko, jossa varsinainen asiateksti tuodaan esille. Tietolaatikon liséksi sivuilia on
aiheita kisittelevia eritasoisia tehtévia, joiden tarkoitus on aktivoida oppilaita oppimaan
(Hakkinen 2002: 11-12). Oikeat vastaukset tehtéviin sijoitettiin puuhakirjan viimeiselle
sivulle.

n n

Kasiteltdavat padaiheet olivat "viisi ruokailua paivéssa”, "lautasmalli” ja "vitamiinit A, B,
C, D", Kasiteltdvat aihealueet nousivat sosiaali- ja terveysministerion, koulujen ja
kouluterveydenhuollon ajankohtaisista tarpeista. Kouluikéisten ravitsemuksen
kehittdmisen haasteita ovat muun muassa hyvén ateriarytmin edistaminen ja yilépito,
vélipalojen keventdminen, seké kasvisten, marjojen ja hedelmien paivittaiskaytdn
tuntuva lisddminen (Lyytikdinen 2003: 25; Pietila ym. 2002: 166; Valtion ravitsemus-

neuvottelukunta 2003: 40-41; Sosiaali- ja terveysministerié 2004: 14).

Puuhakirjan ensimmaéisessa tieto-osiossa kéasiteltiin aterioinnin ja vélipalojen sadnndi-
lisyyden térkeytta otsikolla "viisi ruokailua p&ivassa”. Aihealue on tarkea, silla ruoan

korvaa yha useammin napostelu (Sosiaali- ja terveysministerién monisteita 2004: 13).
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Lapsen syomét kerta-annokset ovat pienia, joten nalka yliatta4 lapsen aikuista
helpommin. Lapset ovat liséksi herkempid nélén aiheuttamalle vasymykselle, jolloin
terveellisten vélipalojen merkitys korostuu. Saénnéllinen ruokailu tuo myds

turvallisuutta lapsen eldméaan. (Hasunen ym. 2005: 19.)

Ravitsemuskasvatuksen ydintavoitteita on puuttua lasten ja nuorten yha yleistyvam-
paan ravitsemusongelmaan: likapainoisuuteen. Lasten ollessa kotona aikuiset ovat
vastuussa ruokailusta. Aikuisten tehtdvana on huolehtia lapsen ruokavaliosta niin, efta
lapsi saa kasvulleen valttdmattomat ravintoaineet. (Katajamaki 2004: 74; Seppanen &
Rasanen 2001; Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2003). Vastuu ruokailusta siirtyy
kuitenkin jo ensimmaisind kouluvuosina lapselle itselleen ja aikuiset usein kasittavat
virheellisesti lapsen selviytyvan itse tasta uudesta tilanteesta. (Hysséla 2003:17.) Lapsi
paattaa mita syd silloin, kun aikuisen silmé valttaa, ja kuinka annostelee ruokaa
lautaselleen (Hasunen 2005: 26, 58). Ravitsemuspuuhakirjan toinen ja kolmas osio
pyrkivat vastaamaan osaltaan tdhan pulmaan. "Lautasmalli” soveltuu hyvin ravitsemus-
kasvatukseen, silid se auttaa lasta annostelemaan ruokaa lautaselleen oikeassa
suhteessa ja korostaa kasvisten sydnnin merkitysta (Hasunen 2005: 26, 58). Oikea
tieto ravinnosta auttaa koululaista valitsemaan terveelliset ruoka-aineet (Katajamaki
2004: 74). Oleellinen asiatieto siitd, miksi kasvisten sydnti on térkeda, nousee esille
kohdassa "vitamiinit A, B, C, D”. Puuhakirjan tarkoituksena oli vaikuttaa
yhdeksanvuotiaiden koululaisten tekemiin ruokailuvalintoihin positiivisella ja terveytta

edistidvalld tavalla,

Terveyskasvatusmateriaalin tehokkuutta edesauttaa lapselle vilittyvd mydnteinen
kasitys itsestdan ja omista kyvyistaan. Ulkomuisti kehittyy 6 -10 ikévuoden vélilla
nopeasti, jolloin lorut ja tarinat ovat hyvin innostavia. Lapset harjoittavat oppimaansa
tekemalla ja toimimalla, jolloin he siséistavat kokonaisuuden paremmin. Oppimista
tapahtuu jatkuvasti elamén kaikilla osa-alueilla. (Jarasto & Sinervo 1998: 139, 141.)
Lapsen kehitykselle on suotuisaa, jos hén voi ottaa osaa kodin askareisiin, kuten
ruoanlaittoon (Katajamaki 2004: 73; Jarasto & Sinervo 1998: 98).
Ravitsemuspuuhakirjan liitteena on terveellisis resepteji eritasoisille kokeille. N&ita
resepteja lapsi voi kokeilla joko itsekseen tai yhdessa perheen kanssa. Tarkoituksena

oli ufottaa ravitsemuspuuhakirjan opit myés kolmasluckkalaisen perheeseen.

Kustannussyisté puuhakirjan taitto on kotitekoinen; tekstit kirjoitettiin Microsoft Word
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-tekstinkasittelyohjelmalla, kuvat piirrettiin kdsin ja kasiteltiin Paint-kuvankasittely-
ohjelmalla. Jo opinnéytetydn suunnitteluvaiheessa pastettiin, etta opinnéytetyon
tekijoistd Sara kuvittaa puuhakirjan. Ravitsemusneuvonnassa kaytettava kieli on
arkikieltd ymmartamisen helpottamiseksi (Hasunen ym. 2005: 54; Torpstrom &
Paganus 2005: 354-355; Shemeikka 2005: 358). Kohderyhmén tarpeiden ja
nékemysten selvittdmiseksi prototyyppi puuhakirjasta annettiin testattavaksi ja
kommentoitavaksi kohderyhman edustajille ennen tyén valmistumista. Testirvhma
koostui kolmesta tytdsta ja yhdesta pojasta, kaikki yhdeksanvuotiaita. Saadun

palautteen perusteella puuhakirjaan liséttiin tietoa ja tehtavia.

Puuhakirja tulostettiin itse Ad-kokoisilie papereille mustavalkoisina lukuun ottamatta
kansilehtea, joka tulostettiin vérillisena. Tulostettu puuhakirjan raakaversio kopioitiin
esitestiryhmalle. Varillisien kuvien laatu kdrsi enemman kuin varittdmien. Variton
puuhakirja on myds mahdollista vérittda. Aivan paallimmaiseksi seka viimeisimmaksi
sivuksi laitettiin kirkkaat kalvot puuhakirjan uikonatn siisteyden vuoksi.
Ravitsemuspuuhakirjat nidottiin muovikierteilla itse lainakoneella.
Ravitsemuspuuhakirjan lopulliseksi sivumaaraksi muotoutui 21 sivua, joka siséltas
kalvot ja kansilehden. Alkuperéisena tarkoituksena oli saada Ravitsemuspuuhakirjasta
netisté tulostettava versio, jota koulut voisivat hyddyntaé ilman suuria kustannuksia.
Talidin iuonnollisesti kalvot ja muovikierteet jaisivat koulujen harkinnanvaraisiksi

hankinnoiksi.

4.2 Ravitsemuspuuhakirjan arviointi

Kolmasluokkalaisille suunnattu ravitsemuspuuhakirja esitestattiin elokuussa 2006
neljalla yhdeksénvuotiaalla iapsella ennen valmista tuotosta. Heidéan mielipiteitdan
materiaalista kysyttiin suullisesti. Palautteesta ilmeni vitamiinitietouden lisddmisen
tarvetta. Osa tehtévisté koettiin liian helpoiksi: esimerkkina tasta "herkkuristikko”.
Liséksi osa tehtdvéanannoista koettiin puutteellisiksi. Palautteiden pohjalta puuhakirjan
vitamiiniosiota taydennettiin, "herkkuristikkoon” lisattiin sanoja pysty- ja vinoriveille ja

tehtavanantoja selkiytettiin,

Valmiin puuhakirjan testiryhmélta Jokipuiston alakoulussa Sipoossa pyydettiin
palautetta lomakkeilla lokakuussa 2006. Testiryhm&aan osallistui 20 kolmasluokkalaista
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oppilasta. Palautetta sai antaa nimettdména. Palautelomakkeet laadittiin
terveysaineiston kvalifikaatioiden pohjalta. Palautelomakkeissa kysyttiin puuhakirjan
tietouden ja kuvien riittévyydestd, ymmarrettdvyydesta ja kokonaisuudesta suljetuilla
(3) ja avoimilla (2) kysymyksilla (ks. Liite 2). Luokan opettajalle ja koulun rehtorille
tehtiin erillinen palautelomake, jossa lapsille suunnattujen kysymysten liséksi pyydettiin
palautetta puuhakirjan kayténnollisyydesté seké toimivuudesta apuvilineend ja
hyodynnettdvyydesté terveyskasvatuksessa. Téssa palautelomakkeessa oli kuusi
suljettua ja kolme avointa kysymysté (ks. Liite 3). Yieisesti arvioiden palaute oli erittdin
positiivista. 16 oppilaista koki saaneensa tarpeeksi tietoa vitamiineista
Ravitsemuspuuhakirjasta. "Viisi ruokailua paivassa” oli riittava 14 lapsen mielests,
mutta 11 oppilaalle tietous lautasmallista j&i vaillinaiseksi. Vain yksi oppilas olisi

halunnut lisaa tietoa lautasmallista.

Patautelomakkeen e‘nsimméisessé kysymyksessé todettiin vastausten analysoinnissa
nakokulmaongelma. Kysymyksessé pyydettiin ensin suljetulla kysymyksell&
merkitsemaan kohdat, joista fapsi koki saaneensa tarpeeksi tietoa, jonka jalkeen
avoimella kysymykselld tiedusteltiin mista kohdasta lapsi olisi halunnut lisatietoutta.
Voitiinkin pohtia halusiko jonkin kohdan ympyréimétta jattanyt lapsi lisatietoa aiheesta,
vaikka ei kirjannut sité erikseen avoimeen kysymykseen. Toisaalta voitiin ajatella, ettd
avoimeen kysymykseen vastaamatta jattdminen tarkoitti haluttomuutta saada lisatietoa
tai kiinnostuksen puutetta kyseista aihetta kohtaan. Tdssé kohdassa vastausten
tulkinta ei ollut yksiselitteinen ja vaikutti osaltaan tulosten luotettavuuden arvicintiin.
Vastauksia tarkastellessa suurin osa oppilaista vaikutti kuitenkin saaneen
puuhakirjasta tarpeeksi tietoa ravitsemuksesta. Puuhakirja ofi tulosten perusteella
lasten mielesta helppolukuista ja ymmarrettavaa. Vain kahden oppilaan mielesta
puuhakirja sisélsi vaikeita sanoja. Yksikaén oppilaista ei kokenut tekstia

vaikealukuiseksi.

16 oppilasta piti kuvien maaraa riittavana ja nelja merkitsi kohdan "En osaa sanoa”.
Kuvitus oli siis riittavaa ja mustavalkoisen puuhakirjan vérittamismahdollisuus koettiin
hyvéksi. Lasten mielestéd puuhakirja kokonaisuutena oli hyva. Erityisesti kiitosta lapsilta
saatiin juuri varitystehtavista seka ristikosta. Lasten kayttadmia ilmaisuja olivat muun
muassa ” tosi ja mailman paras puhakirja”, "todeila hauska ja hy&dyllinen”, "kivoja

tehtdvid” seka "tosi kivat hahmot ja saatiin paljon tietoa”.
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Seka opettaja ettd rehtori mielsivét puuhakirjan tieto-osiot riittéviksi kaikilta osin ja
soveltuvaksi kolmannen luckan oppilaille. Kieliasu oli heista helppolukuista ja ymmar-
rettavaa. Kuvien maara koettiin riittévaksi. Ravitsemuspuuhakirjan katsottiin olevan
erittain hyddyllinen ja kdytannollinen seka toimiva apuvéline ravitsemuskasvatuksessa.
Palautteesta kévi ilmi myds lasten innokkuus ravitsemustehtivien tekemiseen. Lisaksi
Rajakylan kouluterveydenhaitaja kavi puuhakirjan J&pi. Myds han koki puuhakirjan

toimivan hyvana apuvdlineend ravitsemuskasvatuksessa.

5 POHDINTA

Idea tédhén opinnaytetydhén syntyi vuonna 2003 yleisesti tarpeesta. Sanomalehdissa,
televisiossa ja internetin keskustelupalstoilia kdydéan keskustelua lasten
lisdéntyneesté lihavuudesta. Sydmishairididen ilmaantuminen yha nuoremmilla, jopa
lapsilla, puhuttaa kansaa medioissa kaikkialla. Kentaltd, kouluista ja
terveydenhuollosta saatu tieto tuki mediasta saatua viestid. Syntyi mielikuva siita, ett3
varsin monella lapsella ja lapsiperheelld ovat oikean, terveellisen ruokailun avaimet
hukassa. Nuorten ja yhé enenevissd maérin myds lasten terveystottumuksiin ofi
puututtava, ja yritettava kdantaa huolestuttava kehitys parempaan suuntaan. Lapsille
on helpompi opettaa terveellisid eldmantapoja kuin muuttaa aikuisten
ravitsemustottumuksia. Vastuu lapsen terveyskasvatuksesta ja oikean sydmisen

opettamisesta lepaé niin kodin kuin koululaitoksenkin harteilla.

Kouluissa ravitsemukseen liittyva terveyskasvatus aloitetaan kolmansilia ja neljansilia
luokilla. Internetin hakukoneilla (bydetyistéd koulujen opetussuunnitelmista kay ilmi, etta
terveyskasvatus on usein upotettu muihin aineisiin. Materiaalia terveyskasvatuksesta
alaluokkalaisten kayttddn on kuitenkin varsin vahan, ja sen keradminen usein jaa
opettajan oman kiinnostuksen varaan, kentélti kerrotaan. Tama
terveyskasvatusmateriaalin vihyys innosti vastaamaan téahén tarpeeseen, tuottamaan
nimenomaan télle ikéryhmalle suunnatun terveyskasvatusmateriaalin, joka herattaa
huomiota ja innostaa lapsia omaksumaan terveeliisid eldmaintapoja heité kiinnostavin
keinoin. Lapsen ravitsemuskasvatus tapahtuu arjessa. Vaikka ravitsemuspuuhakirja
sisaltaékin faktatietoa, tarinanomaiseen siséltéén paddyttiin ajatukselia: “lapsen omat

oivallukset ovat monin verroin arvokkaampia kuin valmiiksi annetut vastaukset”.
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Parhaan tuloksen saamiseksi terveyskasvatuksellisia tietoja ja taitoja tulisi harjoittaa
seka koulussa ettd kotona. Tamén vuoksi tarvittiin tuote, jota voidaan hyddyntaa niin

kouluissa kuin kotenakin.

Yhté ainoata oikeata ja kaikille sopivaa opetusmenetelmai ei ole olemassa (Jarasto &
Sinervo 1998: 142). Terveysmateriaalin matka puuhakirjaksi oli pitké ja mutkainen.
Vuonna 2005 kirjallisen tuotoksen kanssa alkukarsinnoissa mukana oli viela
audiovisuaalinen materiaali, joka kuitenkin karsiutui kilvasta kalleutensa tahden.
Budjetti vaikuttaa osaltaan terveytta edistavaan toimintaan (Pietild ym. 2002: 166) ja
terveysmateriaalin hankintaan kouluissa. Opinnéytetydn budjetti ofi rajallinen, koska
opinnaytetyd tehtiin omakustanteisesti. Valmiin puuhakirjan kustannukset alittivat
alkuperaisen budjettiarvion 12hes puolella. Hankkeen kustannuksina olivat 1ahinna
Ravitsemuspuuhakirjan valmistamiseen liittyvat tarvikekustannukset ja postitusmaksut
n. 40€. Tasta puuttuvat lisdksi matkakustannukset tarvikkeiden hankkimiseksi seka
tulostimen varit. Jokipuiston alakouluun pidettiin yhteytta sdhkdpostitse, puhelimitse ja

sovituilla tapaamisilla.

Sopiva tarina saa oppilaan pohtimaan omaa ravitsemustaan. Ravitsemuskasvatuksella
on merkitysta vain liitettyné konkreettisesti oppilaan omaan eldmain ja sen
koskettaessa henkildkohtaisesti. Tulevaisuudessa tarinaan voisi lisiti tietoa

esimerkiksi ruokailu- ja pdytatavoista.

Palautteiden valossa opinnadytetyd saavutti trkeimmat sille asetetut tavoitteet: tukea
kouluissa toteutettavaa ravitsemuskasvatusta ja motivoida kouluikaisia terveelliseen
ruokailuun seka vaikuttaa niin lapsen kuin myds koko hanen sosiaalisen verkostonsa
hyvinvointiin antamalla tietoa oikeasta ravitsemuksesta. Jatkossa
Ravitsemuspuuhakirjaa voi kehittéa edelleen ja muokata lapsille vaikeita sanoja
helpommin ymmarrettaviksi. Puuhakirjan "Lautasmalli’- ja "Viisi ruokailua paivassa” -
| osioihin voi lisété tietoa ja mahdollisesti lisda tehtavid. Yksittdisia terveytta edistaviad
rucka-aineita olisi voinut késitelld tarkemmin puuhakirjassa. Ravitsemuspuuhakirjan

levityksen kannalta ihanteellista olisi internetversio, joka olisi kaikkien saatavilla.

Opettajan liséksi myds kouluterveydenhoitaja voisi tulevaisuudessa kayttaas
Ravitsemuspuuhakirjaa ty6vélineendan. Kouluterveydenhoitaja voisi motivoida oppilaat

aiheeseen, chjata puuhakirjan tiyttdd, antaa positiivista palautetta ja kayttaa
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mahdollisesti jo olemassa olevaa, hyvaé ja luottamuksellista suhdetta oppilaisiin
opetuksen aikana. Oppimisen onnistumisen edellytykset ovat paremmat, kun oppilas
(tiettyyn rajaan asti) osallistuu opetuksen toteutukseen ja arviointiin, Opetustilanteessa

terveydenhoitajan tulisi huomioida myés oppilaiden yksilblliset piirteet.

Puuhakirjassa oppimisen "arsykkeena” kéytettiin muun muassa kysymyksia, tehtévia,
havainto- ja oppiainesta. Tavoitteena olivat terveelliseen ravitsemukseen liittyva
tehtaviin vastaaminen, toiminta, tavoitteeseen pyrkiminen, omaksuminen ja
kayttaytymismuutokset yleensa. Kun toivotaan, ettd lapsi kiinnittéisi tiettyihin tarinan
asioihin huomiota ja soveltaisi niissa esiin tullutta omaan elamaansa, keskusteiu hdnen
kanssaan on paikallaan. Erd&n& menetelméana tulevaisuudessa voisi pyrkia saamaan
tilanteet avatuiksi aktivoimalla oppilaiden skeemoja. Toisin sanoen saada aikaan
keskustelua, joka kertoo opettajalle tai kouluterveydenhoitajalle, millaisia ajatuksia ja
asioita oppilaat ovat ravitsemuksesta oppineet ja millaisia kysymyksia heille on
herannyt. Laajemman palautekyselyn avulla puuhakirjan sisaltéa ja kayttéa voitaisiin

edelleen kehittaa.

Viitekehyksen tekemiseen pyrittiin kayttdmaan mahdollisimman ajantasaista tietoa.
Tamén vuoksi l&hteet paivitettiin syksylld 2006. Tistoa alakoululaisten ravitsemuksesta
IGytyi hyvin. Kuitenkin ajankohtaista tietoa nimenomaan yhdeksanvuotiaista lapsista ja
heidén ravitsemusongelmistaan 16ytyi vahan. Erityisesti taméan ikdisten suomalaisten
lasten sydmishéiridista kertova tutkimustieto oli niukkaa ja muualla tehdyt tutkimukset
olivat paaasiallisesti vanhoja, miké osaltaan heikenta viitekehyksen yleistettavyytta.
Olennaisilta osin tietoa oli kuitenkin saatavilla runsaasti ja se oli ajankohtaista. Tietoa
pyrittiin kerdd@maén viitekehykseen monipuolisesti, mutta rajaamalla se olennaiseen.
Viitekehyksessé ja puuhakirjassa kaytettiin Valtion ravitsemusneuvottefukunnan
uusimpia ravitsemussuosituksia suomalaisille (2005). Naméa seikat huomioon ottaen

voidaan sanoa viitekehyksen tiedon olevan iuotettavaa.
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PUUHAKIRJA
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o

Tutkimusmatkamme 1. pdiva:

Ldhdimme Plobin kanssa

tdnd aamuna vihdoin kohfti sinistd

planeettaa ja sen asukkeja. Onneksemme saimme hankittua kdyttoomme
edellisen retkikunnan kerddmid tietoja ndistd kummallisista karvattomista
Jja pystyssi kdvelevistd olennoista, Tietomme tdstd omituisesta lajista

ovat kuitenkin varsin hajanaiset. Nditd tietoja katsellessamme mieleni

jollain tavalla riippuvainen ymparistostddn. Emme kuitenkaan [6ydd mitddn
merkintdjd ndiden ihmisten, kuten he itseddn nimittdvdt, energian
saannista. Mistd he saavat tarmonsa rakentaa ja kehittyd? Saavatko he
energiansa valosta?

No, pian saamme selville senkin. Toivottavasti ainakin.

-Hib

1. Tehtdva: Pohtikaa, mitd asioita ihminen

tarvitsee kasvaakseen ja jaksaakseen tehda

tyotd, kdydd koulua ja leikkid.



laskeuduttuamme térmisimme laumaan pienikokoisia ihmisid.

’ :\senneﬁuamme kielenkddntokojeemme
o oikealle taajuudelle pystyimme vihdoin puhumaan

" heiddn kanssaan. Kdvi selviksi, ettd olimme laskeutuneet
keskelle vilituntia. Rakennusta, johon meiddt johdatettiin}
" Kkutsutaan kouluksi. Koulun tarkoitus on opettaa lapsille (ei

tdysikasvuisille ihmisille) tdrkeitd asioita. Kiehtovaal

-Hib




..Ruokatunnilla séimme paljon, koska opettaja (= tdysikasvuinen ihminen)
sanoi, ettd ilman ruckaa emme jaksaisi oppia uutta. Innostuimme ja
tunsimme olevamme ldhelld ratkaisua. Ruoka on siis ihmisten energian

lahde! Uskomatontal

olisimme virkistyneet, meille tuli paha olla. Vatsaan ja

hampaisiin sattui.

nimet alla olevasta taulukosta? (Vinkki: sanoja on yhteensd 13 kpl

pystyyn, vaakaan ja vinoijfairl sekd etu- ettd takaperin)
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..Selvittydmme pahoinvoinnista opettaja selitti, kuinka syomalld

oikeanlaista ravintoa oikean verran, olo pysyisi hyvdnd ja mieli virkednd...

TIETORUUTU:

Ruokailurytmin tulee olla séddnnéllinen. SyStdessa viisi kertaa
paivdssid energiaa saadaan tasaisesti pitkin péivaa.

Viisi ruokailua piivissi:

1. aamiainen

2. koululounas

3. iltapéivin vilipala
4, piivillinen

5. iltapalat

Lautasmallin avulla on helpompaa
ottaa lautaselle oikeat méarat kas-
viksia ja muuta ruokaa.

1. Ensin puolet lautasesta tiyte-
t#iin vihanneksilla ja kasviksilla.
2. Toinen puoli jaetaan kahtia
(saadaan kaksi neljannesta).
Toiselle neljinnekselle laitetaan
perunaa, riisid tai pastaa, ja
toiselle puolelle lihaa, kalaa tai

kanaa.

3. Tehtdvd: Piirrd lautaselle oikei-
siin kohtiin niihin kuuluvien
ruokien kuvat (voit myas Kir-

joittaa, jos et halua piirtdd).

Ateriaan kuuluu
my0s pari palaa
leipda ja ruoka-
juomaksi vesi,
rasvatonmaito tai

piima




Sadnnalliset ruoka-ajat ovat kotiplaneetallamme tdysin vieras asia.

Kotiplaneetallamme sySmme mitd tahansa ja milloin tahansa. Sellaiset

kuin aamupala, lounas, iltapdivan vdlipala, pdivallinen ja iltapala, ovat

ihmetyksen aihe meille avaruusolioille...

4, Tehtdva: Piirrd kuvaan kellotaulu ja siihen kellonajat joiloin syddddn..

1.

2
3. iltapdivdn vdlipala
4.
5

. iltapala

aamupala

. lounas

pdivillinen

Jjokaisen aterian kuvan

sen kellon ajan viereen,
e e S
st == jolloin on sen aika. )




Lautasmalli ja viisi ateriaa pdivdssd... ..AHAAHI Nyt ymmdrsimme vihdoin,
ettd ihminen tarvitsee kasvaakseen kaikkia lautaselle kerddmidmme

systdvid. Monipuolisuus... siind sen salaisuus!
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Juuri, kun luulimme tietdvdémme kaiken ihmiselioiden ruoasta, opettaja

kertoi meille vitamiineista...

TIETORUUTU:

Vitamiineja saadaan tarpeeksi sydomalla moni-
puolista ruokaa. Vitamiinit ovat elimistdlle erittdin térkeita aineita,

joilla kullakin on omat tehtavansa:
A-vitamiini vaikuttaa nidkokykyyn ja auttaa
ihoa voimaan hyvin. A-vitamiinia saa mm. porkkanasta

ja kananmunan keltuaisesta,

B-ryhman vitamiineja tarvitaan elimistén energiantuotannossa ja

niitd saa esimerkiksi viljasta, lihasta, herneista ja pavuista seki

vihanneksista.

C-vitamiini edistda kasvua. C-vitamiinia saadaan kasviksista,

hedelmista ja marjoista seké perunasta.

D-vitamiini vaikuttaa lapsen kasvuun. D-vitamiinia saa maidosta,

kaladljysta ja rasvaisesta kalasta, Lisdksi

D-vitamiinia valmistuu ihossa auringon

vaikutuksesta.
{ I S "‘*-\\“VNJ:.““:‘W
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http://www.food-info.net/fi/vita/intro.htm




6. Tehtavd: Yhdistd vitamiinit viivoilla niihin sydtaviin ja juotaviin, joista
niitd saadaan.

piirtdmdlld tai kirjoittamalla.

Ruksi yli ne asiat, joista vitamiineja ei saal




7. Tehtdvd: Kaverukset ldhtivdt onkimaan kalaa, koska kuulivat, kuinka
terveellistd sen syominen on, Auta heitd sotkeutuneiden siimojen kanssa

Ja selvitd, saiko kumpikaan mitddn terveellistd saalista.




Olemme oppineet paljon tdssd lyhyessd ajassa, jonka olemme viettineet

ihmisolioiden luona. Tieddmme nyt, ettd...

8. Tehtdvd: Vedd viivat niiden vdittdmien yli, jotka mielestdsi ovat vddrid.

Térkeimmit systdvdt ovat
makeita ja suolaisia,
kuten karkki ja perunalastut.

Thminen tarvitsee

eltdkseen
ruokaa ja jusmaa.

Seadakseen energiaa
Lautasmallissa puolet lautasesta

tdytetidn lihalla, kalalla
tai kanalla.

Vitamiineja saa
sySmdlld nallekarkkeja.

Vitamiinit ovat elimistdlle
vilttdmdttomid aineita.




..kaiken oppimamme jdlkeen on aika kaydd nukkumaan, jotta jaksamme

huomenna koulussa...

oppimaamme, jotta varmasti muistaisimme kaiken kotiin padstydmme.

Opettaja oli fehnyt meille sanaristikon ja antoi kasan vihjeitd...

9. Tehtavd:
1. Tdmd on paras janojuoma...
2. Ndistd saat B-vitamiinia.
3 Témd auttaa ottamaan lautaselle oikean méadré
4, Ndin monta ateriaa pitdisi olla pdivdssa.
5. Ndmd ovat elimistélle erittdin tdrkeitd aineita, joilla kullakin on

omat tdrkedt tehtdvdnsd.

tehdddn, kun ei tehdd mitdadn..
7. Tdmdn harrastaminen on tdrkedd kaikille ihmisille. Tatd opetetaan

koulussa, joko sisdlld jumppasalissa tai ulkona pihalla.
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Sitten koittikin jo léhdén aika. Heilutimme hyvidstiksi koululle, opettajalle
ja kaikille lapsille. Oli haikeaa ldhted, mutta onneksi meille oli pakattu

mukaan paljon terveellistd evdstd.

10. Tehtdvd: Piirrd tai kirjoita, mitd kaikkea terveellistd Hib ja Plob

saivat mukaansa alukseen.




NAITA RESEPTEJA VOIT KOKETILLA KOTONA

YHDESSA VANHEMPIESL KANSSA!

TEELEIVAT

2 7 dl vehndjauhoja

2 £ dl kaura- tai tattarihiutaleita
1 1| suolaa

3 1l leivinjauhetta

3 omenaa tai porkkanaa

50 g margariinia

2 dl maitoa

Aseta uuni lampenemddn 225
asteelle. Kuori ja raasta pestyt
porkkanat tai omenat hienoksi
raasteeksi. Sulata margariini

kupissa mikrossa ja anna

kulhoon raaste, sulatettu
margariini ja maito. Sekoita

taikina tasaiseksi. Kaada taikina

leivinpaperin pddlle uuninpellille ja
taputa se jauhoisilla kasilld
tasapaksuksi. Tee taikinasta
taikinapydralld nelion muotoisia
paloja. Nosta pelti uuniin ja anna
paistua n. 15 min. Nosta pelti
uunista patakintailla pannunalusen

pddlle. Anna jadtyd hetken ja syd.

TATTARIPUURO

1| vettd
3-4 dl tattarihiutaleita
(1 tl suolaa)

Kaada vesi kattilaan ja kuumenna se
tattarihiutaleet ja suola kattilaan.
Keitd hiljakseen 3-5 min vdlilla

sekoittaen.

Syd vaikka
marjojen ia
maidon

kanssa.




[ JAUHELTHAPERUNALAATIKKO

500 g pakasteperunasipulisekoitusta
250 ¢
pakastesuikalevihannessekoitusta
250 g vdhdrasvaista jauhelihaa

2 dl maitoa tai ruokakermaa 5%

2 rkl rypsisljyd

£ 1l suolaa

+ tl mustapippuria jauhettua

% tl oreganoa

1 t] basilikaa

Laita uuni lampenemddn 175 asteelle.
Ruskista jauheliha paistinpannulla
pienessd mddrdssa oljyd. Lisdd
Jauhelihaan suola, mustapippuri,
oregano ja basilika. Kaada lasiseen
uunivuokaan perunasipulisekoitus,
suikalevihannessekoitus ja paistettu

Jjauheliha. Sekoita. Kaada ruckakerma

tai maito mittalasiin. Sekoita ja kaada

tasaisesti vuokaan ainesten piiille.
Nosta vuoka uuniin ja anna kypsentyd
n. 45 min, kunnes
Jauhelihaperunalaatikko on hiukan

ruskistunut pinnalta, Nosta vuoka

pddlle.

Vihje: voit ripotella
hiukan korppujauhoja
jauhelihaperunalaatikon pinnalle
ennen uuniin nostamista. Se antaa

kauniin ja rapean pinnan rucalle.

MUNAKAS

4 munaa

4 rkl vettd tai maitoa
% 1l suolaa

%+ tl valkopippuria

% rkl rypsisljyd

Riko munat kulhoon. Vatkaa sekaan
vesi, suola ja valkopippuri. Laita
kuumalle paistinpannulle 6ljy. Kaada
seos pannulle, Sekoita munakasta
puu- tai muovilastalla koko ajan.
Munakas on valmis, kun sen pohja on

kauniin kullanruskea.




PITSASET Laita uuni 175 asteelle ldmpenemddn.

Puolita ruisleivit uuninpellilie

1 pussi ruisleipad esim. leivinpaperin pddlle ja levitd
Reissumiehid puolikkaille tomaattimurskaa. Paista
1 prk fomaattimurskaa jauheliha paistinpannulla &ljyssd ja

1 prk ananaspaloja tai -murskaa lisad mausteet. Levitd jauheliha

250 g vihdrasvaista jauhelihaa tasaisesti ruisleiville. Valuta

% rkl rypsisljyd ananaspurkista mehu lasiin. Huuhtele
1 paprika paprika, poista siemenet ja pilko

% 1l suolaa pieniksi paloiksi. Ripottele ananakset
% 1l mustapippuria Jja paprikanpalat leiville. Laita pddlle
% 1l oreganoa juustoraastetta. Nosta pelti uuniin,
1 tl basilikaa Anna pitsasten kypsyd n. 10 min,

h. 2 di (100g) juustoraastetta kunnes juusto on sulanut ja

kullanruskea. Nosta pelti uunista

patakintailla pannunalusen pddlle.




HEDELMASALAATTI

2 isoa omehaa
2 banaania
I prk cocktailsekoitusta

1 prk persikanpaloja

1 iso prk ananaspaloja tai -
murskaa
n. 500 g pakastemansikoita tai

muita marjoja

Valuta cocktailpurkista liemi pois
ja kaada cocktailhedelmat
kulhoon. Kuori ja paloittele
omenat, banaanit ja kiivit. Lisdd
ne kulhoon. Avaa ananaspurkki ja
kaada mehuineen kulhoon. Valuta
persikoista sokeriliemi pois ja
lisdd joukkoon. Kaada marjat vield
sekaan. Sekoita ainekset. Tarjoile

sellaisenaan tai vaikka

OMENAPAISTOS

4 omenaa

2 rk| sokeria

1 t1 kanelia

£ dl vettd

%+ rkl margariinia vuoan voitelutn

Laita uuni 200 asteelle. Voitele

lasinen uunivuoka margariinilla, Kuori

Ja paloittele pestyt omenat vuokaan.

Ripottele sokeria ja kanelia

omenoiden pdille. Kaada vuoan
pohjalle vesi ja nosta vuoka uuniin,
Anna kypsentyd n. 20 min. Nosta

vuoka uunista patakintailla

pannunalusen pddlle. Tarjoile hiukan

kanssa.

vaniljajtdtelon kanssa.




PALAUTELOMAKE

(Ei tarvitse laittaa nimed)

1. Sisdlts

Ympyrai kohdat, joista koet saaneesi tarpeeksi tietoa puuhakirjasta:
o Viisi ruokailua pdivéssd
o Lautasmalli

o Vitamiinit

Onko jokin kohta, mistd olisit halunnut enemmén tietoa?

2. Kieliasu
Oliko teksti mielestdsi:

a. Helppolukuista ja ymmérrettivad
b. Helppolukuista, mutta vaikeaa ymmiirtdd (sisdlsi sanoja, joita en ymmdrtdnyt)

¢. Tekstid oli vaikea |lukea enkd ymmértdnyt mitdidn

3. Oliko puuhakirjassa tarpeeksi kuvia?
a. Kylld
b. Ei

¢. En osaa sanoa

4. Kokonaisuus

Mitd pidit puuhakirjasta?

KIITOS VASTAUKSISTAST!




PALAUTELOMAKE, OPETTATAN NAKEMYS

1. Sisdlte

Ympyréi kohdat, joista koet lasten saaneen tarpeeksi tietoa puuhakirjasta:
o Viisi ruokailua pdivissd
o Lautasmalli
o Vitamiinit

Onko jokin kohta, mistd olisit toivonut enemmdn tietoa?

2. Kieliasu
Oliko teksti mielestdsi:

b. Helppolukuista, mutta vaikeaa ymmértad (sisdlsi sanoja, joita en ymmértényt)

¢. Tekstid oli vaikea lukea enkd ymmértanyt mitddn

3. Oliko puuhakirjassa tarpeeksi kuvia?
a. Kylld
b. Ei

¢. En osaa sanoa

4. Kokonaisuus

Mitd pidit puuhakirjasta?




e ————————————————————————————————————
5. Puuhakirja terveyskasvatuksen apuvilineend
Oliko puuhakirja mielestdsi toimiva apuvilineend?
a. Kylld kaikilta osin
b. Kylld joiltakin osin

¢. Ei miltddn osin

Mitkd osat olisivat kaivanneet mielestdsi kehittdmistd?

6. Puvhakirjan hyodyntdminen terveyskasvatuksessa
Koitko ravitsemuspuuhakir jasta olevan hyotyd?

a. Erittdin paljon hyotyd

b. Jonkin verran hystyd

¢. Eiollenkaan hystyéd

7. Ravitsemuspuuhakirjan kéytts

Oliko ravitsemuspuuhakirja mielestdsi kdytdnnsllinen?
a. Erittdin kdytdnnsllinen

b. Jonkin verran kdytdnnéllinen

¢. Tdysin epdkdytdnnsllinen

KIITOS VASTAUKSISTASI!




