OULUN AMMATTIKORKEAKOULU

Kaisanlahti Saana & Parkkari Jenni

ETELAPOHJALAISTEN YLAKOULULAISTEN NAKEMYKSIA SUUN OMAHOIDOSTA



ETELAPOHJALAISTEN YLAKOULULAISTEN NAKEMYKSIA SUUN OMAHOIDOSTA

Kaisanlahti Saana & Parkkari Jenni
Opinnaytety6

Syksy 2015

Suun terveydenhuollon ko.

Oulun ammattikorkeakoulu



TIVISTELMA
Oulun ammattikorkeakoulu
Suun terveydenhuollon koulutusohjelma

Tekijat: Kaisanlahti Saana & Parkkari Jenni

Opinnaytety6n nimi: Etelapohjalaisten ylakoululaisten nékemyksia suun omahoidosta
Tyon ohjaaja: Heikka Helena

Tyon valmistumislukukausi- ja vuosi: Syksy 2015 Sivumaara: 76+24

Suun omahoito on keskeisessa asemassa yksilon suun terveyden yllapitamisessa. Tassa tutkimuk-
sessa suun omahoito rajataan koskemaan hampaiden harjausta, hammasvalien puhdistusta, seka
fluorin, ksylitolin ja suuvesien kayttéa. Nuorten suun omahoitoon vaikuttavat perheen toimintamallit
seka nuoren suhtautuminen suun terveyteen. Hampaiden harjaustiheyttd selvittaneet tutkimukset
ovat osoittaneet, etta suomalaisten nuorten hampaiden harjaus on puutteellista. Kansainvalisten
tutkimusten mukaan suomalaiset nuoret sijoittuivat maiden valisessa vertailussa viimeisten jouk-
koon mitattaessa hampaansa kahdesti paivassa harjaavien osuutta. Vuoden 2013 Kouluterveys-
kyselyn perusteella etelapohjalaiset 8.- ja 9.-luokkalaiset harjaavat hampaansa kahdesti paivassa
muiden maakuntien nuoria harvemmin. Tutkimuksissa ei ole kartoitettu syita nuorten toimintatapoi-
hin, mika on olennaista suun terveyden edistamisen kannalta.

Opinnaytetyon tavoite oli selvittaa etelapohjalaisten nuorten nakemyksia suun omahoidosta. Tutki-
mus toteutettiin kvantitatiivisena survey-tutkimuksena. Aineisto kerattiin sahkoisella kyselylla 14
kunnan ylakouluissa. Kyselyyn vastasi yhteensa 1632 etelapohjalaista 7.- 9.-luokkalaista nuorta.

Tuloksista selvisi, ettd 53 % kaikista vastaajista harjasi hampaansa useammin kuin kerran pai-
vassa, tytot poikia useammin. Nuorista 32 % arvioi harjaavansa hampaansa huolellisesti useammin
kuin kerran paivassa. Hampaat jaavat harjaamatta useammin aamulla kuin illalla. Avoimista vas-
tauksista kavi ilmi, ettda hampaat harjataan suun puhtauden ja suun sairauksien ehkaisyn vuoksi.
Nuorten antamista vastauksista selvisi, etta vasymyksella ja ajanpuutteella on suuri merkitys ham-
paiden harjaamistiheyteen. Aidin ja isén hampaiden harjaustiheydella oli merkittdvampi yhteys poi-
kien kuin tyttéjen hampaiden harjaustiheyteen. Reilu viidennes hampaansa harvemmin kuin kah-
desti paivassa harjaavista vastaajista iimoitti kayttavansa ksylitolivalmisteita hampaiden harjaami-
sen sijaan. Vain 11 % etelapohjalaisista ylakoululaisista puhdisti hammasvélinsé paivittain. Suku-
puolten valiset erot olivat huomattavasti pienemmat hammasvalien puhdistustiheydessa kuin ham-
paiden harjaustiheydessa. Etelapohjalaisten ylakoululaisten suun omahoitoa koskevissa tiedoissa
on parannettavaa. Suun hoitotavoissa ja tiedoissa ilmeni huomattavaa vaihtelua kotikunnittain. Esi-
merkiksi Vimpelissa useammin kuin kerran paivassa hampaansa harjasi 70 % ylakoululaisista, kun
taas Isojoella vastaava luku oli vain 33 %.

Tutkimuksesta saadut tulokset ovat hyodynnettavissa suun terveydenhuollossa, ylékoululaisten ko-
deissa seka kouluissa. Suun terveydenhuollon ammattilaiset ja ylakoulujen terveystiedon opettajat
voivat kayttaa hyvaksi tutkimustuloksia suun terveyden edistdmisessa ja terveystiedon opetuk-
sessa. Tutkimustuloksia hyodyntamalla perheet voivat tarjota paremmat olosuhteet suun omahoi-
don toteutumiseksi.
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Self-care is an important part of oral health. Various studies have shown that the Finnish youngsters
do not brush their teeth often enough. According to the national School Health Promotion Study
2013 the 8t and 9t graders in Southern Ostrobothnia brush their teeth more seldom than in the
other provinces.

The aim of this study was to determine what kind of oral health self-care habits youngsters in
Southern Ostrobothnia have and what things affect them. The goal of this study was also to deter-
mine what kind of connection there is between the knowledge of oral health and oral self-care.

The data for this study was collected via an online questionnaire. The questionnaire consisted of
both open-ended and closed-ended questions. 1632 secondary school students from Southern
Ostrobothnia answered the questionnaire.

The data revealed that 53 % of all the informants brushed their teeth more than once a day. Girls
brushed their teeth more often than boys. Only 32 % of youngsters said that they brushed their
teeth thoroughly more than once a day. It was more likely that youngsters brushed their teeth in
the evening than in the morning. According to the open-ended questions participants who brushed
their teeth more than once a day do it to prevent caries and to have clean teeth. The main reasons
for not brushing teeth twice a day seemed to be lack of time and endurance. The brushing habits
of the participants’ parents affect more boys’ than girls’ brushing habits. More than one fifth of the
informants who brushed their teeth less than twice a day told using xylitol products instead of
brushing teeth. Only 11 % of the youngsters cleaned in between the teeth. The results of the survey
indicated that young people do not know well the basic facts of oral self-care. There were lots of
variance between the municipalities. For example in Vimpeli 77 % of the participants brushed their
teeth more than once a day but in Isojoki only 33 %.

The results can be utilized in oral health care, youngsters’ homes and schools. Oral health care
professionals and health education teachers can use the results to improve oral health promotion
and teaching health education. On the basis of this study families can offer better circumstances to
execute oral self-care.

Keywords: quantitative study, survey, oral self-care, youngsters, oral health
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1 JOHDANTO

Lasten karies vaheni 1970-luvun ja 1990-luvun alun valisena aikana voimakkaasti (Poskiparta, Ka-
sila, Hausen 2003, 550). Karieksen vahenemisen uskottiin johtavan jopa karieksen katoamiseen.
Vahentyminen kuitenkin pysahtyi 1990-luvun alussa, jonka jalkeen kariestilanne ei ole parantunut.
(Hausen 2012, 12.) Noin puolella 12-vuotiaista suomalaisista on hampaissaan paikkoja tai paik-
kaustarvetta, lisaksi Iahes puolelle 12-vuotiaiksi tervehampaisina sailyneista lapsista tulee reikia 15
ikdvuoteen mennessa. Karies onkin ongelma, joka koskettaa isoa osaa ylakouluikaisista. (Eerola,
Hasunen, Hausen, Hautamaki, Keskinen, Nordblad, & Pietinen 2004, 22.)

Kotona toteutettava suun omahoito on tarkedssé asemassa suun sairauksien ehkéisyssa. Suun
omahoidolla tarkoitetaan niita toimenpiteita, joilla yksilo yllapitaa suun terveytta. Hampaiden har-
jaus, hammasvalien puhdistus, ruokailutottumukset seké fluorin, ksylitolin ja muiden suun terveytta
edistavien valmisteiden kayttd6 muodostavat suun omahoidon. Nayttaisi silta, etta nuorten tiedoilla
suun terveydestd on yhteys suun omahoitoon (Halinen, Niskanen & Nousiainen 2011, viitattu
26.5.2015).

Hampaiden harjaaminen on ollut pitkdan keskeisin keino ehkaistd hammassairauksia. Harjaus
poistaa bakteeripeitteen hampaiden pinnoilta, mika ehkéisee kariesta ja iensairauksia. Lisaksi
hammastahnan sisaltama fluori vahvistaa hampaan kiilletta paikallisesti ja ehkaisee osaltaan ka-
rieksen muodostumista. (Honkala, Rimpela, Valimaa, Tynjala & Honkala 2009, 19,21.) Jotta fluo-
rista saadaan optimaalinen hyoty, tulisi fluorihammastahnaa kayttaa vahintdan kahdesti paivassa.
Valitettavasti laheskaan kaikki suomalaiset koululaiset eivat harjaa hampaitaan kahta kertaa péai-
vassa. Hampaiden harjaamisen merkitys on viime vuosina korostunut ruokailukulttuurin ja valipa-
lojen muuttuessa epaterveellisemmiksi. Lahes jokainen voi itse estaa reikiintymisen hillitsemalla
napostelua, huolehtimalla hampaiden puhtaudesta ja kayttamalla jarkevasti fluori- ja ksylitolival-
misteita. (Eerola ym. 2004, 22; Hausen 2012, 12.)

Karieksen vahenemisesta huolimatta hampaiden harjaustiheys ei lisaantynyt merkittavasti vuosien
1977 ja 2007 valilld (Honkala ym. 2009, 19,21). Vasta viime vuosina vahintdan kahdesti paivassa
hampaansa harjaavien nuorten osuus on kasvanut. WHO:n (World Health Organization) vuoden
2009/2010 koululaiskyselyn mukaan suomalaiset nuoret sijoittuivat kansainvélisessé harjausti-
heytta mittaavassa kyselyssa 9 heikoimman maan joukkoon. Suomalaisista 13- ja 15-vuotiaista
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tytoista vajaa 70 % ja pojista selvasti alle puolet harjasi hampaansa useammin kuin kerran pai-
vassa. (Currie, Zanotti, Morgan, Currie, de Looze, Roberts, Samdal, Smith, & Barnekow 2012, 123-
127.) Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen vuoden 2013 Kouluterveyskyselyn tulokset olivat saman-
suuntaiset (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015, viitattu 15.12.2015). Suomalaisnuorten harjaus-
tottumuksissa onkin parannettavaa (Kasila 2008, 33-35; Pallonen, Anttonen & Lahti 2010, 22).
Kouluikaisten hammasvalien lankaamistiheytta on selvitetty paikallisesti Kajaanissa, jossa 6.-ja 9.-
luokkalaisille suunnatun kyselyn mukaan tytoista 30 % ja pojista 43 % ilmoitti lankaavansa ham-

masvalit silloin talloin vilkkon mittaan (Lukkari, Myohanen, Anttonen & Hausen 2008, 25).

Yhteyksid hampaiden harjaustiheyteen on selvitetty aiemminkin. On huomattu, ettd vanhempien
koulutuksen pituudella ja harjauskayttaytymisella seka perheen sosioekonomisella asemalla on
vaikutuksia lapsen hampaiden harjauskayttaytymiseen (Currie, Gabhainn, Godeau, Roberts,
Smith, Currie, Picket, Richter, Morgan & Barnekow 2008, 97). Yksityiskohtaisempia syitd hampai-
den harjaamiseen alle kahdesti paivassa on toistaiseksi tutkittu vahan. Opinnaytetyon tarkoitus oli
selvittaa Etela-Pohjanmaan kuntien 7.-9.-luokkalaisten suun omahoitotapoja ja heidan nakemyksi-
aan toimintatapoihin johtavista syista. Tutkimuksessa selvitettiin lisaksi ylakoululaisten tietamysta

suun omahoidosta ja sen merkityksesta suun terveyteen.

Idea opinnaytetyohdn saatiin Suun Terveydenhuollon Ammattiliitto ry:n Terveyden edistamisen ja-
ostosta. Opinnaytetyon taustalla vaikuttivat vahvasti harjaustiheytta mittaavien tutkimusten tulokset
ja suomalaisten nuorten toistuva kansainvalisesti heikko sijoittuminen naissa tutkimuksissa. Opin-
naytetyon tuottamaa tietoa voidaan hyddyntaa suun terveydenhuollon ammattilaisten antamassa
suun terveysneuvonnassa. Kun tiedetaan nuorten suun omahoitoon liittyvista toimintatavoista ja
niiden syista, voidaan nuorta ohjata maaratietoisemmin ongelmanratkaisua kohti ja kannustaa pa-
rempaan omahoitoon. Tutkimuksen tulokset antavat myos opettajille ja vanhemmille tietoa, miten

kouluissa ja kodeissa voidaan toimia hampaiden puhdistustiheytta edistavasti.



2 YLAKOULULAISTEN SUUN TERVEYTTA YLLAPITAVA OMAHOITO

Tassa tutkimuksessa suun omahoidolla tarkoitetaan kotona toteutettavia toimenpiteitd, kuten ham-
paiden ja hammasvalien puhdistusta seka suunhoitoaineiden ja ksylitolivalmisteiden kayttoa. Tut-

kimuksessa ei kasitella ravitsemuksellisia asioita, kuten ruokailurytmia ja ruokavaliota.

2.1 Ylakoululainen ja hanen elinpiirinsa osana suun omahoitoa

Elinymparisto eli elinpiiri koostuu kodista, tyopaikasta tai koulusta ja muista paikoista, joissa kay-
daan (Tilastokeskus 2014, viitattu 18.11.2014). Elinympariston piirteet vaikuttavat ratkaisevasti sii-
hen, minkalaiset terveystottumukset lapsi omaksuu (Eerola ym. 2004, 22). Yl&koululaisen elinpiiri
eli koti, koulu ja harrastukset opettavat nuorille seka ravitsemus- etté eldmantapasuosituksia (Autio
& Lombardini-Riipinen 2006, 43; Keskinen 2008, 1121). Kouluikéiset haluavat luonnostaan miellyt-
taa ja toimia auktoriteettina pitamansa henkilon ohjeiden mukaan. Esimerkiksi koulujen henkilo-
kunta, vapaa-ajan harrastuksissa toimivat aikuiset seka suun terveydenhuollon ammattilaiset voi-
vat opettaa hyvia terveyskayttaytymisen malleja. (Poutanen 2007a, 61.) Ylakouluikdisten keskuu-
dessa kriittisyys auktoriteetteja kohtaan kasvaa (Kaivosoja 2002, 110). Nuorten mielesté inmissuh-

teet toimivat terveyden yllapitdjina ja edistajina (Autio & Lombardini-Riipinen 2006, 43).

Kouluidssa itsenaistytaan ja omahoitotavat muodostuvat silloin (Keskinen 2008, 1121). Nuorten
terveysvalinnat vaihtelevat murrosian aikana (Currie ym. 2012, 5). Vanhemmat koululaiset ottavat
enemman vastuuta suun terveydesta ja hoidosta (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014a, viitattu
25.8.2014). Viimeisimman WHO:n koululaiskyselyn mukaan 64 % suomalaisista 7.-luokkalaisista
tytoista ja 47 % pojista harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa. Yhdeksasluokkalaisilla
vastaavat luvut olivat 70 % ja 43 %. (Currie ym. 2012,123-127.) Kajaanissa tehdyn tutkimuksen
mukaan 58,3 % 6.-luokkalaisista pojista ja 51,2 % 9.-luokkalaisista pojista harjasi hampaansa va-
hintdén kahdesti paivassa. Saman tutkimuksen mukaan ksylitolin kayttd on vahaisempaa 9.-luok-
kalaisten kuin 6.-luokkalaisten poikien keskuudessa. (Lukkari ym. 2008, 25.) Nayttaisi siis silta, etta
pojilla suun omahoitotavat ovat heikommat ylemmilla luokilla. Murrosika itsessaan saattaa muo-
dostaa riskin hampaille haitallisten elintapojen muutokselle (Hausen, Péllanen, Alaluusua, Antto-
nen, Jokela, Jarvinen, Merne-Grafstrdm & Pienihdkkinen, viitattu 9.10.2014). Nuoruudessa omak-
sutut tavat ja tottumukset ovat perustana aikuisian terveydelle (Rimpela 2005, viitattu 2.12.2014).



Alustavat tutkimukset osoittavat univajeen olevan yhteydessa huonoon terveyteen (Luopa, Rim-
pela & Jokela 2003, 28). Murrosiassa unentarve on noin 10 tuntia. Unentarve ei vahene, vaikka
nukahtamisajankohta saattaa siirtyd hormonien vaikutuksesta my6hemmaksi. (Mannerheimin las-
tensuojeluliitto 2015, viitattu 21.4.2015.) Vuoden 2013 Kouluterveyskyselyn mukaan 30 % 8.- ja 9.
-luokkalaisista nukkuu tavallisesti arkena alle kahdeksan tuntia (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2015, viitattu 15.12.2015). Merkittava osa ikaryhmasta ei nuku riittavasti 6isin, mika on johtanut
vasymykseen (Tynjala & Kannas 2004, 148). VVasymys vaikuttanee myos suun omahoidon toteu-
tukseen. Kajaanissa tehdyn tutkimuksen mukaan 33 % tytoista ja 40 % pojista jatti hampaansa
harjaamatta ainakin silloin talloin kun vasyttaa tai ei huvita (Lukkari ym. 2008, 24). Yhdysvaltalais-
tutkimukset ovat osoittaneet, ettei murrosikéisten biologinen paivarytmi sovi aikaisiin aamuihin.
Tama huomio on johtanut koulun alkamisajankohdan siirtdmiseen myéhemmaksi joissain kou-
luissa. (Currie, Hurrelmann, Settertobulte, Smith & Todd 2000, 27,30.) Myds Suomessa on kes-
kusteltu koulujen alkamisajankohdan siirtamisesta my6hemmaksi. Suun terveyden kannalta aamu-

vasymys saattaa johtaa siihen, ettei koululainen jaksa tai ehdi puhdistaa hampaitaan aamulla.

Poutasen (2007b, 1116) 11-12-vuotiaiden suun terveystottumuksiin liittyvan tutkimuksen mukaan
tyttojen elamantyyli oli suotuisampaa kuin pojilla. Tytot valittavat poikia enemman ulkonaosta ja
muiden mielipiteista. Poikien hampaiden harjaustiheyteen vaikuttaa sen sijaan tyttoja hieman
enemman vanhempien harjaustiheys ja kotitalouden koulutustaso. (Poutanen 2007a, 61.) Vuoden
2007 Kouluterveyskyselyn ja vuoden 2006 WHO-Koululaistutkimuksen mukaan pojat harjaavat
hampaita harvemmin kuin tytét. Suurimmillaan sukupuolten vélinen ero harjaustiheydessa on 15-
ja 16-vuotiaiden nuorten keskuudessa. (Honkala ym. 2009, 19, 21.) Myds vuoden 2013 Kouluter-
veyskyselyn mukaan tyt6t harjaavat poikia useammin hampaansa: tytoistad 66 % ja pojista 40 %
harjaa hampaansa useammin kuin kerran paivassa (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015, viitattu
15.12.2015).

Vanhempien antama suun omahoidon malli on tarkea lapsille. Vanhempien ja lasten tiedoilla hy-
vista suun terveystottumuksista seké keskustelulla suun terveydesta on positiivisia vaikutuksia las-
ten suun omahoitoon. (Poutanen 2007a, 61.) Vanhempien lasnaolo ja esimerkit terveellisisté valin-
noista tukevat lapsen suun terveytta ja omahoitoa. Suun terveydesta huolehtimisen tulee olla koko

perheen asia. (Eerola ym. 2004, 21.)
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Suun terveydessa ja terveystottumuksissa on alueellisia eroja (Eerola ym. 2004, 20). Vuoden 2013
Kouluterveyskyselyn aluevertailusta selviavat alueelliset erot 8.-9.-luokkalaisten hampaiden har-
jaustineydessa. Vahintaan kahdesti paivasséd hampaansa harjasi padkaupunkiseudulla 61 % vas-
taajista, kun muualla maassa osuudet vaihtelivat Etela-Pohjanmaan 43 %:n ja muun Uudenmaan
55 %:n valilld. Koko maassa 53 % 8.- ja 9.-luokkalaisista harjasi hampaansa useammin kuin kerran
paivassa. Vuoden 2010/2011 kyselyn mukaan Etela-Pohjanmaalla hampaansa kahdesti paivassa
harjasi 41 % 8.- ja 9.-luokkalaisista, kun koko maassa vastaava luku oli 50 %. Muita kyselyn tuloksia
tarkasteltaessa Etela-Pohjanmaan 8.- ja 9.-luokkalaisten elintavat vastasivat muiden alueiden 8.-
ja 9.-luokkalaisten elintapoja. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014b, viitattu 23.8.2014; Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos 2015, viitattu 15.12.2015).

2.2 Hampaiden puhdistaminen osana suun omahoitoa

Hampaiden puhdistamisen tulisi olla paaasiallinen tapa huolehtia suuhygieniasta (Hausen ym.
2014, viitattu 9.10.2014). Jokainen voi itse puhdistaa suunsa hyvin ja suun terveyden kannalta
tuloksellisesti, kun suussa ei ole bakteereiden kiinnittymista edistavia tekijoita eli bakteereja keraa-
via pintoja, kuten hammaskivea tai epatasaisia paikanreunoja (Keto & Murtomaa 2008, 1070). Me-
kaanisella suun puhdistamisella, eli hampaiden harjaamisella ja hammasvalien puhdistamisella,
pyritadn poistamaan bakteeripeitteet hampaiden pinnoilta, estdmaan hampaiden reikiintymista,

ientulehdusta seka kiinnityskudossairauksia (Keto & Murtomaa 2008, 1070).

Hampaat tulee harjata kahdesti paivassa, aamuin illoin, vahintdan kahden minuutin ajan (Hausen
ym. 2014, viitattu 9.10.2014; Keto & Murtomaa 2008, 1070). Hampaat on hyva harjata jarjestelmal-
lisesti. Hammasharjan tulee olla pehmea, pienikokoinen ja harjauspinnaltaan tasainen. Bakteeri-
peitteet saadaan poistettua hampaiden pinnoilta pienin edestakaisin likkein. Hammasharjaa pidel-
ladn kynaotteella hellasti hampaita vasten, jottei harjaamisella vaurioitettaisi ienta. (Keto & Murto-
maa 2008, 1070-1071.)

Harjaamisen yhteydessa tulee kayttaa fluorihammastahnaa (Hausen ym., viitattu 9.10.2014; Keto
& Murtomaa 2008, 1070). Fluori estdd hampaan kiilteen mineraalien liukenemista (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2013, viitattu 26.8.2014). Hammastahnan sisaltdma fluori ei vaikuta ientuleh-
dusta aiheuttaviin bakteereihin eik& paranna ikenen vastustuskykya néité bakteereja vastaan (Lah-

tinen & Ainamo 2009, 30). Kliinisten tutkimusten mukaan tehokkaimmat fluorihammastahnat sisal-
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tavat 1000-1500 ppm natriumfluoridia. Kayttamalla tallaisia tahnoja karieksen esiintyminen vahe-
nee 30 % verrattuna tilanteeseen, jossa harjataan ilman fluoritahnaa. Jos fluorihammastahnaan
lisataan vahintaan 10 paino-% ksylitolia, nousee tahnan kariesta ehkéiseva teho lahelle 40 %. (Te-
novuo 2000, 14.) Suomessa ylakouluikdisen hammastahnan fluoripitoisuudeksi suositellaan 1450
ppm. Suuta ei tule purskutella vedella fluorihammastahnan kayton jalkeen, silla talloin syljen fluo-
ripitoisuus alenee ja fluorihammastahnan teho saattaa heikentya (Hausen ym. 2014, viitattu
9.10.2014).

Huolellisella hampaiden harjauksella saadaan poistettua bakteeripeitteet eli plakki hampaiden pin-
noilta. Samalla hammastahnan sisaltama fluori saadaan vietya hampaiden pinnoille. Olisikin tér-

keaa, ettd nuoret omaksuisivat hampaiden harjaamisen osaksi paivittaista suun omahoitoa.

Hampaiden harjaaminen puhdistaa vain hampaiden vapaat pinnat bakteeripeitteista. Usein ka-
riesta esiintyy ahtaissa hammasvaleissa, joiden puhdistus ei onnistu harjaamalla, vaan hammas-
valit pitad puhdistaa erikseen. Ylakouluikaisen tulisi puhdistaa hammasvalit paivittain hammaslan-
galla, hammastikuilla tai hammasvaliharjalla. Puhdistusmenetelma valitaan hammasvalien ominai-
suuksien ja kayttajan mieltymysten mukaan. (Kéndnen, Glrsoy, Hiiri, Suomalainen, Tervonen,
Uitto & Varrela 2010, viitattu 13.5.2014; Keto & Murtomaa 2008, 1072-1073.)

Hammasvalien lankaus sopii nuorille, joiden hammasvalit ovat tiiviit. Lankaus suoritetaan mieluiten
kerran paivassa ennen hampaiden harjausta. Nain hammasvalien bakteeripeite saadaan parhaiten
poistettua hampaiden valipinnoilta. Hammaslankavalikoima on laaja: markkinoilla on tarjolla muun
muassa litteaa, pyoreaa, teippimaista, vahattua ja vahaamatonta, ohutta, paksua ja laajenevaa
hammaslankaa. Lisaksi on olemassa erityisesti muun muassa oikomiskojeita kayttaville suunnitel-
tua superfloss-lankaa, jonka toinen paa on muotoiltu neulamaiseksi. Hammastikkuja ja hammas-
valiharjoja suositellaan kaytettavaksi silloin, kun hampaiden valit ovat riittdvan valjat. (Keto & Mur-
tomaa 2008, 1072-1073.)
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2.3 Ksylitoli osana suun omahoitoa

Saanndlliset ruoka-ajat seka monipuolinen ruokavalio suojaavat hampaita reikiintymiselta. Usein
toistuva sokerien tai muiden helposti fermentoituvien hiilihydraattien nauttiminen altistaa kariek-
selle. Kariesta aiheuttavat bakteerit tuottavat happoja hiilihydraattipitoisesta ravinnosta. Hapon-
tuoton vuoksi suun pH alenee noin puolen tunnin ajaksi, jolloin hampaan Kkiilteesta liukenee mine-
raaleja sylkeen. Syljen puskurointikyky poistaa happamuuden ja syljen sisaltamat mineraalit saos-
tuvat hampaan pintaan. Syljen puolustustekijat eivat aina riita suojaamaan hampaan pintaa pH:n

laskuilta, vaan hampaan kiille vaurioituu pysyvasti. (Hausen ym. 2014, viitattu 9.10.2014.)

Suun pH:n laskun lopettamiseksi suositellaan nautittavan ksylitolia valittomasti syonnin jalkeen.
Kariesta aiheuttavat bakteerit eivat kykene hyddyntamaan ksylitolia ravintona, jolloin niiden hapon-
tuotto keskeytyy. Talléin bakteerit eivat myoskaan pysty lisdantymaan. (Tenovuo 2008, 376; Ala-
luusua 2008, 544.) Ksylitolin kayttd vahentaa plakin maaraa ja modifioi siitd vahemman tarttuvan,
jolloin se aiheuttaa vahemman kariesta. Ksylitoli-tuotteet lisaavat myos syljeneritysta, mika hidas-
taa hampaan kiilteen mineraalien liukenemista. (Makinen 2001, 56, 58, 61.) Ksylitolia tulisi nauttia
vahintaan kolme kertaa paivassa ruokailuiden jalkeen. Ksylitolin suositeltu vuorokausiannos on va-
hintdan 5 grammaa. (Hausen ym. 2014, viitattu 9.10.2014.) Kaytannossa tdma vastaa valmisteesta

riippuen 5-10 purukumityynya tai pastillia vuorokaudessa.

Yl&-Savon SOTE-kuntien kuudesluokkalaisille suunnatussa kyselytutkimuksessa selvitettiin nuor-
ten tietoja suun terveytta yllapitavista tekijoista. Vastausten mukaan 42 % koululaisista oletti saa-
vansa tarpeeksi fluoria pureskelemalla purukumia viidesti paivassa. (Halinen ym. 2011, viitattu
26.5.2015.) Todellisuudessa purukumit eivat paaasiallisesti sisalla fluoria vaan ksylitolia. Kyseinen
tutkimustulos antaa viitteita siita, ettei ksylitolin vaikutusmekanismia tunneta tarpeeksi, ja ksylitoli-

tuotteilla saatetaan korvata hampaiden harjaaminen.

2.4 Suuvedet osana suun omahoitoa

Hampaiden hyva mekaaninen puhdistus oikein tehtyna riittda@ suun terveyden yllapitdmiseen (Lah-
tinen & Ainamo 2009, 30). Suuvedet ovat tehokkuudeltaan hyvin erilaisia: hengityksen raikastajis-
ta voimakkaisiin antimikrobivalmisteisiin (Tenovuo 2000, 15). Ainamon ja Lahtisen mukaan anti-

mikrobisista suuvesista on hydtya parodontiitille ja ientulehduksille alttiille potilaille (2009, 30; 2015,
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30). Perusterveille niista ei siis vaikuttaisi olevan lisahyotya. Suuvesia ei ole perusteltua suositella

terveille ylakouluikaisille.

Suuvedet, jotka sisaltavat eteerisia oljyja, klooriheksidiinia tai antimikrobisesti tehokkaita fluoriyh-
disteita, vahentavat suun mikrobeja seka plakin ja ientulehduksen muodostumista (Kénénen ym.
2010, viitattu 13.5.2014; Lahtinen & Ainamo 2009, 30). Antimikrobisia suuvesia voidaan kayttaa
silloin, kun hampaiden mekaaninen puhdistus on haastavaa tai jopa mahdotonta. Niitd voidaan
kayttaa my0s tukemaan jostain syysta heikentynyttd mekaanista puhdistusta. Klooriheksidiinival-
misteiden antimikrobisen tehon vuoksi niita ei suositella kaytettavan kuin kuuriluontoisesti. (Teno-
vuo 2000, 15; Lahtinen & Ainamo 2015, 30.) Pitkdan kaytettyna osa klooriheksidiinivalmisteista
varjaa hampaita, aiheuttaa makuhairioita ja karkeutta hampaiden pinnoille (Lahtinen & Ainamo
2009, 31; Lahtinen & Ainamo 2015, 30).

Kasikauppavalmisteina saatavat suuvedet, jotka sisaltdvat amiini-, tina,- tai natriumfluoridia, jodia,
maidon antimikrobiproteiineja, vetyperoksidia ja/tai ksylitolia, eivat juurikaan tuhoa bakteereja ver-
rattuna antimikrobisesti tehokkaisiin suuvesiin (Tenovuo 2000, 16; Lahtinen & Ainamo 2015). Sen
sijaan fluori lisaa hampaan kiilteen vastustuskykya kariesta aiheuttavia bakteereja vastaan (Keto &
Murtomaa 2008, 1070). Tenovuon mukaan fluoripitoisten suuvesien kaytté voi pahimmillaan johtaa

mekaanisen puhdistuksen laiminlyontiin (2000, 16).

Suuvedet sisaltavat usein alkoholia. Purskuttelu alkoholipitoisella suuvedelld voi edistaa haitallisten
aineiden, esimerkiksi tupakan syopaa aiheuttavien aineiden, tunkeutumista limakalvojen lapi. Ta-
man vuoksi alkoholipitoisia suuvesia ei kannata kayttaa, ainakaan iiman hammashoitohenkiloston
ohjeistusta. Alkoholipitoiset suuvedet kuivattavat myos suun limakalvoja. (Tenovuo 2000, 16.) Suu-
vesien sisaltdman alkoholin on epailty aiheuttavan suusyopaa. Toistaiseksi tutkimuksista saadut
tulokset ovat ristiriitaisia. Annos-vastesuhdetta saati syy-seuraussuhdetta ei ole kyetty toteamaan.
Monet suuvedet sisaltavat myds sitruunahappoa, joka saattaa lisatd hampaiden eroosiota. (Lahti-
nen & Ainamo 2009, 30, 39.)

Juuan ylakoululaisille suunnatun kyselyn perusteella kolmannes vastaajista kertoi kayttavansa suu-
vesia (Rasanen 2009, viitattu 27.5.2015). Luku vaikuttaa suurelta, kun otetaan huomioon, etta suu-
vesien kaytto ylakouluikaisilla on useimmiten turhaa. Nykyaan suuvesien mainonnassa annetaan

ymmartaa, etta suuvesi itsessaan puhdistaa hampaiden kaikki pinnat bakteereista ja antaa suojan
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reikiintymista vastaan, jolloin kuluttaja voi saada kasityksen, ettei hampaiden mekaanista puhdis-
tusta tarvittaisi. Tama on saattanut lisata nuorten suuvesien kayttoa ja vaikuttanut mahdollisesti

nuorten hampaiden harjaustineyteen.
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3 NUORTEN SUUN TERVEYDEN EDISTAMINEN

Suun terveytta on tarkasteltava laajempana kasitteena kuin hampaiden terveys. Monesti hampai-
den terveys ymmarretaan tilaksi, jolloin suuontelossa tai hampaissa ei ole hoitoa vaativia sairauk-
sia. Suun terveydentilaa tarkasteltaessa on huomioitava myos yksilon oma kokemus suun tervey-
desta. (Poulsen & Hausen 2008, 21.) Terveyden edistdmisen lahtokohtana on ajatus siita, etta
yksilo toimii aktiivisesti ja vastuullisesti oman nykyisen ja tulevan terveytensa puolesta. Terveyden
edistamisessa pyritaan lisadmaan yksilon sosiaalisia edellytyksia seka muuttamaan ymparistoa ja
yksilon kayttaytymista terveyteen vaikuttavien tekijdiden kannalta myonteisemmiksi. (Murtomaa
2008, 1052.)

Yleisimpia suun sairauksia, kariesta ja iensairauksia, pidetaan nykyaan kayttaytymissairauksina,
silla yksilo voi omilla valinnoillaan vaikuttaa suuresti ndiden sairauksien esiintyvyyteen (Murtomaa
2008, 1052). Hammaskaries on yleinen ongelma nuorilla, vaikka se vahenikin merkittavasti 1970-
luvulta 1990-luvulle. Sen jalkeen lasten ja nuorten hampaiden terveys ei enaé ole parantunut. (Ee-
rola ym. 2004, 14.) Painvastoin, suuhygienisteille suunnatun kyselyn perusteella erityisesti ylakou-
luikéisten suun terveys on heikentynyt viime vuosina (Jaaskeldinen 2012, 36). Vuonna 2000 vain
noin neljasosalla 15-vuotiaista oli terveet hampaat. Mikali uusia keinoja reikiintymisen ehkaise-
miseksi ei [0ydy, koululaisten karieksen esiintyminen ei vahene jatkossakaan. (Eerola ym. 2004,
14,21-22.)

Koululaiselle annettavan terveysneuvonnan tavoitteena on antaa hanelle valmiudet omahoitotapo-
jen muutokseen ja avustaa hanté uusien, vaihtoehtoisten toimintatapojen 1dytamisessa (Poskiparta
ym. 2003, 550). Lukuisten tutkimusten mukaan vaikuttaisi silta, ettd hyvan suun omahoidon saa-
vuttamiseksi puhdistusmotivaatio ja suorituksen huolellisuus samoin kuin yksildlliset toiveet ja tai-
pumukset ovat tarkeampia kuin valineet ja metodit. Tarkein kannustin hyvalle suuhygienialle pitisi

olla tunne puhtaasta ja terveesta suusta. (Keto & Murtomaa 2008, 1070.)

3.1 Suun terveydenhuollon ammattilainen suun terveyden edistdjana

Suomessa ylakouluikéisen suun terveystarkastus suoritetaan kahdeksannella vuosiluokalla. Suun

terveystarkastuksessa tarkistetaan suun terveys, sen kehitys ja hoidon tarve. Tarpeen mukaan
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koululaiselle laaditaan henkilokohtainen hoitosuunnitelma. Kouluikéisen suun tarkastuksesta vas-
taa hammaslaakari, suuhygienisti tai tehtavaan koulutettu hammashoitaja. Oppilaiden suun ter-
veystarkastuksiin sisaltyy aina myos hammaslaakarin suorittamia tutkimuksia, jotka kohdennetaan
tarpeen mukaan. (Valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuol-
losta seka lasten ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta 338/2011 2:8,10 §.) Riittdmaton
hampaiden harjaus, napostelu ja epaterveelliset valipalat uhkaavat ylakouluikaisten suun terveytta.
Naihin teemoihin on syyta panostaa suun terveystottumusten ohjauksessa. Viimeistaan kahdek-
sannen luokan suun terveystarkastuksessa tulisi ottaa puheeksi tupakan ja muiden paihteiden

kaytto. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014a, viitattu 25.8.2014.)

Nuorelle annettavassa terveysneuvonnassa nuorta ohjataan oivaltamiseen, tuetaan paatoksente-
koon ja kannustetaan ajattelemaan. Koululaista ohjataan ja tuetaan kysymyksin ongelmanratkai-
sun suuntaan, vertailemaan vaihtoehtoja ja tulkitsemaan muutokseen liittyvia asioita. (Poskiparta
ym. 2003, 553.) Parhaimmillaan ohjaus johtaa koululaisen omiin oivalluksiin ja han omaksuu uusia
nakokulmia. Onnistuneessa ohjauksessa koululainen osallistuu keskusteluun aktiivisesti ja hanen
itsetuntemuksensa lisaantyy. Ohjauksella vahvistetaan ja kehitetdan nuoren paatoksentekotaitoja
ja kykya arvioida omia suun hoitotottumuksia. Nuorten elintapojen muuttaminen terveellisempaan
suuntaan on asteittain eteneva tapahtuma, johon kuuluu taantumia. (Poskiparta ym. 2003, 550;
Kasila 2008, 33-35.)

Suun terveyden edistamiseksi tarvitaan yhteisty6ta muiden terveydenhuollon toimijoiden, koulujen
ja vanhempien kesken. Suun terveydenhuollon ammattilaisten olisi tarkeaa osallistua esimerkiksi
vanhempainiltoihin, joissa perheita tulisi kannustaa aterioimaan yhdessa ja kertoa mallioppimisen
vaikutuksesta hampaiden harjaukseen. Tiedonjaossa voidaan hyddyntda myds tiedotteita suun
hoidosta tai koulun verkkosivuja tiedon valityksessa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014a, vii-
tattu 25.8.2014.)

3.2 Koulu ja suun terveyden edistaminen

Perusopetus on opetuksen ja kasvatuksen muodostama kokonaisuus (Opetushallitus 2014, 9).
Opetus ja kasvatus voivat toimia koululaisen suun terveyttd edistavasti. Koulussa annettavassa
kasvatuksessa tulee antaa hyvia malleja terveyden yllapitamiseksi. Suuhygienia voidaan huomi-

oida esimerkiksi mahdollistamalla hampaiden harjaaminen koulussa. (Hausen, Lahti & Nordblad
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2006, 55.) Koulu kuuluu terveyden edistamisen keskeisimpiin foorumeihin (Rimpeld 2002, 86).

Kouluyhteisdlla on vaikutusta nuorten terveystottumuksiin (Hausen 2012, 12).

Perusopetuslain mukaan perusopetuksessa opetetaan terveystietoa kaikille yhteisena aineena
(628/1998 4:11 §). Terveystietoa opetetaan ylékouluissa 3 vuosiviikkotuntia omana oppiaineena.
Yksi vuosiviikkotunti vastaa 38 oppituntia. (Valtioneuvoston asetus perusopetuslaissa tarkoitetun
opetuksen valtakunnallisista tavoitteista ja perusopetuksen tuntijaosta 422/2012 3:6 §.) Terveys-
tiedon opetus kehittad oppilaiden terveysosaamista: terveyteen liittyvia tietoja, taitoja, itsetunte-
musta, kriittista ajattelua ja eettista vastuullisuutta. Terveysosaamisen avulla koululainen tunnistaa
ja muokkaa tekijoita, jotka mahdollistavat oman ja ympariston terveyden seka hyvinvoinnin arvos-
tamisen, yllapitamisen ja edistamisen. Yhtena terveystiedon opetuksen osa-alueena huomioidaan
terveytta tukevat ja kuluttavat tekijat seka sairauksien ehkaisy. (Opetushallitus 2014, 398-400.)
Terveystiedon opetuksessa pitaisi huomioida suun terveyteen liittyvat asiat ja siina voitaisiin hyo-

dyntaa alan ammattiryhmien asiantuntijuutta (Eerola ym. 2004, 16).

Tarkasteltaessa ylakoulujen terveystiedon opettajien arvioita heidan suun terveyden edistamisen
tiedoistaan, 97 % arvioi tietonsa keskinkertaisiksi tai heikommiksi (Dadi 2007, viitattu 26.5.2015).
Suun terveyden edistamista tai suun sairauksien ehkaisya ei terveystiedon opetussuunnitelman
perusteissa ole erikseen mainittu. Nama tekijat voivat viitata siihen, ettei suun terveyden edista-

mista huomioida opetuksessakaan riittavasti.

Koulu voi edistaa koululaisten terveytta omilla terveysohjelmilla, esimerkiksi tupakoinnin ehkaisy-
ohjelmalla. Koulu voi halutessaan sulauttaa terveys- ja oppimistavoitteet, jolloin niita kasiteltaisiin
samoissa kokonaisuuksissa. Terveyden edistaminen ja terveystavoitteet ovat kouluterveydenhuol-
lon sosiaali- ja terveysalojen ammattilaisten vastuulla. Viime aikoina on pyritty kokonaisvaltaisem-
paan terveyden edistamiseen. Erityisesti 1990-luvun laman jalkeen terveyden edistamista on py-
ritty integroimaan koulun yleisiin toimintoihin samalla kun erillisen terveyden edistamisen voimava-
roja on vahennetty. (Rimpela 2002, 86-87.) Saastopaineet ilmenevét suun terveydenhuollossa esi-
merkiksi siten, ettd hammashoitohenkildkunnalla ei ole resursseja kayda kouluilla tekemassa suun

terveyden edistamistyota.
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3.3 Media ja suun terveyden edistaminen

Media toimii terveyssuositusten informaatiokanavana (Autio & Lombardini-Riipinen 2006, 42). Me-
dialla viitataan viestinvalittajiin, viestimiin tai ilmaisuvalineisiin. Medioiksi voidaan kutsua televisiota,
matkapuhelinta, internetia, radiota, videopeleja, videoita, mainoksia, lehtia tai kirjoja. (Kotilainen
1999, 31-32.) Internetista on tullut nuorten merkityksellisin media (Kangas, Lundvall & Sintonen
2008, viitattu 27.5.2015). Tama on johtanut siihen, etta verkkomainonta on kasvussa, mika kay ilmi
esimerkiksi Nuorten terveystapatutkimuksista. Vuoden 2011 Terveystapatutkimuksen mukaan 3 %
12-18-vuotiaista nuorista ilmoitti nahneensa tupakkamainoksia internetissa kun vuonna 2013 vas-

taava luku oli kasvanut 11 %:iin. (Kinnunen, Lindfors, Pere, Ollila, Samposalo, Rimpela 2013, 50.)

Mediasisallgilla on merkittava vaikutus nuorten tiedolliseen tunne-elaman ja identiteetin kehityk-
seen. Nuoruusiassa kaveripiiri vaikuttaa aiempaa enemman median kayttoon ja viestien tulkintaan.
Nuorille media on tarked sosiaalisen vuorovaikutuksen kanava. Internetin valityksella nuorelle tar-
joutuu mahdollisuuksia itseilmaisuun ja vertaistuen saamiseen omaan kehitykseensa liittyen. Inter-
net on nuorille luonteva iimaisun ja viestinnan kanava, joten siella tulisi olla saatavilla aikuisen tukea
ja asiantuntija-apua. (Salokoski & Mustonen 2007, 10.) Internetissa nuorille voisi olla tarjolla suun

terveyden edistamiseen pyrkivia verkkopalveluja.

Mika tahansa median sisaltd saattaa aiheuttaa yksillle jonkinlaisia ongelmia. Sama sisaltd saattaa
kuitenkin tarjota toiselle jopa terapeuttisia mahdollisuuksia. Media pystyy muokkaamaan asenteita,
arvoja ja normeja niin hyvassa kuin pahassa. Mita useammin tietty asenne mediasta havaitaan,
sen todennakoisemmin se omaksutaan. Tiedetaan, ettd mainonta vaikuttaa kuluttajan kayttaytymi-
seen, mutta on epaselvaa millaisia terveysvaikutteita mediasta saadaan. (Salokoski & Mustonen
2007, 16,35,40.) Esimerkiksi suunhoitotuotteita mainostettaessa nuoren kasitys suuhygienian ylla-

pitamisesta saattaa muuttua parempaan tai huonompaan suuntaan.

Suomalaisessa terveydenhuollossa omahoidon merkitys korostuu ja terveysjarjestelmat muuttuvat
radikaalisti. Molempiin muutoksiin liittyy web- ja mobiilitekniikoiden ohella vahva digitaalisen me-
dian mukaantulo. Kansalaisen rooli on muuttunut passiivisesta palvelujen kuluttajasta ja tiedon
vastaanottajasta aktiiviseksi terveyden edistajaksi ja omahoidon harjoittajaksi. (Wuorisalo 2009,
viitattu 27.5.2015.) Tdma voi johtaa siihen, etté nuorilta vaaditaan yha enemmén oma-aloitteisuutta
suun terveystiedon hankintaan ja suun terveyden yllapitamiseksi. Talloin passiivisemmat nuoret

saattavat ja@da ilman tarvittavaa informaatiota ja suun terveyden omahoito voi kérsia.
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4 TUTKIMUSTEHTAVAT

Tutkimustehtavien avulla saavutetaan tutkimuksen tavoite. Tutkimuksen tarkoitus on selittaa ja ku-
vata tutkimukseen valikoituneiden etelapohjalaisten kaupunkien ja kuntien ylakoululaisten suun

omahoitotapoja, syita toimintatapoihin seka tietoja suun omahoidosta.

1. Millaiset suun omahoitotavat etelapohjalaisilla ylakoululaisilla on?
2. Mitka asiat ovat yhteydessa etelapohjalaisten ylakoululaisten suun omahoitotapoihin?
3. Millainen yhteys on etelapohjalaisten ylakoululaisten suun omahoidolla ja tiedoilla suun tervey-

teen vaikuttavista asioista?
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5 TUTKIMUSMETODOLOGIA

Tutkimuksen tarkoitus ohjaa tutkimusstrategian valintoja. Kun tutkimuksen tarkoitus on etsia seli-
tystd ongelmaan tai dokumentoida ilmididen keskeisia piirteita, puhutaan kuvailevasta tutkimuk-
sesta. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 133-135.) Tassa tutkimuksessa selvitetdan ylakou-
luikéisten suun terveytta yllapitavaa omahoitoa, kuten hampaiden puhdistusta, suuvesien ja ksyli-
tolivalmisteiden kayttoa seka suun omahoitoon liittyvaa tietoa. Lisaksi tutkimuksessa etsitaan syita

hampaiden ja hammasvalien puhdistustiheyksiin.

Tutkimusmetodi tarkoittaa yksittaista menetelmaa, jonka avulla tutkimus suoritetaan. Tutkimusstra-
tegia tarkoittaa naiden menetelmallisten ratkaisujen kokonaisuutta. Kvantitatiivinen tutkimusstrate-
gia soveltuu hyvin aineiston maaralliseen mittaamiseen suurelta joukolta ihmisia. Kvantitatiivisessa
tutkimuksessa tutkimustuloksia kuvaillaan ja testataan niiden merkitsevyytta tilastollisin menetel-
min. (Hirsjarvi ym. 2007, 128, 136.)

Kvantitatiivisessa survey-tutkimuksessa tietoa kerataan standardoidussa muodossa joukolta ihmi-
sid. Kysely on keskeinen survey-tutkimuksen menetelma. Sen avulla voidaan keraté tietoa kayttay-
tymisestd, toiminnasta, tiedoista, arvoista ja asenteista seka kasityksista ja mielipiteista. (Hirsjarvi
ym. 2007, 130, 188, 192.) Kyselya voidaan kayttaad henkilokohtaisten asioiden, kuten koetun ter-
veyden, terveyskayttaytymisen ja itsehoidon, tutkimiseen (Vilkka 2007, 28). Kyselysta keratyn tie-
don avulla kuvaillaan, vertaillaan ja selitetdan ilmiota. Kvantitatiivisessa tutkimuksessa tutkittavat

henkilot edustavat perusjoukkoa, johon tulosten tulee patea. (Hirsjarvi ym. 2007, 130, 190.)

Kysely on tehokas aineistonkeruumenetelma, koska sen avulla voidaan keréata tietoa suurelta jou-
kolta samanaikaisesti (Hirsjarvi 2007, 190). Sahkdinen kysely séaastaa resursseja ja parantaa vas-
tausprosenttia, koska kyselylomakkeita ei laheteta vastaajille eika niité palauteta tutkijoille. Aineisto
saadaan nopeasti valmiiksi sahkoisessa muodossa. (Kuula 2006, 174.) Kvantitatiivisessa tutkimuk-
sessa tietoa prosessoidaan numeerisesti, ja tulokset esitetaan numeroina tai erilaisina tunnuslu-
kuina, jotka tutkija tulkitsee sanallisesti. (Vilkka 2007, 14).

Tutkimusmenetelmana kyselyyn liittyy myos heikkouksia. Kato saattaa joissain tapauksissa nousta
suureksi, esimerkiksi sahkoisissa kyselyissa kato on merkittava ongelma. Kyselyjen tuottamaa ai-

neistoa pidetaan usein liian pinnallisena ja tutkimuksia teoreettisesti vaatimattomina. Vastaajien
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suhtautuminen tutkimukseen voi olla epéasiallinen, eivatka kaikki vastaajat valttdmatta vastaa ky-
symyksiin huolellisesti. Vastaaja voi myos ymmartaa vaarin tutkijoiden esittamat kysymykset tai
vastausvaihtoehdot. Voi my6s olla, etta vastaaijilta ei [dydy tietoa kysytyista asioista. (Hirsjarvi ym.
2007, 190; Kananen 2008, 77-78.)

Tama tutkimus on kvantitatiivinen tutkimus, jonka tutkimusmetodi on survey-tutkimus eli kysely.
Keratyn tiedon avulla kuvataan nuorten suun omahoitotapoihin liittyvia piirteita ja tarkastellaan asi-
oiden valisia yhteyksia ristiintaulukoiden avulla. Menetelma soveltui tahan tutkimukseen, silla tietoa
haluttiin keratd mahdollisimman suurelta joukolta. Sahkoinen kysely mahdollisti ajallisten ja talou-

dellisten resurssien kayttamisen tehokkaasti.
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6 KYSELYTUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

6.1 Tiedonantajien valinta

Valittaessa kyselyn vastaajia puhutaan otannasta. Otos muodostuu perusjoukosta valikoituneista
vastaajista. Tutkimuksen perusjoukko sisaltaa kaikki yksilot, joista tutkimuksessa ollaan kiinnostu-
neita. Kaikilla perusjoukkoon kuuluvilla tulee olla yhta suuri todennakoisyys valikoitua otokseen.
(Vehkalahti 2014, 43.) Validin tutkimuksen toteutumista edistda perusjoukon tarkka maarittely
(Heikkila 2008, 30). Taman tutkimuksen perusjoukon ja otannan muodostivat etelapohjalaisten

kuntien ylakoululaiset.

Tutkimuksen kohderyhmaksi valittiin ylakouluikaiset, silla nuoren elamassa tapahtuu tuolloin paljon
muutoksia. Ylakoululainen ottaa etaisyytta vanhempiinsa ja vastuuta omista valinnoistaan kuten
suun terveydesta ja suun hoidosta. Ylakoulun aikana terveysvalinnat saattavat vaihdella huomat-
tavasti. Todennakaisesti viela 7.-luokkalaisella vanhempien vaikutus suun omahoitotapoihin on
suurempi kuin 9.-luokkalaisella. Peruskoulun jalkeen suun terveydenhoito ja hammaslaakarikaynnit

ovat nuoren omalla vastuulla, mika nuoren on tarkeaa tiedostaa.

Tutkimus paatettiin toteuttaa Eteld-Pohjanmaalla vuoden 2013 Kouluterveyskyselyn perusteella.
Etelapohjalaisista 8.-9.-luokkalaisista 57 % harjasi hampaansa harvemmin kuin kahdesti paivassa.
Luku on kaikista maakunnista suurin. Koko maassa vastaava luku oli 47 %. (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos 2014b, viitattu 23.8.2014; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015, viitattu 15.12.2015.)
Heikon harjaustiheyden vuoksi alueella on mielenkiintoista tutkia syita noudatettuihin suunhoitota-

poihin.

6.2 Mittarin laadinta

Tutkimuksen aineisto kerataan kyselylomakkeella, jonka avulla saadaan vastaukset tutkimuskysy-
myksiin. Mittarin laadinnassa on tarkea kiinnittdd huomiota sen validiteettiin ja reliabiliteettiin (Yh-
teiskuntatieteellinen tietoarkisto 2007, viitattu 22.7.2015). Kyselyssa vastaajilta kysytdan samat
asiat samassa jarjestyksessa samalla tavalla (Vilkka 2007, 28). Kysymysten esittdminen edellyttaa
huolellista etukateistyota; aiheen tuntemista, kysymysten asetteluiden kokeilua ja testaamista. Ky-
selyn kokonaisrakenne, kysymysten kattavuus seka sanavalinnat ja vastaajille tarkoitetut ohjeet on
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harkittava tarkkaan ennen kuin kyselylomake on valmis. Tieteellisessa tutkimuksessa kyselyn laa-
dintaa ohjaa aiempaan tutkimukseen perustuva tieto. (Karjalainen & Ronkainen 2008, 31-32.) Huo-
lellinen tiedonkeruu ja mittarin laadinta edistavat mittarin validiutta (Heikkila 2008, 30). Tassa tutki-
muksessa tietoa on keratty monipuolisia asiantuntijalahteita ja ajankohtaisia tutkimuksia hyodyn-

taen. Aiheeseen paneuduttiin syvallisesti. Tutkimuksen mittari laadittiin keratyn tiedon pohjalta.

Kyselyissa voidaan kayttad monivalintakysymyksia, joihin tarjotaan valmiit vastausvaihtoehdot tai
avoimia kysymyksia, joihin vastaaja saa vastata omin sanoin. Hyvin laadituissa monivalintakysy-
myksissa on jarkevaa lisata vaihtoehto, joka ei pakota valitsemaan annetuista vaihtoehdoista. Jos-
kus voidaan hyddyntaa monivalintakysymyksen ja avoimen kysymyksen yhdistelmaa, jossa valmii-
den vastausvaihtoehtojen jalkeen vastaaja voi kirjoittaa oman vastauksensa. Nain saadaan esiin
uusia nakokulmia, joita tutkijat eivat osanneet ajatella etukateen. Kolmas kyselyissa kaytetty kyse-
lytyyppi perustuu asteikkoihin. Niissa vastaajalle esitetaan vaittama, ja vastaaja valitsee miten sa-

maa tai eri mieltd han on vaittamasta. (Hirsjarvi ym. 2007, 193-199.)

Kyselyn kysymysten sisallot valittiin tutkimustehtéavien mukaan ja ne esitettiin aihealueittain. Kyse-
lyssa selvitettin monivalintakysymyksilla vastaajien taustatiedot, vastaajien ja heidan vanhem-
piensa suun omahoitotapoja seka tietoja suun omahoidosta. Kysymykset, joilla selvitettiin tausta-
tietoja seka hampaiden harjaamistiheytta ja hammasvalien puhdistustiheytta, asetettiin pakollisiksi
tulosten analysoinnin ja kyselyn toimivuuden vuoksi. Syitd hampaiden harjaustiheyteen selvitettiin
monivalintakysymyksella seka avoimella kysymyksella. Ennakkoon epailtiin, ettei yhta moni yla-
koululainen vaivautuisi vastaamaan avoimeen kysymykseen kuin monivalintakysymykseen, jossa
oli tarjolla valmiit vastausvaihtoehdot. Syitd hammasvalien puhdistustiheyteen selvitettiin ainoas-
taan avoimella kysymyksella, silla monivalintakysymyksen vastausvaihtoehtojen maarittelyyn ei ol-
|ut riittdvasti kokemusperaista tietoa. Kysymyksissa, jotka koskivat vanhempien hampaiden ja ham-
masvalien puhdistustiheyksia seka nuoren omia tietoja suun omahoidosta, tarjottiin lisaksi vastaus-

vaihtoehto "En tiedad”.

Kysymykset ja vastausvaihtoehdot pyrittin muotoilemaan siten, ett kaikki vastaajat ymmartaisivat
ne samalla tavalla kuin tutkijat ovat tarkoittaneet. Kysely pidettiin mahdollisimman lyhyena ja kaik-
kien kysymysten tarpeellisuutta harkittiin tutkimustehtavien kannalta. Kyselyn ulkoasu tarkistettiin

lopuksi.
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Kyselyn laadinnassa hyddynnettiin vertaisarvioinnista ja ohjaavalta opettajalta saatuja ehdotuksia.
Mittarin luotettavuuden kannalta on tarkeaa varmistaa ennen varsinaista kyselya, etta vastaajat
ymmartavat kysymykset ja vastausvaihtoehdot (Heikkila 2001, 60). Kyselylomakkeen ensimmai-
nen versio testattiin Merikosken ylaasteen 8. luokalla. Testaukseen osallistui 22 koululaista. Tes-
tauksesta saatuja parannusehdotuksia hyodynnettiin lopullisen kyselylomakkeen muokkauksessa.
Oppilaat huomasivat, etta kyselyn viimeiseen kysymykseen "Mista lahteista olet saanut tietoa ham-
paiden puhdistuksen, fluoritahnan tai ksylitolin kayton merkityksesta?" pystyi valitsemaan vastaus-
vaihtoehdon "Ei mistaan", ja samanaikaisesti muita vaihtoehtoja kuten "Koti" tai "Kaverit". Virhe

korjattiin lopulliseen lomakkeeseen. Kyselylomakkeen esitestaus lisasi mittarin validiutta.

6.3 Aineiston keruu

Tutkimusaineisto keréttiin etelapohjalaisilta ylakoululaisilta. Alueen kuntien sivistystoimien vastaa-
vilta tiedusteltiin sahkdpostitse kunnan kiinnostusta osallistua kyselytutkimukseen. Lupakaytannot
vaihtelivat kunnittain. Joissain kunnissa sivistystoimen vastaava allekirjoitti tutkimusluvat ja yhteis-
tydsopimukset. Osassa kunnista vastaava delegoi paatantavallan suoraan koulujen rehtoreille.
Kahdessa tapauksessa rehtori siirsi vastuun edelleen terveystiedon opettajalle. Talloin tutkimuslu-
vat sovittiin terveystiedon opettajien kanssa. Tutkimusluvat ja yhteistydsopimukset solmittiin siis
joko kunnan sivistystoimen vastaavan, koulun rehtorin tai terveystiedon opettajan kanssa. Osallis-
tumisesta paattaville tahoille lahetettiin muistutusviesteja sahkopostitse tai soitettiin tarvittaessa,

jotta heilta saataisiin vastaus tutkimukseen osallistumisesta seka allekirjoitukset lupapapereihin.

Etela-Pohjanmaalla on 18 kuntaa. Yhteistydsopimukset ja tutkimusluvat saatiin 13 kunnasta (Ala-
vus, Evijarvi, lImajoki, Isojoki, Jalasjarvi, Kauhajoki, Kauhava, Kuortane, Lappajarvi, Lapua, Seina-
joki, Ahtari) seka yhdeltd kolmen kunnan muodostamalta kuntayhtymalta (Alajérvi, Vimpeli, Soini).
Vaikka Lapuan ja Jalasjarven ylakoulujen rehtoreiden kanssa solmittiin yhteistydsopimukset, koulut
eivat osallistuneet tutkimukseen. Vuonna 2014 Etela-Pohjanmaan peruskouluissa oli 6818 ylakou-
lulaista (Tilastokeskus 2015, viitattu 7.4.2015). Kyselyyn vastasi 1632 ylakoululaista eli noin 24 %

alueen ikaluokasta.
Vastausprosentti vaikuttaa tutkimuksen luotettavuuteen. Jos vastausprosentti on alhainen, otoksen

edustavuus karsii. (Vehkalahti 2014, 44.) Suuren otannan ansiosta aineistoa voidaan pitaa luotet-

tavana (n=1632). Kyselyn vastausprosenttia ja katoa ei voida maarittaa tarkkaan, koska kyselyyn
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osallistuvilta kouluilta ei keratty tietoja koulun oppilaiden ja vastaajien lukumaarista. Nain ollen ei

tiedeta, kuinka moni kieltaytyi vastaamasta tai ei saanut huoltajan lupaa osallistua kyselyyn.

Yhteistyohon alkavien koulujen rehtoreihin tai terveystiedon opettajiin otettiin yhteytta tarkemman
toteutussuunnitelman laatimiseksi. Tutkimusaineisto kerattiin sahkoisesti Webropol-ohjelmalla 2.-
31. maaliskuuta. Kyselyyn paasi vastaamaan julkisen linkin valityksella. Linkki ja vanhempien in-
formointikirje 1ahetettiin koululle, kun yhteistydsopimus asiasta paattavan tahon kanssa oli tehty.
Koulut informoivat vanhempia tutkimuksesta koulun sahkoista hallinto-ohjelmaa kayttaen. Koulut
my0s huolehtivat, ettei koululainen vastaa kyselyyn, jos vanhempi kieltaytyi antamasta lapselleen
lupaa osallistua tutkimukseen. Kyselyn alussa informoitiin vastaajia eli ylakoululaisia tutkimuksesta.
Vastaajille kerrottiin tutkimuksen perustiedot: tutkijoiden nimet, tutkimuksen tarkoitus ja tutkimustu-

losten kaytto. Samalla muistutettiin vastaamisen vapaaehtoisuudesta.

Koulut jarjestivat aineiston keruun oppitunnin aikana. Koulut paattivat itse oppilasryhmat, joille vas-
tausmahdollisuudet jarjestettiin. Lomakkeen tayttamiseen kului noin 5 minuuttia. Aineistoa kerattiin
maaliskuun loppuun asti, jonka jalkeen linkki kyselyyn suljettiin. Maaraaikaan mennessa kyselyyn
oli vastannut 1632 vastaajaa 14 kunnan ylakouluista. Tutkimusaineisto tallentui verkon kautta toi-
mivaan Webropol-ohjelmaan. Webropol vastasi aineiston tietoturvasta (Pollard, sahkopostiviesti
24.9.2014).

6.4 Aineiston analysointi

Selittavassa tutkimuksessa kaytetaan usein tilastollista analyysia ja paatelmien tekoa (Hirsjarvi ym.
2007, 219). Tutkimusaineistosta tutkitaan aluksi yksiulotteiset frekvenssijakaumat eli suorat ja-
kaumat. Suora jakauma tarkoittaa yhden muuttujan arvoja ja niiden lukumaaria. (Lehtinen & Nis-
kanen 1997, 26.) Maarallisen tutkimuksen vastaukset on jarkeva myos ristiintaulukoida. Ristiintau-
lukoinnissa tarkastellaan samanaikaisesti kahta muuttujaa. Muuttujien valisia suhteita tarkastele-

malla pyritaan tekeméaéan johtopaatoksia ja ldytdmaan riippuvuussuhteita. (Kananen 2008, 44, 53.)

Aineiston perusteella laadittujen ristiintaulukoiden merkitsevyytta arvioidaan Khiin neliétestilla (x2-
rippumattomuustesti), ja sen perusteella lasketulla p-arvolla. Khiin nelidtestia voidaan kayttaa, kun
ristiintaulukon toisen muuttujan ehdolliset prosenttijakaumat eroavat selvasti toisen muuttujan luo-

kissa laskettuna. Talloin aineiston muuttujia voidaan pitaa toisistaan riippuvina. Tama edellyttaa
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rittdvan suurta aineistoa. Khiin nelibtestilla selvitetdan onko muuttujien valilla riippuvuutta vai ai-
heutuvatko erot sattumalta. P-arvo maaritetaan x2-riippumattomuustestissa kaytettavan y2-jakau-
man avulla. P-arvo kertoo, kuinka todennakoista on saada havaitun kaltainen aineisto, jos muuttu-
jat ovat toisistaan riippumattomia. Mita lahempana p-arvo on nollaa ja mita suurempi y2-arvo on,
sen merkitsevampana voidaan riippuvuutta pitda. (Uhari & Nieminen 2014, viitattu 18.5.2015.) Ti-
lasto-ohjelma laskee raportissa kaytettyjen taulukoiden x2 - ja p-arvot. Tulosten riippuvuutta iimais-
taessa mainitaan myos vapausaste (df). Se ilmaisee niiden muuttujien maaran otoksessa, jotka
voivat vaihdella. (Nummenmaa 2004, 51.) Vapausaste lasketaan (rivien maara - 1)*(sarakkeiden
maara -1) (Yhteiskuntatieteellinen tietoarkisto 2009, viitattu 17.11.2015).

Avoimia kysymyksia voidaan analysoida tilastollisin menetelmin, jos vastaukset on luokiteltu niin,
ettd saman sisaltbiset vastaukset kuuluvat samaan ryhméaéan (Valli 2001a, 45). Aineiston luokittelun
avulla aineistoa voidaan yksinkertaistaa ja tiivistaa. Luokittelun avulla voidaan vertailla aineiston eri
osia toisiinsa. (Hirsjarvi & Hurme 2000, 147.) Luokittelua tehdessa taytyy tarkastella annettuja vas-
tauksia ennakkoon, jotta saadaan selville millaisia luokkia vastauksissa esiintyy. Aluksi vastaukset
kannattaa luokitella erikseen pientenkin savyerojen mukaan, jolloin luokkia on helppo myéhemmin
yhdistella isommiksi kokonaisuuksiksi. (Valli 2001b, 110.)

Aineiston analyysi aloitettiin valittomasti kyselyn sulkeuduttua. Vastaajien taustatiedoista muodos-
tettiin yksiulotteisia frekvenssijakaumia seka muista kysymyksista kaksiulotteisia frekvenssija-
kaumia. Frekvenssijakaumia esitettiin havaintojen lukumaarilla seka suhteellisilla osuuksilla. Naista
laadittiin taulukoita ja kuvioita. Kahden muuttujan valista riippuvuutta ilmaisevissa kuvioissa muut-

tujien valinen riippuvuus osoitettiin x2 -, df- ja p-arvoilla.

Jokaiselle vastaajalle esitettiin kaksi avointa kysymysta. Niissa selvitettiin syitd hampaiden harjaus-
tiheyteen sekd hammasvalien puhdistustiheyteen. Avoimia vastauksia kasiteltiin yhteensa 2985

kappaletta.

Avoimet vastaukset jaettiin luokkiin sisallon perusteella. Avoimia vastauksia silmailtiin ja sen pe-
rusteella laadittiin luokat vastauksille, joita esiintyi usein. Sisalléltaan monipuoliset virkkeet jaettiin
osiin, jotka kuvasivat syyta kysyttyyn asiaan. Jaljelle jaaneet yksittaiset vastaustyypit koottiin luok-
kaan "Muu syy”. Osa vastauksista oli sisalloltaan sellaisia, etteivat ne kuvanneet asiaa tai ne olivat
kirjainyhdistelmia, joiden sisallosta ei voitu olla varmoja. Naita vastauksia ei luokiteltu. Luokista ei
ollut tarpeen muodostaa laajoja paaluokkia, silla aineistosta haluttiin tuoda esille yksityiskohtaiset
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syyt hampaiden puhdistustiheyksiin. Avoimista vastauksista muodostettiin taulukkoja (taulukot 2 ja
3, liite 5: taulukot 1-8), joista kayvat ilmi luokat esimerkkivastauksineen ja jokaiseen luokkaan kuu-
luvien vastausten lukumaarat. Esimerkiksi tyttojen antamat perustelut hampaiden harjaamiseen
useammin kuin kerran paivassa luokiteltiin seuraavasti: puhdas suu, hyvanhajuinen hengitys, suun
sairauksien ehkaisy, hampaiden harjaamisen vaikutus olotilaan, puhtaat ja terveet hampaat, ham-
paat kuuluu harjata kahdesti paivassa, esteettiset syyt, tottumus, paha maku suussa ja muu syy
(taulukko 2).

6.5 Tutkimuksen eettisyys

Viime aikoina on kiinnitetty huomiota ialtd@n nuorten tutkittavien tutkimukseen seka heidan oikeuk-
siensa turvaamiseen tutkimustilanteissa (Vehkalahti, Rutanen, Lagstrom & P6s6 2010, 10). Kyse-
lyn vastaajat ovat lainsaadannon nakokulmasta alaikaisia ja nain ollen heihin tulee soveltaa eri-
laista tutkimusetiikkaa kuin esimerkiksi aikuisiin. Silti yleiset eettiset suuntaviivat ja periaatteet kie-
toutuvat olennaisesti myds kouluikaisten kanssa tehtavaan tutkimukseen. (Vehkalahti ym. 2010,
15.)

Suomessa ei ole lainsdadantod, joka toteaisi yleispatevasti, kuka paattaa lapsen osallistumisesta
tutkimukseen. Kaytannossa lain mukaan lapsen osallistumisesta tutkimukseen paattaa huoltaja.
Toisin sanoen alle 18-vuotiaiden tutkimiseen tarvitaan huoltajien suostumus. Usein riittaa, etta
huoltajia informoidaan etukéateen tutkimuksesta ja he voivat halutessaan kieltaa lapsen osallistumi-
sen. Taman lisaksi tarvitaan viela lapsen oma suostumus. Lapsillakin on perustuslain oikeuttama
itsemaaraamisoikeus. Jos huoltaja kieltaa tutkimukseen osallistumisen, ei lapsen mielipiteella ole
merkitysta. Kaytannossa on usein epaselvaa, minka ikaiselta lapselta voidaan pyytaa suostumus
ja miten se tulee tehda, silla alaikaisiin kohdistuvan tutkimuksen kaytantoja ei ole saannelty lailla.
(Nieminen 2010, 33, 35.)

Alaikaisten omaehtoista paatantavaltaa on viime vuosina supistettu vaikka lapsen autonomiaa ja
perusoikeuksia on korostettu. Suomessa yhd useammin vaaditaan huoltajien suostumusta mita
tahansa tutkimusta varten. Tama kaventaa alaikaisten itsenaista paatosvaltaa seka vaaristaa lapsi-
ja nuorisotutkimuksen aineistoja. Jos kaikkiin alaikaisia koskeviin tutkimuksiin edellytettaisiin huol-
tajien suostumusta, kyselytutkimusten vastausprosentit heikkenisivat ja tulokset yksipuolistuisivat.
(Makela 2010, 69, 82.)
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Tutkimuseettinen neuvottelukunta on laatinut eettiset periaatteet ihmistieteiden tutkimusaloille, joita
voidaan soveltaa tassa tutkimuksessa. Periaatteiden mukaan tutkimuksen toteuttamiseen ei tar-
vitse pyytaa huoltajan lupaa, jos koulun rehtori arvioi tutkimuksen tuottavan instituutiolle hyodyllista
tietoa. Talloin tutkimus toteutetaan osana koulun normaalitoimintaa. Lisaksi alle 15-vuotiaisiin koh-
distuva tutkimus voidaan toteuttaa ilman huoltajan erillista suostumusta tai informointia, kun se on
perusteltavissa tutkittavien ian ja kehitystason, tutkimuksen aihepiirin ja toteutustavan tai tavoitel-
tavan tietotarpeen nakokulmasta. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2009, 5.) Tassa tutkimuk-
sessa paadyttiin informoimaan huoltajia. He pystyivat halutessaan kieltdmaan lapsensa osallistu-
misen tutkimukseen. Ylakouluikaisilla on valmiudet vastata omasta puolestaan suun omahoitoa

koskeviin kysymyksiin.

Lupa tutkimuksen toteuttamiseen koulussa saatiin joko kunnan sivistystoimen vastaavalta, koulun
rehtorilta tai terveystiedon opettajalta kunnan kéytanteista riippuen. Koulut valittivat informointikir-
jeet kyselytutkimuksen osallistujien huoltajille ennen tutkimusta. Huoltajia pyydettiin ilmoittamaan,
mikali he eivat halua lastensa osallistuvan tutkimukseen. Huoltajien informointi tapahtui koulujen
sahkaisten hallinto-ohjelmien avulla. Kyselytutkimuksen osallistujia eli ylakoululaisia informoitiin ky-
selyn alussa olevalla saatekirjeella. Kyselyyn vastaamalla ylakoululainen suostui antamiensa tieto-

jen hyddyntamiseen tutkimuksessa.

Tutkimuksessa ei keratty henkilo- tai tunnistetietoja niiden epaolennaisuuden vuoksi. Nain ollen
vastauksia ei voitu yhdistaa vastaajiin. Aineistoa kasittelivat ainoastaan tutkijat. Aineisto havitettiin
tutkimuksen paatyttya. Tutkimukseen vastaaminen oli vapaaehtoista, ja vastaamisen pystyi kes-

keyttaa missa vaiheessa vastaamista tahansa.
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7 TUTKIMUSTULOKSET

7.1 Tutkimuksen vastaajien taustatiedot

Kyselyyn vastasi 1632 ylakoululaista. Eniten vastauksia, 633 kappaletta, saatiin kahdeksasluokka-

laisilta. Seitsemasluokkalaisilta saatiin 436 ja yhdeksasluokkalaisilta 563 vastausta. Kyselyyn vas-

tanneista 49 % oli tytt6ja ja 51 % poikia. (Taulukko 1.)

TAULUKKO 1. Kyselyn vastaajat sukupuolen ja luokka-asteen mukaan (n=1632)

Luokka-aste 7.-luokka 8.-luokka 9.-luokka Yhteensa
n % n % n % n %
Tytot 213 131 302 185 | 284 174 799 49,0
Pojat 223 137 331 203 | 279 171 833 51,0
Yhteensa 436 26,7 633 388 | 563 345 | 1632 100,00

Kyselyyn vastattiin paikkakunnasta riippuen yhdessa tai useammassa koulussa. Kyselyssa selvi-

tettiin kotikuntaa, ei kuntaa, jossa koulu sijaitsee. Taman vuoksi yksittaisia vastauksia saatiin myos

kunnista, jotka eivat osallistuneet tutkimukseen. Eniten vastauksia saatiin Alavudelta (kuvio 1).

"Muu” sisaltda kunnat, joista saatiin yksittaisia vastauksia.
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KUVIO 1. Vastaajien kotikunnat (n=1632)

7.2 Ylakouluikaisten suun omahoitotavat

Yl&kouluikaisista 53 % harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa (n=1632). Vastaajista
37 % ilmoitti harjaavansa hampaansa kerran paivassa ja 10 % harvemmin kuin kerran paivassa.
Sukupuolen ja harjaustiheyden valilla ndyttaisi olevan tilastollisesti erittain merkitseva riippuvuus
(x2= 164,08; df=4; p=0,000). Tyt6t harjasivat hampaansa useammin kuin pojat. (Kuvio 2.) Seitse-
mésluokkalaisista hampaansa harjasi useammin kuin kerran paivassa 53 %, kahdeksasluokkalai-
sista 53 % ja yhdeksasluokkalaisista 52 %. Vastaavasti hampaansa kerran paivassa harjasi 37 %
seitsemésluokkalaisista, 36 % kahdeksasluokkalaisista ja 39 % yhdeksésluokkalaisista. Luokka-
asteiden valilla ei ollut tilastollisesti merkitsevaa riippuvuutta. Kuntien valisessa tarkastelussa ha-
vaittiin, ettd Vimpelissa 70 % vastaajista harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa
(n=94). Isojoella sen sijaan vastaava luku oli 33 % (n=54). Soinissa 8 % vastaajista iimoitti, ettei
harjaa hampaitaan koskaan (n=37), kun vastaava luku kaikkien vastanneiden kesken oli 1 %
(n=1632). (Liite 5: kuvio 1.)
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KUVIO 2. Hampaiden harjaustiheys (n=1632)

Ylakoululaisilta kysyttiin kuinka usein he harjaavat hampaansa huolellisesti. Vastaajista 32 % il-
moitti harjaavansa hampaansa huolellisesti useammin kuin kerran paivassa (n=1630), tytot poikia
useammin (kuvio 3). Sukupuolen ja harjaustiheyden valilla vaikuttaisi olevan tilastollisesti erittain
merkitseva riippuvuus: tytét harjasivat hampaansa useammin huolellisesti kuin pojat (x2= 87,15;
df=4; p=0,000). Luokka-asteen ja hampaiden huolellisen harjaamisen tiheyden valilla ei ollut ha-

vaittavissa tilastollisesti merkitsevaa riippuvuutta.
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KUVIO 3. Hampaiden harjaustiheys huolellisesti harjaten (n=1630)
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Kysyttaessa hampaiden harjaamiseen kéytettya aikaa, 45 % vastaajista arvioi harjaavansa ham-
paitaan vahintaan kaksi minuuttia, ja 37 % arvioi harjaavansa yli minuutin, mutta alle kaksi minuuttia
(n=1629). Kymmenen prosenttia vastaajista ei osannut arvioida hampaiden harjaamiseen kaytta-
méaansa aikaa. Loput arvioivat harjaavansa hampaitaan alle minuutin. Sukupuolten valilla oli ha-
vaittavissa eroja. Tytdista 49 % harjasi hampaitaan vahintdén kaksi minuuttia (n=799), kun taas
pojista yht& kauan harjasi 42 % (n=830). Pojista 8 % harjasi hampaitaan alle minuutin, tyt6illa vas-
taava luku oli 4 %. Kotikuntien valilla oli pienia eroja hampaiden harjaukseen kaytetyssa ajassa.
Kauhavalla 53 % vastaajista (n=158) ilmoitti harjaavansa hampaitaan vahintaan kaksi minuuttia,
kun taas Isojoella vastaava luku oli 35 % (n=54) ja Kuortaneella 36 % (n=73). Toisaalta Isojoella
22 % ja Kuortaneella 19 % vastaajista iimoitti, ettei osaa arvioida hampaiden harjaamiseen kaytta-

maansa aikaa.

Koululaisilta kysyttiin, milloin heiltd yleensa jaa hampaat harjaamatta: aamulla, illalla vai ei koskaan.
Jos koululainen valitsi aamulla ja illalla, tdmé tarkoitti sita, ettd hampaiden harjaaminen unohtuu
molempina yhta usein. Hampaat jaivat useammin harjaamatta aamuisin kuin iltaisin, mika kay ilmi
kuviosta 4. Kuviosta nakyy tyttéjen hampaiden harjaamatta jaamisen ajankohdan muutos luokka-
asteiden valilld. Yhdeksasluokkalaisilla tytoilla hampaat jaivat harvemmin harjaamatta aamuisin
kuin seitsemas- ja kahdeksasluokkalaisilla tytilla. Sen sijaan yhdeksasluokkalaisilla tytéilla ham-
paat jaivat useammin harjaamatta iltaisin kuin seitsemas- ja kahdeksasluokkalaisilla tytoilla. Pojilla
ei ollut havaittavissa yhteytta luokan ja hampaiden harjaamatta jaamisen ajankohdan valilla. Tytot

valitsivat kaikilla luokka-asteilla poikia useammin vaihtoehdon "Ei koskaan”.

Kotikunnittain vaihtelua sen sijaan |0ytyi. Esimerkiksi Evijarvi oli ainoa kunta, jossa koululaisilla i
hampaat harjaamatta useammin illalla kuin aamulla. Vimpelissa 34 % vastaajista (n=94) kertoi,
etteivat hampaat jaa koskaan harjaamatta, kun keskiarvo kaikkien kuntien kesken oli 21 %
(n=1620). Ahtérissa sen sijaan 64 % vastaajista kertoi hampaiden jaavén harjaamatta aamulla ja
20 % illalla (n=175).
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KUVIO 4. Ajankohta, jolloin hampaat jdévét harjaamatta sukupuolen ja luokka-asteen mukaan
(n=1620)

Etelapohjalaisten ylakoululaisten fluorihammastahnan kayttoa kartoitettiin kyselyssa. Vastaajista
yli 70 % kertoi kayttdvansa fluoripitoista hammastahnaa (n=1608). Vastaajista 26 % ei tiennyt si-
saltaako hanen kayttamansa hammastahna fluoria. Tytot tiesivat poikia useammin kayttavansa
fluoripitoista hammastahnaa. Vastaajista 3 % kertoi, ettei hammastahna sisélla fluoria. Heisté 84
% oli poikia (n=43). Luokka-asteella ei ollut merkitysté fluorihammastahnan kéyttoon. Alajarvella
(n=114), Alavudella (n=279) ja Kauhavalla (n=157) vahintdan 77 % ylakoululaisista tiesi kaytta-
vansa fluorihammastahnaa harjatessaan hampaitaan. limajoella (n=225), Isojoella (n=53), Kauha-
joella (n=100), Seinéjoella (n=185) ja Vimpelissa (n=93) sen sijaan noin kolmannes (=29 %) yla-

koululaisista ei tiennyt, sisaltdako heidan kayttdmansa hammastahna fluoria.

Kyselyssa selvitettiin ylakoululaisten hammasvalien puhdistustineytta. Hammasvalinsa puhdisti
paivittdin 11 % ja useammin kuin kerran viikossa 20 % vastaajista (n=1632). Harvemmin kuin ker-
ran viikkossa hammasvalinsa puhdisti 41 % vastaajista. Koululaisista 12 % ilmoitti, ettei puhdista
hammasvalejaan koskaan. Sukupuolen ja hammasvalien puhdistustiheyden valilla nayttaisi olevan
tilastollisesti erittain merkitseva riippuvuus (x2= 41,37; df=4; p=0,000). Tyt6t puhdistavat hammas-
valinsé poikia useammin (kuvio 5). Luokka-asteella ja hammasvalien puhdistustiheydella ei ollut
tilastollisesti merkitsevaa yhteyttd. Hammasvalien puhdistustiheys vaihteli kotikunnittain (Liite 5:
kuvio 2). Hammasvalit puhdistettiin paivittain useimmiten Soinissa (18 %, n=34), Kauhavalla (17

%, n=157) ja Vimpelissa (16 %, n=93). limajoella (n=226) ja Isojoella (n=53) vastaava luku oli 6 %.
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Hammasvalien Hammasvalien
puhdistustiheys, tytot puhdistustiheys, pojat

= Paivittain = Paivittain

= Useammin kuin kerran viikossa = Useammin kuin kerran viikossa
Kerran viikossa Kerran viikossa

= Harvemmin = Harvemmin

= Ejkoskaan = Ei koskaan

KUVIO 5. Tytt6jen (n=799) ja poikien (n=833) hammasvélien puhdistustiheydet

Kyselyssa etelapohjalaisilta ylakoululaisilta tiedusteltiin ksylitolin kayttoa. Paivittain ksylitolituotteita
kaytti 57 % vastaajista (n=1626). Koululaisten ksylitolin kayton ja sukupuolen valilla nayttaisi olevan
tilastollisesti erittain merkitseva riippuvuus (x2= 150,44; df=3; p=0,000). Tyt6t kayttavat ksylitolival-
misteita useammin kuin pojat, mik& kay ilmi kuviosta 6. Ksylitolia kaytti paivittéin 7. luokalla 58 %
(n=435), 8. luokalla 57 % (n=631) ja 9. luokalla 56 % vastaajista (n=560), kun taas harvemmin kuin
kerran viikossa ksylitolia kaytti 12 % 7.-luokkalaisista, 14 % 8.-luokkalaisista ja 17 % 9.-luokkalai-
sista. Kuvion 7 mukaan poikien ksylitolin kaytto on vahaisempaa ylemmilla luokilla. Poikien ksylito-
lin kaytdlla ja luokka-asteella ei kuitenkaan havaittu tilastollisesti merkittdvaa riippuvuutta (x2 =
10,99; df=6; p=0,089). Tyttdjen ksylitolin kaytdlla ja luokka-asteella ei havaittu samaa yhteytta.

Yksittaisten kuntien kohdalla oli huomattavissa keskiarvoista selvasti poikkeavia arvoja. Evijarvella
ksylitolia kaytti paivittain 42 % vastaajista (n=43). Paivittain ksylitolia kayttavia ylakoululaisia oli
suhteellisesti eniten Kuortaneella (66 %, n=73). Kauhajoella taas harvemmin kuin kerran viikossa
ksylitolia kayttavien osuus (23 %, n=100) oli keskiarvoa (15 %, n=1626) suurempi. Ksylitolin kaytto

kotikunnittain selviaa liitteen 5 kuviosta 3.
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KUVIO 7. Ksylitolin kéyttd poikien keskuudessa

Koululaisilta kysyttiin, kuinka usein he korvaavat hampaiden harjaamisen kayttamalla ksylitolituot-
teita. Vastaajista 17 % ilmoitti tekevansa nain paivittain, 15 % viikoittain, 39 % harvemmin ja 29 %
ei korvannut harjaamista koskaan ksylitolituotteilla (n=1627). Sukupuolella ja korvaustiheydelld
nayttaisi olevan tilastollista riippuvuutta keskenaan (x2= 9,56; df=3; p=0,023). Pojat korvasivat hie-
man tyttdja useammin hampaiden harjaamisen ksylitolituotteilla. Paivittain tytdista nain teki 16 %
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(n=798) ja pojista 18 % (n=829). Luokka-asteella ja korvaustiheydelld niin ikdan vaikuttaisi olevan
tilastollisesti merkitsevé yhteys (x2= 14,62; df=6; p=0,023). Seitsemasluokkalaisista 19 % (n=434)
korvasi hampaiden harjaamisen paivittain kayttamalla ksylitolituotteita, kun yhdeksasluokkalaisista
nain teki 14 % (n=561).

Hampaiden harjaustiheydella ja ksylitolilla korvaamisen tiheydella nayttaisi olevan tilastollisesti erit-
tain merkitsevaa riippuvuutta (x2= 146,35; df=12; p=0,000). Kuviosta 8 nakyy, etta ksylitolilla kor-
vaaminen paivittain oli suhteellisesti yleisinta niilla, jotka harjasivat hampaansa harvemmin kuin
kerran paivassa, mutta useammin kuin kerran viikossa. My0s kerran paivassa hampaansa harjaa-

vista 22,1 % korvasi harjaamisen ksylitolituotteilla paivittain (n=603).

%-0suus
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Hampaiden harjaustiheys

B Useammin kuin kerran paivassa (n=855)
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® Harvemmin kuin kerran paivassa, mutta useammin kuin kerran viikossa (n=94)
B Kerran viikossa tai harvemmin (n=55)
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KUVIO 8. Hampaiden harjaamisen korvaus ksylitolituotteilla harjaustiheyden mukaan
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Suuvesien kayttéa selvitettiin monivalintakysymyksella. Vastausvaihtoehdot olivat: "Paivittain”, "Vii-

koittain”, "Harvemmin” ja "En koskaan.” Nuorista suuvesia kaytti paivittain 8 %, viikoittain 9 % ja
harvemmin kuin viikoittain 39 % (n=1625). Vastaajista 44 % ei kdyttanyt suuvesia koskaan. Suku-
puolella tai luokka-asteella ei ole tilastollisesti merkitsevaa yhteytta suuvesien kayttoon. Kuntien
valiset erot suuvesien kaytdssa iimenevét liitteen 5 kuviosta 4. Ylakoululaisista 3 % kertoi korvaa-
vansa hampaiden harjaamisen suuvedelld paivittéin, 3 % viikoittain, 26 % harvemmin ja 67 % ei

koskaan (n=1624).

Kuviosta 9 kay ilmi, etta paivittain suuvesia kayttavista nuorista vajaa kolmannes korvasi hampai-
den harjaamisen suuvedella paivittain (n=125). Samoista nuorista 9 % kertoi tekevansa nain vii-
koittain, 16 % harvemmin ja 43 % kertoi, ettei korvaa suuvedella hampaiden harjausta koskaan.
Viikoittain suuvesia kayttavista ylakoululaisista lahes joka neljas korvaa hampaiden harjaamisen
suuvedelld viikoittain (25 %, n=147). Harvemmin tai ei koskaan nain tekee 72 % viikoittain suuvesia

kayttavista nuorista.

60

50
43,2

32,0

%-osuus
w
o

20 16,0

8,8

Paivittain Viikottain Harvemmin Ei koskaan
Korvaustiheys

KUVIO 9. Hampaiden harjaamisen korvaustiheys péivittdin suuvesid kéyttavien keskuudessa
(n=125)
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7.3 Ylakouluikaisten nakemykset syista hampaiden puhdistustiheyteen

Koululaisilta kysyttiin syita hampaiden harjaustiheyteen monivalintakysymyksilla, joita oli kolme eri-
laista. Monivalintakysymys ja sen vaihtoehdot maaraytyivat aiemmin vastatun hampaiden harjaus-
tiheyden perusteella. Kysymyksessa ylakoululaisia pyydettiin valitsemaan kolme tarkeinta syyta

hampaiden harjaustiheyteen.

Niilta, jotka kertoivat harjaavansa hampaansa useammin kuin kerran paivassa, kysyttiin: "Miksi
harjaat hampaasi useammin kuin kerran paivassa?”. Vastausvaihtoehdot "Hengitys raikastuu’,
"Suu ja hampaat tuntuu puhtailta” ja "Haluan, ettd hampaani séilyvat hyvassa kunnossa’, olivat
kolme suosituinta. Koululaiset saivat myos valita vaihtoehdot "Vanhemmat muistuttavat harjaami-
sesta” ja "Vanhemmatkin harjaavat hampaansa”. Alle 4 % vastaajista valitsi nama vaihtoehdot,
minka vuoksi ne sisallytettiin muihin syihin kuviossa 10 (n=855). Kuviosta kay ilmi, etta tyttéjen ja
poikien valilla syyt hampaiden harjaamiseen useammin kuin kerran paivassa vaihtelivat selvasti.
Tyttojen keskuudessa esteettiset syyt olivat harjaustiheyden taustalla huomattavasti useammin
kuin pojilla. Pojat puolestaan harjaavat hampaansa tyttoja useammin, koska niin kuuluu tehda.
Koululaisella oli mahdollisuus vastata monivalintakysymykseen myds "Muu syy, mik&?” ja kirjoittaa

vastaus omin sanoin. Naista vastauksista ei kaynyt ilmi uusia syita.

Hengtys raikastul (63%) | ——— G55

Suu ja hampazt tunfuu puhtaclta (53%) - —— L 67,0

Haluan ettd hampaani séilyvat hyvassé kunnossa (51%) _43’2 554

Harjaaminen kerran péivéssa ei riitd estdméan reikien 35,7
> muodostumista (33%) R 311
7

Ikenet pysyvét terveina (25%) R 23‘%7,6
Hampaat kuuluu harjata kahdesti paivassa (21%) 179 26,0
Hampaat pysyvat kauniina (21%) & gl

Muusyy (5%) g 23 10,7
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%-osuus

Poika = Tyttd
(n=308)  (n=547)

KUVIO 10. Syyt hampaiden harjaamiseen véhintdén kahdesti paivédssé (n=855)
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Syitd hampaiden harjaamiseen useammin kuin kerran péivassa selvitettin myds avoimella kysy-
mykselld. Tyttdjen ja poikien antamat vastaukset erosivat jonkin verran toisistaan. Tytoilta saatiin
522 vastausta. Vastauksista eroteltiin eri syyt ja ne luokiteltiin sisaltojensa mukaan eri luokkiin.
Esimerkiksi vastaus "Raikas hengitys ja freesi olo”-vastauksessa havaittiin kaksi eri syyta: "Raikas
hengitys--" ja "--freesi olo”. Namé syyt sijoitettiin luokkiin "Hyvanhajuinen hengitys” seké "Harjaa-
misen vaikutus olotilaan”. Taulukossa 2 nakyvat luokat, niiden koko seka esimerkkivastauksia. Tyt-
t6jen antamien vastausten mukaan merkittavimmat syyt hampaiden harjaamiselle useammin kuin
kerran paivassa ovat puhdas suu, raikas hengitys seka suun sairauksien ehkaisy. Vastauksista 5

% oli sellaisia, ettei niita voinut tulkita ja luokitella.
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TAULUKKO 2. Tyttdjen syyt hampaiden harjaamiseen useammin kuin kerran péivassa (n=522)

Luokka

Vastaustyyppien

lukumaara

Esimerkkivastauksia luokasta

n

%

Puhdas suu

Hyvénhajuinen hengitys

Suun sairauksien ehkéisy

Hampaiden harjaamisen vaikutus oloti-
laan

Hyvét ja terveet hampaat

Hampaat kuuluu harjata kahdesti pai-
vassa

Esteettiset syyt

Tottumus

Paha maku suussa

Muu syy

178

140

131

119

74

55

37

28

12

34

34,1

26,8

25,1

22,8

14,7

10,5

7,1

54

2,3

6,5

"Haluan etta suu on puhdas--’
‘hampaat ovat likaiset.”
"--hampaissa ei tunnu yokottavaa plakkikerrosta--"

"Raikas hengitys--"
"Ettei henki haise”

“Ettei tule reikia”

"Haluan ehkaista reikien syntymista koska en pida po-
raamisesta.”

"--en halua reikia tai tulehtuneita ikenia”

"Kivempi olo kun puhdas suu :)”

“All6ttaa ja ahdistaa likaiset hampaat”

"--freesi olo.”

"--ja illalla tulee parempi ja puhtaampi olo suuhun kun al-
kaa nukkumaan”

"--0lo (pysyy) muutenkin puhtaana--"

"Koska en pida siita tunteesta kun on jaényt hampaat pe-
sematta”

"--aamulla ei pysty lahtemaan mihinkaan jos ei pese
hampaita.”

“Etta hampaat pysyy hyvind”

"Ettd hampaani pysyisivat kunnossa.”
"--hampaat pysyvét terveina.”

"Koska haluan pitéa huolta hampaistani.”
"Haluan pitdd hampaani kunnossa”

"ei huonone hampaat--"

*hammaslaakari kaski harjata aamuin illoin”
"koska ne pitd4 harjata kahdesti paivassa”
“‘Koska se on tarkeda.”

"Koska muuten hampaista tulee ruskeat.”
"Haluan saada kauniin hymyn--"

"Koska se on tapa--"
"Koska lapsena on opetettu ettd hampaat pitd4 harjata
kaksi kertaa paivassa”

“Tulee hyva maku suuhun”

"Suuhun tulee paha maku jos jattdad hampaat harjaa-
matta”

"Aamulla on suussa paha maku, jos ei pese illalla--"

“Jos menen johinkin tilaisuuteen.”
"Omistan hammasraudat joita taytyy pestaa hyvin.”
"Se estaé happohydkkayksen tehokkaasti--"
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Avoimia vastauksia saatiin useammin kuin kerran paivassa hampaansa harjaavilta pojilta 285 kap-
paletta. (Liite 5: taulukko 1.) Vastausten perusteella yleisimmat luokat olivat "Puhdas suu” ja "Rei-
kiintymisen ehkaisy’, joihin molempiin sijoitettiin 21 % annetuista vastauksista. Kolmanneksi suo-
situin luokka oli "Terveet hampaat”, johon luokiteltin 20 % annetuista vastauksista. Erés vastaus
kiteytti kattavasti poikien ajatuksia syista hampaiden harjaamiseen useammin kuin kerran pai-
vassa: "-Raikas hengitys, -Puhdas olo suussa, -Ei tule reikia, --hampaat tummenee, -tytdt ei tykk&a

Jjos henki haisee...”. Poikien antamista vastauksista 20 % oli sellaisia, joista ei voinut tulkita syyta.

Koululaisia, jotka vastasivat hampaiden harjaustiheytta selvittdvaan kysymykseen kerran paivassa
tai harvemmin, pyydettiin valitsemaan kolme tarkeinta syyta harjaustiheyteensa. Yleisimmat syyt
olivat: En jaksa” (50 %), "En muista” (46 %) ja "Harjaisin hampaani, mutta en ehdi” (33 %, n=751).
Joka viides vastaaja oli valinnut myos vaihtoehdon "Kaytan ksylitolipastilleja/ksylitolipurkkaa ham-
paiden harjauksen sijasta”, mika oli neljanneksi suosituin vaihtoehto. Vajaa viidesosa koululaisista
uskoi, ettd hampaat pysyvat hyvassa kunnossa, vaikka ne harjaisikin vain kerran paivassa. Kun-
nissa, joiden koululaisista alle 40 % harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa, "En viitsi”
oli valittu suhteellisen usein harjaustiheyden syyksi. Esimerkiksi Evijarvella 23 % (n=26) ja Isojoella
34 % koululaisista (n=35) oli valinnut syyksi "En viitsi”, kun vastaava luku koko aineistossa oli 13
% (n=751).

Vastauksissa ilmeni sukupuolten valilla selkeita eroja, kuten kuviosta 11 kay ilmi. Tytdilla jai poikia
useammin hampaat harjaamatta ajanpuutteen vuoksi tai he korvasivat harjaamisen ksylitolituot-
teilla. Pojilla hampaat jaavat tyttoja useammin harjaamatta oman jaksamisen tai viitseliaisyyden
vuoksi. Luokka-asteiden ja syiden valilla ei havaittu tilastollisesti merkitsevaa riippuvuutta. Muita
syitd harjaustiheyteen olivat: "Vanhemmat eivat harjaa hampaitaan kahdesti paivassa’, "Harjaus
tuntuu ty6laalta”, "En halua”, "En ole tiennyt, ettd hampaita pitéisi harjata kahdesti paivassa’, seka
avoimissa vastauksissa esille tulleet yksittaiset syyt, esimerkiksi "aamupala maistuu pahalta jos

harjaan hampaat aamulla”.
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KUVIO 11. Yleisimmét syyt hampaiden harjaamiseen harvemmin kuin kahdesti paivdssé (n=751)

Harvemmin kuin kahdesti paivassa hampaansa harjaavien nuorten nakemyksia syista harjausti-
heyteen selvitettiin myds avoimella kysymykselld. Liitteen 5 taulukoista 2 ja 3 kay ilmi sukupuolten
valiset erot avoimiin kysymyksiin annetuista vastauksista. Tytt6jen antamista vastauksista 58 %
sijoitettiin luokkaan "Ei ehdi”, 30 % luokkaan ” Ei jaksa” ja 20 % luokkaan "Ei muista” (n=225).
Avoimet vastaukset jakautuivat eri tavalla kuin monivalintakysymyksista saadut vastaukset. Esi-
merkiksi monivalintakysymyksen mukaan 38 % tytdista perustelee hampaiden harjaustiheytta silla,
etta kayttaa ksylitolivalmisteita harjaamisen sijaan (n=244). Avoimissa vastauksissa ksylitolivalmis-
teet mainittiin vain kaksi kertaa. Seitsemassa prosentissa tyttdjen antamista vastauksista ei ollut

mainittu syyta.

Poikien antamien avointen ja monivalintakysymysten vastausten valilla ilmeni tyttdjen vastauksia
enemman eroavaisuuksia. Poikien antamista avoimista vastauksista 39 % sijoitettiin luokkaan "Ei
jaksa”, 30 % luokkaan "Ei ehdi” ja 15 % luokkaan "Ei muista” (n=476). Vastaavat luvut monivalin-
takysymyksesta olivat 53 %, 25 % ja 45 % (n=507). Monivalintakysymyksen vastausvaihtoehdon
"Hampaani pysyvat terveina vaikka en harjaisi hampaitani kahdesti paivassa” valitsi 18 % pojista

(n=507). Avoimia vastauksia luokiteltaessa taméan tyyppiset vastaukset sijoitettiin luokkaan "Ei koe
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tarpeelliseksi”, joka sisélsi 2,5 % annetuista vastauksista. Monivalintakysymyksen perusteella 15
% pojista ei viitsi harjata hampaitaan useammin kuin kerran paivassa, kun avointen vastausten
perusteella vastaava luku oli 4 %. Poikien antamista vastauksista 20 % oli sellaisia, joista ei kaynyt

ilmi syyta.

Kuviosta 12 kay ilmi, etta vastaajat, jotka eivat harjaa hampaitaan ollenkaan, kertoivat useimmiten
syyksi, etteivat jaksa, viitsi tai halua harjata hampaitaan (n=20). Neljasosa heista eli viisi vastaajaa
ilmoitti, ettei harjaa hampaitaan, koska ei omista hammasharjaa. Aineisto on sen verran pieni, ettei
sukupuolten ja luokkien valista riippuvuutta ole mielekasta mitata. Avoimia vastauksia saatiin 20
kappaletta ylakoululaisilta, jotka eivat harjanneet hampaitaan koskaan. Vastaukset olivat suurim-
malta osin luokittelemattomaksi kelpaamattomia, mink& vuoksi niista ei tehty taulukkoa. Muutamat

asialliset vastaukset luokiteltaisiin joko "Ei kiinnosta” tai "Ei jaksa”.

En jaksa 75,0

En viitsi 35,0

En halua 30,0

Syy

En omista hammasharjaa

En muista

Hampaiden harjaus on kivuliasta

Harjaisin hampaani, mutta en ehdi

Hampaiden harjaus tuntuu tyolaalta

Vanhemmat eivat harjaa hampaitaan

En usko hampaiden harjaamisen estavén reikiintymista
Hampaani pysyvat terveind vaikka en harjaa

Muu syy, mika?

25,0
15,0
15,0
10,0
10,0
10,0
5,0
5,0
20,0

10 20 30 40 50 60 70 80
%-osuus

KUVIO 12. Syyt hampaiden harjaamattomuuteen (n=20)

Ylakouluikéiset saivat selittad omin sanoin syita hammasvaliensa puhdistustiheydelle. Avoimia ky-
symyksié oli kolme erilaista: "Miksi puhdistat hammasvalisi paivittain?”, "Miksi et puhdista hammas-
valejasi paivittain?” ja "Miksi et puhdista hammasvalejasi?”. Kysymys maaraytyi aiemmin vastatun
hammasvalien puhdistustiheyden perusteella. Vastaukset luokiteltin samaan tapaan kuin harjaus-

tiheytta koskevat avoimet vastaukset.
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Taulukosta 3 nahdaan, ettd paivittain hammasvalinsa puhdistavien tyttdjen vastauksista 42 % si-
joittui luokkaan "Puhdas suu” (n=96). Seuraavaksi yleisin syy oli "Suun sairauksien ehkaisy”, joka
mainittiin 24 %:ssa vastauksista, kun taas hammaskiven, plakin tai bakteerien ehkaisy tai poisto
esiintyi 10 %:ssa vastauksista. Vastauksista 7 % oli sellaisia, ettei niita voinut tulkita syiksi ham-
masvalien puhdistamiseen. Paivittdin hammasvalinsd puhdistavien poikien vastauksista 44 % ei
voitu kasitella niiden sopimattomuuden tai ristiriitaisuuden vuoksi (n=61). (Liite 5: taulukko 4.) Luok-
kaan "Puhdas suu” sijoitettiin 21 % vastauksista. Vastauksista 13 % sijoitettiin luokkaan "Hammas-

valien puhdistamisen vaikutus olotilaan”.

TAULUKKO 3. Tyttéjen syyt hammasvélien puhdistamiseen péivittain (n=96)

Luokka Vastaustyyppien  Esimerkkivastauksia luokasta
lukumaéra
n %
Puhdas suu 40 417 "Koska mielestani se kuuluu suuhygieniaan.”

"Etta lika lahtisi valeista pois.”
"Jotta hampaat olisivat puhtaat--"

"Koska kaikki reiét jotka minulle tulee ovat ham-

Suun sairauksien ehkéisy 23 24,0 e w

masvaleissa.

“ehkaisen reikiintymista”

"lkenet eivat tulehdu.”

"Jotta hampaat olisivat--terveet :)”
Bakteeripeitteiden muodostumisen eh- 10 10,4 “ettei tule hammaskived”

"Hampaiden véliin menee bakteereja--"

kaisy ja poisto “Koska hampaiden véliin jaé plakkia”

Hammasvalien puhdistamisen vaikutus 10 10,4 "Tuntuu hyvaltd kun hampaat ovat puhtaat myés
hampaan valit’

olotilaan "Suussa on mukavampi tunne ja suu tuntuu puh-
taalta”

Harjaaminen ei riita 7 73 "kaikki pinnat ei puhdistu harjattaessa”
"--hampaan valiin on voinut ja&da jotain mita har-
jalla ei ole saanut pois”

"bakteereja--ei saa pois harjalla”

Hammasla&kari tai suuhygienisti suosi- 6 6,3 "Koska hammaslaakari on kaskenyt--"

tellut "vimpelin suuhygienisti suositteli”

"Koska hammasléakari sanoi, etté se auttaa.”

Esteettiset syyt 6 6,3 "Hampaan koloissa ei ndy mitéén likaa.”

"lahtee nakyvat tdhnat’

Muu syy 4 4,2 "se on hyddyllista”

"koska ma haluan”
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Ylakoululaisista suurin osa (77 %) puhdistaa hammasvalinsa harvemmin kuin paivittain (n=1607).
He vastasivat avoimeen kysymykseen "Miksi et puhdista hammasvalejasi paivittain?”. (Liite 5: tau-
lukot 5 ja 6.) Tytailla yleisin luokka oli "Ei muista”, mika mainittiin 36 %:ssa vastauksista (n=575).
Seuraavaksi suurin luokka oli "Ei jaksa”, mika kavi ilmi 24 %:ssa vastauksista. Vastauksista 15 %
sijoitettiin luokkaan "Ei ole aikaa”. Vastauksista 10 % oli sellaisia, joista ei voinut tulkita syyta. Pojilla
suurimmaksi luokaksi muodostui "Ei jaksa”, mika mainittiin 29 %:ssa vastauksista (n=551). Vas-
tauksista 19 % sijoitettiin luokkaan "Ei muista” ja 10 % luokkaan "En koe tarvetta puhdistaa paivit-
tain”. Vastauksista 22 % jai luokittelun ulkopuolelle, koska niissa ei kasitelty syitd hammasvalien

puhdistamiseen.

Nuorilta, jotka eivat puhdista hammasvalejaan koskaan, kysyttiin syitd avoimella kysymyksella
"Miksi et puhdista hammasvalejasi’. (Liite 5: taulukot 7 ja 8.) Tyttdjen keskuudessa suurimmaksi
luokaksi muodostui "Ei jaksa”, johon sijoittui 29 % vastauksista (n=55). Vastauksista 26 % sijoittui
luokkaan "Kotona ei ole valineita” ja 16 % luokkaan “Ei koe tarvetta”. Tyttojen vastauksista 9 % oli
sellaisia, joista ei voitu tulkita syyta. Pojilla suurin luokka oli sama kuin tytoilla eli Ei jaksa”, johon
sijoitettiin 28 % vastauksista (n=119). Toiseksi suurin luokka oli "Kotona ei ole valineitd”, johon
sijoitettiin 19 % vastauksista. Kolmantena "En koe tarvetta”, johon luokiteltiin 10 % vastauksista.

Poikien vastauksista 24 % oli sellaisia, joissa ei ilmennyt syyta.

Koululaisilta kysyttiin seka aidin etté isan harjaustiheytta (taulukko 4). Sukupuolella ja arviolla didin
hampaiden harjaustiheydesta nayttaisi olevan tilastollisesti erittdin merkitseva riippuvuus (x2 =
93,49; df=4; p=0,000). Niin ikaan sukupuolella ja arviolla isin hampaiden harjaustiheydesta vaikut-
taisi olevan tilastollisesti erittdin merkitseva riippuvuus (xz=54,02; df=4; p=0,000) Tytdista 65 %
(n=797) arvioi aidin harjaavan useammin kuin kerran paivassa, pojista 45 % (n=831). Tytdista 44
% (n=795)ja pojista 29 % (n=826) arvioi isan harjaavan hampaansa useammin kuin kerran pai-
vassa. Pojat valitsivat vaihtoehdon “En tieda” tytt6ja useammin vanhempien harjaustiheytta selvi-

tettdessa. Luokka-asteella ja vanhempien harjaustiheyksilla ei havaittu tilastollista merkitsevyytta.
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TAULUKKO 4. Vanhempien hampaiden harjaustiheydet nuorten arvioimana

Useammin kuin Kerran Harvemmin Ei En
kerran paivassa paivassa koskaan  tieda
Tytot
65 % 19 % 1% 1% 14 %
. (n=797)
Aidin .
Pojat
hampaiden 45 % 19 % 2% 3% 31 %
o (n=831)
harjaustiheys .
Keskiarvo
55 % 19 % 1% 2% 23 %
(n=1628)
Tytot
44 % 25% 5% 3% 24 %
) (n=799)
Isan .
Pojat
hampaiden 29 % 23 % 6 % 5% 38 %
o (n=826)
harjaustiheys .
Keskiarvo
36 % 24 % 5% 5% 31%
(n=1621)

Nuorten ilmoittamassa vanhempien harjaustiheydessa ilmeni pienia eroja kotikunnan mukaan. Sei-
najoella (n=185), Ahtérissa (n=176) ja Kauhavalla (n=157) koululaisten mukaan dideista vahintaan
60 % harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa. Kuortaneella (n=73), Isojoella (n=54) ja
Kauhajoella (n=100) vastaavat luvut olivat 45 % tai sen alle. Kaikkien vastaajien mukaan 55 %
aideista harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa (n=1628). Evijarvella aideista 9 % ei
nuorten arvion mukaan harjaa hampaitaan koskaan (n=44), vastaavan luvun ollessa kaikkien nuor-

ten arvioimana 2 %.

Seindjoella 47 % (n=184) ja Kauhavalla 44 % ylakoululaisista (n=157) vastasi, etté isa harjaa ham-
paansa useammin kuin kerran paivassa. Kauhajoella (n= 100) ja Isojoella (n=54) yl&koululaisten
isistd noin neljannes harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa. Vastaava arvo kaikki
kunnat huomioiden oli 36 % (n=1621). Evijarvella (n=43), Isojoella (n=54) ja Soinissa (n=37) vahin-
taan 11 % ylékoululaisten isista ei harjannut hampaitaan koskaan nuorten arvion mukaan. Kes-

kiarvo kaikkien vastausten kesken oli 4 %.

Aidin harjaustiheydelld nayttaisi olevan yhteyttd nuoren harjaustiheyteen (taulukko 5). Yhteys ilme-
nee etenkin verrattaessa useammin kuin kerran ja kerran paivassa hampaansa harjaavien aitien

lasten kohdalla. Tytoista suurin osa harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa silloin kun
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aiti harjasi hampaansa kerran péivassa. Pojista suurin osa sen sijaan harjasi hampaansa kerran

paivassa, jos aitikin teki niin.

TAULUKKO 5. Nuorten hampaiden harjaustiheydet &idin hampaiden harjaustiheyden mukaan

Aidin hampaiden harjaustiheys nuoren arvioimana

Useammin kuin

K aen Kerran péivassa Harvemmin Ei koskaan En tieda
erran paivassa
ha':::;ie(;‘en Tyttd Poika | Tyt Poka | Tyt Poka | Tyttd Poka | Tyttt Poika
harjaustiheys (n=520)  (n=376) | (n=150)  (n=154) | (n=6) (n=18) (n=10) (n=24) (n=111)  (n=259)
Useammin kuin o o o o o o o o o o
Kerran paiviissé 79,8 % 51,1 % 473 % 20,1 % 16,7 % 1,1% 50,0 % 25,0% 48,7 % 29,7%
Kerran paivassa 18,3 % 40,2 % 44,7 % 59,7 % 333% 38,9 % 0,0% 41,7 % 38,7% 53.3%
Harvemmin kuin
kerran paivassa,
mutta useammin 12% 51% 40% 1,7% 333% 278 % 10,0 % 12,5% 8,1 % 9,7 %
kuin kerran
viikossa
Ker[fa“n)’;';";isna B 08%  32% | 40%  84% | 167%  167% | 00%  83% | 18%  46%
Ei koskaan 0,0% 0,5% 0,0% 0,0% 0,0% 5,6 % 40,0 % 125% 2,7% 2,7%
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Isan ja poikien hampaiden harjaustiheydella oli selkeampi yhteys kuin isén ja tyttdjen harjaustihey-
della (taulukko 6). Jos is& harjaa hampaansa useammin kuin kerran paivassa, niin pojista 59 %
(n=238) ja tytdista 82 % (n=347) tekee samoin, mutta jos isa harjaa hampaansa kerran paivassa,

60 % pojista (n=188) ja 37 % tytdistd (n=195) harjaa niin ikdan hampaansa kerran paivassa.

TAULUKKO 6. Nuorten hampaiden harjaustiheydet isén hampaiden harjaustiheyden mukaan

Isén hampaiden harjaustiheys nuoren arvioimana

Useammin kuin

s Kerran péivassa Harvemmin Ei koskaan En tieda
kerran paivassa efran paivassa ane ska €

Nuoren Tyttd Poka | Tyt Poka | Tyt Poika | Tyt Poika | Tytts  Poika

hg;’:lf:t'l:‘:’;s (n=347)  (n=238) | (n=195) (n=188) | (n=39)  (n=50) | (n=24)  (n=40) | (=190) (n=310)

Useammin kuin

0, 0, 0 0, 0, 0, 0, 0, 0, 0,
kerran paiviissé 82,1 % 59.2 % 60,5 % 26,1 % 56,4 % 34,0 % 50,0 % 250% 558% 294 %

Kerran péivassé 15,0 % 332 % 36,9 % 60,1 % 333 % 40,0 % 208 % 40,0 % 347%  539%

Harvemmin kuin
kerran paivassa,
mutta useammin 1,4 % 38% 21% 9,0% 77% 16,0 % 42 % 50% 58 % 10,3 %
kuin kerran
viikossa

Kerran viikossa tai

harvemmin 1,4 % 29% 0,5% 48 % 2,6% 8,0 % 83 % 175% 21% 48 %

Ei koskaan 0,0 % 0.8 % 0,0 % 0,0 % 0,0 % 2,0% 16,7 % 125% 1,6 % 1,6 %

Kuviosta 13 kay ilmi, ettd mita useammin aidit koululaisten mukaan puhdistavat hammasvalinsa
sen useammin myds koululainen tekee samoin. Koululaisen ja didin hammasvalien puhdistustiney-
della nayttaisi olevan tilastollisesti erittain merkitseva riippuvuus (x2=226,43; df=20; p=0,000). Noin
40 % koululaisista, jotka puhdistavat hammasvalinsa paivittain, kertoi myos aitinsa tekevan nain
(n=173). Kaikista vastaajista 16 % arvioi aitinsa puhdistavan hammasvalit paivittain (n=1598). Yli
puolet vastaajista ei osannut arvioida aitiensa hammasvalien puhdistustineytta. Koululaisista, jotka
eivat koskaan puhdista hammasvaleja, 70 % ei osannut arvioida didin hammasvalien puhdistusti-
heytta (n=189).
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KUVIO 13. Koululaisen hammasvélien puhdistustiheys &idin hammasvalien puhdistustiheyden mu-

kaan

Koululaisen ja isan hammasvalien puhdistustiheydella nayttaisi olevan tilastollisesti erittain merkit-
seva riippuvuus (x2= 207,54;df=20; p=0,000). Kuviosta 14 selviaa, ettd nuoren hammasvalien puh-
distustiheys jaljittelee isan hammasvalien puhdistustiheytta. Jos nuori puhdistaa hammasvalinsa
paivittain, 26 % heidan isistdan tekee nuoren arvion mukaan samoin (n=172). Jos nuori taas puh-
distaa hammasvalinsa kerran viikossa, nuoren arvion mukaan 12 % heidan isistaan tekee samoin

(n=261). Isan hammasvalien puhdistustiheytta ei osattu arvioida yhta usein kuin aidin. Yli puolet

22,2
151?) 4 137 10,6
285 > 72078 53, 53 8 >
4,2 37 4,200
II I & | | == 12
H - E =EnRE '_ =

Paivittdin (16%) Useammin kuin Kerran viikossa ~ Harvemmin  Ei koskaan (3%)
kerran viikossa (7%) (7%)
(12%)
Hammasvilien puhdistustiheys, aiti

Hammasvailien puhdistustiheys, koululainen

W Piivittdin (n=173)

B Useammin kuin kerran viikossa (n=320)
Kerran viikossa (n=262)

B Harvemmin (n=654)

M Ei koskaan (n=189)

(59 %) nuorista ei osannut arvioida isdénsa hammasvalien puhdistustiheytta.
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kerran viikossa (7%) (10%)
(9%)
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Hammasvilien puhdistustiheys, isa

Hammasvilien puhdistustiheys, koululainen

B Paivittain (n=172)

B Useammin kuin kerran viikossa (n=320)
Kerran viikossa (n=261)

W Harvemmin (n=655)

M Ei koskaan (n=190)

KUVIO 14. Koululaisen hammasvélien puhdistustiheys isén hammasvélien puhdistustiheyden mu-
kaan

7.4 Yldkouluikaisten tiedot suun omahoidosta

Kyselyn lopussa selvitettiin nuorten tietoja suun ja hampaiden omahoidosta. Tietoja mitattiin yh-
deksalla monivalintakysymyksella. Usean vastausvaihtoehdon joukossa oli yksi oikea vastaus.
Vastaaja pystyi myos valitsemaan vaihtoehdon “En tieda”. Kaikki kysymykset vastausvaihtoehtoi-
neen |dytyvat liitteesta 5, taulukosta 9. Kyseisesta liitteesta selviaa valitut vastausvaihtoehdot koti-

kunnittain.

Koululaisista 89 % tiesi, ettd hampaat tulee harjata kahdesti paivassa (n=1626). Kysyttaessa miksi
hampaat tulee harjata, oikean vastauksen valitsi 72 % vastaajista (n=1621). Oikea vastaus oli "Puh-
distaa hampaiden pinnat bakteereista”. Lahes joka viides vastaaja oli valinnut vaihtoehdon "No-
peuttaa suun pH:n palautumista normaalille tasolle ruokailun jalkeen”. Kun nuorilta kysyttiin, miksi
hampaita harjatessa tulee kayttaa fluorihammastahnaa, 53 % vastasi fluorin vahvistavan hampaan
kiilletta, mika oli oikea vastaus (n=1621). Vastaajista 35 % valitsi vaihtoehdon "Fluori tappaa suun
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bakteerit”. Kysyttdessa hammasvalien puhdistustiheytta alle puolet vastaajista tiesi, ettd hammas-
valit tulisi puhdistaa paivittéin (48 %; n=1624). Vastaajista 38 % oli sitd mielta, ettd hammasvalit
riittdd puhdistaa 2-3 kertaa viikossa tai harvemmin, ja 14 % ilmoitti, ettei tieda kuinka usein ham-

masvalit olisi hyva puhdistaa.

Nuorista suurin osa tiesi, etta ksylitolia pitaisi kayttaa ruokailun jalkeen (92 %; n=1626). Sen sijaan
yhta selvaa ei ollut kuinka monesti paivassa ksylitolia olisi hyva kayttaa. Vastaajista 45 % tiesi, etta
ksylitolia olisi nautittava vahintaan kolmesti paivassa, kun taas 44 % oli sitad mielta, etta ksylitolia
olisi hyva nauttia kerran tai kahdesti paivassa (n=1620). Vastaajista 10 % valitsi vastausvaihtoeh-
don "En tieda” kysyttaessa ksylitolivalmisteiden kayton tiheytta. Ksylitolin merkityksen tiesi 42 %
ylakoululaisista (n=1618). Oikea vastaus oli "Nopeuttaa suun pH:n palautumista normaalille tasolle
ruokailun jalkeen”. Vaihtoehdon "Tappaa reikiintymista aiheuttavat bakteerit” valitsi 37 % ja "Rai-

kastaa hengityksen” 13 % vastaajista.

Aamuin illoin harjauksen jalkeen suuvesia olisi hyva kayttaa 52 %:n mielesté (n=1617). Vajaa 5 %
vastaajista valitsi vaintoehdon "Ei koskaan”, joka oli oikea vastausvaihtoehto. Vastausvaihtoehdon
"Silloin kun suussa maistuu pahalta” valitsi 17 %. Reilu neljannes vastaajista ilmoitti, ettei tieda

milloin suuvesia olisi hyva kéyttaa (26 %).

Tytot valitsivat poikia useammin oikean vastausvaihtoehdon kaikissa muissa kysymyksissa paitsi
viimeisessa, jossa kysyttiin suuveden kaytdsta (taulukko 7). Merkittdvimmat erot sukupuolten valilla
ilmenivat kysymyksissa "Miksi harjaamisen lisaksi tulee puhdistaa myds hammasvalit?” ja "Kuinka
usein ksylitolituotteita olisi hyva kayttaa?”. Tytdista ensin mainittuun kysymykseen oikein vastasi
91 % (n=797) ja pojista 74 % (n=824). Oikea vastaus oli "Hammasharja ei ylla puhdistamaan ham-
masvaleja”. Muut vastausvaihtoehdot olivat "Alle 18-vuotiaiden ei tarvitse puhdistaa hammasva-
leja”, "Se on hyva tapa” ja "En tieda”. Sukupuolen ja kysymykseen annettujen vastausten valilla
vaikuttaisi olevan tilastollisesti erittdin merkitseva riippuvuus (x?=83,66; df=3; p=0,000). Kysytta-
essa ksylitolituotteiden kayton tiheydesta, tytdista oikean vastauksen valitsi 55 % (n=798) ja pojista
36 % (n=822). Oikea vastaus oli "Vahintaan kolme kertaa paivassa”. Muut vastausvaihtoehdot oli-
vat "Kaksi kertaa paivassa”, "Kerran paivassa” ja "En tieda”. Sukupuolen ja vastausten valilla nayt-

taisi olevan tilastollisesti erittain merkitseva riippuvuus (x2=76,57; df=3; p=0,000).
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TAULUKKO 7. Ylakoululaisten tiedot suun omahoidosta

Oikein (%) Vaéarin (%) En tieda (%)
Kysymys

Tytot Pojat Tytot Pojat | Tytét Pojat | Tytot Pojat
Milloin hampaat tulisi harjata? 94,7 82,7 39 12,8 1,4 45 799 827
Miksi hampaat tulee harjata? 75,8 68,0 21,3 242 3,1 7.8 798 826
Miksi harjatessa pitaa kayttda | 59,4 46,1 34,1 425 6,5 11,4 798 823
fluorihammastahnaa?
Miksi harjaamisen liséksi tulee | 91,2 74,2 53 16,3 3,5 9,6 797 824
puhdistaa my6és hammasvalit?
Kuinka usein hammasvalit on | 52,7 44 4 38,6 36,6 8,8 19,0 799 825
hyva puhdistaa?
Milloin ksylitolia pitéisi kayttaa? | 96,2 87,1 1,6 3,9 2,1 9,1 798 828
Kuinka usein ksylitolituotteita | 55,1 35,5 38,2 50,4 6,6 14,1 798 822
olisi hyva kayttaa?
Miksi ksylitolia on hyva kayt- | 47,4 36,0 48,0 52,6 4,6 1,6 | 798 820
taa?
Milloin suuvesia on hyva kayt- 3,4 6,2 72,3 65,9 243 280 | 794 823

taa?

Vastauksissa ilmeni eroja myos kotikuntien valilla, erityisesti kysymyksissa "Milloin hampaat tulisi

harjata?”, "Miksi hampaat tulee harjata?”, "Miksi harjatessa pitaa kayttaa fluorihammastahnaa?” ja

"Miksi ksylitolia on hyva kayttaa?”. Isojoella (n=54) ja Soinissa (n=37) kummassakin 78 % vastaa-

jista tiesi, ettd hampaat tulisi harjata aamuin illoin. Kauhavalla vastaava luku oli 94 % (n=158).

Kaikista vastaajista 89 % tiesi oikean vastauksen (n=1626).

Evijarvella 52 % (n=44) ja Alajarvella 62 % vastaajista (n=115) tiesi, ettd hampaiden harjaus puh-

distaa hampaiden pinnat bakteereista. Kaikkien vastaajien keskuudessa vastaava luku oli 72 %

(n=1624). Evijarvella reilu kolmannes vastaajista valitsi vaihtoehdon "Nopeuttaa suun pH:n palau-

tumista normaalille tasolle ruokailun jalkeen” (34 %), kun kaikista vastaajista nain teki 18 %.
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Ahtarissa (67 %; n=174) ja Kauhavalla (65 %; n=156) tiedettiin hyvin, ett4 fluorihammastahna vah-
vistaa hampaan kiilletta. Sen sijaan [Imajoella ja Seindjoella vastaavat luvut olivat 44 % (n=225) ja
37 % (n=183). Kaikista vastaajista oikean vastauksen tiesi 53 % (n=1621). Seindjoella 49 % vas-
taajista valitsi vaihtoehdon "Fluori tappaa suun bakteerit”. [Imajokisista ylakoululaisista saman vaih-
toehdon valitsi 41 %. Ahtarissa vastaava luku oli 22 %, mika oli kaikista kunnista alhaisin. Kaikista

vastaajista néin teki 35 %.

Kauhavan (57 %; n=157) ja Alavuden (50 %; n=115) ylakoululaiset tiesivat muiden kuntien ylakou-
lulaisia useammin, etta ksylitoli nopeuttaa suun pH:n palautumista normaalille tasolle ruokailun jal-
keen. limajoella (n=223) ja Seinajoella (n=182) vastaavat luvut olivat 32 % ja 35 %. Kaikista vas-
tagjista saman vaihtoehdon valitsi 42 % (n=1618). llmajoella 20 % (n=223) ja Kauhavalla 8 %
(n=157) vastaajista oli sita mielta, etta ksylitolia kaytetaan hengityksen raikastamiseen, kun kaikista
vastaajista saman vaihtoehdon valitsi 13 %. Lisaa kotikuntien valisia eroja voi katsoa liitteen 5 tau-

lukosta 9.

Ylakoululaisen hampaiden harjaustineydella ja tietoja suun omahoidosta mittaavilla kysymyksilla
on yhteytta. Koululaiset, jotka harjasivat hampaansa kahdesti paivassa, vastasivat useammin oi-
kein kysymyksiin, jotka mittasivat tietoa suun omahoidosta. Ainoan poikkeuksen muodosti suuve-

sien kayttoa koskeva kysymys.

Kuviosta 15 kay ilmi kysymykseen "Milloin hampaat tulee harjata?” annettujen vastausten ja yla-
koululaisen hampaiden harjaustiheyden valinen yhteys. Useammin kuin kerran paivassa ham-
paansa harjaavista nuorista 96 % tiesi, ettd hampaat tulee harjata aamulla ja illalla (n=856). Vas-
taava luku oli 84 % kerran paivassa hampaansa harjaavien ylakoululaisten keskuudessa (n=601).
Niisté nuorista, jotka eivat harjaa koskaan hampaitaan, 70 % vastasi "En tieda” (n=20). Hampaiden
harjaustiheyden ja oikeiden vastausten valilla vaikuttaisi olevan tilastollisesti erittain merkitseva
riippuvuus (x2=465,53; df=16; p=0,000). Ne, jotka harjaavat hampaansa useammin kuin kerran péi-

vassa, tiesivat muita ryhmia useammin oikean vastauksen.
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Aamuisin (1%) m |ltaisin (4%)
= En tieda (3%)

KUVIO 15. Vastaukset kysymykseen "Milloin hampaat tulisi harjata?" hampaiden harjaustiheyden
mukaan (n=1626)

Ylakoululaisten hammasvalien puhdistustiheydelld ja tiedoilla hammasvalien puhdistuksesta nayt-
taisi olevan tilastollisesti erittdin merkitseva riippuvuus (x2=155,59; df=12; p=0,000). Koululaiset,
jotka puhdistivat hammasvalinsa paivittain, tiesivat muita useammin, etta niin tulee tehda (kuvio
16). Esimerkiksi paivittain hammasvalinsa puhdistaneista nuorista 67 % tiesi, ettd hammasvalit tu-
lee puhdistaa joka paiva (n=172). Vastaava luku kerran vikossa hammasvélinsa puhdistavilla nuo-
rilla oli 44 % (n=262). Lahes joka kolmannes vastaaja, joka ei puhdistanut hammasvalejaan kos-

kaan, vastasi "En tieda” (n=190).

Ne, jotka puhdistivat hammasvalinsa kerran viikossa tai useammin, muttei paivittain, tiesivat muita
useammin oikean vastauksen lahes kaikkiin kysymyksiin. Poikkeuksen muodostivat hammasvalien
puhdistustiheytta ja suuvesien kéayttoa koskevat kysymykset. Esimerkiksi kysyttdessa syytd ham-
masvalien puhdistamiseen, 82 % paivittdin hammasvalinsa puhdistavista tiesi oikean vastauksen
(n=171). Useammin kuin kerran vikossa hammasvélinsa puhdistavista 88 % (n= 320) ja kerran
viikossa hammasvalinsé puhdistavista 85 % (n=261) tiesi oikean vastauksen.
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B Joka paiva (48%) ® 2-3 kertaa viikossa (36%) Harvemmin (2%) = En tieda (14%)

KUVIO 16. Vastaukset kysymykseen "Kuinka usein hammasvélit olisi hyvé puhdistaa?" hammas-
vélien puhdistustiheyden mukaan (n=1599)

Nuorten tiedoilla ksylitolista ja ksylitolituotteiden kaytolla oli yhteytta (kuvio 17). Tietoa ksylitolista
mitattiin kolmella kysymykselld: "Milloin ksylitolia pitdisi kayttaa?”, "Kuinka usein ksylitolituotteita
olisi hyva kayttaa?”, "Miksi ksylitolia on hyva kayttaa?”. Paivittain ksylitolia kayttavista ylakoululai-
sista 59 % tiesi, etta ksylitolia tulee nauttia vahintdan kolmesti paivassa (n=924). Vastaava luku
viikoittain ksylitolia kayttavien keskuudessa oli 30 % (n=399). Niista, jotka eivat koskaan kayttaneet
ksylitolia, 66 % valitsi vaihtoehdon "En tiedd” (n=55). Vastauksilla ja ksylitolin kaytolla vaikuttaisi
olevan tilastollisesti erittdin merkitseva yhteys (x2=398,75; df=9; p=0,000). Mita useammin ksylito-
lituotteita kaytettiin, sen paremmin ksylitolin kaytosta ja merkityksesta tiedettiin. Ksylitolituotteiden
kayton tiheydella ja muilla kysymyksilla ei havaittu yhteytta.
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KUVIO 17. Vastaukset kysymykseen "Kuinka usein ksylitolituotteita olisi hyvé kéyttaa?" ksylitolin
kéyttotiheyden mukaan (n=1615)

Kuviosta 18 selviaa, etta nuoret olivat saaneet eniten tietoa suun omahoidosta ja sen merkityksesta
suuhygienistin tai hammaslaakarin vastaanotolta. Nuorten antamien vastausten mukaan viestinta-
valineiden merkitys suun terveytta koskevan tiedon levityksessa oli pienempi kuin sosiaalisissa ti-
lanteissa saatava tieto. Tietoa ksylitolista oli saatu my6s muun muassa purukumipusseista ja ast-
malaakarilta. Jossain kunnassa suuhygienisti oli kaynyt koululla puhumassa suun terveydesta. In-
ternetin valitsi tiedonléhteeksi 13 % 7.-luokkalaisista (n=428), 8.- ja 9.-luokkalaisista 21 %
(n=1181).
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KUVIO 18. Ylakoululaisten tiedonlahteet suun omahoidosta ja sen merkityksesté (n=1609)
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8 TULOSTEN TARKASTELU JA JOHTOPAATOKSET

Tutkimuksen tulokset tukevat padosin aiempia tutkimustuloksia nuorten suun omahoitotavoista.
Tutkimuksen avulla saatiin tietoa etelapohjalaisten ylakoululaisten suun omahoitotavoista ja heidan
nakemyksistaan hampaiden ja hammasvalien puhdistustiheyteen. Lisaksi tutkimus antoi tietoa yla-

koululaisten suun omahoitoa koskevista tiedoista.

8.1 Etelapohjalaisten ylakoululaisten suun omahoitotavat

Etelapohjalaisista ylakoululaisista 53 % harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa
(n=1632), 8.- ja 9.-luokkalaisista 52 % (n=1196). Vuoden 2013 Kouluterveyskyselyn mukaan vas-
taava luku eteldpohjalaisten 8.- ja 9.-luokkalaisten keskuudessa oli 43 % (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos. 2014b, viitattu 23.8.2014). Taman kyselyn perusteella voidaan paéatella harjaustiheyden
parantuneen kahden vuoden takaisesta. Tata tukee myos se, etta koko maassa useammin kuin
kerran paivassa hampaansa harjaavien osuus on Kouluterveyskyselyn mukaan kasvanut jokaisena
tutkimusvuonna. Vuonna 2010/2011 50 %, vuonna 2013 53 % ja vuonna 2015 58 % 8.- ja 9.-
luokkalaisista harjasi hampaansa useammin kuin kerran paivassa (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2015, viitattu 15.12.2015). Taméan tutkimuksen mukaan etelépohjalaisista tyt6ista 69 % ja pojista
37 % harjasi hampaansa useammin kuin kerran péivassé (n=1632). Tama vahvistaa aiemmat tut-

kimustulokset: tytot harjaavat hampaansa poikia useammin.

Kuntien kesken ilmeni merkittavia eroja hampaiden harjaustineydessa. Toki merkittavia eroja oli
my0s vastaajamaarissa. Isojoella hampaansa vahintaan kahdesti paivassa harjasi ainoastaan 33
% (n=54) ja Evijarvellakin vain 39 % (n=44). Soinissa 11 % vastaajista iimoitti, etta harjaa hampai-
taan korkeintaan kerran vikossa (n=37). Toisaalta Vimpelissd 70 % (n=94) ja Ahtarissa 63 %
(n=176) vastaajista kertoi harjaavansa useammin kuin kerran paivassa. Jatkossa olisi hyva tutkia
syita Isojoen ja Evijarven ylakoululaisten heikkoon hampaiden harjaustiheyteen. Kyseisten kuntien
suun terveydenhuollon ammattilaiset voisivat pohtia, tehdaankd kunnissa jotain eri tavalla ja kehit-

taa toimintaansa siten, etta hampaiden harjaustiheys paranisi.
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Hampaita puhdistaessa on huomioitava, etta kaikki pinnat tulevat puhtaiksi, myés ienrajat ja ham-
masvalit. Huolelliseen hampaiden harjaamiseen kuluu vahintaan kaksi minuuttia. Vain 32 % vas-
taajista kertoi harjaavansa hampaansa huolellisesti useammin kuin kerran paivassa (n=1630). Ker-
ran paivassa hampaansa sen sijaan huolellisesti harjasi 53 % vastaajista. Tytét harjasivat ham-
paansa poikia useammin huolellisesti. Koululaisia pyydettiin arvioimaan myos hampaiden harjaa-
miseen kaytetty aika. Vain 45 % vastaajista kertoi harjaavansa hampaitaan vahintaan kaksi mi-
nuuttia, tytot poikia useammin (n=1629). Ylakoululaisten hampaiden harjaamisen laadussa on sel-
vasti parannettavaa ja siihen tulisi kiinnittdd@ enemman huomiota Etela-Pohjanmaan kuntien suun
terveydenhuollossa. Kyselyssa koululaiset arvioivat itse hampaiden harjaamisen huolellisuuden ja
siihen kayttamansa ajan. Hampaiden harjaamisen laatua voisi selvittaa tarkemmin uudella tutki-

muksella.

Hammasharja ei ylla puhdistamaan hampaiden valipintoja, mink& vuoksi ne tulee puhdistaa ham-
maslangalla tai valiharjoilla. Puutteellinen puhdistus lisaa ientulehduksen, karieksen ja kiinnitysku-
dossairauksien riskid. Ainoastaan 11 % ylékoululaisista kertoi puhdistavansa hammasvalit paivit-
tain (n=1607). Tytdt puhdistivat hammasvalit poikia useammin: tytéisté 13 % ja pojista 9 % puhdisti
hammasvalit paivittain. Yli puolet vastaajista puhdisti hammasvalinsa harvemmin kuin kerran vii-
kossa tai ei koskaan. Kajaanissa tehdyn tutkimuksen mukaan 43 % 6.- ja 9.-luokkalaisista pojista
ja 30 % tytoista lankasi hammasvalinsé silloin t&lldin viikon mittaan (Lukkari ym. 2008, 25). Taman
tutkimuksen mukaan véhintaan kerran viikkossa hammasvélinsa puhdisti tytoista 54 % (n=799) ja
pojista 41 % (n=833). Nain ollen Kajaanin tutkimuksen tulokset eivat korreloi tamén tutkimuksen
tulosten kanssa. Hammasvalien puhdistus on puutteellista etelapohjalaisten nuorten keskuudessa.
Hammasvalien puhdistusta tulisi painottaa nykyista enemman hampaiden harjaamisen ohella suun
terveydenhuollossa. Lisaksi olisi kiinnostavaa tutkia ylakouluikéisten suun sairauksien yhteytta

hammasvalien puhdistustiheyteen.

Kajaanissa tehdyn tutkimuksen mukaan tytot kayttivat poikia useammin ksylitolivalmisteita. Saman
tutkimuksen mukaan poikien ksylitolin kayttd paivittain oli vahaisempaa 9.-luokkalaisten kuin 6.-
luokkalaisten keskuudessa. (Lukkari ym. 2008, 25.) Tama tutkimus vahvistaa molemmat tulokset.
Etelapohjalaisista tytbista 72 % ja pojista 43 % kertoi kéyttavansa ksylitolituotteita paivittain
(n=1626). Seitsemasluokkalaisista pojista 45 % (n=222), 8.-luokkalaisista pojista 44 % (n=329) ja
9.-luokkalaisista pojista 39 % (n=278) kaytti paivittain ksylitolivalmisteita.
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Ksylitoli ja hammastahnojen sisaltdma fluori vaikuttavat eri tavalla, mutta aiempien tutkimusten mu-
kaan nuorilla ei ole selkeda kasitysta niiden vaikutusmekanismeista. Tutkimuksessa selvitettiin
kuinka usein ylakoululaiset korvaavat hampaiden harjauksen ksylitolivalmisteilla. Vastaajista 17 %
teki ndin paivittain (n=1627), pojat hieman tyttdja useammin. Seitsemannella luokalla olevat kor-
vaavat hampaiden harjaamisen ksylitolivalmisteilla yhdeksasluokkalaisia useammin. Vain alle kol-
mannes vastaajista ilmoitti, ettei korvaa koskaan hampaiden harjaamista ksylitolivalmisteilla. Ksy-
litolin hyddyista kerrottaessa olisi painotettava, ettei se korvaa hampaiden harjaamista, silla tdman
tutkimuksen mukaan huolestuttavan moni korvaa hampaiden harjaamisen ksylitolivalmisteilla. Kou-

lulaisen tulisi osata erottaa ksylitolin ja fluorin merkitykset suun terveydelle.

Tutkimuksen tulokset eivat kerro, kuinka moni ylakoululaisista kayttaa ksylitolivalmisteita suositus-
ten mukaan. Tata olisi hyva selvittaa jatkotutkimuksissa. Ksylitoli nopeuttaa suun pH:n palautumista
normaalille tasolle sydmisen jalkeen, liséksi ksylitoli tekee plakista vahemman tarttuvan. Ksylitoli-
valmisteita tulisikin nauttia vahintaan kolmesti vuorokaudessa ruokailun jalkeen, jotta se vaikuttaisi
reikiintymista ehkaisevasti. Ksylitolia olisi siis hyva nauttia myos kouluruokailun jalkeen. Koulujen

tulisikin kannustaa koululaisia ksylitolivalmisteiden kayttoon.

Suuvesista ei useimmiten ole hampaiden harjaamisen lisana hy6tya ylakouluikdisen suun tervey-
delle. Ylakoululaisista 8 % ilmoitti kayttdvansa suuvesia paivittain, ja viikoittainkin 9 % (n=1624).
Luku on verrattain suuri, silla paapaino tulisi olla hampaiden mekaanisessa puhdistuksessa. Kyse-
lyssa ei selvitetty syita suuvesien kaytolle, mutta kokemuksen mukaan niita suositellaan joskus
oikomiskojeita kayttaville. Mainosten antamalla mielikuvalla suuvesista lienee myos oma merkityk-
sensa. Tuloksista kavi ilmi, ettei suuvesia paasaantoisesti kayteta korvaamaan hampaiden har-

jausta.

8.2 Etelapohjalaisten ylakoululaisten suun omahoitotapoihin vaikuttavat tekijat

Nuorten nakemyksia hampaiden harjaustiheyden syisté selvitettiin avoimella ja monivalintakysy-
mykselld. Naista saadut vastaukset erosivat hieman toisistaan. Tutkimuksen mukaan hampaat har-
jataan puhtaan suun tunteen ja hengityksen raikastamisen vuoksi. Reikiintymisen ehkaisya pidettiin
myos tarkeana. Nayttaisi siltd etta, nuoret eivat aina tunnista hampaiden harjaamisen merkitysta
iensairauksien ja reikiintymisen ehkaisyssa. Tyt6t harjaavat hampaansa kahdesti paivassa poikia

useammin esteettisista syista. Pojat harjaavat hampaansa usein sen vuoksi, etta niin kuuluu tehda.
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Jos nuori ei tiedosta hampaiden harjaamisen merkitysta, jossain elamantilanteessa hampaat saat-
tavat helpommin jaada harjaamatta. Hampaiden harjaamisesta kerrottaessa tulisi korostaa suun

sairauksien ehkaisya.

Kysyttaessa nuorilta syita hampaiden harjaamatta jattamiseen, he vastasivat, etteivat jaksa, muista
tai ehdi harjata hampaitaan. Erityisesti aamulla hampaat jaavat kiireen vuoksi harjaamatta. litaisin
sen sijaan vasyttaa, minka vuoksi hampaita ei jakseta tai muisteta harjata. Vain muutamassa avoi-
messa vastauksessa mainittiin ksylitolilla hampaiden harjaamisen korvaaminen, kun taas moniva-
lintakysymyksessa ksylitolilla korvaamisen valitsi joka viides (21 %, n=751), tytot selvasti poikia

useammin.

Kajaanissa tehdyn tutkimuksen perusteella ilta oli aamua selvasti suositumpi hampaiden harjaus-
ajankohta (Lukkari ym. 2008, 25). Sama ilmi oli havaittavissa myds tassa tutkimuksessa. Nayttaisi
silta, etta tytilla hampaat jaavat harvemmin harjaamatta aamuisin 9.-luokalla kuin 7.-luokalla. Sen
sijaan hampaiden harjaus jaa todennakoisemmin suorittamatta iltaisin mita ylemmalla luokalla tytto
on. Tama voi johtua siita, etta tytot ovat vasyneempia iltaisin 9. luokalla kuin 7. luokalla. Pojilla

vastaavanlaista eroa luokka-asteiden valilla ei havaittu.

Aiemman tiedon perusteella murrosiassa unentarve ei vahene, mutta nukahtamisajankohta saattaa
siirtya hormonien vaikutuksesta myohemmaksi. Tama saattaa selittaa sen, etta aamulla ei jakseta
herata riittdvan ajoissa ennen koulun alkua, jotta hampaat ehdittaisiin harjata. Suun terveydenhuol-
lon ammattilaiset ovat sita mielta, ettd hampaat tulee harjata myos aamuisin. Nykyaan ajatellaan,
ettd hampaiden harjaamisen tulisi tapahtua kotona. On syyta pohtia voisiko hampaat harjata muu-
allakin kuin kotona, esimerkiksi koulussa ennen koulun alkua tai valitunnilla. Voidaanhan kasiakin
pesta muiden nahden. Tama edellyttaisi merkittavaa muutosta ajattelutavoissa. Olisi houkutteleva
ajatus tarjota erinomaiset puitteet hampaiden puhdistamiseen koulussa seka kannustaa siihen ja
tutkia sen vaikutuksia hampaiden harjaustiheyteen. Lisaksi viime aikoina on keskusteltu koulujen
alkamisajankohdan siirtamisesta my6hemmaksi nuorten vuorokausirytmin muutoksen vuoksi. Olisi

mielenkiintoista selvittaa vaikuttaisiko tama positiivisisesti hampaiden harjaustiheyteen.
Hammasvalit puhdistetaan paivittain puhtaan suun ja suun sairauksien ehkaisyn vuoksi. Hammas-

valeja ei puhdisteta paivittain, koska ei muisteta, jakseta tai ehdita. Nuorten vastauksista kay ilmi,
etta hammasvalien puhdistusta ei pideta tarkeana. Valitettavan usein nuori kertoi, ettei hanella ollut
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kaytossa valineita hammasvalien puhdistamista varten. Vaikuttaisi silta, ettd suun terveysneuvon-
nassa ei ole riittavasti tuotu esille hammasvalien puhdistusta ja sen merkitysta. Nuorten kasitys
hammasvalien puhdistuksesta saattaa perustua mainonnan antamaan kuvaan hammasvalien puh-

distumisesta kuin itsesta@n hammasharjalla ja suuvesilla.

Vanhempien hampaiden harjaustiheydella oli yhteytta etelapohjalaisten ylakoululaisten, etenkin
poikien, hampaiden harjaustiheyteen. Nain oli myos Poutasen (2007a, 61) tutkimuksessa. Poik-
keuksellisesti Seingjoella ylakoululaiset arvioivat vanhempiensa harjaavan hampaansa vahintaan
kahdesti paivassa useammin kuin muissa kunnissa, mutta tama ei nakynyt koululaisten omassa

harjaustiheydessa.

8.3 Etelapohjalaisten ylakoululaisten suun omahoidon ja suun omahoitoa koskevien tieto-

jen yhteys

Etelapohjalaisten ylakoululaisten tiedot suun omahoitotavoista ovat puutteelliset. Vaikuttaisi silta,
etta nuoret tarvitsevat lisaa perusteltua tietoa syista suun omahoitotapojen suosituksiin, erityisesti
hampaiden harjaamisen, fluorihammastahnan ja ksylitolin vaikutuksista suun terveydelle. Tytét tie-
sivat poikia useammin oikean vastauksen lahes kaikkiin tietoja mittaaviin kysymyksiin. Kyselyn mu-
kaan tytoilla oli poikia paremmat suunhoitotavat. Tutkimuksesta ei selvia, ovatko tyttojen paremmat

suunhoitotavat parempien tietojen ansiota.

Aiemmin koululaisten suun omahoitoa koskevia tietoja on tutkittu monivalintakysymyksilla opinnay-
tetyoné toteutetussa tutkimuksessa Yla-Savossa. Siiné selvisi, etta vain 40 % kuudesluokkalaisista
vastaajista tiesi syyn hampaiden harjaamiseen. (Halinen ym. 2011, viitattu 26.5.2015). Tassa tut-
kimuksessa 76 % tytoista ja 68 % pojista tiesi, ettd hampaat tulisi harjata hampaiden puhdista-
miseksi bakteereista (n=1624). Eli useampi kuin joka neljas etelapohjalainen ylékoululainen ei
tieda, miksi hampaat pitaisi harjata. Voidaan pohtia, johtuuko tutkimustulosten ero iasta tai asuin-
paikasta. Merkittavaa oli myds, etté vain noin puolet etelapohjalaisista ylakoululaisista tiesi, etta

hammastahnan sisaltdma fluori vahvistaa hampaan Kiilletta.

Koululaiset, jotka harjasivat hampaansa useammin kuin kerran paivassa, vastasivat muita useam-
min oikein tietoja mittaaviin kysymyksiin. Tulosten perusteella voidaan arvella, ettd mitd enemman
nuorella on tietoa suun omahoitotavoista ja niiden vaikutuksista suun terveyteen, sen useammin

he harjaavat hampaansa.
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Vastaajista 48 % tiesi, ettd hammasvalit tulisi puhdistaa paivittain (n=1621). Yllattden ne, jotka
puhdistavat hammasvalinsa paivittain eivat tienneet suun omahoidosta muita paremmin. Sen si-
jaan ne, jotka puhdistivat hammasvalit kerran viikossa tai useammin kuin kerran viikossa, mutta
harvemmin kuin paivittain, tiesivat muita useammin oikean vastauksen useimpiin tietoa mittaaviin
kysymyksiin. Poikkeuksen muodostivat kysymykset "Kuinka usein hammasvalit olisi hyva puhdis-
taa” ja "Milloin suuvesia on hyva kayttaa®. Naihin paivittain hammasvalinsa puhdistavat tiesivat
muita useammin oikean vastauksen. Nain ollen voidaan todeta, etta tiedoilla suun omahoidosta ja
hammasvalien puhdistustineydella ei nayta olevan vaikutusta toisiinsa. Sen sijaan ylakoululaisen
hammasvalien puhdistustiheydella ja tiedolla hammasvalien puhdistustiheydesta nayttaisi olevan

yhteys.

Vain 45 % vastaajista tiesi, etta ksylitolituotteita tulisi kayttaa vahintaan kolme kertaa paivassa
(n=1620), ja 42 % tiesi, etta ksylitoli nopeuttaa suun pH:n palautumista normaalille tasolle ruokailun
jalkeen (n=1618). Ksylitolin kayton tiheydella ja tiedoilla suun omahoidosta ei ollut selkeaa yhteytta.
Paivittain ksylitolia kayttavat tiesivat muita useammin oikean vastauksen ksylitolia koskeviin kysy-

myksiin.

Tutkimustulosten perusteella etelapohjalaisten ylakoululaisten tiedoissa suun omahoidosta olisi pa-
rantamisen varaa. Tietoa voidaan lisata niin suun terveydenhuollon, koulun kuin kodinkin toimesta.
Ylakoululaisten tulisi saada selkeampi kasitys ksylitolin ja fluorin merkityksesta hampaiden tervey-
delle. Heille tulisi perustellusti kertoa hampaiden harjaamisen ja hammasvalien puhdistuksen vai-
kutuksista suun terveydelle. My6s hampaiden harjaus- ja hammasvalien puhdistustiheyden merki-

tyksesta suun terveydelle on aiheellista selittaa.

Kyselyn mukaan nuoret olivat saaneet selvasti eniten tietoa suun omahoidosta ja sen merkityksesta
suuhygienistin tai hammaslaakarin vastaanotolta (79 %, n=1609). Tuloksista kavi ilmi, ettd merkit-
tava osa nuorten saamasta tiedosta valittyy sosiaalisessa kanssakaymisessa. Tiedotusvalineista
televisio oli merkittavin tiedonsaantikanava. Tulos osoittaa sen, ettd ammattilaisten antama tieto on
keskeisessa asemassa suun terveyden edistdmisessa. Tassa kyselyssa ei mitattu sosiaalisen me-
dian merkitysta tiedon valittajana, mutta vajaa viidennes valitsi internetin tiedonsaantikanavaksi (19
%, n=1609). Internet oli selvasti suositumpi 8.- ja 9.-luokkalaisten kuin 7.-luokkalaisten keskuu-
dessa. Tulevaisuudessa sosiaalisen median merkitysta olisi hyva selvittaa, silla siita on tullut no-

peasti yksi merkittavimmista tiedotuskanavista. Ammattilaisten kannattaa huomioida sosiaalinen
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media tiedon julkaisukanavana. Toivottavasti se ei kuitenkaan tule koskaan korvaamaan asiak-

kaalle kahdenkeskisesti annettavaa ohjausta.
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9 POHDINTA

Tutkimuksen tarkoitus oli selvittaa etelapohjalaisten ylakoululaisten suun omahoitotapoja ja niihin
vaikuttavia tekijoita. Tutkimuksen tavoite saavutettiin ja tutkimuksesta saatuja tuloksia voidaan
yleistad koskemaan koko Etela-Pohjanmaan ylakoululaisia. Kysely toteutettiin alueellisesti, joten
tulokset eivat ole siirrettavissa muihin maakuntiin tai koskemaan koko Suomen ylékoululaisia. Tu-
lokset voivat kuitenkin antaa viitteita koko ikaryhmaa ajatellen. Kyselytutkimusten heikkous on pin-
tapuolinen katsaus tutkittavaan asiaan. Niin kavi myos tassakin tutkimuksessa. Avoimien kysymys-

ten ansiosta kyselyyn saatiin hieman syvyytta.

Tutkimuksesta saadut tulokset vahvistivat hyvin aiempaa tutkimustietoa hampaiden harjaustihey-
desta seka tyoelamasta saatuja kokemuksia harjaustiheyteen johtavista tekijoista. Lisaksi tutkimus
tuotti uutta tietoa etelapohjalaisten nuorten suun omahoitotavoista ja niihin vaikuttavista tekijoista.
Suuren vastaajamaaran ansiosta kerattyé tietoa voidaan pitaa luotettavana. Tutkimuksesta saatua

tietoa voidaan hyodyntaa ylakoululaisten suun omahoidon edistamiseksi.

Naiden tutkimustulosten valossa suun terveydenhuollon ammattilaiset osaavat paremmin moti-
voida nuoria toteuttamaan huolellista suun omahoitoa. Ammattilaiset tietavat, mitka tekijat vaikut-
tavat nuorten suun omahoitotottumuksiin ja pystyvat néin ollen kannustamaan nuoria oma-aloittei-
seen ongelmanratkaisuun. Jatkossa ylakoululaisten suun terveysneuvonnassa olisi aineellista ker-
toa tarkemmin fluorin ja ksylitolin vaikutusmekanismeista seka opastaa aiempaa enemman ham-
masvalien puhdistamista. Tutkimustulosten perusteella vanhempien nayttama malli vaikuttaa eri-

tyisesti poikiin, joten ammattilaisten tulisi kannustaa myds vanhempia hyvaan suun omahoitoon.

Yl&koululaisten suun omahoitoa koskevien tietojen perusteella terveystiedon opetuksessa voisi
huomioida suun terveytta koskevat asiat paremmin. Opetuksessa voisi tehda enemman yhteistyota
suun terveydenhuollon ammattilaisten kanssa. Tutkimuksessa kévi ilmi, ettd hampaat jaavat usein
aamuisin harjaamatta, koska nuorella tulee kiire kouluun. Tasta syysta ammattilaisten ja koulun
tulisi kannustaa koululaisia harjaamaan hampaansa koulussa, jos se on jaanyt kotona tekematta.
Olisi hienoa, jos hampaiden harjaaminen voisi olla luonnollinen osa koulun arkea. Koulun olisi hyva
tarjota kunnolliset mahdollisuudet hampaiden puhdistamiseen koulun tiloissa. Koulut voisivat myos
edistad ylakoululaisten ksylitolin kayttoa.
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Tutkimuksen perusteella vanhempien suunhoitotottumuksilla on vaikutusta nuoren tapoihin. Kodin
tulisi tarjota nuorelle hampaiden ja hammasvalien puhdistukseen tarvittavat valineet ja ksylitoli-

tuotteita seka kannustaa niiden saannolliseen kayttoon.

9.1 Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan reliabiliteetilla ja validiteetilla (Hirsjarvi ym. 2007, 226; Veh-
kalahti 2014, 41). Opinnaytetdissa reliabiliteetti todennetaan dokumentoimalla tutkimuksen kaikki
vaiheet mahdollisimman tarkasti niin, etta tutkimuksen aukottomuus on todettavissa (Kananen
2008, 79-81, 83). Tutkimuksen kaikki vaiheet on dokumentoitu tdhan raporttiin.

Sahkoisen kyselyn luotettavuutta heikentaa epavarmuus vastaajien kuulumisesta tutkimuksen koh-
deryhmaan (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2009, 8; Kuula 2006, 174). Tutkimuksen vaarin-
kaytto minimoitiin toteuttamalla tutkimus koulussa opettajan valvonnassa oppitunnin aikana. Kyse-
lyn linkki oli julkinen ja kysely oli avoinna noin kuukauden, joten koululaiset olisivat pystyneet vas-
taamaan kyselyyn useamman kerran. Vastaukset tallentuivat verkkoon vastaajaryhmittain samoi-
hin aikoihin, mik& pienentaa todennakaisyytta kyselyn vaarinkaytolle. Vaikka kysely toteutettiin kou-

luajalla, ei voida olla varmoja suhtautuivatko kaikki vastaajat kyselyyn vakavasti.

Aineistoa tallentui kahteen eri kyselyyn, silla yhden koulun vastaukset paatyivat kyselyn esikatse-
luversioon. Esikatseluversio on identtinen virallisen kyselyn kanssa, jolloin noin 50 koululaisen vas-
taukset pystyttiin syottdmaan manuaalisesti viralliseen kyselyyn. Vastauksia siirrettdessa on voinut
tapahtua virheita. Yksittaisten virhevastausten merkitys nain laajassa aineistossa on kuitenkin

pieni.

Kyselyn avoimiin kysymyksiin annettujen vastausten luokittelu vei aikaa, ja vastausten luokittelu-
perusteet muuttuivat kasittelyn edetessa. Inhimillisilta virheilté ei valtytty. Saadut vastaukset tarkis-

tettiin luokittelun jalkeen, jolloin vaarin sijoitetut vastaukset sijoitettiin uudelleen.

Opinnéytetydssa kaytetyt lahteet ovat uusia, monipuolisia seké asiantuntijoiden laatimia. Rapor-
tissa kaytetaan suoria lainauksia, esimerkkeja seka runsaasti taulukoita ja kuvioita tukemaan tu-
loksia. Nama asiat lisaavat tutkimuksen luotettavuutta. Tekijoiden ennakkoasenteet tutkimusaihetta
kohtaan saattoivat vaikuttaa aineiston kasittelyyn, vaikka sité pyrittiin tietoisesti valttdmaan. Myds

tekijoiden ensikertalaisuus tilastollisen aineiston kasittelyssa heikentaa tutkimuksen luotettavuutta.
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Tutkimuksesta saatujen vastausten tietosuojasta huolehdittiin asianmukaisesti, ja vastaukset kasi-

teltiin luottamuksellisesti. Tutkimusaineisto sailytettiin ja havitettiin asianmukaisesti.

Validiteetti tarkoittaa mittarin kykya mitata sité, mita on ajateltu mitattavan (Hirsjarvi ym. 2007, 226;
Vehkalahti 2014, 41). Tutkimuksen validiteetti varmistetaan mittaamalla tarkoituksenmukaisia asi-
oita oikeanlaisella mittarilla (Kananen 2008, 81-84). Tutkimusmenetelmana puolistrukturoitu kysely
mittasi hyvin suuren joukon nakemyksia ja tottumuksia suun omahoidosta. Kyselyn avulla saatiin

vastaukset tutkimustehtaviin.

Kyselylomakkeen esitestauksella selvitettiin kysymysten ymmarrettavyys seka kyselyn tekninen
toimivuus. Esitestauksesta huolimatta osan kysymyksista tai kysymysvaihtoehdoista saattoi tulkita
vaarin. Esimerkiksi kysyttdessa avoimella kysymyksella syita hampaiden harjaustiheyteen harvem-
min kuin kahdesti paivassa, saattoi koululainen vastata kysymykseen "Jotta en saisi reikié ja ham-
paani pysyisivét puhtaina ja terveina...”. Koululainen on saattanut myds vahingossa valita vaaran
vastausvaihtoehdon edelliseen kysymykseen. Kyselylomakkeeseen jai myos tekninen virhe. Ham-
masvalien puhdistustiheytta kysyvasta kysymyksesta paasi vastaamatta suoraan avoimeen kysy-
mykseen. Vastauksia tarkastaessa kavi ilmi, ettei siita aiheutunut virhetta aineistoon. Jalkikateen
ajatellen kyselylla olisi voitu mitata myos nuorten asenteita suun omahoitoon. Kyselyssa kaytettyja

ilmaisuja olisi voinut pohtia tarkemmin.

Kyselyn vastaajia oli 17 eri kunnasta. Kahdeksan vastaajaa ilmoitti muista vastauksista poikkeavan
kotikunnan, jonka perusteella vastaajat olisi mahdollisesti voitu tunnistaa. Heidan vastauksiaan ei
voitu hyodyntaa kotikuntien valisissa vertailuissa. Poikkeavat kotikunnat voisi selittya silla, etta
nuori kay koulua toisessa kunnassa tai vastaaja on ymmartanyt, etta kysymyksella tarkoitettaisiin
syntymakuntaa. Nuori on my0s saattanut vahingossa valita vaaran vastausvaihtoehdon. Kysymys
olisi voitu selvyyden ja vastauksien hyddynnettdvyyden vuoksi muotoilla koskemaan kuntaa, jossa

koulu sijaitsee.

Vastaajien hampaiden harjaustiheytta selvitettiin monivalintakysymykselld. Vastausvaihtoehtojen
perusteella maaraytyi seuraava avoin ja monivalintakysymys. Tulosten eroteltavuuden kannalta
olisi ollut hyddyllisempaa, ettd harvemmin kuin kahdesti paivassa hampaansa harjaavat olisi ja-
oteltu omiksi ryhmiksi annetun vastauksen perusteella. Talloin olisi voitu vertailla eroja kerran pai-
vassa hampaansa harjaavien ja kerran viikossa tai harvemmin hampaansa harjaavien syissa ham-

paiden harjaustiheyteen.
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Yl&koululaisten tietoa mittaava kysymys "Milloin suuvesia on hyva kayttaa?” ja sen oikea vastaus-
vaihtoehto "Ei koskaan” olivat harhaanjohtavia. Ylakoululaisen on lahes mahdotonta tietaa, ettei
suuvesista ole hyotya, jos harjaa hampaansa kahdesti paivassa. Yleensa suuvesien kayttoohjeissa
kehotetaan kayttamaan suuvetta aamuin illoin. Kysymyksesta saatuja vastauksia ei voitu hyodyn-

taa tutkimuksessa. Kysely oli sisallollisesti ja rakenteellisesti toimiva virheista huolimatta.

9.2 Ammatillinen kasvu

Opinnaytetyo oli pitka ja vaativa prosessi, joka edellytti pitkdjanteista tydskentelya ja sitoutumista
tyohon. Prosessi on kehittanyt tekijoita tutkijoina, tiedonhankkijoina ja erityisesti suun terveyden
edistamisen asiantuntijoina. Tutkimusprosessin my6ta kyselytutkimuksen toteuttaminen ja sen vai-
heet ovat selkiytyneet. Kynnys osallistua tulevaisuudessa kvantitatiivisten tutkimusten toteuttami-

seen on madaltunut.

Opinndytetyon edetessa tutkimuksen toteuttaminen konkretisoitui, kuntien hallinnolliset rakenteet
tulivat tutuiksi seka viestinta eri toimijoiden valilla rutinoitui. Tilastollisen tutkimuksen tekemiseen
vaadittavien ohjelmien kaytto oli vierasta tutkimuksen alussa, mutta niiden kayttd opittiin prosessin
edetessa. Kuvioiden ja taulukoiden laatiminen oli hidasta ja ty6lasta. Opinnaytetyprosessin ansi-
osta asiatekstin tuottaminen on sujuvampaa, ja oman tyon kriittinen tarkastelu helpompaa. Tyos-
kentely oli opettavaista tutkimuksen jokaisessa vaiheessa ja ajoittain tutkimukseen suhtauduttiin
jopa intohimoisesti. Tutkimuksen aikana tehtiin paljon jalkikateen ajateltuna turhaa ty6ta, jolta olisi
valtytty jarjestelmallisemmalla tyoskentelylla. Kirjallinen raportointi olisi pitanyt malttaa tehda kun-
nolla saman tien. Tutkimuksen aikana sattuneista virheista opittiin ja tyoskentely tehostui prosessin

edetessa.

Tutkimusprosessin myota elinympariston vaikutus tulee huomioitua tydelaméssa entista paremmin
suun omahoitoa ohjattaessa. Opinnaytetydn my6ta ammattilaisena annettava suun omahoidon oh-
jaus on asiakaskeskeisempaa ja huomioi paremmin yksilon voimavaroja. Suun terveyden edista-

misen vaikutus on korostunut entisestaan ja sitd osaa arvostaa aiempaa enemman.

Tutkimus toi esille, ettei nuorille annettavassa suun terveydenohjauksessa tuoda riittavan hyvin
esille hammasvalien puhdistuksen tarkeytta. Opinnaytetyoprosessin myéta hammasvalien puhdis-
tus on tekijoiden silmissa noussut yhta tarkeaksi puhdistusmenetelmaksi hampaiden harjaamisen

rinnalle. Tutkimus antoi uuden nakdkulman hampaiden harjaamiseen; hampaat voi harjata aamulla
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kodin sijasta koulussa. Suun omahoidon ohjausta annettaessa tulisikin painottaa koululaiselle tata

mahdollisuutta. Opinndytetyd innostaa intensiiviseen yhteistyéhon koulujen kanssa.
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SAATEKIRJE SIVISTYSTOIMEN JOHDOLLE LITE 1

Arvoisa sivistystoimesta vastaava,

Olemme suuhygienistiopiskelijoita Oulun ammattikorkeakoulusta. Teemme opintoihimme liittyvaa opinnady-
tety6ta 7.-9.-luokkalaisten hampaiden puhdistustottumuksista. Aihe on ajankohtainen, silld tutkimusten mu-
kaan suomalaiset nuoret puhdistavat hampaansa paasaantoisesti kerran paivassa vaikka suositus on kaksi
kertaa paivassad. Hampaiden puhdistus on yksi tarkeimmista tekijdista hampaiden terveyden yllapitami-
sessa. Kouluterveyskyselyssa on tutkittu suunhoitotottumuksia, niissa ei ole kuitenkaan selvitetty syité eri-
laisiin toimintatapoihin. Taman tutkimuksen tarkoituksena on selvittaa sahkoisella kyselylla syita 7.-9.-luok-
kalaisten hampaiden ja hammasvélien puhdistustottumuksiin ja erilaisiin toimintatapoihin. Tutkimustuloksia

voidaan hyddyntaa suun terveyden ohjauksessa ja sen kehittdmisessa.

Tutkimus on tarkoitus tehda Eteld-Pohjanmaan alueen yldkouluissa. Eteld-Pohjanmaa valikoitui kohderyh-
maksi, koska Kouluterveyskyselyn mukaan vuonna 2013 harvemmin kuin kahdesti paivasséa hampaansa
harjaavien maara oli Suomen korkein (57 %) (Kouluterveyskysely 2013, Tulokset alueittain.
http:/fwww.thl fiffi/tutkimus-ja-asiantuntijatyo/vaestotutkimukset/kouluterveyskysely/tulokset/tulokset-alueit-
tain.) Koululaiset vastaavat kyselyyn kouluajalla, ja heidan vanhempiaan informoidaan kyselytutkimuksesta
etukateen, jolloin he antavat suostumuksensa lapsensa tutkimukseen osallistumisesta. Kysely tehdaan ano-
nyymisti eikd kenenk&én vastauksia voida yhdistaa yksittéiseen vastaajaan. Osallistuminen on vapaaeh-
toista ja oppilailla on mahdollisuus halutessaan keskeyttaa tutkimukseen osallistuminen missé vaiheessa

tahansa. Kyselyyn vastaamiseen kuluu noin15 minuuttia.

Tutkimus on tarkoitus toteuttaa helmi-maaliskuussa. Toivomme saavamme vastauksen osallistumisestanne
viikon kuluessa. Mikali osallistutte tutkimukseen, pyydamme teita tayttdmaan liitteena olevan opinnaytetyon
yhteistydsopimuksen seka tutkimuslupa-anomuksen toimeksiantajan osalta. Liitteend on myos tutkimus-

suunnitelma kokonaisuudessaan seka linkki kyselyyn esikatselua varten.

Kiitdmme ajastanne ja toivomme tuloksellista yhteisty6td. Annamme mielellamme lisétietoa tutkimuksesta.

Ystavallisin terveisin

Saana Kaisanlahti ja Jenni Parkkari
Oulun ammattikorkeakoulu

Suun terveydenhuollon koulutusohjelma
kaisanlahti.parkkari@gmail.com

040 508 XXXX, 040 703 XXXX
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SAATEKIRJE REHTORILLE LIITE 2

Hyvé rehtori,

Olemme saaneet XX:lta tutkimusluvan kyselytutkimustamme varten. Tutkimuksen tarkoitus on selvittaa yk-
sityiskohtaisempia syitd ylakouluikéisten suun puhdistuskayttaytymiseen. Vuoden 2013 Kouluterveysky-
selyn mukaan Etel3-Pohjanmaalaisista 8. ja 9. -luokkalaisista hampaansa harvemmin kuin kahdesti péi-
vassa harjasi 57 %. Luku on suurin Suomen maakunnista, minka vuoksi tutkimus toteutetaan Etela-Pohjan-
maan ylakouluissa. Kysely toteutetaan sahkoisesti, ja toivomme, etta siihen vastaisi mahdollisimman moni

ylakoululainen.

Olemme laatineet informointikirjeen vanhemmille. Kirjeessa kerrotaan tutkimuksen tarkoituksesta. Vanhem-
pien informointi tapahtuu mahdollisuuksien mukaan sé&hkéisen hallinto-ohjelman kautta. Tarvittaessa
voimme lahettaa informointikirjeet koululle postitse. Mikali vanhempi haluaa kieltda lapsensa osallistumisen,
han ei luonnollisesti vastaa kyselyyn. Muutoin erillisia suostumuksia ei tarvitse kerata. Kyselyyn vastataan
kouluajalla tutkimuksen luotettavuuden vuoksi. Vastaaminen kestaa noin 15 minuuttia. Oppilaalla on oikeus

keskeyttaa kyselyyn vastaaminen missa vaiheessa tahansa.

Ohessa liitteena vanhempien informointikirje ja linkki kyselyyn. Toivomme, etta kyselyyn vastataan maalis-
kuun aikana. Linkki kyselyyn sulkeutuu maaliskuun 31. péiva. Jos jotain jai epaselvaksi annamme mielel-

lamme listietoja. Kiitdmme yhteistydsta.

Kevaisin terveisin

Saana Kaisanlahti & Jenni Parkkari
Oulun ammattikorkeakoulu

Suun terveydenhuollon koulutusohjelma
040 508 XXXX, 040 703 XXXX
kaisanlahti.parkkari@gmail.com

Linkki kyselyyn: http://bit.ly/1DKOMEp
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INFORMOINTIKIRJE HUOLTAJILLE LITE 3

Arvoisa huoltaja,

Olemme suuhygienistiopiskelijoita Oulun ammattikorkeakoulusta. Teemme opinnaytetydta ylakouluikéisten

suun puhdistuskayttaytymisesta. Tutkimus toteutetaan sahkdisena kyselyna kouluajalla.

Opinnaytetydmme aihe on ajankohtainen, silla tutkimusten mukaan suomalaiset nuoret puhdistavat ham-
paansa paasaantdisesti kerran paivassa vaikka suositus on kaksi kertaa paivassa. Hampaiden puhdistus
on yksi tarkeimmista tekijoistd hampaiden terveyden yllapitamisessa. Kysely toteutetaan etela-pohjan-
maan kouluissa, silla vuoden 2013 Kouluterveyskyselyn mukaan 8. ja 9. -luokkalaisista etela-pohjanmaa-
laisista 57 % harjasi hampaansa harvemmin kuin kahdesti paivassé. Luku on suurin kaikista Suomen

maakunnista.

Kyselytutkimuksemme tarkoituksena on selvittaa yksityiskohtaisia syita 7.-9.-luokkalaisten hampaiden ja

hammasvalien puhdistustottumuksiin seka erilaisiin toimintatapoihin. Tutkimustuloksia hyddynnetaan suun
terveysneuvonnassa ja -opetuksessa. Kyselyssa ei keraté tietoja, joilla annetut vastaukset voitaisiin yhdis-
taa tiettyihin vastaajiin. Mikali ette halua, ettd lapsenne vastaa kyselyyn, pyyddmme teitd iimoittamaan siita

lapsenne opettajalle.

Annamme mielellamme lisatietoa tutkimuksesta.

Ystavallisin terveisin

Saana Kaisanlahti & Jenni Parkkari
kaisanlahti.parkkari@gmail.com

040 508 XXXX, 040 703 XXXX

Oulun ammattikorkeakoulu

Suun terveydenhuollon koulutusohjelma
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KYSELY LITE 4

Hyva koululainen,

Olemme suuhygienistiopiskelijoita Culun ammattikorkeakoulusta. Teemme opinnéytetydtd ylakouluikaisten hampaiden puhdistustineydesta.
Tutkimuksen tarkoituksena on saada tietoa hampaiden puhdistuskayttdytymisestd ja siihen johtavista syistd. Osallistumalla autat kehittdmaan
suun terveysneuvontaa ja -opetusta. Antamiasi vastauksia hyddynnetdan ainoastaan tutkimuskaytdssa. Vastaukset kisitelldan nimettdmasti,
eli annettuja vastauksia ei voida yhdistad yksittdisiin henkildihin. Vastaukset havitetdan tutkimuksen paatyttyd. Kyselyyn osallistuminen on
vapaaehtoista.

Kaikki vastaukset ovat meille tarkeitd. Vastaa kaikkiin kysymyksiin rehellisesti. Luethan vastausohjeet kysymysten ylapuolelta huolella, silla
lkysymykset ovat erilaisia. Vastaamiseen kuluu noin 15 minuuttia. Kiitos vastauksestasi!

Annamme mielelldmme lisitietoja tutkimuksesta.

Ystavallisin terveisin

Saana Kaisanlahti & Jenni Parkkari

kaisanlahti.parkkari@amail.com

Seuraava —=

Taustatiedot
Sukupuoli *
O Tytts
) Poika

Kotikunta *
_ Alajarvi
) Alavus

) Evijarvi

) IImajoki

' Isojoki

) Jalasjdrvi
) Karijoki

' Kauhajoki
) Kauhava
) Kuortane
' Kurikka
) Lappajarvi
) Lapua

' Seindjoki
) Soini

) Teuva

2 Vimpeli

O Ahtari

Luokka *

0 7. luokka
0 8. luokka
9, luokka
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Hampaiden puhdistus
Valitse sopivin vaihtoehto.

Kuinka usein harjaat hampaasi? *

) Useammin kuin kerran pdivissa

) Kerran pdivdssa

) Harvemmin kuin kerran pdivdss3, mutta useammin kuin kerran viikossa
) Kerran viikossa tai harvemmin

) En koskaan

Kuinka usein harjaat hampaasi mielestasi huolellisesti?

) useammin kuin kerran paivassa

) Kerran paivissa

) Harvemmin kuin kerran paivassa mutta useammin kuin kerran viikossa
) Kerran viikossa tai harvemmin

© En koskaan

Kuinka kauan harjaat yleensa hampaitasi?
) vahintddn kaksi minuuttia

) ¥li minuutin, mutta alle kaksi minuuttia

O Alle minuutin

) En osaa sanoa

) En harjaa hampaitani koskaan

Milloin sinulta jda yleensad hampaat harjaamatta?
Jos jatdt hampaasi harjaamatta yhtd usein aamuisin kuin iltaisin, valitse vaihtoehdot Aamulla seka Illalla.

[ aamulla
[ halla
) Ei koskaan

Hampaiden puhdistus

Miksi harjaat hampaasi harvemmin kuin kahdesti paivdassa?
Kerro lyhyesti syistd harjaustiheyteesi.

Hampaiden puhdistus

Miksi harjaat hampaasi useammin kuin kerran péivassa?
Kerro lyhyesti syistd harjaustiheyteesi.

Hampaiden puhdistus
Kerro lyhyesti syistda harjaamattomuuteesi.

Miksi et harjaa hampaitasi?
Kerro lyhyesti syistda harjaamattomuuteesi.
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Hampaiden puhdistus

Valitse vield tédrkeimmat syyt, miksi harjaat hampaasi harvemmin kuin kahdesti paivéssa.
Valitse vahintdan yksi, mutta enint3dn kolme vaihtoehtoa.

[J En jaksa

[ En viitsi

[ En halua

[ En muista

[J En usko hampaiden harjaamisen kahdesti paivassa estavan reikiintymista
[J Hampaani pysyvat terveina vaikka en harjaisi kahdesti paivassa
[J En ole tiennyt, etta hampaita pitaisi harjata kahdesti paivassa
[J kaytan ksylitolipastilleja/ksylitolipurkkaa harjauksen sijasta

[J Kaytan suuvetta harjauksen sijasta

() Harjaisin hampaani, mutta en ehdi

[ Hampaiden harjaus on kivuliasta

[J Hampaiden harjaus tuntuu tyclaalta

[J vanhemmat eivat harjaa hampaitaan kahdesti paivassa

0 Muu syy, mika? |

Hampaiden puhdistus

Valitse vield tarkeimmat syyt hampaiden harjaamiseen useammin kuin kerran péivdssa.
Valitse vdhintddn yksi, mutta enintddn kolme vaihtoehtoa.

I Harjaaminen kerran pdivdss3 ei riitd estamaan reikien muodostumista
[ Suu ja hampaat tuntuu puhtaalta

[ Hengitys raikastuu

[[J Hampaat kuuluu harjata kahdesti pdivassa

[[] Ikenet pysyvit terveind

[J vanhemmat muistuttavat harjaamisesta

[J vanhemmatkin harjaavat hampaansa

] Hampaat pysyvat kauniina

[l Haluan ettd hampaani sailyvat hyvissi kunnossa

[ Muu syy, mika? |

Hampaiden puhdistus

Valitse vield tarkeimmat syyt, miksi et harjaa hampaitasi.
Valitse vahint3dn yksi, mutta enint3dn kolme vaihtoehtoa.

[J En jaksa

[ En viitsi

[J En halua

[J En muista

[J En usko hampaiden harjaamisen estdvan reikiintymista

[J Hampaani pysyvat terveind vaikka en harjaa

[ En ole tiennyt, ettd hampaita pitdisi harjata kahdesti pdivdssa
) Kaytan ksylitolipastilleja/ksylitolipurkkaa harjauksen sijasta
] Kaytan suuvettd harjauksen sijasta

[[J Harjaisin hampaani, mutta en ehdi

] En omista hammasharjaa

[[J Hampaiden harjaus on kivuliasta

[[J Hampaiden harjaus tuntuu tyalaslta

[J vanhemmat eivat harjaa hampaitaan

[ Muu syy, mika? |

Fluorihammastahnan kdytto

Kaytatkd hampaita harjatessasi fluorihammastahnaa?
O Kaytan

O En kayta

O En tieda sisaltaako kayttamani hammastahna fluoria
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Hampaiden puhdistus

Kuinka usein puhdistat hammasvélisi?

Hammasvilien puhdistukseen voi kdyttdd hammaslankaa tai -lankainta, hammastikkua tai hammasviliharjaa.
) Paivittdin

) Useammin kuin kerran viikossa

) Kerran viikossa

) Harvemmin

) En koskaan

Hampaiden puhdistus

Miksi puhdistat hammasvalisi paivittdin?
Kerro lyhyesti syistd hammasvilien puhdistustiheyteesi.

Hampaiden puhdistus

Miksi et puhdista hammasvélejasi paivittdin?
Kerro lyhyesti syistd hammasvilien puhdistustiheyteesi.

Hampaiden puhdistus

Miksi et puhdista hammasvalejdsi?
Kerro lyhyesti, miksi et puhdista hammasvalejdsi.

Lahipiirin harjaustiheys
Jos et ole varma vastauksesta, valitse mielestisi 13hinn3 oleva vaihtoshto.

Kuinka usein &itisi harjaa hampaansa?

) Useammin kuin kerran paivassa
) Kerran pdivassa

) Harvemmin

) Ei koskaan

) En tied3

Kuinka usein isasi harjaa hampaansa?

) Useammin kuin kerran paivassa
) Kerran paivissa

) Harvemmin

) Ei koskaan

() En tieds
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Kuinka usein &itisi puhdistaa hammasvalinsa?

Hammasvalien puhdistukseen voi kdyttdda hammaslankaa tai -lankainta, hammastikkua tai hammasviliharjaa.
O Paivittain

) Useammin kuin kerran viikossa

) Kerran viikossa

) Harvemmin

O Ei koskaan

O En tied3

Kuinka usein isdsi puhdistaa hammasvalinsa?

Hammasvilien puhdistukseen voi kdyttdd hammaslankaa tai -lankainta, hammastikkua tai hammasviliharjaa.
O paivittain

© Useammin kuin kerran viikossa

) Kerran viikossa

) Harvemmin

© Ei koskaan

) En tieda

Muut suunhoitotuotteet

Kuinka usein korvaat hampaiden harjauksen kdyttamalla ksylitolituotteita?
Ksylitolituotteilla tarkoitetaan ksylitolia sisaltdvid purukumeja ja pastilleja.

O paivittain

O viikoittain

O Harvemmin

) En koskaan

Kuinka usein kaytat ksylitolituotteita?

Ksylitolituotteilla tarkoitetaan ksylitolia sisdltdvid purukumeja ja pastilleja.
O paivittain

O viikoittain

) Harvemmin

) En koskaan

Kuinka usein korvaat hampaiden harjauksen kayttdmalla suuvesia?
) Paivittain

) viikottain

) Harvemmin

) En koskaan

Kuinka usein kdytat suuvesia?
O paivittain

) viikoittain

) Harvemmin

) En koskaan

Tietous suun hoidosta
Vastaa tdmanhetkisen tietdmyksesi perusteella. Valitse yksi vaihtoehto.

Milloin hampaat tulisi harjata?
) Tltaisin

) Jokaisen ruokailun jilkeen

) Kahdesti paivassa, aamuin illoin
) Aamuisin

) En tied3

Miksi hampaat tulee harjata?

) Nopeuttaza suun pH:n palautumista normaalille tasolle ruokailun jilkeen
0 puhdistaa hampaiden pinnat bakteereista

) Raikastaa hengityksen

) En tieda
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Miksi harjatessa pitda kayttaa fluorihammastahnaa?

) Fluori tappaa suun bakteerit

) Se maistuu hyvalta ja raikastaa hengityksen
) Fluori vahvistaa hampaan kiilletta

) En tieda

Miksi harjaamisen lisdksi tulee puhdistaa my&s hammasvalit?

) Alle 18-vuotiaiden ei tarvitse puhdistaa hammasvaleja
() Koska se on hyva tapa

' Hammasharja ei ylla puhdistamaan hammasvaleja

) En tieda

Kuinka usein hammasvalit olisi hyva puhdistaa?
) Joka paiva

() 2-3 kertaa viikossa

) Harvemmin

) En tieda

Milloin ksylitolia pitdisi kayttaa?
) Ennen ruokailua

) sydnnin jalkeen

) Hampaiden pesun jilkeen

) En tieds

Kuinka usein ksylitolituotteita olisi hyvé kéyttda?

O vahintaan kolme kertaa paivassa
) Kaksi kertaa paivassa

) Kerran paivassa

) En tieda

Miksi ksylitolia on hyva kayttda?

) Raikastaa hengityksen

) Nopeuttaa suun pH:n palautumista normaalille tasolle ruokailun jélkeen
) Tappaa reikiintymista aiheuttavat bakteerit

) En tieda

Milloin suuvesia on hyva kayttda?

0 Ei koskaan

() Silloin kun suussa maistuu pahalta
) Aamuin illoin harjauksen jilkeen
) En tieda

Mistd ldhteista olet saanut tietoa hampaiden puhdistuksen, fluoritahnan tai ksylitolin kdaytén
merkityksesta?
Valitse ne vaihtoehdot, missd olet saanut tietoa.

O Koti

[ Koulu

[ Kaverit

[J Hammaslaskarin tai suuhygienistin vastaanotto
[ Internet

[ Televisio

[J Lehdet

[[J Joku muu, mika?

[J En mistaan
[J En muista

Kiitoksia vastauksistasi!

Survey powered by:

WebropolSurveys

WEBEPOL

THE INTELLIGENT WAY
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TAULUKKO 1. Poikien syyt hampaiden harjaamiseen useammin kuin kerran péivéassé (n=285)

Luokka

Vastaustyyppien

lukumaara

Esimerkkivastauksia luokasta

n %

Puhdas suu

Suun sairauksien ehkaisy

Hyvét tai terveet hampaat

Hyvénhajuinen hengitys

Hampaat kuuluu harjata kahdesti péivassa tai

sitd pidetaan tarkeana

Esteettiset syyt

Hampaiden harjaamisen vaikutus olotilaan

Muu syy

Tottumus

Paha maku suussa

60 211

61 214

56 19,6

45 15,9

33 11,6

22 78

19 6,7

18 6,3

13 4,6

"Ettei ole likaiset hampaat ”

“Koska hampaissa on likaa ja limaa”
"Koska hygienia.”

"Etté ne pysyisivét puhtaina--*
"Koska plakki”

“Ettei tule reikig”

"Ei tarvisi kdyda hammaslaakérissa paikkaamassa
hampaita--"

"Ei tule kipuja hampaisiin ja ikeniin.”

"Joskus jos en harjaa hyvin hampaitani, alkaa
hampaita vihlomaan tai paikoin sattumaan pienesti
jne.”

“Pysyy hampaat kunnossa”

"ne pysyy paremmin ehjang”
"--hampaat sailyy”

"Ettd hampaani kestaisi kauemmin”

"On raikkaampi hengitys.”
"Ettei henki haise pahalle”

“Aiti pakottaa”

"Koska niin on opetettu”
“koska se on suositeltua.”
"hammaslaakari sano”

"Jotta ne néytta4 hiencilta”
"koska haluan valkoiset hampaat”
"--likaiset hampaat nayttavat rumilta’

"Mukavempi olla”

“En tykka3 ettd suuni on limainen.”
"--hampaat tuntuvat oudolta”

"--ne on huonon tuntuuset jos pesee huanosti”

“Koska tytot tykkaa ;)"

"Siksi ettei hammasl&akaérit valittaisi”
"Koska minulla on hammassuojat--"

"Se ontapa”
"Min& vaan harjaan”

“Tulee outo maku suuhun”
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TAULUKKO 2. Tyttdjen syyt hampaiden harjaamisen harvemmin kuin kahdesti péivassé (n=2295)

Luokka

Vastaustyyppien

lukumaara

Esimerkkivastauksia luokasta

n %

Ei ehdi

Ei jaksa

Ei muista

Tottumus

Ei kiinnosta

Ei koe tarpeelliseksi

Muu syy

126 56,0

64 284

46 21,7

25 11,1

“Aamulla on aina niin kiire kouluun, niin en
ehdi harjata hampaita”

"Aamulla ei ehdi”

"Usein en ehdi--"

“en kerked”

“Aamulla en jaksa--’

"lltaisin teen laksyni ja niissa kestaa kauan jo-
ten en siksi jaksa harjata iltaisin sillé on kova
vasy.”

"Ei jaksa”

"olen laiska”

“Olen iltaisin vasynyt ja silloin unohdan joskus
hampaiden pesun.”

"koska aamulla unohtuu--"

"unohtuu illalla”

"Ei muista”

"Koska olen tottunut siihen”
"Ei ole jaanyt tavaksi. Joskus kylla aamuisin-
kin harjaan hampaani.”

"On muuta tekemista”
"--gi kiinnosta”
"ei huvita--"

"Ei ole tarvetta useammalle pesulle”
"--illalla peseminen on kai riittavasti®
"se on turhaa”

"Hampaan kiilto kuluu--"

"Koska kun sydn aamupalan, tuntuu turhalta
pesta sitd ennen hampaat, kun ne kumminkin
likaantuvat sen jalkeen--"

"Aamulla--otan purkan”

"koska ikenet vuotaa verta”
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TAULUKKO 3. Poikien syyt hampaiden harjaamiseen harvemmin kuin kahdesti péivéassé (n=476)

Luokka Vastaustyyppien  Esimerkkivastauksia luokasta
lukumaara
n %
Ei jaksa 185 38,9 “Eijaksa”
"En jaksa harjata aamulla”
"lltaisin kauhea vasy, eika jaksa raahautua
kylppariin--"
Ei ehdi 142 29,8  "Enkerkea aamulla.”
“Pita4 ehtid kouluun”
"Ei ole aikaa
Ei muista 72 15,1  “Enmuista”
"Unohdan--"
"Aamulla valilla unohtuu--"
Ei kiinnosta 17 3,6  "Eikiinnosta--’
"--ei viitsi”
Tottumus 16 34  Tottumus”
"j&é vaan”
"--en 00 tottunut”
Ei koe tarpeelliseksi 12 2,5  "Enkoe kahta pesua paivassa tarpeelliseksi”
"--se on turhaa”
Muu syy 10 2,1 jos harjaan hampaat aamulla aamupala

maistuu pahalta”
"siksi koska en pida siita--"
"--kaytan xylitol tuotteita.”
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TAULUKKO 4. Poikien syyt hammasvélien puhdistukseen péivittéin (n=61)

Luokka Vastaustyyppien  Esimerkkivastauksia luokasta
lukumé&ara
n %
Puhdas suu 13 21,3 “koska hampaiden valiin jaa kaikkea”

"ettd ei ja@ hampaitten véliin esimerkiksi lihaa
tai muuta vastaavaa”

Hammasvalien puhdistamisen vaikutus olo- 8 13,1 "Hampaat tuntuvat paremmilta”
"Mukavempi olla”

tilaan
Bakteeripeitteiden muodostumisen ehkaisy 4 6,6  "Etta ei kerry hammaskivia ja plakkia.”
ja poisto "siksi jos sinne on saattanut jaada plakkia :)”
Suun sairauksien ehkaisy 3 49  "Siksi etta ei tulisi reikia”
“ettei tartte porata”
Muu syy 10 16,4  ’ne nayttdaa paremmilta”

"KOSKA IKENET PYSYVAT HYVINA”
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TAULUKKO . Tyttdjen syyt hammasvélien puhdistamiseen harvemmin kuin péivittéin (n=575)

Luokka

Vastaustyyppien

lukumaara

Esimerkkivastauksia luokasta

n %

Ei muista

Ei jaksa

Ei ole aikaa

Ei koe tarvetta puhdistaa paivittain

Kotona ei ole valineita

Tottumus

Tuntuu ikavalta

Se on vaikeaa

Harjaaminen riittda

Ei kiinnosta

Muu syy

204 35,5

140 243

88 15,3

79 13,7

37 6,4

25 4,3

19 3,3

14 24

13 2,3

13 2,3

"En muista iking --”
"Koska unohdan”
”Aina en muista puhdistaa hammasvélejani.”

"--enké jaksa”

"--Enka jaksa.”

"En vaan jaksa enka edes ajattele asiaa sen kum-
memmin.”

"Aina ei kerkia puhdistamaan hammasvéleja.”
"En ehdi”
"Koska se vie paljon aikaa.”

"Puhdistan jokatoinen péaiva”
"On sanottu etta 2-3 kertaa viikossa riittad”
"Ei tunnu tarpeelliselta”

"Kotona on harvoin hammaslankaa”
"--enka omista hammaslankaa”
"En omista hyvédd hammaslankaa”

"Ei ole tullut tavaksi”

"Ei siihen 00 ikind opetettu, jonka kautta siihen ei
ole tottunut.”

"Koska en ole tottunut. Se ei kuulu vield rutii-
neihini.”

"Se tuntuu epamiellyttavalta.”
"hammaslanka sattuu”
"Ikenia rupeaa sarkemaan sen jélkeen”

"en osaa tehda sit4 kunnolla”
"Se on vaikeaa ja pelottavaa.”
"Se on tydlas homma minulle.”

"Ajattelen hampaiden pesemisen riittdvén ja pita-
van ne terveend.”

"Yleensé vain harjaan hampaani”

"Yritan puhdistaa hammasvalit harjatessa hampai-
tani”

"En viitsi joka paiva.”
"ei kiinnosta”
--ei huvita”

"En ole tullut ajatelleeksi asiaa.”

"En ole edes tiennyt, etta niin voi tehda.”
"Hammasvalit niin tiheat ettd edes hammaslaakari
ei saanut kunnolla puhdistettua”
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TAULUKKO 6. Poikien syyt hammasvélien puhdistamiseen harvemmin kuin péivittéin (n=551)

Luokka

Vastaustyyppien
maara

luku-

Esimerkkivastauksia luokasta

Ei jaksa

Ei muista

Ei koe tarvetta puhdistaa paivittain

Kotona ei ole valineita

Ei ole aikaa

Ei kiinnosta

Se on vaikeaa

Tottumus

Harjaaminen riittaa

Tuntuu ikavalta

Muu syy

n
160

106

o7

48

44

21

15

10

12

%
29,0

19,2

10,3

8,7

8,0

3.8

2,7

1,8

1,3

0,7

2,2

"en vain yksinkertaisesti jaksa”
"no on muutaki tekemista enka jaksa”
’--ja illalla ei jaksa.”

"ei jaksa hakea lankaa”

"Koska en aina muista puhdistaa ham-
paitten valeja.”

"koska en muista ikind”

"Unohdan.”

"En nae sita tarpeelliseksi.”

"Minulla ei ole yleensa ollut ongelmia
hampaiden valien kanssa, sill& sinne ei
ole koskaan tullut reikia.”

"niihin ei jaa roskia tms nii ei oo tarvetta”

"Ei ole valineitd, joilla puhdistaa ham-
masvalit’
"Aina ei ole hammaslankaa yms. tarjolla”

"Ei ehdi aamulla -
"Valilla ei ehdi”
"En kerkia”

"ei ole kiinnostusta joka ilta”
"en viitsi putsata”
"harjauksen lis&ksi ei aina viitsi”

"Se on hankalaa --"
"En osaa.”
"Tyolasta”

"En ole tottunut sellaiseen.”
"Ei 0o tullu tavaksi”
"Ei tule aina puhdistettua.”

"Hammasvalit puhdistuu ronskilla har-
jaamisella.”

"en pidé sitd niin tarkeana, kuin harjaa-
mista.”

"Kivuliasta”
"Se tuntuu ikavalta”

"Aina ei ole mahdollista”
"en pida hammaslangasta”

96



TAULUKKO 7. Vastaukset tytdilta, jotka eivét puhdista hammasvélejéén (n=55)

Luokka Vastaustyyppien  Esimerkkivastauksia luokasta
lukumaara
n %
Ei jaksa 16 291 "Enjaksa.”
"koska ei jaksa--"

Kotona ei ole vélineita 14 25,5  "No ehka ainakin siksi kun minulla ei ole ham-
maslankaa, eika ole koskaan tullut mieleen
ostaa.”

"Ei oo vélineita siihen”
Ei koe tarvetta 9 16,4  "se on turhaa.”
"En halua.”
Ei muista 6 10,9  "En muista--"
"en muista ikina”
Ei ole aikaa 4 7,3 "mulla ei ole aikaa sellaseen--"
"En -- kerkee, ehdi”
Tuntuu ikavalta 3 5,5 "Koska ikeneni halkeavat siita ja alkavat vuo-

Se on vaikeaa

Muu syy

3,6

10,9

tamaan verta.”

"En halua ettd hampaiden valista alkaa vuotaa
verta ja en tohdi vetaa lankaa irti jos se on va-
hankin jumissa”

"En tieda miten ne puhdistetaan”

"koska sen on niin tyolasta puhdistaa langalla”

"en ole tiennyt etta se on tarkeaa.”
"Ei tule aikaseksi.”
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TAULUKKO 8. Vastaukset pajilta, jotka eivét puhdista hammasvélejaén (n=119)

Luokka Vastaustyyppien  Esimerkkivastauksia luokasta
lukumaara
n %
Ei jaksa 33 27,7 ’Eijaksa--"
"Koska ei jaksa”
"En jaksa tehda sita.”
Kotona ei ole valineita 22 18,5  “ei mulla oo mitaa milla puhdistaa--"
"Koska ei ole hammaslankaa.”
"--Ei ole tullut ostettua hammaslankaa”
"Ei ole tarvikkeita”
Ei koe tarvetta 12 10,1  ’ei tarvitse, koska ei ole tullut viela yhtaan rei-

Ei muista

Ei kiinnosta

Se on vaikeaa

Tottumus

Ei ole aikaa

Tuntuu ikavalta

Muu syy

9 7,6
7 59
6 5,0
S 4,2
2 1,7
1 0,8
7 59

kaa.”

"ei hyotyd”

"En ole koskaan sitd tehnyt enkd née sille
syyta.”

"Turhaa”

"Se ei tunnu tarkealtd”

"en muista ikina tehda sita.”

"en muista--"

"en ole muistanut”’

"--Ei kiinnosta.”

"Ei oo tullu mieleen, eika huvita.”

"Ei kiinnosta”

"En tieda miten se tapahtuu”

"En osaa”

minulle ei ole kerrottu siita tarpeeksi. tekotapa
yms.

"en ole oppinut siihen”

"En oo kertaakaan putsannu enkad myds put-
saa”

"Ei ole aikaa”

“Kivuliasta ikenille”
"Pitaisi aloittaa, mutta kukaan ei ole edes kos-

kaan maininnut, edes hammaslaakarit.”
“en halua”
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