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Tiivistelma

Erilaiset vahahiilihydraattiset ruokavaliot ovat yleistyneet viimeisen kymmenen vuoden aikana. Ruokava-
liota hyodynnetaan varsinkin painonpudotuksessa, erilaisten sairauksien hoidossa seka yleisen hyvinvoinnin
tukena. Mutta kuinka ruokavalion noudattamiseen vaikuttaa ruokailuymparist6? Vahahiilihydraattista ruo-
kavaliota pyritdan tyypillisesti noudattamaan kotona ruokailtaessa, mutta enta a la carte -ravintoloissa?
Tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd minkalaisia annoksia vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat
ihmiset haluavat a la carte -ravintoloihin. Samalla selvitettiin myos taustoja vahahiilihydraattisen ruokava-
lion noudattamisesta.

Tutkimus toteutettiin maarallisena tutkimuksena ja sen tiedot kerattiin sahkoiselld kyselylla vahahiilihyd-
raattiseen ruokavalioon suuntautuneista Facebook-ryhmista. Kyselyssa selvitettiin annostoiveiden lisdksi
vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattamisen syita seka kestoa.

Tuloksista selvisi, ettd vastaajien keskuudessa kysyntaa vahahiilihydraattisille annoksille on myos a la carte -
ravintoloissa. Eniten vastaajat toivoivat perinteisten runsashiilihydraattisten annosten tilalle korvaavia vaih-
toehtoja, kuten vahahiilihydraattisesti valmistettuja ranskalaisia, vahahiilihydraattisista kasviksista valmis-
tettuja lisukkeita paaruoalla, pizzaa vahahiilihydraattisella pohjalla seka jalkiruoaksi vahahiilihydraattista
versiota kakusta tai leivoksesta. Vastauksista selvisi my0s, etta erityisesti vahahiilihydraattisille kasvisruoille
on kysyntaa.

Tutkimuksen avulla saatiin uutta tietoa vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavien ihmisten kayttayty-
misesta ja tulosten oli tarkoitus hyédyntaa ravintoloita, jotka miettivat haluavatko tarjota vahahiilihydraat-
tista ruokavaliota noudattaville asiakkailleen vaihtoehtoja sekd mahdollisesti minka tyyppisia annoksia asi-
akkaat kaipaisivat listalle. Tutkimuksen tuloksista voidaan paatelld, etta kysyntda vahahiilihydraattisille
annoksille on ja ravintoloilla voisi olla mahdollista saada potentiaalinen asiakasryhma itselleen vahahiilihyd-
raattista ruokavaliota noudattavista asiakkaista.
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Abstract

Different kind of low carb diets have become more common over the last ten years. The diet is utilized es-
pecially for weight loss, treating of various diseases, and supporting of general well-being. But how does
the eating environment effect on dieting? A low-carb diet is typically followed when eating at home, but
what about in a la cart-restaurants? The aim of the study was to find out what kind of servings people on a
low carb diet want in a la carte -restaurant. At the same time, backgrounds on adherence to a low-carbohy-
drate diet were also investigated.

The study was conducted as a quantitative study and its data were collected through an electronic survey
of Facebook-groups focused on a low-carbohydrate diet. The survey investigated the reasons for and dura-
tion of the low-carbohydrate diet.

The results showed that there is also a demand for low-carbohydrate portions among respondents in a la
cart-restaurants. Most respondents wanted alternatives to traditional high-carbohydrate portions, such as
low-carbohydrate french fries, low-carb vegetable side dishes with a main course, a low-carbohydrate
pizza, and a low-carb version of a cake or dessert for dessert. The responses also revealed that there is a
demand for low-carbohydrate vegetarian dishes in particular.

The study provided new insights into the behavior of people on a low-carb diet and the results were in-
tended to benefit restaurants that were considering offering alternatives to their low-carb customers and
possibly what types of dishes customers would want on the list. From the results of the study, it can be con-
cluded that there is a demand for low-carbohydrate portions, and it could be possible for restaurants to
attract a potential customer group of customers who follow a low-carbohydrate diet.
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1 Johdanto

Ajan saatossa vahabhiilihydraattiselle ruokavaliolle on ollut monia nimityksia, kuten karppaus, keto-
geeninen ruokavalio tai Atkinsin dieetti, mutta paallimmainen idea niissa kaikissa on sama: vahen-
taa merkittavasti hiilihydraattien saantia ja korvata ruokavaliossa energiansaanti rasvalla seka pro-
teiinilla. Vahahiilihydraattinen ruokavalio nakyy yha enemman mediassa, sita kaytetaan

painonhallintaan ja yha useammat ladkarit ovat ruvenneet puhumaan sen puolesta myos erilaisten
sairauksien hoitokeinona. Voidaankin siis miettia, onko vahahiilihydraattinen ruokavalio tullut jaa-
dakseen ja saattaako se pian olla samanlaisessa asemassa kuin esimerkiksi vegaaninen ruokavalio,

jonka kysynta ja tarjonta on ollut viime vuosina hurjassa nousussa.

Vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat asiakkaat toimivat omana asiakasryhmanadan a la
carte -ravintolassa, mutta heidan annostoiveistaan ei ollut kerattyna valmista dataa. Jokaisen tren-
diruokavalion kohdalla ja varsinkin sen yleistyttya ravintolat miettivat, tuleeko heidan tarjota ky-
seiseen ruokavalioon soveltuvia annoksia ja minkalaisia annoksia kyseista ruokavaliota noudatta-
vat asiakkaat itse toivoisivat. Taman vuoksi tutkimukselle, jossa selvitetaan mita
vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat asiakkaat itse toivoisivat, oli tarvetta. Taman tyyp-
pistd tutkimusta ei myoskaan ollut aikaisemmin tehtyna Suomessa ja samalla saatiin mahdollisuus

selvittdd muita taustatekijoita vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattajista.

Tutkimusongelmaksi muodostui kysymys: Minkalaisia annoksia vahahiilihydraattista ruokavaliota
noudattavat ihmiset haluavat a la carte -ravintoloihin? Samalla selvitettiin taustoja vahahiilihyd-
raattisen ruokavalion noudattamisesta. Tutkimus toteutettiin maarallisena tutkimuksena, séh-
koista kyselya hyodyntaen, ihmisten parissa, jotka noudattivat jo valmiiksi vahahiilihydraattista
ruokavaliota, silla heille termit ja ruoka-aineiden ravintosisallot olivat jo tutumpia ja asiantunte-
mus helpotti heidan kykyaan vastata kysymyksiin. Tutkimuksen tulosten on tarkoitus hyodyntaa
ravintoloita, jotka mahdollisesti pohtivat onko heilla tarvetta tarjota myos vahahiilihydraattista

ruokavaliota noudattaville asiakkaille raataldityja annoksia ja jos on, niin minkalaisia.

Vahahiilihydraattista ruokavaliota on kaytetty historiassa ja varsinkin ladketieteen parissa paljon

hyodyksi ja sen hyodyista seka haitoista on lukuisia tutkimuksia myds niiden lisdksi, joita tassa tut-
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kimuksessa on kdytettyna teoriaosuuden tukena. Tyon teoriaosuudessa kasitelldadn terveydenhuol-
lon historian lisdaksi myds vahahiilihydraattisen ruokavalion yleistymista Iahivuosina, ruokavalion

energiajakaumaa ja sen poikkeamista virallisista ruokavaliosuosituksista.

2 Tutkimusasetelma
2.1 Tutkimusongelma ja -kysymys

Hirsjarven, Remeksen ja Sajavaaran (1997, 125) mukaan tutkimusongelmana toimii usein yleis-
luontoinen kysymys, jolla voidaan hahmottaa tutkittava kokonaisuus. Taman tutkimuksen kohdalla
tutkimusongelmana toimi kysymys: Minkalaisia annoksia vahabhiilihydraattista ruokavaliota nou-
dattavat ihmiset haluavat a la carte -ravintoloihin? Samalla selvitettiin taustoja vahahiilihydraatti-

sen ruokavalion noudattamisesta.

Tutkimuksella on aina myds jokin tarkoitus, joka ohjaa tutkimusstrategisia valintoja. Strategia voi
olla kartoittava, selittdava, kuvaileva tai ennustava, riippuen tadysin tutkimuksen luonteesta ja sen
piirteista (Hirsjarvi ym. 1997, 137). Toteutetun tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa, minkalaisia
annoksia vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat asiakkaat toivoisivat a la carte -ravintoloi-
hin, silla kyseista tietoa ei ole vield kerattyna. Tutkimukseen voi sisdltyd useampikin tarkoitus tai se
voi muuttua tutkimuksen aikana. Tahan opinnaytetyohon toteutettua tutkimusta voisi kuvailla 13-
hinna kuvailevaksi tutkimukseksi, jonka paapiirteina on ilmididen keskeisten ja kiinnostavien piir-
teiden dokumentointi ja siina selvitetdan mitka ovat ilmiossa nakyvimmat kdyttaytymismuodot ja -
tapahtumat. Usein tamankaltainen tutkimus voidaan myds toteuttaa survey-tutkimuksena, jonka
johdosta myds toteutetussa tutkimuksessa paadyttiin kdyttdamaan tata menetelmaa. (Mts. 137-

139.)

2.2 Tutkimusote

Toteutetun tutkimuksen tutkimusote on kvantitatiivinen, eli maarallinen tutkimus. Maarallisen tut-
kimuksen etuina on, ettd se antaa mahdollisuuden edustavaan otokseen ja silld saadaan vastaus
kysymyksiin, joita tutkimuksessa haluttiinkin selvittdaa: Mika? Missa? Paljonko? Kuinka usein?
Kvantitatiivisen tutkimuksen edellytyksena on riittdvan suuri ja edustava otos. Lisaksi aineiston ke-

ruussa on mahdollista kayttaa tutkimuslomaketta valmiilla vastausvaihtoehdoilla. Nain saadaan



kuvattua ilmiditd numeerisen tiedon pohjalta ja samalla kartoitettua olemassa olevaa tilannetta.

(Heikkila, T. 2014.) Kvantitatiivinen ldhestymistapa valikoitui timéan tutkimuksen tutkimusotteeksi,
koska haluttiin saada mahdollisimman iso otanta, jota kvalitatiivisesti suoritettu tutkimus ei vaadi-
tuilta resursseiltaan olisi mahdollistanut. Voidaan sanoa myos, etta kvantitatiivinen tutkimus edel-
lyttaa jo ilmidn tuntemista, kuten toteutetun tutkimuksen kohdalla. Sita voidaan pitaa maarallisen

tutkimuksen edellytyksend, silla on tiedettdva mita tutkimuksella [ahdetdadn mittamaan. (Kananen

2011, 12.)
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Kuvio 1. Kvantitatiivisen tutkimusprosessin vaiheet (Heikkila, T. 2014).

Kvantitatiivisen tutkimusprosessin vaiheet ja eteneminen voidaan nahda kuviossa 1. Ensimmainen
vaihe on tutkimusongelman maarittely, johon sisaltyy aiheen valinta, tavoitteiden asettaminen
seka taustatietojen hankinta. Taman jalkeen voidaan laatia tutkimussuunnitelma, jossa muun mu-
assa tdsmennetdan tavoitteita, valitaan tutkimusmenetelma3, laaditaan aikataulua ja paatetaan
otantamenetelman valinta. Samalla perehdytdan aikaisempiin mahdollisiin tutkimuksiin ja aiheen
teoriaan seka laaditaan mahdolliset hypoteesit. Ndiden vaiheiden jalkeen voitaan ruveta rakenta-
maan tiedonkeruuta ja laatia kyselylomake, joilla tieto kerataan. Lopuksi keratty tieto analysoi-
daan, tulokset raportoidaan ja tehdaan tietojen perusteella johtopaatdkset seka kerrotaan tulos-
ten hyodyntamisesta. (Heikkild, T. 2014.) Taman opinndytetydn tutkimus toteutettiin edella

mainitun tutkimusprosessikuvauksen mukaisesti.



2.3 Aineistonkeruu ja analyysimenetelmat

Aineiston keruuta suunniteltaessa tulisi ensin paattaa onko aineiston keruulle ylipaataan tarvetta,
vai onko olemassa jo valmiita aineistoja, joita voidaan hyddyntaa. Lisaksi mietitdan ketka toimivat
tutkimuksen kohteena ja minkalaista aikaulottuvuutta tutkimukseen tarvitaan. Kerattaessa itse ai-
neistoa, tulee valita metodi, jota kdytetdan ja tutustuttava valittuun metodiin. Taman jalkeen paa-
tetdan, kuinka tutkittavat henkil6t valitaan ja kuinka paljon heita tarvitaan seka mista heidat tavoi-
tetaan. Huomioon tulee ottaa myos, keiden kaikkien kanssa tulee neuvotella tutkimukseen
liittyvista jarjestelyistd, hankittava tarvittavat materiaalit tai laitteet seka miettia syntyvat kustan-

nukset. (Hirsjarvi ym. 1997, 177-178.)

Kyselylomake

Kuten aiemmassa luvussa mainittiin, kvantitatiivinen tutkimus toteutetaan usein kyselylomaketta
hyodyntden. Vehkalahti (2008, 11) mainitsee kyselytutkimuksien kdyton hyvana tapana, kun halu-
taan kerata tietoa erilaisista yhteiskunnan ilmidista, ihmisten toiminnasta tai heidan mielipiteis-
taan, asenteistaan tai arvoistaan. Tasta syysta kyselylomake valittiin myds toteutetun tutkimuksen
kayttoon, silla tutkimuksessa haluttiin selvittda ihmisten toimintaa ja heiddan mielipiteitdan, eika

valmiita rekisteriaineistoja aiheesta ollut olemassa.

Kyselyn periaatteena on kerata aineistoa standardoidusti ja ettd koehenkil6t muodostavat otoksen
tietysta perusjoukosta. Lisaksi kyselytutkimuksen etuina voidaan pitaa sita, etta usein niilld on
mahdollista saada laaja tutkimusaineisto, tapa on tehokas ja aikaa sdaastava seka analyysitavat on
usein kehitetty valmiiksi. Haittapuolina voi olla kuitenkin esimerkiksi, ettei valttamatta saada tie-
toa siita kuinka tosissaan vastaajat mahdollisesti ovat tai kuinka onnistuneita valmiit vastausehdot

olivat vastaajien mielesta. (Hirsjarvi ym. 1997, 193, 195.)

Koska tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdaa vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavien hen-
kiloiden mieltymyksia, valittiin tutkimuksen kohteeksi kolme Facebook-ryhmaa, jotka keskittyivat
kyseiseen ruokavalioon. Kyselyn vastausajaksi asetettiin kaksi viikkoa ja vastaustavoitteeksi vahin-

tadn sata vastausta, jotta tuloksia voitaisiin pitdd mahdollisimman edustavana. Ennen kyselyiden



julkaisua tuli ottaa huomioon Facebook-ryhmien sdannot ja varmistaa yllapitajilta voidaanko ky-
sely julkaista. Kyseista tutkimusta toteutettaessa ei syntynyt kuluja, joita tulisi ottaa huomioon,

eika kyselyita varten tarvinnut tehda erillisia laite- tai materiaalihankintoja.

Lomakkeen laatiminen

Kysely toteutettiin internet-kyselynd, jonka etuina voidaan pitda T. Heikkilan (2014) mukaan mui-
hin kyselytapoihin verrattuna vastausten saannin nopeutta, pienia investointeja ja keratyn tiedon
analysointia. Kyselylomake (liite 1) toteutettiin Google Forms -tytkalua hyodyntaen, joka mahdol-
listaa tavan toteuttaa erilaisia kysymysvaihtoehtoja, kuten monivalintakysymyksia. Myos tulosten
analysointi ja seuraaminen on tehty automaattiseksi ja reaaliaikaiseksi. Lisaksi lomakkeen luontia
varten vaaditaan lomakkeen luojalle Google-tili ja tyokalun kdyttoé on henkilékohtaiseen kayttéon

maksutonta. (Luo kauniita lomakkeita n.d.)

Kyselylomaketta suunniteltaessa tulee kiinnittaa huomiota siihen, etta lomake on tarpeeksi selked,
siisti ja houkutteleva, teksti ja kysymykset ovat hyvin aseteltuina seka vastausohjeet mahdollisim-
man selkeat. Kysymysten tulee myos edeté loogisessa jarjestyksessa ja samaa aihetta kasittelevat
kysymykset tulisi ryhmitella kokonaisuuksiksi. Lomakkeen pituuteen tulisi kiinnittda huomiota ja
huomioida etta vastaukset olisi helppo syottaa. (Heikkild, T. 2014; Hirsjarvi ym. 1997, 202-203.)
Toteutettu kyselylomake jaettiin kahteen osaan, ensimmaisen osion keskittyessa vastaajien taus-
tatietoihin ja vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattamiseen ja jalkimmainen puolisko koostui
annosvaihtoehtoihin liittyen. Lomaketta suunniteltaessa kiinnitettiin erityisesti huomiota sen visu-
aalisen ilmeeseen seka selkeyteen. Myo6s kysymysten jaottelu, selkedt vastausohjeet seka lomak-

keen pituus pyrittiin huomioimaan suunnitellussa mahdollisimman hyvin.

T. Heikkilan (2014) mukaan kyselylomakkeessa voidaan kayttaa suljettuja, avoimia ja sekamuotoi-
sia kysymyksid. Suunniteltu kyselylomake sisélsi Iahinna suljettuja kysymyksia sekd muutaman ky-
symyksen kohdalla kaytettiin sekamuotoista kysymystd, jossa vastaaja sai lisdtd oman vastausvaih-
toehdon valmiiden vaihtoehtojen lisdksi. Avoimia kysymyksid pyrittiin valttamaan, silla niiden
haittapuoleksi mainitaan tyolas kasittely ja luokittelu seka esimerkiksi mahdollisuus jattaa vastaa-
matta kysymykseen. Suljetuissa kysymyksissa tuli kiinnittdd huomiota erityisesti siihen, ettei vas-

tausvaihtoehtoja ollut liikaa ja ettd jokaiselle vastaajalle 16ytyisi sopiva vastausvaihtoehto. Myos



vastausvaihtoehto “en osaa sanoa” lisattiin joihinkin kysymyksiin, mutta esimerkkiannoksia koske-
vista kysymyksista se jatettiin tarkoituksella pois. Ndin valtyttiin lisdadmasta houkuttelevuutta vas-

taajille valita kyseinen vaihtoehto vastausvaihtoehdoksi. (Mt.)

Kyselylomakkeelle valittuihin valmiisiin annosvaihtoehtoihin paadyttiin tekemalla vertailua erityyp-
pisten ravintoloiden a la carte -listoista. Varsinkin valmiita paaruokavaihtoehtoja mietittdaessa vaih-
toehdoiksi valittiin annoksia, jotka sisdltdavat normaalisti paljon hiilihydraatteja. Valmiista vaihtoeh-
doista jatettiin pois esimerkiksi selvat proteiinista ja lisukkeesta koostuvat annokset, koska niita on
helppo muokata vaihtamalla lisuketta, jotka puolestaan selvitettiin erikseen kyselyn kohdassa

"pdaruoan lisukkeet”. Valmiiden esimerkkien avulla haluttiin selvittda minka tyyppisia annoksia va-
hahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat asiakkaat toivoisivat. Vastaajilla oli mahdollisuus myds
kirjoittaa valmiiden vaihtoehtojen lisaksi oma ehdotuksensa ja ndista vastauksista mainitaan tulok-

sissa eniten toistuneet.

T. Heikkila (2014) mainitsee, etta valmis lomake tulisi vield testauttaa ennen julkaisua esimerkiksi
koehaastattelulla tai esitestauksella, joissa selvida muun muassa, kuinka ymmarrettava lomake on,
ovatko kysymykset loogisessa jarjestyksessa ja tarpeellisia tai puuttuuko jokin oleellinen kysymys
tai vastausvaihtoehto. Taman kyseisen tutkimuksen lomake kaytiin lapi opinndytetyon ohjaajan
kanssa, seka ulkopuolisen testihenkilon kanssa ja tehtiin heiddan kommenttiensa perusteella muu-

toksia lahinna kirjoitusasuun, joiden jalkeen kysely julkaistiin.

Kyselyn julkaisun yhteydessa tulee myos laatia saatekirjelma, josta selvidaa kyselyn tarkoitus, tekija
ja tarkeys, kyselyn merkitys vastaajalle ja siind rohkaistaan vastaamaan. Saatteesta tulee myos sel-
vitd, milloin sdhkoinen kysely sulkeutuu ja on hyva myds muistaa kiittaa vastaajia. (Hirsjarvi ym.
1997, 204; Heikkila, T. 2014.) Kuviossa 2 nahdaan laadittu saatekirje Facebook-ryhmiin, joihin ky-
sely julkaistiin. Koska kyseessa oli sosiaalisen median kanava, paadyttiin ratkaisuun, etta saatteen

tyyli oli hieman vapaampi ja lyhyempi kuin esimerkiksi postikyselyiden mukana toimitettava.



a' & Hanna-Lotta Louhiniitty jakoi linkin
g% 7- helmikuuta kello 16.14 - @

Hei kaikille!
Teen Jyvaskylan ammattikorkeakoulussa opinndytetydta aiheesta "Vahahiilihydraattiset
vaihtoehdat a la carte-ravintoloissa — Mit3 asiakas haluaa?” Tarkoituksena on selvittdd, minkalaisia

annoksia vahahiilinydraattista ruokavaliota noudattavat asiakkaat toivoisivat nimenomaan a la
carte-ravintaloihin ja vaikuttaisiko se heidan ravintolakdyttaytymiseensa.

Mik&l kyseistd ruokavaliota noudatat, toivoisin ettd voisit vastata lyhyeen kyselyyn:
https://forms.gle/gGwZKSoRZhtdsQdf7

Vastauksia otetaan vastaan 21.2.2021 asti. Kiitos jo etukdteen vastauksistanne!

Kuvio 2. Kyselyn saate

Aineiston keruu

Tutkimusta varten tehty kysely julkaistiin sunnuntaina 7.2.2021 kolmeen Facebook-ryhmaan, jotka
olivat KETO-Ravintolat ja -kahvilat (11,7 tuhatta jasentd), Ketoruokavalio (32,9 tuhatta jasenta) ja
VAHAHIILIHYDRAATTINEN RUOKAVALIO, Team LCHF Suomi (49,8 tuhatta jasentd). Ndiden ryhmien
lisaksi vastaajat olivat jakaneet kyselya vield eteenpdin ainakin muutamaan muuhun vahahiilihyd-
raattiseen ruokavalioon liittyvaan ryhmaan. Vastauksia otettiin vastaan 21.2.2021 saakka, joten
vastausaikaa oli annettu kaksi viikkoa. Otostavoitteeksi oli maaritelty sata vastausta ja tavoite ylit-

tyi reilusti. Kaikkiaan kyselyyn saatiin 1388 vastausta.

Vastauslomake (liite 1) koostui taustatiedoista, joissa vastaajien oli valittava yksi vaihtoehto val-
miista vastausvaihtoehdoista. Kysyttdessa padsyyta vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattami-
seen, oli vaihtoehdoksi lisatty myos mahdollisuus kirjoittaa oma vastaus. Ravintolan annoksia kos-
kevassa osuudessa vastaajille annettiin mahdollisuus valita kustakin kysymyksesta maksimissaan
kolme vaihtoehtoa. My06s néissa osioissa oli yhtena vastausvaihtoehtona kirjoittaa oma vastaus.
Jokainen kysymys oli myds merkitty pakolliseksi vastata, eikd lomaketta voinut |dhettda, mikali jos-

takin kohdasta vastaus puuttui.

Mainittakoon myods, ettd kyselyn aihe heratti paljon kiinnostusta ja kommentointia Facebook-ryh-
missa seka yksityisviestien kautta niin ruokavaliota noudattavilta asiakkailta kuin ravintola-alan
tyontekijoiltakin. Tutkimuksen tuloksista oltiin kiinnostuneita ja niista julkaistiin lopuksi tiivistelma

kyselyyn osallistuneissa Facebook-ryhmissa.
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Tulosten analysointi

Aineiston tulosten analysointi toteutettiin tilastomenetelmin. Tilastotiedetta voidaan yleisesti ku-
vata menetelmaksi, jota kdytetdan, kun halutaan selvittdaa reaalimaailman ilmiota esimerkiksi nu-
meeristen tietojen perusteella ja mikali tietoihin liittyy jonkinlaista epavarmuutta tai satunnai-
suutta (Mellin 2006, 5). Google Forms mahdollistaa vastausten analysoinnin myos reaaliajassa,
mutta lopullisia tuloksia aloitettiin analysoimaan vasta kyselyn sulkeuduttua. Kuten edelld jo mai-

nittiin, vastausajan paatyttya kyselyyn saatiin 1388 vastausta.

Google Forms muodostaa kyselylomakkeesta valmiiksi erilaisia automaattisia yhteenvetoja ja dia-
grammeja kunkin kysymyksen vastauksista. Tyokalu mahdollistaa vastauksen selaamisen myds ky-
symyksittdin tai henkil6ittdin. Lisaksi vastauksia on mahdollista tarkastella taulukkomuodossa
Google Sheets-tydkalulla tai ne voidaan ladata suoraan Exceliin. Tassa kyselyssa aineisto analysoin-
tiin kayttdaen valmiita diagrammeja pohjana, joiden perusteella tulosten raportointia varten tehtiin
selkeammat diagrammit. Lisaksi avoimien kysymysten vastausvaihtoehtoja tulkittiin lataamalla tie-
dot Google Sheets-ohjelmaan, joka mahdollisti vastausten selkedamman tulkinnan. Tulosten analy-
soinnissa kaytettiin hyddyksi myos ristiintaulukointia, joka on Kanasen (2011, 77) mukaan hyva
keino tarkastella asioiden valisia riippuvuussuhteita. Ristiintaulukointia hyédynnettiin muun mu-
assa, kun haluttiin selvittaa vastaajien halua maksaa annoksen muokkaamisesta ravintolassa ver-

rattuna vastaajien paivittdin saatavaan hiilihydraattimaaraan.

2.4 Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksissa arvioidaan luotettavuutta, ja pyritdan tuottamaan luotettavia tuloksia aineistosta.
Kvantitatiivisessa tutkimuksessa voidaan kadyttaa erilaisia tilastollisia menettelytapoja, joilla arvioi-
daan mittareiden luotettavuutta. (Hirsjarvi ym. 1997, 231.) Jotta luotettavia tuloksia voidaan
saada, T. Heikkila (2014) mainitsee, etta tulisi varmistaa otoksen olevan tarpeeksi suuri ja edustava
sekd, ettd tiedonkeruu ja tuloksien kasittely ja analysointi on tehty tarpeeksi huolellisesti. Tutki-
muksen reliabiliteetti tarkoittaa, voidaanko tutkimuksen mittaustuloksia toistaa. Toteutetun tutki-
muksen reliabiliteetti varmistettiin mahdollisimman suurella ja edustavalla otoksella. Lisdksi seka
tiedonkeruu, tulosten raportointi ja niiden tulkinta toteutettiin huolellisesti. Tutkimuksen etenemi-

nen ja toteutus on myos kuvattu huolellisesti ja ndilta osin tutkimus on myos toistettavissa. Koska
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kyseessa oli ihmisten mielipiteita mittaava tutkimus, ei voida taata, etta tutkimuksen tulokset olisi-

vat kuitenkaan toistuvia uusintamittauksessa.

Tutkimuksen validiteetilla arvioidaan tutkimuksen patevyytta. Silla mitataan tutkimusmenetelman
kykya mitata sitd asiaa, joka oli tarkoituskin mitata. Validi tutkimus ei my&dskaan sisalla systemaat-
tisia virheitad ja antaa keskimaarin oikeita tuloksia. Validius voidaan varmistaa hyvalla suunnittelulla
ja tiedonkeruulla. Kysymykset tulee olla hyvin muotoillut ja oikeita asioita mittaavat, otoksen tar-
vitsee olla tarpeeksi edustava ja vastausprosentin korkea. (Hirsjarvi ym. 1997, 231-232; Heikkila, T.
2014.) Toteutetun tutkimuksen validiteetti varmistettiin huolellisesti mietityilld kysymyksilla, jotka
mittasivat haluttuja asioita. Kysymysten suunnittelussa kaytettiin avuksi kyselytutkimuksiin erikois-
tunutta kirjallisuutta. Kysely kaytiin myds opinnaytetydn ohjaajan kanssa lapi ja tehtiin pienia muu-
toksia mm. kirjoitusasuun ja lisattiin kysymys vastaajien halusta maksaa annoksen muuttamisesta
vahahiilihydraattiseksi. Myods otostavoite maariteltiin ohjaajan kanssa sataan vastaukseen, jotta

otanta olisi riittava tulosten yleistamiseen.

3 Vahahiilihydraattinen ruokavalio

3.1 Vahahiilihydraattisen ruokavalion historia terveydenhuollossa

Vahahiilihydraattisella ruokavaliolla on pitkat juuret ja sita on tutkittu historian aikana lukematto-
mia kertoja ja useista eri syista. Tahan lukuun on koottuna tarkeimpia historiallisia hetkia, tutki-
muksia ja julkaisuja alkaen esihistoriallista ruokavaliostamme, edeten erilaisten sairauksien hoi-
toon ja ehkadisyyn, hammashuoltoon seka painonhallintaan vahahiilihydraattista ruokavaliota

apuna kayttaen.

Vahahiilihydraattista ruokavaliota pidetdaan ihmiskunnan alkuperdisend ja samalla vanhimpana
ruokavaliona. Kivikaudella esi-isdmme ovat olleet metsastdjia ja kerdilijoita ja ndin ollen syoneet
paljon lihaa, kalaa, munia, pahkindita ja muita luonnosta I6ytyvia syotavia kasvinosia. (Somppi &
Somppi 2011, 154-155; Eenfeldt 2011, 15-16.) Eenfeldtin (2011, 16) mukaan tdmankaltaiselle ruo-
kavaliolle ihmisen geenit altistuivat miljoonia vuosia, ennen maatalouden keksimista, jonka myo6ta
tarkkelys lisdantyi ruokavaliossamme. Krebber (2019, 33) mainitsee myds, etta esi-isimme ovat
olleet padsaantoisesti ketoosissa, joka on mahdollistanut lajin selvidmisen ja hengissa pysymisen

vaikeinakin aikoina.
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Vahahiilihydraattista ruokavaliota on ldhdetty historiassa tutkimaan sairauksien hoidon myo6ta jo
1700-luvulla. Diabetes alkoi yleistymaan Iso-Britanniassa sokerin kayton lisdantyessa. Vuonna 1776
laakari Mathew Dobson kehitti menetelman, jolla voitiin tehda ero kahden eri diabetestyypin va-
lille. Muutama vuosi tdman jalkeen kuninkaallisen tykistorykmentin laakari John Rollo kaytti Dob-
sonin menetelmaa hyoddykseen ja kokeili vahahiilihydraattista ruokavaliota diabeteksesta karsivien
upseerien hoitoon. Hoito tehosi ja Rollo julkaisi aiheesta artikkelin vuonna 1798, jonka jalkeen va-
hahiilihydraattinen ruokavalio tuli yleisempaan kayttoon diabeteksen hoidossa. (Heikkild, A. 2014,
23.) Krebber (2019, 35) mainitsee my0s, etta vaikka Rollon hoitona kdyttama ruokavalio oli hyvin
lihapitoinen, voidaan sita silti pitda alkuna perinteisen vahahiilihydraattisen ruokavalion muodos-

tumiselle.

My®ds ylipainoa ruvettiin pian hoitamaan vahahiilihydraattisen ruokavalion avulla ja vuonna 1864
brittildinen William Banting julkaisi ensimmaisen kaupallisena pidetyn kirjan vahahiilihydraatti-
sesta ruokavaliosta, Letter on Corpulence. Vuonna 1862 Banting karsi huomattavasta ylipainosta
sekd huonontuvasta nadsta ja kuulosta, jotka saivat hanet hakeutumaan hoitoon tohtori William
Harveyn luo. Harvey totesi tutkimuksissaan, etta Bantingin kaikki vaivat johtuivat ylipainosta ja
maarasi miehen vahabhiilihydraattiselle ruokavaliolle. Vuosi ruokavalion aloittamisen jalkeen, Ban-
ting oli onnistunut tiputtamaan painoa ja hanen nakdnsa seka kuulonsa olivat normaalilla tasolla
ikdisekseen. Tulokset innoittivat Bantingia julkaisemaan kokemuksestaan seka ruokavaliostaan kir-

jan, josta syntyi menestys. (Bowden 2004, 3, 9-11; Krebber 2019, 34-35.)

1900-luvulla vahahiilihydraattista ruokavaliota alettiin tutkia enemman diabeteksen seka myds
epilepsian hoitokeinona ja vuonna 1921 laakari Rolling Turner Woodyatt teki havainnon diabetes-
potilaidensa aineenvaihdunnasta. Potilaat noudattivat vahahiilihydraattista ruokavaliota ja han oli
[6ytanyt ruokavalion seurauksena kolme molekyylia potilaidensa kehosta, betahydroksibutyraatin,
asetoasetaatin sekd asetonin, jotka hdn nimesi ketoaineiksi. Epilepsiaa tutkiva laakari Russel Wil-
der kiinnostui Woodyattin tutkimuksesta ja halusi selvittaa kuinka sita voisi hyddyntaa epilepsiaa
sairastavien hoidossa. Han oli ensimmainen 1dakari, joka esitteli termin ketogeeninen ruokavalio ja
suositteli sitd hoidoksi epilepsiaa sairastaville. (Krebber 2019, 33—34; Wheless 2008, 4; Sovijarvi,
Arina & Halmetoja 2019, 4.) Whellessin (2008, 4) seka Sovijarven ja muiden (2019, 4) mukaan ke-

togeenista, eli vahahiilihydraattista ruokavaliota kdytettiinkin paljon 20- ja 30-luvulla epilepsian
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hoitoon, mutta 40-luvun taitteessa ladkkeiden kehityksen myo6ta, ruokavaliolla taudin hoito jai va-

hemmalle.

Sovijarvi ja muut (2019, 4) toteavat kuitenkin, etta viimeisen kahdenkymmenen vuoden aikana
epilepsian hoito vahahiilihydraattisella ruokavaliolla ja ketoosilla on taas ollut nousussa varsinkin
lapsilla. Aihetta on myos tutkittu 2000-luvulla paljon ja huomattu etta varsinkin hiilihydraatteja ra-
joittava muokattu Atkinsin dieetti toimii hoitokeinona lasten epilepsiaan ja vahentda kohtauksia
(Sharma, Sankhyan, Gulati & Agarwala 2013; Kossoff, McGrogan, Bluml, Pillas, Rubenstein & Vining
2006). Toisaalta taas Wells, Swaminathan, Paseka ja Hanson (2020) toteavat tutkimuksessaan, etta
pitkaaikaisia terveysvaikutuksia ei ole tutkittu tarpeeksi, jotta ketoosiin tahtaavaa ruokavaliohoi-

toa voitaisiin suositella lasten epilepsian hoitoon.

1920- ja 1930-luvuilla amerikkalainen hammaslaakari Weston A. Price kiersi maailmaa halutessaan
selvittaa, miksi alkuperaiskansat olivat niin paljon terveempia lansimaalaisiin kansoihin verrattuna.
Han kiersi tutkimassa muun muassa aboriginaaleja, eskimoita, intiaaneja ja syrjaisia Afrikan hei-
moja. Price julkaisi matkoista ja tutkimuksistaan kirjan Nutrition and Physical Degeneration vuonna
1939 ja esitti siind, kuinka alkuperaiskansoilla, joiden ruokavalioon ei kuulunut uudenlainen ruoka,
oli muodostunut lahes olematon maara reikia hampaisiinsa. Huomioitavaa oli myds se, ettei alku-
peraiskansoilla ollut hammasldakaria, -tahnaa tai kehittyneitd hammasharjoja kaytossaan. Price
halusi verrata [6yt6jaan ja tutki myos kansoja, joilla oli paasy lansimaisiin elintarvikkeisiin, mutta ei
myoskaan nykyaikaista hammashuoltoa. Han totesi, etta sokeri, valkoiset jauhot ja tarkkelys ai-
heuttavat kariesta ja ilman naita eldville kansoille sita taas puolestaan ei muodostunut, vaikka he

eivat pesseet hampaitaan. (Eenfeldt 2011, 21-22.)

1970-luvulla julkaistiin ainakin kaksi isompaa ladketieteellista julkaisua liittyen hiilihydraatteihin ja
sokereihin. Ensimmainen niista oli brittildisen ladkarin Thomas Latime Cleavin kirja The Saccharine
Diasease vuonna 1974, jossa han piti sokeria ja valkoisia jauhoja syyna kaikkiin lansimaalaisiin tau-
teihin. Julkaisuun oli koottuna Cleavin teorian teksteja 1955 vuodesta alkaen. Hanen teoriansa pe-
rustuivat epidemiologiaan sekd evoluutioon, eika tuohon aikaan sokerin vaikutusta verensokeriin

ja insuliiniin viela tunnettu. Toinen teos oli vuonna 1972 julkaistu Puhdasta, valkoista, tappavaa.
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Julkaisija oli brittildinen professori John Yudkin ja hadn oli tutkinut sokerin yhteytta sydansairauk-
siin, haluten kumota samoihin aikoihin tehdyn tutkimuksen rasvan vaarallisuudesta ja vaikutuk-

sista sydamen sairauksiin. (Eenfeldt 2011, 23-24, 37-38; Bowden 2004, 32—-33.)

1970-luvulla julkaistiin myos kuuluisa teos, Tri Atkinsin dieettivallankumous, joka toi vahahiilihyd-
raattisen ruokavalion kayttamisen painonhallintaan kaiken kansan tietoon ja sita kaytetaan yha
vuosikymmenten kuluttua oppaana painonpudotukseen (Bowden 2004, 31). Amerikkalainen 13a-
kari Robert Atkins karsi itse ylipainosta ja perehdyttyaan eri laihdutusmenetelmiin han valitsi me-
todin, jossa koehenkilot olivat laihtuneet jattaessaan sokerin ja tarkkelyksen pois ravinnostaan.
Menetelma toimi ja Atkins auttoi myds muita laihtumaan samoilla opeilla. Pian hanen maineensa
levisi ja han paatyi julkisuuteen, jonka seurauksena kirjakustantamo otti haneen yhteytta. Nain jul-
kaistiin vuoden 1972 syksylla menestysteos, jota oli myyty jouluun mennessa jo 200 000 kappa-
letta. Myohemmin kirjasta tuli kaikkien aikojen myydyin laihdutusopas. (Eenfeldt 2011, 64; Bow-
den 2004, 31-32.) Atkinsin dieettid on my6hemmin tutkittu ja todettu se toimivaksi tavaksi
pudottaa painoa, mutta tutkijoiden mukaan dieetilla voi kuitenkin ilmeta terveydelle haitallisia pit-

kaaikaisia vaikutuksia (joita ei tutkimuksessa kuitenkaan mainita) (Soininen 2007).

3.2 Vahahiilihydraattisen ruokavalion yleistyminen

Sosiaalisen median ansiosta vahahiilihydraattinen ruokavalio nosti paataan ensimmaisen kerran
kunnolla 2010-luvulla ja kaikkialla puhuttiin karppaamisesta. Tutkijoiden mukaan se olikin mahdol-
lisesti ensimmadinen ruokavalio, josta muodostui trendi Iahinna vain sosiaalisen median avulla.
Vuosikymmenen vaihtuessa karppausinto oli jo laskenut, mutta tilalle tullut ketoosiin tahtaava ke-

togeeninen ruokavalio. (Hanhinen 2020.)

Vahahiilihydraattisen ruokavalion suosion kasvua voidaan tarkastella myos esimerkiksi kuviosta 3,
jossa ndahdaan kuinka viimeisen neljan vuoden aikana hakusanan VHH hakumaarat ovat yli tup-
laantuneet verrattuna vuoteen 2016. Hakutermit muuttuvat jonkin verran sen mukaan, milla ni-
melld media ruokavaliota milldkin hetkelld kutsuu, ja nykyhetken trendisanana toimii ketogeeni-
nen ruokavalio, tai lyhyemmin keto. Keto hakutermin kaytto viimeisen neljan vuoden aikana
nahdaan kuviossa 4 ja voidaan todeta, etta termin etsiminen on noussut lahelta nollaa, parhaim-

millaan sataan hakukertaan paivassa.
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Kuvio 3. VHH-hakusanan suosio Suomessa (VHH-hakutermi 2021).

Kuvio 4. Keto-hakusanan suosio Suomessa (Keto-hakutermi 2021).

On vaikea sanoa kuinka moni suomalainen noudattaa jonkin tyyppista hiilihydraatteja rajaavaa
ruokavaliota nyt, tuoreiden tutkimusten puutteen vuoksi, mutta vuoden 2012 tutkimuksessa joka
kymmenes ilmoitti noudattavansa sellaista. Samalla huomattiin myos, etta perinteisen virallister-
veellisen ruokavalion, eli vahdsuolaisen ja vaharasvaisen ruokavalion suosio oli laskussa ja vaihto-
ehtoisten ruokavalioiden suosio nousussa. (Jallinoja, Jauho & Péyry 2019, 147.) Tutkijan mukaan
tdma havainto kertoo siitd, ettd ihmiset noudattavat nykydaan ongelmatilanteensa helpommin

muuta kuin virallisesti suositeltua ruokavaliota (Hanhinen 2020).

Vahahiilihydraattisen ruokavalion yleistyminen nakyy myds esimerkiksi suurten elintarvikevaikut-
tajien seka reseptipankkien sisallossa. Esimerkiksi Valio on lisannyt kokonaan oman osionsa resep-
teille ketogeenistd ruokavaliota noudattaville (Reseptiehdotuksia ketogeenista ruokavaliota nou-

dattaville 2021.) My06s K-Ruoka-sivustolta 16ytyy erityisruokavalioista reseptisuosituksia
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vahahiilihydraattiseen ruokavalioon (Vahahiilihydraattinen ruokavalio — hintsusti hiilareita n.d.).
Lisaksi myos esimerkiksi Arlan nettisivuilta on mahdollista selata vahahiilihydraattisia resepteja

(Karppaus ja vahahiilihydraattinen ruoka n.d.).

Varsinkin ketogeenisen ruokavalion yleistymisen myota myos ravintolat ovat jo lahteneet lisaa-
maan valikoimaansa vahahiilihydraattisia vaihtoehtoja. Mikali ravintolan listalla ei ole valmiiksi va-
hahiilihydraattiseen ruokavalioon sopivaa annosta, voidaan annoksesta pyytda jattamaan pois esi-
merkiksi riisi, perunat, pasta tai leivat. Myos leivitettyja seka uppopaistettuja tuotteita tulisi
valttaa, samoin kun sokeripitoisia kastikkeita. Helpoin vaihtoehto on valita lihaa, kanaa, kalaa tai
ayridisia seka vihanneksia. Lisaksi annokseen voi pyytaa rasvanlahteeksi esimerkiksi voita, oliiviol-
jya, siemenia tai majoneesia. (Ravintolasydminen ja vhh elamantapa 2019.) Toteutetun tutkimuk-
sen avulla haluttiinkin 1ahtea selvittamaan tutkimusongelman ohella, kaipaavatko vahahiilihydraat-

tista ruokavaliota noudattavat asiakkaat heidan ruokavalioonsa valmiiksi sopivia annoksia.

3.3 Ravitsemussuositukset ja vahahiilihydraattinen ruokavalio

Vahahiilihydraattisen ruokavalion perustana toimii oikein jaetut makroravinteet. Sovijarvi ja muut
(2019, 19) mainitsevat, ettda makroravinteet jakautuvat kolmeksi eri energianlahteeksi, proteiiniksi,
rasvaksi seka hiilihydraateiksi ja ndiden keskindinen prosentuaalinen jakauma maarittaa mista
keho saa energiansa. Perusperiaate vahahiilihydraattisessa ruokavaliossa on vdahentaa hiilihydraat-
tien saantia, jonka seurauksena elimisto kayttda rasvaa polttoaineenaan, sokerin sijaan. Mitaan
tarkkaa grammamaaraa on vaikea maaritelld, johtuen jokaisen kehon yksil6llisesta reagoinnista,
mutta nyrkkisadantona vahahiilihydraattiseen ruokavalioon voidaan pitaa maksimissaan 50 gram-

maa hiilihydraatteja pdivadssa. (Heikkila 2018, 51-52.)

Vahahiilihydraattisessa ruokavaliossa energia tulisi saada pdasdantoisesti rasvoista ja hyvana kay-
tantona toimivan vahahiilihydraattisen ruokavalion rakentamiselle on saada 75-80 % paivittaisesta
energiasta rasvasta, 15—-20 % proteiinista ja 5 % hiilihydraateista (Sovijarvi ym. 2019, 19). Kuviosta
5 ndhdaan perinteisen aikuisen ravitsemussuosituksen mukainen energiansaannin jakautuminen
verrattuna vahahiilihydraattiseen ruokavalioon. Suurin ero vahahiilihydraattisessa ruokavaliossa
verrattuna perinteiseen on hiilihydraattien maarassa. Perinteisen suosituksen mukaisesti noin

puolet pdivan energiantarpeesta tulisi saada hiilihydraateista, kun taas vahahiilihydraattiseen ruo-



17

kavalioon niita sisaltyy vain noin 5 % kokonaisenergiansaannista. Samoin voidaan nahda, etta ras-
van maara on kaksinkertainen vahahiilihydraattisessa ruokavaliossa verrattuna perinteiseen. (Mal-

minen 2019.)

hiilihydraatit 3%
hiilihydraatit 45-
B0%

rasva 25-
a0% proteiini
15-208%

proteiini 10- rasva 75-80%

208

Kuvio 5. Makrojakauma perinteisessa (vasen) ja vahahiilihydraattisessa ruokavaliossa (oikea)

Perinteinen ravitsemussuositus aikuisille

1950-luvulla Helsingin yliopiston ravintokemia professori Paavo Roine kehitti ensimmaisen suoma-
laisen ruokaympyran. Tuolloin ympyra oli jaettu kuuteen eri osioon ja muistutti sisalloltaan hyvin
paljon nykyista vahahiilihydraattista ruokavaliota. Noin puolet ympyrasta sisalsi lihaa, kalaa, broile-
ria, kanamunaa, 0Oljya ja maitotuotteita, kuten juustoa, voita ja kermaa. Kaksi kuudesosaa koostui
vihanneksista, marjoista, hedelmista ja juureksista seka perunasta. Vain yksi kuudesosa koostui

ruisleivasta ja kokojyvdjauhoista. (Somppi & Somppi 2011, 158.)

Ruokaympyramalli todettiin toimivaksi ja sen kehittaminen annettiin jatkossa valtion vastuulle.
Vuonna 1954 perustettiin Valtion ravitsemusneuvottelukunta, jonka vastuulla on edelleen huoleh-
tia eri ravitsemussuosituksista. (Toivonen 2019.) Somppi ja Somppi (2011, 158) lisdavat viela, etta
1950-luvun jalkeen ruokaympyraan on lisatty enemman viljoja ja nopeita hiilihydraatteja, joiden
osuus oli 2000-luvulla reilusti yli puolet ruokaympyrasta. Toivonen (2019) mainitsee myds, etta sa-
maan aikaan voi- ja rasvasektoria pienennettiin uusien terveystavoitteiden mukaisesti ja 1977

vuonna julkaistussa ruokaympyrassa se oli enaa hyvin kapea, kuten kuviosta 6 voidaan nahda.
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Kuvio 6. Ruokaympyra vuodelta 1977 (Toivonen 2019).

Nykypaivana perinteisissa ravitsemussuosituksissa kaytetdan apuna havainnoinnissa ruokakol-
miota (kuvio 7), jossa kolmion alaosan ruoka-aineet muodostavat paivittdisen ruokavalion perus-
tan ja huipulla olevat ruoka-aineet eivat kuulu paivittdiseen ruokavalioon. Lisdksi kaytetaan aikuis-
ten lautasmallia (kuvio 8), joka on tehty avuksi perinteisen suosituksen aterian koostamiseen.
Puolet lautasesta tulisi olla kasviksia, neljannes perunaa tai taysjyvaviljaa, neljannes kalaa, lihaa,
palkokasveja tai munaruokaa. Lisdksi juomasuosituksena rasvaton maito tai piima, taysjyvaleipaa
aterialle, jonka paalla kasvioljypohjaista rasvalevitetta seka jalkiruokana marjoja tai hedelmia. (Ter-

veytta ruoasta — Suomalaiset ravitsemussuositukset 2014. 2014, 19-20.)
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Kuvio 7. Perinteisen ravitsemussuosituksen ruokakolmio (Terveytta ruoasta — Suomalaiset

ravitsemussuositukset 2014. 2014, 19).

Kuvio 8. Perinteisen ravitsemussuosituksen lautasmalli (Terveytta ruoasta — Suomalaiset

ravitsemussuositukset 2014. 2014, 20).

Kasviksia, marjoja ja hedelmia tulisi saada paivdssa 5—6 annosta, eli noin 500 grammaa ja tasta
maarasta puolet tulisi muodostua marjoista ja hedelmista ja puolet juureksista ja vihanneksista.
Viljavalmisteista puolet paivan saannista tulisi olla tdysjyvaviljaa ja paivittaisia annoksia tulisi olla

naisilla noin 6 ja miehilld 9. Peruna suositellaan kypsentamaan mieluiten uunissa tai keittamalla
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ilman kermaa tai muuta tyydyttynytta rasvaa lisdamatta. Proteiininldhteista kalaa suositellaan syo-
maan lajeja vaihdellen 2—3 kertaa viikossa. Kalasta saadaan lisdksi myos hyvida monityydyttamatto-
mia rasvoja, seka D-vitamiinia. Punaista lihaa tulisi rajoittaa maksimissaan puoleen kilon kulutuk-
seen viikossa ja tulisi suosia mahdollisimman vaharasvaisia osia. Myds kananmuna mainitaan
hyvana proteiinin lahteend, mutta kolesterolia alentavassa ruokavaliossa suositellaan rajoittamaan
kayttoa vain 3—4 keltuaiseen viikossa. Siipikarjan lihaa suositellaan myos ja erityisesti sen vaharas-

vaisuuden takia. (Mts. 21-22.)

Leivan paalla tulisi kdayttaa vahintdaan 60 % rasvaa sisaltavaa kasvioljypohjaista levitettd. Myos sa-
laatinkastikkeessa tulisi suosia kasviéljypohjaista vaihtoehtoa, tai kayttaa pelkkaa kasvioljya kastik-
keeksi. Kaikki kasvioljyt, seka niista valmistetut margariinit ja muut levitteet sisdltavat paljon tyy-
dyttdmatonta rasvaa seka E- ja D-vitamiinia. Nadiden rasvojen tulisi olla kdytdssa nakyvana rasvana
ruokavaliossa. Myds pahkindita ja siemenia suositellaan tyydyttamattoman rasvan lahteiksi. Esi-
merkiksi rypsi-, rapsi-, hamppudljy sisaltavat paljon suositeltuja n-3-rasvahappoja, joiden saantia
tulisi lisata. Oliivi-, avokado- tai auringonkukkadljy sisaltaa hyvin vahan n-3-rasvahappoja, mutta
paljon muita tyydyttamattomia rasvahappoja. Naita suositellaan kayttamaan vaihdellen n-3-rasva-
happoja sisaltavien kasvidljyjen kanssa. Kookos- ja palmudljyn kayttoa ei suositella niiden runsaan

tyydyttyneen rasvan takia. (Mts. 22—-23.)

Janojuomaksi suositellaan vetta ja ruokajuomaksi myos vetta, kivennadisvetta tai rasvatonta tai
enintdan 1 % rasvaa sisaltavaa maitoa. Myos tdysmehua voidaan juoda lasillinen jonkin paivan ate-
rian yhteydessa. Sokeroituja juomia ei tulisi kayttaa saannollisesti. Kahviin tai teehen suositellaan
kaytettavaksi rasvatonta, ykkos- tai kevytmaitoa. Myds alkoholin kdytdsta on annettu suositukset.
Paivittdinen kaytto tulisi naisilla rajoittaa 10 grammaan ja miehilld 20 grammaan etanolia paivassa.
Maara vastaa naisilla yhta annosta ja miehilla kahta annosta alkoholijuomaa, joka voi olla esimer-
kiksi 12 cl viinia tai 33 cl keskiolutta. Alkoholin osuus pdivittdisestad energiansaannista tulisi olla
maksimissaan 5 %. Runsasta kertajuomista seka jokapdivaista kulutusta suositellaan valttamaan.

(Mts. 23.)

Perinteisessa ravitsemussuosituksessa aikuisille ei ole laadittu erikseen varsinaisia suosituksia

energian saantiin, mutta suosituksessa on laadittuna viitearvot, jotka yllapitavat normaalipainoa.
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Painvastoin kuin vahahiilihydraattisessa ruokavaliossa, perinteisen suosituksen mukaan hiilihyd-
raateista saatu laskennallinen energia tulisi olla noin 45—60 % kokonaisenergiansaannista. Ras-
voissa tulisi kiinnittdaa huomiota laatuun ja kertatyydyttamattomien rasvahappojen saantisuositus
on 10-20 %, monityydyttamattomien rasvahappojen 5-10 % ja tyydyttyneiden rasvahappojen alle
10 %. Tyydyttamattomien rasvahappojen osuus tulisi olla vahintdan 2/3 kokonaisrasvasta seka
transrasvahappoja tulisi saada mahdollisimman vahan. Yhteensa rasvojen saantisuositus on 25—40
% kokonaisenergiansaannista. Proteiinista tulisi saada 10-20 % paivan energiasta, ikadntyneille

suositellaan hieman enemman, 15-20 %. (Mts. 25-26.)

Vahahiilihydraattisen ruokavalion rakenne

Kuten aiemmin mainittiin, vahahiilihydraattisessa ruokavaliossa suurin osa paivittdisesta energian-
saannista tulisi koostua rasvoista. Kuviossa 9 nahdaan vahahiilihydraattisen ruokavalion ruokakol-
mio, jossa myods perinteisen ruokakolmion mukaan alaosa muodostaa paivittdisen ruokavalion pe-
rustan ja huipulla olevia ruoka-aine sisallytetdan ruokavalioon vahemman. Ruokavalion perustana
toimii siis erilaiset rasvat padenergianldahteena, seuraavaksi suurimpana osuutena proteiini, sitten
vahatarkkelyspitoiset kasvikset, ndiden jalkeen maitotuotteet ja ylimpana marjat, pahkinat ja muut

sattumat.
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Kuvio 9. Vahahiilihydraattinen ruokakolmio (Scrivens n.d.).
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Kuviossa 10 on esitettyna vahahiilihydraattisen ruokavalion lautasmalli, jossa tarkkelyksettomia
kasviksia tulisi olla suurin osa lautasesta, neljasosa proteiinia ja noin kahdeksasosa rasvoja. Rasvan
osuus saattaa nayttaa lautasella pienelta, mutta rasvoista saatava energia on kuitenkin noin 9
kcal/gramma, kun taas hiilihydraatti- ja proteiinigrammassa on vain noin 4 kcal energiaa. Lisaksi
ruokajuomaksi on suositeltuna vetta tai teeta, perinteisten suositusten vaharasvaisen maidon

sijasta. (Sovijarvi ym. 2019, 19, 20.)

Vesi
tai tea

Riista, niittyliha, siipi-

karja, kalat, kanan-

miunat, yridiset tai

kasviproteiinin [shde
Laajaalaisesti tarkke-
lyksettomia kasviksia
seka runsaasti kuituja

Eylmapuristetut sisaltévia vihanneksia
aljyt, ;::--:nk.au:h:vtr ja vahan tarkkelysta
siemenet, pah- sissltivia juureksia
kinat, eldin-

rasva

Kuvio 10. Vahahiilihydraattisen ruokavalion lautasmalli (Sovijarvi ym. 2019, 21).

Energiansaantisuositukset poikkeat melkoisesti perinteisesta ravitsemussuosituksen ohjeesta ja
muodostuvat vahahiilihydraattisessa ruokavaliossa, niin ettda 75-80 % paivittdisesta energiasta tu-
lisi saada rasvasta, 15—20 % proteiinista ja vain 5 % hiilihydraateista, kun taas perinteisen suosituk-
sen mukaan hiilihydraateista tulisi saada noin puolet pdivan energiasta. Rasvanlahteina tulisi olla
1/3 tyydyttyneita rasvahappoja, yli 1/3 kertatyydyttamattomia ja alle 1/3 monityydyttamattomia
rasvahappoja. Tyydyttyneitd rasvahappoja keho pystyy valmistamaan myds itse muista rasvaha-
poista, joten ne eivat ole saannin kannalta valttamattomia. Hyvia lahteita niille kuitenkin ovat esi-
merkiksi voi, ghee, neitsytkookoséljy, liha ja kananmunat. Kertatyydyttymattomia rasvahappoja

voidaan puolestaan saada esimerkiksi kylmapuristetusta neitsytoliividljysta, avokadoista, pahki-
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noista tai oliiveista. Monityydyttymattomiin rasvahappoihin kuuluu omega-3 sekd omega-6 rasva-
hapot. Molemmat ovat ravitsemuksellisesti elimistolle valttamattomia, eika keho osaa itse valmis-
taa nadita muista rasvahapoista. Hyvia lahteita monityydyttymattomille rasvahapoille on mm. ras-
vainen kala ja dyridiset, kalanmaksadljy, keltuainen tai rasvainen liha. (Sovijarvi ym. 2019 19, 22—

23.)

Proteiinien saanti on tarkeda niiden sisdltamien aminohappojen vuoksi. Keholle tarkeitda amino-
happoja tunnetaan 20, joista 9 on valttamattomia ja niita tulisi saada ravinnon mukana. Loput 11
keho pystyy muodostamaan muista rakennusaineista. Poiketen tdysin perinteisesta ravitsemus-
suosituksesta, vahahiilihydraattisella ruokavaliolla kehotetaan suosimaan rasvaisempia eldimen
osioita, jotta proteiinin lisdaksi saataisiin samalla myds rasvahappoja seka erilaisia aminohappoja.
Laadukkaina proteiinin lahteina toimii esimerkiksi riista, kala, liha, elimet, munat, juusto tai kasvi-

pohjaiset proteiinit, kuten pavut tai erilaiset kasviproteiinijauheet. (Mts. 25.)

Eenfeldtin (2011) mukaan kasviksista tulisi suosia vain vahan hiilihydraatteja sisaltavia, jotta paivit-
tainen hiilihydraattien maara saataisiin pidettya asetetuissa rajoissa, silti hyotyen mahdollisimman
paljon myds kasvisten kuiduista ja muista hyvista ravintoaineista. Hyvana ohjeena kasviksia valitta-
essa on valita maan paalla kasvavia, kuten kaalit, parsa, kesdakurpitsa, munakoiso, kurkku jne.,
jotka sisaltavat usein vahemman hiilihydraatteja, kuin maan alla kasvavat. (Eenfeldt 2011, 180.)
Sovijarvi ja muut (2019) listaavat my0s, etta paljon lehtivihreaa sisaltavia kasviksia kannattaa suo-
sia, silla ne sisaltavat enemman ravinteita. Riippuen omista paivittaisista hiilihydraattirajoista, voi-
daan ruokavalioon sisallyttda myos tarkkelyspitoisempia juureksia, herneitd, marjoja seka esimer-

kiksi joitakin vahan sokeria sisaltavia hedelmia. (Sovijarvi ym. 2019, 26.)

Vahahiilihydraattisen lautasmallin juomaksi oli suositeltuna vetta tai teetd. Perinteisen suosituksen
mukaisesta rasvattomasta maidosta kertyy nopeasti hiilihydraatteja, ja rasvattomuuden myo6ta ei
myoskaadn saada tarvittavia rasvoja vahahiilihydraattiseen ruokavalioon. Muita ruokavalioon sovel-
tuvia juomia ovat kaikki vahan kaloreita sisaltavat ja sokerittomat juomat, kuten lahde- ja mineraa-
livesi, musta kahvi, teet, luuliemi, viherjuomat tai sitruunavesi. Alkoholia ei mitenkaan erikoisesti
suositella mydskaan vahahiilihydraattisella ruokavaliolla, mutta mikali sitd haluaa nauttia, tulisi

suosia sokerittomia vaihtoehtoja ja pysya kohtuudessa. (Mts. 27.)
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Vahahiilihydraattisessa ruokavaliossa tulisi siis valttda paasaantoisesti kaikkia sokereita, myos sii-
rappeja ja hunajaa, viljatuotteita, runsaasti tarkkelysta sisdltavia ruoka-aineita, kuten peruna, ba-
taatti, riisi, seka prosessoituja ruoka-aineita tai eineksia, silla ne sisaltavat usein paljon hiilihydraat-
teja. Lisdksi tulisi valttaa erilaisia proteiini- tai ateriankorvauspatukoita, perunalastuja, suurinta
osaa hedelmista, sokeripitoisia juomia, seka maitoa tai maitojuomia suurina maarina. Myds mar-
gariinia pyritddn usein valttelemaan, ei niinkaan, etta se sisaltaisi hiilihydraatteja, vaan sen huonon
omega-6-pitoisuuden ja tulehduksellisiin sairauksiin yhdistamisen vuoksi. (Sovijarvi ym. 2019, 28;

Eenfeldt 180-181.)

3.4 Ketoosi

Ketoositila on perujaan evoluutiosta. Sen avulla elimisto on parjannyt paastotilanteiden yli, kun
ravintoa ei ole ollut saatavilla. (Malminen 2019.) Joskus myds vahahiilihydraattisella ruokavaliolla
pyritdan ketoosiin, jolla tarkoitetaan kehon aineenvaihdunnallista tilaa, johon paastdaan esimerkiksi
paaston avulla tai rajaamalla hiilihydraattien saannin tarpeeksi vahaiseksi (Paoli 2014). Hiilihyd-
raattien rajaus on hyvin yksilollinen ja joillekin maara taytyy laskea 10-20 grammaan paivassa tai
alle, kun taas toiset padsevat ketoosiin, kunhan rajaavat hiilihydraattien saannin alle 50 grammaan
pdivassa. Ketoosissa elimiston energianlahde muuttuu glukoosista ketoaineiksi. (Paoli 2014; Sovi-
jarviym. 2019, 6.) Sovijarven ja muiden (2019, 6) mukaan ketoosi on myds taysin luonnollinen eli-
miston tila ja osa normaalia aineenvaihduntaamme. Toisaalta taas pitkaaikaisesta ketoositilasta ei

ole vield tehtyna tarpeeksi tutkimuksia, jotta sita voitaisiin turvallisesti suositella kaikille.

Elimist6 saavuttaa ketoositilan noin 3—4 paivassa joko paastoamalla tai hiilihydraatteja rajusti ra-
joittamalla, jolloin elimiston omat glukoosivarastot ovat kadytetty loppuun. Samalla insuliinin tuo-
tanto laskee ja glukagoni- ja adrenaliinitasot nousevat. Tdman seurauksena verenkiertoon vapau-
tuu vapaita rasvahappoja seka glyserolia. Ndiden rasvahappojen ja glyserolin hapettuessa, niistd
muodostuu asetyyli-koentsyymi-A:ta, joka puolestaan siirtyy mitokondrioissa sitruunahappokier-
toon. Kun asetyyli-koentsyymi-A:ta tuotetaan yli tarpeen, alkaa maksa tuottaa ketoaineita, eli ase-
toasetaattia ja erityisesti betahydroksibutyraattia, joka on elimiston tarkein ketoaine. Maksasta
ketoaineet vapautuvat verenkiertoon ja sielta edelleen mm. aivojen ja sisdelinten mitokondrioihin
kdytettavaksi energiantuotannossa. Betahydroksibutyraatti kierrattyy takaisin asetyyli-koentsyymi-
A:ksi, joka taas kaytetdaan hyvaksi uudestaan sitruunahappokierrossa. (Paoli 2014; Sovijarvi ym. 6,

9-10.) Ketoosin biokemiallinen sdately on nahtavissa kuviossa 11.
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Kuvio 11. Ketoosin biokemiallinen saately (Sovijarvi ym. 2019, 9).

Ketoosissa muodostuu siis elimistdoon kolmea ylla mainittua ketoainetta, asetonia, asetoasetaattia
seka beeta-hydroksibutyraattia. Naita aineita mittaamalla voidaan mitata kehon ketoositilaa eri
menetelmin, kuten beeta-hydroksibutyraatin pitoisuus veresta, asetonin mittaaminen hengityk-
sestd tai asetoasetaatin mittaaminen virtsasta. Mittaamista kaytetaan usein, mikali halutaan seu-
rata oman ketoositilan kehitysta tai kaivataan kannustusta vahahiilihydraattisen ruokavalion nou-

dattamisen jatkamiseen. (Sovijarvi ym. 11-13.)

Ketoflunssa

Pyrittaessa padasemaan ketoosiin saattaa alussa esiintya outoja oireita, jotka saatetaan sekoittaa
tavalliseen flunssaan. Sovijarven ja muiden (2019, 6) mukaan ketoflunssaksi kutsutaan tilaa, joka
kehoon syntyy, kun elimiston energia-aineenvaihdunnan tasapainotila muuttuu polttamaan rasvaa
sokerin sijaan. Australialaistutkimuksessa selvitettiin, minkalaisia oireita ketoosin pyrkivat ihmiset
olivat saaneet. Yleisimpina todettiin esiintyvan hyvin perinteisen flunssan kaltaisia oireita, kuten
pdansarkya, uupumusta, pahoinvointia, huimausta, aivosumua, ruoansulatusongelmia, energian
puutetta, heikotusta ja syddmen sykkeen muutoksia. Lisaksi todettiin, ettd oireet ovat huipussaan
ensimmaisen viikon aikana ruokavalion aloittamisesta ja vahenivat neljan viikon kuluessa. (Bos-

tock, Kirkby, Taylor & Hawrelak 2020.)
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Ketoflunssan oireet syntyvat, kun elimisto ei osaa vield kdyttaa rasvaa paasdantoisend ldhteenaan
ja elimistosta poistuu paljon nesteita seka elektrolyytteja. Samalla kun insuliinin tuotanto laskee
hiilihydraattien puutteesta, poistuu kehosta myos paljon natriumia. Ketoflunssan oireita voidaan
kuitenkin koittaa ehkaista lisaamalla kehosta poistuvia elektrolyytteja, erityisesti kaliumia, magne-

siumia seka suolaa. (Sovijarvi ym. 2019, 6-7.)

Ketoasidoosi

Ketoasidoosi, eli happomyrkytys on hengenvaarallinen 1 tyypin diabetekseen liittyva tila, jota ei
tule sekoittaa ketoosiin (Ketoasidoosi, happomyrkytys 2019). Ketoasidoosi syntyy, jos insuliinin
tuotanto romahtaa ja soluilla ei ole enaa sokeria kdytettavissa. Elimista koittaa korjata tilannetta
kayttamalla polttoaineena rasvaa, joka hajoaa ja synnyttaa ketoaineita. Samalla kuitenkin verenso-
keri nousee, jonka seurauksena myos veren suolatasapaino sekoittuu ja veren happamuus lisdan-

tyy. (Heikkils 2018, 52.)

Ketoasidoosin taso voidaan jakaa neljdan eri tasoon, kompensoitu, lieva, kohtalainen tai vaikea.
Ketoasidoosin hoitoon kdytetdaan tehokasta nesteytysta, kaliumkorvaushoitoa seka insuliinihoitoa,
joka maaraytyy asidoosin tason mukaan. Kaliumhoito tehdaan insuliininhoidon kanssa samanaikai-
sesti, silla insuliini ajaa kaliumia soluihin. llman hoitoa, voi potilaalle seurata hypokalemia, eli ka-
liumin puute, joka puolestaan voi pahentaa tilaan liittyvaa rytmihairion riskia. (Rautiainen & Tuomi

2018.)

4 Tutkimuksen tulokset

4.1 Taustatiedot

Kaikki kyselyyn vastaajat noudattivat jonkin tyyppista vahahiilihydraatista ruokavaliota ja selvitet-
tdessa heidan taustatietojaan, voidaan kuviosta 12 ndhda, ettd kaikista (n=1388) vastaajasta 92 %
oli naisia, 7 % miehia ja 1 % muun sukupuolisia. Suurin ikdryhma vastaajista oli 41-50-vuotiaita (30
% vastaajista), kuitenkin 31-40-vuotiaiden ollessa melkein samoissa lukemissa (28 %). Kaikista va-

hiten ruokavaliota noudatettiin alle 20-vuotiaiden keskuudessa (1 %).
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Kuvio 12. Vastaajien sukupuoli- (vasen) ja ikdjakauma (oikea)

Kuviossa 13 nahdaan, etta 22 % vastaajista oli noudattanut vahahiilihydraattista ruokavaliota yli
vuoden. Vastaajista 21 % prosenttia puolestaan ilmoitti noudattaneensa ruokavaliota alle puoli
vuotta. Vain hyvin pieni osa vastaajista ei osannut sanoa kuinka kauan on ruokavaliota noudatta-
nut (4 vastaajaa) ja 10 % vastaajista kertoi noudattavansa ruokavaliota vain satunnaisesti. Myos
ruokavaliota pidempadn noudattaneita oli vastanneiden joukossa, 39 vastaajista (3 %) kertoi nou-

dattaneensa vahahiilihydraatista ruokavaliota jo 10 vuoden ajan tai enemman.

Noudatan
satunnaisesti [135)

10 vuotta tai 10 %
enemman (39) 3 % _

En osaa sanoa (4) 0 %

__Alle puoli vuotta

8-9vuotta (22) 1%
(289) 21 %

6-7 vuotta (27) 2%

4-5 vuotta
(67)5 %—

2-3 vuotta (226) |

16 % Puclesta vuodesta

vuoteen (274) 20 %

Yli vuoden (305) 22 %

Kuvio 13. Vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattaminen
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Teoriaosuudessa vahahiilihydraattisen ruokavalion maaritelmaksi asetettiin maksimissaan 50
grammaa hiilihydraatteja paivassa. Vastausvaihtoehdoissa haluttiin kuitenkin antaa my6s mahdol-
lisuus vastata sita suurempi maara, silla joissakin lahteissa puhutaan myos esimerkiksi 100 gram-
maa paivassa hiilihydraatteja kutsuttavan viela vahahiilihydraattiseksi ruokavalioksi. Kuviosta 14
kuitenkin nahdaan, etta vain 3 % vastaajista ilmoitti saavansa paivittdin yli 50 grammaa hiilihyd-
raatteja. Valtaosan vastaajista ruokavalioon sisaltyi paivassa 10—20 grammaa hiilihydraatteja (28
%). 27 % vastaajista sai 21-30 grammaa pdivassa ja usea vastasi myos pdivittdisen maaran vaihte-
levan (22 %). Kuviosta 14 ndahddaan myds, etta vain hyvin pieni maara vastasi, ettei osaa sanoa

kuinka paljon hiilihydraatteja saavat paivassa (2 %).

En osaa sanoa [28)
2%

Alle 10 grammaa (33)
2%
Madrd vaihtelee
pdivittdin (303) 22 %

10-20 grammaa [394)

) 28 %
¥li 50 grammaa (35)

3%

41-50 grammaa (110}
B%

31-40 grammaa [117)

21-30 grammaa (368)
B%

27 %

Kuvio 14. Hiilihydraattien saannin paivittdinen maara

Valmiista vaihtoehdoista paasyy vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattamiselle oli painonhal-
linta (63 %). Toisena tuli diagnosoimattoman terveydellisen ongelman hoito (18 %) ja vahiten vas-
taajista noudatti ruokavaliota paasyynaan diagnosoidun sairauden hoito (9 %) (kuvio 15). Tdman
kysymyksen kohdalla oli myds mahdollisuus lisdtd oma syy ruokavalion noudattamiselle (muu syy
10 %) ja vastauksissa yleisimpina toistui terveys, yleinen tai kokonaisvaltainen hyvinvointi, hyva ja
energinen olo, eldmdntapa ja sairauksien estaminen. Moni vastaajista oli myds ilmoittanut esimer-

kiksi useampia syita tai jo valmiiden vastausvaihtojen lisdaksi omia syitaan.
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Kuvio 15. Paasyy vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattamiseen

Kuviossa 16 ndahdaan, ettd 88 % vastaajista pyrkii noudattamaan ruokavaliotaan myos a la carte -
ravintolassa asioidessaan. Vain 5 % vastaajista ei pyri erityisesti noudattamaan ruokavaliotaan ra-
vintolassa ja 7 % ilmoitti, ettei osaa sanoa pyrkiikd noudattamaan vahahiilihydraattista ruokava-
liota ravintolassa ruokaillessaan. Lisaksi kuviossa 17 nahdaan, etta talla hetkella vastaajista yli puo-
let (54 %) kay a la carte -ravintolassa harvemmin kuin kerran kuukaudessa ja 26 % ilmoitti
kdayvansa vahintaan kerran kuukaudessa. Vahiten ravintolassa kaydaan yli viisi kertaa kuukaudessa

(2 %). My0s 2 % vastaajista ilmoitti, ettei osaa sanoa kuinka usein nykydan vierailevat a la carte -

ravintoloissa.

En osaa sanoa (93) 7 %
En(71)5%

Kuvio 16. Ruokavalion noudattaminen ravintolassa

Kylla (1224) 88 %

Painonhallinta (B82)
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Yli 5 kertaa

4 -5 kertaa kuukaudessa (23) 2 %
kuukaudessa (35) 2
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(190) 14 % —d
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(365)26% —

Kuvio 17. Ravintolakayntien nykyinen maara

Vastaajista 74 % kavisi kuitenkin useammin a la carte -ravintoloissa, mikali tarjolla olisi paremmin
heidan ruokavalioonsa soveltuvia vaihtoehtoja. Vain 9 % ei lisdisi kayntejaan ja 17 % ei osannut sa-
noa lisdisikd kayntejaan. Kuviosta 18 nahdaan myos, etta melkein puolet (43 %) vastaajista eivat
olisi valmiita maksamaan lisdkuluja siitd, ettd annoksen saisi muutettua vahahiilihydraattiseksi.
Toinen puoli vastaajista (42 %) olisi valmis lisdkustannuksiin ja 15 % ei osannut sanoa olisiko valmis

maksamaan annoksen muokkaamisesta.

En osaa
sanoa En osaa
(229) 17 % sanoa [Zil]ﬂx
15%

Kylld (584)

42%

En (131) 9
%

_ Kyllz
{1028)

74%
En (593!

43 %

Kuvio 18. Lisaisi kayntejaan ravintolassa (vasen) ja valmis maksamaan lisda annoksen

muuttamisesta (oikea)
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Taustatiedoista saatiin ristiintaulukointia hyodyntamalla myos selvitettyad esimerkiksi, oliko paivit-
taiselld hiilihydraattien maaralla vaikutusta siihen, halusivatko vastaajat noudattaa ruokavaliotaan
my0s ravintolassa. Taulukosta 1 nahdaan, etta valtaosa kaikista vastaajista haluaa noudattaa myds
vahahiilihydraattista ruokavaliota kdydessaan ravintolassa. Vastaajat, jotka noudattivat ruokava-
liota pienimmalla hiilihydraattimaaralla (alle 10 grammaa paivdssa), oli suurin ryhma (96,67 %),
joka halusi noudattaa ruokavaliotaan my0s ravintolassa. Kun taas yli 50 grammaa hiilihydraatteja
paivassa saavista henkildista 10 % ilmoitti, ettei halua tai pyri noudattamaan ruokavaliotaan ravin-

tolassa kaydessaan.

Taulukko 1. Hiilihydraattimaarat ja ruokavalion noudattaminen ravintolassa

Haluaa noudattaa vahahiilihydraattista ruokavaliota
a la carte -ravintolassa
Hiilihydraattien saanti

paivassa

Ei (n) Ei (%) Kylla (n)  Kylla (%) N
Alle 10 grammaa 1 3,33 29 96,67 30
10-20 grammaa 14 3,77 357 96,23 371
21-30 grammaa 17 5,00 323 95,00 340
31-40 grammaa 7 6,25 105 93,75 112
41-50 grammaa 4 3,77 102 96,23 106
Yli 50 grammaa 3 10,00 27 90,00 30
Maara vaihtelee paivittdin 23 8,27 255 91,73 278
Yhteensa 69 1198 1267

Taulukossa 2 voidaan tarkastella, olivatko vastaajat valmiita maksamaan annoksen muokkaami-
sesta vahahiilihydraattiseksi. Ne, jotka ilmoittivat paivittaiseksi hiilihydraattien saannikseen 10-20
grammaa paivassa olivat halukkaimpia (55,26 %) maksamaan siitd, ettd annoksen saisi muokattua
vahahiilihydraattiseksi. Vahiten halukkaita maksamaan olivat vastaajat, jotka saivat paivdassa 41-50

grammaa hiilihydraatteja, heista 60 % ei haluaisi maksaa annoksen muokkaamisesta.
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Taulukko 2. Hiilihydraattimaara ja maksuvalmius annoksen muokkaamisesta

Valmis maksamaan annoksen
muokkaamisesta
Hiilihydraattien saanti

paivassa

Ei Ei (%) Kylla Kylla(%) N
Alle 10 grammaa 13 50,00 13 50,00 26
10-20 grammaa 149 44,74 184 55,26 333
21-30 grammaa 159 49,23 164 50,77 323
31-40 grammaa 43 44,79 53 55,21 96
41-50 grammaa 57 60,00 38 40,00 95
Yli 50 grammaa 19 59,38 13 40,63 32
Maara vaihtelee paivittdin 144 57,60 106 42,40 250
Yhteensa 584 571 1155

4.2 A lacarte -annokset

Annoksia koskevissa kysymyksissa vastaajilla oli mahdollista vastata kuhunkin kysymykseen enin-
taan kolme vaihtoehtoa. Vastaajille oli annettuna valmiita vaihtoehtoja erityyppisista lisuke- ja an-
nosvaihtoehdoista ja sellaisista annoksista, jotka normaalisti ovat ravintolassa runsashiilihydraatti-

sia.

Kysyttdaessa minkalaisia alkuruokia vastaajat toivoisivat a la carte -ravintolan valikoimaan, kuviosta
18 ndahdaan, etta valmiista vastausvaihtoehdoista suosituin oli valmis valikoima vahahiilihydraatti-
sia alkupaloja (1114 vastausta). Muut valmiit vaihtoehdot saivat melko tasaisesti vastauksia (624—
677 vastausta), mutta keittoa toivottiin alkuruoaksi vahiten vaihtoehdoista (542 vastausta). Kysy-
mykseen oli mahdollista vastata my&s avoimesti ja kertoa oma annosehdotus. Naista vastauksista
esiin nousi toistuvasti erityisesti vahahiilihydraattiset kasvisruoat seka erilaiset kala- sekd meren-
elavaruoat vahahiilihydraattisilla lisukkeilla. Lisdksi mainittiin laadukkaan rasvan kadyttd annoksissa,

sekd mahdollisuus saada annosten ja kastikkeiden makrojakautuma tietoon pyydettadessa.
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Kuvio 19. Vahahiilihydraattiset alkupalat

Kuviossa 19 on nahtavilla vastaukset kysyttaessa vahahiilihydraattisia vaihtoehtoja paaruoan lisuk-
keeksi. Oletuksena on, etta paaruoka-annos koostuu jostakin vahahiilihydraattisesta proteiinin lah-
teestd, johon voidaan valita tai vaihtaa lisuke. Eniten vastaajat toivoivat paaruoan kanssa vahahiili-
hydraattisia korvikkeita ranskalaisille (1077 vastausta). Vahiten vastaajat toivoivat saavansa
vihersalaatin pdaruoan yhteydessa (278 vastausta). Avoimen kysymyksen kohdalla vastauksista
esiin nousi erilaisia vahahiilihydraattisia vaihtoehtoja pastalle, seka sokerittomat ja rasvapitoiset

kastikkeet ja etta rasvan laatu olisi yleisesti hyva ja riittava myos lisukkeessa.

Vahahiilihydraattiset ranskalaiset 1077

Vahshilihydraattinen majoneesisalaatti _ 378

Vahahiillihydraattinen vihersalaatti

Vahahiilihy draattisista kasviksista valmistettu lisuke _‘3‘4‘”I

803
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Kuvio 20. Vahahiilihydraattiset padruoan lisukkeet
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Selvitettdessa valmiita paaruoka-annoksia vahahiilihydraattisena, tarkoituksena oli selvittaa, miten
perinteisesti paljon hiilihydraatteja sisaltavat annokset haluttaisiin korvata. Kuviosta 20 ndhdaan,
ettd eniten vastauksia sai pizza vahahiilihydraattisella pohjalla (1906 vastausta), kun taas puoles-
taan vahahiilihydraattisen keiton paaruoaksi vastasi haluavansa vain 193 henkil6a. Avoimen kysy-
myksen vastauksissa mainittiin hyvin usein jokin proteiini ja sithen mahdollista valita vahahiilihyd-
raattinen lisuke. Myds panerointi seka kastikkeiden ja rasvojen laatu sai monta mainintaa. Ndiden
lisdksi paaruoka-annoksissa toivottiin myds enemman vahahiilihydraattiseen ruokavalioon sopivia

kasvispaaruokia.

Ba5

Hampurilainen vahahiilihydraattisella sampylalla

Pizza vahihiilihydraattizella pohjalla 1506

Pasta-annos vahahilihydraattisesta pastasta 889

Risotto-annos kukkakaalista 510

193

keitto

0 200 400 500 200 1000 1200 1400 1800 1800 2000

Kuvio 21. Vahahiilihydraattiset paaruoka-annokset

Jalkiruokia selvittdaessa, kuviossa 21 nahdaan, etta valmiista vastauksista suosituin oli vahahiilihyd-
raattisesti valmistettu leivos tai kakku (1108 vastausta). Vahiten vastaajat toivoivat ravintoloiden
valikoimaan juustolautasta vahahiilihydraattisilla lisukkeilla (591 vastausta). Avoimen kysymysten
vastauksista tuli hyvin paljon erilaisia toiveita, mm. valmis kokoelma jalkiruokia, vohvelit, raakaka-
kut ja suklaa. Eniten mainintoja sai marjat kermavaahdolla ja liiallisten keinotekoisten makeutusai-
neiden kayttoa toivottiin valttamaan toistuvasti. Mainittavan moni ilmoitti myds, ettei kaipaa jalki-

ruokaa ollenkaan aterialleen.
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Kuvio 22. Vahahiilihydraattiset jalkiruoat

5 Johtopaatokset

Tutkimuksen avulla saatiin tietoa vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattamisesta keston seka
paivittdisten hiilihydraattien osalta. Yleistettyna vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattava
henkil6 on nainen, 41-50-vuotias ja noudattanut kyseista ruokavaliota yli vuoden. Hanen ruokava-
lioonsa sisaltyy hiilihydraatteja 10—20 grammaa paivassa ja han noudattaa ruokavaliota paasyy-
naan painonhallinta. Lisdksi han pyrkii noudattamaan ruokavaliotaan myos ravintolassa, mutta kay
nykyisin ravintolassa harvemmin kuin kerran kuukaudessa. Han olisi valmis lisadmaan kayntejaan
ravintolassa, mikali tarjolla olisi vahahiilihydraattisia annoksia, mutta on kahden vaiheilla siita, oli-

siko valmis maksamaan annoksen muuttamisesta vahahiilihydraattiseksi.

Tutkimuksen tuloksista saatiin tietaa, etta vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat ravinto-
lan asiakkaat pyrkivat noudattamaan ruokavaliotaan myos ravintolassa. Selvitettdessa tutkimuson-
gelmaa, eli minkalaisia annoksia vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat ihmiset haluavat a
la carte -ravintoloihin, selvisi etta varsinkin alkupalaksi kaivattiin jotakin valmista listalta ja suurim-
man suosion sai valmis valikoima vahahiilihydraattisia alkupaloja (1114). Lisukkeita selvitettdessa
voitiin havaita, etta vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat kaipasivat korvaavaa vaihtoeh-
toa perinteiselle perunalle ja vahahiilihydraattiset ranskalaiset saivat suurimman kannatuksen

(1077).
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Valmiiksi annetuista paaruokavaihtoehdoista suosituimmaksi nousi pizza vahahiilihydraattisella
pohjalla (1906), mutta avoimien vastausten pohjalta saattoi tulkita, etta asiakkaat toivoivat ravin-
tolan valikoimaan annosta, jossa on proteiinin lahde seka vahahiilihydraattinen lisuke. Jalkiruokien
kohdalla listalle haluttiin taas perinteisen runsashiilihydraattisen jalkiruoan korvaajaa ja eniten

vastaajat toivoivat vahahiilihydraattista leivosta tai kakkua.

6 Pohdinta

Tutkimuksen tavoitteena oli selvittaa, minkalaisia annoksia vahahiilihydraattista ruokavaliota nou-
dattavat ihmiset haluavat a la carte -ravintoloihin. Ennen tutkimusta ei ollut tiedossa, pyrkivatko
vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat asiakkaat noudattamaan ruokavaliotaan asioides-
saan a la carte -ravintolassa ja onko heilla tarvetta omaan ruokavalioonsa sopiville annoksille. Tu-
loksista saatiin kuitenkin selville, etta kyseista ruokavaliota noudattavat pyrkivat suurimmilta osin

noudattamaan ruokavaliotaan myds ravintoloissa (88 % vastaajista).

Huomioitavaa oli myos, etta vastaajat, jotka noudattivat ruokavaliota pienimalla hiilihydraattimaa-
ralla (alle 10 grammaa hiilihydraatteja paivassa), oli suurin ryhma (96,67 %), joka halusi noudattaa
ruokavaliotaan myos ravintolassa. Kun taas yli 50 grammaa hiilihydraatteja padivassa saavista hen-
kiloista 10 % ilmoitti, ettei halua tai pyri noudattamaan ruokavaliotaan ravintolassa kaydessaan.
Taman lisdksi 74 % kaikista vastaajista lisdisi kdyntejaan ravintolassa, mikali heidan olisi mahdol-
lista saada sielta vahahiilihydraattinen annos. Selvitettdessa halukkuutta maksaa annoksien muok-
kaamisesta vahahiilihydraattiseen ruokavalioon sopivaksi, selvisi ettda 10-20 grammaa paivassa hii-
lihydraatteja saavat olivat halukkaimpia (55,26 %) maksamaan annoksen muokkauksesta. Vahiten
halukkaita maksamaan olivat vastaajat, jotka saivat paivassa 41-50 grammaa hiilihydraatteja,

heista 60 % ei olisi valmiita maksamaan annoksen muokkaamisesta.

Verrattaessa edelliseen tutkimukseen, jossa selvitettiin kuinka Suomi sy, olivat tulokset osittain
edelleen samankaltaisia. Toisaalta aiemman tutkimuksen teon aikoihin karppausilmio oli suuressa
nosteessa, joka saattaa vaikuttaa joihinkin tuloksiin. Valtaosa nyt toteutettuun kyselyyn vastan-
neista oli naisia (92 %), kun taas 2012 vuoden tutkimuksessa vahahiilihydraattista ruokavaliota
noudattavien keskuudessa ei ollut selvaa sukupuolijakaumaa. Verratessa ruokavalion noudatta-

mista ikdaryhmittdin, myos 2012 nuorimmat noudattivat vahahiilihydraattista ruokavaliota epéato-
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denndkodisemmin. (Jallinoja, Niva, Helakorpi & Kahma 2014.) Sama tulos selvisi toteutetussa kyse-
lyssa ja vain 1 % vastaajista oli alle 20-vuotiaita. Jallinojan ja muiden (2014) mukaan tama selittyy
silla, etta nuoret aikuiset ovat harvemmin huolissaan painostaan tai terveydestaan ja eivat nae tar-

vetta muuttaa normaaleja ruokailutottumuksiaan.

Tutkimuksesta selvisi my0s, etta paasyy vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattamiselle vastaa-
jilla oli painonhallinta (63 %). Vuoden 2014 tutkimuksessa hieman yli puolet vastaajista ilmoittivat
noudattavansa ruokavaliota tavoitteenaan painonpudotus. Muita syita olivat esimerkiksi yleinen
hyvinvointi ja energisen olon tavoite. (Jallinoja ym. 2014.) My6s nyt toteutetussa tutkimuksessa
mainittiin samankaltaisia syita ruokavalion noudattamiselle, seka edella mainittujen lisaksi myos

terveydellisia ja sairaudenhoitoon liittyvia syita.

Lahdettdessa selvittamaan tutkimusongelmaa, eli minkalaisia annoksia vahahiilihydraattista ruoka-
valiota noudattavat ihmiset haluavat a la carte -ravintoloihin, vastauksista nousi esille tarve val-
miille annoksille. Varsinkin alkupalaksi kaivattiin jotakin valmista listalta ja suurimman suosion sai
valmis valikoima vahahiilihydraattisia alkupaloja. Paaruoan lisukkeen kohdalla haluttiin perinteisen
runsashiilihydraattisen lisukkeen tilalle jotakin korvaavaa vaihtoehtoa (vahahiilihydraattiset rans-
kalaiset) tai jokin vahahiilihydraattisista kasviksista valmistettu lisuke, pelkkien kasvisten tai salaa-

tin sijasta.

Valmiista paaruokavaihtoehdoista suosituimmaksi vastaukseksi nousi pizza vahahiilihydraattisella
pohjalla (1906), mutta avoimissa vastauksissa moni toivoi myos perinteista pihvia tai kalaa vahabhii-
lihydraattisilla lisukkeilla. Huomioitavaa oli my6s kasvisruokavalion yleistyminen vahahiilihydraat-
tista ruokavaliota noudattavien keskuudessa ja moni vastaaja toivoi my6s vahahiilihydraattisia kas-
visruokavaihtoehtoja ravintola-annoksiin. Jalkiruoissa suosituin vastaus oli vahahiilihydraattinen

leivos tai kakku (1108), mutta huomattavan moni ilmoitti myos, ettei kaipaa aterialle jalkiruokaa.

Varsinkin pandemian aikana suomalaiset ovat innostuneet ja panostaneet laadukkaan pizzan te-
koon, joten voiko pizzan suosio pdaaruoka-annokseksi myds heijastua kyseisesta trendista? Samoin

leivontaharrastus on kasvattanut suosiotaan viime vuosina, mika voi osaltaan nakya halussa saada
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jalkiruoaksi kakku tai leivos. Osansa tuloksiin saattoi vaikuttaa myos se, etta kysely julkaistiin Face-
bookissa. Mikali kysely olisi julkaistu jonkin toisen alustan avulla, voisivat tulokset olla hyvin erilai-

set riippuen kyseisen alustan kohderyhmasta.

Tutkimusotteeksi valikoitui maarallinen tutkimus, jonka avulla saatiin kerattya kaivattua tietoa jo
olemassa olevasta ilmidsta. Maarallisen tutkimuksen keinoin luotiin sahkdinen kyselylomake,
jonka avulla saatiin kattava aineisto (n=1388) sosiaalisen median kautta, joka mahdollisti tulosten
analysoinnin ja yleistamisen tutkittuun joukkoon. Tuloksia voidaan yleistaa valittujen Facebook-
ryhmien kayttdjiin, mutta niita ei voida valttamatta verrata kaikkiin vahahiilihydraattista ruokava-
liota noudattaviin asiakkaisiin. Lisaksi valtaosa vastaajista koostui naisista, joten tuloksia ei voida

myo6skaan yleistad valttamatta miesten tai muun sukupuolisten osalta.

Google Forms toimi erinomaisesti kyselylomaketta tehdessa seka tuloksien graafisessa tarkaste-
lussa. Tulokset olivat siirrettavissa Excel-taulukkoon, jota kaytettiin hyodyksi tuloksien ristiintaulu-
koinnissa. Tutkimuslomake koettiin vastaajien mielestd muuten toimivaksi, mutta osa toivoi viela
erikseen vapaata kommenttikenttdaa lomakkeen loppuun. My6s lomakkeessa kaytettyja termeja
olisi voinut selventaa viela lisaa, silla esimerkiksi termi a la carte, saattoi tarkoittaa joillekin vastaa-
jille eri asiaa kuin kyselyssa tarkoitettua ”ruokalistalta tilattavaa annosta” (Mit3 tarkoittaa A la
carte? N.d.). Myos termi vahahiilihydraattinen ruokavalio olisi pitanyt selventaa viela tarkemmin ja
nyt se saattoi aiheuttaa vastaajien keskuudessa hammennysta, silla osa kertoi noudattavansa esi-
merkiksi ketoruokavaliota, vaikka tutkimuksen kohderyhmana toimivat kaikki jonkinlaista hiilihyd-
raatteja rajoittavaa ruokavaliota noudattavat ihmiset. Nama huomiot eivat todennakoisesti kuiten-
kaan olleet niin mittavia, vaan kyse oli ennemminkin muutamasta kommentista, joten ne eivat

vaikuttaneet tutkimuksista saatuihin tuloksiin.

Lomakkeessa oli annettuna valmiiksi vaihtoehtoja koskien vahahiilihydraattisia annoksia seka va-
paus myods omaan vastaukseen. Tuloksiin saattoi siis vaikuttaa jo valmiiksi annetut vaihtoehdot ja
mikali vastaajat olisivat saaneet vastata ilman valmiita vaihtoehtoja, voisi tutkimuksen lopputulos
olla myos erilainen. Tuloksista saatiin kuitenkin kasitys minka tyyppisia annoksia vahahiilihydraat-

tista ruokavaliota noudattavat asiakkaat toivoisivat.
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Tutkimusta tehdessa noudatettiin myos hyvaa tieteellista kdytdantda. Tutkimuksessa noudatettiin
yleista huolellisuutta ja tarkkuutta seka aineiston kerdyksessa seka tulosten esityksessa. Myos tie-
donhankinta toteutettiin eettisesti seka tiedot kasiteltiin anonyymisti. Teoriaosuudessa seka tutki-
muksia vertailtaessa otettiin huomioon ettd muiden tutkijoiden ty6t mainittiin asianmukaisella ta-
valla. (Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepailyjen kasitteleminen Suomessa 2012, 6-8.)
Jotta henkil6tietojen kasittely saatiin minimointia, tutkimus toteutettiin kerdamalla vain kyselylle
tarpeelliset tiedot ilman henkilotietoja. Nadin valtyttiin tarpeelta henkilotietojen turvalliseen kerai-
lyyn, sailytykseen seka tuhoamiseen. (Ohjeistus Webropolin kadyttajille EU:n yleisen tietosuoja-ase-

tuksen edellyttamista toimenpiteista 2018.)

Tutkimuksen tulosten oli tarkoitus hyodyntaa ravintoloita, jotka miettivat haluavatko tarjota vaha-
hiilihydraattista ruokavaliota noudattaville asiakkailleen vaihtoehtoja sekd mahdollisesti minka
tyyppisia annoksia asiakkaat kaipaisivat listalle. Tutkimuksen tuloksista voidaan paatella, etta ky-
syntaa vahahiilihydraattisille annoksille on ja ravintoloilla voisi olla mahdollista saada potentiaali-
nen asiakasryhma itselleen vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavista asiakkaista. Vaikka va-
hahiilihydraattinen ja varsinkin ketogeeninen ruokavalio on nyt suosiossa, ei ole tutkittua dataa
siitd, kuinka paljon kyseisten ruokavalioiden noudattajia kuitenkaan on talla hetkella. Joten ei
voida arvioida sita, kuinka suuresta asiakasryhmasta lopulta olisi kyse. Toisaalta esimerkiksi tarjoa-
malla tutkimuksen myo6ta esiin nousseita lisukevaihtoetoja ravintolassa, voitaisiin pienella vaivalla
palvella myds vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavia asiakkaita, eika ravintoloilta vaadit-

taisi suuria investointeja tai panostusta.

Jatkotutkimuksien myo6ta voitaisiin saada selville, kuinka paljon jonkinlaista vahahiilihydraattista
ruokavaliota noudattavia henkil6itd on Suomessa talla hetkella. Vahahiilihydraattiseen ruokavali-
oon on usein yhdistetty suuri lihan ja eldinperdisen rasvan kulutus, mutta myds tutkimuksen tulok-
sista havaittiin, etta kasvisruokavaihtoehtojen kiinnostus on kasvanut. Nain ollen voisi olla tarpeel-
lista tutkia myos ekologisia vaikutuksia ja tekijoita vahahiilihydraattisen ruokavalion
noudattamiseen. Koska tutkimuksen aihe rajattiin koskemaan vain a la carte -ravintoloita, esimer-
kiksi toivottuja lounaslinjastojen ruokia tai vitriinituotteita vahahiilihydraattista ruokavaliota nou-

dattaville asiakkaille ei ole vield kartoitettu ja myos niiden tutkiminen olisi mahdollista.
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Tutkimuksen teon aikana esiin nousi myos jatkotutkimusaihe, joka selvittdisi samankaltaisesti am-
mattikeittidille, mitd heidan vahahiilihydraattista ruokavaliota noudattavat asiakkaansa toivoisivat.
Vahabhiilihydraattisen ruokavalion kayton yleistyttya sairauksien hoidossa, myds ammattikeittioille
on tullut ohjeistus tarjota kyseiseen ruokavalioon sopiva annos. Mikali vahahiilihydraattinen ruo-
kavalio tulee yleistymaan ja leviamaan laajemmin kayttoon, tulisiko esimerkiksi dieettikokin eri-
koisammattitutkintoon lisdtd myo6s opetusta oikein koostetusta vahahiilihydraattisesta ruokavali-

osta?
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Liitteet

Liite 1. Tutkimuksen kyselylomake

Vahahiilihydraattiset vaihtoehdot a la
carte-ravintoloissa

Kysely on suunnattu vEhahiilihydraattista ruokavaliota noudattaville ja tarkoituksena on
selvittdd, minkalaisia 3 la carte-annoksia he ravintolaan toivoisivat.

“Pakollinen

Taustatiedot
Yalitse seuraavista vaihtoehdoista parhaiten sinun tilannettasi kuvaava vastaus.

Sukupuoli *

Ika *

Alle 20
21-30
31 -40
41 -350
51-60

¥li 60

O OO O0OO0O0
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Kuinka kauan olet noudattanut vahahiilihydraattista ruckavaliota? *

O Alle puali vuotta

Puolesta vuodesta vuoteen
¥li vuoden

2 - 3vuotta

4 - 5vuotta

6 -7 vuotta

8 - 9 vuotta

10 vuotta tai enemman

Moudatan satunnaisesti

ONONONONONONONONS

En osaa sanoa

Minka verran hiilihydraatteja paivassa sisaltyy ruckavalioosi? *

O Alle 10 grammaa
10 - 20 grammaa
21 - 30 grammaa
31 - 40 grammaa
41 - 50 grammaa
¥li 50 grammaa

Maara vaihtelee paivittdin

O OO O0OO0O0O0

En osaa sanoa



Mika on paasyysi vahahiilihydraattisen ruokavalion noudattamiseen? *

O Painonhallinta
O Diagnosoidun sairauden hoito

O Diagnoscimaton terveydellisen ongelman hoito (esim. vatsa- tai iho-ongelmat)

O ML

Pyritkd noudattamaan myds a la carte-ravintolassa syddessasi
wvahahiilihydraattista ruckavaliota? *

() Kylla
O En

O En osaa sanoa

Kuinka usein kayt 3 la carte-ravintolassa syomassa? *

O Harvemmin kuin kerran kuukaudessa
Kerran kuukaudessa

Kaksi - kolme kertaa kuukaudessa
Meljd - viisi kertaa kuukaudessa

i viisi kertaa kuukaudessa

En osaa sanoa

OO 0OO0O0

Kavisitkd useammin, mikali & la carte-ravintoloissa olisi paremmin tarjolla
vahahiilihydraattisia vaihtoehtoja? *

() Kylla
O En

O En osaa sanoa
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Clisitko valmis maksamaan extraa a la carte-ravintolan annoksesta, mikali sen

saisi muutettua vahahiilihydraattiseksi? *

O
O
O

kylla
En

En osaa sanoa

Ravintolakysely

Seuraaviin kysymyksiin voit valita maksimissaan kolme mieleistdsi vastausvaihtoshtoa per kysymys.

Waihtoehdoiksi on listattuna valmiita esimerkkiannoksia, tai voit myéds lizdté oman ehdotuksesi.

Minkalaisia alkuruokia toiveisit & la carte-ravintolan valikeimaan? *

Woit valita maksimissaan kolme mieleistdsi vastausvaintoehtoa per kysymys. Vaihtoehdoiksi on
listattuna valmiita esimerkkiannoksia, tai voit myds lis&td oman ehdotuksesi.

000 000

Salaatti (ilman krutonkeja, leipd3, hedelmia yms.)
Keitto (ilman jauhoja ja tarkkelyspitoisia kasviksia)

Walmis valikoima vahahiilihydraattisia alkupaloja (esim. lihoja tai kalaa, juustoja,
tahnoja, kasviksia)

Liharuokaa ilman sokerista kastiketta (esim. wingsit, ribsit, makkara)
Wahahiilihydraattista leipaa (esim. valkosipuli, saaristolaisleipd)

PAuu:

Minkalaisia paaruoan lisukkeita toivoisit & la carte-ravintolan valikoimaan? *

Woit valita maksimissaan kolme mieleistdsi vastausvaihtoehtoa per kysymys. Vaihtoehdoiksi on
listattuna valmiita esimerkkiannoksia, tai voit myds lis&td oman ehdotuksesi.

I I I I I A I I

Wahahiilihydraattisia kasviksia sellaizenaan (esim. keitetyt, paistetut)
Wahahiilihydraattisista kasviksista valmistettu lisuke (esim. pyree, gratiini)
Wahahiilihydraattinen vihersalaatti

Wahahiilihydraattinen majoneesisalaatti (esim. kaalisalaatti)
Wahahiilihydraattiset ranskalaiset (esim. halloum, vahahiilihydraattiset kasvikset)

PAuu:
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Minkalaisia valmiita paaruoka-annoksia toivoisit 4 la carte-ravintolan valikoimaan?

*

Yoit valita maksimizsaan kolme mieleistdsi vastausvaintoehtoa per kysymys. Vaihtoehdoiksi on
listattuna valmiita ezimerkkiannoksia, tai voit myds izdtd oman ehdotuksesi.

|:| Keitto (ilman jauhoja ja tarkkelyspitoisia kasviksia)

Risotto-annos kukkakaalista

Pasta-annos (esim. vahahiilihydraattisesta pastasta tai kes3kurpitsasta)
Pizza vahahiilihydraattisella pohjalla

Hampurilainen vahahiilihydraattisella s8mpyl3ll3 ja taytteills

Oo0000d

PAuu:

Minkalaisia jalkiruckia toivoisit 4 la carte-ravintolan valikcimaan? *

Yoit valita maksimizsaan kolme mieleistdsi vastausvaintoehtoa per kysymys. Vaihtoehdoiksi on
listattuna valmiita esimerkkianncksia, tai voit myds lizdtd oman ehdotuksesi.

|:| Juustolautanen vahahiilihydraattisilla lisukkeilla (esim. siemennakkileivall3)
|:| Wahahiilihydraattinen leivos tai kakku (esim. porklka- tai suklaakakku)
|:| Wahahiilihydraattinen mousse (esim. suklaa)

D Wahahiilihydraattinen jadtelo

|:| PAuu:

Kiitos osallistumisestasi!

£l3 koskaan |ldhetd salasanaa Google Formsin kautta.

Google i ole luonut tai hyvaksynyt ttd siséhdd. lmoita vaarinkdytdsta - Palveluehdot - Tietosuojakdytantd
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