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Nykyaan pyritaan tuomaan yha enemman mielenterveyshairioita esille ja pyritaan poista-
maan niiden ymparilla leijaileva stigma huonommuudesta tai heikkoudesta. Tama stigma
on lasna erityisesti pojilla, jotka kasvavassa iassa yrittavat kehomuutostensa keskella so-
peutua joukkoon, missa ei kuitenkaan kukaan saisi olla erilainen. Valilla yhteen muottiin
mahtuminen vaatii itseltd uhrauksia, vaikkapa syOmista vahentamalla tai pakonomaisella
treenaamisella.

Taman opinnaytetydn tarkoituksena on koostaa katsaus erilaisista tutkimuksista poikien
syomishairidihin ja niiden erityispiirteisiin liittyen ja tuoda esiin poikien syomishairidihin kes-
kittyneen tiedon huolestuttavan vahainen maara. Syémishairioité on tutkittu ja niihin on
puututtu jo monen monta vuotta, mutta yleisin kasitys on, etta vain tytot sairastavat syo-
mishairidita, vaikka tosiasiassa esimerkiksi sosiaalisen median tuoma paine omaa keho-
aan kohtaan koskee myos poikia.

Halusimme myds tutkia, millaisia resursseja ja keinoja lansimaisissa kouluissa on puuttua
asiaan, mutta tassakin tapauksessa tutkimustieto oli kovin niukkaa. Suomessa oli tehty ai-
noastaan yksi tutkimus, joka sekin pohjautui ainoastaan yhden alueen kouluihin. Tyo-
hémme valikoitui siis tutkimuksia eripuolilta maailmaa, kuitenkin niin, ettd maat olivat osa
l&nsimaista kulttuuria.

Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta kaytetaan usein tutkimusmenetelmana terveys- ja hoitotie-
teellisissa tutkimuksissa ja toissa, jonka vuoksi oli luonnollista kayttaa tata metodia myos
omassa opinnaytetydssamme. Aineistomme koostuu seitsemasta (7) tieteellisesta tutki-
muksesta, jotka vastasivat kahteen tutkimuskysymykseemme. Aineiston huolellisen |api-
kaymisen jalkeen tulokset analysoitiin induktiivisella eli aineistolahtoisella sisallonanalyy-
silla.

Tulokset antoivat hyvan kuvan tietamattomyydesta ja koulutuksen riittamattomyydesta poi-
kien sydmishairioitd kohtaan. Tutkimukset myds puolsivat sita, etta tyttdjen ja poikien syo-
mishairidt eroavat toisistaan monella eri tapaa, oireiden, alkamisajankohdan, asenteiden ja
senkin mukaan, mita tallaisella kayttaytymisella tavoitellaan. Myos oireet saattavat jaada
kokonaan huomaamatta, koska edelleen tutkimisessa kaytetdan menetelmia, jotka on
tehty naispotilaille.

Avainsanat pojat, sydomishairio, nuoret, tunnistaminen
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Nowadays we are trying to get mental health issues more and more seen and remove the
stigma around them trying to say that you are not good enough or weaker than those with-
out mental health issues. This stigma is seen especially among boys in a growing age,
who try to fit in in a world where you should be different, but then again not too different or
in the “wrong” ways. Sometimes it takes a sacrifice to fit in to the mold; to eat less or to
workout harder.

The purpose of this thesis is to create a summary about different studies concerning boys’
eating disorders and differences between the symptomology in girls and boys and the very
concerning number of studies done about boy’s eating disorders. There have been studies
about eating disorders and their recognizing for many years, but the usual assumption is
that eating disorders are girls’ mental health issues even though for example the pressure
brought by social media about the body norms are as harmful for boys as it is for girls.

We wanted to also find out what kind of resources and ways of dealing with the issue do
western schools have, yet again the gathered information was very slim. In Finland they
had only done one research, only focusing on one area’s schools about said topic. So, to
gather enough information, we collected studies all over the world in countries part of the
western society to avoid too big of a gap in cultural differences what it comes to mental
health issues.

Because descriptive literature review is often used as a study method with studies con-
cerning medical studies, we felt it was a natural choice to use this method in our thesis as
well. Our material consists of seven (7) scientific research that answer our two research
questions. After a thorough reading of the material, we analyzed the results with inductive
analysis also known as content analysis.

The results painted a good picture about the little amount of knowledge and the insufficient
amount of education among school’s staff about eating disorders in boys. The research
also pointed out that the symptomology between boys and girls varies in many ways with
the age when the symptoms start, attitude towards healing and what do the youngsters
want to achieve with this type of behavior. The symptoms might be entirely missed be-
cause for the most part all the questionnaires and charts have been made with girl’s symp-
toms in mind.

Keywords boys, eating disorder, adolescents, recognizing
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1 Johdanto

Tama opinnaytety0 kasittelee syomishairioita ja niiden tunnistamista poikien keskuu-
dessa. Alkuperaisen suunnitelman mukaan ikdhaarukka oli ajatuksena rajata ainoas-
taan ylakouluikaisiin poikiin, mutta aiheen laajemman perehtymisen jalkeen huomattiin
sen olevan mahdotonta erittdin niukkojen ja rajallisten tutkimusaineistojen vuoksi. Ta-
man vuoksi alue laajennettiin koskemaan noin 10—20-vuotiaita nuoria. Tietoa tutkittiin
erilaisista syomishairioista pojilla ja minkalaisia valmiuksia kouluilla on tunnistaa syo-
mishairidita ja mahdollisesti Iahtea niita hoitamaan, tai tarjota hoitopolkua eteenpain.
Aikuisten mukaan ottaminen tuntui huonolta ajatukselta, silla tyon tuli keskittya huoles-
tuttavan vahaiseen maaraan tehtyja tutkimuksia koskien ainoastaan poikien sydmishai-

ridita.

Aiheen tarkeys korostuu tiedonhaun suppealla menestyksella. Sydmishairioita itses-
saan on tutkittu paljon ja ne ovat valitettavasti yna enenevissa maarin osa nykyaikaa.
Kun ajatellaan henkil6d, kenelld on syomishairid, suurimmalla osalla mieleen juolahtaa
kuva noin ylakouluikaisesta tytosta, joka kamppailee syomisen kanssa saadakseen
painoaan alemmas ja alemmas. Syomishairidita esiintyy myos pojilla. Esimerkiksi
Cinahl-tietokannassa kayttaessa hakusanoja eating disorders in boys |6ytyy 87 hakutu-

losta, kun taas eating disorders in girls hakua kayttamalla saa 277 hakutulosta.

Edelleenkin miesten ja poikien syomishairiot tunnistetaan terveydenhuollossa huomat-
tavasti huonommin kuin naisten ja tyttdjen. Jopa noin 7-10 %:lla 13—17-vuotiaista po-
jista on syémishairi6on viittaavaa oirehdintaa. Se, ettd syomishairio olisi ainoastaan tyt-
tdjen ja naisten sairaus on edelleen vahva myytti. Tdma johtuu osittain siita, etta syo-
mishairiditd miesten ja poikien keskuudessa on tutkittu verrattain vahan ja oireilu seka
iimeneminen useasti poikkeaa vastakkaisen sukupuolen oireilusta. Nykyajan trendeilla
on myds suuri vaikutus poikien syoémishairididen kehittymiseen. Siind missa tyttjen pi-
taisi olla hoikkia, poikien odotetaan olevan yhta aikaa rasvattomia, mutta myds jante-
via, lihaksikkaita ja vahvoja. (Rekild 2020.) Tama voi osaltaan my6s heijastaa 8-9 luok-
kalaisten poikien paivittaiseen vahintdan 60 minuuttia liikuntaa harrastavien maaraan,
joka on lisdantynyt 2017—2021 valisena ajanjaksona 23 %: sta tuonne 28.8%: iin. (THL
2021.)

Eraan tutkimuksen mukaan pojilla tyytyvaisyys omaa vartaloaan kohtaan vaihteli sen

mukaan, kuinka myohaan murrosika ja kehon muokkaantuminen alkoi. Varhaisteini-



iassa pojilla ei viela raportoitu merkittavaa tyydyttymattomyytta kehoaan kohtaan, mutta
vanhemmiten pettymys alkoi ndkya tutkimukseen vastanneiden kesken. (Verschueren
ym. 2019.)

SyOdmishairiot iimenevat tytéilla ja pojilla hieman eri tavoilla. Tdman vuoksi on tarkeaa,
ettd kouluilla on valmiuksia puuttua huolta herattdvan oppilaan tilanteeseen jo varhai-
sessa vaiheessa. Tyo pyrkii selvittamaan naita valmiuksia internetista 16ytyvien tutki-
musten avulla. Saaduista tuloksista tehdaan koonti opinnaytetydhon ja puidaan vaihto-
ehtoja, joita koulut voisivat tehda parantaakseen myds poikien sydmishairididen tunnis-
tamista ja vahentaakseen stigmaa, joka leijailee poikien mielenterveys- ja syomishairi-

Oiden ymparilla.

2 Tausta ja keskeiset kasitteet

Koska tyttdjen ja poikien syomishairididen esiintymismuodoissa on eroavaisuuksia, poi-
kien sydmishairiditd on hankalampaa havaita kouluissa, kotona ja terveydenhuollossa.
Toinen ongelma on syomishairioihin liittyva stigma — pojat eivat halua tulla rinnastetuksi
sairauteen, jota sairastavat padaasiassa tytét. Poikien on myds hankalampaa myontaa

tarvitsevansa apua. (Frank 2021.)

Huomionarvoista on myos se, etta lukuisien tutkimusten mukaan syomishairididen al-
kamisajankohta eroaa tyt6illa ja pojilla. Tyttojen varhaisimmat merkit sydmishairidista
sijoittuvat varhaismurrosikaan, jolloin yleisimmin ollaan juuri aloittamassa ylakoulua,

kun taas pojilla mahdolliset vaikutukset nahdaan myéhemmin murrosikaisena ylakou-

lun lopulla tai jopa myéhemmin. (Verschueren ym. 2019.)

Lounais-Suomen SYLI ry:n toiminnanohjaaja Sami Heimo aloittaa blogitekstinsa seu-

raavasti:

Ajattelin kirjoittaa pari sanaa miehista ja sydmishairidista. Pari sanaa,
koska paljoakaan kerrottavaa ei ole (Heimo 2018).

Heimo pohti vuonna 2018 kirjoittamassaan tekstissa sitd, kuinka Lounais-Suomen
SYLI: n vertaistukiryhmassa kdy ainoastaan naisia ja miten ihmeessa miehet saataisiin
tavoitettua. Heimo mainitsee my0s sen, ettd syomishairidita pidetaan edelleen naisten

sairautena. (Heimo 2018.)



Maistuva koulu — sivustolle Sydmishairidliiton asiantuntija Katri Mikkild on tehnyt vieras-
kirjoituksen, joka kay lapi kaikkien lapsen elamaan liittyvien aikuisten vastuuta lapsen
ruoka- ja kehosuhteen luomiselle. Blogitekstin loppuun on myoés keratty vinkkeja siita,

mita aikuinen voi tehda lapsen hyvaksi huolen herattya. (Mikkila 2020.)

Yhteiskunnassa velloo itsestdan huolehtivan ihmisen ihanne, jolloin liikut tavoitteelli-
sesti ja syot terveellisesti. Jatkuvasti saamme lukea mediasta, kuinka alokkaat ovat
huonokuntoisempia ja huonokuntoisempia. Nuorille muodostuu eritoten paineita siita,
etta heita jatkuvasti vertaillaan vaikkapa monta kymmenta vuotta sitten koulunsa kay-
neisiin isovanhempiinsa tai vanhempiinsa. Et ole kyllin hyva, jollet jaksa hiihtd4 ja kan-
tamaan painavaa asereppua, kuin isoisa talvisodassa konsanaan sata vuotta sitten.
(Rekild 2020.) Edellisten sukupolvien urheilu- ja kuntoiluihanteet aiheuttavat entises-

tdan paineita nuorille.

2.1 Yleista syomishairioista

Erilaisiin syomishairioihin liittyy muun muassa pakonomainen liikkuminen, liilan vahai-
nen tai liiallinen syéminen tai ruuan oksentaminen. Syémishairididen laukaisevia tai al-
tistavia tekijoita ei tunneta tarkkaan, mutta niitad voivat olla esimerkiksi psykologiset,
biologiset tai kulttuurisidonnaiset tekijat. Syémishairiosta tulee kierre, jossa energian-
saanti pienenee esimerkiksi laihduttamisen my6ta ja elimisto alkaa nalkiintya. Tama ai-
heuttaa psyykkista ja fyysista oirehdintaa muun muassa masennuksen ja ruokaa kos-
kevien pakkoajatusten muodossa. Itse nalkiintyminen voi yllapitaa ja korostaa sydmis-

hairion oireita. (Syomishairiét. Kdypa hoito -suositus. 2014.)

Taman paivan trendit ja sosiaalinen media vaikuttavat huomattavasti nuorten tervee-
seen kehonkuvaan jo varhaisella idlla ja siksi onkin tarkeaa, etta kotona ja kouluissa
osataan puuttua epaterveellisiin nakemyksiin ajoissa. Miesten keskuudessa ajankohtai-
sia puheenaiheita ovat esimerkiksi kuntosalilla kdyminen ja lihasten kasvattaminen,
mutta silloin kun treenaamisesta ja syomisesta tulee niin elamaa hallitsevaa, etta se
vaikuttaa jokapaivaiseen arkeen, kuten valintoihin ja sosiaalisiin suhteisiin, voidaan pu-

hua syomishairidsta. (Rekila 2020.)

SyOmishairioon sairastuminen ei ole yksiselitteista. Siihen voivat johtaa esimerkiksi his-
toria traumaattisista kokemuksista, kuten kiusaamisen uhriksi joutuminen tai seksuaali-
nen, fyysinen, sanallinen tai psyykkinen hyvaksikayttd. Pojat eivat kerro negatiivisista

kokemuksistaan niin useasti kuin naiset, mika johtaa siihen, ettd apua on vaikeampaa



tarjota. Trauman jalkeen uhri yrittaa keinolla milld hyvansa muuttaa ulkomuotoaan suo-
jellakseen itsedan mahdollisilta uusilta traumoilta, tdssa tapauksessa esimerkiksi pa-
konomaisen laihduttamisen tai lihasten kasvattamisen kautta. (Rittenhouse & Ekern

2021.) Kaikissa syomishairidissad on kuolemanvaara lasna (Dadi & Raevuori 2013: 61).

2.2 Yleisimmat syomishairiot

Yleisimpia sydmishairiditd ovat hieman harhaanjohtavasti nimettyna epatyypilliset syo-
mishairiot, esimerkiksi ahmintahairié (BED), mutta tunnetuimpia ovat anoreksia ja buli-
mia. Syomishairiot tayttavat harvoin puhtaasti diagnostiset kriteerit, silléa usein jokin
keskeinen oire puuttuu. (Mieli ry 2021.) Miehilla korostuu yleisimmin runsas ja pakon-
omainen liikkuminen, kun taas naiset rajoittavat kokonaisenergiansaantia yleensa
muun muassa syomisen rajoittamisella tai oksentamalla. (Nurkkala & Korpelainen &

Teeriniemi & Keindnen-Kiukaanniemi & Vanhala 2017).

2.2.1 Laihuushairio (anorexia nervosa)

Laihuushairiota sairastavan mielikuva omasta kehosta on vaaristynyt, jolloin painon pu-
dottamisesta tulee pakonomaista. Tama ilmenee usein syomisen valttelyna ja liikunnan
epatavallisen korkeana maarana. Oksentelu on yksi keino paasta sydomastaan ruoasta
eroon, kuten myos ulostus-, nesteenpoisto- tai ruokahalua hillitsevien I1d8kkeiden
kaytto. (Tarnanen & Suokas & Vuorela 2015.) Laihuushairion diagnostiset kriteerit esi-

tettyna alla olevassa taulukossa.



Taulukko 1. Laihuushairion (F50.0) diagnostiset kriteerit ICD-10-tautiluokituksen mukaan (Sy6-
mishairiét. Kaypa hoito -suositus. 2014).

Potilaan paino on vahintdan 15 % alle pituuden mukaisen keskipainon, tai BMI on korkeintaan 17,5
kg/m2. Esimurrosikéisten potilaiden paino saattaa kasvun aikana jaada pituuden mukaisesta
keskipainosta ilman, ettd paino varsinaisesti laskee. Vanhemmilla potilailla tulee tapahtua painon
laskua.

Painon lasku on aiheutettu itse valttdmalla "lihottavia” ruokia. Lisdksi saattaa esiintya liiallista
likuntaa, itseaiheutettua oksentelua seké ulostuslaikkeiden, nestetta poistavien tai ruokahalua
hillitsevien ladkkeiden kayttoa.

Potilas on mielestédan liian lihava ja pelk&a lihomista. Kyseessa on ruumiinkuvan vaaristyma. Potilas
asettaa itselleen alhaisen painotavoitteen.

Todetaan laaja-alainen hypotalamus-aivolisdke-sukupuolirauhasakselin endokriininen hairid, joka
iimenee naisilla kuukautisten puuttumisena ja miehilld seksuaalisen mielenkiinnon ja potenssin
heikkenemisena. Jos hairi6 alkaa ennen murrosikaa, kasvu ja murrosién fyysiset muutokset
viivastyvat tai pysahtyvét. Potilaan toipuessa murrosién kehitys jatkuu usein normaalisti, mutta
tavallista mydhempaan. Lisaksi kasvuhormonin ja kortisolin pitoisuudet saattavt olla suurentueet,
kilpirauhashormonin aineenvaihdunta elimistdssa saattaa olla muuttunut ja insuliinieritys voi olla
poikkeavaa.

Ahmimishairion kriteerit A ja B eivat tayty.

2.2.2 Ahmimishairio (bulimia nervosa)

Ahmimishairidisen itsearvostus perustuu ulkonakdon ja painoon. Sairaudessa on tois-
tuvia ylensyomisjaksoja, jolloin sydminen on pakonomaista ja ahmittavat maarat ovat
suuria, joista yritetdan paasta eroon oksentamalla, 1aakkeilla tai paastoamalla. (Tarna-
nen ym. 2015.) Ahmimishairion diagnostiset kriteerit esitettyna alla olevassa taulu-

kossa.

Taulukko 2. Ahmimishairion (F50.2) diagnostiset kriteerit ICD-10-tautiluokituksen mukaan
(Sydmishairiot. Kaypa hoito -suositus. 2014).

Potilaalla on toistuvia ylensydmisjaksoja (vahintédan kahdesti viikossa ainakin 3 kuukauden ajan),
jolloin han nauttii suuria ruokama&arid lyhyessé ajassa.

Ajattelua hallitsevat sydminen ja voimakas halu tai pakonomainen tarve syoda.

Potilas pyrkii estamaan ruoan "lihottavat” vaikutukset itse aiheutetun oksentelun, ajoittaisen
syomattdomyyden, ruokahalua hillitsevien ladkkeiden, ulostusladkkeiden, kilpirauhaslagkkeiden tai
nesteenpoistolddkkeiden vaarinkayton avulla.

Potilaalla on késitys, ettd han on liian lihava, ja hanelld on lihomisen pelko, mika johtaa usein
alipainoisuuteen. Psykopatologian muodostaa sairaalloinen lihavuuden pelko.




2.2.3 Ahmintahairio (Binge-Eating Disorder BED)

Sairastunut ei hallitse tai pysty keskeyttdamaan syomistaan, eikd ahmitusta ruoasta py-
ritd eroon, jolloin lihotaan. Ahmimiskohtauksien aikana, joita on toistuvasti, sairastunut
sy0 suuria maaria ruokaa, ilman etta olisi edes nalkainen, ndméa kohtaukset aiheuttavat
voimakasta psyykkista karsimysta. (Tarnanen ym. 2015.) Ahmintahairidn diagnostiset

kriteerit esitettyna alla olevassa taulukossa.

Taulukko 3.  Ahmintahairié diagnostiset kriteerit DSM-5-tautiluokituksen mukaan (Syémishai-
riét. Kéypa hoito -suositus. 2014).

Potilaalla on toistuvia ahmintakohtauksia, jolloin han nauttii suuria ruokamaéaéaria, jotka selvasti
ylittdvat muiden sydmismadrat vastaavassa ajassa ja tilanteessa, tai hanella on tunne siita, ettei
kykene hallitsemaan eika keskeyttdmaan syomistaan.

Ahmimtakohtaukseen liittyy vahintdan kolme seuraavista:

+ Potilas sy6 epéatavallisen nopeasti
- Potilas syd, kunnes hén tuntee olonsa epadmukavan taydeksi
* Potilas sy6 suuria maaria, vaikkei han ole nalkainen
+ Potilas sy0 yksin ollessaan, koska ruokamaérat havettavat hanta
- Ylensyontié seuraavat itseinho, masennus ja syyllisyys

Ahmintaoireeseen liittyy voimakasta ahdistuneisuutta.

Ahmintakohtauksia on véhintdan kerran viikossa 3 kuukauden ajan.

2.3 Suomen koulutusjarjestelma

Suomessa varhaiskasvatus on tarkoitettu alle kouluikaisille lapsille ja maksu maaraytyy
perhekoon ja tulojen mukaan (Opetus- ja kulttuuriministerié 2022). Esiopetus, perus-
opetus ja toisen asteen koulutus ruokailuineen on maksutonta. Koulutus on laadukasta

ja erot oppimistuloksissa ovat pienia eri koulujen valilla. (InfoFinland 2023.)

Oppivelvollisuus alkaa lapsen tayttdessa 7 vuotta ja paattyy hanen tayttdessaan 18
vuotta. Korkeakoulujarjestelma koostuu ammattikorkeakouluista ja yliopistoista. (Ope-
tus- ja kulttuuriministerié 2022.) Naissa oppilaitoksissa opiskelu voi olla opiskelijalle il-

maista tai maksullista (InfoFinland 2023).

Suomessa ruokakasvatus alkaa jo varhaiskasvatuksessa ja jatkuu ihan toisen asteen

opintoihin asti. Ruokakasvatukseen liittyy vahvasti kestava hyvinvointi, suhde ruokaan



ja hyvien tapojen omaksuminen. Kodin ja koulun valinen yhteisty6 on tarkeaa, vaikka-
kin kotona luodaan perusta ruokailutottumuksiin. Ihanne olisi paivittaiset yhteiset ruo-
kailuhetket perheen kesken. (Opetushallitus 2023.) Alla olevassa kuvassa esitettyna

Suomen koulutusjarjestelman rakenne.

Kuva 1. Kuva Suomen koulutusjarjestelman rakenteesta (Opetus- ja kulttuu-
riministerio 2022).
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3 Tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Taman opinnaytetydn tarkoituksena on selvittda kuvailevan kirjallisuuskatsauksen
avulla sydmishairididen erityispiirteista poikien kohdalla ja tutustua Iansimaisten oppilai-
tosten tapoihin ja keinoihin tunnistaa nuorten syémishairigitd. Opinnaytetydn ensimmai-
nen tavoite on nostaa esiin poikien syomishairididen erityispiirteita ja ilmenemista. Toi-
sena tavoitteena on auttaa kouluja tunnistamaan erilaisia sydmishairididen piirteita
murrosikaisissa (alle 20-vuotiaat) pojissa ja edistaa koulujen valmiuksia syoémishairioi-

den varhaiseen tunnistamiseen.

Tutkimuskysymykset ovat:

1. Mitka ovat erityispiirteet poikien syémishairidissa?



2. Milla tavoin sydmishairioita havaitaan kouluissa?

4 Aineiston keruu ja tutkimusmenetelmat

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kerryttaa tietoa poikien syomishairididen ylei-
sista piirteista ja koulujen resursseista tunnistaa poikien sydmishairidita. Aiheen ja la-
hestymistavan vuoksi valikoitui tutkimusmenetelmaksi kirjallisuuskatsaus, joka sopii eri-
tyisen hyvin tyokaluksi tamankaltaiseen tutkimukseen. Kirjallisuuskatsauksia on paa-
saantoisesti kolme eri paatyyppia; systemaattiset kirjallisuuskatsaukset, kuvailevat kir-
jallisuuskatsaukset ja samaan kategoriaan kuuluvat laadullinen metasynteesi ja maa-

rallinen meta-analyysi. (Stolt & Axelin & Suhonen 2016: 8.)

Prosessia ohjaa tutkimuskysymykset, siksi menetelmaksi valikoitui kuvaileva kirjalli-
suuskatsaus, kyseisen menetelman perustuessa juuri tutkimuskysymyksiin (Kangas-
niemi ym. 2013: 291). Tutkimustapaa lahdettiin pohtimaan opitun perusteella ja mene-
telmaksi valikoitui kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa
kaytetyt aineistot ovat laajoja ja tuota aineistoa ei rajaa tiukat ja tarkat sdannét. Kuiten-
kin ilmio voidaan kuvata laaja-alaisesti ja tarvittaessa myos luokittelu tutkittavan ilmion

ominaisuuksista onnistuu. (Salminen 2011:6.)

Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta kaytetaan paljon tutkimusmenetelmana hoito- ja ter-
veystieteellisissa tutkimuksissa (Kangasniemi ym. 2013: 292). Kuvaileva kirjallisuuskat-

saus voidaan jakaa kahteen erilaiseen menetelmaan — narratiivinen ja integroiva.

Narratiivinen kirjallisuuskatsaus, joka tunnetaan myos nimella narratiivinen yleiskatsaus
on niin sanotusti kevyin kirjallisuuskatsauksen muoto ja laajin toteuttamistapa. Sen
avulla pystytaan antamaan laaja kuva kasiteltavasta aiheesta, kun taas integroivaa tyy-
lid kaytetdan, kun halutaan kuvata tutkittavaa materiaalia mahdollisimman monipuoli-
sesti. Integroivassa katsauksessa ja systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa on pal-
jon yhtalaisyyksia, mutta integroiva katsaus kasittelee aihetta laajemmasta nakokul-
masta. (Salminen 2011: 6-8.) Narratiivinen kirjallisuuskatsaus on prosessi, jossa on
materiaalin hankinta, mutta myos analyysi jo olemassa aikaisemman tutkimuksen ar-
von osoittamiseen, eli kertoo tai kuvaa aiheeseen liittyvaa jo olemassa olevaa tutki-

musta, mutta myds sen laajuutta, syvyytta tai maaraa (Stolt ym. 2016: 9).



Naista vaihtoehdoista narratiivinen lahestymistapa vaikutti tydhon sopivammalta vaihto-
ehdolta, vaikkakin tapa saattaa sisaltda heikkouksia, esimerkiksi kannan ottamatto-
muus materiaalin valintaan (Stolt ym. 2016: 9). Tosin narratiivisen tutkimuksen avulla
opiskelijat saavat ajankohtaista tietoa, joka ei ole valttamattd mahdollista muun tieteelli-

sen kirjallisuuden avulla (Salminen 2011: 6-8).

4.2 Aineiston haku ja valinta

Tiedonhakuprosessin alussa aiheen haastavuus kavi ilmi tiedonhaun kannalta. Tarkoi-
tuksena oli aluksi supistaa hakutuloksia ainoastaan ylakouluikaisiin poikiin, mutta kuten
useista tutkimuksista kavi ilmi, yleisimmin pojat sairastuvat syomishairioihin tyttoja
myohemmin, vasta ylakoulun jalkeen, joten hakua laajennettiin ylaaste- ja lukioikaisiin

poikiin (Verschueren ym. 2019).

Aineiston etsimiseen kaytettiin muun muassa tietokantoja Cinahl, Medic, ProQuest
Central, Terveysportti, sekd esimerkiksi syomishairiéliiton nettisivut. hakusanoina kay-
timme esimerkiksi eating disorders in boys, syémishéiri6 AND pojat, syémishéiribiden
tunnistaminen, recognizing eating disorders in schools. Artikkelit olivat yhta lukuun otta-
matta kaikki englanninkielisid. Monet kyseisen aihepiirin tieteelliset tutkimukset olivat

tehty kansainvalisena yhteistyona, joten luonnollisesti kielena kaytettiin englantia.

Hakutuloksista rajattiin heti pois yli kymmenen vuotta vanhat artikkelit, lukuun ottamatta
tutkimustyon kannalta irrelevantteja artikkeleita esimerkiksi kirjallisuuskatsauksesta,
jossa tieto ei ole vuosien varrella muuttunut. Tutkimukset rajattiin myos kulttuurin pe-
rusteella, jotta valtyttaisiin erilaisten kulttuurien ristiriidalta maaritelld sydmishairidita tai
mielenterveyshairiitd. LAnsimaisessa kulttuurissa pitaydyttiin. Tassa opinnaytetydssa
lansimaisella kulttuurilla tarkoitetaan kulttuurin piirteitd, jotka tulevat maasta, joka sijait-

see joko Euroopassa, Pohjois-Amerikassa tai Australiassa.

Tulosten perusteella etsittiin juuri tdahan tydhon sopivia artikkeleita, joiden sisalto vas-
tasi tutkimuskysymyksiin. Aineiston hakua hankaloitti tutkitun tiedon vahainen maara ja
se, etta monet tutkimukset oli teetetty naisilla tai kysymyslomakkeet, joita tutkimuk-

sessa oli kaytetty, analysoitiin aiempien tutkimusten naisten tuloksien perusteella.
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Taulukko 4.  Sisaanotto- ja poissulkukriteerit.

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

* Aineisto kasittelee poikien sydmishairidita * Aineisto kasittelee ainostaan tyttdjen
sydmishairidita
* Aineisto julkaistu 2013 tai sen jalkeen*®
* Aineisto kasittelee ainoastaan aikuisten (20

* Aineisto saatavilla koko tekstind vuotta tayttanyt) sydmishairidita
* Aineisto saatavilla iimaiseksi * Aineisto on julkaistu ennen vuotta 2013
* Aineiston sisalté mukailee lansimaista * Aineisto on maksullinen

kulttuuria

* Aineiston sisalto ei liity lansimaiseen
« Aineisto pitaa olla luettavissa suomeksi, kulttuuriin lainkaan
ruotsiksi tai englanniksi

*Lukuun ottamatta tutkimuksen kannalta irrelevantit artikkelit esimerkiksi kirjallisuuskat-

saukseen tai analysointiin liittyen

4.3 Aineiston analysointi

Aineiston analyysissa kaytettiin menetelmana sisallonanalyysia, mika on laadullisen ai-
neiston analyysin perustydvaline (Kylma & Juvakka 2012: 112). Sisalldnanalyysissa va-
litut dokumentit analysoidaan seka systemaattisesti ettd objektiivisesti. Talla tavalla
saadaan tutkittavan ilmién kuvaus tiivistettyna. (Tuomi & Sarajarvi 2013: 103.) Sisal-
I6nanalyysia on aineistolahtdista eli induktiivista sisallonanalyysia tai teorialahtoista eli
deduktiivista siséllénanalyysia (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 167). Naista
opinnaytetydhon valikoitui aineistolahtdinen sisalldénanalyysi. Tarkempi analyysitau-

lukko 16ytyy opinnaytetydn lopusta liitteend numero kolme.

Aineistoldhtdisessa sisallbnanalyysissa aineisto puretaan ensin osiin ja samankaltaiset
sisallon osat yhdistetaan. Lopuksi tutkimukseen tarkoitukseen ja tutkimustehtaviin vas-
taava aineisto tiivistetdan kokonaisuudeksi. (Kylma & Juvakka 2012: 113.) Aineistoon
perehdytaan kadymalla sita 1api ensin useaan kertaan, etsien ilmaisuja, jotka pelkiste-
tdan ja suomennetaan. Pelkistetyista ilmaisuista etsitddn samankaltaisuuksia tai erilai-
suuksia. llmaukset ryhmitellaan ja niistd muodostetaan alaluokkia, ja joita yhdistele-
malla muodostetaan ylaluokkia. Systemaattisesti luokkia yhdistelemalla saadaan vas-

taus tutkimuskysymykseen. (Tuomi & Sarajarvi 2013: 108-113.)

Tahan opinnaytetydhon kuuluva sisalldénnanalyysi on esitetty taulukkomuodossa suju-

voittamaan lukijan ymmarrystd monivaiheisesta prosessista. Kun tieteelliset analyysit
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oli valittu ja viela kertaalleen tarkastettu tutkimuskysymyksiin vastaamisen kannalta so-
piviksi, alettiin tutkimuksista etsimaan yhtalaisyyksia, jotta saadaan muodostettua en-
siksi alaluokkia ja sen jalkeen supistettua tuloksia viela sen verran, jotta syntyisi vain

muutama ylaluokka.

Pelkistamista voisi kutsua my®és tiivistamiseksi, eli merkitykselliset asiat tiivistetdan, kui-
tenkin olennaisen sisallon tulee sailya. Pelkistyksen jalkeen ilmaukset listataan esimer-
kiksi toiselle paperille ja naita tiivistettyja ilmauksia vertaillaan ja samalla etsitaan sa-
mankaltaisuuksia, jotka voidaan yhdistaa, eli ryhmittda. Naissa edella mainituissa on jo
mukana abstrahointia, joka asettuu limittain pelkistamisvaiheen ja ryhmittelyvaiheen

kanssa. (Kylma & Juvakka 2012: 117.) Tasta |6ytyy esimerkkina kuva 2 alempana.

Kuva 2. Analyysiprosessin eteneminen pelkistamisen ja ryhmittelyn kautta
vahitellen abstrahoiden (Kylma & Juvakka 2012: 120).

ABSTRAHOINTI —»

ALKUPERAISTEKSTI, JOSSA PELKISTETYT RYHMITTELY RYHMITTELY
MERKITYKSELLISET ILMAUKSET ALALUOKKIIN YLALUOKKIIN
ILMAUKSET ON LIHAVOITU

oo e S YT VAU RV VAT R —— LUOKKA
KM XK XX
W MM XX X
XXXX X XX _ e s
XXX XXKX
XXX XX X X LUOKKA
X% YLALUOKKA
xxxxx X = GGGGG : VH
OO0 XXX LUOKKA
XX X X H
—_—l
XX X XX HH HHH HH
X3 X ) YLALUOKKA
YYYYY YY Y LUOKKA SRR GPY
X P
_ VRV VAVEVY)
XRXAXX XX S
HAHH X X 'x YYYYYYYY
XX XX XX X / S— LUOKKA
XK KM K i PEPEEEE
XXX XX X X
XX XX XX X ___  » GGGGGGG
X X X XXXX
b8 88 & & —_— PP PPPPPP

5 Tulokset

Tutkimukset on valittu tutkimuskysymyksiin pohjautuen, seka sisaanotto- etta poissul-
kukriteerit tayttden. Tarkoituksena oli tuoda esille mahdollisimman tuoreita tutkimuksia,
silla terveystutkimusten saralla kymmenenkin vuotta alkaa olla pitka aika ja tieto saat-
taa olla vanhentunutta. Tulokset esiteltiin ylaluokittain tuomaan sujuvuutta ja helpotta-
maan lukemista. Jokaisen osion lopusta 16ytyvat taulukot, jotka sisaltavat tiivistettyna
aiheen alaluokat ja ylaluokat. Kokonaisuudessaan tieteellisten artikkeleiden taulukon ja

taulukon itse analyysista 16ytaa tyon lopusta liitteista.
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5.1 SyOmishairididen tunnistaminen

Tutkimusten mukaan syomishairididen tunnistaminen vaatii ammattitaitoa ja tunnista-
mista vaikeutti se, ettd nuoret eivat valttamatta itse ota sydmishairiétdan puheeksi tai
kieltdvat sen kokonaan (Kynsilehto & Kaariainen & Ruotsalainen 2018). Tunnistamista
vaikeuttaa myos se, etta useat tutkimukset ovat tehty naissukupuolta ajatellen. Miesten
oireet saattavat jadda huomaamatta menetelmissa, jotka on kehitetty naispotilaille. (Ar-

now ym. 2017.)

SyOmishairididen tunnistaminen vaatii my6s ammattitaitoa. Miehilla oli vaikeuksia hah-
mottaa sairauttaan syomishairioksi. Useat heista kokivat vaaran diagnoosin, koska ter-
veydenhuollon tydntekijat eivat tunnistaneet sydomishairioita. (Arnow ym.2017.) Tunnis-
tamista saattaa edistaa kyselylomakkeet huolen herattaneille opiskelijoille. Kysytta-
essa, kuinka potilas oli paatynyt juttelemaan terveydenhoidon ammattilaiselle tai opet-
tajalle 70 % tytdista ja 40 % pojista vastasi, etta joku oli ollut heista huolissaan, mutta

40 % tytoista ja 0 % pojista kertoi sen olevan perheenjasen. (Arnow ym. 2017.)

Turkkilaisessa koulussa tehdyssa tutkimuksessa selvisi, ettd vahaisen koulutuksen
vuoksi kaiken kaikkiaan vain vahan yli puolet kyselyyn vastanneista opinto-ohjaajista
tunnistivat kyselyssa annetun tapauksen diagnoosin, joista anorexia nervosa tunnistet-
tiin useimmin verrattuna muihin sairauksiin (Ogutlu & McNicholas 2021). Myds se onko
vaikkapa kouluterveydenhoitaja mies- vai naissukupuolta vaikuttaa syomishairididen
tunnistamiseen. Tutkimuksessa miespuoliset vastaajat olivat halukkaampia harkitse-
maan miessukupuolta sydmisongelmiin liittyvissa tapauksissa. Naiset odottivat syémis-
ongelmaisen taas olevan naissukupuolinen. Tama voi liittyd kasvavaan tietoisuuteen
miesten tapauksissa syomishairididen keskuudessa ja siihen, ettd esimerkiksi BED:ta
esiintyy yhta paljon miehilla ja naisilla. Voi myos olla, ettd miehet ovat itse tietoisia

omasta kehonkuvastaan ja sita kautta tuntevat empatiaa. (Ogutlu & McNicholas 2021.)

‘ Alaluokka Ylaluokka

SyOmishairididen tunnistaminen vaatii SyOmishairion tunnistaminen
ammattitaitoa

Tutkimukset tehty naisille

Huolen heraaminen

Koulutuksen vahaisyys

Sukupuolten valiset erot tunnistamisessa
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5.2 Poikien erityispiirteet syomishairidissa

Tutkimuksen mukaan pojat sairastuvat sydmishairidihin tyttéja myéhemmin. Bulimiaan
pojat sairastuvat yleisimmin vasta kahdenkymmenen ikdvuoden kynnyksella, kun taas
tytot sairastuvat noin 14—-15-vuotiaina. Tytt6ja ja poikia erottaa myos se, etta tyttdjen
keskuudessa laihdutuskulttuuri on tasaisempaa, kun pojilla se on aaltoilevaa. (Ver-
schueren ym. 2019.) Yleisintd sydomishairiota, eli ahmintahairiéta esiintyy yhta paljon
pojilla ja tytdilla ja se kulkee kasi kadessa liikalihavuuden kanssa (Agusta de Oliveira

Figueiredo & Simola-Strom & Isomaa & Widerpass 2019).

Erityispiirteena sydémishairididen laukaisevana tekijana pojista 60 % ja tytoista 10 % ko-
kivat syypaan olevan urheilu ja terveys, 40 % pojista ja 10 % tytoista kokivat sen ole-
van stressi, 80 % pojista ja 40 % tytoista vastasivat kysyttaessa ruokailutottumukset ja
40 % pojista ja 0 % tytdistéd mainitsivat elamanmuutokset. Hoitoon suhtautumisessa po-

jat vastasivat huomattavasti useammin positiivisesti kuin tytot. (Arnow ym. 2017.)

‘ Alaluokka Ylaluokka

Pojat sairastuvat myohemmin Poikien erityispiirteet syomishairidissa

Laihdutuskulttuuri erilainen tyttéjen ja
poikien valilla

Ahmintahairio

SyOmishairididen laukaisevat tekijat

Hoitoon suhtautuminen

5.3 Ulkonakopaineet

Lansimaisessa kulttuurissa naisten odotetaan olevan hoikkia ja miesten lihaksikkaita.
Murrosiassa tapahtuu muutenkin paljon muutoksia, jotka liittyvat vahvasti ulkonakoon
ja nuoret ottavat paljon vaikutteita senhetkisistd kauneusihanteista, mika vaikuttaa hei-
dan nakemykseensa omasta kehostaan. (Verschueren ym. 2019.) Miesten pyrkimys
lihaksikkuuteen nahdaan samankaltaisena asiana kuin naisten pyrkimys olla hoikkia
(Arnow ym. 2017).

Myd6s sosiaalisen median on havaittu vaikuttavan syomishairididen muodostumiseen

tyttdjen keskuudessa, mutta valitettavasti poikien kohdalla tutkittu tieto on hyvin niuk-
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kaa. Erdan singaporelaisen tutkimuksen mukaan sosiaalinen media ja itsensa vertaa-
minen esimerkiksi julkisuuden henkilGihin vaikuttaa lisaavan tyytymattomyytta omaa
kehoaan kohtaan, seka poikien keskuudessa lihaksikkaamman vartalon tavoittelua. Se,
miten sosiaalisen median kayttd vaikuttaa nuoren itsetuntoon riippuu hyvin pitkalti hen-
kilosta itsestaan ja saattaa aiheuttaa masentuneisuutta, itsensa vertaamista muihin

seka syomisen rajoittamista. (Rodgers ym. 2020.)

Tutkimuksen mukaan 10,5 %:lla murrosikaisista pojista ja 32,9 %:lla murrosikaisista ty-
toista havaittiin ristiriitaa oman kehonsa kanssa. Tutkimuksessa normaalipituiset ja -
painoiset luokittelivat itsensa ylipainoisiksi ja jopa 35,9 % 9—-14-vuotiaista pojista tavoit-
telee pienempaa vartaloa. (Agusta de Oliveira Figueiredo & Simola-Strom & Isomaa &
Widerpass 2019.)

‘ Alaluokka Ylaluokka

Vaaristynyt kehonkuva Ulkonakopaineet

Vaikutteet kauneusihanteista

Sosiaalisen median vaikutus syomishairi-
oiden puhkeamiseen

Pyrkimys lihaksikkuuteen

5.4 Henkilokunnan valmiudet tunnistaa syomishairioita

Kouluterveydenhoitajien mukaan erilaiset apukaavakkeet helpottavat sydmishairididen
tunnistamisessa, mutta ovat samalla haastavia ja aikaa vievid. Perehdytys aiheeseen
tuli joko tadydennyskoulutuksessa tai tieto oli itsehankittua. Ongelmakohtana nahtiin
my0s terveydenhoitajien vahainen maara oppilaisiin nahden, seka se ettda moniamma-
tillinen yhteistyo oli paikka paikoin ontuvaa. Koulun rajojen sisdinen yhteistyd esimer-
kiksi opettajien ja hoitajien valilla toimi kuitenkin tutkimukseen osallistuneessa koulussa

paaosin jouhevasti. (Kynsilehto & Kaaridinen & Ruotsalainen 2018.)

Myd6s Turkissa tehdyn tutkimuksen mukaan huolimatta siita, etta syomishairioita sairas-
taa iso osa nuorista, opinto-ohjaajat eivat saa tarpeeksi koulutusta tai perehdytysta ai-
heeseen (Ogutlu & McNicholas 2021). Kanadalaisessa koulussa tehdyn tutkimuksen
mukaan yli puolet koulun henkilokunnasta vastasivat, etteivat olleet saaneet lainkaan
koulutusta mita tulee ravitsemukseen tai terveellisen kehonkuvan edistdmiseksi viimei-

sen vuoden aikana (Patte & Leatherdale 2016).
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‘ Alaluokka Ylaluokka

Terveydenhoitajien apuvalineet tunnistaa | Henkilokunnan valmiudet
syomishairioita

Terveydenhoitajien puute

Moniammatillisen yhteistyon riittdmatto-
myys

Koulutuksen vahainen maara

6 Pohdinta

Vaikka taman opinnaytetydn ensimmainen tavoite onkin ollut tuoda tietoisuuteen poi-
kien syomishairididen erityispiirteita ja valitettavan vahainen tutkimusten maara, on
tama opinnaytetyo ollut myos tekijoiden kasvun ja oppimisen kannalta loistava saavu-
tus. Itse tydssa hankalin osuus oli ehdottomasti tiedonkeruu ja paatds siitd milld haku-
sanoilla ja kriteereilla tietoa alettaisiin hakemaan. Tiedonhaku oli aikaa vievaa ja loppu-
jen lopuksi oli turvauduttava englanninkielisiin artikkeleihin, johtuen osittain myds siita,
ettd monet tutkimukset tehdaan nykyisin kansainvalisena yhteistydna, jolloin kaytetty

kieli on englanti.

On edelleen vaikeaa havaita erilaisia sydmishairiéita ja tilanteita, jotka niihin johtavat.
Siksi olisi tarkeda perehtya aiheeseen enemman ja syvemmin ja ottaa mukaan myoés
kaikenikaiset pojat ja muunsukupuoliset. Opinnaytetydn toisena tavoitteena on auttaa
koulujen henkilékuntaa tunnistamaan erityispiirteitd sydmishairidissa ja tdama on toteu-

tunut opinnaytetytssa esimerkiksi helppolukuisten taulukoiden avulla.

6.1 Tulosten tarkastelu ja johtopaatokset

Taman opinnaytetydn tarkoituksena oli selvittda aiempien aiheesta tehtyjen tutkimusten
perusteella sydmishairididen erityispiirteistd poikien kohdalla ja tutkia millaisia kaytan-

teitd lansimaisilla oppilaitoksilla on tunnistaa syomishairididen piirteita ja puuttua niihin.
Tavoitteenamme on tuottaa helpossa muodossa luettava katsaus lIoytamistamme tutki-

mustuloksista, jotta aiheesta kiinnostuneiden olisi helppoa tutustua ilmiéén tarkemmin.

Vertailtaessa aiempaa tutkimustietoa kohtasimme ongelman, jossa tyttdjen ja poikien

syomishairidita on alettu erottelemaan toisistaan vasta myohemmin ja poikien ja mies-
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ten sydmishairi6ita tutkitaan edelleen verrattain vahan (Rekild 2020). Myds tutkimustu-
losten vahainen maara puolsi sita faktaa, ettd sydmishairidistéa puhuttaessa huomio
keskittyy naisiin ja tyttoihin. Eritoten kouluille jarjestettyjen tutkimusten maara kielii siita,
etta syOmishairidihin puuttuminen jo varhaisessa vaiheessa on koulujen henkilokun-
nalle haastavaa, silld he joutuvat nojautumaan tietoon, joka on esimerkiksi paaosin it-
sehankittua (Kynsilehto & Kaaridinen & Ruotsalainen 2018). Keskittyminen ainoastaan
poikien syomishairididen erityispiirteisiin on aiheena niin tuore, etta katsaustamme on

hankalaa vertailla aiempiin tutkimuksiin tai opinnaytetoéihin.

Tutkimuksia tarkasteltaessa huomasimme enemman yhtalaisyyksia, kuin eroavaisuuk-
sia eri tutkimusten valilla. Tutkimustuloksissa eniten yhtalaisyyksia toivat esiin oppilai-
tosten tutkimukset syomishairididen havaitsemisesta, mika oli lahes kaikkien tutkimus-
ten vastaajien kesken vahintaankin haastavaa. Tutkimukseen osallistuneet toivoivat
parempaa perehdytystd aiheeseen liittyen ja erilaisten pojille tarkoitettujen apuvalinei-
den ja -kaavakkeiden kayttd voisi helpottaa vaativaa tunnistusty6ta. (Arnow ym. 2017;
Kynsilehto & Kaaridginen & Ruotsalainen 2018.) Samanlaisia tuloksia saatiin myos tutki-
muksissa poikien sydmishairididen erityispiirteissa — pojat haluavat olla lihaksikkaita ja
maskuliinisia (Verschueren ym. 2019). Tasta voisimme paatella, etta jos terveydenhoi-
tajan vastaanotolle tulee nuori mies, joka on silminnahden muuttunut ulkoisesti suun-
taan tai toiseen, pitaisi huolen herata ja alkaa tutkimaan asiaa laajemmasta nakokul-

masta.

Muita kerd@miamme tuloksia olivat esimerkiksi se, etta syomishairididen tunnistami-
sessa kavi ilmi, etta tunnistamista vaikeuttaa muun muassa nuorten suhtautuminen
syomishairidon, siten etteivat he halua ottaa sitd puheeksi tai vahattelevat sita (Kynsi-
lehto & Kaaridinen & Ruotsalainen 2018). Sukupuolten valiset erot on hankalaa huo-
mata muun muassa sen takia, etta edelliset tutkimukset kyselylomakkeineen on tarkoi-
tettu naispotilaille. Miehilla oli vaikeuksia hahmottaa oireitaan sydmishairidiksi ja useat
heista kokivat saaneensa vaaran diagnoosin koska terveydenhoitajat eivat tunnistaneet
syomishairididen piirteitd miehissa. (Arnow ym. 2017.) Tama kertoo siita, etta sydmis-
hairididen tunnistaminen vaatii ammattitaitoa ja kykya puuttua asiaan varhaisessa vai-

heessa.

Opinnaytety0ssa esitettyjen tutkimusten mukaan poikien erityispiirteisiin kuuluu esimer-
kiksi se, etta pojat sairastuvat tytt6ja myéhemmin, vasta murrosian loppupuolella. Siina
missa tytdt haluavat olla hoikkia ja feminiinisia, pojat keskittyvat yleensa lihaksikkuu-
teen ja maskuliinisuuteen. (Verschueren ym. 2019.) Ahmintahairié on yleisin syémis-

hairi6 ja se kulkee kasi kadessa liikalihavuuden kanssa (Agusta de Oliveira Figueiredo
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& Simola-Strom & Isomaa & Widerpass 2019). Sydmishairididen laukaisevat tekijat ko-

ettiin myos erilaisina tyttdjen ja poikien valilla (Arnow ym. 2017).

Murrosiassa tapahtuu jo muutenkin paljon muutoksia, joten nykyajan trendit ja sosiaali-
nen media vaikuttavat helposti ajatusten myllerryksessa olevan nuoren ndkemykseen
omasta kehostaan ja taten vaaristavat nuoren kehonkuvaa. Sosiaalisen median on ha-
vaittu vaikuttavan negatiivisesti nuorten nakemykseen kehostaan. ltsensa vertaaminen
esimerkiksi julkisuuden henkiloihin vaikuttaa lisaavan tyydyttymattomyytta itseaan koh-
taan. (Rodgers ym. 2020.)

Kouluhenkilokunnan valmiudet tunnistaa syomishairiditd on seka haastavaa, etta aikaa
vievaa johtuen hoitajien koulutuksen tasosta ja siita, etta syomishairididen tunnistami-
nen on itseopittua tai tulee tdydennyskoulutuksena. Terveydenhoitajat kuitenkin mainit-
sivat, etta erilaiset apuvalineet, kuten kaavakkeet helpottavat tunnistamista, mutta ku-
ten edelld mainittiin, kyseiset kaavakkeet vaatisivat uusimista. Tunnistamista hankaloit-
taa myds se, etta terveydenhoitajia on yleisimmin kouluissa vain yksi satoja oppilaita

kohden. (Kynsilehto & Kaaridinen & Ruotsalainen 2018.)

6.2 Luotettavuus

Tieteellinen tutkimus pyrkii tuottamaan mahdollisimman luotettavaa tietoa ilmidsta, jota
tutkitaan (Kylma & Juvakka 2012: 127). Luotettavuutta arvioitiin muun muassa tiedon-
hakutaulukon avulla. Projekti tehtiin paritydskentelyna, joka edesauttoi kansainvalisten
lahteiden luotettavuuden mittaamista. Kansainvalisten artikkeleiden lahteita suomen-
nettaessa on kaytetty MOT sanakirjastoa. My6s hakuprosessiin on kiinnitetty erityista
huomiota, sen ollessa kirjallisuuskatsauksen luotettavuuden kannalta keskeisimpia vai-

heita.

Tutkimusten luotettavuutta arvioidaan muun muassa seuraavilla kriteereilla: vahvistet-
tavuus, refleksiivisyys, uskottavuus ja siirrettavyys. Vahvistettavuudella tarkoitetaan
sita, etta prosessi on kirjattu niin hyvin, etta toisen tutkijan on mahdollista seurata pro-
sessia. Refleksiivisyydella tarkoitetaan tutkijan tai tekijan tietoisuutta omasta itsestaan
ja omista lahtdkohdistaan tutkimusta tehdessaan. Uskottavuus puolestaan tarkoittaa
sita, etta tutkimuksen tekija varmistaa tutkimukseen osallistujien kasityksia tutkimus-
kohteesta esimerkiksi keskustelemalla heidan kanssaan tutkimuksen tuloksista tutki-
muksen eri vaiheissa. Siirrettdvyydessa tutkimuksen tekijan taytyy antaa riittavasti tie-
toa tutkimuksen ymparistdsta ja siihen osallistuvista. (Kylméa & Juvakka 2012: 128—
129.)
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Luotettavuutta lisaa myos se, etta tyossa kaytetyt tutkimukset ovat kaikki luotettavista
lahteista hankittu. Myos sisdanotto- ja poissulkukriteerit mietittiin tarkasti lisaamaan
tyon luotettavuutta, ja esimerkiksi yli kymmenen vuotta vanhat tutkimukset jatettiin pois.
Myés opinnaytetydn ohjaajan sdanndlliset tapaamiset, Metropolia ammattikorkeakou-
lun lukuiset tyopajat erinaisiin aiheisiin liittyen ja hyvin laaditut ohjeet opinnaytetyopro-

sessista parantavat luotettavuutta tekijoiden kannalta.

Luotettavuutta mahdollisesti heikentaa kriteerimme tayttavien tieteellisten tutkimusten
vahainen maara, jolloin samankaltaisia argumentteja eri artikkeleissa oli vain kouralli-
nen ja taten jouduimme joissakin tapauksissa luottamaan ainoastaan yhden artikkelin
sanomaan. Myds tdman opinnaytetyon tekijdiden kokemattomuus tieteellisesta kirjoitta-
misesta ja opinnaytetydprosessista itsestdan voi vaikuttaa luotettavuuteen heikenta-
valla tavalla, silla eri vaiheissa on pitanyt virkistda muistia opetusdioja ja internetia se-

lailemalla.

6.3 Eettisyys

Tutkimusten etiikan laadun turvaamiseksi on Suomessa tehty tutkimuseettisen neuvot-
telukunnan ohjeet. Nuo ohjeet ovat Suomen keskeisin tutkimuseettinen ohjeisto ja tutki-
musetiikkaa ohjaa myos lainsaadanto. (Leino-Kilpi & Valimaki 2015: 364.) Naita ohjeita

noudatetaan myos tassa opinnaytetydssa.

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (TENK) on laatinut yhteiskuntatieteelliset, humanisti-
set ja kayttaytymistieteellisen tutkimuksen eettiset ohjeet, joiden mukaan myds ammat-
tikorkeakoulut oppilaitaan ohjaavat. Opetus laaditaan vaadittavien eettisten ennakkoar-
viointien suositusten mukaisesti. Naiden suositusten tarkoituksena on tehda eri ammat-
tikorkeakoulujen opinnaytetyoprosessi yhtenaiseksi. Talla tavoin edistetaan hyvaa tie-
teellistd kaytantoa ja parannetaan opinnaytetyon laatua. Opiskelijalla on myds oikeus
laadukkaaseen ohjaukseen. Itse opiskelija on paavastuussa tuotoksestaan, mutta oh-
jaajan tehtava on ammatillisella osaamisellaan johdattaa oppilasta oikeaan suuntaan ja
toimia kannustajana, tukijana seka laadunvarmistajana. (Ammattikorkeakoulujen rehto-

rineuvosto 2020.)

On myds tarkeaa ymmartaa ihmiseen kohdistuvat yleiset eettiset periaatteet, vaikka
tassa opinnaytetyossa ei yksildida ketdan vaan yleisena aiheena on pojat, niin nama
periaatteet ovat myos tassa tydssa tarkeaa ottaa huomioon. Tassa opinnaytetydssa

kunnioitetaan tutkittavien henkildiden ihmisarvoa ja itsemaaradmisoikeutta, aineellista
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ja aineetonta kulttuuriperintéa seka luonnon monimuotoisuutta seka tutkimusta toteute-
taan siten, etta tutkimuksesta ei aiheudu tutkittavina oleville inmisille, yhteisaille tai
muille tutkimuskohteille merkittavia riskeja, vahinkoja tai haittoja. (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2019.)

Téassa opinnaytetydssa on tutustuttu myds HTK — ohjeisiin (Hyva tieteellinen kaytanto),
jotka on sovittu Suomalaisessa tiedeyhteisdssa ja nama ovat yhteiset tutkimuseettiset
ohjeet hyvasta tieteellisesta kaytannosta ja sen loukkausepailyjen kasittelemisesta. Oh-
jetta sovelletaan Suomessa kaikilla tieteenaloilla ja se antaa kaikille tutkimuksen har-
joittajille mallin hyvasta tieteellisesta kaytannosta seka tavoitteenaan ohjeella on hyvan
tieteen kaytannon edistaminen seka tieteellisen eparehellisyyden ennaltaehkaisy. (Ket-
tunen & Karki & Nareaho 2019: 8-9.)

6.4 Jatkotutkimusehdotukset

Jatkotutkimusehdotuksena tai vaikkapa aiheena seuraaville opinnaytetdille ehdotamme
kyselya suomalaisille kouluille sydmishairididen tunnistamisesta ja erilaisista keinoista,
mité henkilokunnalla tai terveydenhoitajilla on. Kiinnostavaa olisi myos tietda eroja Suo-
men paikkakuntien valilla siitd, mika koetaan syomishairioksi ja kuinka paljon sita esiin-
tyy esimerkiksi paakaupunkiseudulla verrattuna muuhun Suomeen. Kysely voisi koskea
henkildkuntaa ja heidan resurssejaan ja kykyaan huomata ja hoitaa ongelmaa. Myos
oppilaille voisi tehda kyselyn heidan kokemuksistaan. Tamanhetkiset kyselyt ovat tehty
paaosin tytdille tai naisille ja tuloksia tarkastellaan samalla kaavalla. Olisi tarkeaa tehda
pojille oma kyselynsa tai edes olla vertaamatta poikien ja tyttdjen tuloksia ja pitaa niita

samanarvoisina.
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Liite 3: Aineiston analyysi

Alkuperainen
ilmaus

”Puheeksi ottami-
sen teki hankalaksi
se, ettd nuori ei
juuri koskaan itse
nostanut syomis-
hairiotaan osaksi
puheenaiheita. Ja
saattoi vahatella
syOmishairiotaan
tai kieltda sen ko-
konaan.”

(Kynsilehto & Kaa-
riginen & Ruotsa-
lainen 2018.)

Pelkistetty ilmaus

Tunnistamista vai-
keutti se, etta nuo-
ret eivat valtta-
matta itse ota syo6-
mishairiétaan pu-
heeksi tai kieltavat
sen kokonaan.

Alaluokka

SyO6mishairididen
tunnistaminen vaa-
tii ammattitaitoa
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Ylaluokka

SyO6mishairion tun-
nistaminen

“Male symptoms
may be missed by
measures that
were developed for
and normed
among female pa-
tients.”

(Arnow ym. 2017.)

Miesten oireet
saattavat jaada
huomaamatta me-
netelmissa, jotka
on kehitetty nais-
potilaille.

Tutkimus tehty nai-
sille

SyOmishairididen
tunnistaminen

“They found that
men had difficulty
conceptualizing
their illness as an
eating disorder and
had a gendered
perspective on eat-
ing disorders. Sev-
eral of them also
experienced misdi-
agnosis as a result
of healthcare pro-
viders not recog-
nizing their eating
disorders.”

(Arnow ym. 2017.)

Miehilla oli vai-
keuksia hahmottaa
sairauttaan syo6-
mishairidksi. Useat
heista kokivat
myos vaaran diag-
noosin, koska ter-
veydenhuollon
tyontekijat eivat
tunnistaneet syo-
mishairidita.

Ammattitaito syo-
mishairididen tun-
nistamisessa

SyO6mishairididen
tunnistaminen

“In response to the
question, “How did
you come to be
here today?” girls
were more likely to

Vastauksena ky-
syttdessa, kuinka
potilas paatyi juttu-
sille, 70 % tytoista
ja 40 % pojista

Huolen heraami-
nen

SyOmishairididen
tunnistaminen
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mention that some-
one else had been
worried about them
(70% of girls, 40%
of boys). In addi-
tion, no males
mentioned that
family members
played a role in
getting them into
treatment (0% of
boys, 40% of
girls).”

(Arnow ym. 2017.)

vastasi, etta joku
oli ollut heista huo-
lissaan, mutta 40
% tytoista ja 0 %
pojista kertoi sen
olevan perheenja-
sen.

“Overall, just over
half of respondents
(26, 53%) accu-
rately diagnosed
their assigned vi-
gnette, with accu-
racy highest in
cases of AN (75%)
compared to other
diagnostic groups.”

(Ogutlu & McNich-
olas 2021.)

Kaiken kaikkiaan,
vain vahan yli puo-
let (26,53 %) tun-
nistivat annetun ta-
pauksen diagnoo-
sin, joista anorexia
nervosa tunnistet-
tiin useimmin ver-
rattuna muihin ta-
pauksiin.

Vahainen koulutus

SyOmishairididen
tunnistaminen

“Interestingly, in
this study, male re-
spondents were
more willing to con-
sider a male gen-
der in cases pre-
senting with eating
problems. This
may be linked with
the growing aware-
ness of increased
prevalence and
presentation of ED
in males (38, 39)
and equal gender
rates in BED (40).
It may also be that
the male respond-
ents themselves
might be aware of
their own body im-
age concerns and
empathize more

kiinnostavaa on,
etta tassa tutki-
muksessa mies-
puoliset vastaajat
olivat halukkaam-
pia harkitsemaan
miessukupuolta
syomisongelmiin
liittyvissa tapauk-
sissa. Tama vaoi liit-
tya kasvavaan tie-
toisuuteen miesten
tapauksissa syo-
mishairididen kes-
kuudessa ja tasa-
arvoisiin sukupuoli-
maariin BED:ssa.
Voi myos olla, etta
miespuoliset vas-
taajat saattavat itse
olla enemman tie-
toisia omista ke-
honkuvahuolistaan
ja sen kautta olla

Sukupuolten vali-
set erot tunnistami-
sessa

SyOmishairididen
tunnistaminen
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with a male char-
acter via their self-
identification.”

(Ogutlu & McNich-
olas 2021.)

empaattisempia
miehia kohtaan.

"Pointed to an im-
portant gender dif-
ference as they
found general in-
crease of bulimic
symptoms from
age 14 to 16 in
girls, while this in-
crease was only
found in the early
twenties in boys.”

(Verschueren ym.
2019.)

Yleisimmin pojat
sairastuvat bulimi-
aan vasta kahden-
kymmenen ikavuo-
den kieppeilla, kun
taas tytot sairastu-
vat yleensa 14-16-
vuotiaana.

Pojat sairastuvat
tyttdjd mydhemmin

Erityispiirteet pojat

”A study found di-
eting to be stable
in girls, whereas it
showed more fluc-
tuation in boys.”

(Verschueren ym.
2019.)

Tutkimuksen mu-
kaan laihdutuskult-
tuuri tyttojen kes-
kuudessa on tasai-
sempaa, kun taas
pojilla se on aaltoi-
levaa.

Laihdutuskulttuuri
tyttdjen ja poikien
valilla

Erityispiirteet pojat

“Binge eating dis-
order, the most
common disorder,
is highly associ-
ated with obesity
and has similar
prevalence for both
boys and girls.”

(Agusta de Oliveira
Figueiredo & Si-
mola-Storm &
Isomaa &
Widerpass 2019.)

Ahmintahairiota
esiintyy yhta paljon
pojilla ja tytdilla ja
se kulkee kasi ka-
dessa ylipainoisuu-
den kanssa.

Ahmintahairio

Erityispiirteet pojat

“In response to the
question “How did
your problems
begin?” males
were much more
likely to cite sports
or health as the
catalyst for their
disorder (60% of

Vastauksena ky-
syttaessa kuinka
ongelmasi alkoivat,
60 % pojista ja 10
% tytoista vastasi
urheilun ja tervey-
den olevan syypaa,
40 % pojista ja 10
% tytOista vastasi

SyOmishairididen
laukaisevia tekijoita

Erityispiirteet pojat
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boys, 10% of girls).
Males were also
slightly more likely
to mention stress
(40% of boys, 10%
of girls), eating
habits (80% of
boys, 40% of girls),
and life transitions
(40% of boys, 0%
of girls) than were
females.”

(Arnow ym. 2017.)

stressi, 80 % po-
jista ja 40 % ty-
toista vastasi ruo-
kailutottumukset ja
40 % pojista ja 0 %
tytdista vastasi ela-
manmuutokset.

“How do you feel
about being in
treatment?” The
key difference here
was that boys were
more likely to re-
spond positively to
this question (60 %
of boys, 10% of
girls) than were
girls.”

(Arnow ym. 2017.)

Vastauksena kysy-
mykseen, millaisia
tunteita hoidoissa
oleminen herattaa?
60 % pojista ja 10
% tytoista vastasi-
vat positiivisesti.

Hoitoon suhtautu-
minen

Erityispiirteet pojat

”In Western socie-
ties, women are
expected to be thin
and slender,
whereas males
should have a lean
and muscular
body.”

(Verschueren ym.
2019.)

Lansimaisessa
kulttuurissa naisten
odotetaan olevan
hoikkia ja miesten
lihaksikkaita.

Vaaristynyt kehon-
kuva

Ulkonakdpaineet

”In adolescence —
a life period that is
characterized by
appearance preoc-
cupation — individu-
als are highly sus-
ceptible for the in-
ternalization of so-
ciety’s body ideals,
which seems to
change individuals
perception of their
own body.”

Murrosiassa tapah-
tuu, muutenkin pal-
jon muutoksia,
jotka liittyvat vah-
vasti ulkondkddn ja
nuoret ottavat pal-
jon vaikutteita kau-
neusihanteista,
mika vaikuttaa hei-
dan nakemyk-
seensa omasta ke-
hostaan.

Vaikutteet kau-
neusihanteista

Ulkonakdpaineet
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(Verschueren ym.
2019.)

”A smaller body of
research has sup-
ported the relation-
ship between so-
cial media use and
the internalization
of appearance ide-
als, as well as en-
gagement in ap-
pearance compari-
sons among ado-
lescent girls.
Among adolescent
boys, data are
lacking and even
among young men
they are scarce.”

(Rodgers ym.
2020.)

Sosiaalisen me-
dian on havaittu
vaikuttavan syo-
mishairididen muo-
dostumiseen tytto-
jen keskuudessa,
kuitenkin poikien ja
nuorten miesten
kohdalla tutkittu
data on hyvin niuk-
kaa.

Sosiaalisen me-
dian vaikutus syo-
mishairididen puh-
keamiseen

Ulkonakdpaineet

”One study among
male adolescents
in Singapore sug-
gested that com-
parisons with peers
and celebrities on
social media were
associated with
higher body dissat-
isfaction and drive
for muscularity.”

(Rodgers ym.
2020.)

Singaporelaisen
tutkimuksen mu-
kaan sosiaalinen
media ja itsensa
vertaaminen esi-
merkiksi julkisuu-
den henkiloihin vai-
kuttaa lisaavan tyy-
tymattomyytta
omaa kehoaan
kohtaan, seka li-
haksikkaan varta-
lon tavoittelua.

Vaikutteet kau-
neusihanteista

Ulkonakdpaineet

”Social media use
was correlated
weakly to moder-
ately with lower
self-esteem, higher
depressive symp-
toms, higher inter-
nalization of ap-
pearance ideals,
higher tendency to
engage in appear-
ance comparison,
dietary restraint,
body dissatisfac-
tion and muscle

Sosiaalisen me-
dian kaytto vaikut-
taa joillain nuorilla
enemman, ja joil-
lain nuorilla va-
hemman ja toisilla
enemman omaan
itsetuntoon ja saat-
taa aiheuttaa ma-
sentuneisuutta, it-
sensa vertaamista
muihin, tyytymatto-

Vaikutteet kau-
neusihanteista

Ulkonakdpaineet
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change behaviors
among both girls
and boys.”

(Rodgers ym.
2020.)

myyttd omaan ke-
hoon, syémisen ra-
joittamista...

“A pooled-analysis
showed that 10.5%
of male adoles-
cents and 32.9% of
female adolescents
had a body image
discrepancy, clas-
sifying themselves
as overweight,
even though their
weight and height
indicated normal-
weight.”

(Agusta de Oliveira
Figueiredo & Si-
mola-Storm &
Isomaa &
Widerpass 2019.)

10,5 %: lla murros-
ikaisistd miehista ja
32,9 %: lla murros-
ikaisista naisista
havaittiin ristiriita
kehonkuvansa
kanssa. Normaali-
pituiset ja -painoi-
set luokittelivat it-
sensa ylipai-
noiseksi.

Oman kehonkuvan
vaaristyminen

Ulkonakdpaineet

“A recent study
with 9- to 14-year-
old participants
showed that 50.5%
of girls wanted a
smaller body com-
pared with 35.9%
of boys (Dion et al.,
2016).”

(Agusta de Oliveira
Figueiredo & Si-
mola-Storm &
Isomaa &
Widerpass 2019.)

Tutkimuksen mu-
kaan 35,9 % 9-14
vuotiaista pojista
tavoittelee pienem-
paa vartaloa.

Oman kehonkuvan
vaaristyminen

Ulkonakdpaineet

“Male “drive for
muscularity,” a pre-
occupation with in-
creasing muscula-
ture, has been
identified as a
counterpart to fe-
male “drive for thin-

ness .

Miesten pyrkimys
lihaksikkuuteen
nahdaan samana
asiana, kun naisten
pyrkimys olla hoik-
kia.

Pyrkimys lihaksik-
kuuteen

Ulkonakopaineet
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(Arnow ym. 2017.)

"Tutkimuksen mu-
kaan terveydenhoi-
tajat kouluissa ko-
kivat syOmishairioi-
den puuttumiseen
varhaisessa vai-
heessa osittain hel-
poiksi erilaisten
apukaavakkeiden
avulla, jokseenkin
my0Os haastaviksi
ja aikaa vieviksi.
Hoitajien mielesta
perehdytys syomis-
hairidihin tuli joko
taydennyskoulutuk-
sista tai kokemuk-
sesta ja nakivat,
ettd eivat saaneet
tarpeeksi tietoa
syomishairidista
silloisessa tervey-
denhoitajakoulu-
tuksessa. Tieto oli
myos suurimmilta
osin itsehankittua.”

(Kynsilehto & Kaa-
riginen & Ruotsa-
lainen 2018.)

Terveydenhoitajien
mukaan erilaiset
apukaavakkeet
helpottavat tunnis-
tamista, mutta ovat
myo0s haastavia ja
aikaa vievia. Pe-
rehdytys tuli joko
taydennyskoulutuk-
sista tai tieto oli it-
sehankittua.

Terveydenhoitajien
apuvalineet tunnis-
taa syomishairioita

Henkilokunnan val-
miudet

"Hoitajat nimesivat
myoOs resurssit ja
vastaanottokayn-
tien vahaisen maa-
ran ongelmaksi. He
toivoivat myos
muun muassa kou-
luihin kahta tervey-
denhoitajaa, jolloin
oppilaita voisi ta-
vata suuremman
joukon, lyhyemman
ajan sisalla. Myos
moniammatillinen
yhteisty0 koettiin
aika ajoin haasta-
vaksi ja riittamatto-
miksi. Esimerkiksi
ravitsemustera-
peuttia ei aina ollut

Terveydenhoitajia
ei ole tarpeeksi op-
pilaiden maaraan
nahden. Moniam-
matillinen yhteistyo
on aika ajoin ontu-
vaa. Koulun rajojen
sisainen yhteistyo
esimerkiksi opetta-
jien ja hoitajien va-
lilla toimi kuitenkin
paaosin jouhevasti.

Terveydenhoitajien
puute

Moniammatillisen
yhteistyon riitta-
mattomyys

Henkilokunnan val-
miudet
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saatavilla. Yhteis-
tyd koulun rajojen
sisalla toimi jouhe-
vasti ja terveyden-
hoitajat saattoivat
saada havaintoja
oppilaista opetta-
jilta, jotka seurasi-
vat nuoren syomi-
sia ja olivat lasna
esimerkiksi liilkun-
tatunneilla.”
(Kynsilehto & Kaa-

riainen & Ruotsa-
lainen 2018.)

“Despite the high
prevalence of ED
among adoles-
cents and the op-
portunistic ad-
vantage of a large
number of SC in
school settings,
school counselors
receive little formal
training in this
area.”

(Ogutlu & McNich-
olas 2021.)

Huolimatta syémis-
hairididen korke-
asta maarasta
nuorten keskuu-
dessa ja kouluoh-
jaajien maarasta,
ohjaajat saavat
hieman koulutusta
talla alueella.

Koulutuksen vahai-
nen maara

Henkilokunnan val-
miudet

“Over half of the
schools surveyed
indicated school
staff had not re-
ceived any form of
training on nutrition
(n=49, 62.0%) or
promoting healthy
body image (n=43,
54.4%) over the
past year.”

(Patte &
Leatherdale 2016).

Yli puolet koulujen
henkilokunnasta
vastasivat, etteivat
olleet saaneet min-
kdan muodon kou-
lutusta mita tulee
ravitsemukseen tai
terveellisen kehon-
kuvan edista-
miseksi viimeisen
vuoden aikana.

Koulutuksen vahai-
nen maara

Henkilokunnan val-
miudet




