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Taman opinndytetyon tarkoituksena oli selvittdd alle kouluikaisten lasten van-
hempien ravitsemustottumuksia sekd vanhempien kokemuksia lastenneuvolan ra-
vitsemusohjauksesta. Tutkimuksen tavoitteena oli tuottaa tietoa lastenneuvolan
terveydenhoitajille vanhempien ruokailutottumuksista sekd ravitsemusohjauksen
tarpeellisuudesta neuvolassa. Saadun tiedon perusteella voidaan tarvittaessa kehit-
taa lastenneuvolan ravitsemusohjausta.

Opinnaytetyossa kaytettiin kvantitatiivista eli maarallista tutkimusmenetelmaa.
Tutkimuksen kohdejoukkona olivat alle kouluikéisten lasten vanhemmat Rauman
lastenneuvolassa (N=50). Tutkimusaineisto kerattiin tata tutkimusta varten laadi-
tulla kyselylomakkeella. Tutkimuksen vastausprosentti oli 40 % (n=20). Tutki-
musaineisto analysoitiin tilastollisesti ja tulokset esitettiin lukumaarina. Tutkimus-
tuloksia havainnollistettiin taulukoiden ja kuvioiden avulla.

Tutkimustulosten mukaan vanhempien ravitsemustottumukset olivat padosin
suomalaisten ravitsemussuositusten mukaiset. Suurin osa sy6 aamupalan, lounaan,
paivallisen ja iltapalan. Kalan ja kasvisten syontia tulisi liséatéa.

Lastenneuvolan ravitsemusohjausta pidettiin riittavand, vaikka muutamista aihe-
alueista oli saatukin vain védhan tietoa tai ei lainkaan. Kehittdmisehdotuksia neu-
volan ravitsemusohjaukselle tuli muutamalta vanhemmalta, jotka toivoivat muun
muassa yksiléllisempaa ohjausta ja enemman tietoa liséaineista.

Kehittdmisehdotuksia ravitsemusohjaukseen olisivat perheiden yksilollisempi
huomioiminen ja vanhempien kaytannonlaheisempi ohjeistaminen ravitsemussuo-
situsten mukaisen ruokavalion noudattamiseksi. Jatkotutkimushaasteena on tutkia
sukupuolen, koulutustaustan ja idn vaikutusta ravitsemukseen. Toisena jatkotut-
kimushaasteena voisi olla vanhempien toiveiden selvittdminen ravitsemusohjauk-
sesta.
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The purpose of this thesis was to examine what kind of eating habits does parents
have and what kind of experiences they have about nutrition guidance in child
health clinic. The objective was to produce reliable information for public health
nurses in child health clinics, about parents’ nutrition and need for nutrition guid-
ance. With this information child health clinic may be able to develop their nutri-
tion guidance if necessary.

This was a quantitative study and the target group included parents in Rauma
child health clinic (N=50). The data was collected with questionnaire made for
this study and the response rate was 40% (n=20). The data was analyzed with sta-
tistical methods and represented as frequencies. The data was also represented
with patterns and charts.

According to the results of this study, parents’ eating habits are mainly conforma-
ble with Finnish Nutrition Recommendations. The majority of the parents eats
breakfast, lunch, dinner and supper. Eating fish and vegetables should be in-
creased.

The nutrition guidance of the child health clinic was considered sufficient even
though about a few subjects had been obtained only a little information or not at
all. Few parents had development suggestions for nutrition guidance in child
health clinics. Parents wish to have more individual guidance and more infor-
mation about food additives.

A development suggestion is that nutrition guidance would be more individual
and parents would be given more down-to-earth instructions and hints to follow
the diet which is conformable with nutrition recommendations. Further studies
could concentrate on study how sex, educational background and age effect on the
nutrition. Further study could concentrate also on what kind nutrition guidance
parents would like to have.
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1 JOHDANTO

Suomalaisten ravitsemustottumukset ovat menossa ravitsemussuositusten mukai-
seen suuntaan verrattuna aiempiin vuosiin. Suomalaisen aikuisvdeston terveys-
kayttaytyminen ja terveys, kevét 2012- tutkimuksen raportissa kay ilmi, ettd suu-
rin osa tyoikaisista sy6 ravitsemussuositusten mukaisesti. (Helldan ym. 2012, 16.)
Parannettavaa kuitenkin on: edelleen alle puolet aikuisvéestosta syo tuoreita kas-
viksia paivittain, lisaksi voi-kasvioljyseoksen kayttd leivan paalla on nousussa
vastoin suosituksia. Eri koulutusryhmien vélisissa ruokatottumuksissa on selvié
eroja, korkeammin koulutettujen henkildiden kohdalla ravitsemussuositukset to-
teutuvat muita useammin. (Helldan ym. 2013, 9, 16, 27.) Vaikka edelleen suuri
osa vaestd on ylipainoisia, ylipainoisten osuus ei ole lisdantynyt (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2015).

Opinnaytetyoni aiheena ovat alle kouluikéisten lasten vanhempien ravitsemustot-
tumukset ja vanhempien kokemukset heihin kohdistuneesta lastenneuvolan ravit-
semusohjauksesta. Valitsin aiheekseni aikuisten ravitsemustottumusten selvittami-
sen, koska olen kiinnostunut ravitsemustottumuksista ja erilaisista késityksista sii-
td, mita on terveellinen ruoka. Myds ravitsemusohjauksen vaikutus ravitsemustot-
tumuksiin kiinnostaa minua. Neuvolan ravitsemusneuvonnan tarkoituksena on
turvata niin lapsen, kuin koko perheen hyvé ravitsemus. (Sosiaali- ja terveysmi-
nisterié 2004, 189.)

Vanhempien ruokailutottumukset vaikuttavat aina lapseen. Aikuinen toimii rooli-
mallina lapselle ruokailutilanteessa omien ruokavalintojensa ja ruokailukéyttay-
tymisensa avulla. Ruokavalion monipuolisuus, terveellisyys sekd makutottumuk-

set opitaan jo pienend lapsena. (Arffman 2010, 63, 59.)



Opinnaytetyoni tarkoituksena on selvittdd alle kouluikdisten lasten vanhempien
ravitsemustottumuksia ja kokemuksia heihin kohdistuvasta lastenneuvolan ravit-
semusohjauksesta. Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa tietoa lastenneuvolan ter-
veydenhoitajille vanhempien ruokailutottumuksista ja ravitsemusohjauksen tar-
peellisuudesta neuvolassa. Saadun tiedon perusteella voidaan tarvittaessa kehittaa
lastenneuvolan ravitsemusohjausta. Opinnédytetyd tehdd&n yhteistygssa Rauman

Sosiaali- ja terveysviraston kanssa Rauman lastenneuvolassa.

2 AIKUISVAESTON RAVITSEMUSTOTTUMUKSET

Suomalaisten terveyskayttaytyminen ja terveys- tutkimuksessa selvitetddn suoma-
laisen aikuisvaeston terveyskayttaytymistd vuosittain. Vuoden 2013 tutkimusai-
neisto koostui 5000 henkilon satunnaisotoksesta tyoikaisia Suomen kansalaisia.
Tutkimukseen osallistui 2545 henkil6d, joista 44 % oli miehid ja 58 % naisia.
Tutkimuksen raportissa kdy ilmi, ettd erdat ruokatottumukset ovat kehittyneet
myonteiseen suuntaan pitkalla aikavalilla. Kuitenkin eri koulutusryhmien véliset
erot ruokatottumuksissa ovat edelleen selvié ja ylimpaan koulutusryhmaén kuulu-
villa ravitsemussuositukset toteutuivat muita useammin. (Helldan ym. 2013, 9,
27.)

Rasvattoman maidon juonti on yleistd, 38 % miehistd, ja 42 % naisista juo rasva-
tonta maitoa. Kasvirasvalevitteen tai margariinin kaytto leivan paalla on vahenty-
nyt l&hes 10 %:a verrattuna vuoteen 2011. Voi-kasvioljyseoksen kayttd leivan
paéalld on kaantynyt nousuun vuonna 2010, ja vuoden 2013 tulosten mukaan 33 %
miehistd ja 38 % naisista voiteli leivan voi-kasvi6ljyseoksella. Naisista 50 % il-
moitti sydvansa tuoreita kasviksia paivittain, miesten kohdalla luku oli 35 %.
(Helldan ym. 2013, 16.)

Aikaisemmassa Suomalaisen aikuisvéeston terveyskayttaytyminen ja terveys, ke-
vat 2012- tutkimuksen raportissa kdy ilmi ettd suurin osa ty0ikaisista syo ravitse-
mussuositusten mukaisesti. Kyselyyn osallistuneista (N=2601), 71 % s6i omasta



mielestéan terveellisesti. Suurin osa (63 %) sOi pikaruokaa vain harvoin. Valmis-
ruokia soi vastaajista vain muutama ja kasviksia soi suositusten mukaisen maaran

vain neljannes vastaajista. (Helldan ym. 2012, 16.)

Ihala ja Makivirta (2014, 22-23) tutkivat opinndytetydssédan koulutustaustan vai-
kutusta vanhempien valintoihin lasten ruokinnassa. Tutkimus oli luonteeltaan kva-
litatiivinen ja siind haastateltiin kuutta vanhempaa, joiden perheissd 1-3 lasta.
Tutkimuksessa kavi ilmi, ettd korkeakoulututkinnon suorittaneiden vanhempien
kohdalla terveellisyys nakyi ruokavalinnoissa selvemmin kuin toisen asteen kou-
lutuksen suorittaneilla. Tutkimuksessa selvisi myos, etta korkeasti koulutetut oli-
vat kiinnostuneempia ravitsemukseen liittyvista asioista ja heilld oli enemman

mielipiteitd ravitsemuksesta.

Leppakoski (2009, 24-25) tutki opinndytetydssaan tyoikaisten (n=70) ravitsemus-
tottumuksia ja ravitsemukseen liittyvéé ohjausta tyéterveyshuollossa. Tutkimustu-
loksista kdvi ilmi, ettd suurin osa vastaajista soi péivittdin aamupalan, lounaan,
paivallisen ja iltapalan. Suurin osa vastaajista soi kalaa kaksi kertaa viikossa seka
kasviksia ja hedelmi& paivittain, tosin vain 26 % vastaajista sOi kasviksia suositus-
ten mukaisen puoli kiloa pdivassd. Vastaajista yli puolet koki syovénsa terveelli-

sesti.

3 VANHEMPIEN RAVITSEMUSOHJAUS
LASTENNEUVOLATYOSSA

Lastenneuvolan tehtdvdnd on seurata ja edistdd alle kouluikdisen lapsen fyysistd,
psyykkistd ja sosiaalista kasvua ja kehitystd sekd edistdd lasten ja heiddn per-
heidensd terveyttd ja hyvinvointia. Lastenneuvola tukee vanhempia turvallisessa
ja lapsilédhtoisessd kasvatuksessa sekd pyrkii kaventamaan perheiden vélisid ter-
veyseroja. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014) Lastenneuvola antaa vanhem-
mille ajantasaisen ja tutkimukseen perustuvan tiedon terveyden edistdmiseen liit-
tyen. Se antaa my0s tukea vanhemmuuteen ja parisuhteeseen. (Sosiaali- ja ter-

veysministerid 2004, 16) Lastenneuvolassa jirjestetddn alle kouluikéisille véhin-



tddn 15 mididrdaikaistarkastusta, joista viiteen osallistuu terveydenhoitajan liséksi
neuvolaldédkiri. Lisdksi terveydenhoitaja kdy kotikdynneilld ennen ja jélkeen lap-
sen syntymédn. Tarpeen mukaan tehdddn ylimadrdisid kotikdyntejé tai jarjestetdén
perheelle lisdkdyntejd neuvolassa. Alle kouluikéisille lapsille kuuluu my6s kolme
laajaa terveystarkastusta, joissa arvioidaan lapsen terveyden ja hyvinvoinnin li-
siksi koko perheen hyvinvointia ja jaksamista. (Sosiaali- ja terveysministerid

2009, 41-42.)

Neuvolan ravitsemusohjauksen tarkoituksena on turvata niin lapsen kuin koko
perheen hyvé ravitsemus. Lasten ja perheiden ruokailutottumuksia seurataan ja
arvioidaan perheen kanssa yhdessd. Seuranta jatkuu koko neuvolaién ajan. Ravit-
semusneuvonnan tavoitteena on, ettd yhteinen ruokailuhetki olisi jokaiselle per-
heelle mydnteinen tapahtuma, jossa yhdistyisi terveellisyys ja makunautinnot.
(Sosiaali- ja terveysministerio 2004, 189.)

Neuvolan ravitsemusohjaus pohjautuu Sosiaali- ja terveysministerion ja valtion
ravitsemusneuvottelukunnan julkaisuun ”Lapsi, perhe ja ruoka”, joka puolestaan
pohjautuu suomalaisiin ravitsemussuosituksiin. Julkaisussa korostetaan sdanndl-
listd ateriarytmid ja monipuolista ruokavaliota sekd energiantarvetta vastaavaa
ruokamédrdd. Lapsen ja aikuisten ravitsemussuositukset ovat ldhes samanlaiset.
Lapselle vilipalat ja sddnnollinen ateriarytmi ovat vield tdrkedmpid kuin aikuisel-
le. Lapsen ruoka-annos on myds pienempi kuin aikuisen. (Hasunen ym. 2004,
136) Vuoden 2014 alusta julkaistiin uudet ravitsemussuositukset, jotka perustuvat
pohjoismaisiin ravitsemussuosituksiin. Uusissa suosituksissa keskeisintd on ter-
veyttd edistdvin ruokavalion kokonaisuus. Vuoden 2014 alusta suolan saantisuosi-
tusta on alennettu ja rasvojen laadun merkitystd korostetaan. Rasvojen osuuden
vaihteluviélin yldrajaa on nostettu paivittdisestd energiansaannista samalla kun
paivittdisen hiilihydraattien saantisuositusten vaihteluvilin alarajaa on laskettu.
Hiilihydraatit tulisi saada pdédosin kuitupitoisista ruoka-aineista. (Valtion ravitse-

musneuvottelukunta 2014, 10.)



3.1 Ravitsemusohjauksen sisaltd

Terveydenhuollon ravitsemusneuvonnan taustalla vaikuttavat suomalaiset ravit-
semussuositukset. Suomalaisten ravitsemussuositusten tavoitteena on edistdi ja
tukea suomalaisten terveyden myonteistd kehitystd. Suosituksissa keskeinen viesti
on, ettd mikddn yksittdinen ravintoaine tai ruoka-aine ei yksin paranna tai heiken-
nd ruokavalion laatua vaan kokonaisuuden tarkastelu on tirkeintd. (Arffman 2010,

12-13.)

Suomen ravitsemusneuvottelukunnan laatimat valtakunnalliset ravitsemussuosi-
tukset vastaavat terveen, kohtalaisesti litkkuvan véeston tarvetta. Suositukset so-
pivat sellaisenaan myds tyypin 2 diabetesta sairastavalle tai henkil6lle, jolla on
verenpaine tai veren rasva-arvot koholla. Olennaista on sydda niin, etta energian
saanti vastaa kulutusta. Aikuisen tulisi sydodd marjoja, kasviksia ja hedelmié run-
saasti, ainakin 400g pdivassd. Taysjyvaviljavalmisteita on suositeltavaa sydda
paivittdin l&hes joka aterialla. Rasvattomia ja vahé&rasvaisia nestemaisid maito-
valmisteita suositellaan juotavaksi noin puoli litraa vuorokaudessa. Kalaa tulisi
syoda noin kaksi kertaa viikossa ja lihassa suositaan védharasvaisia vaihtoehtoja.
Ruokavalion tulisi sisaltdd vain vahan sokeria ja suolaa. Hyvaa ruokavaliota ja
ravitsemusta havainnollistetaan lautasmallilla, ruokaympyrélla ja ruokakolmiolla.

(Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014.)
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Kuvio 2. Lautasmalli (\Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014b.)

Lasten ja lapsiperheiden ravitsemustottumuksista keskustellaan lastenneuvolan
méérdaikaisissa ja laajoissa terveystarkastuksissa. Huomiota kiinnitetdan kullekin

ikdkaudelle ajankohtaisiin asioihin. Imevéisikaisten (alle 1-vuotiaat) ravitsemus-
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tottumusten arvioinnista keskeisia asioita ovat rintamaidon saanti, tdysimetyksien
tuki kuuden kuukauden ikaan asti ja D-vitamiinin kaytto. (Méki ym. 2011, 148.)

Leikki-ikéisen ravitsemustottumusten arvioinnissa keskeisid asioita ovat D-
vitamiinivalmisteen kaytto, ruoka-aineiden valttdminen ruokavaliossa allergian tai
sairauden vuoksi ja erityisruokavaliot sek& valttdmisruokavalioiden mahdollinen
purku. Perheen kanssa keskustellaan yhteisestd aterioinnista, rasvan kaytosta ja
sen laadusta, maitotuotteiden kéaytosté ja niiden rasvapitoisuudesta, kasviksien ja
hedelmien kaytostd, makeisten ja muiden sokeripitoisten elintarvikkeiden kaytos-
t&4, suolan k&ytosté ja tavanomaisesta janojuomasta. (Maki ym. 2011, 148.)

Vuonna 2006 tehdyssa kyselyssa selvitettiin neuvoloiden terveydenhoitajien
(N=605) ravitsemuskoulutusta ja ravitsemusneuvonnan kaytant6ja sekd niiden
kehittamistarpeita. Kyselyyn osallistui 327 (54 %) neuvoloiden terveydenhoitajaa
kaikista Suomen sairaanhoitopiireistd. Terveydenhoitajat kokivat ravitsemusneu-
vonnan tarkeédksi ja ajankohtaiseksi neuvolatydssa. Kehittdmisehdotuksena ter-
veydenhoitajat mainitsivat koulutustarjonnan ja osallistumisresurssien lisddmista
sekd parempaa yhtendisten ohjeistusten saatavuutta ja ammattiryhmien yhteistyo-
td. Terveydenhoitajat suhtautuivat myonteisesti internetin vélityksella tapahtuvaan
koulutukseen ja tiedon vélittdmiseen. Terveydenhoitajista 98 % oli kiinnostuneita
ravitsemukseen liittyvistd asioista ja 99 % hoitajista koki ravitsemusohjauksen
tarkedksi osa-alueeksi neuvolatydssd. Haastaviksi neuvonnan osa-alueiksi tervey-
denhoitajat kokivat muun muassa perheen hyvinvoinnin tukemisen seké asiakas-
lahtdisen neuvonnan ja terveyden edistdmisen. Léhes puolet terveydenhoitajista

raportoi oman tietdmyksensa lisddmisen kehittamiskohteeksi. (Ilmonen ym. 2007).

Vuonna 2001 selvitettiin 200 neuvolan terveydenhoitajilta (n=200) seka asiakkail-
ta (n=800) ravitsemus- ja terveysneuvonnan kaytintoja ja kehittamiskohteita. Ai-
tiysneuvoloiden asiakkaista 90 % ja lastenneuvoloiden asiakkaista 82 % koki saa-
neensa tarvitsemansa ravitsemusneuvonnan. Neuvoloiden terveydenhoitajilla oli
halukkuutta kehittdd ravitsemus- ja terveysneuvonnan kéytant6ja. Tutkimustulos-
ten mukaan tutkijoiden, valtion pééattdjien ja terveydenhuollon ammattilaisten va-
listd yhteistyota tulisi edistad, jotta voitaisiin turvata nuorten perheiden ravitse-

mus- ja terveysneuvonta. Tutkimuksen mukaan terveydenhoitajat kayttivat oh-
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jauksessaan apuna eniten ammattikirjallisuutta. Muita tiedonlahteitd olivat muun
muassa keskustelut tyokavereiden kanssa, sanoma- ja aikakausilendet seka tay-
dennyskoulutus. Erityisend haasteena terveydenhoitajat kokivat ravitsemusneu-
vonnan erityistilanteissa kuten silloin kun asiakkaalla ilmeni kohonnut veren glu-

koosipitoisuus tai verenpaine, ylipainoisuutta tai allergioita. (Hoppu ym. 2004.)

3.2 Ravitsemusohjauksen toteutus

Vaikuttavan ravitsemusohjauksen edellytys on vuorovaikutteinen ohjaussuhde.
Terveydenhoitajan on huomioitava, etta syomisen fyysisten tarpeiden lisaksi syo-
mistottumuksiin vaikuttavat psyykkiset, sosiaaliset ja kulttuuriset tekijat. Perheen
taustat ja arvomaailma on my6s huomioitava, jotta vuorovaikutus on aitoa ja yh-
teysty0 toimii. Terveydenhoitajan on myds otettava huomioon perheen ruokakult-
tuuri, taidolliset ja taloudelliset seikat, mahdollinen vakaumus tai muut asiat, jotka
vaikuttavat ruokavalioon. N&in perheen on helpompi osallistua itse ruokavalionsa
suunnitteluun. (Arffman 2010, 133-134.)

Ravitsemusohjaukseen kaytettavia tydkaluja lastenneuvolassa ovat Terveysresep-
ti, TARMO-muistisaantd, Muksuoppi, Neuvokas perhe — ohjausmenetelmad, Pai-
nokas-tyOkalupakki ja Sapere-menetelmd. Terveysresepti on itsearviointiin poh-
jautuva tyokalu, jota voidaan kayttdad keskustelun tukena ohjaajan kanssa.
TARMO- muistisaanto tulee sanoista tarkka, aikataulutettu, realistinen, mittava ja
oma teko. Muistisdant6a voidaan kéyttdd apuna ohjauksessa, kun suunnitellaan
entisen toimintatavan muuttamista. (Arffman 2010, 134, 136.) Muksuoppi on rat-
kaisukeskeiseen psykologiaan perustuva menetelm4, jossa keskistytddn ongelmien
sijasta puuttuviin taitoihin, joita lapsen kanssa harjoitellaan. Muksuopissa van-
hemmat tukevat lasta uuden taidon oppimisessa. Neuvokas perhe- ohjausmene-
telma on apuvéline neuvoloiden ravitsemus- ja liikuntaohjaukseen ja se on Suo-
men Sydanliiton laatima. Ohjausmenetelmé&nd on perheen kortti, jossa on kysy-
myksia koko perheen ravitsemus- ja liikuntatottumuksista. Painokas- tyokalupakki
on Turun kaupungin ja erikoissairaanhoidon kehittdmé ja sen tavoitteena on 4-6-

vuotiaiden lasten terveiden eldmantapojen tukeminen ja lihavuuden ehkéisy. Sa-
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pere-menetelmé on lasten ravitsemuskasvatusmenetelmd, jossa lapsi tutustuu ruo-
ka-aineisiin katsomalla, tunnustelemalla, haistamalla, kuuntelemalla ja maistamal-
la. Menetelman avulla on tarkoitus ehkéisté yksipuolisten ja huonojen ruokailutot-
tumusten kehittyminen. (Arffman 2010, 137-142.) Vuonna 2001 tehtiin selvitys
terveydenhoitajien (n=200) terveysneuvonnan k&ytanngista ja selvityksesta kavi
ilmi ettd suurin osa terveydenhoitajista selvitti asiakkaan ruokavalion koostumusta

haastattelun muodossa. (Hoppu ym. 2004.)

Vuosien 2010-2012 (Kyttala ym. 2014, 25-26) aikana suunniteltiin ja esitestattiin
ravintointerventio Espoon lastenneuvoloissa. Elintapainterventio Naperoille
(ETANA) -tutkimuksen péaatavoitteena oli 10ytdd entistd tehokkaampia keinoja
perheiden hyvien ruokatottumusten edistamiseksi neuvolatydssd. Tavoitteena oli
myos kouluikdisten lasten ruokavaliossa havaittujen epakohtien parantaminen ja
samalla perheen vanhempien ruokavalioon vaikuttaminen. Liséksi tavoitteena oli
tuottaa nayttéon perustuvaa tietoa lastenneuvolan terveysneuvonnan kehittdmista
varten.  Tutkimuksessa vanhemmille annettiin ravitsemusohjausta kahdeksan
kuukauden ja yhden vuoden ikéisten lasten terveystarkastuksissa. Ohjauksessa
kaytettiin apuna elintapojen Neuvokas perhe — korttia sekda perheille annettiin

Kéydaan poytaan — esite, joka kasitteli leikki-ikdisten ravintoa.

ETANA-tutkimuksessa oli mukana 8 terveydenhoitajaa neljalta Espoon alueelta.
Tutkimuksen perusotos muodostui perheistd, jotka kéavivét tutkimusneuvoloissa
kuuden kuukauden terveystarkastuksissa. Perheitd seurattiin kahdeksan kuukau-
den, yhden vuoden ja puolentoista ikdisten lasten méaraaikaisissa terveystarkas-
tuksissa. Perheiden rekrytointi alkoi syyskuussa 2010 ja jatkui huhtikuuhun 2011
asti. Perheiden seuranta loppui toukokuussa 2012. Mukana oli 4 interventioneuvo-
laa, joissa oli yhteensa 10 terveydenhoitajaa. Interventioryhméssa oli 82 perhetta,
joista mukana tutkimuksen loppuun asti oli 45 (55 %) perhettd. Kontrollineuvoloi-
ta oli nelj4, joissa oli yhdeksan terveydenhoitajaa. Kontrolliryhmdssa 66 perhettd,
joista mukana tutkimuksen loppuun asti oli 46 (70 %) perhettd. (Kyttalad ym. 2014,
30.)

Tutkimuksen vaikuttavuutta mitattiin tutkimuksen alussa ja lopussa keréttyjen ra-

vintokyselyiden avulla. Tulosten mukaan interventiolla oli myonteisia vaikutuksia
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perheiden ruokavalioihin. Interventio kannusti vanhempia s&&annollisempéén kas-
visten, hedelmien ja marjojen sekd kalan kayttoon. Liséksi kasvidljypohjaisen
ruoanvalmistusrasvan kéytté seka veden kéytté janojuomana ja rasvattomien mai-
totuotteiden kayttd naytti lisadntyvan. Tutkimuksen perusteella lastenneuvolan
terveysneuvonnan keskeisid kehittdmishaasteita ovat elintapaohjauksen toteutta-
minen yksil6llisesti kunkin perheen tarpeen mukaan, perheen motivointi tarvitta-
vaan muutokseen ja muutoksen saavuttamiseksi tarvittavien keinojen tunnistami-

nen, seké tavoitteiden saavuttamisen seuranta. (Kyttala ym. 2014, 35.)

Heikkila (2013, 15-17, 30-33) tutki &itiys- ja lastenneuvolassa tydskentelevien
terveydenhoitajien kokemia ravitsemusohjauksen kehittdmistarpeita. Tutkimus oli
laadullinen ja se toteutettiin haastattelemalla kuutta neuvolatyoté tekevaa tervey-
denhoitajaa. Tutkimustuloksista kavi ilmi, ettd terveydenhoitajat pitivat ravitse-
musta tarkednd aiheena neuvolatytssd. Terveydenhoitajat kokivat hallitsevansa
hyvin neuvolatydssa vaadittavat ravitsemustiedot, mutta peruskoulutuksen sisal-
tdmaa ravitsemusopetusta he pitivat riittamattdmana. Terveydenhoitajat kokivat
myos, ettd neuvolan asiakkaat pitdvat neuvolasta saatua tietoa tarkeand, vaikka
saisivat saman tiedon internetistd. Kaytetyin ravitsemusohjauksen menetelmé oli
tutkimuksen mukaan suullinen ohjaus, keskustelua ravitsemuksesta kaytiin lahes
jokaisen asiakaskaynnin yhteydessd. Kirjallista materiaalia kaytettiin suullisen
ohjauksen tukena. Suurimpina haasteena terveydenhoitajat kokivat muun muassa
lasten ylipainoisuuden ja lasten syémisongelmat. Haasteena pidettiin, etta lapsen
ylipaino-ongelma on yleenséd koko perheen ongelma. Terveydenhoitajat olivat
tydssadn useasti havainneet, ettd perheiden arkirutiinit unohtuvat kiireen keskella

ja ravitsemustottumukset menevat huonompaan suuntaan.

Mannisen (2011, tiivistelmd) Pro Gradu- tutkielmassa tutkittiin yhden ravitsemus-
neuvontakerran vaikutusta tydikéisten ruokailutottumuksiin. Tutkimukseen osal-
listui 23 Kuopion kaupungin tyontekijad. Tutkittavat osallistuivat terveyskunto-
tutkimukseen ja téayttivat terveysvalintojen kartoituslomakkeen. Lisdksi heidan
ruoankayttodan mitattiin neljan péivan ruokapéivékirjalla. Kartoituksen jalkeen
tutkittavat saivat tunnin pituisen henkildékohtaisen ravitsemusneuvonnan. Kolmen
kuukauden kuluttua selvitettiin muutosta toistetulla ruokapaivakirjalla. Tutkimuk-

sen mukaan 74 % tutkittavista raportoi tehneenséd muutoksia ruokavalioonsa. Use-
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amman muutoksen oli tehnyt tutkittavista puolet, toinen puolisko oli tehnyt yhden
muutoksen. Tutkimustulosten mukaan on mahdollista, ettd yhdelld ravitsemus-
neuvontakerralla voidaan vaikuttaa tyoikéisten ruokavalioon, painoon, vyota-

ronymparykseen ja verenpainetasoihin.

Leppakoski (2009, 28-29) tutki opinnaytetydssaén tyoikaisten (n=70) ravitsemuk-
seen liittyvéaé ohjausta tyoterveyshuollossa. Opinnéytetydssa selvitettiin onko vas-
taaja saanut riittavasti tietoa terveellisesta ja monipuolisesta ruokavaliosta ja ravit-
semukseen liittyvisté asioista tyoterveyshuollossa. Vastaajista 76 % koki saaneen-
sa riittavasti tietoa ruoka-aineympyrasta ja lautasmallista. Suurin osa vastaajista
koki saaneensa riittavasti tietoa myds ruokatuotteiden kaloriméérista seké ylipai-
no-asioista ja tyypin 2-diabeteksestd. Vastaajista 20 % koki saaneensa riittamat-
tOmaésti tietoa saannollisistd ruokailuajoista sekd aamupalan térkeydesta. Lisdé oh-
jausta haluttiin muun muassa D-vitamiinista, terveyteen vaikuttavista ravintotuot-

teista seka terveellisestéd ruokavaliosta ja liikunnasta.

4 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA
TUTKIMUSONGELMAT

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittdd alle kouluikaisten lasten vanhempien

ravitsemustottumuksia sekd vanhempien kokemuksia lastenneuvolan ravitsemus-

ohjauksesta. Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa tietoa lastenneuvolan terveyden-

hoitajille vanhempien ruokailutottumuksista seké ravitsemusohjauksen tarpeelli-

suudesta neuvolassa. Saadun tiedon perusteella voidaan tarvittaessa kehittaa las-

tenneuvolan ravitsemusohjausta.
Tutkimusongelmat:

1. Minkalaiset ravitsemustottumukset Rauman lastenneuvolan piiriin
kuuluvilla vanhemmilla on?
2. Millaisia kokemuksia vanhemmilla on lastenneuvolan ravitsemusoh-

jauksesta?



16

5 TUTKIMUKSEN EMPIRINEN TOTEUTTAMINEN

Tutkimus on luonteeltaan kvantitatiivinen ja tutkimusaineisto keratdén kyselylo-
makkeella. Kvantitatiivisessa eli maarallisesséd tutkimuksessa pyritddn suureen
yleistettavyyteen. (Viestintatieteellinen keskus n.d.) Kyselytutkimuksessa voidaan
keraté laaja tutkimusaineisto koska siind kysytddn monia eri asioita. Kyselytutki-
muksen avulla voidaan myo6s saada useita henkiloitad osallistumaan. (Hirsijarvi,
Remes & Sajavaara 2004, 184.) Kvantitatiivisessa tutkimuksessa tutkimusaineis-
ton on oltava riittdvan suuri ja edustava, jotta tutkimustuloksia voidaan pitaa luo-
tettavina (VirtuaaliAMK 2014). Tutkimustyypissd mitataan muuttujia, kdytetdan
tilastollisia menetelmi& seké tarkastellaan muuttujien vélisid yhteyksid. Ominais-
piirteita talle tutkimustyypille ovat muun muassa numeerinen mittaaminen, tilas-
tollisten menetelmien kaytto ja yleispatevyyden tavoittelu. (Kankkunen & Vehvi-
lainen-Julkunen 2013, 55, 62.)

5.1 Kyselylomakkeen laadinta

Kyselylomake on yleisin kvantitatiivisessa tutkimuksessa kaytetty aineistonke-
ruumenetelma. Kyselylomakkeen tulee olla sisélloltaan tutkimusilmiota kattavasti
mittaava ja tasméllinen. Hyva kyselylomake on riittdvéan lyhyt ja siin voi olla se-
ka suljettuja ettd avoimia kysymyksid. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2013, 114, 116.)

Kyselylomake (LIITE 3) on laadittu tatd tutkimusta varten ja sen laadinnassa on
hyddynnetty Jaakkola (2012) opinnéytetyon kyselylomaketta sek& aiheeseen liit-
tyvéa teoriatietoa. Jaakkolan laatima kyselylomake todettiin hyvéksi ja kysymyk-
set osittain tahan tutkimukseen sopivaksi. Jaakkolalta on saatu lupa kyselylomak-
keen kéayttdon. Tutkija voi joko laatia kyselylomakkeen itse, tai kayttad jo olemas-
sa olevia mittareita. Valmiin mittarin kayttamiseen liittyy monenlaisia haasteita.
Tutkijan on huomioitava lupamenettelyt, mittaria ei saa muokata ilman alkuperai-

sen tekijan lupaa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 118.)
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Taman opinnédytetyon kyselylomake (LIITE 3) sisdltdd monivalintakysymyksia ja
kaksi avointa kysymystd. Lomakkeen osiot ovat: ravitsemustottumukset (kysy-
mykset 1-25), ravitsemusohjaus (kysymykset 1-4) ja vastaajan taustatiedot (ky-
symykset 1-4). Ravitsemustottumukset- osiossa vastaajalta kysytaan ruokarytmis-
t4 seké aterioiden sisélldista. Osion kaikki kysymykset ovat suljettuja monivalin-
takysymyksié. Suljetuissa kysymyksissé vastaajille annetaan valmiit vaihtoehdot.
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 117.) Kysymysten 13 — 24 véittdmat
pohjautuvat suomalaisiin ravitsemussuosituksiin. (Valtion ravitsemusneuvottelu-
kunta 2014.)

Kyselylomakkeen toisessa osiossa vastaajalta kysytddn kokemuksia lastenneuvo-
lan ravitsemusohjauksesta. Osion ensimmadisessa kysymyksessa tutkittavaa pyyde-
tdén vastaamaan, milta aihealueilta h&n on saanut ravitsemusohjausta. Aihealueet
on valittu suomalaisten ravitsemussuositusten pohjalta (Valtion ravitsemusneuvot-
telukunta 2014). Viimeinen kysymys koskee kehittdmisehdotuksia lastenneuvolan
ravitsemusohjaukseen avoimen kysymyksen muodossa. Avoimessa kKysymyksessé

vastaaja kirjoittaa vastauksensa vapaasti sille varattuun tilaan.

Lomakkeen viimeisessa osiossa kysytdan vastaajan taustatietoja eli onko vastaaja
isd, diti vai vastaako molemmat vanhemmat, vastaajan iké&a, koulutusta seka tyo-
elamdssa olemista. Vastaajan ik&& kysytddn lomakkeessa avoimen kysymyksen
muodossa. 1k& kannattaa kysya avoimena kysymyksend, koska valmiissa vastaus-
vaihtoehdoissa vastaajien ikd voi mahdollisesti jakautua vinosti. Kyselylomak-
keessa on tarkead olla mukana vastaajan taustatiedot- osio, jossa kysytédan esimer-
Kiksi vastaajan ikaa, perhesuhteita, koulutusta, sukupuolta, tydeldaméssa olemista,

aidinkielt ja asumismuotoa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 117.)

Lomakkeen valmistelussa on hyvé kéyttaa esitutkimusta, jotta kysymyksia ja ky-
selylomakkeen kokonaisuutta voidaan tarkistaa ja tarvittaessa muuttaa. Kyselylo-
makkeen esitestaus on tutkimuksen onnistumisen edellytys. (Hirsjarvi ym. 20009,
204.) Taman tutkimuksen kyselylomake testattiin viidell& alle kouluikaisen lapsen
vanhemmalla, jotka ovat omasta tuttavapiiristani. Esitestauksesta saamani palaut-
teen perusteella huomasin yhden otsikon pudonneen pois lomakkeesta, joten lisé-

sin otsikon takaisin. Sain myos palautetta kysymysten 22—-24 erottamista taulukos-
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ta, koska ne ovat kielteisessa muodossa. Padadyin kuitenkin jattamaan kysymykset
taulukkoon, koska mielestani ne noudattavat samaa linjaa aikaisempien kysymys-
ten kanssa. My6s vanhemmille suunnatussa Kirjeessa oli hiukan toistoa, jonka kor-
jasin. Pa&osin esitestaukseen osallistuneet olivat tyytyvaisia lomakkeeseen ja piti-

vét sité selkeana.

5.2 Aineistonkeruu

Opinnaytetyon tekija oli sahkopostitse yhteydessa kohdeorganisaation osastonhoi-
tajaan syksylla 2013 koskien tutkimusaiheen valintaa ja mahdollista tarvetta tut-
kimukselle. Lopullinen aihevalinta muodostui syksyn aikana. Tammikuussa 2015
tutkimuksen tekija hyvaksytti tutkimussuunnitelman neuvolatyén osastonhoitajal-
la. Taman jalkeen tutkimuksen tekija toimitti kolme kpl sopimuksia, joissa oli liit-
teend tutkimussuunnitelma, opinnédytety6ta ohjaavalle opettajalle, joka allekirjoitti
ne. Lisaksi sopimukset allekirjoittivat Satakunnan ammattikorkeakoulun osaamis-

alueen johtaja ja neuvolatyon osastonhoitaja.

Tutkimusetiikan ndkokulmasta hyvan tieteellisen kaytannon keskeinen lahtokohta
on, etta tarvittavat tutkimusluvat on hankittu (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2014). Tutkimuksen tekija haki tutkimuslupaa Rauman sosiaali- ja terveysviras-
tosta. Rauman sosiaali- ja terveysviraston piirissa oleviin tutkimuksiin on hankit-
tava lupa ennen tutkimuksen aloittamista. Sosiaali- ja terveysviraston johtaja vas-
taa tutkimustoiminnan siséisesté valvonnasta. (Rauman kaupunki 2014.) Sosiaali-
ja terveysjohtaja allekirjoitti tutkimusluvan 10.2.2015 (LIITE 1).

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa olennainen tekija on otoksen suhde perusjouk-
koon. Perusjoukko on se vaestoryhma, johon tulokset on tarkoitus yleistdd. Otok-
sen koko taas kertoo tutkimustulosten yleistettdvyydestd. Otoksen on tarkoitus
edustaa perusjoukkoa mahdollisimman hyvin. (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2013, 104-106.) Tasséa tutkimuksessa perusjoukko on alle kouluikaisten
lasten vanhemmat. Otanta sisaltdad tassd tutkimuksessa alle kouluikaisten lasten

vanhemmat, jotka ovat asioineet Rauman lastenneuvolassa 10.3.-30.4.2015.
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Aineistonkeruu aloitettiin 10.3.2015 viemélla 50kpl kyselylomakkeita (LIITE 3)
saatekirjeineen (LIITE 2), 25kpl postimerkkeja seké kirjekuoria lastenneuvolan
osastonhoitajalle, joka lupasi toimittaa materiaalin terveydenhoitajille. Tervey-
denhoitajat jakoivat lomakkeita vanhemmille terveystarkastusten yhteydessa. Lo-
makkeiden mukaan laitettiin saatekirje, jossa oli tietoa kyselyn tarkoituksesta ja
tarkeydesta. (Hirsjarvi ym. 2009, 204.) Saatekirjeessa pyydettiin vastaamista
mahdollisimman pian. Osastonhoitajan ehdotuksesta lastenneuvolan odotustilaan
toimitettiin palautuslaatikko, johon vanhemmilla oli mahdollisuus palauttaa kyse-
lylomakkeet. Halutessaan vanhemmat saivat valmiiksi maksetun kirjekuoren ko-
tiin vietdvaksi, jos heilla ei ollut aikaa tayttdd lomaketta neuvolassa. Aineistonke-
ruu jatkui 30.4.2015 asti.

Tutkimukseen osallistujan henkil6llisyys ei tullut ilmi missdén vaiheessa tutki-
musta. Tutkimukseen vastaaminen oli vapaaehtoista ja kyselylomakkeet taytettiin
anonyymisti. Vastaajan henkil6tietoja ei tule keréatd, ellei se ole tarpeellista. Myds
tutkimukseen osallistumisen tulee olla vapaaehtoista ja perustua riittdvaan tietoon.

(Tutkimuseettisen neuvottelukunnan www-sivut 2012-2014.)

5.3 Aineiston analysointi

Kun tutkimusaineisto on keratty, se analysoidaan. Ennen téta vaihetta, on usein
tarpeellista luokitella muuttujia uudelleen. Aineistoa kuvataan usein kayttamalla
prosenttiosuuksia ja frekvensseja. Frekvensseja voidaan kuvata numeroina kuvi-
oissa ja taulukoissa. Tutkimusaineiston vastaukset esitetddn pédasiassa numeeri-
sessa muodossa pienen otoksen vuoksi. Muutamia taulukoita, kuvioita ja prosent-
teja on kuitenkin kéytetty myos tuloksia selkeyttdméaan. Avoimet kysymykset on
analysoitu ja esitetty kuten vastaaja on ne kirjoittanut (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2013, 129, 132-133.)

Opinnaytetyontekija tarkisti kyselylomakkeiden vastaukset, jonka jalkeen syotti

aineiston Excel-taulukkolaskentaohjelmaan. Kun aineisto on tallennettu, se tarkis-
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tetaan. Puuttuviin arvoihin kiinnitetddn huomiota laskemalla frekvenssit ja pro-
senttiosuudet muuttujille. Tutkimusaineisto luokiteltiin kayttamalla kyselylomak-
keessa olevaa jakoa. Kaikki frekvenssit on néhtdvissd taulukoissa (LIITE 4).
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 129.)

6 TUTKIMUSTULOKSET

6.1 Vastaajien taustatiedot

Tutkimukseen osallistui yhteensa 20 alle kouluikéisten lasten vanhempaa, joista
18 oli &iteja ja isid kaksi. Kyselyyn vastanneiden i&t vaihtelivat 23 - 42 ikdvuoden

valilla. Vastaajien keskiarvo-iké oli 32 vuotta.

Ikdjakauma

=
o

Vastaajien lukumaara

20-24,99 25-29,99 30-34,99 35-39,99 40-44,99
Vastaajien ika

o B N W b U1 O N 0O ©

Kuvio 3. Vastaajien ikéd (n=20).

Yli puolet vastaajista oli suorittanut ammattikorkeakoulu- tai ylemman ammatti-
korkeakoulututkinnon. Vastaajista nelja oli suorittanut lukion, ammattikoulun tai

opistoasteen tutkinnon ja vastaajista kolme akateemisen tutkinnon. Puolet vastaa-
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jista oli tall& hetkelld tyossdkayvia tai opiskelevia ja toinen puolisko vastaajista oli
kotonaolevia.

6.2 Vanhempien ravitsemustottumukset

Seuraavilla kysymyksilla tarkasteltiin vastaajien ravitsemustottumuksia. Vastaa-
jista 18 ilmoitti syovansa aamiaisen paivittdin. Kaksi vastaajaa ilmoitti syovéansa
aamiaisen 1-2 kertaa viikossa tai harvemmin. L&hes kaikki vastaajat ilmoittivat
syovansé viljatuotteita aamiaiseksi. Yli puolet vastaajista soi kasviksia/ hedelmid/
marjoja, maitotuotteita ja kahvia/ teetd aamiaiseksi. Kaksi vastaajaa ilmoitti naut-

tivansa aamiaisella tuoremehua. (Kuvio 4.)

Aamiaisen sisalto
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Kuvio 4. Aamiaisen sisélto (n=20).

Paivittdin lounaan soivat lahes kaikki vastaajista. Lounaan paivittdin syovilta ky-
syttiin seuraavaksi, onko lounas koottu lautasmallin mukaisesti. Tast4 joukosta
(n=18) 10 ilmoitti kokoavansa lounaansa lautasmallin mukaisesti. Myds péaivalli-
sen sOi lahes kaikki vastanneista. Lahes kolmasosalla vastaajista paivallinen ei ole

koottu lautasmallin mukaisesti.
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Valipaloja soi paivittain yli puolet vastaajista. Nelja vastaajaa ilmoitti syovéansa
valipaloja 3-4 kertaa viikossa. Valipalat sisalsivét kasviksia/ hedelmid/ marjoja,
maitotuotteita, viljatuotteita ja kahvia/ teetd suurimmalla osalla vastaajia. Lahes

puolet vastaajista ilmoitti syovéansa valipalaksi leivonnaisia. (Kuvio 5.)

Vidlipalojen sisalto

jotain muuta, mita?

makeisia/ sipseja/suolapahkinéita
leivonnaisia

virvoitusjuomia/ energiajuomia
leikkeileitd/ kananmunia
kahvia/teeta

maitotuotteita
kasviksia/hedelmid/marjoja

viljatuotteita

0 2 4 6 8 10 12 14 16

Vastaajien lukumaara

Kuvio 5. Vélipalojen siséltd (n=20).

Suurin osa vastaajista ilmoitti ruokajuomakseen maidon. Vesi oli toiseksi suosi-

tuin ruokajuoma. Yksi vastaaja ilmoitti ruokajuomakseen Vichyn. (Kuvio 6.)

Ruokajuomat

Vastaajien lukumaara
I = =
B )] (o] o N B )]

N
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vetta maitoa piimaa mehua jotain muuta,
mita

Kuvio 6. Ruokajuomat (n=20).
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lltapalan péivittdin soi yhtd vastaajaa lukuun ottamatta kaikki. Iltapala sisalsi
useimmilla viljatuotteita. Puolet vastaajista ilmoitti syovansa iltapalaksi kasviksia/

hedelmid/ marjoja seka maitotuotteita.

Pikaruokaa s6i harvemmin tai ei lainkaan 16 vastaajaa. Nelja vastaajaa soi pika-
ruokaa 1-2 kertaa viikossa. Kaikki vastaajat soivét pikaruokaa harvemmin kuin 3-

4 Kkertaa viikossa.

Pikaruoan syonti

m pdivittdin m 3-4 kertaa viikossa 1-2 kertaa viikossa ® harvemmin/ en lainkaan

Kuvio 7. Pikaruoka (n=20).

Kysymyksissd 13 -24 kysyttiin vastaajan ruokailutottumuksista. VVastauksista kavi
ilmi, ettd kalan syonti suositusten mukaan kaksi kertaa viikossa toteutui erittdin
hyvin vain kolmen vastaajan osalta. Yli puolella vastaajista (12) kalan sydnti suo-

situsten mukaan toteutui melko huonosti tai erittdin huonosti. (Taulukko 1.)

Véhérasvaisten maitotuotteiden kayttd toteutui erittdin hyvin yli puolella vastaa-
jista (11). Melko hyvin se toteutui seitsemélla vastaajalla. Kasvidljypohjaisten le-
vitteiden kéytto toteutui erittdin hyvin yhdeksan vastaajan kohdalla. Kolmen vas-
taajan mielesta kasvidljypohjaisten levitteiden kayttd toteutui erittdin huonosti.
Kasvioljyn kaytto ruoanlaitossa toteutui yli puolella (13) vastaajista erittéin hyvin.
Kuusi vastaajaa ilmoitti sen toteutuvan melko hyvin. (Taulukko 1.)
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Taysjyvépastan tai — riisin kaytto toteutui erittdin hyvin kahdeksalla vastaajalla.
Kolme vastaajaa ilmoitti taysjyvapastan tai — riisin k&yton toteutuvan erittain huo-
nosti. Kokojyvé- tai ruisleivan kaytto toteutui erittdin hyvin yli puolella vastaajista
(11). Yhté lukuun ottamatta loput vastaajista ilmoittivat kayton toteutuvan melko
hyvin. Kasviksien, marjojen tai hedelmien syonti puoli kiloa péivéssé toteutui
melko hyvin kymmenen vastaajan kohdalla, eli puolella vastaajista. Erittain hyvin

se toteutui vain kahdella. (Taulukko 1.)

Véhéasuolaisten tuotteiden kayttd toteutui melko suurimmalla osalla vastaajista
(12). Kahdeksan vastaajista ilmoitti juovansa 2-3 litraa vettd ja muita nesteitéd
melko hyvin. Viiden vastaajan kohdalla tdma toteutui erittdin hyvin, ja seitseman

vastaajaa ilmoitti tdméan toteutuvan melko huonosti. (Taulukko 1.)

Seuraava viittima oli ”En juo virvoitusjuomia tai sokeripitoisia mehuja.” Seitse-
man vastaajaa ilmoitti timan toteutuvan erittdin hyvin, kuusi vastaajaa melko hy-
vin, ja toiset kuusi vastaajaa melko huonosti. ”En juo energiajuomia”- vaittdma
toteutui l&hes kaikilla (17) vastaajista erittdin hyvin. Viimeinen viittdima oli ” En
sy6 makeisia, sipseja tai muita runsaasti sokeria/ suolaa siséltavia elintarvikkei-
ta.”. Yli puolet (13) vastaajista ilmoitti tdmdn toteutuvan melko huonosti, viiden

vastaajan kohdalla tdmé toteutui melko hyvin. (Taulukko 1.)

Taulukko 1. Vastaajien ravitsemustottumukset (n=20).

Toteutuu Toteutuu | Toteutuu Toteutuu
erittain melko melko hy- | erittéin
huonosti huonosti | vin hyvin

Syon kalaa vahintain kaksi ker- |6 6 5 3

taa viikossa.

Kéytan véhirasvaisia maitotuot- | 0 2 7 11

teita.

Kéytan kasvioljypohjaisia levit- |3 4 4 9

teita.

Kaytan kasviéljyja ruoanlaitos-|0 1 6 13

sa.

e e I 5 4 8
Sy0n taysjyvapastaa tai — riisié.
Syon kokojyva- tai ruisleipaa. 0 1 8 11
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Syon kasviksia/ hedel-

mi&/marjoja puoli kiloa paivés-|3 5 10 2
sa.

Kéytan vahasuolaisia tuotteita. |0 4 12 4
Juor]_v_gtta ja muita nesteita 2- 0 7 8 5
3l/paiva.

En juo virvoitusjuomia tai soke-
ripitoisia mehuja.

En juo energiajuomia. 1 2 0 17

En syd makeisia, sipseja tai mui-
ta runsaasti sokeria/ suolaa sisél- |1 13 5 1
tavia elintarvikkeita.

Mielestaan terveellisesti sOi suurin osa vastaajista (15). Kaksi vastasi kysymyk-

seen; ’Syotkod mielestési terveellisesti”, ”en” ja toiset kaksi ’en osaa sanoa”. Yksi

vanhempi jatti vastaamatta tahan kysymykseen.

6.3 Vanhempien kokemukset neuvolan ravitsemusohjauksesta

Vanhemmilta kysyttiin, mité tietoa he ovat saaneet ravitsemussuosituksista ravit-
semusohjauksessa. Taysviljojen kaytOsta suurin osa vastaajista ilmoitti saaneen
jonkin verran tietoa. Nelja vastaajaa oli saanut paljon tietoa ja kolme vastaajaa
ilmoitti, ettei ole saanut aiheesta lainkaan tietoa. Kalan syonnista vahintaan kaksi
kertaa viikossa oli saanut tietoa jonkin verran puolet vanhemmista. Kahdeksan
ilmoitti, etté oli saanut aiheesta paljon tietoa ja kaksi ilmoitti, ettei ole saanut lain-
kaan tietoa aiheesta. Yli puolet vastaajista ilmoitti saaneensa rasvattomien maito-
tuotteiden kaytosta paljon tietoa. Viisi vastaajaa ilmoitti saaneensa jonkin verran

tietoa ja kolme taas ilmoitti, ettei ole saanut lainkaan tietoa aiheesta. (Taulukko 2.)

Véhasuolaisten elintarvikkeiden suosimisesta paljon tietoa sai yhdeksan vastaajaa.
Kahdeksan vastaaja oli saanut jonkin verran tietoa ja kolme vastaajaa ei lainkaan.

Puolet vastaajista ilmoitti saaneen paljon tietoa kasvidljypohjaisten levitteiden
kaytosta ruoan laitossa ja leivan péélla. Kuusi vastaajaa oli saanut aiheesta jonkin
verran tietoa ja nelja vastaajaa ilmoitti, ettei ole saanut aiheesta lainkaan tietoa.

Veden juonnista janojuomana olivat saaneet paljon tietoa yli puolet vastaajista
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(12). Viisi oli saanut aiheesta jonkin verran tietoa ja kolme ei lainkaan. Kasvik-
sien, hedelmien ja marjojen syonnistd péivan jokaisella aterialla paljon tietoa oli-
vat saaneet puolet vastaajista. Lahes toinen puolisko vastaajista oli saanut tietoa
jonkin verran. Vain yksi vastaaja ilmoitti, ettei ollut saanut aiheesta lainkaan tie-
toa. (Taulukko 2.)

Taulukko 2. Vanhempien saama tieto ravitsemusohjauksen aiheista (n=20).

jonkin ver-
ei lainkaan |[ran paljon
taysviljojen kaytto 3 13 4
kalan syonti vahintdan
2krt/vk 2 10 8
rasvattomien maitotuot-
teiden kaytto 3 5 12
vahasuolaisten elintarvik-
keiden suosiminen 3 8 9
kasvioljypohjaisten levit-
teiden kaytté ruoan lai-
tossa ja leivan paalla 4 6 10
veden juonti janojuoma-
na 3 5 12
kasviksien, hedelmien ja
marjojen syonti jokaisella
aterialla (puoli kiloa pai-
vassa) 1 9 10

Ruokaympyrasta paljon oli saanut tietoa kahdeksan vastaajaa. Yhdeksén vastaajaa
oli saanut tietoa aiheesta jonkin verran ja kolme ei lainkaan. Ruokakolmiosta il-
moitti saaneen paljon tietoa vain neljd vastaajaa. Kahdeksan oli saanut aiheesta
jonkin verran tietoa, ja toiset kahdeksan ei lainkaan. Yli puolet (12) vastaajaa il-
moitti saaneen paljon tietoa saannollisestd ateriarytmistd. Kahdeksan vastaajaa oli
saanut jonkin verran tietoa. Valtettavistd ruoka-aineista oli saanut tietoa puolet
vastaajista. Jonkin verran tietoa oli saanut hiukan alle puolet (9). Yksi vastaaja
ilmoitti, ettei ole saanut aiheesta lainkaan tietoa. Yksikdan vastaaja ei mydskaan
ilmoittanut avoimeen kysymykseen haluavansa muista aiheista tietoa. Yhta lu-
kuun ottamatta kaikki vastaajat kokivat saamaansa ravitsemusohjausta riittdvana.
(Taulukko 3.)
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Taulukko 3. Vanhempien saama tieto ravitsemusohjauksen aiheista (n=20).

jonkin
en lainkaan |verran | paljon

ruokaympyrasta |3 9 8

ruokakolmiosta 8 8 4

sdannollisesta
ateriarytmista 0 8 12

véaltettavistd ruo-
ka-aineista 1 9 10

Avoimeen kysymykseen lastenneuvolan ravitsemusohjauksen kehittdmisehdotuk-
sista oli vastannut nelja ditid. Vastaajat toivoivat lisaa tietoa lisaaineista seké yksi-

I61lisempéad ohjausta, yksilollisid ohjeita ja vinkkeja seké kaytannon esimerkkejé.

”Enemman tietoa lisdaineista.” -aiti

“Mielestdni ohjausta on saanut riittavasti. Mikali tietoa olisi tarvinnut lis&a, sita
olisi varmasti saanut kysyméalla. Oma terveydenhoitajamme tietda, etta tiedan jo
ammattini puolesta jotakin terveellisestd ruoasta, etta ei ole tuputtamalla tuputta-
nut tietoa.” -Aiti

”...yksildllisia ohjeita ja vinkkeja, kaytannon esimerkkeja enemman." -aiti

”Neuvolan ravitsemusohjaus hyvaa, mutta nama ohjeet saisi ottaa kayttoéon myods
kaupungin ruokapalvelussa (esim. sokeriset vilipalat pois.)” -aiti

7  POHDINTA

7.1 Tutkimustulosten tarkastelu

Taman opinndytetyon tarkoituksena oli selvittad alle kouluikaisten lasten van-

hempien ravitsemustottumuksia sekd vanhempien kokemuksia lastenneuvolan ra-
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vitsemusohjauksesta. Tutkimuksen tavoitteena oli tuottaa tietoa lastenneuvolan
terveydenhoitajille vanhempien ruokailutottumuksista seka ravitsemusohjauksen
tarpeellisuudesta neuvolassa. Saadun tiedon perusteella voidaan tarvittaessa kehit-

taé lastenneuvolan ravitsemusohjausta.

Ensimmaéinen tutkimusongelmani tarkasteli Rauman lastenneuvolan piiriin kuulu-
vien vanhempien ravitsemustottumuksia. Kyselylomakkeen ensimmainen osio
(kysymykset 1-25) koski tatd aihealuetta. Tutkimustulosten mukaan suurin osa
vastaajista soOi ravitsemussuositusten mukaisesti. Suurin osa vastaajista myos koki

syovansa terveellisesti.

Aamiaisen, lounaan ja paivéllisen ilmoitti sydvansa lahes kaikki vastaajista, myos
valipaloja aterioiden valilla s6i puolet. Tulokset ovat yhtenevéisia Leppékosken
(2009, 24-25) opinndytetyon tulosten kanssa, joista kavi ilmi, ettd tyQikaisista
suurin osa syd paivittdin aamiaisen, lounaan, pdivallisen ja iltapalan. Vélipaloja
sOi paivittain vastaajista vain kolmannes. Aamiainen ja valipalat sisalsivat suu-
rimmalla osalla viljatuotteita, kasviksia, hedelmi& ja marjoja, maitotuotteita seka
kahvia tai teetd. VValipalaksi lahes puolet vastaajista ilmoitti syovéansa leivonnaisia
kuten pullaa, keksia ja kakkua. Makeiden valipalojen yleisyys seka se, ettd valipa-
lat jaavat isolta osalta valiin paivittain, yllatti opinnaytetyon tekijan. Lounas oli
hiukan yli puolella koottu lautasmallin mukaisesti, péivallisen kohdalla luku oli
pienempi. Ruokajuomana vastaajilla oli maito tai vesi. Iltapalan soi paivittdin
kaikki vastaajat yhta lukuun ottamatta ja iltapala sisalsi useimmiten viljatuotteita,

maitotuotteita sekd kasviksia, hedelmié tai marjoja.

Pikaruokaa vastaajista soi valtaosa harvemmin tai ei lainkaan. Vain harvat soi pi-
karuokaa 1-2 kertaa viikossa. Tutkimustulos on samansuuntainen kuin vuoden
2012 Suomalaisten terveyskayttdytyminen ja terveys- tutkimuksessa, jonka vas-
taajista 63 % soi pikaruokaa vain harvoin. (Helldan ym. 2012, 16.) Kalan syonti
ravitsemussuositusten mukaan vahintédan kaksi kertaa viikossa toteutui vain har-
valla. Yli puolet vastaajista soivat kalaa liian vahan suosituksiin nédhden. Leppé-
kosken (2009, 24-25) opinnédytetyon tuloksista kavi kuitenkin ilmi, ettd suurin osa
tyoikaisista syo kalaa suositusten mukaan. Kalan kéayttoa ravintona tulisi lisata sen

sisdltdmien terveellisten rasvahappojen, vitamiinien, kivenndisaineiden ja proteii-
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nin vuoksi. Kalan hyodylliset rasvahapot, muun muassa n-3 rasvahapot, vahenta-
vat sydan- ja verisuonitautiriskid. (Evira 2015.)

Véhérasvaisten maitotuotteiden kaytto toteutui erittdin hyvin tai melko hyvin suu-
rimmalla osalla vastaajista. Vuoden 2013 Suomalaisten terveyskéyttaytyminen ja
terveys- tutkimuksen raportissa kady ilmi ettd, alle puolet aikuisvéestosta juo rasva-
tonta maitoa. Kasvioljyja kéytettiin ruoan laitossa usein, 13 vastaajan kohdalla
kaytto toteutui erittdin hyvin ja kuuden vastaajan kohdalla melko hyvin. Kasviol-
jypohjaisten levitteiden k&yttosuositukset toteutuivat noin puolella vastaajista.
Vuoden 2013 Suomalaisten terveyskayttdytyminen ja terveys- tutkimuksessa, kavi
ilmi, ettd kasvirasvalevitteen tai margariinin kaytto leivan péaélla on vahentynyt ja
voi-kasvidljyseoksen kayttd leivan paalla on kaantynyt nousuun. (Helldan ym.
2013, 16.)

Taysjyvapastan tai — riisin kaytto jakautui melko tasaisesti vastaajien kesken. Yli
puolella tdma toteutui melko hyvin tai erittdin hyvin. Kolmen vastaajan kohdalla
kaytto toteutui erittdin huonosti. Kokojyvé- tai ruisleipad soi melko hyvin tai erit-
tain hyvin yhtd lukuun ottamatta kaikki vastaajat. Kasviksien, hedelmien ja marjo-
jen péivittainen saantisuositus tayttyi melko hyvin puolella vastaajista. Kahdeksan
vastaajaa, eli lahes toinen puolisko vastaajista oli sitd mieltd, ettd saantisuositus
toteutuu melko huonosti tai erittdin huonosti. Vuoden 2012 Suomalaisten terveys-
kayttdytyminen ja terveys- tutkimuksen tuloksista kévi ilmi, ettd kasviksia soi
suositusten mukaisen méaaran vain neljannes vastaajista. (Helldan ym. 2012, 16.)
Vuoden 2013 samaisessa tutkimuksen tuloksissa luvut olivat hiukan suuremmat,
naisista puolet ja miehistd 35 % ilmoitti syovansa tuoreita kasviksia paivittain.
Leppékosken (2009, 24-25) opinnaytetyon tuloksien mukaan suurin osa soi kas-
viksia paivittdin ja neljannes vastaajista soi suositusten mukaan puoli kiloa pai-

Vvassa.

Suurin osa vastaajista ilmoitti vahasuolaisten tuotteiden kdyton toteutuvan erittain
hyvin tai melko hyvin. Vain muutama vastaajista ilmoitti tdman toteutuvan melko
huonosti. Veden ja muiden nesteinen paivittdinen saantisuositus toteutui erittain
hyvin vain neljdnneksell vastaajista. Valtaosa ilmoitti sen toteutuvan melko hy-

vin tai melko huonosti. Kyselylomakkeessa kysyttiin, juoko vastaaja 2-3l vetta ja
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muita nesteitd pdivassa. Kuitenkin valtion ravitsemusneuvottelukunnan mukaan
ohjeellinen kaikkien juomien maé&ra paivassa on 1-1,51. Tahén ei ole laskettu ruo-
kien siséltdmaa nestettd. Kyselylomakkeen kysymys olisi kannattanut muotoilla
siten, ettd vastaaja ymmartaa litramaaraé pitéa sisalladn myos ruokien siséltamén

nesteen. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 23.)

Virvoitusjuomien ja sokeripitoisten juomien kaytto jakaantui tasaisesti, kuitenkin
pienempi osa vastaajista ilmoitti juovansa nditd. Energiajuomia joi vain harva.
Makeisten, sipsien ja muiden runsaasti suolaa tai sokeria siséltavien elintarvikkei-
den syonti oli melko yleista. Neljasosalla kayttd oli melko vahdista. Kuitenkaan
sitd, kuinka usein vastaajat soivét runsaasti suolaa tai sokeria siséltavia elintarvik-
keita ei kay ilmi tastéd tutkimuksesta. Terveellisesti omasta mielestdan soi valtaosa
vastaajista. Myds vuoden 2012 Suomalaisten terveyskayttdytyminen ja terveys-
tutkimustuloksissa suurin osa (71 %) s6i omasta mielestdén terveellisesti, samoin
kuin Leppakosken (2009, 24-25) opinnaytetytssa yli puolet koki syovansa ter-

veellisesti.

Vanhempien ravitsemustottumuksissa ei tullut ilmi suuria yllatyksid. Véhintdan
nelja ateriaa soi suurin osa vastaajista ja pikaruokaa vain harvoin. Tulokset ovat
samansuuntaisia kuin Kansanterveyslaitoksen teettdmassa Suomalaisen aikuisvéa-
eston terveyskayttaytyminen ja terveys- tutkimuksessa (2013). Se, etta kasvioljy-
pohjaisten levitteiden kdyttd on melko vahaistg, ei tullut yllatyksend, koska aikai-
semmissa tutkimuksissa tulokset ovat olleet samansuuntaisia. Talla hetkell& ele-
taankin aikaa, jossa puhtaasti tuotettu ja mahdollisimman lisdaineeton ruoka saate-

taan kokea tarkedmmaéksi kuin rasvojen laatu ja kaloreiden laskeminen.

Kasvisten, hedelmien ja marjojen kaytto seké kalan syonti on melko kaukana suo-
situksista tdmén opinndytetyon ja muiden tutkimusten mukaan. Kalan véahaiseen
syontiin voisi osaltaan vaikuttaa mediassa kayty keskustelu muun muassa joihin-
kin lohiin ja kirjolohiin liittyvistd ongelmista. Kuluttajan voi olla vaikea pysya
perassa milloin kalasta saadut hyédyt ovat haittoja suuremmat tai milloin kala
kannattaa jattdd kauppaan. Eviran (2015) mukaan Itdmerestd, etenkin Pohjanlah-
desta ja Suomenlahdesta pyydettyé lohta, silakkaa tai taimenta tulisi valttaa niiden

sisdltdmien haitallisten dioksiinien ja PCB-yhdisteiden vuoksi. Sisévesien hauki
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puolestaan siséltdd metyylielohopeaa terveydelle haitallisen maarén, jonka vuoksi
sitd el kannata syodad. WWF:n kalaopas (2015, 29, 37) suosittelee suomalaista kir-
jolohta syotavéksi sen ymparistdystavallisyyden ja Suomessa vallitsevat tarkan
kalankasvatusvalvonnan vuoksi. Norjassa kasvatettua lohta kehotetaan valtta-

maan ja luomumerkittyé lohta suosimaan.

Tassa tutkimuksessa olisi ollut mielenkiintoista tarkastella koulutustaustan vaiku-
tusta ravitsemustottumuksiin. Otoskoko (n=20) jai kuitenkin niin pieneksi, etta
tulokset eivét olisi olleet yleistettavissé. Ihala ja Mékivirta (2014, 22—-23) tutkivat
opinnaytetydsséddn koulutustaustan vaikutusta ravitsemustottumuksiin, ja tutki-
mustuloksista kévi ilmi, ettd korkeammin koulutetut ovat kiinnostuneempia ravit-
semukseen liittyvista asioista ja heill&d oli enemman mielipiteita ravitsemuksesta.
Heidén kohdallaan terveellisyys nakyi ruokavalinnoissa selvemmin kuin mata-
lamman tason koulutuksen suorittaneilla.. My6s sukupuolen ja idn vaikutus ravit-
semustottumuksiin olisi ollut mielenkiintoista ottaa huomioon t&ssa tutkimukses-
sa. Naitakaan asioita ei ole kuitenkaan mahdollista tarkastella ndin pienella

otoskoolla.

Toinen tutkimusongelmani tarkasteli vanhempien kokemuksia lastenneuvolan ra-
vitsemusohjauksesta. — kyselylomakkeen toinen osio (kysymykset 1-4) kasittelivéat
tatd aihetta. Eniten tietoa vastaajat olivat saaneet rasvattomien maitotuotteiden
kaytosta ja veden juomisesta janojuomana. Toiseksi eniten tietoa oli saatu kasviol-
jypohjaisten levitteiden kaytosta ruoan laitossa ja leivan paalla sekéd kasviksien,
hedelmien ja marjojen saantisuosituksesta. Jonkin verran tietoa vastasi suurin osa
saaneen taysviljojen kaytostd. Puolet vastaajista oli saanut jonkin verran tietoa ka-
lan syonnistd kaksi kertaa viikossa. Vahéasuolaisten elintarvikkeiden suosimisesta
suurin osa vastaajista oli saanut paljon tai jonkin verran tietoa. Jokaisen aihealu-
een kohdalla yhdesté neljadén vastaajaa ilmoitti, ettei ole saanut lainkaan tietoa ai-

heesta.

Ruokaympyrdéstd suurin osa vastaajista oli saanut jonkin verran tai paljon tietoa.
Kolme vastaajaa ilmoitti, ettei ole saanut aiheesta lainkaan tietoa. Ruokakolmiosta
ldhes puolet vastasi, ettei ole saanut lainkaan aiheesta tietoa. S&annollisesta ate-

riarytmista oli saatu eniten tietoa, kaikki vastaajat olivat saaneet paljon tai jonkin
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verran tietoa aiheesta. Myos véltettavista ruoka-aineista tietoa oli saatu paljon tai
jonkin verran. Leppakosken (2009, 28-29) opinnéytetyon tuloksista kdy ilmi, etta
vastaajista 76 % oli saanut tietoa ruoka-aineympyréasta ja lautasmallista. S&&nnol-
lisisté ruokailuajoista 20 % vastaajista oli kokenut saaneensa riittamattomasti tie-

toa.

Vanhemmilta kysyttiin, kokevatko he neuvolan ravitsemusohjauksen riittavana.
Yhté vastaajaa lukuun ottamatta kaikki olivat saaneet riittavésti tietoa ravitsemuk-
sesta. Vanhemmat toivoivat enemman tietoa lisdaineista ja perheiden yksilolli-
sempédd huomioimista ravitsemusasioissa, sekd kaytdnnon esimerkkejé ja ohjeita.
Vuonna 2006 tehtiin kysely neuvolan terveydenhoitajille ravitsemusneuvonnasta,
ja neuvolan terveydenhoitajat kokivat haastavaksi neuvonnan osa-alueeksi muun
muassa asiakaslahtdisen neuvonnan ja terveyden edistdmisen. (llmonen ym.
2007). Myos Espoon lastenneuvoloissa tehdyn tutkimuksen perusteella lastenneu-
volan terveysneuvonnan keskeisia kehittdmishaasteita ovat elintapaohjauksen to-
teuttaminen yksildllisesti kunkin perheen tarpeen mukaan. (Kyttala ym. 2014, 35.)
Opinnaytetyontekijan neuvolaharjoitteluista saaman kokemuksen sek& omakohtai-
sen kokemuksen mukaan vanhemmille olisi eniten hy6tya kéytdnnonléheisesta
ravitsemusohjauksesta, johon sisaltyisi yksilollisia vinkkeja ja ohjeita. Vanhem-
mat useimmiten tuntuvat tietdvén vallitsevat ravitsemussuositukset, mutta niiden

saaminen kaytantoon ei ole aina helppoa arjen kiireen keskella.

Tutkimusprosessi on ollut pitkd, mutta mielenkiintoinen. Opinnédytetydntekija on
oppinut paljon ravitsemuksesta ja ravitsemusohjauksesta. Osaaminen myds tutki-
muksen tekemisen kuten l&hteiden kayton ja tekstin tuottamisen saralla on kehit-
tynyt. Ravitsemuskulttuurissa on havaittavissa ohimenevia ilmigitd, joille on tyy-
pillisté tiettyjen ruoka-aineiden valttdminen. Tallaisista esimerkkeind muun muas-
sa maidoton ja gluteeniton ruokavalio, jotka ovat suosiossa, vaikkei ndille olisi
niink&an terveydellisié perusteita. Lisaksi talla hetkelld voi seurata yleistyvaa Fit-
ness-"villitystd”, johon liittyy tarkka ruokavalio tai superfoodien ja raakaravinnon
kasvavaa suosiota. Tyoskentelipa terveydenhoitajana missé tahansa, ravitsemus-
asiat ovat aina ajankohtaisia. Siksi onkin tarkeéa pitéa itsensd ajan tasalla ja ottaa

selvaa ravitsemuksen uusimmista tuulista.
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7.2 Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida reliabiliteetin ja validiteetin n&ko-
kulmista. Reliaabelius tarkoittaa mittaustulosten toistettavuutta eli tutkimuksen
kykyé antaa ei-sattumanvaraisia tuloksia. Validiteetilla taas tarkoitetaan patevyyt-
ta eli tutkimusmenetelmén kykya mitata juuri sitd, mitd on tarkoituskin mitata.
(Hirsjarvi ym. 2009, 231.)

Ulkoisella validiteetilla tarkoitetaan tulosten yleistettavyytta. Tutkijan tehtavan on
yleensa arvioida itse tulosten yleistettavyyttd. Luotettavuuden nékokulmasta on
tarked4 arvioida muun muassa otoksen kokoa seka sitd sekd otoksen edustavuutta.
Taman tutkimuksen osallistujien joukko ei edusta tarpeeksi alle kouluikaisten las-
ten vanhempia, koska otoskoko on niin pieni. Tulokset eivét ole yleistettavissa
pienen vastaajamaaran vuoksi, mutta tulokset antavat viitteita alle kouluikaisten
lasten vanhempien ravitsemustottumuksista Raumalla. Tutkimukseen osallistujista
90 % oli naisia, joka osaltaan vaikuttaa otoksen edustavuuteen. (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2013, 101, 196.)

Luotettavuutta arvioinnissa tulisi pohtia myos tutkittavien valikoitumista ja satun-
naistamista. Valikoitumisen uhka on olemassa kun kohdeorganisaation edustaja
kutsuu osallistujat tutkimukseen. Tamén tutkimuksen osallistujat ovat terveyden-
hoitajien valitsemia, ja opinnaytetydntekijé voikin pohtia onko osallistujat valikoi-
tunut satunnaisesti vai valittuna. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 101,
196.)

Tutkimustiedot on tarkistettava aineistonkerd&misen jalkeen, jotta huomataan jos
lomakkeista puuttuu tietoja tai ne sisaltavéat virheellista tietoa. Voi myos olla, etta
kyselylomakkeita tarvitsee hylatéd. Jos yksi vastaus on jatetty valiin, mutta muuten
lomake on taytetty hyvin, voi lomaketta silti hyodyntédé keskiarvotietona. Tdssa
tutkimuksessa yhden kyselylomakkeen yhteen kysymykseen oli jatetty vastaamat-
ta. Tieto on kuitenkin mainittu tutkimustuloksissa, eika tutkimuksen tekija ajattele
sen vaikuttavan lopputulokseen. Kyselylomakkeissa voi myos kdyda kato ja voi
olla tarpeen muistuttaa organisaatiota tai haastateltavia kyselylomakkeiden palau-

tuksesta. Tutkimuksen tekija oli yhteydessa tilaaja-organisaatioon muistuttaakseen
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kyselylomakkeiden jakamisesta vanhemmille, kun lomakkeista puuttui suuri osa
ja aineistonkeruuaika oli lopussa. Lomakkeista jai kuitenkin iso osa palautumatta
tutkimuksen tekijalle jostain syysta. (Hirsjarvi ym. 2009, 231.) Tutkimuksen esi-
testaus on tarked luotettavuuden lisddmisen nakokulmasta. Tdman tutkimuksen
kyselylomake on esitestattu viidella alle kouluikéisen lapsen vanhemmalla.
(Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2013, 205.)

7.3 Tutkimuksen eettisyys

Tutkimusta tehtdessa on otettava huomioon monia eettisia kysymyksia jotka liit-
tyvat erityisesti tiedon hankintaan ja tiedon julkistamiseen. Tutkimuseettisten pe-
riaatteiden tunteminen ja niiden mukaan toimiminen on tutkimuksen tekijan vas-
tuulla. Tutkimuksenteossa on noudatettava hyvaa tieteellistd kdytantoa, jotta tut-
kimus on eettisesti hyva. Tarkeintd on muistaa ihmisen itsemaaradmisoikeus ja
thmisarvon kunnioittaminen hyvén tieteellisen kaytannon mukaista tutkimusta
tehtdessa. Myos rehellisyys tiedonhankintatavoissa on ensiarvoisen tarkedd. Toi-
sen tekstin plagiointi seka tuloksien kritiikiton yleistaminen ja harhaanjohtava ra-

portointi tekevét tutkimuksesta eparehellisen. (Hirsjarvi ym. 2009, 23-25.)

Tutkimusetiikan nakdkulmasta keskeinen Idhtokohta on, etta tarvittavat tutkimus-
luvat on hankittu (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2014). Tutkimuslupaa haet-
taessa luvan myontéjélla tulee olla tiedossa tutkimuksen luonne ja resurssit. So-
pimus sitouttaa tutkimuksen eri osapuolet tehtdviinsd tutkimuksen eri vaiheissa.
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 101.) Taté tutkimusta varten on myos
laadittu sopimus, jonka on allekirjoittanut opinndytety6ta ohjaava opettaja, Sata-
kunnan ammattikorkeakoulun osaamisalueen johtaja ja neuvolatyon osastonhoita-

ja.

Tutkimukseen vastaaminen tulee olla aidosti vapaaehtoista ja tutkittavilla pitaa
olla mahdollisuus keskeyttda tutkimus halutessaan. Tutkittavan pitadé olla taysin
tietoinen mika on tutkimuksen luonne. Tah&n tutkimukseen osallistujat saivat ky-

selylomakkeen mukana saatekirjeen, jossa oli tietoa tutkimuksen luonteesta.
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(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 218-219.) Tahan tutkimukseen vas-
taaminen on ollut taysin vapaaehtoista ja tutkittavilla on ollut mahdollisuus kiel-
taytya tai keskeyttaa tutkimus. Tutkittavilla on ollut myds opinndytetyon tekijan
yhteystiedot, jotta voisivat halutessaan kysya kysymyksia liittyen tutkimukseen.
Tutkimuksessa on noudatettu hyvai tieteellistda kdytant0d ja vastaajien itsemaa-
ré@misoikeus on otettu huomioon. Vastaajien henkil6llisyys ei ole tullut ilmi mis-
séan vaiheessa tutkimusta. Opinnéytetyontekija on kasitellyt aineistoa asianmu-

kaisesti ja havittanyt kyselylomakkeet vastauksien kirjaamisen jalkeen.

7.4 Tutkimuksen hyédynnettavyys ja jatkotutkimushaasteet

Taman opinnédytetyon tutkimustulokset noudattivat padasiassa samaa linjaa kuin
aikaisemmissa ravitsemustottumuksia kasittelevissd tutkimuksissa. Vanhempien
ravitsemus noudattaa melko hyvin ravitsemussuosituksia. Ravitsemusohjauksen
yksilollisyyteen voisi Kiinnittdd entistd enemman huomiota. Ohjauksessa Voisi
painottaa muutamaa tarkedd aihealuetta, kuten kalan ja kasvisten syontid. Van-
hemmille voisi antaa tietoa vélipalojen tarkeydestd, seka siitd, millainen on hyva
valipala. Valipalan paivittain jatti syomaéttd lahes puolet ja iso osa vélipalaa syo-
vista ilmoitti valipalan olevan jokin leivonnainen. Vanhemmille voisi antaa
enemmankin k&ytannonlaheisia ohjeita, kuten helppoja ja nopeita tapoja sisallyt-
t4& kalaa ja kasviksia perheen ruokavalioon. Myds perheen yhteisien ruokailuhet-

kien ja vanhempien esimerkin merkitysta voisi korostaa vanhemmille.

Jatkotutkimushaasteena on tutkia sukupuolen, koulutustaustan ja ian vaikutusta
ravitsemukseen. Ravitsemusohjauksesta voisi tutkia, millaista ohjausta vanhem-
mat haluaisivat. Ravitsemusohjausta voisi myos tutkia terveydenhoitajien néko-
kulmasta. Aineistosta nousi myos esille erddn vanhemman ehdotus, ettd kaupun-
gin ruokapalvelussa otettaisiin huomioon ravitsemussuositukset. Suositusten to-

teutumista voisikin tutkia kouluissa ja paivahoitopaikoissa.
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Hyvéat vanhemmat!

Olen terveydenhoitajaopiskelija Satakunnan ammattikorkeakoulusta ja teen opin-
naytetyon aiheesta vanhempien ravitsemus ja ravitsemusohjaus. Tutkimukseni
tarkoituksena on selvitt4dé alle kouluikdisten lasten vanhempien ravitsemustottu-
muksia sekd vanhempien kokemuksia lastenneuvolan ravitsemusohjauksesta.
Saadun tiedon perusteella voidaan tarvittaessa kehittad lastenneuvolan ravitse-
musohjausta. Tutkimusaineisto keratdan ja tulokset raportoidaan kevaan 2015 ai-
kana.

Ole ystavéllinen ja vastaa ohessa olevaan kyselylomakkeeseen. Lomake taytetadan
nimettomasti, eika teidan henkildllisyytenne paljastu tutkimuksen misséan vai-
heessa. Kyselylomakkeeseen vastaaminen on vapaaehtoista, mutta opinnaytetyon
onnistumiseksi ja sitd kautta ravitsemusohjauksen kehittdmiseksi vastauksenne on

erittain tarkea.

Voitte palauttaa tdytetyn lomakkeen lastenneuvolan aulassa sijaitsevaan palautus-
laatikkoon tai vaihtoehtoisesti postitse kuoressa olevaan osoitteeseeni. Postimaksu

on valmiiksi maksettu.

Olen saanut opinndytety6honi tarvittavan luvan Rauman sosiaali- ja terveysviras-
tosta ja opinnaytetyotani ohjaa lehtori Elina Lahtinen. Jos teilld ilmenee Kysytta-
va4 tutkimukseeni liittyen, ottakaa yhteytta!

Ystavallisin terveisin,

Helmi Matikainen

puh.

helmi.matikainen@student.samk_fi
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ALLE KOULUIKAISTEN LASTEN VANHEMPIEN RAVITSEMUS

Tutkimuksessa selvitetddn ravitsemustottumuksianne ja neuvolassa saamaanne

ravitsemusohjausta, Valitkaa ympyréimalla itsellenne sopivin vaihtoehto tai Kir-

joittakaa vastauksenne sille varattuun tilaan. Valitkaa vain yksi vaihtoehto, ellei

toisin mainita.

RAVITSEMUSTOTTUMUKSET (1-25)

1. Kuinka usein syotte aamupalan?

a.
b.
C.
d.

paivittdin
3-4 kertaa viikossa
1-2 kertaa viikossa

harvemmin/ en lainkaan

2. Mitd aamupalanne tavallisesti sisaltda (voitte valita useita vaihtoehtoja)?

a.

i

® o o

viljatuotteita (leip&a, muroja, myslid, puuroa jne.)
kasviksia/hedelmié/marjoja

maitotuotteita (jogurttia, viilid, maitoa, juustoa jne.)
kahvia/ teetéd

leikkeleitd/ kananmunia

jotain muuta, mita?

3. Syottekd péivittdin lounaan?

a.
b.

kylld

en

Jos vastasitte Kieltavasti, siirtykaa kysymykseen 5.

4. Onko lounaanne koottu lautasmallin mukaisesti?

a.
b.

kylla

ei



kuva: VRN

5. Syotteko paivittdin paivéllisen?

a.
b.

kylla

en

Jos vastasitte kieltavasti, siirtykéa kysymykseen 7.

6. Onko paivallisenne koottu lautasmallin mukaisesti (ks. kohta 4. kuva)?

a. kylla
b. ei

7. Kuinka usein syotte valipaloja ruokailujen valissa?

a. paivittéin
b. 3-4 kertaa viikossa

1-2 kertaa viikossa

o o

harvemmin/ en lainkaan

8. Muité vélipalanne tavallisesti sisaltda (voitte valita useita vaihtoehtoja)?

a.

o o o

o «Q —Hh @

viljatuotteita (leipaa, muroja, myslia, puuroa jne.)
kasviksia/hedelmi&/marjoja

maitotuotteita (jogurttia, viili4, maitoa, juustoa jne.)
kahvia/ teeté

leikkeleitd/ kananmunia

virvoitusjuomia/ energiajuomia

leivonnaisia (pullat, keksit, kakut jne.)

makeisia/ sipsej&/ suolapéahkinoita

jotain muuta, mita?




9. Mité teill4 on yleensé ruokajuomana?
a. vetta
b. maitoa
C. piimaa
d. mehua

e. jotain muuta, mit4?

10. Kuinka usein syotte iltapalan?
a. paivittain
b. 3-4 kertaa viikossa
c. 1-2 kertaa viikossa

d. harvemmin/ en lainkaan

11. Mitd iltapalanne yleensa sisaltaa (voitte valita useita vaihtoehtoja)?
a. viljatuotteita (leipdd, muroja, myslia, puuroa jne. )
b. kasviksia/ hedelmia/ marjoja
Cc. maitotuotteita (jogurttia, viilid, maitoa, juustoa jne. )
d. kahvia/ teetéd
e. leikkeleitd/ kananmunia

f. jotain muuta, mita?

12. Kuinka usein syotte pikaruokaa (hampurilaista, pizzaa, kebabia tms. )?
a. paivittain
b. 3-4 kertaa viikossa
c. 1-2 kertaa viikossa

d. harvemmin/ en lainkaan

Seuraavien kysymysten kohdalla ympyréikaa paras vaihtoehto:
1. toteutuu erittdin huonosti

2. toteutuu melko huonosti

3. toteutuu melko hyvin

4. toteutuu erittéin hyvin



13.

Syon kalaa vahintaan kaksi kertaa viikossa.

14.

Kéytén vahérasvaisia maitotuotteita.

15.

Kéytan kasvidljypohjaisia levitteitd.

16.

Kéytan kasvidljyja ruoanlaitossa.

17.

Syon taysjyvépastaa tai — riisia.

18.

Syon kokojyva- tai ruisleipéa.

19.

Syon kasviksia/ hedelmi&/marjoja puoli kiloa péi-

vassa.

R R R R R R e
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20.

Kéytan vahésuolaisia tuotteita.

21.

Juon vettd ja muita nesteita 2-31/paiva.

22.

En juo virvoitusjuomia tai sokeripitoisia mehuja.

23.

En juo energiajuomia.

24,

En sy6 makeisia, sipsejé tai muita runsaasti sokeria/

suolaa sisaltavia elintarvikkeita.
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25.

Syottekd mielestanne terveellisesti?
len

2 en 0saa sanoa

3 kylla

RAVITSEMUSOHJAUS (1-4)

Seuraavien kysymysten kohdalla ympyroikéaa paras vaihtoehto

1 en lainkaan

2 jonkin verran

3 paljon

1. Oletteko saaneet neuvolasta tietoa seuraavista aiheista?

taysjyvaviljojen kaytto

a
b. | kalan syonti vahintéan 2krt/vk

c. | rasvattomien maitotuotteiden kaytto

d. | vahasuolaisten elintarvikkeiden suosiminen
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e. | kasviOljypohjaisten levitteiden kayttd ruoanlaitossa ja|1 |2 |3

leivan paalla

f. | veden juonti janojuomana 112 |3

g. | kasviksien, hedelmien ja marjojen syonti jokaisella ate- |1 |2 |3

rialla (puoli kiloa/paiva)

Seuraavien kysymysten kohdalla ympyroikéaé paras vaihtoehto
1 en lainkaan
2 jonkin verran

3 paljon

2. Oletteko saaneet neuvolasta tietoa:

a ruokaympyrasta 112 |3
b. | ruokakolmiosta 112 |3
c. | saannollisesta ateriarytmista 112 |3
d. | véltettavista ruoka-aineista 112 |3
e. Jostain muusta, mista?
1. Oletteko kokeneet saamanne ravitsemusohjauksen riittdvana?

1 kylla

2en

Misté asioista olisitte halunneet saada ohjausta:

2. Millaisia kehittdmisehdotuksia teilla on lastenneuvolan ravitsemusohjauk-

seen?




TAUSTATIEDOT (1-4)
1. Vastaaja on:
a. aiti
b. isa

c. vanhemmat yhdessa

2. Vastaajan ika: vuotta

3. Koulutus, ympyr6i lahin vaihtoehto:

1 peruskoulu

2 lukio/ ammattikoulu/ opistoasteen tutkinto

3 ammattikorkeakoulu/ ylempi amk

4 akateeminen tutkinto (yliopisto/ teknillinen korkeakoulu/ kauppa-

korkeakoulu)
4. Olette

a. toisséd/ opiskelette

b. kotona

Kiitos vastauksistanne!!



LIITE 4

Aamupala paivittdin 18
3-4 kertaa viikossa 1
1-2 kertaa viikossa 1
harvemmin/ en lainkaan 0
Aamupalan sisaltd | viljatuotteita 19
kasviksia/hedelmié/marjoja 11
maitotuotteita 15
kahvia/teeta 14
leikkeleitd/ kananmunia 8
jotain muuta, mita? 3
Lounas paivittain kylla 18
en 2
Lautasmallin mu- kyll& 10
kainen lounas
ei 8
Paivallinen paivit- | kylla 18
tain
en 2
Lautasmallin mu- kyll& 12
kainen paivallinen
ei 6
Vélipalat paivittain 13
3-4 kertaa viikossa 4
1-2 kertaa viikossa 1
harvemmin/ en lainkaan 2
Valipalojen siséltd | viljatuotteita 11
kasviksia/hedelmié/marjoja 14
maitotuotteita 12
kahvia/teeta 11
leikkeleitd/ kananmunia 3
virvoitusjuomia/ energiajuomia 1




leivonnaisia 9
makeisia/ sipseja/suola-pahkingita | 2

jotain muuta, mita? 1
Ruokajuoma vetta 9
maitoa 15
piimaa 0
mehua 0
jotain muuta, mité 1
lltapala paivittain 19
3-4 kertaa viikossa 1
1-2 kertaa viikossa 0
harvemmin/ en lainkaan 0
Iltapalan sisaltd viljatuotteita 19
kasviksia/hedelmid/marjoja 10
maitotuotteita 11
kahvia/teeta 2
leikkeleitd/ kananmunia 7
jotain muuta, mita? 0
Pikaruoka paivittain 0
3-4 kertaa viikossa 0
1-2 kertaa viikossa 4
harvemmin/ en lainkaan 16

2. Ravitsemustottumukset Toteutuu Toteutuu Toteutuu Toteutuu
(n=20) erittain -~ melko melko erittain
huonosti | huonosti | hyvin hyvin
Syon kalaa vahintddn kaksi kertaa | 6 6 5 3
viikossa.
Ké&ytan vahérasvaisia maitotuotteita. | 0 2 7 11
Kéaytéan kasvioljypohjaisia levitteitd. | 3 4 4 9
Kéytan kasvioljyja ruoanlaitossa. 0 1 6 13
Syon taysjyvépastaa tai — riisia. 3 5 4 8
Syon kokojyva- tai ruisleipéa. 0 1 8 11
Syon kasviksia/ hedelmi&/marjoja | 3 5 10 2
puoli kiloa paivassé.




Kéytan vahésuolaisia tuotteita. 0 4 12 4

Juon vettd ja muita nesteitd 2- | 0 7 8 5
3l/péiva.

En juo virvoitusjuomia tai sokeripi- | 1 6 6 7
toisia mehuja.

En juo energiajuomia. 1 2 0 17
En sy0 makeisia, sipseja tai muita | 1 13 5 1

runsaasti sokeria/ suolaa sisaltavia
elintarvikkeita.

3. Ravitsemustottumukset Lukumaara

(n=19)

Syotteko terveellisesti? en 2
en osaa sanoa 2
kylla 15
1. Ravitsemusohjaus ei lainkaan  jonkin verran  paljon
(n=20)

taysviljojen kaytto 3 13 4
kalan syonti vahintaan 2krt/vk 2 10 8
rasvattomien maitotuotteiden kayt- | 3 5 12
t0
vahésuolaisten elintarvikkeiden 3 8 9
suosiminen
kasvibljypohjaisten levitteiden 4 6 10
kaytto ruoan laitossa ja leivéan paal-
la
veden juonti janojuomana 3 5 12
kasviksien, hedelmien ja marjojen | 1 9 10
syonti jokaisella aterialla (puoli Ki-
loa paivéssd)

2. Ravitsemusohjaus en lainkaan  jonkin verran  paljon
(n=20)

ruokaympyrasta 3 9 8

ruokakolmiosta 8 8 4

sédannollisesta ateriarytmisté 0 8 12

valtettavistéd ruoka-aineista 1 9 10

3. Ravitsemusohjaus Lukumaara (n=20)

Riittava ravitsemusohjaus | Kylla 19
Ei 1




Perhesuhde | Aiti 18
Isa 2
Vanhemmat yhdessa 0

k& 20-24,99 2
25-29,99 3
30-34,99 9
35-39,99 5
40-44,99 1

Koulutus Lukio/ ammattikoulu/ opistoasteen tut- | 4
kinto
Amk/ ylempi amk 13
Akateeminen tutkinto (yliopisto/ teknil- | 3
linen korkeakoulu/ kauppakorkea-
koulu)

Toimenkuva | Toissd/ opiskelette 10

Kotona

10




