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Téassd tutkimuksessa selvitettiin WHO-Koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettia eli py-
syvyyttéd testi-uusintatesti tutkimusasetelmalla. Lisdksi tutkimuksessa tarkasteltiin hampurilaisten tai hotdo-
gien, pizzan ja colan tai muiden sokerilimsojen kdyton yhteyttd pikaruokapaikoissa syomiseen seké vilipalo-
jen syonnin eli ns. napostelun useuden yhteyttd ruokafrekvenssikyselystd muodostettuihin hyvéin ja huonon
vilipalan indekseihin.

Tutkimus on osa WHO-Koululaistutkimuksen esi- ja luotettavuustutkimusta 2005, joka toteutettiin varsinais-
ta vuoden 2006 WHO-Koululaistutkimusta varten. Tutkimuksen aineisto keréttiin Itd- ja Lansi-Suomen ld4-
neissd helmikuussa 2005 testi-uusintatesti tutkimusasetelmana, jolloin oppilaat tayttivat kaksi samansisiltdis-
td kyselyé kahden viikon véliaikana. Molempina tutkimuskertoina ruokafrekvenssikyselyyn vastasi yhteensi
229 viides, seitsemés ja yhdeksésluokkalaista peruskoululaista. Ensimméiselld tutkimuskerralla kyselyyn
osallistui 252 peruskoululaista.

WHO-Koululaistutkimuksen reliabiliteettia eli pysyvyyttd arvioitiin testi-uusintatestiasetelman avulla kaytta-
en Intraclass -korrelaatiokerrointa, Spearmanin jarjestyskorrelaatiokerrointa, Kappa-kerrointa. Pikaruoan ja
colan kiyton yhteyttd pikaruokapaikoissa syomiseen tarkasteltiin Spearmanin jarjestyskorrelaatiokertoimen
ja ristiintaulukoinnin avulla. Summamuuttujalla muodostettujen hyvin ja huonon vilipalan indeksien siséi-
nen yhtendisyys laskettiin Cronbachin alphan avulla ja indeksien yhteyttd vilipalojen syonnin useuteen tar-
kasteltiin Spearmanin jérjestyskorrelaatiokertoimen seka ristiintaulukoinnin avulla.

Tédmin tutkimuksen mukaan WHO koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettia eli pysy-
vyyttd voidaan pitdd hyvdnd tai jopa erinomaisena. Kahden mittauskerran valiset intraclass -
korrelaatiokertoimet vaihtelivat vélilld 0,63 — 0,80 pojilla ja 0,68 — 0,80 tyt6illd. Luokka-asteiden valilld
intraclass -korrelaatiokertoimet vaihtelivat valilla 0,53 — 0,81 5.-luokkalaisilla, 0,66 — 0,85 7.-luokkalaisilla
ja 0,62 — 0,82 9.-luokkalaisilla. Hampurilaisten tai hotdogien, pizzan ja colan tai muiden sokerilimsojen kiy-
ton ja pikaruokapaikoissa syomisen viélilld oli heikko yhteys. Yhteys oli kuitenkin tilastollisesti merkitseva
colan ja pizzan kéyton ja pikaruokapaikoissa syomisen vililld. Muita useammin huonoja vélipaloja kayttavi-
en havaittiin syovén useammin myds vélipaloja. Hyvien vélipalojen syonnin ja vilipalojen sy6nnin eli ns.
napostelun useuden vililld yhteytté ei ollut.

Téman tutkimuksen perusteella nykyinen WHO-Koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikysely soveltuu hyvin
kuvaamaan peruskoululaisten pysyvéluonteisia ruokatottumuksia, tosin muutama yksittdinen ruokafrekvens-
sikyselyn kohta vaatisi lisdselvitystd. Peruskoululaisten, erityisesti poikien, vélipalojen laatuun ja vilipalojen
syonnin useuteen tulee kiinnittdd huomiota koulupdivien aikana.

Asiasanat: reliabiliteetti, luotettavuus, ruokafrekvenssikysely, ruokatottumukset, kouluikéiset, vélipa-
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ABSTRACT

The reliability of a food frequency questionnaire, dining in fast food restaurants and the quality of
snacks among school-aged children in the WHO pilot study 2005
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The aim of this study was to investigate the TEST-RETEST reliability of the food frequency questionnaire
used in the HEALTH BEHAVIOUR IN SCHOOL-AGED CHILDREN (HBSC)study. I addition two corre-
lations were researched; on the one hand eating a hot dog, hamburger, pizza or coke and dining in fast food
restaurants and on the other hand the frequency of snacking healthy and unhealthy snacks.

This study was part of a pilot study for real HBSC study. The food frequency questionnaire (FFQ) was in-
cluded in a pilot study and the data for the test-retest study was collected in the Eastern and Western Prov-
inces of Finland in February 2005. The questionnaire was completed by 252 school children aged 11, 13 and
15. The children completed another, similar questionnaire after two weeks and the amount of children par-
ticipating was then 229.

The stability of the FFQ was estimated by Intraclass Correlation Coefficients, Spearman’s rank correlation
coefficients and Kappa coefficients. The correlation between eating a hot dog, hamburger, pizza or coke and
dining in fast food restaurants was calculated by Spearman’s rank correlation and cross tabs. The inner con-
sistencies of the healthy and unhealthy snack were estimated by Cronbach alpha. The frequency of snacking
and eating healthy and unhealthy snack was measured by Spearman’s rank correlation and cross tabs.

According to this study the TEST-RETEST reliability of a food frequency questionnaire is fair or even ex-
cellent in most items. The Interclass Correlation Coefficient ( ICC) of the items between the first and the
second measurement varied for boys from 0,63 to 0.80 and for girls from 0.68 to 0,80. The seventh grade
pupils (aged 13 ) got the best reliability results; ICC variation from 0,66 to 0,87. The lowest reliability was
calculated on the 5™ grade ( pupils aged 11), ICC variation from 0,53 to 0,81. The correlation among the 9"
graders was from 0,62 to 0,82.A slight correlation was observed when eating a hotdog, hamburger ,pizza and
coke and dining in fast food restaurants. Though, the correlation between eating a pizza and coke and dining
in fast food restaurants was statistically significant. This study showed the more a school child ate unhealthy
snacks, the more he ate snacks in general. No correlation was found between healthy snacks and snack eating
frequency.

This study found out that it’s reliable to measure school children’s constant eating habits by the food fre-
quency questionnaire, even though a few items need to be verified. It’s obvious that during schooldays a
special attention should be paid on boys, their repeated habits of eating snacks and the quality of snacks.

Keywords: reproducibility of results, reliability, food-frequency, questionnaires, adolescent, eating behav-
iour, snacks, nutrition survey
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1JOHDANTO

Terveyden edistiminen on WHO:n mukaan médéritelty toiminnaksi, joka lisdd ihmisen mahdolli-
suuksia niin terveytensd hallintaan kuin sen parantamiseen. Terveyden edistimisen maééritelmén
mukaan ravinto kuuluu luonnollisena osana terveyden perusedellytyksiin ja voimavaroihin. (Vertio
1986, 4.) Hyvin ravitsemuksen voidaan sanoa edistdvén terveyttd, silld ravitsemuksen on todettu
(Aro 2005,5). Lapsuus ja nuoruus ovat eliminkaaren alkuvaiheen kriittisid ajanjaksoja, joiden aika-
na luodaan pohja monille aikuisién niin fyysisen kuin psyykkisen terveyden ja hyvinvoinnin perus-
elementeille. Ravitsemuksella on tilloin keskeinen rooli. Lapsena ja nuorena omaksutut terveytta
tukevat eldmintavat luovat pohjan hyvélla terveydelle ja ehkéisevit osaltaan ravintoperdisten kan-

santautien syntymista.

Vaikka koululaisten ruokailutottumukset ovat viime vuosikymmenind muuttuneet pddosin parem-
paan suuntaan (Vikat 1998, Hirvonen 1999), huolenaiheeksi ovat WHO-Koululaistutkimuksen
(Ojala 2004) ja kouluterveyskyselyn (Stakes 2004) tulosten perusteella nousseet etenkin kasvisten,
hedelmien ja marjojen niukka péivittdiskayttd. Lisdksi sddnnollisen aterioinnin peldtdén korvautu-
van vilipaloilla eli ns. napostelulla, jolloin ruokavaliosta muodostuu helposti ravinnekdyhé ja run-
sasenerginen. Suomalaisten koululaisten keskeiseksi ravitsemusongelmaksi on nostettu julkisessa

keskustelussa lisddntyva ylipaino, lihavuus ja sen tuomat haitat seké suun terveys (STM 2003).

Valtion ravitsemusneuvottelukunnan ravitsemuspoliittisessa toimenpideohjelmassa on korostettu
erityisesti lasten ja nuorten ruokailutottumusten kehittdmistd ja terveyserojen vihentdmistd (Anon
2003). Nuorten ruokatottumuksien tutkiminen on terveyden edistdmisen nidkokulmasta haastavaa,
silld ennen kun ruokatottumuksiin voidaan suotuisasti vaikuttaa on kehitettdva laadukkaita ja eten-
kin luotettavia mittareita arviomaan ruokatottumuksia. Mittarien luotettavuuden kriittinen arvioimi-
nen on koko tutkimuksen, mutta erityisesti tulosten yleistettdvyyden ja totuudenmukaisuuden kan-

nalta valttdmatonti, silld mittari on véline, jolla empiirinen aineisto hankitaan.

Viestotason ravitsemustutkimusten perusteella suunnitellaan ravitsemuspolititkan suuntalinjoja ja
maidritelldén ravitsemuskasvatuksen tarvetta, joten tulosten on kuvattava mahdollisimman luotetta-
vasti véestdon pysyvéluonteisia ruokatottumuksia. WHO-Koululaistutkimuksessa 11-, 13- ja 15-

vuoriaiden koululaisten ruokatottumuksia selvitetddn ruokafrekvenssikyselylld, joka perustuu ruo-



ankédyttotaajuuksiin. Ruokafrekvenssikyselyn tavoitteena on selvittdd kuinka usein tutkittavat taval-
lisesti kayttivit kysyttyjé elintarvikkeita (Méannistd & Pietinen 2005, 42). Koska ruokatottumukset
luokitellaan melko pysyviksi tottumuksiksi (Perry ym. 2005, Lien ym. 2001, Kujala 1992), ruoka-
frekvenssikyselyé voidaan pitdd ihanteellisena pysyvid ruokatottumuksia kuvaavana mittarina. Kan-
sainvilisen WHO- koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikyselyn luotettavuutta sekd validiteettia
ettd reliabiliteettia on tutkittu USA:ssa ja Belgiassa kohtuullisilla tuloksilla (Maes ym. 2001, Ve-
reecken & Maes 2003). Suomen kulttuurissa vastaavaa tutkimusta WHO ruokafrekvenssikyselyn

reliabiliteetista ei ole kuitenkaan tehty, joten timi osoittaa tarvetta téllaiselle tutkimukselle.

Tyo6ni teoriaosassa késittelen ensimmaéisend ruokatottumusten kehittymistd nuoruudessa ja selvitin
ruokatottumuksiin keskeisesti yhteydessd olevia tekijoitd. Liséksi tarkastelen millaiselta koululais-
ten ruokailutottumukset niyttavét timén hetkisen tutkimustiedon mukaan. Toiseksi perehdyn ruoka-
tottumuksia mittaviin tutkimusmenetelmiin, joista tarkemmin kuvaan tdmén tutkimuksen kannalta
oleellista ruokafrekvenssikyselyé ja sen tutkimuksellista antia. Koska tutkimukseni keskeisend tar-
koituksena oli tutkia ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettia, tarkastelen viimeisessé teoriaosuudessa
tutkimuksen luotettavuuden mittaamista ja erityisesti reliabiliteettia eli pysyvyyttd. Tdssé tutkimuk-
sessa kdytetddn testi-uusintatesti tutkimusasetelmaa, jonka kéyttdmiseen liittyvid tekijoitd tarkaste-

len teoriaosan lopussa.



2NUORTEN RUOKATOTTUMUKSET JA RUOAN VALINTA

Ruokatottumuksilla tarkoitetaan yksilon tai ryhmén erilaisten kulttuuristen tai sosiaalisten paineiden
alaisina omaksuttuja tapoja valita, kuluttaa ja kayttdd hyvékseen tiettyjd ruoka-aineita kaikista mah-
dollisista tarjolla olevista (Rédsdnen 1983, 43). Yksinkertaistaen ruokatottumus maéritelldan tottu-
mukseksi kéyttdd tiettyjd ruokia ja ruokalajeja (Ravitsemusterapeuttien yhdistys 2002). Tassé tut-
kimuksessa nuoruus méaritellddn kronologisen idn mukaan. Aalberg & Siimes (1999, 56) sijoittaa
nuoruuden ikdvuosien 11-22 viliin. Tdhén ikéviliin kuuluu hyvin erilaisessa kehitysvaiheessa ole-
via nuoria. Nuoruusiké voidaan vield jakaa varhaisnuoruuteen 12-14-vuotiaat, varsinaiseen nuoruu-
teen 15-17-vuotiaat ja jélkinuoruuteen 18-22-vuotiaat. Ty0Osséd késitelldén 1dhinnd varhaisnuoria.
Nuoruutta pidetdédn muutoksen aikana, jolloin térkeitd kehitystehtdvid ovat ruumiinkuvan muuttu-
minen, irrottautuminen lapsuuden vanhemmista, aikuisidentiteetin kehittyminen sekd tulevaisuu-
teen suuntaaminen (Himberg 1995, 82). Tydssd kdytetddn nuorista késitettd kouluikéiset, jolla tar-

koitetaan 11-15-vuotiaita peruskoululaisia.

2.1 RUOAN VALINTAAN YHTEYDESSA OLEVIA TEKIJOITA

Nuoruudessa nékyvid muutoksia tapahtuu erityisesti fyysisessd, mutta myds psykologisessa ja sosi-
aalisessa kehityksessd. Tdma ikdkausi ohjaa my0s terveystottumusten muodostumista. Ruoan valin-
ta on monien tekijoiden muodostama kokonaisuus, jossa yksilon omilla kokemuksilla, tiedoilla ja
elinympéristolld on suuri merkitys (Jas 1998, Pirouznia 2001 ). Ruoan valinta on siis kiintedsti yh-
teydessd niin ihmisen psyykkiseen rakenteeseen kuin sosiaaliseen ymparistoon ja kulttuuritaustaan
(Juvonen 2005). Vallitseva yhteiskuntakulttuuri méarittd4, miten ja mitd ruokaa valitaan ja miten
mahdollinen ravinto merkitdin hyvéksytyksi ravinnoksi. Ruokakulttuuri késityksineen, uskomuksi-
neen ja symboleineen siirtyy oppimisen vélitykselld sukupolvelta toiselle. (Mikeld 2003.) Neu-
mark- Sztainer ym. (1999) tutkimuksessa nuoret selvittivit omia késityksiddn ruokavalintoihinsa
vaikuttavista tekijoistd, joita olivat ndlkd, mieliteot, ruoan houkuttavuus, vanhempien ja omat aika-
kysymykset, ruoan vaivattomuus ja saatavuus, vanhempien vaikutus syomiskdyttdytymiseen, ruoan

tarjoamat hyodyt, tilannetekijdt, mieliala, oma kehonkuva, muodostuneet tavat seké hinta.

Vaikka suurimmalle osalle nuorista ei ole kovin suurta merkitystéd sille, mitd he syovét (Brown
2000, Pirouznia 2001), on lapsuus ja nuoruus kuitenkin ruokatottumusten muodostumisen kannalta
merkittdvad aikaa. Ruokatottumukset ovat melko pysyvié ja niiden muuttaminen voi olla tyolasta,

silld ruoanvalinta perustuu 1dhinné tottumukseen. (Kujala 1992, Lien ym. 2001, Perry ym. 2005.)



Seuraavaksi késitellddn tarkemmin fyysisen kasvun ja kehityksen, sosiaalisesta ymparistostd per-
heen ja kaverien vaikutuksen seké ravitsemustietimyksen ruoanvalintaan yhteydesséd olevina teki-

jOina.

2. 2. 1 Fyysinen kehitysja kasvu

Kasvuidssd ravintoaineiden fysiologinen tarve lisdintyy ja ruoan ravitsemuksellinen laatu on kehi-
tykselle tarkedd (Peltosaari ym. 2002, 246, Vereecken ym. 2004). Murrosidssé pituus ja paino li-
sddntyvit ja monet elinjérjestelmait kehittyvat. Lisdksi kehon koostumuksessa tapahtuu muutoksia
sekd rasva- ettd lihaskudoksen lisdédntyessd. (Aalberg & Siimes 1999, 33 — 34.) Riittiva energiara-
vintoaineiden seké vitamiinien ettd kivenndisaineiden saanti on terveen kasvun ja kehityksen perus-
ta. (Juvonen 2005.) Thmisen tiedetdédn tarvitsevan noin viittdkymmenta erilaista ravintoainetta voi-
dakseen hyvin (Seppinen ym. 1986). Muutokset fyysisessd kehityksessd lisddvit ravintoaineiden
tarvetta painokiloa kohden suuremmaksi kuin aikuisilla. Ravinnon- ja energiantarve on kuitenkin
yksilollistd ja sukupuolisidonnaista, silld kokonaisenergiantarve muodostuu perusaineenvaihdunnas-
ta, fyysisestd aktiivisuudesta ja ruoan ravintoaineiden muokkaamiseen tarvittavasta energiasta.
(Voutilainen 2003, 6.) Tyt6illd nopea kasvu alkaa 10 - 11-vuotiaana ja on huipussaan 12 vuoden
idssd ja padttyy 15-vuotiaana. Poikien vastaavat ikékaudet ovat 12 — 13, 14 ja 18 vuotta. Téssé kas-
vuvaiheessa energiantarve on pojilla noin 6,7 — 15,1 MJ ja tyt6illa vastaavasti 6,2 — 11,3MJ vuoro-
kaudessa. Yksiloiden ja eri sukupuolien véliset erot energiantarpeessa voivat olla huomattavan suu-
ret, mikd johtuu erilaisesta kasvunopeudesta ja fyysisestd aktiivisuudesta. (Peltosaari 2002, 247.)
Nopean kasvukauden aikana pojat saattavat kasvaa jopa 12 ja tytdt 8-10 senttimetrid vuodessa

(Aalberg & Siimes 1999, 17).

Huonot ruokailutottumukset nuoruudessa ja lapsuudessa on usein liitetty hammaskarieksen kehit-
tymiseen, anemiaan, ylipainoisuuteen ja lihavuuteen (Aalberg & Siimes 1999, 129, Lyytikdinen
2001, 147). Lihavuuden vilttiminen kasvuvuosina, jolloin rasvasolujen maéra lisddntyy eniten, olisi
tarkedtd lihavuuden ehkdisyssd (Voutilainen 2003, 11). Toisaalta lihavuus on kouluikdisten sekd
todellinen ettd kuviteltu ongelma, silld ainakin osa tytoistd, ithannepainoisinakin, pitda itsedén liha-
vana (Ojala ym. 2003, Vilimaa ym. 2005). Erityisesti lasten ylipainon lisddntymisestd on syytetty
epéterveellisid ruokatottumuksia eli liiallista makeiden ja rasvaisten vélipalojen kuluttamista. Kui-
tenkin tutkimusten mukaan péivittdinen energian saanti ei ole lisddntynyt, vaan ylipainoisuus niyt-
tdisi olevan selitettidvissd fyysisen aktiivisuuden vidhentymiselld (Lyytikdinen 2003). Ravitsemus-

suositusten mukaisilla ruokatottumuksilla turvataan paitsi elimiston kasvu ja terve kehitys, silld



luodaan myos pohja aikuisidn ruokatottumuksille (Kelder ym. 1994, Williams 1995b , Lien ym.
2001, Perry ym. 2005).

2. 1. 2 Sosiaalinen ymparisto

Terveystottumukset, kuten ruokatottumukset kehittyvit aina tietyssd kontekstissa. Kulttuuri, jossa
yksilo eldd, luo vahvat edellytykset ruokatottumusten muotoutumiseen. Erityisesti lapsilla ja nuoril-
la sosiaalinen elinympéristd, kuten perhe, koulu ja kaverit vaikuttavat keskeisesti ruokailutottumuk-
siin. (Cox ym. 1996, Feunekes ym. 1998, Brown ym. 2000, Currie ym. 2001, Kremers ym. 2003.)
Perhe on lapsuudessa ja nuoruudessa merkittdvin yksilon eldmii, eldméantapoja ja terveyskayttiy-
tymistd, kuten ruokailutottumuksia ohjaava tekija (Story ym. 2002). Perhe muodostaa taloudellises-
ti, sosiaalisesti, kulttuurillisesti ja biologisesti tiiviin ryhmaén, jossa jédsenten mielipiteet, toiveet,
tiedot ja taidot on otettava huomioon ravitsemuskdyttiytymiseen liittyvdssd péadtoksenteossa
(Maanvirta & Palojoki 1994). Perheen suora eli viliton vaikutus ruokailutottumusten muodostumi-
seen n#kyy tarjottavasta ruoasta ja aterioinnista. Epdsuorasti vanhemmat ovat itse mallina vaikutta-
en asenteisiin ja arvostuksiin rohkaisemalla ja suosimalla, mutta myos valttimalla tiettyjd ruokia
(Haapalahti ym. 2003, Kremers ym. 2003). Kotoa siirtyneet arvot esimerkiksi kotiruokaa kohtaan
saattavat vaikuttaa nuorten késitykseen siitd, miten hyvéksyttdvind hén pitdd puolivalmisteiden ja
valmisruokien kayttod (Maavirta & Palojoki 1994). Yleensé perheen iiti hankkii tarjotun ruoan ja
vastaa ruoanlaitosta (Murcott 1986). Wardlen (1993) tutkimuksessa didit tekivét ruokaan liittyvid
paitoksid enemméin ruoan terveellisyyden perusteella kuin muut perheen jdsenet, silld omalle per-
heelle ruokaa valmistettaessa pyritdén terveelliseen, ravitsevaan ja vaihtelevaan ruokaan. Mékeldn
(1996) tutkimuksen mukaan didit saattavat syddad yksin ollessaan vélipalatyyppisesti, mutta perheel-

le tehddén terveellistd kunnon ruokaa, johon kuuluu ldmmin ruoka ja salaatti.

Perheen yhteinen ruokailu on paitsi ravintoaineiden saannin kannalta suositeltavaa (Siega-Riz ym.
1998, Tami & Manning 2003), mutta se on my0s térked sosiaalinen tapahtuma, jolloin opitaan kay-
tostapoja ja kommunikoidaan perheenjésenten kanssa. Perheen yhteinen ateria voi olla pdivén ainoa
hetki, jolloin koko perhe on yhdessa. (Palojoki 2002, 140). Kasvatustyylilld ja kodin ilmapiirilld on
havaittu olevan yhteyttd asenteiden ja ruokatottumusten muotoutumiseen. Kremersin ym. (2003)
tutkimuksessa havaittiin hedelmien sydnnin olevan yleisempdd niiden perheiden lapsilla, joille oli
asetettu selvit rajat ja jotka kokivat saavansa vanhemmiltaan tukea ja kannustusta. Sen sijaan per-
heissé, joissa yhteistéd aikaa vietettiin vihemmaén ja vanhemmat eivit kontrolloineet lasten kaytosta,

hedelmien kaytto oli védhdisempéd. (Booth ym. 2001a, Kremers ym. 2003.) Toisaalta Booth ym.



(2001a) tutkimuksessa liika kontrolli ja vanhempien kiskevé tyyli syoda vihanneksia johti pdinvas-
taiseen kéyttdytymiseen. On todettu, ettd tiettyjen ruokien rajoittaminen tai kieltdminen lisdi enti-
sestddn niiden houkuttelevuutta ja johtaa myds niiden lisddntyneeseen kulutukseen (Fisher & Birch
2000). Nuori saattaa osoittaa valtaansa kéyttdytymailld vasten vanhempien toiveita, mikéli hin ko-

kee vapautensa uhatuksi (Aalberg & Siimes 1999, 101).

Vanhempien sosioekonomisella asemalla on havaittu olevan yhteys perheen ruokailutottumuksiin.
Korkeammin koulutetuilla on edelleen todettu olevan terveellisemmit ruokatottumukset alemmin
koulutettuihin verrattuna (Roos ym. 1998, Haapalahti ym. 2003, Helakorpi ym. 2003, Tami &
Manning 2003). Vaikka koulutuserot eivit endé niin selvésti ndy, korkeammin koulutetut syovét
edelleen enemmén hedelmid ja vihanneksia sekéd kéyttdvét yleisemmin rasvatonta tai ykkdsmaitoa
(Helakorpi 2003). Roos ym. 1998 tutkimuksessa korkeammin koulutettujen miesten sosioekonomi-
nen asema oli yhteydessé terveellisempiin ruokatottumuksiin hieman useammin kuin naisten. Sa-
massa tutkimuksessa havaittiin myos, ettd perheellisten ruokatottumukset olivat ldhempéné ravitse-
mussuositusten mukaisia ruokatottumuksia verrattuna perheettomiin. Varsinkin ylemmét toimihen-
kilot kokevat nimenomaan olevansa huolissaan lastensa syomisestd, ei niinkéén puolison tai muiden
aikuisten (Mikeld 1996). Laitisen ym. (1995) mukaan sosioekonomiset erot ruoankdytossa liittyvét
pikemminkin koulutukseen kuin tuloihin, silld ainakin aikuisilla terveystietoisuus néyttiisi ohjaavan

ruokavalintoja enemmaén kuin kaytossé olevat tulot.

Murrosidssé ruokailusta saattaa tulla keino ilmaista vapautta. Itsendistyvd nuori ei ole endd yhtd
sidoksissa perheen yhteisiin ruokailutottumuksiin ja ruokailuhetkiin, vaan héin valitsee ruokansa
enemmén omien mieltymysten mukaan ja sy0 mité, missé ja milloin haluaa (Brown ym. 2000, Pel-
tosaari 2002, 248). Nuoret suosivat epdsovinnaisia ruoka-aikoja ja yhdistelmid (Ojala 2004, 83),
minkd katsotaan kuuluvan itsendistymiseen ja aikuistumisprosessiin (Brown ym. 2000). Nuorten
maku- ja ruokatottumuksiin jo omaksuttujen ohella alkavat vaikuttaa yhid voimakkaammin perheen
ulkopuoliset tekijét: kaveripiiri, kouluyhteiso sekd asuinymparisto ja yhteiskunta joukkotiedotusvai-
lineiden, markkinoinnin ja mainonnan, sosiaalisten ja kulttuuristen normien kautta (Pirouznia 2001,
Juvonen 2005). Nuoren kiinnostus ruokaan ja ruokailutapahtumaan saattaa olla vélipitiméatonta tai
ylenpalttista (Lyytikdinen 2001, 145). Aterioiden viliin jittdminen, etenkin aamupalan, erityisruo-
kavalion noudattaminen ja oman ruoan valmistaminen voivat olla nuorten tapa osoittaa itsendisyyt-
tdan (Pirouznia 2001). On kuitenkin huomattava, ettd 11-vuotiailla on vield suhteellisen sddnnolliset
ruokailutavat, mikd nikyy kouluruokailuun osallistumisena, kun taas 15-vuotiaat ovat jo paljon it-

sendisempid ruokailijoita (Jas 1998, Lyytikdinen 2003). Erityisruokavalioiden noudattaminen on



lisdéntynyt viimeisen vuosikymmenen aikana (Vikat ym. 1998, Aalberg ym. 1999, 128, Rimpeld
ym. 2003). Varsinkin tyttdjen keskuudessa niin allergia- kuin kasvis- ja laihdutusruokavaliot olivat
melko yleisid; noin 8% tytdistd ilmoitti vuonna 2003 noudattavansa kasvisruokavaliota (Lahti-koski

& Siren 2003).

Koulu- ja murrosikdisen normaaliin kehitykseen kuuluu itsendistyminen ja samaistuminen omaan
ystévépiiriin, jolloin nuori hakee vahvistusta ja hyviksyntad omalle kédyttdytymiselleen ensisijaisesti
vertaisryhmaéltddn. Yldasteelle siirtyminen toisaalta lisdd itsenéistd ruokailua toisaalta korostaa ka-
verien ja muun sosiaalisen ympériston merkitystd. Siirtyminen kuudennelta luokalta yldasteelle tuo
koulunkéyntiin lisdd vapautta kuten vapauden valita oppiaineita, usein tilaisuuden siirtyd isompaan
kouluun ja useissa koulussa luvan poistua koulupéivin aikana koulu alueelta. (Urho & Hasunen
2004.) Monille koululaisille siirtyminen yldasteelle on erityisen hienoa juuri siitd syystd, ettd yldas-
teella on tarjolla limsaa ja karkkia (STM 2003, 14). Vaikka kavereiden vaikutus on voimakasta
(Lyytikdinen 2001, 145), Feunekes ym. (1998) havaitsivat tutkimuksessaan, ettei kavereiden ruoka-
tottumuksilla ole yhteyttd nuoren omiin ruokatottumuksiin. Toisaalta Brownin ym. (2000) tutki-
muksessa huomattiin, ettd nuoren ruokailunhetken sosiaalinen ympdéristd vaikuttaa merkittdvasti
ravitsemuskayttdytymiseen, kun vertaillaan kodin, koulun ja vapaa-ajan ympériston yhteyttd ruoan-
valintaan. Kotona nuoret kiinnittdvit enemmén huomiota ruoan terveellisyyteen, kun taas muissa
ympdristoissd he mieltdvit pikaruoan syomisen tavallisemmaksi kuin terveellisen ruoan. (Prittdla
1989, Brown ym. 2000.) Edellisen perusteella ruoanvalinta on siis lopulta kuitenkin ennen kaikkea
sosiaalinen tapahtuma ja pikaruokapaikat ovat nuorilla tirkeitd ympérist6jd sosiaaliselle kanssa-
kaymiselle. Toisaalta on luonnollista, ettd ihmiset sy0vét juuri sitd mitd on tarjolla ja mitd muutkin
syovit. [hmiset eivat vilttdmattd tiedosta tai halua myontdd muiden ihmisten vaikutusta omiin ruo-
katottumuksiin, mika tekee ruokatottumusten sosiaalisten tekijoiden tutkimisen varsin haasteellisek-

si (Feunekes ym.1998).

2.1.3 Ravitsemustietdmys

Kasitettd ravitsemustietimys voidaan jisentdd sen mukaan, miten ravitsemustieto on yhteydessd
kdytdnnon toimintaan. Ravitsemustietokisite voidaan jakaa tosiasiatietoon ja toimenpidetietoon.
(Maavirta & Palojoki 1994). Palojoki (2003, 139) lisd4 néihin késitteisiin arvotiedon, mika tarkoit-
taa asenteita, arvostuksia ja kisityksii liittyen ravitsemustietoon. Tosiasiatieto tarkoittaa esimerkiksi

ravitsemukseen liittyvad kisitettd, kuten valttimiton rasvahappo ja toimenpidetieto puolestaan esi-



merkiksi konkreettista tietoa ruoanvalmistuksesta. Tadssd yhteydessé tarkoitan ravitsemustietimyk-
selld seké tosiasiatietoa, toimenpidetietoa ettd arvotietoa. Nuorten ravitsemustietimyksessa on tut-
kimusten mukaan parantamisen varaa (Harel ym. 1998, Brown ym. 2000, Pirouznia 2001, Wardle
ym. 2002). Vaikka nuorilla on tietoa ravinnon ja ravintoaineiden, kuten kalsiumin terveysvaikutuk-
sista, he eivit tiedd ravintoaineiden saantildhteitd, eikd tima ravitsemustietous vaikuta kdytannossi
pdivittdiseen ruoanvalintaan (Harel ym. 1998, Pirouznia 2001). Sama ongelma on havaittu myos
aikuisilla (Maavirta & Palojoki 1994). Ravitsemustiedon omaksuminen mahdollistaisi ruoan ja ter-
veyden vilisen yhteyden ymmartdmisen, miké olisi avain terveellisempiin ruokatottumuksiin (Lyy-

tikdinen 2001, 153).

Ravitsemuskasvatus kuuluu meilld Suomessa opetussuunnitelmaan osana terveystieto-oppiainetta
(Lyytikdinen 2001, 153). Kéytdnndssd kukin koulu opettaa ravitsemuskasvatusta resurssien mu-
kaan, my6s osana kotitaloustunteja, biologiaa, fysiikkaa, kemiaa ja liikuntaa. Téarked osa koulun
ravitsemuskasvatusta on myds kouluruokailu. (Lintukangas 2003, 11.) Vaikka koulu on keskeinen
ravitsemustiedon l1&dhde, se on kuitenkin vain yksi osa ravitsemusviestinnédn lahteistd, joita ovat ym-
pardivd maailma ja yhteiskunta, nuorisokulttuurit, ystivapiiri sekd koti ja harrastukset ja yha
enemmén tiedotusvilineet ja media (Palojoki 2003, 140). Térkeéksi kysymykseksi nousee, mitka
lahteet ovat luotettavia ja mihin informaatio pohjautuu. Nuoret, mutta myds aikuiset, tarvitsevat
valintojensa tueksi todellista ravitsemuksellista lukutaitoa, perustietoa ravintoaineista, ravinnon
terveysvaikutuksista, ravinnontarpeesta ja tuoteselosteista osatakseen tehdd terveyden kannalta hy-

vid valintoja. (Lyytikdinen 2003.)

Hyva terveystietimys on Hirvosen ym. (1999) tutkimuksessa liitetty véhdiseen paihteiden kayttoon,
litkkunnan harrastamiseen, sdédnnolliseen ruokailuun, hyvéin sosioekonomiseen asemaan seké kou-
lukd@ynnistd pitimiseen. Tutkimusten perusteella ei voida kuitenkaan yleistdd hyvin ravitsemustie-
tdmyksen liittyvén aina suotuisaan ravitsemuskayttdytymiseen. Hyvé ravitsemustietimys on havait-
tu olevan yhteydessa toisaalta parempiin ruokavalintoihin (Wardle ym. 2000, Pirouznia 2001, Berg
ym. 2002, Masui ym. 2002), toisaalta yhteyttd ei ole havaittu (Gibson ym. 1999, Pirouznia 2001).
Vaikka tyttdjen ruokatottumukset ndyttéisivét olevan ldhempénd suositusten mukaista ruokavaliota
(Hirvonen 1999, Ojala 2004), tyttdjen ja poikien ravitsemustietimyksestd on ristiriitaisia tuloksia,
toisaalta tiedoissa ei ole havaittu merkittdvid eroja (Brown ym. 2000, Wardle ym. 2002), toisaalta

tytot ndyttévit olevan tietoisempia ravitsemuksellisista asioista (Johnson ym. 2002).



22MITA NUORET SYOVAT TANAAN?

Kouluikéisten ruokailutottumuksista ja etenkin kouluruokailusta on saatu tietoa vuosittain kouluter-
veyskyselystd (Hirvonen ym. 1999, Stakes 2004) sekd joka toinen vuosi nuorten terveystapatutki-
muksesta (Vikat ym. 1998) ja joka neljds vuosi WHO-Koululaistutkimuksesta (Tynjild & Vilimaa
2004) seké alueellisista terveystutkimuksista (Haapalahti ym. 2003, Urho & Hasunen 2003, Lyyti-
kdinen 2004). Koska nuorille tyypillisind ruokatottumuksina pidetddn napostelutyyppistd pika- ja
roskaruoan syomistd (Jokinen 2003), tdssd tydsséd tarkastellaan uusimman tutkimustiedon valossa
ateriointia sekd makeisten, limsojen, hampurilaisten, hotdogien, pizzan kéytt6d. Vihidinen kasvisten
ja hedelmien sydminen sekd véhentynyt maidon kéyttd on ruokavalion ravitsemuksellisen laadun
kannalta huolestuttavaa, joten edelld mainittujen liséksi kartoitetaan nuorten kasvisten, hedelmien ja

maitotuotteiden kayttod.

2. 2. 1 Vihannekset ja hedelmat

Vihannekset ja hedelmit sisdltdvit energiaansa nihden runsaasti elimiston toiminnan, kasvun ja
kehityksen kannalta vélttimattomid suojaravintoaineita; vitamiineja, kivennéis- ja hivenaineita, kui-
tuja, antioksidantteja ja flavonoideja (Williams 1995b, Voutilainen 2004a, 8-10). Suomalaisessa
ruokavaliossa kasvikset, hedelmét ja marjat ovat piidasiallinen C-vitamiinin sekd merkittdva folaatin
ja kaliumin lidhde. Lisdksi niistd saadaan kolmannes ravintokuiduista. (Ovaskainen ym. 2003.)
Suomalaiset ravitsemussuositusten mukaan kasviksia pitéisi nauttia puoli kiloa péivissd. (Valtion

ravitsemusneuvottelukunta 2006).

Samaan aikaan kun aikuisten kasvisten piivittdiskéytto lisdéntyy (Ovaskainen ym. 2003), nuorten
kasvisten kayttd nédyttdd vdhentyneen (Ojala 2004, 86). Tosin aikuistenkaan kasvisten syonnissi
maidrit eivit kohtaa puolen kilon suosituksia (Ovaskainen ym. 2003). Seki vihanneksia ettd juurek-
sia ja hedelmid ja marjoja pdivittdin syoneiden nuorten osuus on vidhentynyt vuosien 1977-1997
vélisend aikana nuorten terveystapatutkimuksen mukaan (Vikat ym. 1998). Sama suuntaus nakyy
myds kouluterveyskyselyn (Hirvonen ym. 1999) sekd WHO-Koululaistutkimuksen tuloksissa (Oja-
la 2004, 88). WHO-Koululaistutkimuksen aineistossa vuonna 1986 vihanneksia paivittdin ilmoitti
nauttineensa yli puolet 11-13 vuotiaista seké pojista ettd tytdistd, vuonna 2002 tytdistd vajaa puolet
ja pojista kolmannes vastasivat syoneensd vihanneksia péivittdin. Péivittdinen hedelmien syonti on
menettinyt suosiotaan vield kasviksia enemmin. Useammin kuin kerran péivissd hedelmid ilmoitti

syovénsd vuonna 1986 noin joka kolmas poika ja ldhes joka toinen tyttd, mutta vuoden 2002 kyse-
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lyssd ndin ilmoitti vain muutama prosentti. (Ojala 2004, 88.) Osa nuorista ei syo ollenkaan vihan-
neksia, hedelmii ja marjoja. Vuoden 2004 kouluterveyskyselyn (Stakes 2004) mukaan 8. ja 9.-
luokkalaisista pojista 16% ja tytoistd 6% ei syonyt kertaakaan viikon aikana vihanneksia. Samassa
tutkimuksessa joka viides poika ja joka kymmenes tytto ei ollut viikon aikana sydnyt yhtdin hedel-

maa.

Kansainvilisessd vertailussa suomalaiset nuoret kayttivit kasviksia ja hedelmid keskiméaardista
vihemman. 15-vuotiaiden ryhmaissé tyttojen kasvisten kéyttd on ldhinna keskiarvoa. Naapurimaista
norjalaisilla nuorilla vihannesten kdyttd néyttdisi olevan samansuuntaista kuin suomalaisilla, mutta
ruotsalaiset ja saksalaiset ovat ahkerampia kasvisten kdyttdjid. Vihannesten ja hedelmien kulutuk-
sessa on ndhtivissid nuorten tyttdjen ja poikien vililld selvd ero niin kansainvilisesti kuin meilla
Suomessa, naissukupuoli néyttdisi tutkimusten mukaan kdyttavédn ldpi eldimidn enemmén kasviksia.
(Helakorpi ym. 2003, Vereecken ym. 2004.) WHO-Koululaistutkimuksen mukaan pojista nuorim-
mat soivdt hedelmid ja vihanneksia useammin kuin vanhemmat, tyt6illd ikdryhmittéisid eroja ei
ollut (Ojala 2004, 87). Nuoret miehet eivét nidytd innostuvan iin myotd kasviksista sen enempéd,
silld 15-24- vuotiaista miehistd viidennes vastasi ettei ollut syonyt kasviksia viimeisen viikon aika-
na kertaakaan. Hedelmien sijaan nuoret aikuiset suosivat hedelmédmehuja, mikd on yhteni syyna

myds liian pieneen kuidun saantiin. (Ovaskainen ym. 2003, Helakorpi ym. 2003.)

2. 2. 2 Maitotuotteet

Maitotuotteiksi lasketaan maidon lisdksi piimadt, viilit ja jogurtit, jddtel0 ja juustot. Maitotuotteet
ovat ravinnon kivennéisaineiden, erityisesti kalsiumin l4hteitd. Maitotuotteet sisdltaviat myds elimis-
tolle valttdméttdmid aminohappoja, B-ryhmén vitamiineja seké pienid miérid rasvaliukoisia vita-
miineja (Voutilainen 2004a, 11-12). Ravitsemussuosituksissa maitotuotteita suositellaan kaytetté-
vin péivittdin aterioilla ja vélipaloina (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2006). Kuitenkin rasvai-
sista maitotuotteista saadaan merkittdva osa ravinnon tyydyttyneestd rasvasta (Ovaskainen 2004,
11), joten vdhidrasvaisten ja rasvattomien maitotuotteiden kéyttd kalsiumin saannin tyydyttdmiseksi
on suositeltavampaa kuin rasvaisten ja runsaasti suolaa siséltdvien juustojen sydminen. Suomalai-
sessa ruokavaliossa vield 1970-luvulla kéytetty tdysmaito on nykyddn korvattu viahidrasvaisemmalla

maidolla niin aikuisten kun lasten ruokavaliossa (Vikat ym. 1998, Helakorpi ym. 2003).

WHO-Koululaistutkimuksessa vuonna 2002 suomalaisista 11-15-vuotiasta 60 % ilmoitti juovansa

vdhidrasvaista tai rasvatonta maitoa joka péivd (Ojala 2004). Vuoden 2004 kouluterveyskyselyssa
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yli puolet 8. ja 9. luokkalaisista pojista seki tytdistd ilmoitti juoneensa maitoa tai piimii 6-7 kertaa
kuluneen viikon aikana. Samana vuonna samassa ikdryhméssa pojista joka yhdeksis ja tytoistd joka
kuudes ei kéyttinyt maitoa ollenkaan. (Stakes 2004.) Kouluterveyskyselyyn 2004 vastanneista 8. ja
9. luokkalaisista pojista seké tytodistd pdivittdin jogurttia tai viilid soi viidesosa ja juustoa ilmoitti
kayttdvansd paivittdin kolmannes. Edelleen jadtelon péivittdiskéyttdjid oli vain muutama prosentti,
mutta viikossa 1-2 kertaa jadtelod nautti ldhes puolet tutkimuksen koululaisista. Jyvisseudulla 10-
12- vuotiaiden ravinnonsaantia on kartoitettu Calex - tutkimuksessa, jonka mukaan sekid tyttdjen
ettd poikien maitovalmisteiden kayttd on suositusten mukaisesti riittdvad. Kuitenkin samassa tutki-
muksessa havaittiin, ettd tyttdjen keskuuteen on syntymésséd maitotuotteita niukasta kéyttivien (alle
3.5dl/vrk) ryhmd, joiden energiansaanti ja edelleen ravintoaineiden saanti on véhiista. (Lyytikdinen
2003.) Calex - tutkimuksessa havaittiin, ettd virvoitusjuomat ovat ehkd syrjdyttdméissd maitotuot-
teet, silld niiden kédyttd on kaksinkertaistunut viime vuosikymmenen aikana (Panimoliitto 2006).
Sama kehitys ndkyy my6s Millerin ym. (2001) tutkimuksessa, jossa edelleen virvoitusjuomien naut-
timinen ja ulkona sydminen oli yhteydessd vihdiseen kalsiumin saantiin. Poikien on havaittu kéyt-
tdvin maitoa tyttdjd yleisemmin sekd FEuroopassa ettd Pohjois-Amerikassa (Cavadini ym. 1999,

Vereecken ym. 2000, Hassapidou ym. 2001, Ojala 2004).

2. 2. 3Makeiset, limsat, hampurilaiset ja hotdogit, pizza ja perunalastut

Nuorten koululaisten makeisten sydominen on vastoin yleistd oletusta sekd WHO-
koululaistutkimuksen (Honkala & Honkala 2004, 219) ettd nuorten terveystapatutkimuksen (Vikat
ym. 1998) mukaan pysynyt ldhes muuttumattomana tai jopa hieman vahentynyt 80-luvulta. Tdméan
tuloksen kanssa ristiriidassa ovat kulutustutkimusten havainnot, joissa makeisten kulutus on lihes
kaksinkertaistunut kahdenkymmenen vuoden aikana (Eerola ym. 2003, Puska 2003, 18). Makeisia
ilmoitti syovansd WHO-Koululaistutkimuksessa vuonna 2002 péivittdin seitsemén prosenttia 11-
vuotiaista tytdistd ja pojista, ja noin kymmenen prosenttia 13- ja 15-vuotiaista pojista ja tytoistd
(Ojala 2004,99). Samanlainen osuus puolestaan 8. ja 9.-luokkalaisista kouluterveyskyselyssid 2004
vastasi ettei ollut syonyt makeisia edellisen viikon aikana (Stakes 2004). 10- ja 11-vuotiaiden Yli-
vieskalaisten makeisten syominen oli Haapalahden ym. (2003) tutkimuksessa huomattavasti ylei-
sempad, silld 24 % vastanneista ilmoitti syovéansa pdivittdin makeisia. Kansainvilisesséd vertailussa
suomalaisnuoret ja pohjoismaalaiset nuoret yleensé soivédt huomattavasti vihemmain makeisia kuin
samanikdiset keskiméérin, eniten makeisia kuluttavat olivat maltalaiset, skotlantilaiset ja irlantilai-
set, joista ldhes puolet ilmoitti sydvansd makeisia pdivittiin (Vereecken ym. 2004). Sukupuolittaiset

erot eivit olleet makeisten kaytossa selkeitd (Vikat ym. 1998, Vereecken ym. 2004).
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Sokeroitujen virvoituguomien kulutus on pientd suomessa verrattuna kansainvélisiin tuloksiin,
joiden mukaan paivittdiskéyttdjid on kolmannes vastanneista nuorista. Suomalaiset, ruotsalaiset ja
tanskalaiset sijoittuvat véhiten kéyttdvien ryhméédn. (Vereecken ym. 2004.) Kouluterveyskyselyn
(Stakes 2004) mukaan pojista 11% ja tytoistd 4 % kaytti sokeroituja virvoitusjuomia paivittdin.
Vaikka julkisessa keskustelussa on esitetty huoli limsojen kdyton yleistymisestd, WHO-
Koululaistutkimuksen pitkittiistutkimuksen mukaan sokeroitujen kéyttd useammin kuin kerran péi-
vissd oli melko vidhdistd koko tutkimusjakson 1984 — 2002 aikana, eikd selvda trendid limsojen kay-
ton lisddntymiseen ollut ndhtévissd (Honkala ym. 2004, 228). Kuitenkin virvoitusjuomateollisuuden
mukaan virvoitusjuomien kulutus on kaksinkertaistunut viime vuosien aikana (Panimoliitto 2006).
Makeisten ja sokerien runsas kdyttd pienentdd ruokavalion ravintoainetiheytté, varsinkin jos ruoka-
valio on muutenkin niukkaenerginen (Hasunen 2005, 62). Tdmé néyttiisi koskevan erityisesti poi-
kien ruokavaliota, silld pojat juovat sokeroituja virvoitusjuomia tyttdja enemmain (Vikat ym. 1998,

Honkala & Honkala 2004, 229, Vereecken ym. 2004).

Piivittdinen hampurilaisten, hotdogien ja pizzan eli niin sanotun pikaruoan syominen on melko
harvinaista seké tytoilld ettd pojilla (Hirvonen ym. 1999, Stakes 2004). Ojalan (2004, 81) mukaan
11-, 13- ja 15-vuotiaista pojista hieman yli kolmannes ja tytdistd viidennes syd viikoittain edelld
mainittuja tuotteita. Kouluterveyskyselyssd (Stakes 2004) jo neljdnnes tytdistd ilmoitti viikoittain
syovinsd hampurilaisia tai hotdogeja. Pikaruoan syominen néyttiisi olevan nuoremmassa ikiryh-
méssd yleisempéd, silld joka kymmenes 10-11-vuotiaista vastasivat Haapalahden ym. (2003) tutki-
muksessa syovénsd péivittdin tai ldhes péivittdin pikaruokaa. Sama suuntaus on néhtavissa WHO-
Koululaistutkimuksen trenditarkastelussa, silld vuoden 1994 jilkeen nuorimman ikdryhmin tytoilla
hampurilaisten ja hotdogien kayttd yleistyi ja pojilla ikdryhmittéiset erot tasoittuivat (Ojala 2004,
96). Yleensd pojat kdyttavit hampurilaisia, hotdogeja ja pizzaa tytt6ja yleisemmin (Ojala 2004 96 -
97, Stakes 2003).

Perunalastujen kulutus on lisdantynyt WHO-Koululaistutkimuksen mukaan 90-luvun puolivilisté
lahtien, mutta pdivittdin perunalastujen sy6jid on vain muutama prosentti. Yli kolmannes 11-
vuotiaista pojista ja neljannes tytoistd sy0 perunalastuja viikoittain (Ojala 2004, 98, Stakes 2004).
Ojalan (2004, 100) mukaan makeisten, limsojen, perunalastujen, hampurilaisten tai hotdogien kéyt-
td on kasaantunut viime vuosien aikana. My0s Haapalahden ym. (2003) tutkimustulokset tukevat

tatd havaintoa.
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2. 2. 4 Ateriointi —saanndllisia aterioita vai valipaloja

Aamupalaa sy6 54-98 %, lounasta 77-98 %, ja vilipalaa 60-75 %, paivillistd 49-70 % ja iltapalaa
86-90 % lapsista eri ikdryhmien ja tutkimusten mukaan vaihdellen. Sekd aamupalan ettd paivéllisen
syominen vdhenee idn myoOtd sekd tytoilld ettd pojilla. (Lyytikdinen 2003.) WHO-
Koululaistutkimuksessa sdannollisen aamiaisen ilmoitti syovanséd kolme neljésti 11-vuotiaasta nuo-
resta (Ojala 2004b), mikéd on hyva tulos kansainvélisessd vertailussa (Vereecken 2004). Sd4annolli-
sen aamiaisen suosio laskee idn karttuessa, varsinkin tyttdjen keskuudessa, silld 15-vuotiaista ty-
toistd hieman alle puolet jétti aamupalan syométté, pojista samoin kolmannes. Suomalaisten tulos
oli kuitenkin kansainvilisessd vertailussa keskiarvoa korkeampi, samoin naapurimaissa Ruotsissa,

Norjassa, Tanskassa ja Saksassa. (Vereecken 2004.)

Kouluateria on keskeinen ateria nuoren ravitsemuksessa, sen tulisi tdyttdd kolmannes koululaisen
ravinnontarpeesta (Urho & Hasunen 2003). WHO-Koululaistutkimuksen mukaan suosituin ateria on
lounas (Ojala ym. 2005). Kouluateriat ovat hyva esimerkki joukkoruokailusta, jotka tulisi suunni-
tella ravitsemussuositusten perusteella. Kouluaterialla saavutetaan nimittdin parhaiten kaikki koulu-
laiset kunnon aterialla, mikd korostaa kouluruoan ravitsemuksellista laatua. (Lyytikdinen 2001,
155.) Vuoden 2004 kouluterveyskyselyssd 8. ja 9. luokkalaisista pojista ja tytdistd kymmenen pro-
senttia jatti kouluruoan syomattd (Stakes 2004) ja samansuuntainen tulos on saatu yldasteen koulu-
ruokailututkimuksesta 2003 (Urho & Hasunen 2003). Koululaisen aterian tulisi sisdltdd kaikki ateri-
an osat eli salaatti, pddruoka, leipd ja maito, jotta ravitsemussuositukset toteutuisivat (Lintukangas
2000, 48). Kuitenkin Urhon ja Hasusen (2003) yldasteen kouluruokailututkimuksessa kaikki aterian

osat padruoan, salaatin, maidon, leivin seké leiparasvan valitsi tarjottimelleen vain 13 % oppilaista.

Perheen yhteiset ilta-ateriat ovat vihentyneet 80-luvun lopusta ldhtien. Samaan aikaan sellaisten
perheiden osuus on kasvanut, joissa valmistettiin yhteinen ateria, mutta ei syoty yhdessi. Tillaisia
perheité oli vuonna 1997 40 %, yhtd aikaa aterioivia 44 % ja perheiti, joissa ei valmistettu yhteista
ateriaa ollenkaan oli 16 % (Vikat ym. 1998). Perheen kanssa yhteistd ilta-ateriaa soi kouluterveys-
kyselyn 2004 mukaan 8. luokkalaisista tytdistd 39 %, pojista 48 % ja 9.- luokkalaisista tytdistd 36 %
ja pojista 43 % (Stakes 2004). Idn myoti nédyttdisi vihenevan myo0s yhteisten ilta-aterioiden merki-
tys (Vikat ym. 1998, Stakes 2004). Tdmé on toisaalta luonnollista, koska kaikkien perheenjésenten
omat harrastukset ja ty0 eivit sovi samaan aikatauluun. Suurin osa nuorista kuitenkin sy varsinai-

sen ilta-aterian (Vikat ym. 1998).
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Perheen yhteisten ruokailuhetkien on osoitettu useissa tutkimuksissa olevan yhteydesséd sdédnnolli-
seen ruokailuun (Young & Fors 2001, Haapalahti ym. 2003, Sjoberg ym. 2003).0Ojalan ym. (2005)
tutkimuksessa 7.- ja 9.- luokkalaisista huomattavasti vihemmaén kuin puolet, pojista 40% ja tytois-
td 30%, soivit kolme suositeltua padateriaa pdivédssi. Aterioiden merkityksen vihentyminen on ha-
vaittavissa nuorten ruokavaliossa, silld vélipaloista saatu energiamaird kokonaisenergiasta on kas-
vussa (Lyytikdinen 2003). Kouluterveyskyselyn (Stakes 2004) mukaan koulupdivind vélipalojen
nauttiminen on paremminkin séént6 kuin poikkeus, silld kaksi kolmesta 8. ja 9. luokkalaisesta il-
moittaa nauttivansa vélipaloja koulupéivén aikana. Urhon ja Hasusen (2003) yldasteen kouluruokai-
lututkimuksessa vélipaloja syd oli puolet koululaisista. Yleisemmin koulupdivén aikana nautitaan
makeisia ja virvoitusjuomia, néitd selvésti vihemmaén jditelod, hedelmid ja leipdd (Lyytikdinen
2003). Vilipalat hankitaan useimmin kaupasta tai kioskista, tuodaan kotoa tai ostetaan koulun vili-
pala-automaateista (Stakes 2004). Sama kehitys ndkyy myos aikuisten ruokavalinnoissa, silld ateriat

ovat muuttumassa vilipalatyyppisiksi (Zizza ym. 2001, Valsta 2003).

Makeiden vélipalojen ja napostelun pelédtdan korvaavan sédénnoéllisen ateriarytmin aikuisilla (Valsta
2003). Risdsen (2004) mukaan napostelukulttuuri on yhteydessé perheen yhteisen sdénndllisen ruo-
kailemisen kulttuurin rapautumiseen. Toisaalta napostelun ja vélipalojen syomisen lisddntyminen on
katsottu johtuvan erityisesti saatavuuden parantumisesta, silld nuorilla on nykyédén enemmén rahaa
kiytettdvissd ja mahdollisuuksia ostaa makeisia esimerkiksi koulupéivin aikana (Hausen 2003, 22,

Puska 2003, 18).

Aterioiden véliin jattdminen, etenkin aamupalan ja lounaan, on todettu lisddvan napostelua ja sitd
kautta ruokavalio saattaa muodostua varsin ravinnekdyhéksi (Siega-Riez 1998, Keski-Rahkonen
ym. 2003, Sjoberg ym. 2003). Ravinnon sokerien osuuden on havaittu kasvavan niilld, jotka kor-
vaavat sddnndlliset ateriat vilipaloilla. Epésddnnollisten ruokailijoiden kalsiumin, raudan, E-
vitamiinin ja D-vitamiinin, folaatin ja kuidun saanti saattaa jaadéd liian véhiiseksi. (Siega-Riez
1998, Lyytikédinen 2003.) Aamupalan syomatté jattdminen on yhdistetty muihin epédedullisiin terve-
ystottumuksiin kuten tupakointiin, vahéiseen liikunta-aktiivisuuteen, védhdiseen hedelmien ja vihan-
nesten kulutukseen ja runsaaseen vilipalojen kayttoon (Vikat ym. 1998, Haapalahti ym. 2003, Kes-
ki-Rahkonen ym. 2003, Sjoberg ym. 2003, Tami & Manning 2003.) Téssd ryhmaissi edelleen vali-
paloista saatu energia on suurempi kuin sddnnollisesti ruokailevilla (Sjoberg ym. 2003). Jonkin ate-
rian viliin jattiminen ennustaa toisen aterian véliin jattdmistd eli esimerkiksi epdsdannollisesti aa-
mupalaa syovit jattdvit véliin my0Os luonaan tai ilta-aterian. Epasdannollisilld ruokailijoilla on my6s

riski ylipainon kehittymiselle. (Berkey ym. 2003, Sjoberg ym. 2003, Young & Fors 2001.) Toisaalta
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on saatu myos painvastaisia tuloksia vélipalojen edullisesta vaikutuksesta (Drummond ym. 1996).
Sadnnolliset ruokailuajat pitdvét kuitenkin verensokerin tasaisena ja vireystason normaalina (Lyyti-

kdinen 2001, 158), miké on koululaiselle keskittymisen ja oppimisen perusedellytys.

2.3 KOULUIKAISTEN RAVITSEMUSSUOSITUKSET

Kouluikéisten nuorten ravinnonsaannin perustaksi soveltuvat valtion ravitsemusneuvottelukunnan
antamat suositukset energiaa tuottavien ravintoaineiden jakaumasta ja ruokavalion ravintoainesisal-
16std. Suomalaiset ravitsemussuositukset on uusittu vuoden 2005 pohjoismaisten uusien ravitsemus-
suositusten pohjalta. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2006.) Niissd korostetaan hyvin ravitse-
muksen ja fyysisen aktiivisuuden tasapainoa (Anon 2004). Kouluikiisten ravitsemussuositukset
vastaavat aikuisten ravitsemussuosituksia, mutta kouluruokailun toteuttajille on laadittu erilliset
suositukset (Lintukangas 1999, 48), mutta harvan ravintoaineen todellista tarvetta tiedetddn varsin-

kaan kasvuikadisilld lapsilla ja nuorilla (Juvonen 2005).

Hiilihydraatit ja rasvat, joiden laatuun tulee erityisesti kiinnittdd huomiota, muodostavat ruokavali-
on péddasiallisen energian ldhteen. Proteiineja tarvitaan liséksi kudosten kasvuun seké niiden yllépi-
toon. Runsaasti hiilihydraatteja, kohtuullisesti rasvaa ja riittdvisti proteiineja sisiltdvéd ruokavalio
takaa osaltaan my0s muiden ravintoaineiden saannin. (Lyytikdinen 2002.) Kaikkien ravintoaineiden
tarve on voimakkaan kasvukauden aikana suuri, erityisesti kalsiumin, D-vitamiinin ja raudan (Pel-
tosaari 2003, 247). Kalsiumin ja D- vitamiinin riittdva saanti on vélttdmétontd luuston kehittymisel-
le. Rautavarastoja puolestaan kuluttaa tyt6illd kuukautiset ja pojilla muun muassa nopea verimaéran
kasvu ja lihasmassan lisddntyminen. (Aalberg & Siimes 1999, 131.) Kouluikéisten lasten ja nuorten
energian saannille suosituksissa annetaan viitteelliset arvot ikdryhmittdin, 10 — 13 ja 14 — 17-
vuotiaat (Hasunen 2005, 55). Kuitenkin yksildiden energiantarve vaihtelee paljon kuten luvussa
kaksi mainitsin. Ravitsemuksellisilla puutteilla ja nuorena omaksutuilla epéterveellisilld ruokailutot-
tumuksilla voi olla kauaskantoisia vaikutuksia ja ne voivat johtaa mm. lihavuuteen, hyperlipidemi-

aan tai osteoporoosiin (Giovannini ym. 2000).

Energiaravintoaineiksi luetaan ne ravinnon komponentit, joita elimistdon aineenvaihdunta voi kayt-
tdd energian tuottamiseen. NA&itd ovat hiilihydraatit, proteiinit ja rasvat sekd alkoholi. (Hasunen
1999, 51-55.) Kokonaisenergia tulisi koostua seuraavasti; hiilihydraattien suositeltava osuus on ko-
konaisenergiasta on 55-60%, joista sokerin osuus on korkeintaan 10% Ravintokuidun suositeltava

saanti on 25-35g paivéssi. Proteiinien suositeltava saanti on 10-15% energiasta. Suositeltava rasvan
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osuus on kokonaisenergiasta n. 30 %, josta kovan rasvan osuus saa olla n. 10%, kertatyydyttymaét-
tomien 10-15% ja monityydyttyméttomien 5-10%. (valtion ravitsemusneuvottelukunta. 2006.)
Kouluikéisten ravitsemuksessa huomiota tuli kiinnittdd erityisesti suolan saantiin (Vanhala ym.

2004).

Ravitsemussuosituksissa elintarvikkeet jaetaan ryhmiin; viljavalmisteet, peruna, kasvikset ja hedel-
mit ja marjat, maitovalmisteet, liha ja kala, ravintorasvat sekd sokerit. Sanallisia suosituksia ruoka-
ainevalinnoista havainnollistavat ruokavaliomallit; ruokaympyri, -kolmio ja lautasmallit. Yleisesti
hyvin ruokavalion perustana on monipuolisuus ja vérikkyys, riittdvyys ja kohtuullisuus. (Hasunen
1999, 54-60.) Sdannolliseen ateriarytmiin kuuluvat aamiainen, lounas, péivillinen sekd mahdolliset
vili- ja iltapalat (Hasunen 1999, 56). Aamupalan sekd lampimén luonaan ja paivéllisen syomistd on
pidetty kunnon ruokatapoina, aamupalan laiminlyontid, makeita ja rasvaisia vilipaloja huonoina
ruokatapoina (Kleemola ym. 1997). Yleisesti ottaen suositellaan, ettd péivittdisen energiansaannin
tulisi jakautua eri aterioille siten, ettd aamiaisen osuus olisi Y4, lounaan ja pdivéllisen molempien 1/3
ja vélipalojen osuudeksi jdisi loput pdivan kokonaisenergiasta (Roos ym. 1998). Vilipalojen merki-
tys ravitsemuksen kannalta riippuu siitd, miten paljon energiaa ja ravintoaineita ne siséltavat. Hyvia

vilipaloja ovat leipé, kasvikset ja hedelmét (Urho 2003).
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3 RUOKATOTTUMUSTEN TUTKIMUS - WHO-KOULULAISTUTKIMUKSEN
RUOKAFREKVENSSIKYSELY RUOKATOTTUMUSTEN MITTARINA

Ravitsemus on eri tieteenalojen vélinen tutkimuskohde, silld ravitsemus- ja elintarviketieteiden
lisdksi ravitsemusta tutkitaan muun muassa terveystieteiden, psykologian, sosiologian, kasvatustie-
teen, epidemiologian sekd markkinointi- ja kuluttajatutkimuksen tieteenaloilla (Seppénen 1986).
Ilman nditd tutkimuksia ei saada tietoa ihmisten ravitsemuskéyttdytymisesti moninaisuudesta. Ra-
vitsemustutkimuksista saadaan tietoa paitsi yksiloiden ravitsemuskayttdytymisestd, mutta etenkin
viestotasolla tutkimukset ovat ravitsemuspolitiikan ja ravitsemuskasvatuksen ja edelleen terveyden
edistdmisen tietoldhteitd (Maes ym. 2001). Ravitsemuskasvatuksella tarkoitetaan tdssi laajasti kaik-

kia ravitsemustietoa jakavia tahoja.

Ravitsemuksella on muiden eldméntapojen lisdksi suuri merkitys sairauksien ehkiisyssé ja tervey-
den ylldpitamisessd. Hyvilld ravitsemuksella paitsi ennaltachkéistdén sairauksia, silld on merkitysté
useiden sairauksien hoidossa sindnsé tai hoidon tukena. Ruokatottumuksilla on todettu olevan yh-
teyttd joihinkin kroonisiin sairauksiin, kuten sydéin- ja verisuonitauteihin, joihinkin syopdmuotoihin,
tyypin 2 diabetekseen sek osteoporoosiin (Puska ym.1982, 77, Uusitupa ym. 1997, Honkanen ym.
1999, Uusitupa 1999, Sampo 2003, Vartiainen ym. 2003, Voutilainen 2004b, Aro 2005, 15).

3.1MITEN RUOKATOTTUMUKSIA TUTKITAAN?

Ruokatottumusten mittaamisessa voidaan kayttdd eri menetelmid. Keskeinen tekijd menetelmén
valinnassa on tarvitsemamme tiedon taso. Ruoankaytt6d koskeva tieto voidaan jakaa neljdin tasoon;
1. véestoryhmén keskiméérdinen ruoankéyttotieto, 2. viestoryhmén keskiméirdinen ruoankdytto ja
sen hajonta, 3. Yksilon ruoankiyttd suhteessa muihin seké 4. yksilon ruoankdyton oikea absoluutti-
nen taso. (Ménnistd & Pietinen 2005, 38.) Menetelmén valintaan vaikuttavat myos tutkittavien hen-
kildiden ikd ja kunto. Kadytinnossd menetelmén valintaa médrdéd kiytettdvissd olevat tutkimusvoi-
mavarat, erityisesti rahoitus. Videstotasolla tehdyt ruoankdyttotutkimukset tulee olla nopeita ja edul-
lisia, jotta tutkimusmateriaalin kerddminen ja niiden késittely olisi ylipaatdédn mahdollista. (Maes

ym. 2001.)

Ruoankéyton tutkimusmenetelmét luokitellaan sen mukaan mittaavatko ne tutkimusajankohdan
ruokavaliota vai tutkimusta edeltdneen ajan ruokavaliota (Ménnistd & Pietinen 2005, 39). Haasta-

vaa ruokatottumuksia mitattaessa on se, ettd ihmisen ruokavalio vaihtelee pdivén ja vuodenaikojen
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mukaan sekd annoskoot ja syotévit elintarvikkeet vaihtelevat samoillakin ihmisilld. Tutkittavan
ruokavalion vaihtelun lisdksi mittaamismenetelmilld on omat rajoituksensa. (Mannistd6 & Pietinen
2005, 39.) Ruokapdivikirja sekd ruoankéyttohaastattelut ja -kyselyt ovat ruokatottumusten mittaa-
misen menetelmid, jotka esittelen seuraavaksi tarkemmin. Namé menetelmait tdydentivét toisiaan ja
yhdessd niitd menetelmié on kdytetty mittaamaan ja parantamaan mittarin luotettavuutta (Hu ym.

1999, Yaroch ym. 2000, Smith ym. 2001, Speck ym. 2001, Vereecken ym.2003).

3.1.1 Ruokapaivakirja

Ruokapdivékirjalla tarkoitetaan kaikkien nautittujen ruokien ja juomien kirjaamista péaivakir-
janomaisesti tiettynd ajanjaksona (Ménnistd & Pietinen 2005, 39). Ajanjakso voi olla yhdesti pii-
véstd muutamaan pdivadn, jopa viikkoja riippuen tarvittavasta tiedosta. Seitsemdn pdivédn ruokapii-
vikirjalla voidaan melko luotettavasti arvioida yksittdisen ihmisen energiaravintoaineiden saanti
(Ling ym. 1998). Jos tavoitteena on mitata viestoryhmin ruoankdyttdd ruokapéivikirjan avulla,
ryhmékeskiarvojen saamiseksi riittdd yleensd kaksi arkipdivédd ja yksi viikonlopun pdivéd. Esimer-
kiksi suomalaisten aikuisvdeston ruokatottumuksia mittaavassa Finnravinto tutkimuksessa kayte-
tddn kahden pédivin ruokapiivékirjaa, josta lasketaan viestdtason ravintoaineiden saanti (Ovaskai-
nen ym. 2003). Ruokapiivékirja soveltuukin parhaiten aikuisten kayttoon (Ménnistd & Pietinen
2005, 40). Ruokapdivikirjassa tavoitteena on selvittdd mitd syddédén tai juodaan ja kuinka paljon.
Elintarvikkeiden ravintoaine siséltd lasketaan atk-ohjelmalla. Elintarvikkeista saatavan tiedon tark-
kuus vaihtelee tutkimuksittain. Tarkasti taytetyistd ruokapéivékirjoista saadaan siis tarkasti selville
energiaravintoaineiden osuudet sekd vitamiinien ja kivenndisaineiden saanti. (Speck ym. 2001.)
Kuitenkin ruokapdivékirjojen tiyttdminen ja koodaaminen on hidasta ja kallista toteuttaa véestota-
son tutkimuksiin ja sitd kdytetddnkin enemmaén yksildiden ravitsemusneuvontaan esimerkiksi urhei-
lijoilla (Fogelholm 1993,53). Ruokapiivékirjan luotettavuutta vihentéé varsinkin aliraportointi (Fo-
gelholm 1993, 53, Valsta 2003). Aliraportoinnin liséksi tulosten luotettavuutta saattaa heikenti se,
ettd ruokapdivakirjan pitdiminen voi muuttaa tavallisia ruokatottumuksia, koska yksinkertaisten ruo-
kien kirjaaminen on helpompaa tai ihmiset voivat tutkimustilanteessa raportoida syovénsi terveel-
lisemmin kuin yleensi tietdessdén miten tulisi ravitsemussuositusten mukaan syodd (Mannistd &

Pietinen 2005, 45).
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3.1.2 24 tunnin ruoankayttthaastattelut ja ruokavaliohaastattelu

Edellisen vuorokauden ruoankéyttohaastattelulla tutkittava muistelee 24 tunnin ajalta kaikki nautitut
ruoat ja juomat, jotka haastattelija kirjaa ylos. Haastattelulomake voi olla joko tdysin avoin, esi-
koodattu tai valmiiksi muotoiltu. (Méannistd & Pietinen 2005, 40) Haastattelun etuna on mahdolli-
suus esittdd tarkentavia lisdkysymyksid haastateltavan antamasta tiedosta. Talld menetelmélld ei
kuitenkaan saada yksilotasolla tarpeeksi edustavaa tietoa tavanomaisesta ruokavaliosta, silld haas-
tattelu koskee vain edellistd paivdd. Menetelmi onkin tarkoitettu selvittiméédn vaestotutkimuksissa
ruoankdyttéd (Vereecken ym. 2003). Ruokavaliohaastattelulla mitataan yksilon tavanomaista ruo-
ankdyttod edellisen kuukauden, puolen vuoden tai vuoden aikana. Haastattelija selvittdé haastatelta-
van tavanomaisen ateriarytmin ja miten ateriat voivat sisélloltddn vaihdella. Tdmi menetelmi on
nimenomaan tarkoitettu selvittdmédn yksiloiden ruokatottumuksia ja haastattelun tekeminen on
haastavaa sekd haastattelijalle ettd haastateltavalle. Menetelmii ei suositella kdytettidviksi lapsille
tai hyvin idkkéille. Tétd menetelmad kaytetadn erityisesti ravinnon ja sairausriskin vilisen yhteyden
selvittdmiseksi, koska se hyvina puolena on kyky erotella henkil6t toisistaan ravinnon saannin suh-
teen. Menetelmén heikkoutena on sen kalleus. Ruokavaliohaastattelun luotettavuutta arvioidessa
tulee huomioida, ettd se nojautuu henkilon subjektiiviseen kykyyn arvioida omaa ruokavaliotaan ja

toisaalta muistiin. (Ménnist6 & Pietinen 2005, 41-42.)

3.1.3 Ruokafrekvenssikysely

Ruokafrekvenssikyselyn tavoitteena on selvittdd kuinka usein tutkittava tavallisesti kéyttaa eri elin-
tarvikkeita ja ruokalajeja tietyn ajan kuluessa (Ménnist6 & Pietinen 2005, 42). Frekvenssikyselylld
voidaan mitata ruoankéyttod eri aikavéliltd esimerkiksi edellisen pédivén, viikon, kuukauden tai
vuoden aikana, yleensd kysytdédn kdyton useutta (Hu ym. 1999, Yaroch ym. 2000, Speck ym. 2001,
Johnson ym. 2002, Maes ym. 2001). Ruokafrekvenssikyselyn elintarvikkeet on valittava kiinnos-
tuksen kohteena olevan tutkimusvéeston ldhtokohdista. Valituilta elintarvikkeilta vaaditaan ainakin
seuraavia piirteitd; huomattava maaré tutkimusvéestostd syo kyseistd ruoka usein, ruoka on kiinnos-
tuksen kohteena olevan ravintoaineen hyva saantildhde ja kyseisen ruoan kaytto vaihtelee tutkittavi-
en vililld (Ménnistd & Pietinen 2005, 42). Hyvédnd esimerkkind on maidon kdyton selvittdminen
kalsiumin saantia tutkittaessa tai C- vitamiinin saannin kartoittaminen tdrkeimmistd kasviksista,
hedelmisté ja marjoista. Valittujen elintarvikkeiden kéyttotiheyttd kysytién etukiteen mééritellylld
asteikolla, jossa vastausvaihtoehdot voivat olla vililld ei koskaan - useamman kerran péivissa. Mi-

kéli tavoitteena olisi tutkia koko ruokavalion ja energiatason mittaaminen, kyselyn olisi siséllettava
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ainakin sata elintarviketta (Mannistd & Pietinen 2005, 24.) ja siksi ruokafrekvenssikysely on edul-
lista suunnata jonkin tietyn ravintoaineen saannin tutkimiseen. Ruokafrekvenssikyselylld ei mitata
absoluuttisella tasolla yksittdisten henkildiden ruoankéytt6d vaan suhteellisella tasolla eli verrataan

tutkittavia keskenddn (Vereecken ym. 2003), esimerkiksi pdivittdin makeisia nauttivat.

Tutkimusaineiston keruuvaiheessa ruokafrekvenssikysely on nopea ja halpa toteuttaa ja siksi mene-
telmd sopii kdytettdvaksi véestdtason tutkimuksiin. Tutkittavat tayttdvat kyselyn itse ja kyselyn
koodaaminen ja tietojen kisittely on nopeaa verrattuna avoimiin vastauksiin. (Maes ym. 2001.)
Ruokafrekvenssin haasteellisin vaihe on oikeiden elintarvikkeiden valinta. Frekvenssikyselyiden
validointiin kéytetdén usein toista ruoankdyton mittausmenetelmédd esimerkiksi ruokapéivikirjaa

(Hu 1999, Vereecken ym. 2003).

3.2 MITA ASIOITA WHO-KOULULAISTUTKIMUKSEN
RUOKAFREKVENSSIKYSELYLLA MITATAAN JA MIKA ON NAIDEN
RAVITSEMUKSELLINEN MERKITYS?

Ruokafrekvenssikyselyitd kdytetdén sellaisenaan tai osana laajempaa tutkimusta, esimerkiksi terve-
ystapakyselyssd ruokafrekvenssikyselylld saadaan paljon tietoa henkilon ruokatottumuksista suh-
teellisen vihén tilaa tarvitsevalla napakalla taulukkomuotoisella kyselylld. Ruokafrekvenssikyselys-
sd oli edullista suunnata valitut elintarvikkeet kattamaan joidenkin ravintoaineiden saantia. WHO-
Koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikysely on suunniteltu selvittdméédn erityisesti kuidun, kal-
siumin ja runsaasti rasvaa, sokeria ja suolaa sisiltdvien tuotteiden kayton useutta (Maes ym.2001).
Seuraavaksi perustellaan tarkemmin mikd merkitys edelld luetelluilla ravintoaineilla on ruokavalion

koostumuksessa ja edelleen terveydelle.

3.2.1 kuitu

Hiilihydraattien sitd osaa, jota ruoansulatuksen entsyymit eivit pysty sulattamaan kutsutaan ravin-
tokuiduksi. Ravintokuitu on heterogeeninen sekoitus kasvikomponentteja. (Mutanen 2005, 115.)
Vaikka kuidun luetaan kuuluvan energiaravintoaineista hiilihydraatteihin, se ei tuota energiaa eli-
mistoon. Ravintokuidun ldhteet jactaan sen mukaan siséltdvitko ne veteen liukenevaa vai liukene-
matonta kuitua. Liukeneva kuitu muodostaa vesiliuoksessa geelimdisen rakenteen. Marjat, hedelmit
ja palkokasvit, ohra ja kaura sisdltdvét runsaasti téllaista kuitua. Puolestaan liukenematonta kuitua

on eniten kasviksissa ja tdysjyvéviljavalmisteissa. Elintarvikkeissa on yleensi seké liukenevaa etté
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liukenematonta ravintokuitua. Viljavalmisteiden jauhatusaste vaikuttaa kuidun méaérdan, silld mitd

enemmaén tuotteessa on jyvén uloimpia kerroksia sitd enemmén on kuitua. (Voutilainen 2004a, 5.)

Ravintokuitujen fysiologiset ominaisuudet liittyvdt ruoansulatuskanavaan ja erityisesti pak-
susuoleen. Ravintokuitujen saanti on lasten ruokavaliossa yhtd tarkedd kuin aikuisten. Lasten ruo-
kavalion ravintokuitu auttaa ensisijassa vatsan normaalia toimintaa, mutta silld on vaikutusta kroo-
nisten sairauksien ehkéisysséd kuten lihavuuden ja korkean kolesterolin. (Dwyer 1995, Kwiterovich
1995, Williams ym. 1995a) Ravintokuitu, varsinkin liukenematon, lisdd ulostemassaa ja tétd kautta
luultavasti suojaa erdiltd syopadmuodoilta, kuten vatsalaukku- ja paksusuolisyopdd. Geeliytyvé ra-
vintokuitu puolestaan sitoo ohutsuolessa kolesterolia ja tétd kautta alentaa veren LDL- kolesterolin
pitoisuutta. (Kwiterovich 1995.) Runsaskuituista ruokavaliota suositaan my6s painonhallintaan,
silld ravintokuitua siséltdavét tuotteet sitovat vettd ja antavat kylldisyyden tunteen. Kuidut hidastavat
myds mahalaukun tyhjenemisti ja tasaavat verensokeria. Lisdksi ravintokuitu vdhentdd karieksen
syntyé, koska pureskelu lisdd syljen eritystd. Toisaalta kuitujen on véitetty heikentdvéan esimerkiksi
kalsiumin, raudan ja sinkin imeytymisté. Tétd ei kuitenkaan ole tieteellisesti perusteltu. (Voutilainen

2003, 18, Mutanen 2005, 115-7.)

Suomalaisten ravitsemussuositusten mukaan aikuisten tulisi saada ravintokuitua 25-35g péivissi
(Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2006). Suomalaiset ravitsemussuositukset eivdt erikseen anna
lapsille kuitusuositusta, sen sijaan amerikkalaisissa suosituksissa yli kaksi vuotiaille suositellaan
sopivaksi ravintokuidun maaréksi oma ikd plus viisi grammaa ravintokuitua (Williams 1995b).
Suomalaiset saavat finravinto 2002 tutkimuksen mukaan suurimman osan ravintokuidusta leivasta,
michet 55% ja naiset 45%. Ravintokuitua saadaan myos kasviksista, marjoista ja hedelmista.
(Ovaskainen ym. 2003.) WHO-Koululaistutkimuksessa kuidun saantia mittaavat vihannesten, he-

delmien, murojen ja myslin sekd tumman ja vaalean leivén kayttdé (Maes ym. 2001).

3.2.2Kalsum

Kalsium on ihmiselimiston yleisin kivennédisaine ja sen osuus kehon kokonaispainosta on 1,5-2%
(Mutanen 2005, 189). Suurin osa kalsiumista on luustossa, jossa se osallistuu luuston rakenteeseen
sekd toimii elimiston kalsiumvarastona. Kalsiumilla on useita tehtidvid myos pehmytkudoksissa ja
solujen ulkopuolisissa nesteissd. Veressd oleva kalsium on pééasiallinen luuston ja solujen kal-

siumin ldhde, lisdksi kalsium osallistuu my0s veren hyytymiseen. Fysiologisesti aktiivinen kalsium
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on vapaa ionisoitunut kalsium, joka sdételee monia entsyymireaktioita, sihkoisten impulssien vélit-

tymisti ja lihasten supistumista. (Mutanen 2005, 192, Voutilainen 2003, 60.)

Kalsiumin saantisuositus péivissd 10-17-vuotiaille on 900 mg vuorokaudessa (Hasunen 2005, 55)
ja ainakin CALEX -tutkimuksen mukaan seké tyttdjen ettd poikien kalsiumin saanti on riittavaa.
Maitovalmisteiden kéytdsséd on havaittu véhédinen lasku, kun taas kalsiumin keskiméérdisessd saan-
nissa pieni nousu (Lyytikdinen 2003). Aikuisten ylivoimainen kalsiumin l&hde on edelleen maito-
tuotteet, mutta kalsiumia saadaan myos viljavalmisteista ja liha- kananmunaruoista ja sisdelimisti
(Ovaskainen ym. 2003). Maito ja maitotuotteet ovat ihanteellinen kalsiumin l3hteité, koska ne sisél-
tdvit muitakin ravintoaineita (Miller ym. 2001). Normaalista ravinnon kalsiumista imeytyy noin 25-
35%, mutta tarpeen ollessa suuri, kuten nuoruuden kasvuvaiheessa, imeytyminen on tehokkaampaa

(Voutilainen 2003, 58).

Kalsiuminsaanti kasvuidssd on nuorelle erittdin tarkeda, silld nuoruudessa saavutettavalla luunhuip-
pumassalla ja tiheydelld on merkitystd aikuisidlld luun murtumien ja osteoporoosin sekd murtumien
ennaltachkdisyssd (Harel 1998, Honkanen & Lamberg-Allard 1999, Anderson 2001, Voutilainen
2003, 60). Kalsiumin saannin ohella riittivd D- vitamiinin saanti mahdollistaa luun mineralisaation
(Honkanen & Lamberg-Allard 1999, Lehtonen- Veromaa 2000). On arvioitu, ettd tyttdjen luusto
saavuttaa 90% lopullisesta kivenndisainepitoisuudestaan noin 17-vuotiaana ja 100% 22-30 ikdvuo-
teen mennessd. Poikien luusto kehittyy 1,5 vuotta myohemmin (Voutilainen 2003, 59). Voutilaisen
(2003, 60) mukaan on todettu, ettd noin 50% lonkkamurtumien esiintyvyydestd voidaan selittda
nuoruusidn kalsiumin saantiméddridn avulla. Riittdva kalsiumin saaminen nuoruudessa on muiden
elaméntapojen kuten litkunnan ja tupakoimattomuuden liséksi erittdin tirkedé luuston terveelle kas-
vulle (Anderson 2001). WHO-Koululaistutkimuksessa kalsiumin saantia voidaan mitata maidon,

juuston ja muiden maitotuotteiden kéytostd (Maes ym. 2001).

3.2.3 Runsaasti rasvaa, sokeriaja suolaa sisaltavét tuotteet

Huonoiksi vilipaloiksi luokitellaan WHO-Koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikyselystd makei-
set, perunalastut, hampurilaiset ja hotdogit, pizza, cola ja muut sokerijuomat ja leivonnaiset seké
keksit. Namé tuotteet siséltdvit runsaasti sokeria (sakkaroosia), rasvaa ja suolaa ja vdhén muita ra-

vintoaineita (Kansanterveyslaitos, ravitsemusyksikko 2006).
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Ravinnosta saatava yliméérdinen rasva varastoituu rasvana lihasten viliin, sisdelinten ympérille ja
ihon alle ja erityisesti vatsan seudulle kertyvéd rasva on terveydelle haitallista (Uusitupa 1998, 19)
Terveyden kannalta liiallisen rasvan saannin lisdksi myds méaaréllisesti normaali, mutta koostumuk-
seltaan huono rasva aiheuttaa ruokavaliossa ajan kuluessa ongelmia (Voutilainen 2004b, 6). Kaikki
solut sisdltdvdt jonkin verran rasvaa, silld rasvahapot ovat solukalvojen vélttdméton osa (Voutilai-
nen 2005, 130). Tyydyttyméttdmien eli pechmeiden rasvojen osuus tulisi olla kaksi kolmasosa koko-
naisrasvan saannista, silld pehmeisté rasvoista saadaan vélttiméattomié rasvahappoja ja rasvaliukoi-
sia vitamiineja. Tyydyttyneiden eli kovien rasvojen osuus saisi olla korkeintaan kolmannes ravin-
non rasvoista (Hasunen 2005, 56). Ravinnon tyydyttyneet eli kovat rasvat on liitetty lihavuuteen,
sydén ja verisuonitautiin, korkeaan verenpaineeseen seké joihinkin syoOpétauteihin (Reddy & Katan

2004, Jequier 2002, Voutilainen 2004b).

Suomalaisissa ravitsemussuosituksissa on sakkaroosin osuudeksi hiilihydraateista suositellaan ole-
van enintdén 10% (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2006). Sakkaroosin pailidhteet ovat mehu- ja
virvoitusjuomat, jogurtit, makeiset, suklaa ja ruokailutilanteessa lisétty sokeri (Ovaskainen ym.
2003). Sokeri siséltda ainoastaan tyhjaa energiaa ilman vitamiineja, kivenndisaineita ja ravintokui-
tuja. Ruokavalio muuttuu epétasapainoiseksi, mikéli energiantarve korvataan runsaasti sokeria sisél-
tivilla tuotteilla ja néin tirkeiden ravintoaineiden mééra suhteessa energiaméérdin jaa pieneksi (Ha-
sunen 2005, 62). Runsas makeisten sydminen on liitetty hammaskarieksen (Honkala 1993, Rugg-
Gunn 1993, Hausen 2004) ja liikapainon (French ym. 2001, Ludvig ym. 2001, O'Dea & Mann
2001, Vermunt ym. 2003, Schulze ym. 2004) kehittymisen riskitekijéksi, silld makeisten sydminen

on usein napostelutyyppisté ja niilld saatetaan korvata muita aterioita (STM 2003, 13).

Suolan sisdltimén natriumin liikasaanti on terveydelle haitallista. Natriumin liikasaanti nostaa ve-
renpainetta varsinkin suolalle herkilld henkil6illd, jolloin ylimédardinen natrium supistaa verisuonia
ja lisdéd veren méadrdd. Natrium on kuitenkin elimistolle vilttdiméton kivenniisaine, silld se osallistuu
muun muassa elimistdn vesitasapainon sddtelyyn ja verimddrdn ylldpitdmiseen, happo-
emadstasapainon saitelyyn sekd hermoimpulssin kulkuun (Voutilainen 2003, 80). Suolan siséltdmin
natriumin fysiologinen tarve on pieni, vain noin 0,5 —1,0 grammaa vuorokaudessa, tarpeeseen tosin
vaikuttavat perint6- ja ilmastotekijit (Aro 2005, 453). Suositeltu péivittdinen ruokasuolan saanti on
5 grammaa (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2006). Pussillinen perunalastuja (300g) sisiltda
suolaa periti 4,5g ja yhdessd kerroshampurilaisessa yli 3 grammaa. Salamipitsassa puolestaan on
gramma suolaa sadassa grammassa pitsaa, joten jo kokonaisen pitsan syomiselld ylitetdén reilusti

suositukset suolan saannille (Kansanterveyslaitos, ravitsemusyksikko 2006).
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4 TUTKIMUKSEN LUOTETTAVUUDEN MITTAAMINEN - RELIABILITEETTI
TESTI-UUSINTATESTISSA

Reliaabelius ja validius muodostavat yhdessid mittarin kokonaisluotettavuuden. Kuitenkin ndiden
késitteiden ja mittarin luotettavuuden tutkimiseen ei ole yksiselitteistd mééritelmad, joka pétee kai-
kissa luotettavuutta tarkastelevassa tutkimuksessa. Validiteetti ja reliabiliteetti eivét oikeastaan ole
mittarin ominaisuuksia, vaan ne kuvaavat niilld tehtyja paatelmid. (Nummenmaa 1997, 201-203.)
Tama tarkoittaa sité, ettd reliabiliteetin ja validiteetin arviointi ei ole vain arvojen laskemista, vaan
paitelmit tuloksista tulee osoittaa ja perustella tutkimuksen teorian ja sen erityispiirteiden kautta.
Reliabiliteettia ja validiteettia voidaan mitata usealla eri tavalla ja sopivan menetelmén tai menetel-
mien valintaan vaikuttavat kdytetyn mittarin ominaisuudet (Metsdmuuronen 2003, 36-37). Kaikissa
tutkimuksissa, sekd kvalitatiivisessa ja kvantitatiivisessa tutkimuksessa, on kuitenkin jollakin taval-
la arvioitava tulosten luotettavuutta, silld luotettavuuden arvioiminen on oleellinen osa tutkimuksen

tekemisti ja edelleen tulosten kayttokelpoisuutta.

4. 1VALIDITEETTI

Yleisesti validius merkitsee mittarin tai tutkimusmenetelmén kykyi mitata sitd, mitd on tarkoituskin
tutkia (Hirsjarvi 2005, 216). Nummenmaan (1997, 203) mukaan maériteltyna validiteetilla tarkoite-
taan niiden péételmien sopivuutta, mielekkyyttd ja kayttokelpoisuutta, joita mittaustuloksista teh-
dédn. Validi mittari mittaa tdsmélleen sitd ilmiotd, mité tutkija haluaa mitata. Vaikka kyselylomak-
keen kysymyksiin saadaan vastaukset, vastaaja saattaa kdsittdd monet kysymykset eri tavalla kuin
tutkija on ajatellut ja edelleen tutkija késittelee tuloksia oman ajattelumallinsa mukaan. Mittarit ei-
vit siis aina vastaa todellisuutta, jota tutkija kuvittelee tutkivansa. Nummenmaan (1997, 203) mu-
kaan validiteettia on tarkasteltava yhtendisend kokonaisuutena, mutta siitd voidaan erottaa eri tapoja

hankkia tietoa ja todisteita validiteetista.

Validiteetin késite voidaan jakaa sisdiseen ja ulkoiseen validiteettiin. Ulkoinen validiteetti tarkoit-
taa kisitysté siitd, miten yleistettdvissa tulokset ovat. Pddasiassa validiteetista puhuttaessa tarkoite-
taan sisdistd validiteettia eli mittarin ominaisuutta mitata tdsmaélleen tarkoitettua asiaa. (Metsdmuu-
ronen 2003, 43.) Tutkimuksen sisdinen validius voidaan jakaa usealla tavalla erilaisten tarkaste-
lundkokulmien mukaan. Metsamuurosen (2003) esittdd sisdistd validiutta kolmesta eri ndkdkulmas-
ta; sisdllon validius, kisitevalidius ja kriteerivalidius. Alkula (1995) jakaa validiteetin my6s kol-

meen tutkimustapaan; ennustevalidius, sisdllollinen validius ja rakennevalidius. Nummenmaa esit-
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tdd sisdisen validiuden tarkasteluksi vield satunnaisvaliditeetin ja konstruktiovaliditeetin. Vaikka
validiteettia voidaan késitelld eri ndkokulmista, ei ole olemassa erillisid validiteetin lajeja, vaan kyse

on samasta asiasta, jota vain tarkastellaan eri tavoin (Alkula 1995, 91, Nummenmaa 1997, 203).

Sisallon validiteetin tarkastelussa tulkitaan, ovatko mittarissa kdytetyt késitteet teorian mukaiset ja
oikein operationalisoidut sekd kattavatko kasitteet riittdvén laajasti kyseisen ilmion (Metsdmuuro-
nen 2003, 43). Mittarin sisdllon tulee olla tutkittavan késitteen kannalta perusteltu, jotta se voidaan
sanoa mittaavan juuri tarkoitettua asiaa (Alkula 1995, 92). Kasitevalidius tarkastelee kisitteitd
siséllon validiutta tarkemmin. Yksittdinen késite ja sen operationalisointi on tilldin tutkimuksen
kohteena. Tiettyd muuttujien takana olevaa késitettd mittaavien osioiden tulee korreloida keskenédédn
systemaattisemmin kuin muiden muuttujien kanssa. (Metsdmuuronen 2003, 43-44.) Esimerkiksi
ravitsemuskéyttdytymisen tutkimuksessa osioissa, jotka mittaavat ravitsemuskéyttdytymistd selitti-
vid sosiaalisia tekijoitd tulisi korreloida enemmain kuin biologisten tekijéiden. Rakennevalidius
voidaan kdyttdd osoittamaan mittarin monimuotoisuutta. Rakennevaliditeetin sanotaan olevan hyva,
mikali tutkimuksen tulokset ovat odotusten mukaiset ja mittari toimii kuten sen oletetaan toimivan

(Alkula 1995, 92).

Kriteerivalidiutta mitattaessa mittarilla saatua arvoa verrataan johonkin arvoon, joka toimii vali-
diuden kriteerind. Tdma kriteeri tulee olla jotenkin mitattua arvoa lopullisempi tai parempi ja kritee-
rin valinnan peruste pitdé tuoda esille pohdittavaksi. Kriteerind voi my0s toimia samalla mittarilla
mitattu muu arvo tai toisella mittarilla samanaikaisesti saatu arvo, esimerkiksi yleinen arkisto tai
tilastoluku, jolloin voidaan puhua samanaikaisvaliditeetista tai yhtéaikaisvaliditeetista. (Metsa-
muuronen 2003, 44, Nummenmaa 1997, 207.) Toisaalta verrattava kriteeri saattaa olla tulevaisuu-
dessa, jolloin puhutaan my6s ennustevaliditeetista. Ravitsemustutkimuksessa esimerkkind ennus-
tevaliditeetista voidaan ainakin teoreettisesti esittdd, ettd suositusten mukaiset ruokatottumukset

ennustaisivat hyvié ruokatottumuksia myos aikuisuudessa.

Validiteetin tavoitetta on pidettédvd mielessd koko tutkimusprosessin ajan aina mittarin suunnittelus-
ta mittaamiseen. Mikéli validiteettia kuvaavat arvot eivét tue tutkimuksen validiutta, syitd voi etsid

kaytetyistd mittareista tai teoriasta. (Alkula 1995, 92-93, Metsdmuuronen 2003, 43-44.)
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4.2 RELIABILITEETTI

Yleiselld tasolla tutkimuksen reliabiliteetti viittaa mittaustulosten ja tutkimuksen toistettavuutta
(Metsdmuuronen 2003, 42). Nummenmaan ym. (1997) mukaan reliabiliteetti on kisitteend yleis-
luonteinen. Kéytinndssd mittarin toistettavuuden mittana kéytetddan reliabiliteetti eli reliaabeliusker-
rointa. Reliabiliteettikertoimeksi voidaan nimittdd esimerkiksi kahden rinnakkaismittarin vélistd
korrelaatiota tai toistomittauksen mittalukujen korrelaatiota tai arvioitsijoiden yksimielisyys astetta.
Reliabiliteettia méériteltdessd voidaan erottaa kaksi osatekijdé: stabiliteetti ja konsistenssi (Num-
menmaa ym. 1997, 202). Stabiliteetissa on kysymys mittarin pysyvyydestd ajassa. Konsistenssi
puolestaan tarkoittaa mittarin yhtendisyyttd eri osioiden vililld. Reliabiliteetin méaritelméén kuuluu
stabiliteetin ja konsistenssin lisdksi sen kykyi antaa ei-sattumanvaraisia tuloksia. (Berger & Patcher
1988, 55-56). Mittauksen eri vaiheissa sattuvat satunnaisvirheet alentavat tutkimuksen reliaabeliut-
ta. Satunnaisvirheelld tarkoitetaan jossakin mittaamisen vaiheessa sattunutta virhettd, joka johtuu
esimerkiksi mittaajan huolimattomuudesta tai vastaajan muistin puutteellisuudesta, mikd aiheuttaa
virheellisen tuloksen. Jos késitettd mitataan monilla indikaattoreilla, satunnaisvirheet kumoavat
toisiaan ja havaintoyksikkod koskeva kokonaistulos tarkentuu. (Alkula 1995, 94-95.) Kéytinndssi
reliabiliteetilla pyritdén 16ytdmdan kdytdnnon kannalta merkitykselliset virheldhteet, jotta samaa
mittaria kéyttdvit pystyvit arvioimaan soveltuuko mittari kyseiseen tutkimusongelmaan ja asetel-

maan.

4.3 RELIABILITEETIN MITTAAMISEN TAPOJA

Seuraavassa tarkastellaan 1dhemmin mité tutkimuksen reliabiliteetin mittaaminen tarkoittaa ja miten
reliabiliteettia tarkastellaan. Tutkimuksen reliabiliteetin mittaamisen kéytetddn pddasiallisesti seu-
raavia tapoja: rinnakkaismittaukset, mittarin sisdisen konsistenssin mittaus, split-half -menetelma ja

toistomittaus eli testi-uusintatesti (Alkula 1995, 95, Metsdmuuronen 2003, 100).

4. 3.1 Rinnakkaismittaus

Tutkimuksen reliabiliteettia voidaan mitata rinnakkaismittauksilla. Tdma tarkoittaa, ettd samaa asi-
aa mitataan eri mittareilla (Metsdmuuronen 2003, 44). Mittauksessa laaditaan kaksi tai useampia
mittareita, jotka ovat sisdlloltdén samankaltaisia ja mittaavat samaa piirrettd (Nummenmaa ym.
1997, 184). Jos rinnakkaismittareita kdytetdin useita, tulisi kaikkien niiden vélisten korrelaatioker-

rointen olla yhtd suuria. Korkea korrelaatio eri mittausten vélilld tarkoittaa hyvéd reliabiliteettia.
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Kysymysten asettelu on rinnakkaismittareissa haastavaa, jotta saadaan tietoa varmasti samasta asi-
asta. (Alkula 1995, 96) Rinnakkaistestit edellyttivit, ettd valmistetaan kaksi ominaisuuksiltaan
identtistd mittaria ja ne esitetdén samoille ihmisille kaksi kertaa (Metsdmuuronen 2003, 100). Kay-
tdnnossd mittaus voi tapahtua eri mittareilla joko samaan aikaan (Berger & Patchner 1988, 58, Met-
samuuronen 2003) tai toisella mittauskerralla (Alkula 1995, 96) kuitenkin niin ettei mitattava asia
ehdi muuttua. Rinnakkaismittauksen virheldhteiden méard kasvaa mikéli mittaukset suoritetaan eri
pdivind. Rinnakkaismittareiden kadytossd ongelmallista on satunnaisvirheiden lisdksi ettd mitataan-

kin jossain méérin eri asioita. (Metsdmuuronen 2003, 100)

4.3.2 Split-half

Tutkimuksen reliabiliteetin mittaamisessa voidaan kdyttdd myos split-half —menetelméa. Lahto-
kohtana split-half —menetelmin kayttdmiselle on, ettd mittarilla mitataan samaa asiaa esimerkiksi
ravitsemustietdimystd. Menetelméssé mittari puolitetaan kahteen osaan ja ndiden kahden puoliskojen
vélinen korrelaatiokerroin on puolikkaan mittarin reliabiliteettiarvo. Tamén menetelmén ongelmana
on osituksen valinta. Helpoimmaksi tavaksi Metsdémuuronen (2003, 45-46) ehdottaa mittarin jaka-
mista kahteen osaan ja nédiden osien keskindinen vertailua. Kiytinndsséd puolittaminen ei tilla taval-
la ole suotavaa, jos vastausajan loputtua loppupdinkysymyksiin ei ole vastattu. Vaihtoehtoisesti
voidaan kéyttdd parillisten ja parittomien kysymysten vélisen korrelaation mittaamista, huomattava
kuitenkin on, ettd etteivét osiot saa riippua toisistaan. Kolmas tapa on jakaa mittari satunnaisiin
osiin. (Metsamuuronen 2003, 45-48). Split-half —menetelméllé arvioituun reliabiliteetin arvoon vai-
kuttaa mittarin ominaisuudet. Pitkd ja vastausvaihtoehdoiltaan laaja mittari kasvattaa mittarin tekni-
sid ominaisuuksia ja erottelee enemmain antaen luotettavampaa tietoa kuin lyhyt ja suppea mittari.
Kun useista véittdmistd koostuva mittari jactaan kahteen joukkoon véittimid, kumpikin véittdmai-
joukko mittaa samaa asiaa. Télloin molempien viittiméjoukkojen kokonaispistemddrien vélinen

korrelaatiokerroin saa suuren arvon. (Metsdmuuronen 2003, 45.)

4.3.3 Sisdinen konsistenssi

Mittarin konsistenssilla eli yhtendisyydelld tarkoitetaan sité, ettd mittari todella mittaa kokonaisuu-
dessaan samaa asiaa. Jokaisen osan tulee korreloida kaikkien muiden mittarin siséltimien osien
kanssa. (Berger & Patchner 1988.) Mittarin sisdistd konsistenssia voidaan mitata summamuuttujien

avulla. Summamuuttuja tarkoittaa yhdistettya asteikkoa, joka muodostuu siten, etté kunkin havain-
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toyksikon sijainti tilld asteikolla méadrdytyy asteikon osina olevien osioiden arvojen summana.
Summamuuttujaksi nimitetdén muuttujaa, jonka arvot on saatu laskemalla yhteen useiden erillisten,
mutta samaa ilmi6td mittaavien muuttujien arvot. Talloin mittari jaetaan osiin ja ndiden osioiden
arvot lasketaan yhteen. Kyseisten osioiden tulisi korreloida eli olla yhteydessd keskendin syste-
maattisimmin kuin muiden muuttujien kanssa. Mittarin reliabiliteettia summamuuttujien avulla
mitataan Cronbachin alfa kerrointa kayttden. Hyvén reliabiliteetin arvo on 0.7:44 korkeampi, mutta
kaytdnndssd ndin suuriin arvoihin péédstdan harvoin. Alfan arvoon vaikuttaa osioiden lukumaiiri ja
osioiden keskindinen korrelaatio. Jos toinen osio pysyy vakaana ja toinen kasvaa, myos alfan arvo

kasvaa. (Alkula 1995, 97-100)

4.3.4 Testi-uusintatesti

Testi-uusintatesti reliabiliteetti lasketaan nimensd mukaisesti siten, ettd tehdddn ensin mittaus, joka
toistetaan sopivaksi katsotun ajan kuluttua. Uudelleen mittauksen ajatuksena on, ettd virheettomén
mittauksen tulisi toistettaessa tuottaa samalle havaintoyksikolle tismédlleen sama arvo. Perdkkiisten
mittausten tuloksia poikkeuttaa vain satunnaisvirhe. (Alkula 1995, 94) Mittausten jélkeen kahden
saman muuttujan vilille lasketaan korrelaatiokerroin, jonka arvo kuvaa reliabiliteettia. Korrelaa-
tiokerroin voi saada arvoja vélilld -1 ja 1. Mitd 1dhempéné kertoimen arvot ovat ykkostd sitd suu-
rempi yhteys eli korrelaatio on muuttujien viélilld. Korrelaatiokertoimen arvoon vaikuttaa merkitté-
visti, mitd laskentatapaa on kéytetty reliabiliteettikertoimen laskemiseen. Laskentatavan valinta on
yhteydessa tutkimuksessa kéytettyyn mittariin ja sen ominaisuuksiin. (Metsdémuuronen 2003, 36-37)
Mittarin reliabiliteetin laskemiseen kéaytettddn Pearsonin tulomomenttikorrelaatiokerrointa (r),
Spearmanin jdrjestyskorrelaatiokerrointa (rs), Intraclass korrelaatiokerrointa (ICC) ja Kappa ker-

rointa (k).

Pearsonin tulomomenttikerroin ilmoittaa kahden muuttujan vilisen lineaarisen yhteyden voimak-
kuuden. Se on parametrinen korrelaatiokerroin eli sen laskeminen edellyttda vahintdén vélimatka-
astekoillisia muuttujia, jotka ovat normaalisti jakautuneita. (Nummenmaa 2004, 267, Streiner &
Norman 1995, 93.) Spearmanin jirjestyskorrelaatiokertoimen laskeminen perustuu samanlaisten
havaintojen jérjestykseen kahdella muuttujalla. Jérjestyskorrelaatiokertoimen laskeminen perustuu
havaittujen arvojen sijaan jérjestyslukujen kdyttéon korrelaation méérittdmisessd. (Nummenmaa
1997, 271). Kirjallisuudessa on kritisoitu Pearsonin korrelaatiokertoimen antavan todellisuutta suu-
rempia korrelaatiokertoimen arvoja (Streiner & Norman 1995, 93), minki sijaan suositellaan kiytet-

tavéksi Intraclass korrelaatiokerrointa (ICC) (Shrout & Fleiss 1979). ICC- korrelaatiokerroin mittaa
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oppilaan kahden erillisen vastauskerran vastauksien keskimiirdistd samankaltaisuutta vastausten
keskindisen aseman suhteen. ICC kuvastaa siis vastausten suhteellista pysyvyyttid. ICC :n arvo voi-
daan laskea kolmella tavalla (Shrout & Fleiss 1979.). Kappa-kerroin soveltuu luokittelu ja jirjes-
tysasteikollisille muuttujille (Streiner & Norman 1995, 94). Perinteinen Kappa kerroin kuvaa ha-
vaintojen absoluuttista pysyvyyttd, mikéd tarkoitta testi-uusintatesti tutkimusasetelmassa kahden
mittauksen vastausten tdydellistd yhtendisyyttd. Kappakertoimen arvoja ei voida laskea, mikali ver-

rattavasta aineistosta puuttuu vastauksia. (Cohen 1960.)

Testi-uusintatestin idea on, ettd mittari ja mittaus on reliaabeli, mik&li samat henkil6t saavat samalla
mittarilla samoja tuloksia (Metsdmuuronen 2003, 45). Menetelméin hyva puoli on, ettd se soveltuu
yksittdisen mittaustuloksen luotettavuuden arviointiin, eikd tarvita monia samaa asiaa mittaavia
indikaattoreita (Alkula 1995, 96). Berger & Patchner (1988) luonnehtii hyviksi puoliksi menetel-
min yksinkertaisuuden, nopeuden ja kdytdnndllisyyden. Nuorten ravitsemuskayttdytymisti ja ruo-
katottumuksia mittaavien kyselyiden reliabiliteetin mittaaminen on erittdin perusteltua, jotta kyselyn
tuloksia voidaan pitdéd totuudenmukaisena tietona nuorten tavanomaisesta ja suhteellisen pysyvistd
ruokatottumuksista. Testi-uusintatestid on perusteltua kayttdd, mikali tutkittava asia on luonteeltaan

pysyva ja selkedkésitteinen (Torsheim ym. 1996).

44 TESTI-UUSINTATESTI TUTKIMUSASETELMA JA SIIHEN YHTEYDESSA OLEVIA
TEKIJOITA

Edelld kuvailtiin testi-uusintatestin hyvid puolia arvioitaessa mittarin reliabiliteettia. Kuitenkin ta-
hiankin menetelméén liittyy vaikeuksia, jotka voivat vaikuttaa reliabiliteettikertoimen arvoon. Seu-
raavaksi esitellddn tekijoitd, jotka tulee huomioida kéytettdessd testi-uusintatesti -
tutkimusmenetelmid. Kun ndmai tekijét tiedostetaan pystytdédn huomattavasti parantamaan mittarin
ja menetelmédn luotettavuutta. Testi-uusintatestin vaikeuksiin liittyvistd asioista esitellddn tarkem-
min testien vilisen ajan médrittdmiseen, vastaajan muistamiseen ja mitatun ilmién muuttumiseen
sisdltyvid teemoja (Berger & Patchner 1988, 59, Alkula 1995, 96, Otter ym. 1995, Torsheim ym.
1996, Metsdmuuronen 2003, 102). Oman erityispiirteensé testi-uusintatestille antavat nuoret kou-

luikéiset vastaajat (Otter ym. 1995).
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4.4.1 Ikajasukupuali

Kun kyselyyn vastaajina ovat nuoret, aiheuttaa timi ikdkausi omia erityisvaatimuksia tutkimuksen
tekemiselle. Hyva motivointikeino nuorille verrattuna postikyselyyn on teettdd kysely luokkahuo-
neessa tavallisen oppitunnin aikana opettajan tai tutkijan ldsni ollessa (Torsheim ym.1996, Speck
ym. 2001, Johnson ym. 2002, Vereecken ym. 2003). Motivointia tarvitaan edelleen, kun nuoret
tayttavat kyselyn vield toisen kerran. Sukupuolen ja idn merkitys on kyselyyn vastaamisen kannalta
kiinnostava. Haugland & Wold (2001) tutkimuksessa tytot saivat poikia suurempia korrelaatioker-
toimia, toisaalta sukupuolten vilisid merkittivid eroja testi-uusintatesti tutkimuksissa ei yleensa ole
l6ydetty (Torsheim ym. 1996, Brener ym. 2002). Vastaajan idlldi on havaittu yhteyttd Otter
ym.(1995) tutkimuksessa, jossa 9-vuotiaiden vastaukset vaihtelivat 14-vuotiaita enemmén. 14lla ei
kuitenkaan ndytd olevan merkitystd endd yli kymmenen vuotiaiden vastaamisessa verrattuna muu-

tama vuotta vanhempiin vastaajiin (Baranowski & Domel 1994, Brener ym. 2002)

4.4.2 Kysymysten luonne : informaation prosessointiteoria

Kyselyyn vastaamiseen vaikuttaa luonnollisesti se, miten mittarin kysymykset on esitetty. Infor-
maation prosessoinnin teorian mukaan ihmisen mieli rakentuu erilaisista prosessointikomponenteis-
ta, joista keskeisin on muistin toiminta (Tynjdld 1999, 32). Informaation prosessointiteorian mukaan
kysymyksiin vastaaminen vaatii kahden osatekijin tarkkailua; kysymyksen ymmaérrettdvyyden ja
muistin vaikutuksen (Otter ym. 1995). Tdmén teorian mukaan testi-uusintatestin luotettavuuteen
vaikuttavat kysymyksen selkeys ja sisdllon tuttuus. Asian paikantaminen muistista on yhteydessa
sithen, miten asia liittyy muihin asioihin, kuinka usein, milloin viimeksi vastaaja kyseisen asian
kanssa ollut tekemisissd. Huonoa reliabiliteettia kuvastaa sellaiset kysymykset, jotka ovat epdselvid
ja liittyvét asioihin, joita ei usein tarvitse pohtia. (Otter ym. 1995, Torsheim ym. 1996.) Sama on-
gelma tulee esille kysymyksissé, jotka ovat monitulkinnallisia. Téllaiset kysymykset kuormittavat
informaation prosessointia ja laskevat vastaamisen motivaatiota, jolloin altistutaan satunnaisella

vastaamiselle ja talldin vastausten luotettavuus on kyseenalaista. (Otter ym.1995.)

Torsheim ym. (1996) tutkimus WHO-Koululaistutkimuksen reliabiliteetista puoltavat informaation
prosessointiteoriaa kysymysten tuttuuden perusteella. Kohtalaisen hyvéé reliabiliteettia osoittivat
kysymykset tutuista, pysyviksi mielletyistd asioista kuten fyysisestd aktiivisuudesta, kiusaamisesta
ja tupakoinnista, puolestaan kysymykset kouluilmapiiristé, koetusta terveydesté ja kipuilusta saivat

huonoimmat korrelaatiokertoimet. Haugland & Wold (2001) reliabiliteettitarkastelussa alhaisia kor-
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relaatiokertoimen arvoja mitattiin nuorten koetuista oireista drtyneisyydestd, visymyksestd ja pel-
kddmisestd. Myos Tynjédldn (1999) tutkimuksessa vdsymyksen kokemista mittaavan kysymyksen
pysyvyys oli muita nukkumistottumuksiin liittyvid kysymyksid huonompi. Tuloksia voidaan selittdd
silld, ettd koetut oireet ovat herkkid muutokselle ja kyselyn aikainen oireilu vaikuttaa paitsi vastauk-
seen myds muistamiseen Kysytyn oireen kokemisesta aikaisemmin. Selkedt, yksiselitteiset ja tutut
kysymykset, kuten ruokafrekvenssikyselyt on todettu olevan reliaabeleja mittareita (Johnson ym.
2002, Vereecken ym. 2003). Speck ym. (2001) mukaan vastaukset ovat pysyvampia elintarvikkeis-
sa, joita ei kéytetd koskaan verrattuna sellaisiin, joiden kayttd on satunnaista. Harvinainen kayttod
kuormittaa muistia pohtimaan viimeistd kdyttokertaa ja aiheuttaa néin helposti vaihtelua vastauksis-

sa (Otter ym.1995).

4.4.3 Mittausten aikavali

Testi-uusintatestissd kahden mittauksen vilinen aika on keskeinen muuttuja mitattaessa reliabiliteet-
tia. Kaikissa reliaabeliutta mittaavissa tutkimuksissa tuloksia pohdittaessa ja selitettdessd ongelmal-
liseksi nousee eri mittausten vilinen aika. Mikili mittaukset toistetaan liian pian ensimmadisen mit-
tauksen jilkeen, vaikuttaa edellisen vastauskerran muistaminen tuloksiin, silld ihmisilld on taipumus
vastata samalla tavalla useammalla kerralla. (Metsdmuuronen 2003, 102). Metsdmuuronen (2003,
101) esittdd, ettd puoli vuotta ehdottomasti liian pitkd aika mitata reliabiliteettia testi-uusintatesti
menetelmilld, toisaalta pidempéidkin aikaintervallia on joissakin tutkimuksissa kiytetty. Testi-
uusintatestin aikavili on useimmissa tehdyissd tutkimuksissa kaksi viikkoa (Yaroch ym. 2000,
Booth ym.2001b, Speck ym. 2001, Brener ym. 2002, Turconi ym. 2003, Vereecken & Maes 2003)
tai viikko (Torsheim ym. 1996, Haugland & Wold 2001). Pisin 16ytdmaéni testi-uusintatestin vilinen
aika oli vuosi Hu ym. (1999) tutkimuksessa, jossa mitattiin ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettia.
Smith ym. (2001) puolestaan arvioivat lasten ruokatottumuksiin liittyvén mittarinsa reliabiliteettia
saman vuorokauden aikana kerétyilld tiedoilla. Hyvia reliabiliteetin kertoimia saivat myos Otter ym.
(1995) 5-6 viikon aikavililld sekd Larry & Mara (1994) 3 ja 9 viikon aikaviélilld. Nunnallyn (1964)

mukaan suositeltava aikavili mittausten vililld on noin kahdesta viikosta neljaén viikkoon.

Viliajan madrdamiseen edelleen vaikuttaa se, ettd ilmi0 saattaa muuttua mittausten vélilld. Ensim-
madinen mittaus voi aiheuttaa muutoksia mitattavassa asiassa (Streiner & Norman 1995, 86). Tama
tarkoittaa, ettd mittauksen jéilkeen vastaaja kiinnostuu asiasta ja muuttaa kayttdytymistdin sen mu-
kaan, esimerkiksi ravitsemuskayttiytymistd mittaavaan tutkimukseen osallistuessa, vastaaja voi

saada kimmokkeen parantaa ruokailutottumuksiaan. Hetkellisesti ruokailutottumuksiin on saattaa
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vaikuttaa merkittivisti esimerkiksi vuodenajat ja media tai nuorilla niin sanottu jengiytyminen eli
tiettyjen ruokien suosiminen (Urho & Hasunen 2003) ja ndmé asiat voivat edelleen vaikuttaa vasta-
usten pysyvyyteen. Testi-uusintatesti —tutkimusasetelmassa aikavilin ja siithen yhteydessd olevia
tekijoiden merkitystd tulee pohtia tarkkaan paitettdessd kahden mittauksen aikaviélistd ja tdmén ai-
kavilin merkitystd tulee pohtia my0s tuloksia esiteltdessd. Speck ym. (2001) tutkimuksessa testi-
uusintatesti korrelaatiot vaihtelivat ensimmaisessd ryhmassé vélilld 0.46 — 0.85 kahden vuorokau-
den kuluttua ensimmadisesti testistd, toisessa ryhmaéssé, jossa testien vilinen aika oli kaksi viikkoa

kertoimet vaihtelivat valilla 0.08 — 0.76.

4.44 Tiedon luonne

Luotettavuutta mitattaessa on huomioitava, ettd eri tyyppisen tiedon luotettavuus vaihtelee huomat-
tavasti. Mitattava tieto voi olla luonteeltaan pysyvi tosiasia ja ominaisuus, muuttuva tosiasia ja
kayttdytyminen tai asenteet ja mielipiteet. (Torsheim ym. 1996.) Esimerkiksi asenteet ovat herkkia
muutokselle. On paljon helpompi saada luotettavaa tietoa vastaajan idstd tai sukupuolesta kuin
asennoitumisesta johonkin asiaan. Informaationprosessointi teoria tukee tdtd havaintoa. Tuttuihin
arkipdivéisiin asioihin kuten ravitsemuskéyttdytymiseen ja erityisesti ruokatottumuksiin liittyviin
kysymyksiin voidaan olettaa saatavan helpommin toistuvissa mittauksissa samanlaisia tuloksia.
Alkula (1995) ehdottaa, ettd pysyvien tosiasioiden survey-mittausten reliaabelius on tavallisesti
hyva (0,9-0,8), mikéd tarkoittaa etti tiedoissa satunnaisia virheitd on 10-20 prosenttia. Sen sijaan
yksittédisten asennekysymysten reliaabelius on usein huono (0,4-0,3) eli tiedoissa on virhettd 60-70
prosenttia. Muuttuvien tosiasioiden ja konkreettisen kayttdytymisen luotettavuus on edelld mainittu-

jen vélimailla. (Alkula 1995, 128-129.)

Nuorten terveystapatutkimuksissa mitataan tyypillisesti kdyttdytymistd ja asenteita. Esimerkiksi
fyysistd aktiivisuutta mittavat mittarit ovat saaneet eri tutkimuksissa kohtalaisen hyvié reliabiliteet-
tikertoimia (Torsheim ym. 1996, Booth ym. 2001b, Turconi ym. 2003). My0s asenteita ja ravitse-
mustietdmystd mitattiin Turconi ym. (2003) reliabiliteettitarkastelussa hyvin tuloksin. Tdmén tut-
kimuksen kannalta mielenkiintoisia luotettavuustutkimuksen aiheita ovat nuorten ravitsemuskayt-
tdytymiseen liittyvédt mittarit ja erityisesti ruokafrekvenssikyselyt. Erilaisten ruokafrekvenssi-
kyselyiden luotettavuutta ovat tutkineet muutamat tutkijat (Hu ym. 1999, Smith ym. 2001, Speck
ym. 2001, Johnson ym. 2002, Vereecken & Maes 2003, Turconi ym. 2003). Ruokafrekvenssi-
kyselyt mittaavat erilaisten ruokien kaytdon useutta ja tutkimukset ovat osoittaneet testi-

uusintatesteissd ettd ruokafrekvenssikyselyt ovat kohtuullisen luotettavia mittareita mittamaan nuor-
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ten ravitsemuskayttdytymistd. Erilaisten ruokafrekvenssikyselyiden vertaaminen toisiinsa on kui-
tenkin vaikeaa, silld kysytyt elintarvikkeet vaihtelevat tutkimuksen tarkoituksen ja maan kulttuurin
mukaan. Keskiméérin ruokafrekvenssikyselyiden korrelaatiot ovat mitattu véliltd 0.52 — 0.82 (Ve-
reecken ym. 2003). WHO-Koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettia on tutkittu
Belgiassa ja USA:ssa 13-vuotiailla koululaisilla. Reliabiliteetin arvot vaihtelivat Belgian tutkimuk-
sissa 0.43 — 0.66 vililld, USA:ssa vililld 0.43 - 0.71. Eniten vaihtelevuutta oli muiden maitotuottei-
den osalta, viahiten perunalastujen ja hedelmien kdytdssd. Saman tai vierekkdisen vastauksen antoi-
vat 75 — 94% belgialaisista ja 72 - 94% yhdysvaltalaisista 13- vuotiaista koululaisista. (Maes ym.
2001, Vereecken & Maes 2003.)

Kirjallisuudessa esitetdédn erilaisia raja-arvoja reliabiliteettikerrointen tulkintaan. Shrout & Fleiss
(1979) ja Cicchetti & Sparrow (1981) ovat esittineet erinomaisen reliabiliteetin arvoksi yli 0,74,
hyvin 0,70 — 0,60 , vélttavan 0,59 — 0,40 ja heikon arvoksi alle 0,40. Barrett (2001) mukaan hyvén

reliabiliteetin raja-arvot tulee olla yli 0,70, jotta arvot ovat ylipddtdan hyvaksyttavia.
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STUTKIMUKSEN TARKOITUSJA TUTKIMUSONGELMAT

Téssd tutkimuksessa halutaan selvittdd testi-uusintatesti —tutkimusasetelmalla ~WHO-
Koululaistutkimuksessa ruokatottumuksia mittaavan ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettia. Téssd
tutkimuksessa reliaabelius tarkoittaa pysyvyyttd. Ruokafrekvenssikyselyn pysyvyyden liséksi tar-
kastellaan koululaisten hampurilaisten tai hotdogien, pizzan ja colan tai muiden sokerilimsojen kéy-
ton yhteyttd pikaruokapaikoissa syomiseen. Kolmanneksi tutkimuksessa selvitetdén nuorten vilipa-
lojen syOmisen, niin sanotun napostelun useutta ja sen yhteyttd ruokafrekvenssikyselystd summa-
muuttujilla muodostettuihin hyvén ja huonon vélipalan indekseihin. Tutkimusjoukkona ovat 5.-, 7. -
ja 9. luokkalaiset koululaiset. Tarkastelen myds sitd, onko luokka-asteella ja sukupuolella yhteyttd

tuloksiin.

WHO-KOULULAISTUTKIMUKSEN ESI- JA
LUOTETTAVUUSTUTKIMUS 2005
5.-,7.- ja 9.- luokkalaiset
pojat ja tytdt (n=252)

1. Mittaus 2. Mittaus
helmikuu 2005 kahden viikon kuluttua

RUOKAFREKVENSSIKYSELY
(12)

PIKARUOAN SYOMINEN VALIPALOJEN LAATU

COLA TAI MUITA SOKERILIMSOJA (12d) HYVA VALIPALA (123, 12b, 12m, 12p)
PIZZAA (12f), HAMPURILAISIA TAI HUONO VALIPALA (12¢, 12d, 12e,12f, 12g, 12r)
HOTDOGEJA(12f)

I I

PIKARUOKAPAIKOISSA VALIPALOJEN SYOMISEN
SYOMINEN (35) USEUS (36)

Kuvio 1. Empiirinen viitekehys tutkimusongelmista. Ruokafrekvenssikysely on tutkimuksen 18hto-
kohta (suluissa kysymysten numerot, Liite 1).



35

TUTKIMUSONGELMAT

1. Miten reliaabeli on koululaisten ruokatottumuksia mittaava WHO-Koululaistutkimuksen ruoka-
frekvenssikysely testi-uusintatestilld arvioituna? Onko luokka-asteella ja sukupuolella yhteyttd tu-

loksiin?

2. Onko koululaisten ilmoittama hampurilaisten, hotdogien, pizzan ja cola ja muiden sokerijuomien
kulutus yhteydessd pikaruokapaikoissa syomiseen? Onko sukupuolella ja luokka-asteella yhteyttd

tuloksiin?

3. Onko koululaisten ilmoittama véilipalojen syomisen useus koulupdivind yhteydessd ruokafrek-
venssikyselystd summamuuttujilla muodostettujen ’hyva vélipala™ tai ”huono vélipala” indekseihin
kuuluvien elintarvikkeiden kéyton useuteen? Onko sukupuolella ja luokka-asteella yhteyttd tulok-

siin?
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6 TUTKIMUSMENETELMAT

6.1 TUTKIMUSAINEISTO

WHO-Koululaistutkimus kuuluu kansainviliseen Health Behavior in School- aged children (HBSC)
tutkimukseen, milld arvioidaan ja kerdtdén tietoa nuorten terveyteen, terveyskéyttdytymiseen ja
koulukokemuksiin liittyvistd asioista. Idltddn tutkittavat koululaiset ovat 11-, 13-, ja 15-vuotiaita.
Tama Maailman Terveysjarjeston koordinoima koululaistutkimus on perustettu vuonna 1984 neljan
maan voimin, joista Suomi on yksi perustajajiasen. Vuodesta 1986 ldhtien tutkimuksella on kerétty
neljdn vuoden vélein kansainvilistd tietoa nuorten terveydesti ja terveyskdyttiytymisestd. Viimei-
sessd vuoden 2002 tutkimuksessa oli mukana 160 000 koululaista 36 maasta, joista suurin osa oli
Euroopasta, mutta mukana olivat myos Yhdysvallat ja Kanada. Suomessa tutkimuksesta vastaa ter-
veyden Edistdmisen tutkimuskeskus Jyviskyldn Yliopistossa Professori Lasse Kannaksen johdolla.

(Terveyden edistdmisen tutkimuskeskus 2006.)

Tutkimukseni aineisto kerdttiin Suomessa helmikuussa 2005 osana WHO-Koululaistutkimuksen
esi- ja luotettavuustutkimusta. Tdmaé tutkimus tehtiin vuoden 2006 varsinaista kansainviélisti koulu-
laistutkimusta varten. Kansainvélinen Health Behavior in School- aged children (HBSC) tutkimus-
protokolla edellyttdd uusien kysymysten kokeilukéytt6d ennen kuin kysymyksid voidaan kayttda
varsinaiseen tutkimuslomakkeeseen (Ojala ym. 2005). Ruokafrekvenssikyselyn lisdksi kyselyloma-
ke sisdlsi demografisia osioita ja kysymyksid liikuntatottumuksista, kehon ja painon kokemisesta,

itsetunnosta ja koetusta terveydestd. Kysely sisilsi kaikkiaan 47 strukturoitua kysymysta.

Tutkimus toteutettiin Itd- ja Lénsi-Suomen ldédneissd helmikuussa 2005. Aineisto kerittiin perus-
koulun suomenkieliseen perusopetukseen osallistuvilta koululaisilta 14 opetusryhmésti It4- ja Lin-
si-Suomen lddneisti (taulukko 1). Ensimmaiselld mittauskerralla kyselyyn osallistui 252 oppilasta ja
toisella kerralla 229 oppilasta. Léénit valittiin 18hinné resurssisyistd, mutta myds siksi, ettd aineisto
haluttiin kerdtd useammilta paikkakunnilta ja erikokoisista kouluista. Koulujen valinnassa kaytettiin
harkinnanvaraista otetta, koska mukaan haluttiin nuoria sekid kaupungista ettd maaseudulta. Koulu-

jen rehtorit valitsivat kyselyyn osallistuvat vahintédén 15 oppilaan opetusryhmat. (Ojala ym. 2005.)
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Taulukko 1. Ensimmadiseen (1.) ja toiseen (2.) kyselyyn osallistuneet oppilaiden maéra ja prosent-
tijakaumat (%)

poikia tytto a otos (n)
1.kysely 2.kysely 1. kysely 2. kysdy 1 kysedy 2. kysey
5.- luokkalaisa 29 27 29 27 58 (23,0%) 54
7.- luokkalaisia 51 46 43 38 94 (37,5%) 84
9.- luokkalaisia 41 37 59 54 100 (39,7%) 91
yhteensa (N) 121 (48%) 110 131 (52%) 119 252 (100%) 229 (91%)

Uusien kysymysten testauksen lisdksi tutkimuksella mitattiin vastausten pysyvyyttd. Tutkimus to-
teutettiin testi-uusintatesti menetelmailld eli oppilaat téyttivat samansisdltoisen kyselyn kaksi viik-
koa ensimmadisen mittauksen jilkeen. Kahdesta pdivastd kahteen viikkoon pidetién yleisesti sopiva-
na aikavélind testi-uusintatestimittauksissa, koska mitattava ominaisuus ei todenndkoisesti ehdi
suuresti muuttua, mutta ensimméisestd mittauskerrasta on kuitenkin sen verran aikaa, ettd vastaajat
eivat valttdmattd muita edellisen kerran vastauksia (Steiner & Norman 1995, 86). Toisella mittaus-
kerralla oppilaille korostettiin, ettei heidén ole tarkoitus muistella edellisen kerran vastauksia, vaan

vastata totuudenmukaisesti. Olin mukana kerddméssa aineistoa kahdelta 7.- ja kahdelta 9. luokalta.

Tutkimuksen aineiston kerddminen suoritettiin koulutuntien aikana tutkijan ollessa ldsnd, jolloin
tutkija selitti tutkimuksen tarkoituksen ja antoi ohjeet vastaamiselle. Koska kyseessd oli esitutki-
mus, tutkija havainnoi samalla mahdollisia epéselvyyksié ja hankaluuksia vastata kyselyyn. Oppi-
laat saivat esittdd selventivid kysymyksid koskien lomakkeen téyttimistd. Tdlld saatiin arvioitua
kysymysten ja vastausvaihtoehtojen ymmarrettdvyyttd. Lomakkeessa kysyttiin molemmilla mitta-
uskerroilla oppilaan nimed, jotta ensimmadisen ja toisen kyselyn vastaukset oli mahdollista yhdistéa

testi-uusintatesti analyyseja varten. Oppilaat palauttivat kyselyt suljetuissa kirjakuorissa tutkijalle.

6.2 TUTKIMUKSEN MITTARIT

Tutkimuksessa kdytetyt kysymykset ovat liitteessd 1. Tutkimusmenetelméni oli kyselylomake, joka
sisélsi pddasiassa strukturoituja kysymyksid. Tédhén tutkimukseen valitut kolme kysymysté késitte-
levit ruokafrekvenssikyselya ja pikaruokaloissa syomisen seké vélipalojen syonnin eli ns. naposte-
lun useutta. Niilld kysymyksilld mitataan ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettia, pikaruokaloissa
syomisen yhteyttd hampurilaisten ja pizzan kulutukseen sekd vilipalojen laatua. Koska samalta
tutkimusyksikoltd saatiin  kaksi samanlaista tiytettyd lomaketta, kdytén toisen ja kolmannen tutki-

musongelman analysointiin ensimmaéistd tdytettyd lomaketta, silld vastausprosentti oli toisella ker-
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ralla pienempi ja ensimmadiselld vastauskerralla nuoret vastaajat saattoivat olla motivoituneempia

vastaamaan kuin toisella kerralla.

6.2.1 Ruokafrekvenssikysely

Ruokafrekvenssikysely on tutkimuksen l1&htokohta, minkd pysyvyyttd mitataan. Pysyvyyden arvi-
oinnin lisdksi WHO-koululaistutkimuksen kyselylomakkeessa ruokatottumuksia mitataan jarjes-
tysasteikollisella ruokafrekvenssikyselylld, jossa selvitetddn kyseisen ruoka-aineen kéyton useutta.

Ruokafrekvenssikyselyssd kysytyt 22 elintarviketta voidaan pééosin jakaa kolmeen luokkaan:

- tirkedt kuidun ldhteet (hedelmaét, vihannekset, murot ja myslit, vaalea leipa, ruisleipdd),

- tarkedt kalsiumin ldhteet (rasvaton, ykkds- ja kevytmaito, tdysmaito, juusto, jogurtti tai muut mai-
totuotteet)

- nuorten ruokakulttuurin tyypilliset elintarvikkeet (karkit, cola-juomat ja muut sokerilimsat, pizza,
hampurilaiset ja hotdogit, perunalastut, kevytcolan ja dieettilimsat seké keksit ja leivonnaiset).

- muut (liha, kala, kananmunat ja vitamiinipillerit

Kysymys on seuraavassa muodossa: Kuinka usein syot tai juot seuraavia? Vastausvaihtoehtoja on
seitsemén; 1) en koskaan, 2) harvemmin kuin kerran viikossa, 3) kerran viikossa, 4) 2-4 paivani
viikossa 5) 5-6 pdivini viikossa 6) joka piivé kerran viikossa ja 7) joka pdivd useamman kerran
pdivassd. Koska kyseessd on testi-uusintatesti tutkimusasetelma, saadaan samalta tutkimukseen

osallistuneelta oppilaalta eli tilastoyksikoltd kaksi tiytettyd kyselylomaketta.

6.2.2 Pikaruokapaikoissa sydminen ja pikaruoan sek& colan tai muiden sokerilimsojen kayt-

taminen

Pikaruokapakoissa syomisté kartoitettiin kysymykselld ”Kuinka usein kdyt syoméssd pikaruokapai-
koissa (esim. Pizza Hut, McDonald’s, grillikioskit)? Ruokafrekvenssikyselylld puolestaan kysyttiin
yleensé pikaruokapaikoissa sydtdvien mm. hampurilaisten, pizzan, hotdogien seké colan ja muiden
sokerijuomien kéyttduseutta? Vertailin ndiden kysymysten vastausten yhteyttd keskendan. Vastaus-
vaihtoehtoja oli kummassakin kysymyksessd seitsemén. Pikaruokaloissa kdymistd mittaavassa ky-
symyksessd vastausvaihtoehdot olivat 1) en koskaan, 2) harvemmin kuin kerran kuukaudessa, 3)
kerran kuukaudessa, 4) 2-3 kertaa kuukaudessa, 5) kerran viikossa, 6) 2-4 pdivéani viikossa ja 7) 5

tai useampana péivéind viikossa. Ruokafrekvenssissd vaihtoehdot olivat 1) en koskaan, 2) harvem-
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min kuin kerran viikossa, 3) kerran viikossa, 4) 2-4 péivana viikossa 5) 5-6 pédivéana viikossa 6) joka

pdivé kerran viikossa ja 7) joka pdivd useamman kerran paivéssa.

Koska muuttujien mitta-asteikot olivat hyvin erilaiset ja tapauksia vastausvaihtoehtojen daripéissd
hyvin vdhdn, molemmat kysymykset uudelleen koodattiin kaksiluokkaisiksi ristiintaulukointia var-
ten. Alun perin seitseménluokkainen kysymys “Kuinka usein kdyt syomédssé pikaruokapaikoissa?”’
koodattiin kaksiluokkaiseksi, jolloin vastausvaihtoehdoiksi tulivat 1) harvoin (harvemmin kuin ker-
ran kuussa) ja 2) silloin tdlloin (kerran kuussa tai useammin). Kysymykselle ”Kuinka usein syot
hampurilaisia tai hotdogeja, pizzaa ja colaa tai muita sokerijuomia?” koodattiin kaksiluokkaiset
vastausvaihtoehdot 1) harvoin (harvemmin kuin kerran viikossa) ja 2) usein (kerran viikossa tai

useammin).

6.2.3 Vélipalojen syominen ja valipalojen laatuindeksit

Vilipalojen syomisti selvitettiin kysymykselld "Montako kertaa pdivéssi syot tavallisesti vélipalaa,
pikkupurtavaa tai muuta naposteltavaa koulupdivind”? Vastausvaihtoehtoja olivat 1) en koskaan, 2)
kerran péivissé, 3) 2 kertaa pdivéssé, 4) 3 kertaa péivissd 5) 4 kertaa péivissi, 6) 5 kertaa pdivéssi
ja 7) 6 kertaa tai useammin péivassd. Vastausvaihtoehdot uudelleen koodattiin kolmiluokkaisiksi,
koska tapauksia oli kolmeen viimeiseen vastausvaihtoehtoon véhén. Uusi védlipalamuuttuja sai vas-
tausvaihdot 1) en yhtdén tai kerran , 2) 2 kertaa paivéssi, 3) 3 kertaa pdivéssi tai useammin. Vaili-
palamuuttujaa vertasin ruokafrekvenssikyselystd johdettuihin indekseihin, jotka nimesin hyvé vili-
pala ja huono vilipala. Indeksien tarkoitus on kuvata suuntaa antavasti vélipalojen laatu. Muodos-
tin indeksit summamuuttujia kdyttden. Ruokafrekvenssikyselyssd olevista 22 elintarvikevaihtoeh-
doista ravitsemussuositusten mukaan hyvén vélipalan indeksiin kuuluvat hedelmaét, vihannekset,
jogurtit ja muut maitotuotteet seké ruisleipd (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2006). Huonon
vilipalan indeksiin kuuluvat taas makeiset, limsat, pizza, hampurilaiset, perunalastut ja keksit (Lah-

ti-koski & Siren 2004, 48).

6.4 ANALYYSIMENETELMAT

Tilastollinen analyysi tehtiin SPSS for Windows 13.00- ohjelmalla. Ruokafrekvenssikyselyn re-
liabiliteettia tarkasteltiin koko tutkimusjoukossa, mutta myos sukupuolittain ja luokka-asteittain.

Reliabiliteettikertoimet laskettiin Intraclass Correlation Cofficient (ICC) kertoimella, Spearmanin
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jarjestyskorrelaatiokertoimen ja Kappa-kertoimen avulla. Téssé tutkimuksessa jokainen oppilas on
sekd kohde (target) ettd my0Os arvioitsija (judge) itselleen ja siksi ICC: n laskemiseen kéytettiin
yksisuuntaisen varianssianalyysin satunnaisvaikutusmallia (one-way ANOVA random effects mo-
del) (Shrout & Fleiss 1979). Reliabiliteettitarkastelussa olivat mukana myds ICC -arvojen 95%
luottamusvilit. Sukupuolen vilisid reliabiliteettikertoimen keskiarvojen eroja tarkasteltiin t-testilld

ja luokka-asteiden vélisié eroja yksisuuntaisella varianssianalyysilla.

Téassd tutkimuksessa kiytettiin Intraclass -korrelaatiokerrointen tulkinnassa kriteerind Shrout &
Fleiss (1979) ja Cicchetti & Sparrowin (1981) raja-arvoja. Spearmanin jérjestyskorrelaatiokertoi-
men ja Kappa-kertoimen yleisesti hyviksytyt arvot on esitetty taulukossa. (Taulukko 2).

Taulukko 2. Intraclass —korrelaatio- (ICC), Spearmanin jérjestyskorrelaatio- (rs ) ja Kappa (k)-
kertoimen arvoja

erinomainen  hyva valttava heikko
Shrout & Fleiss (1979), Cicchetti & Sparrow
(1981)
ICC (Intraclass Correlation) >0,74 0,74 - 0,60 0,59 -0,40 <0,40
I, (Spearmanin jérjestyskorrelaatiokerroin )
Barrett P (2001)
ICC (Intraclass Correlation) > 0,80 0,80 -0,70 <0,69
r;  (Spearmanin jirjestyskorrelaatiokerroin
yleisesti kirjallisuudessa esitetty arvo
r;  (Spearmanin jérjestyskorrelaatiokerroin) > 0,70 0,70 - 0,30 <0,30
Cohen (1960), Ottenbacher (1995)
0,70 0,60 — 0,40 > 0,40

K (Kappa)

Tilastollisissa analyyseissa kdytettiin ristiintaulukointia, jolla saatiin laskettua prosentti- ja frek-
venssijakaumat. Jérjestysasteikollisten muuttujien vélisid yhteyksid kuvattiin Spearmanin jérjestys-
korrelaatiokertoimen. Ristiintaulukointia kéytettiin muuttujien analysointiin ja niiden vilisten yhte-
yksien selvittimiseen. Jakaumien viélistd eroa testattiin khiin nelidtestilld Summamuuttujalla muo-
dostettujen indeksien reliabiliteettia tarkasteltiin Cronbachin alpha - kertoimen avulla. Cronbachin
alfa lasketaan muuttujien vélisten keskiméérdisten korrelaatioiden ja véittdmien lukumédirén perus-
teella. Tilastollinen merkitsevyys on néhtavissd tekstissé ja taulukoissa p-arvoina (p<0.001 tilastol-
lisesti erittdin merkitsevd, p<0.01 tilastollisesti merkitsevad, p<0.05 tilastollisesti melkein merkitse-

va).
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7. TULOKSET

7.1 RUOKAFREKVENSSIKYSELYN RELIABILITEETTI

Ensimmadiselld mittauskerralla ldahes kaikki vastasivat kaikkiin ruokafrekvenssikyselyn kysymyksiin
ja toisella mittauskerralla vastausprosentti oli 91%. Koululaiset eivét jattaneet vastaamatta mihin-
kddn tiettyyn, yksittdiseen frekvenssikyselyn kohtaan. Esitutkimusaineistonkeruun yhteydessd nuo-

ret esittivit tutkijoille ruokafrekvenssikyselyn tiyttamiseen liittyvid kysymyksid hyvin véhén.

7.1.1 Ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteetti koko aineistossa

Intraclass -korrelaatiokerroin (ICC), Spearmanin (rs) jarjestyskorrelaatiokerroin ja Kappa-kerroin
() laskettiin jokaisesta frekvenssikyselyn elintarvikkeesta. Erot Intraclass -korrelaatiokerrointen ja
Spearmanin jérjestyskorrelaatiokerrointen vililld olivat pienid, mutta kuten taulukosta 3. ndkyy,
Kappa-kertoimen arvot olivat kauttaaltaan matalampia. Kustakin ndistd korrelaatioista laskettiin

keskiarvot koko mittarin pysyvyyden estimaatiksi. (Taulukko 3)

Taulukko 3. Frekvenssikyselyn testi-uusintatesti: Intraclass -korrelaatiokertoimet (ICC ja sen 95
% luottamusvilit) Spearmanin jarjestyskorrelaatiokertoimet (rs) ja Kappa-kertoimet () koko frek-
venssikyselysséd yhteensa.

Ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteet- 1CC rs K
tikertoimen keskiarvot (+-95% lv)

koko aineisto 0,74 (0,68 —0,79) 0,73 0,43
tytét 0,75 (0,68 — 0,80) 0,74 047
pojat 0,72 (0,63 — 0,80) 0,70 0,39
5-luokka 0,70 (0,53 - 0,81) 0,69 0,37
7-luokka 0,77 (0,66 0,85) 0,75 0,45
9-luokka 0,73 (0,62 —0,82) 0,71 0,46

WHO- koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikyselyn pysyvyyttd voidaan pitdd erinomaisena, jos
raja-arvona pidetdén Shrout & Fleiss ym. (1979) taulukossa 2. esitettyjd reliabiliteetin arvoja, silld
keskimédrdinen Intraclass -korrelaatiokertoimen arvo oli 0,74. Keskiméddrdinen Spearmanin jérjes-
tyskorrelaatiokerroin jéi hieman alle erinomaisen arvolla 0,73. Barretin (2001) raja-arvojen mukaan
keskimidirdisia ICC ja Spearmanin jarjestyskorrelaatiokertoimen arvoja voidaan pitdd hyvéni.

Kappa-kertoimen keskiarvo oli hyvé arvolla 0,43. (Taulukko 3)
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Sukupuolittaisessa vertailussa tytoille lasketut reliabiliteettikerrointen keskiarvot olivat poikia
korkeampia. Tyttdjen keskiarvoinen ICC ja Spearmanin jéirjestyskorrelaatiokerroin oli Shrout &
Fleiss ym. (1979) mukaan erinomainen ja poikien hyvd. Myos luokkatasojen vilisessé vertailussa
7-luokkalaisten ICC ja Spearmanin jdrjestyskorrelaatiokerrointoimen keskiarvo oli erinomainen,
kun taas 5- ja 9-luokkalaisten oli hyva. Poikien kappa-kertoimen arvo jii hieman alle hyvén arvolla
kun tytt6jen kappakertoimen ollessa hyvd. Myos 5.-luokkalaisten kappa-kertoimen arvo jéi alle hy-

van arvon. (Taulukko 3)

Seké Intraclass -korrelaatiokertoimen ettd Spearmanin jérjestyskorrelaatiokertoimen (p < 0,001)
arvot vaihtelivat koko aineistossa elintarvikkeiden wvililla vélttdvastd erinomaiseen. Kappa-

kertoimet vaihtelivat vélttdvastd erinomaiseen. (Taulukko 4)

Esitettyjen Shrout & Fleiss ym. (1979) Intraclass —korrelaatiokerrointen raja-arvojen mukaan 11
elintarviketta kysytyistd 22 elintarvikkeesta voidaan pitéé pysyvyydeltaéin erinomaisena (> 0,74), 10
ruoka-ainetta pysyvyydeltdén hyvénd (> 0,60) ja vain yhtd pysyvyydeltdédn vélttavina (< 0,59). La-
hes tdydellinen pysyvyys kahden mittauksen valilld mitattiin kahvin kdytossé. Yli 0,74 Intraclass -
korrelaatiokertoimen arvot laskettiin hedelmien, vihannesten, karkin, colajuomien tai muiden soke-
rijuomien, pizzan, perunalastujen, rasvaton-, ykkds- tai kevytmaidon, tdysmaidon, kahvin, kevytco-
lan tai lightlimsojen seké juuston kdytolle. Huono pysyvyys mitattiin ainoastaan kananmunien kay-
tossd. Edellisen liséksi ICC -arvojen 95 % luottamusvili jai arvon 0,59 alapuolélle elintarvikkeissa

jogurtti tai muut maitotuotteet, vaalea leipd, ruisleipd seki kala. (Taulukko 4)

Barretin (2001) raja-arvojen mukaan erinomaisia reliabiliteettiarvoja sai viisi elintarviketta 22 ja
kaikkiaan hyvéksytyn 0,7 arvon ylitti 16 elintarviketta 22 kysytysté elintarvikkeesta. Jogurtti tai
muut maitotuotteet, ruisleipd, vaalea leipd, murot tai mysli, kala seké kanamunat jiivét alle hyvik-

syttdvén raja-arvon. (Taulukko 4)
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Taulukko 4. Frekvenssikyselyn testi-uusintatesti: Intraclass -korrelaatiokertoimet (ICC ja sen 95% luottamusvilit)
Spearmanin jérjestyskorrelaatiokertoimet (rg) ja Kappa-kertoimet (k) koko frekvenssikyselyssd yhteensa.

Kuinka usein syét jajuot seuraa- ICC rs K
via? (+-95% Iv)
a) hedemia 0,74 (0,67 —0,79) 0,76 0,34
b) vihanneksia 0,77 (0,71 - 0,82) 0,79 0,38
c) karkkia 0,78 (0,72 - 0,83) 0,75 0,51
d) colajuomiatai muita sokeri- 0,81 (0,76 — 0,85) 0,81 -
juomia
€) pizzaa 0,75 (0,68 — 0,80) 0,66 0,51
f) hampurilaisia tai hotdogeja 0,73 (0,67 —0,79) 0,69 -
g) perunalastuja 0,79 (0,74 -0,84) 0,65 -
h) rasvatonta, ykkos- tai kevyt- 0,80 (0,75 -0,85) 0,79 0,52
maitoa
i) téysmaitoa 0,82 (0,78 —0,86) 0,84 -
j) kahvia 0,95 (0, 93 — 0,96) 0,95 0,71
k) kevytcolaatai lightlimsoja 0,79 (0,74 -0,83) 0,80 -
I) juustoa 0,84 (0,30 — 0,83) 0,83 0,45
m) jogurttiatai muita maitotuot- 0,65 (0,56 — 0,72) 0,63 0,26
teita
n) murojatai myslia 0,68 (0,61 —0,75) 0,68 0,41
0) vaaleaaleipda 0,67 (0,59 —0,74) 0,66 0,33
p) ruisleipaa 0,67 (0,59 —0,74) 0,66 0,28
q) kalaa 0,66 (0,58 —0,73) 0,64 -
r) keksgatai leivonnaisia 0,73 (0,66 —0,78) 0,64 0,40
S) voitatai margariinialeivan 0,73 (0,66 — 0,78) 0,70 0,35
paalla
t) lihaa 0,70 (0,62 —0,76) 0,68 0,40
u) kananmunia 0,54 (0,44 —0,62) 0,58 -
v) vitamiinipillereita 0,72 (0,65 - 0,78) 0,72 0,53
korrelaatioiden
keskiarvo 0,74 (0,68 —0,79) 0,73 0,43

7.1.2 Reliabiliteettikertoimen tytt6jen ja poikien vélinen vertailu

WHO- koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettikerrointen sukupuolittaisessa
vertailussa tyttjen ja poikien vastausten pysyvyydessi oli eroja. Tyttdjen vastauksista lasketut re-

liabiliteetin arvot olivat hieman korkeampia kuin pojilla, mutta ero ei ollut tilastollisesti merkitseva.
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Intraclass korrelaation arvot vaihtelivat pojilla ja tytoilla vilttdvastd erinomaiseen. Spearmanin jar-
jestyskorrelaatiokertoimen arvot olivat pojilla vilillda 0,57 — 0,94 ja tyt6illd 0,59 — 0,95 ja kappa
kertoimet pojilla vililld 0,27 — 0,66 ja tyt6illd 0,29 — 0,79. (Taulukko 5)

Esitettyjen Shrout & Fleiss (1979) reliabiliteetin raja-arvojen mukaan pojilla 10 ruoka-ainetta 22
ruoka-aineesta voidaan pitdd pysyvyydeltdin erinomaisena, 9 ruoka-ainetta pysyvyydeltddn hyvina
ja 3 pysyvyydeltddn valttdvani. Valttdva arvo laskettiin jogurtille tai muille maitotuotteille, lihalle
ja kananmunille. Edellisten lisédksi ICC -arvojen 95 % luottamusvili jdi arvon 0,59 alapuolelle
elintarvikkeissa murot tai mysli, vaalea leipé, ruisleipd seki leivan pailla kdytettdva voi tai marga-
riini. Barretin (2001) raja-arvojen mukaan vain 14 elintarviketta koko ruokafrekvenssikyselysta oli
hyviksyttivin reliabiliteettirajan yldpuolella. Poikien vastauksissa parempaa pysyvyytti tyttoihin

verrattuna oli pizzan, perunalastujen, kalan ja vitamiinipillereiden kaytossa. (Taulukko 5)

TytGilléa puolestaan 13 ruoka-ainetta 22 ruoka-aineesta voidaan pitdd pysyvyydeltddn erinomaise-
na, seitsemdd hyvina ja kahta vélttavini. Vilttavid arvoja oli kananmunien ja kalankdyton vastaus-
ten pysyvyydessd. Edellisten lisdksi ICC -arvojen 95 % luottamusvili jai arvon 0,59 alapuolelle
perunalastuissa, vaaleassa leivdssd, ruisleivissé ja vitamiinipillereissd. Lihes tdydellinen yhtenéi-
syys oli puolestaan kahvin kdytdssd. Tyttdjen vastauksissa huomattavasti suurempaa pysyvyytti
poikiin verrattuna ilmeni hedelmien, maidon, kevytcolan, jogurtin ja muiden maitotuotteiden seké
lihan kéytossd. Barretin (2001) raja-arvojen mukaan 15 elintarviketta ylitti hyvaksyttidvan reliabili-

teetin raja-arvon. (Taulukko 5)
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Taulukko 5. Frekvenssikyselyn testi-uusintatesti: Intraclass -korrelaatiokertoimet (ICC ja sen 95%
luottamusvilit) Spearmanin jirjestyskorrelaatiokertoimet (rs) ja Kappa-kertoimet (k) pojilla ja ty-

toilla.

Kuinka usein syét jajuot seuraa- ICC ICC rs rs K K
via? (+-95% Iv) (+95% Iv) pojat tytot pojat tytot
pojat tytot
a) hedemia 0,68 (0,57 -0,77) 0,78 (0,69 — 0,84) 0,70 0,79 0,38 0,30
b) vihanneksia 0,75 (0,66 —0,82) 0,78 (0,70 - 0,84) 0,78 0,81 - 0,38
c) karkkia 0,75 (0,65 -0,82) 0,81 (0,74 - 0,86) 0,74 0,75 0,52 0,50
d) colajuomiatai muita sokeri- 0,82 (0,75 -0,88) 0,76 (0,67 —0,83) 0,83 0,77 - -
juomia
€) pizzaa 0,73 (0,76 —0,83) 0,64 (0,64 -0,73) 0,71 0,58 0,50 0,52
f) hampurilaisia tai hotdogeja 0,71 (0,71 -0,79) 0,73 (0,73 - 0,80) 0,60 0,75 - 0,68
g) perunalastuja 0,81 (0,74 —0,87) 0,68 (0,57 —0,77) 0,65 0,65 - 0,58
h) rasvatonta, ykkés- tai kevyt- 0,74 (0,64 —0,81) 0,87 (0,81 -0,91) 0,74 0,83 0,50 0,55
maitoa
i) téysmaitoa 0,80 (0,72 -0,86) 0,90 (0,86 —0,93) 0,82 0,85 - -
j) kahvia 0,94 (0,91 -0,96) 0,96 (0,94 -0,97) 0,94 0,95 0,66 0,76
k) kevytcolaa tai lightlimsoja 0,73 (0,63 —0,81) 0,86 (0,80 —0,90) 0,76 0,84 - -
) juustoa 0,84 (0,78 —0,89) 0,84 (0,78 —0,89) 0,83 0,83 0,47 0,44
m) jogurttiatai muita maitotuot- 0,57 (0,43 —0,68) 0,72 (0,62 —0,80) 0,55 0,71 0,20 0,33
teita
n) murojatai myslia 0,65 (0,52 -0,74) 0,72 (0,62 - 0,80) 0,65 0,70 0,41 -
0) vaaleaa leipaa 0,68 (0,57 —0,77) 0,66 (0,55—-0,75) 0,67 0,65 0,31 0,34
p) ruisleipaa 0,65 (0,53 -0,75) 0,69 (0,58 —0,78) 0,66 0,65 0,27 0,29
q) kalaa 0,74 (0,64 —0,81) 0,56 (0,56 —0,68) 0,67 0,61 - -
r) keksgatai leilvonnaisia 0,71 (0,60 —0,79) 0,75 (0,66 — 0,82) 0,61 0,66 0,32 0,47
s) voitatai margariinialeivan 0,69 (0,57 -0,77) 0,75 (0,66 —0,82) 0,64 0,74 0,30 0,39
paalla
t) lihaa 0,56 (0,42 —0,68) 0,81 (0,74 -0.,87) 0,59 0,77 0,30 0,43
u) kananmunia 0,55 (0,40 - 0,67) 0,53 (0,38 -0,65) 0,57 0,59 - -
v) vitamiinipillereita 0,76 (0,67 —0,83) 0,69 (0,58 —0,77) 0,71 0,72 - 0,54
korrelaatioiden

keskiarvot 0,72 (0,63 -0,80) 0,75 (0,68 —0,80) 0,70 0,74 0,39 0,47

7.1.3 Reliabiliteettikertoimen luokka-asteiden vélinen vertailu

Korkeimmat reliabiliteettikertoimen arvot laskettiin 7.luokkalaisille. Keskiméérdiset Intraclass -
korrelaatiokerrointen arvot olivat 11-vuotiailla 0,70, 13-vuotiailla 0,78 ja 15-vuotiailla 0,73. Ero 5-
luokkalaisten ja 7.-luokkalaisten vélilld ei kuitenkaan ollut tilastollisesti merkitsevd (p= 0,079).
Fleishin ym. (1979) luokituksen mukaan 13-vuotiaiden reliabiliteettikertoimen keskiarvot olivat

erinomaisia, kun taas 11- ja 15-vuotiaiden arvot olivat hyvié. (Taulukko 6) Reliabiliteettikertoimen
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arvot vaihtelivat eri elintarvikkeiden vililld melko paljon. Ainoastaan vihannesten sekd juuston

kiyttduseuden reliabiliteettikertoimen ICC arvot olivat toistensa kaltaisia.

5-luokkalaisten vastauksissa oli eniten vilttivia reliabiliteettiarvoja. Pysyvyydeltddn erinomaisena
voidaan pitdd Fleiss ym. (1979) mukaan kahdeksaa, hyvédné kahdeksaa ja vilttdvana viittd elintarvi-
ketta. Kevytcola ja muut lightlimsat, murot tai myslit, kala, kanamunat ja vitamiinipillerit olivat
pysyvyydeltiddn valttdvia. Néiden lisdksi 95 % luottamusvilin jéi arvon 0,59 alapuolelle yhdeksadssi
kohdassa. Verrattuna vanhempiin kyselyyn osallistuneihin 5-luokkalaisten vastauksissa parempaa
pysyvyyttd mitattiin tdysmaidon kdytdssd ja pysyvyys oli melkein tdydellinen. Kymmenessé elin-
tarvikkeessa reliabiliteettikertoimen arvot jdivét alle 0,7, jota Barrett (2001) pitdéd hyviksyttivyyden

raja-arvona. (Taulukko 6)

7.-luokkalaisten vastauksissa kaikki reliabiliteettiarvot olivat Fleiss ym. (1979) raja-arvojen mu-
kaan vahintién hyvid. 7-luokkalaiset osoittivat vastauksillaan muita ryhmié korkeampaa pysyvyytté
murojen ja myslin, lihan, kananmunien sekd vitamiinipillereiden syomisessd. Erinomainen pysy-
vyys oli 14 elintarvikkeessa. Otettaessa huomioon 95 % luottamusvélin, sen alaraja jéi alle véltté-
vian arvon 0,59 karkin, hampurilaisten ja hotdogien, perunalastujen, juuston, jogurtin ja muiden
maitotuotteiden sekd vaalean leivin kdyton vastausten pysyvyydessd. Barrettin (2001) mukaan
perunalastujen ja hampurilaisten tai hotdogien reliabiliteettiarvot jiivét alle hyvéksyttdvéan rajan.

(Taulukko 6)

Vanhimmalle ikdryhmalle eli 9-luokkalaisille nuorempia paremmat ICC arvot mitattiin karkkien,
cola juomien ja muiden sokerilimsojen, pizzan, sekd hampurilaisten ja hotdogien kadytossa. Yhteen-
sd erinomainen pysyvyys oli kymmenessd, hyvd kymmenessé sekd vélttava kahdessa. Huonoa py-
syvyyttd esiintyi jogurtin ja muiden maitotuotteiden sekd kananmunien kdyton vastauksissa. Kun
otetaan mukaan 95 % luottamusvili, vélttdvan arvon 0,59 alittivat murot ja myslit, vaalea leip4,
ruisleipd, keksit ja leivonnaiset, leivdin padlld kdytettdvd margariini, liha seké vitamiinipillerit. Bar-
rettin (2001) raja-arvojen mukaan 13 elintarvikkeen reliabiliteettiarvoa voidaan pitdd hyviaksyttéava-

nd. (Taulukko 6)
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Taulukko 6. Frekvenssikyselyn testi-uusintatesti: Intraclass —korrelaatiokertoimet (ICC ja sen 95%
luottamusvilit) Spearmanin jérjestyskorrelaatiokertoimet (r5) ja Kappa-kertoimet (k) 5-, 7- ja 9-

luokkalaisilla.
Kuinka usein syét ja ICC ICC ICC Is Is Is K K K
juot seuraavia? (+95% Iv) (+-95% Iv) (+-95% Iv) 5. 7.-1- 9.-. 5.-1. 7. 9.-I.
5-luokka 7-luokka 9-luokka

a) hedemia 0,71 (0,54 -0,82) 0,80 (0,70 —0,86) 0,71 (0,59 —0,80) 0,64 0,82 0,76 0,36 0,38 0,30
b) vihanneksia 0,78 (0,65-0,87) 0,78 (0,68 -0,85) 0,75 (0,65-0,83) 0,80 0,79 0,78 049 037 -
c) karkkia 0,72 (0,57-0,83) 0,72 (0,59-0,81) 0,84 (0,77-0,89) 0,70 0,73 0,79 048 - 0,53
d) colajuomia tai 0,70 (0,53-0,82) 0,77 (0,70-0,85) 0,87 (0,81 -0,91) 0,73 0,78 086 - - -
muita sokerijuomia
e) pizzaa 0,70 (0,53-0,81) 0,72 (0,60-0,81) 0,79 (0,70-0,86) 0,79 0,70 055 - 0,53 041
f) hampurilaisiatai 0,62 (0,42-0,76) 0,66 (0,52-0,76) 0,86 (0,80-0,91) 0,71 0,58 0,77 - 0,44 0,69
hotdogej a
g) perunalastuja 0,87 (0,79-0,92) 0,66 (0,51-0,76) 0,79 (0,70-0,86) 0,65 0,64 064 051 - 0,54
h) rasvatonta, ykkés- 0,88 (0,80 —0,93) 0,83 (0,75 -0, 89) 0,71 (0,60 —0,80) 0,78 0,78 0,77 - 0,50 0,47
tai kevytmaitoa
i) taysmaitoa 0,96 (0,94 —0,98) 0,80 (0,70 —0,86) 0,75 (0,64 —0,82) 0,91 0,86 0,79 - - 0,76
i) kahvia 0,85 (0,76-0,91) 0,95 (0,93-0,97) 0,95 (0,92-0,97) 0,86 0,97 095 - 0,73 0,72
k) kevytcolaatai 0,59 (0,39-0,74) 0,86 (0,79-0,91) 0,87 (0,80-0,91) 0,68 0,86 082 - 0,67 -
lightlimsoja
1) juustoa 0,85 (0,75 -0,91 0,83 (0,52 -0,89) 0,84 (0,77 -0,89) 0,81 0,83 0,83 0,39 0,45 0,48
m) jogurttiatai muita 0,64 (0,45-0,78) 0,70 (0,57-0,80) 0,59 (0,43-0,71) 0,63 0,68 0,61 0,19 033 024
maitotuotteita
n) murojatai myslia 0,50 (0,27 -0,67) 0,83 (0,75-10,88) 0,62 (0,47 -0,73) 0,51 0,78 0,62 0,25 - 0,42
0) vaaleaa leipaa 0,62 (0,42-0,76) 0,71 (0,59-0,80) 0,68 (0,55-0,78) 0,62 0,69 067 - - 0,35
p) ruideipaa 0,63 (0,43-0,77) 0,73 (0,61-0,81) 0,65 (0,51-0,76) 0,59 0,71 0,65 - 0,21 0,38
q) kalaa 0,50 (0,27-0,68) 0,75 (0,64—-0,83) 0,73 (0,62-0,82) 0,52 0,75 0,63 029 - -
r) keksgataileivon- 0,76 (0,62-0,86) 0,76 (0,66 -0,84) 0,69 (0,56-0,78) 0,71 0,64 059 039 046 0,35
naisa
s) voitatai margarii- 0,75 (0,61 -0,85) 0,80 (0,70-0,86) 0,65 (0,51 -0,75) 0,73 0,76 0,64 - 0,33 034
nialeivan paalla
t) lihaa 0,64 (0,44 -0,77) 0,81 (0,73 —0,88) 0,64 (0,50 -0,75) 0,61 0,79 0,64 0,39 0,45 0,34
u) kananmunia 0,52 (0,29-0,70) 0,65 (0,51-0,76) 0,44 (0,26-0,59) 0,61 0,65 049 - 039 -
v) vitamiinipillereita 0,53 (0,31-0,70) 0,90 (0,85-0,94) 0,63 (0,49-0,74) 0,63 083 067 - - -

korrelaatioiden

keskiarvo 0,70 (0,53 -0,81) 0,77 (0,66 —0,85) 0,73 (0,62 —0,82) 0,69 0,75 0,70 0,37 0,45 0,46

72HAMPURILAISTEN, PIZZAN JA COLAJUOMIEN KAYTON YHTEYS
PIKARUOKAPAIKOISSA SYOMISEEN

Kaikista tutkimukseen osallistuneista oppilaista noin puolet ilmoittivat kiyvinsd pikaruokaloissa
harvemmin kuin kerran kuukaudessa. Neljdsosa oppilaista vastasi syovinsd pikaruokapaikoissa
kerran kuussa ja noin viidesosa 2-3 kertaa kuukaudessa. Vain noin joka kahdeskymmenes kaikista

vastanneista ilmoitti kdyvinsa pikaruokapaikoissa kerran viikossa tai useammin. (Taulukko 7)
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Taulukko 7. 5.-7.-9.-luokkalaisten pikaruokaloissa kdyminen (%) ja pikaruokamuuttujan testi-
uusintatesti kahden mittauksen vélinen intraclass -korrelaatiokerroin (ICC) ja Spearmanin jérjes-
tyskorrelaatio (r;)

Kuinka usein | en kos- < kerran  kerran 2-3 kerran 2-4 5 yhteensé 1CC Is
kédyt syomis- | kaan kuussa kuussa kertaa viikossa pdivand tai (95% 1v)
sd  pikaruo- kuussa viikossa useampana
kapaikoissa? péivand
viikossa
n=248 8 191 60 47 12 1 1 248 0,59 0,65%*
(3,2 %) (48,0%) (24,2%) (19%)  (4,8%) (0,4%) (0,4%) (98,4%) (0,50-0,67)

** korrelaatio on merkittidvé tasolla 0.01

Harvemmin kuin kerran viikossa hampurilaisia ilmoitti sydvanséd suurin osa vastaajista eli 76 % ja
pizzaa 79 %. Noin 40 % kaytti colajuomia harvemmin kun kerran viikossa. Kymmenesosa koulu-
laisista ilmoitti ettei syd koskaan hampurilaisia tai hotdogeja. Pizzan syominen oli hieman yleisem-
péd, noin 4 % ilmoitti ettei syd koskaan pizzaa. Vain 3% ilmoitti ettei koskaan kédytd colajuomia.
Colajuomien kayttd oli vastaajien keskuudessa huomattavasti suositumpaa kuin hampurilaisten ja
pizzan kéytto, silld neljannes ilmoitti juovansa colajuomia kerran viikossa ja saman verran 2-4 péi-
vina viikossa, kun taas pizzaa vastasi syovansi kerran viikossa hieman yli kymmenesosa ja hampu-
rilaisia alle kymmenesosa. Vain kaksi oppilasta 252 oppilaasta ilmoitti syovanséd hampurilaisia ja

pizzaa joka pdiva, colajuomia kaytti paivittdin 10 vastaajaa. (Taulukko 8)

Taulukko 8. 5.-7.-9.-luokkalaisten hampurilaisten ja hotdogien, pizzan ja colajuomien kaytto

Kuinka usein en koskaan <kerran kerran 2-4 pdivand  5-6 pdivdnd  joka pdivd joka pédiva | yhteensd
sy6t seuraavia? (%) viikossa viikossa viikossa viikossa kerran pdivis- useamman

(%) (%) (%) (%) si(%) kerran(%)
cola tai muita 14 (5,6%) 87 (34,7%) 58 (23,1%) 68 (27,1%) 14 (5,6%) 5 (2%) 5 (2%) 251
sokerilimsoja (100%)
hampurilaisia tai 24 (9,5%) 191(75,8 %) 22 (8,7%) 12 (48%) 1 (04%) - 2 (0,8%) | 252
hotdogeja (100%)
pizzaa 10 (4,0 %) 198(79,2 %) 26 (10,4%) 13 (5,2 %) 1 04%) - 2 (0,8%) | 250

(100%)

Pikaruokaloissa kdyminen oli tutkimukseen osallistuneiden oppilaiden kesken harvinaista samoin
kuin pizzan ja hampurilaisten ja hotdogien syominen. Pikaruokaloissa kdymisen ja hampurilaisten
ja hotdogien, pizzan ja colajuomien nauttimisen vililld oli heikko yhteys. Yhteys oli kuitenkin tilas-
tollisesti merkitseva pizzan kédyton ja pikaruokapaikoissa syomisen vililld ja colajuomien kiyton ja

pikaruokapaikoissa syomisen vélilld erittdin merkitseva. (Taulukko 9)
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Taulukko 9. Spearmanin jarjestyskorrelaatioiden (rs) korrelaatiomatriisi pikaruokaloissa kdymisen
useuden ja hampurilaisten ja hotdogien, pizzan seké colan kéyttdmisen useuden yhteydesti.

Kuinka usein kayt syd- Kuinka usein sytt Kuinka usein sy6t Kuinka usein syt
massa pikaruokapaikoiss a) hampurilaisia ja b)pizzaa? ¢) colagjuomia ?
sa? hotdogegja ?

Kuinka usein kayt sy6- | 1,000
massa pikar uokapaikois-
sa?

Kuinka usein syt 0,160 * 1,000
a) hampurilaisa ja
hotdogga ?

Kuinka usein sy6t 0,281 ** 0,353 ** 1,000
b) pizzaa ?

Kuinka usein syt 0,232 ** 0,286 ** 0,404 ** 1,000
¢) colajuomia ?

** korrelaatio on merkitsevi tasolla 0.01
* korrelaatio on merkitsevé tasolla 0.05

Ristiintaulukolla tarkasteltuna hampurilaisia tai hotdogeja kayttévit jakautuivat tasaisesti sekd pika-
ruokapaikoissa silloin télldin sydomadssd kdyviin ettd usein syomdssd kdyviin. Niistd koululaisista,
jotka ilmoittivat usein nauttivansa pizzaa kolmasosa vastasi kdyvéinsd harvoin pikaruokapaikoissa.
Kaksi kolmasosa usein pizzaa kiyttivistd puolestaan ilmoitti kidyvénsi silloin tdlloin pikaruokapai-
koissa sy0oméssd. Harvoin pizzaa kéyttdvit jakaantuivat tasaisesti sekéd harvoin etti silloin tilloin
pikaruokapaikoissa kdyviin. Usein colajuomia kéyttidvistd hieman yli puolet ilmoitti kdyvénsd myos
pikaruokapaikoissa silloin tdlloin. Harvoin colaa tai muita sokerilimsoja kéyttivistd koululaisista

lahes kaksi kolmasosa kidvi my0s harvoin syomésséi pikaruokapaikoissa. (Taulukko 10)

Taulukko 10. Ristiintaulukko hampurilaisten tai hotdogien, pizzan ja colan tai muiden sokerilimso-
jen kdyton ja pikaruokapaikoissa sydmisen yhteydesté

Kuinka usein syt hampurilaisia Kuinka usein syot Kuinka usein juot
tai hotdogeja? pizzaa? colaatms.
HARVOIN USEIN HARVOIN USEIN HARVOIN USEIN

(<kerran viikossa)(>kerran viikossa)

Kuinka usein kéyt pika-
ruokapaikoissa?

HARVOIN 52,1 % 45,9 % 54,4 % * 33,3 %* 63,3 %** 43,6 %**
(< kerran kuussa)
Kuinka usein kéyt pika-
ruokapaikoissa?
SILLOIN TALLOIN 47,9 % 54,1 % 45,6 % * 66,7% * 36,7 % ** 56,4 %o**
(> kerran kuussa)

yhteensd 100 % 100 % 100 % 100 % 100 % 100 %

n= 248

p= 0,487 p=0,013 p=0,003

** yhteys on merkitsevd tasolla 0.01
*yhteys on merkitseva tasolla 0.05
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7.3 VALIPALOJEN SYOMISEN USEUDEN YHTEYS”HYVA VALIPALA” JA "HUONO
VALIPALA” INDEKSEIHIN

Vilipalojen laatua kuvaavat Cronbachin alphan kertoimet puolsivat ravitsemussuositusten mukaan
muodostettuja hyvén ja huonon vilipalan indeksejd. Cronbachin alphan kertoimeksi tuli hyvélla
vilipalle 0,664 ja huonolle vilipalle 0,764. Hyvén sisdisen konsistenssin reliabiliteetin arvona voi-
daan pitad 0,7 (Alkula 1995, 97-100). Sekd huonon ettd hyvan vilipalan summamuuttuja sai arvoja

valilld 1-7 eli valilla en koskaan useita kertoja paivéssa.

Tyttdjen ja poikien vélipalojen syonnin useudessa ei ollut tilastollisesti merkitsevdd eroa, kuten ei
ollut eroa myoskdin luokka-asteiden vélilld. Kaikkiaan vélipalojen syominen eli ns. napostelu ei
ollut tutkittavien kesken yleistd. Suurin osa ilmoitti syovénsi vélipalaa kerran péivéssid ja neljannes
kaksi kertaa péivissd. Noin joka seitsemds vastasi syovédnsd kolme kertaa paivéssi vilipaloja. Noin
10 % koululaisista vastasi ettei syonyt koskaan vélipaloja koulupéivin aikana ja saman verran soi

viélipaloja neljd kertaa pdivéssa tai useammin. (Taulukko 11)

Taulukko 11. 5.-7.-9.-luokkalaisten vélipalojen sydominen (%) ja vélipalamuuttujan kahden mitta-
uksen vélinen intraclass -korrelaatiokerroin (ICC) ja Spearmanin jérjestyskorrelaatiokerroin (rs)

Montako en koskaan | kerran 2 kertaa | 3 kertaa | 4 kertaa | 5 kertaa | 6 kertaa | yhteensd | ICC rs
kertaa péivés- péivissd péivissd | paivissd péivéssd pdivéssd | tai  use- (95% lv)
sd syt taval- ammin

lisesti valipa-
laa pikkupur-
tavaa tai
muuta napos-
teltavaa?

n=249 27 92 62 35 16 10 7 249 0,45 0,51%*
(10.8%) (369%) | 24.9%) | (14.1%) | (64%) (4%) (2,8%) (100%) | (034- 0,55)

** korrelaatio on merkitsevi tasolla 0.01

Ruokafrekvenssikyselystd muodostettiin summamuuttujilla hyvin ja huonon vilipalan indeksit.
Keskimiérin hyvid vélipaloja sydtiin 5-6 pédivdnd viikossa ja huonoja vilipaloja kerran viikossa.
Sukupuolittaisessa tarkastelussa tytot sdivét poikia hieman useammin hyvid vélipaloja ja ero oli
tilastollisesti melkein merkitseva (p= 0,033). Pojat taas s¢ivit myds hieman tyttdja useammin huo-
noja vilipaloja ja ero oli huonojen vélipalojen suhteen tilastollisesti erittdin merkitsevé (p= 0,001).

(taulukko 12) Luokka-asteiden vililld ei ollut eroja hyvien ja huonojen vélipalojen syomisessa.
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Taulukko 12. Ruokafrekvenssikyselystd muodostettujen summamuuttujien keskiarvot (1= en kos-
kaan, 2=harvemmin kuin kerran viikossa, 3=kerran viikossa, 4=2-4 pvé viikossa, 5= 5-6 pvé viikos-
sa, 6=joka pdivé kerran, 7=joka pdivi useamman kerran) ja cronbachin alpha

n= 249 keskiarvo keskivirhe Cronbachin
alpha
tyttd poika kaikki tyttd poika | kaikki tytot poika | kaikki

hyva vélipala 47 4.4 4,6 1,0 1,0 1,0 0,65 0,67 0,66

hedelmid (2,25-6,75) (2-6,75) (2-6,75)

vihanneksia

jogurttia yms.

ruisleipdd p=0,033*
huono vélipala 2,6 2,9 2,7 0,5 0,8 0,7 0,57 0,83 0,76

karkkia (1,33-417) (1,33-7) (1,33-7)

hampurilaisia

pizzaa

sokerilimsoja, colaa

perunalastuja p=0,001**

keksejd, leivonnaisia

** yhteys on merkitsevd tasolla 0.01
*yhteys on merkitsevi tasolla 0.05

Tilastollisesti melkein merkitsevé yhteys havaittiin Spearmanin jérjestyskorrelaatiokertoimella huo-
nojen vélipalojen ja napostelun useuden vililld. Yhteys oli kuitenkin heikko Spearmanin korrelaa-

tiokertoimen arvolla 0,14. Hyvien vélipalojen ja napostelun useuden vélilla yhteyttd ei ollut.

Ristiintaulukoimalla huonojen vélipalojen syonnin useus ja napostelun useus havaittiin, ettd harvoin
ja joskus huonoja valipaloja sy6vit napostelivat vihemmaén kuin usein huonoja vélipaloja syovit.
Harvoin huonoja vélipaloja kéyttidvistd noin kaksi kolmasosaa naposteli kerran tai harvemmin péi-
viassd. Joskus huonoja vélipaloja sy0vistd noin puolet naposteli kerran tai ei lainkaan. Usein huonoja
vilipaloja suosivista melkein yhtd moni ilmoitti napostelevansa 3 kertaa tai useammin tai kerran tai

ei lainkaan. (Taulukko 13)

Taulukko 13. Ristiintaulukko napostelun ja huonojen vélipalojen syonnin useuden yhteydesti (%).

Kuinka usein sy6t huonoja | Montako kertaa napostelet péivassa?

vélipaloja? n= 243 en yhtaan tai kerran 2 kertaa 3krt tai ussammin | yhteensa

harvoin (< kerran viikossa) 63 % 16 % 21 % 100%

joskus (kerran viikossa) 46 % 27 % 27 % 100%

usein (> 2-4 krt viikossa) 38 % 27 % 35% 100%
yhteensi 47 % 25% 28 % 100%

rs=0,136 p=0,035

Ristiintaulukoimalla hyvien vélipalojen sydnnin useus ja napostelun useus havaittiin, ettd muista

hieman useammin napostelivat ne, jotka ilmoittivat sydvénsd harvoin hyvid valipaloja. Ero ei
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kuitenkaan ollut tilastollisesti merkitsevd. Noin puolet seké joskus ettd usein hyvid vélipaloja naut-
tivista ilmoittivat napostelevansa kerran tai ei ollenkaan. Usein hyvid vélipaloja kéyttdvistd noin
neljdsosa vastasi napostelevansa 3 kertaa pdivéssd tai useammin, kun taas joskus ja harvoin hyvid
vilipaloja syovistd ndin teki hieman enemmin eli kolmannes (taulukko 14). Tulosten tarkastelussa
tulee huomioida se, etti ristiintaulukoinnin yhteydessé kéytettéva tilastollisen merkitsevyyden testin
eli khiin neli6 testin ehdot eivit tiysin tayty, silld 22,2 % odotetuista frekvenssit oli alle viiden ja
pienin odotettu frekvenssi oli 3,3. Khiin nelid testi oletuksena on, ettei yksikddn odotetuista solu-
frekvensseistd ole alle 1 ja ettei yli 20 % odotetuista solufrekvensseistd ole arvoltaan alle 5 (Mamia

2005, 43).

Taulukko 14. Ristiintaulukko napostelun ja hyvien vélipalojen sydnnin useuden yhteydestd (%)

Kuinka usein sy6t hyvia valipa- | Kuinka usein napostelet paivassa?(%) yhteensa

loja?(%) n=247 en yhtéan tai kerran 2 kertaa 3 krt tai useammin

harvoin (< kerran viikossa) 38 % 31 % 31% 100%

joskus ( kerran viikossa ) 49 % 20 % 31% 100%

usein (> 2-4 krt viikossa) 46 % 31 % 23 % 100%
yhteensa 47 % 25% 28 % 100%

r<=-0,012 p=0,847
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8 POHDINTA

8.1 TUTKIMUKSEN ARVIOINTI

Tieteellisen tutkimuksen tulee pyrkié luotettavan tiedon keradmiseen, jonka vuoksi kaikissa tutki-
muksissa pyritddn arvioimaan tehdyn tutkimuksen luotettavuutta. Téssd tutkimuksessa on kiytetty
WHO-Koululaistutkimuksen esi- ja luotettavuustutkimuksen 2005 aineistoa. Tutkimus on siis var-
sinaisen kansainvilisen Health Behavior in School-aged Children (HBSC) tutkimuksen esi- ja luo-
tettavuustutkimus, jolla tutkittiin HBSC tutkimusprotokollan edellytysten mukaan uusien kysymys-
ten kéyttokelpoisuutta. Tutkimuksessa kdytetty ruokafrekvenssikysely on vakiintunut osaksi WHO-
Koululaistutkimusta, mutta napostelun ja pikaruokaloissa kdymisen useutta mittaavat kysymykset
olivat uusia. Kaikkiaan WHO-Koululaistutkimuksen kysymykset suunnitellaan yhteisty9ssa kan-
sainvilisen tutkijaryhmin kanssa ja kysymykset on ennalta testattu eri maissa. Kysymykset ja koko

tutkimusprotokolla on myos lapikdynyt kansainvélisen arvioinnin.

Tutkimustulosten kéyttdkelpoisuus madrdytyy niiden luotettavuudesta, yleistettivyydestd ja merki-
tyksestd ihmisen todellisessa eldméssd. Tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan sen validiteetin ja
reliabiliteetin kautta ja nimé yhdessd muodostavat kokonaisluotettavuuden. Tutkimuksen reliaabe-
lius tarkoittaa mittaustulosten toistettavuutta eli kykyé antaa ei-sattumanvaraisia tuloksia. Validius
tarkoittaa puolestaan mittarin tai tutkimusmenetelmin kykyé mitata juuri sitd, mitd on tarkoituskin

mitata. (Hirsjarvi ym. 2005, 216, Alkula ym. 1995, 89).

Tutkimuksen validiteetilla tarkoitetaan tutkimuksen luotettavuuden tutkimista siind mielessd, tutki-
taanko sitd, mitd on tarkoituskin tutkia. Tarkastelussa on tutkimusmenetelmén ja mittarin pétevyys.
Validiteetti voidaan jakaa ulkoiseen ja sisdiseen validiteettiin. Tutkimusasetelma ja otanta ovat ul-
koisen validiteetin kulmakivid, silld ulkoisella validiteetilla tarkoitetaan sitd, miten yleistettdvissa
tulokset ovat. Sisdisen validiteetin tarkastelussa pohditaan kéytettyja késitteiden teorianmukaisuutta
ja niiden kykya kattaa tutkittava ongelma sekd tarkemmin késitteiden operationalisointia. Sisdistd
validiteettia voidaan parantaa hyvélla tutkimusasetelmalla, oikealla kidsitteen ja mittarin muodostuk-

sella seké teorian ja otannan sopivuudella. (Metsdmuuronen 2003, 35, 42-43.)

Téassd tutkimuksessa ulkoista validiteettia tulee tarkastella kriittisesti. Aineiston pienen koon ja
otannan satunnaistamattomuuden takia téssd tutkimuksessa saadut tulokset eivét edusta koko vies-

tod, eivitkd tulokset ole sen mukaan yleistettdvissd. Tdman tutkimuksen tutkimusjoukko koostui
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opetusryhmistd, mikd aiheuttanee tuloksiin vaihtelua ryhmien vililld. Erdanlaista valikoitumista
tapahtui myds tutkimukseen osallistuneiden koulujen osalta, silld resurssisyistd osallistuneet koulut
olivat Iti- ja Lénsi-Suomen ld4neistd. Huomattavaa on myds se, etti jotkut kysytyt koulut kieltdy-
tyivit osallistumasta ja koulujen sisilti vain halukkaat opetusryhmét osallistuivat esitutkimukseen.
Téhin tutkimukseen saattoi osallistua sellaisia kouluja, jossa oltiin erityisen kiinnostuneita litkun-
taan ja terveyteen liittyvistd asioista ja edelleen nditd asioita koskevan kyselyn vastaamista. (Ojala

ym. 2005.)

Tietojen kerddmisen ldhtokohtana oli nuorten oma raportointi omista ruokailutottumuksistaan. Tut-
kimusjoukkona oli 5-, 7-, ja 9-luokkalaiset, jolloin tdytyy huomioida, ovatko nuoret vastaajat riitté-
vin kyvykkaitd vastaamaan luotettavasti omia terveystottumuksia koskeviin kysymyksiin. Vaikka
esitutkimuksen vastaustilanteessa korostettiin vastaamaan rehellisesti, ei voida tietdd vastasivatko
nuoret niin kuin olisi yleisesti hyvaksyttdvaa ja toivottavaa vastata. Vastausten kaunistelu heikentda
yleisesti tutkimusten validiteettia ja tdiméd ongelma on erityisesti ruokatottumusten tutkimuksessa.
Voidaan kuitenkin olettaa, ettd timi ei ole yhtd suuri ongelma lapsille ja nuorille tehdyissa kyse-
lyissd kuin aikuisten kyselyissd. Useat tekijit ovat saattaneet vaikuttaa nuoren vastauksiin ja samal-
la heikenténeet luotettavuutta. Naitd tekijoitd voivat olla esimerkiksi visymys, kyselyn ajankohta,
keskittymiskyvyn herpaantuminen, vastausajankohdan terveydentila, ympéristotekijat luokkahuo-
neessa ja kyselyyn vastaamisen motivaatio. Tdma tutkimus toteutettiin seké tutkijan ettd opettajan

ollessa ldsni ja vastaustilanne oli rauhallinen ja h&iri6ton.

Vastausten luotettavuuden takaamiseksi WHO-Koululaistutkimuksessa kysymykset on pyritddn
laatimaan yksiselitteisiksi ja selkeiksi. Tadssd tutkimuksessa koululaisten ruokatottumuksia tutkitaan
ruokafrekvenssikyselylld, mikd mittaa eri elintarvikkeiden kdyttotaajuutta, eikd sydodyn ruoan maa-
rdd. Ruokafrekvenssikysely on yleensd sopiva mittari véestotason tutkimuksiin (Maes ym. 2001).
Ruokafrekvenssikyselyn haasteena on valita kysytyt elintarvikkeet tutkimuksen kannalta oikein.
Kyselyssd kysytyt elintarvikkeet on valittu Suomen ruokakulttuurin mukaan ja ne ovat selkeiti ja
tavallisesti kdytettiavid elintarvikkeita. Validiteetti tukee se, ettd frekvenssikyselyssd ruoankiyttod
kysytddn yksinkertaisesti kysymykselld ”Kuinka usein sy6t tai juot seuraavia?”. Tdmén tutkimuk-
sen aineiston kerddmistilanteessa, yksi 7. luokkalainen oppilas halusi selvennysti kohtaan jogurtit ja

muut maitotuotteet. Muita epéselvid kohtia ei ilmennyt.

Tassd tutkimuksessa ruokafrekvenssikyselyn validiteettia lisdé se, ettd vastaukset eivit keskittyneet,

vaan niissd oli hajontaa. Tiettyjd poikkeuksia oli esimerkiksi ruokafrekvenssissd muutamien elin-
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tarvikkeiden kohdalla kuten tdysmaidon, perunalastujen, pizzan ja hampurilaisten hotdogien kayton
useuden vastauksissa, joiden kohdalla yli 75 % vastauksista keskittyi jonkun tietyn vastaus vaihto-
ehdon kohdalle. Toisaalta tima ei vélttdmittd kuvaa huonoa validiteettia vaan pdinvastoin se voi
olla merkki siité, ettd nuorten keskuudessa tietyt tavat ovat samankaltaisia. Varsinkin perunalastut,
hampurilaiset ja pizzat voidaan ajatella olevan ns. sosiaalisesti latautuneita ruokia, miké tarkoittaa,
ettd nuoret syovit tai eivét sy0 kyseisid ruokia yhdessa ja vastaavat sen takia samalla tavalla. Tays-
maidon juominen puolestaan on puolestaan nykyédin melko harvinaista jo aikuisten keskuudessa

(Helakorpi ym. 2003), mikéd ndkyy myos lasten maidon kéyton tottumuksissa (Vikat ym. 1999).

Ruokafrekvenssikyselyn lisdksi tutkimuksessa kdytettiin kysymyksid ”Kuinka usein kéyt syoméssi
pikaruokapaikoissa (esim. pizza Hut, McDonald’s grillikioskit)?” sekd “Montako kertaa pdivissa
syot tavallisesti vidlipalaa pikkupurtavaa tai muuta naposteltavaa ?” Pikaruokapaikkakysymyksessa
oltiin siis kiinnostuneita nimenomaan syomisesté sielld. Testi-uusintatestin mukaan pikaruokapai-
koissa syOmistd mittavaa kysymystd voidaan pitdd pysyvyydeltddn eli reliabiliteetiltaan vélttavéana.
Saatuja tuloksia tulee timén perusteella tarkastella kriittisesti. Pikaruokapaikkoihin liitetty sosiaali-
nen ulottuvuus (Préttild 1989) saattaa aiheuttaa heikon pysyvyyden vastauksissa, silld kysymykses-
séd kysytddn nimenomaan pikaruokapaikoissa syomisesté ei vain kdymisestd. Toisaalta, koska pika-
ruokapaikoissa syominen oli frekvenssitarkastelun mukaan harvinaista, harvoin tapahtuvan toimin-
nan muisteleminen aiheuttaa vastausten pysyvyydessé vaihtelua (Speck ym. 2001). Saman tarkaste-
lun pohjalta voidaan miettid onko kysymys validi eli mittaako se haluttua asiaa eli pikaruokapai-

koissa syomistd eikd vain kdymista.

Validiteetin tarkastelun nakokulmasta kysymyksestd “Montako kertaa pdivdssd syot tavallisesti
vilipalaa, pikku purtavaa tai muuta naposteltavaa koulupéivinid?” voidaan nostaa esille validiteettiin
vaikuttavia tekijoitd. Kysymykselld halutaan mitata sitd, montako kertaa péivissé padruokien vililld
syoddidn vélipaloja. Vilipaloja ei kysymyksessd sen enempdd médritelld. Kysymyksen validiteetin
parantamiseksi kysymystd olisi voinut tarkentaa esimerkilld, kuten leipdé tai suklaapatukka. Lisdksi
mielikuva sanasta vilipala on yleensé leipéa tai hedelmid, kun taas naposteluun liittyy mielikuva ns.
epiterveellisten vélipalojen syomisestd. Validiteetin kannalta on toisaalta hyva, ettd molemmat ka-
sitteet esiintyvat kysymyksessa, ettei kysymys mielikuvien perusteella johdattele vastauksia. Liséksi
voidaan pohtia, mité vilipalalla tai napostelulla tarkoitetaan eli tarkoittaako esimerkiksi yhden kar-
kin sydminen sitd, ettd napostelee kerran, kahden karkin sydminen sité, ettd napostelee kaksi kertaa
jne. Toisaalta timd kysymys ei vastaustilanteessa aiheuttanut epéselvyyksid, mikd voidaan ajatella

tarkoittavan sitd, ettd koululaiset ymmarsivit kysymyksen.
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Vilipalakysymyksen pysyvyys eli reliabiliteetti kahden mittauskerran vililld oli vilttivé ja luotta-
musvilin alaraja mukaan lukien heikko. Tdmin tuloksen mukaan voidaan epéilld ovatko koululaiset
ymmartineet kysymyksen ja mittaako kysymys todella sitd, mitd sen halutaan mittaavan. Huonoa
pysyvyyttd tdssd testi-uusintatestitutkimuksessa saattaa aiheuttaa se, ettd vélipalojen syOmisen ja
napostelun useuden pohtiminen on vierasta, silld napostelu on nimenomaan epasidénnollistd kayttiy-
tymistd. Toisaalta ensimmaéisen ja toisen mittauskerran kahden viikon aikavililld koululaiset ovat

saattaneet pohtia kysymysti uudelleen ja vastanneet sen takia eri tavalla.

8.2 TULOSTEN POHDINTA

Tutkimuksen tarkoituksena oli tutkia WHO-Koululaistutkimuksessa ruokatottumuksia mittaavan
ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettia testi-uusintatesti tutkimusasetelmalla. Mittarin pysyvyyden
arvioiminen on tirkedd, jotta ruokafrekvenssikyselystd saatuja tuloksia nuorten ruokatottumuksista
voidaan uskoa luotettavasti ja totuudenmukaisesti kuvaavan nuorten tavanomaista ruoankayttoa.
Reliabiliteetin liséksi selvitettiin pikaruoan kiyttdmisen ja pikaruokapaikoissa syOmisen yhteyttd
sekd vilipalojen syonnin eli ns. napostelun useuden yhteyttéd vilipalojen laatuun. Julkisessa keskus-
telussa on puhuttu paljon nuorten suosivan pikaruoan syomistd ja kunnon aterioiden korvaamista

vilipaloilla.

Kahden eri tutkimuskerran vélisten korrelaatioiden keskiarvojen perusteella koko mittarin pysy-
vyyttd voidaan pitdd joidenkin ldhteiden mukaan hyvénd (Barrett 2001) tai jopa erinomaisena
(Fleiss & Shrout 1979 Cicchetti & Sparrow 1981). Tdmin tutkimuksen perusteella tyttdjen tulosten
pysyvyyttd voidaan pitdd hieman poikia parempana. Myds seiskaluokkalaisten vastausten pysyvyys
oli parempi verrattuna 5.- ja 9.-luokkalaisiin. Hampurilaisten tai hotdogien kéyton ja pikaruokapai-
koissa syomisen vélilld oli tilastollisesti melkein merkitsevé heikko yhteys. Colan tai muiden soke-
rijuomien seké pizzan kdyton ja pikaruokaloissa syomisen vililld oli tilastollisesti merkittava heikko
yhteys. Téssd tutkimuksessa havaittiin myos, ettd ne jotka ilmoittivat syovdnsd muita useammin
huonoja vélipaloja, napostelivat eli sdivét vilipaloja muita useammin. Pojat ndyttivét timén tutki-

muksen perusteella syovdn enemmin huonoja ja vihemmén hyvié vélipaloja.
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8.2.1 Reliabiliteettitarkastelun pohdintaa

Kuten kirjallisuuskatsauksessa todettiin, yksiselitteiset, selkeét ja tutut kysymykset, kuten ruoka-
frekvenssikyselyt on todettu olevan reliaabeleja. WHO-Koululaistutkimuksen ruokafrekvenssi-
kyselyn erinomaisen tai hyvén pysyvyyden eli reliabiliteetin taustalta voidaan 16ytié useita tekijoita.
Ensinnékin kysymyksen asettelu on selked ja yksinkertainen. Kysymys ”Kuinka usein syot tai juot
seuraavia?”’ johdattelee lukijan miettimédén tavanomaista ruoankayttodin, miké ei kuormita muistia
niin paljon kun kysyttéisiin esimerkiksi edellisen viikon tai kuukauden sy&misistd ja juomisista.
Suurin osa kysytyistd 22 elintarvikkeesta on selkeitd ja yksitulkinnallisia, elintarvikkeet on valittu
kansainvilisestdi HBSC tutkimuksen ruokafrekvenssikyselystd Suomen ruokakulttuurin mukaisesti.
Ainoastaan kanamunien ja hotdogien kaytto ei ehké ole suomessa nuorten ruokakulttuurissa kovin-
kaan yleistd ja kananmunien kdytdssd vastausten pysyvyys oli huonoin. Suomessa melko harvinais-
ten hotdogien kéyttd on ruokafrekvenssikyselyssé liitetty hampurilaisiin, joten sen merkitys ei ole
kovin suuri. Erinomainen pysyvyys laskettiin peruselintarvikkeille kuten hedelmille ja vihanneksil-
le, maidolle sekd juustolle. Tamé puoltaa ndiden elintarvikkeiden frekvenssijakaumaa, jonka mu-
kaan ndmé elintarvikkeet ndyttdisiviat kuuluvan nuorten tavalliseen ruokavalioon viikosta toiseen.
Erinomaisen pysyvyys laskettiin edelleen karkille, colalle ja muille sokerijuomille pizzalle, peruna-
lastuille ja kevytcolalle tai lightlimsoille. Ndiden kayttd ei kuitenkaan ollut frekvenssitarkastelun
mukaan nuorten keskuudessa kovin yleistd. Hyvé pysyvyys selittyy varmasti silld, ettd edelld mai-
nittuja tuotteita syodéén tietyin viliajoin, ehkd viikonloppuisin ja ndiden kéyttiminen liittyy vapaa-
aikaan, ei jokapdivdiseen eldmién. Huolestuttavaa on mielesténi se, ettd ruisleivin kdyton vastaus-
ten pysyvyys oli huono, jos otetaan luottamusvilien alarajat mukaan, toisaalta luottamusviélin ylara-
ja oli erinomaisen arvon rajalla. Ruisleivan sédénndllinen kéytto olisi kuidun saannin kannalta erit-
tdin keskeistd. Léhes tdydellinen pysyvyys oli kahvin kdytossd, miké saattaa johtua siitd, ettd osalle
nuorista kahvin juominen on sédénnéllisté tai he eivét juo sitd ollenkaan. Toisaalta kahvin juominen
voidaan olettaa olevan erillinen osa ruokailutapahtumaa nuorten koululaisten eldmaéssé, joten sen

juomisen useutta on helppo muistella.

Tyttojen vastaukset olivat keskiméérin pysyvampid poikiin verrattuna. Reilusti yli puolelle ruoka-
frekvenssikyselyn 22 elintarvikkeesta laskettiin erinomaiset reliabiliteetin arvot, kun taas poikien
vastauksista alle puolelle laskettiin erinomaiset reliabiliteetin arvot. Kirjallisuuskatsauksessa esiin-
tyi eri tulkintoja siitd, onko sukupuolella merkitystd vastausten pysyvyyden suhteen. Témén tutki-
muksen tulokset ndyttavdt puoltavan Haugland & Wold (2001) tuloksia tyttdjen vastausten parem-

masta pysyvyydesti. Tulosten tarkastelussa tulee myos huomioida se, ettd tytot ja pojat saivat erilai-
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sia reliabiliteettikertoimen arvoja eri elintarvikkeiden viélilld. Pojat vastasivat pysyvimmin pizzan,
perunalastujen, kalan ja vitamiinipillereiden kiytostd ja tytot taas hedelmien, maidon, kevytcolan tai
lightlimsojen, jogurtin tai muiden maitotuotteiden ja lihan kéytostd. Vastausten pysyvyyttd voidaan
selittdd ainakin osiltaan kirjallisuuskatsauksen perusteella, jonka mukaan pojat syovét useammin
perunalastuja ja pizzaa, (Ojala 2004, Stakes 2004) kun taas tytot kdyttdvat enemmén hedelmia
(Ojala 2004). Kayton yleisyys ei kuitenkaan suoraan selitd tyttdjen ja poikien vélistd eroa, vaan tu-
loksia voidaan selitté sillé, ettd kidyton yleisyyden kautta vastaukset ovat pysyvampi, silld viimeista

kayttokertaa ei tarvitse paljon muistella.

Otter ym. (1995) havaitsivat tutkimuksessaan, ettd 9-vuotiaiden vastaukset vaihtelivat 14-vuotiaden
vastauksia enemmén, mikd saa tukea tdméin tutkimuksen tuloksista. Tédssd tutkimuksessa 11-
vuotiaiden 5.-luokkalaisten vastausten pysyvyys oli huonoin, kun taas 13.-vuotiaiden 7.-
luokkalaisten vastaukset olivat pysyvimpid. Eroa voitaisiin selittdd esimerkiksi silld, ettd vanhem-
mat oppilaat jaksavat keskittyéd kyselyn tidyttamiseen paremmin. Toisaalta 15-vuotiaiden keskiméé-
rdinen reliabiliteettiarvo oli 13-vuotiaiden arvoa hieman matalampi, joka taas ei tue edellistd selitys-
td. 9-luokkalaisten huonompien arvojen taustalla taas voi olla se, ettd i&n myotd sdédnnollisten per-
heen kanssa yhteisten aterioiden merkitys vihenee (Vikat 1998, Stakes 2004) ja sydmisesté tulee
epasdannollisempdd, mikd puolestaan saattaa vaikuttaa vastausten pysyvyyteen elintarvikkeiden
kdyton tuttuuden perusteella. Taméa voi selittdd myds sen, ettd 9-luokkalaisten vastauksissa huomat-

tavasti suurempaa pysyvyytté oli pikaruokien ja karkin ja colan kaytossa.

Ruokafrekvenssikyselyn reliabiliteettikertoimien arvioinnissa kaytettiin sekd Fleiss & Shrout (1979)
ettd Barretin (2001) hyvidksymii raja-arvoja. Tdmén tein siksi, ettd tulosten vertaileminen muihin
tutkimuksiin olisi helpompaa ja toisaalta siksi, ettd sddnnonmukaisia kaikissa tutkimuksissa paik-
kansa pitdvid reliabiliteettikertoimen arvoja ei ole maééritelty. Tulosten raportoinnissa eri raja-
arvojen esittely oli vilttdimétontd. Kappa kerrointen analysointia vaikeutti se, ettei kertoimia saatu
laskettua kaikkien elintarvikkeiden kohdalta, silld kappa-kerrointa ei voi laskea, jos aineistosta

puuttuu arvoja.

8.2.2 Missd hampurilaisia tai hotdogea, colaa tai muita sokerijuomia ja pizzaa sy6édaan?

Pikaruokapaikoissa sydméssd kdyminen oli tédssd tutkimuksessa melko harvinaista, silld ainoastaan

noin joka kahdeskymmenes koululainen ilmoitti syovénsd pikaruokapaikoissa kerran viikossa tai

useammin. Tdssd tutkimuksessa myds hampurilaisten, hotdogien ja pizzan syominen oli edellisiin
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tutkimuksiin verrattuna harvinaisempaa, silld kuudesosa ilmoitti syévinsd pizzaa ja seitsemésosa
hampurilaisia kerran viikossa, kun WHO-Koululaistutkimuksessa (2004) hampurilaisia ja pizzoja
viikoittain s6i pojista kolmannes ja tytdistd viidennes. Colan juominen oli yleisempéad kuin pikaruo-
an sy0minen, silld viikoittain colaa tai muita sokerilimsoja joi 60 % koululaisista. Téhén tutkimuk-
seen osallistuneet joivat kuitenkin harvemmin colaa muihin tutkimuksiin verrattuna (Ojala 2004,
Stakes 2004). Tamén tutkimuksen tuloksia pohdittaessa tulee muistaa se, ettd tutkimusjoukko oli
melko pieni, eikd tuloksia voi suoraan verrata isoihin kansallisiin tutkimuksiin eikd tuloksia voi

yleistaa.

Prattdlan (1989) tutkimuksessa havaittiin, ettd pikaruokapaikoissa ei vilttdiméttd syodd, vaan ne ovat
nuorille sosiaalisen kanssakdymisen paikkoja. Tdmén tutkimuksen tulokset tukevat havaintoa, silld
yhteys hampurilaisten tai hotdogien, pizzan ja colan kdyton ja pikaruokaloissa kdymisen vililld oli
olemassa, mutta yhteys oli heikko. Ristiintaulukoinnilla huomattiin, ettd pikaruokapaikoissa usein
syOmadssd kdyvét eivit valttimattd syo usein pikaruokaa ja colaa ja pédinvastoin. Ristiintaulukoinnil-
la saatuja tuloksia tulkittaessa tulee edelleen huomioida, ettd tutkimusjoukko oli pieni. Toisaalta
tuloksia voidaan pitdd suuntaa antavina. Hampurilaisia ja pizzaa ostetaan nykyién paljon kotiin
ruokakaupoista, eikd niitd tarvitse mennd ostamaan pikaruokapaikoista, miki saattaa olla yksi seli-
tys tulokseen. Liséksi pikaruokapaikoissa on tarjolla paljon muutakin kuin hampurilaisia, hotdogeja
ja pizzaa. Esimerkiksi kebab-tuotteet ovat levinneet suomalaisiin grillikioskeihin ympéri maata.
Kebab voitaisiin lisdtd WHO-Koululaistutkimuksen ruokafrekvenssikyselyyn esimerkiksi pizzan
liséksi tai hotdogien rinnalle. Samoin nykyéaén nuorten keskuudessa suositut energianjuomat tulisi
siséllyttdd ruokafrekvenssikyselyyn omana elintarvikkeena tai colajuomien ja muiden sokerilimso-

jen liséksi.

8.2.3 Koululaisten valipalat — mit& useammin sy6dadn sitd huonompia laadultaan

Vilipaloja s61 védhintddn kerran pdivéssd 90 % koululaisista. Tété tulosta ei voi suoraan verrata ai-
kaisempiin tutkimuksiin, silld niissd on kysytty vilipalojen syomistd koulupdivén aikana eli koulus-
sa olon aikana (Stakes 2004, Urho & Hasunen 2003). Naisséd tutkimuksissa vélipalat ovat olleet
yleensd makeisia ja virvoitusjuomia, harvemmin jaitelod, leipdd ja hedelmid (Lyytikdinen 2003).
Tassd tutkimuksessa ns. hyvid vélipaloja syotiin enemmaén kuin huonoja vilipaloja. Hyviin vilipa-
loihin kuului hedelmét, vihannekset, ruisleipd ja jogurtti ja muut maitotuotteet. Huonoihin vélipa-
loihin laskettiin puolestaan karkit, hampurilaiset tai hotdogit, pizza, perunalastut, cola tai muut so-

kerilimsat sekéd keksit ja leivonnaiset. Huonojen vilipalojen kohdalla voidaan miettid kuuluuko
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hampurilaiset ja pizzat vilipaloihin vai voidaanko ne laskea ns. padruokiin. Kuitenkaan kyseisid
tuotteita ei yleisesti pidetd kunnon ruokana, koska ne ovat ravitsemuksellisesti kdyhié sekéd yleensd
runsasrasvaisia ja —suolaisia (Kansanterveyslaitos, ravitsemusyksikko). Tosin ei voida tietdé, miel-
tavitko nuoret hampurilaiset ja pizzan vélipaloiksi vai kunnon ruoaksi. Kaikkiaan summamuuttujil-
la muodostetut hyvén ja huonon vélipala indeksit saivat hyvén sisdisen yhteneviisyyden eli cron-
bachin alphan, silla hyvén vilipalan arvo oli 0,66 ja huonon vélipalan arvo oli 0,76. Alkulan (1995,
98) mukaan hyvin sisdisen konsistenssin arvona voidaan pitdd 0,70, joten indeksejd voidaan pitdéd

luotettavina.

Tdmén tutkimuksen mukaan huonojen vélipalojen sydominen ja vélipalojen sydnnin useus eli ns.
napostelu oli tilastollisesti melkein merkitsevésti yhteydessa toisiinsa. Hyvien vilipalojen ja vilipa-
lojen syonnin useuden valilld yhteyttd ei puolestaan ollut. Namé tulokset puoltavat edellisid tutki-
muksia (Siega- Riez 1998, Sjoberg 2003), joiden mukaan vélipalojen nauttimisen kautta ruokavalio
saattaa muuttua ravinnekOyhéksi ja runsasenergiseksi. Erityisesti poikien vilipalojen laatuun tulisi
kiinnittdd enemman huomiota, sillé pojat soivét tdsséd tutkimuksessa tyttdjd useammin huonoja véli-
paloja ja tdmé ero oli tilastollisesti erittdin merkitsevd. Poikien on havaittu aikaisemmissakin tut-
kimuksissa (Vikat ym. 1999, Ojala 2004) suosivan ainakin limsaa ja hampurilaisia, pizzaa ja peru-
nalastuja tytt6jd enemmén, mika selittdd timéin tutkimuksen tuloksia Tdmén tutkimuksen mukaan
tytot puolestaan sdivit useammin hyvid vilipaloja, mikd on havaittu muissakin (Vikat 1999, Ojala
2004) tutkimuksissa. Ero poikien ja tyttdjen ruokatottumuksissa ja ns. roskaruoan syomisessé saat-
taa johtua ravitsemustietimyksestd mikd nakyy edelleen ruokatottumuksissa (Johnson ym. 2001) tai
toisaalta ravitsemustietimyksestd siind mielessé, ettd tytot tietdvat enemmén hyvésti ravitsemuk-

sesta ja vastaavat “niin kuin olisi hyva vastata”.

Huoli koululaisten ravitsemuksen tilasta on aiheellinen, jos ja kun ateriat korvataan vilipaloilla eli
ns. napostelutuotteilla. Koululaisten vilipalojen méirdén, mutta my0os laatuun tulee puuttua. Limsa-
ja karkkiautomaatit kouluilla ja harrastuksissa sekd koululaisten saamat taskurahat mahdollistavat

napostelutuotteiden helpon saatavuuden ja kayton (STT - HS 2006).

8.3 JATKOTUTKIMUSMAHDOLLISUUKSIA

WHO-Koululaistutkimuksessa koululaisten ruokatottumuksia mittaava ruokafrekvenssikysely on
tdmin pilottitutkimuksen reliabiliteettitarkastelun mukaan luotettava koululaisten pysyvéluonteisten

ruokatottumusten mittari. Kuitenkin jatkotutkimusta tarvitaan ruokafrekvenssikyselyn luotettavuu-
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desta validiteetin ndkokulmasta, silld kokonaisluotettavuuden tarkasteluun kuluu seké reliabiliteetin
ettd validiteetin arviointi (Nummenmaa 1997, 201. Ruokafrekvenssikyselyn validiteetin tarkaste-
luun voitaisiin kéyttdd esimerkiksi ruokapdivékirjaa, silld ruokafrekvenssikyselyiden validointiin

kdytetddn usein toista ruoankdyton mittausmenetelmad (Hu 1999, Vereecken ym. 2003).

Tédmén tutkimuksen mukaan hampurilaisten tai hotdogien, limsan ja pizzan kdyton yhteys pikaruo-
kapaikoissa syomiseen oli heikko. Mielenkiintoista olisi tutkia tdtd yhteyttd kansallisen WHO-
Koululaistutkimuksen aineiston pohjalta. Koska kulttuuri vaikuttaa merkittavésti ruoan valintaan
(Mékeld 2003), olisi kiinnostavaa tutkia myds titd tutkimuskysymystd muiden kansainviliseen

Health Behavior in School-aged Children (HBSC) tutkimukseen osallistuvien maiden aineistoista.

Tamén pilottitutkimuksen tulokset vahvistivat osaltaan sitd havaintoa ettd, véilipalojen syominen
saattaa olla yhteydessd huonoihin ruokatottumuksiin. WHO-Koululaistutkimuksen kansallisen ai-
neiston avulla voisi tarkastella tdmén tutkimuksen vilipaloihin liittyvda tutkimusongelmaa laajem-
min. Mielenkiintoista olisi tarkastella ruokafrekvenssikyselystd muodostettujen hyvén ja huonon
vilipalan indeksien ja vilipalojen syonnin useuden yhteyttd koko maan kattavalla aineistolla. Suo-
malaisten koululaisten tuloksia olisi mielenkiintoista verrata myds esimerkiksi muiden pohjoismai-
den tai muiden Euroopan maiden tuloksiin. Koska suomalaiset koululaiset kuuluvat vihiten limsoja
ja makeisia kuluttavien joukkoon verrattuna muihin kansainvélisessd HBSC tutkimuksessa mukana
oleviin, olisi mielenkiintoista tutkia, miten naposteluilmié ilmenee muissa maissa téssad tutkimuk-

sessa kdytettyjen tutkimusongelmien mukaan.
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V- Liite 1. Tutkimuskysymykset

WHO-KOULULAISTUTKIMUS

Health Behaviour in School-aged Children
(HBSC study): A WHO Cross-National Survey

KANSAINVALINEN TUTKIMUS
KOULULAISTEN TERVEYDESTA JA
ELAMANTYYLISTA:

Luotettavuus ja -esitutkimus 2005

HYVA YLAKOULULAINEN,

Olet mukana laajassa Maailman Terveysjarjeston (WHO) koordinoi-
massa kansainvalisesséa koululaistutkimuksessa, jossa selvitetdén
nuorten terveytta ja elamantyylia. Suomalaisten koululaisten liséksi
WHO-Koululaistutkimuksen kysymyksiin vastasivat koululaiset 33
Euroopan maassa, Kanadassa ja Yhdysvalloissa vuonna 2002. Suo-
messa tutkimuksesta vastaa terveyden edistdmisen tutkimuskeskus
Jyvaskylan yliopistosta.

Kaikki antamasi tiedot ovat luottamuksellisia ja tutkijoita lukuun otta-
matta kukaan muu ei tule ndkemaan lomaketta. Nimeasi kysytédan ai-
noastaan vastausten yhdistamista varten, koska tulemme kysymaan
sinulta samoja asioita uudestaan. Vastaukset siirretaan tilasto-
ohjelmaan ilman nimed, eika tietoja kasitella henkildittdin vaan tilastol-
lisina kokonaisuuksina. Vastaa siis kysymyksiin rehellisesti.

Kun olet vastannut lomakkeeseen, sulje se kirjekuoreen ja palauta
aineiston keraajalle.

Kiitos avustasi ja hyvaa jatkoa koulutyéllesi!

Kristiina Ojala Mika Vuori
Jorma Tynjala
tutkija tutkija
WHO-Koululaistutkimuksen péaatutkija
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Vastaaminen on helppoa: tayta lyijykynalla laatikko rastilla valitsemasi vaih-
toehdon kohdalta ja/tai kirjoita sille varatulle viivalle. Kiitos.

Nimesi:

1. Sukupuoli
OPoika [OTyttd

2. Milla luokalla olet?
5. luokalla 7. luokalla 9. luokalla

/] /1

35. Kuinka usein kayt sydmassa pikaruokapaikoissa (esim. Pizza Hut, McDonald’s, grillikioskit)?
O En koskaan

Harvemmin kuin kerran kuukaudessa
Kerran kuukaudessa

2-3 kertaa kuukaudessa

Kerran viikossa

2-4 paivana viikossa

OoOo0OoOooao

5 tai useampana paivana viikossa

36. Montako kertaa péivassa syot tavallisesti valipalaa, pikku purtavaa tai muuta naposteltavaa
koulupaivina?
O En yhtaan

O Kerran paivassa

2 kertaa paivassa
3 kertaa péaivassa
4 kertaa paivassa

5 kertaa paivassa

OOoOoo0oao

6 kertaa tai useammin péaivassa
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Kuinka usein juot tai sy6t seuraavia? Merkitse yksi vaihtoehto jokaisen ruoka-aineen osalta.

Enkoskaan  Harvemmin  Kerran 2-4 5-6 Joka paiva Joka paiva
kuinkerran  viikossa paivana paivana  kerran useammin
viikossa viikossa viikossa  paivassd  kuin kerran

a) Hedelmia ________D________F_l________E_I ________ E_l ________ I;l ________ I;l ________ I; o
b) Vihanneksia ________D________!:_I________E_I ________ E_I ________ l;l ________ l;l ________ I; L
c) Karkkia (makeisia tai O O O O O O O
S,
d) Cola-juomia tai muita

limsoja, jotka sisaltavat

sokefia
e) Pizzaa _______El________!:_l________l:_l _______________________________________
f)  Hampurilaisia tai hot- O 0 O O O O O

dogeja
9 Perunalastija =T = T = B = O = N = B = 1
h) Rasvatonta, ykkésmaitoa tai

kevytmaitoa _______D_________E_l________E_I ________ E_l ________ F‘ ________ I? ________ F‘ L
i) Taysmaitoa (punainen | O O O O O O

141 1235
i) Kahvia O O O O O O O
O Kewgtcomatal
light/dietti limsoja T S = S = o oo oo o
) Juustoa S = S = N = I o __ 1 o | o_ O__
m) Jogurttia tai muuta 0 0 0 0 0 0 0
TR T= V100 10 10) (=11 7~ T
n) Muroja tai myslia O O O O O O O
0) Vaaleaa leipda _______ﬁ_______a_______ﬁ ________ |j ________ |f| ________ |j ________ |i |
p) Ruisleipaa O O O O O O O
q) Kalaa | | | 0 0 0 0
r  Kekseja tai """"D""""El""""lj ________ |j ________ |j ________ |j ________ ﬁ] -
leivonnaisia = = ==000o—m e e T
s) Voita tai margariinia leivan O O O O O O O
PBBE oo e e see e et et et et et ettt et e e et e e
t) Lihaa O O O O O O O
u) Kananmunia ““““I:l_“_““El_“““_E_I ________ |j ________ |j ________ |£| ________ |i| L

v) Vitamiinipillereita,

kalanmaksadljya tai muuta
ravintolisda




