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Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdd pajonko ja miten vatakunnalliseen DEHK O-projektiin
liittyvasta maakunnallisesta ” Sytden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjasta seka tyypin 2
diabeteksesta (T2D) kirjoitettiin ssnomaehti Keskisuomalaisessa vuonna 2004. Sisallénanalyysin
avulla selvitettiin, miten T2D:een liittyvid elintapoja, riskitekijoitd, hoitoa ja lisasairauksia
kasiteltiin kampanjaa koskevissa seké T2D:ta ks ttel evissd muissa jutuissa

Aineisto koostui Keskisuomalaisessa vuonna 2004 julkaistuista jutuista. T2D:ta k&siteltiin
yhteensa 43 jutussa, naista 14 kadtteli " Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjaa.
Kampanjaa koskevigta jutuista seitsemén kuului ”Kunto nousuun” -juttusarjaan, jossa seurattiin
T2D:n riskihenkilon Kunto Ojansivun elintgpamuutoksia.

"Sybden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjasta kertovat jutut kertoivat useimmiten
maakunnassa jarjestettavista terveysmessutgpahtumista. ” Kunto nousuun” -juttusarjassa tuotiin
esin kaikki T2D:een olennaisesti liittyvét elintavat. Ravitsemuksesta kerrottiin ravintoaineiden
kautta, mutta suositeltuja ravitsemuksen ja alkoholin mééria ei kerrottu. Sen sijaan liikunnan
suositeltu péivittéinen maara tuotiin esiin. ” Kunto nousuun” -juttusarjassa toimittaja puhui tyypin
2 diabeteksesta kansanterveydellisten seurausten seka Kunto Ojansivun laihtumisen kautta.
Kunto Ojansivu el puhunut lainkaan tyypin 2 diabeteksesta, sairastumisen riskistdan tai
lisAsairauksien pelosta. Hantd motivoivat elintapamuutoksiin voimattomuuden tunne, ulkondko
seka itsearvostuksen séilyttaminen. Tarkeimmaksi elintapamuutosten seuraukseksi han nimesi
paemman olon. Muissa T2D:ita koskevissa jutuissa  kadteltiin useimmiten
terveydenhuoltopalveluita.

Véeston terveyden edistamiseen tahtddvien sanomalehtikirjoitusten tulisi sisdltda konkreettisa
ohjeita elintapamuutosten toteuttamiseksi sekd kertoa esimerkiks ravitsemuksen ja akoholin
suositelluista mé&aristd. Myos elintapojen vaikutuksesta terveyteen jatyypin 2 diabetekseen tulisi
kertoa selkeammin. Terveyskasvatuksessa ja terveysviestinnassa tulisi kiinnittdd huomiota
kohderyhman merkitykselliseksi kokemiin tekijéihin.

Asiasanat: diabetes, elintavat, terveyskasvatus, sanomalehdet, tiedotustutkimus
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The purpose of the research was to review the media coverage of regionally health promotion
campaign: “Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaksi” (“Getting dim by eating — Getting fit by
sweating”), which is a part of the national project: DEHKO. The purpose was aso to review the
coverage of type 2 diabetes mellitus (T2D) in the newspaper Keskisuomalainen in 2004. Content
analysis was used to describe how the regional campaign, T2D and the risks, health behaviours,
care and complications were discussed in the articles about the “ Sydden solakaksi — Hikoillen
hoikaks” -campaign and in the other articles about T2D.

The research materia included newspapers of Keskisuomalainen at 2004, 14 articles of these
discussed about the “Sytden solakaksi — Hikoillen hoikaksi” -campaign and 43 discussed about
T2D. Seven of the campaign articles told a continual health behaviour story called “Kunto
Nousuun”. This article seria discussed about a Finnish actor Kunto Ojansivu who had arisk to
get the T2D.

The articles about the health campaign, discussed mainly about the regiona heath fair. The
articles about T2D discussed mainly about the public health services. Article serid “Kunto
nousuun” discussed all the health behaviours that are related to T2D, but it didn’t give concrete
advice about the amounts of nutrition or alcohol. At the article seria the journalist discussed
about T2D differently than Kunto Ojansivu did. Journalist discussed about T2D on a public
health perspective and above the weight of Kunto Ojansivu. Kunto Ojansivu didn’t talk anything
about T2D, neither his risk to get the disease or complications. After health behaviour changes,
well being was the most important achievement that he underlined.

Newspeper articles that are planned to promote health should contain concrete advice about
health behaviours and give recommendations for the amounts of nutrition and acohol.
Furthermore, the influence of the heath behaviours should be mentioned more clearly when
discussing about T2D. The people working in a field of health education and health
communication should pay attention to the perspective of the lay people perceptions relation to
the health behaviours.

Keywords: diabetes mellitus, health behaviour, health education, newspapers, communication
research
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1JOHDANTO

Viime vuosikymmenien akana suomalaisten terveys ja toimintakyky ovat parantuneet
huomattavasti (Laatikainen ym. 2003). Elintapasairauksien riskitekijoissa on tgpahtunut
terveydelle edullisa muutoksia, ravitsemustottumukset ovat pitkalla aikavélilla muuttuneet
terveellisemmiks, tupakointi on vahentynyt ja vapaa-gian liikunnan harrastaminen lisdantynyt.
Merkittavimmiks vaeston terveysongelmiks ovat nousseet akoholikulutuksen kasvu ja
lisdantynyt ylipainoisuus. (Helakorpi ym. 2005.) Naiden tekijoiden seurauksena on hyva
terveyskehitys alkanut taantua ja nékya esimerkiksi verenpaine- ja kolesteroliarvoissa
(Laatikainen ym. 2003). Ylipainoisten suurentuneen osuuden myo6td on myos tyypin 2
diabeetikkojen méadra kasvanut ja sairaudesta seuraavat merkittdvét kansanterveydelliset ja
-taloudelliset seuraukset alkavat muodostua ongelmaks. Sarastuneiden méardn on ennustettu

toimenpiteité. (Diabetesliitto 2003.)

Periman liséksi tyypin 2 diabetekselle (T2D) dtistavat epéterveelliset elintavat (Diabetesliitto
ravinto- ja liikuntatottumuksia muuttamalla (Tuomilehto ym. 2001). Kolmasosa suomaaisista
tyypin 2 diabeetikoista hoitaakin sairauttaan elintagpamuutoksilla. Kaiken kaikkiaan vuoden 2003
lopussa sairastuneita henkilGita oli Suomessa 187 000. (Reunanen 2004.) Néaiden todettujen
tapausten lisdksi on maassamme arvioitu olevan my6s yhta paljon sairastuneita, joiden sairautta
el ole viela todettu. Naden henkiléiden tunnistaminen ja saaminen hoidon piiriin
mahdollisimman varhaisessa vaiheessa on taman paivan kansanterveydellinen haaste. (Peltonen
ym. 2006.) Sairastuneiden |6ytamiseksi ja mahdollisimman varhaisen hoidon aloittamiseksi seka
T2D:n lisddntymisen ehkaisemiseksi on maassamme kehitetty valtakunnallinen ” Diabeteksen
ehkaisyn ja hoidon kehittdmisohjelma’, jonka toimeenpanohankkeena toimii vuosina 2003—2007
"Dehko 2D” -hanke (D2D-hanke).

D2D-hanke sisdltéa aueellisia osahankkeita, joista yksi on vuonna 2004 alkanut Keski-Suomen
"Syoden Solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanja. Sanomalehti Keskisuomalainen osallistui

téhan maakunnalliseen kampanjaan julkaisemala ”“Kunto nousuun” -juttusarjan T2D:n



riskiryhmaan kuuluvasta henkil6sté ja hédnen elintapamuutoksistaan. Kunto Ojansivusta kertova
juttusarja akoi Keskisuomalaisessa vuoden 2004 alussa ja jatkuu edelleen vuonna 2006
(Vaaherkumpu 17.4.2006). Tarkastelemme tutkimuksessamme maaréllisen ja laadullisen
sisillonanalyysin keinoin téata juttusarjaa seka muita ” Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -
kampanjasta kertoneita juttuja vuodelta 2004. Lisaksi aineistomme ké&sittdd T2D:ta ja siihen

liittyvié elintgpoja koskevat jutut vuodelta 2004.

Sanomalehdiston ja erityisesti paikallisehden rooli téarkeana terveystiedon valittdjana on todettu
useissa tutkimuksissa (mm. Puska 1985, Brownson ym. 1996). Sanomaehdet luovat terveyteen
sekd sen edistamiseen ja suojelemiseen liittyvid puhetapoja, kasitteitd, arvoja ja normeja
(Fairglough 1997, 10, Ka&rki 1998, 16) ja mahdollistavat siten joko terveellisten ta
epaterveellisten  merkitysten  syntymisen  ihmisten  mielisss  (Torkkola  2004).
Sanomalehtiviestinndlla on voitu vaikuttaa esimerkiks v&eston ravitsemuskayttaytymiseen
(Nishatar ym. 2004).

Aiemmin terveyden edistémiseen liittyva joukkoviestintétutkimus on tarkastellut paéasiallisesti
kampanjoiden nakyvyytta seka niiden vaikuttavuutta vaeston asenteisiin, tietouteen ja
kayttaytymiseen (mm. Myhre & Flora 2000). Huomion Kiinnittyessa viestinnan vaikuttavuuteen,
on sanomalehtien tekstien tarkempi analysointi jd8nyt vahemmaélle. Kaiken kaikkiaan seka
Suomessa etta kansainvalisesti terveysteemojen tarkastelu sanomalehdisté on ollut vahaista ja
T2D:een liittyvid sanomalehtitutkimuksia on |0ydettavissa vain muutamia. Naistd suurin osa on
tarkastellut sairauden nakymista lehtien sivuilla, vertaillen sen nakyvyytta muihin kroonisiin
sarauksiin (mm. van der Wardt ym. 1999, Hoffman-Goetz ym. 2003). T2D:n nadkyvyytta
sanomalehdissa nayttaisi tutkineen vain Rock (2005) ja aikakauslehdissa vain Wallace (2003).
Myds sanomalehtien dintapakirjoituksiin keskittyneita tutkimuksia on |Oydettévissd vain
muutamiaja sellaisia, joissa elintapoja on tarkasteltu T2D:n yhteydesss, 10ytyy sitékin véhemman
(ks. Taulukko 2). Siten on tarkeda tutkia, miten T2D:sta ja siihen liittyvistd elintavoista

sanomalehdessa kirjoitetaan.



2TYYPIN 2DIABETES—ALTISTAVAT JA EHKAISEVAT TEKIJAT

2.1Yleisyysja seuraukset

Tyypin 2 diabetes (T2D) puhkeaa usein huomaamatta ja tieto sairaudesta on sairastuneelle
monesti yllatys (Diabetes Atlas 2005, Peltonen ym. 2006). Tarkkaa sairastuneiden mééréa on
vaikeaa sanoa (Reunanen 2004), mutta maailmassa heitd on ainakin yli 170 miljoonaa (Stumvoll
ym. 2005). T2D dtistaa vakavien lisdsairauksien, kuten sydan- ja verisuonisairauksien,
munuaishairididen ja aaragja-amputaatioiden syntyyn sek& ndon menettamiseen (Fox ym. 2004,
Diabetes Atlas 2005). Puuttumalla riskitekijoihin riittdvan ajoissa seka toteamalla sairaus
varhaisessa vaiheessa voidaan ehkdistd naiden lisdsairauksien ilmaantumista. Sairastumisriskid
T2D:een voidaan arvioida téhan tarkoitukseen suunnitelulla arviointilomakkeella.

oireettomista henkil 6ista ne, jotka ovat jo sairastuneet. (Peltonen ym. 2006.)

2.2 Perimajaylipaino

Perima on vahva dtistava osatekija T2D:n puhkeamiselle, mutta siihen vaikuttavista geeneista
tarvitaan viela lisatutkimuksia (Diabetes Atlas 2005). Sairauden 18hisuvussa on sanottu kuitenkin
kohottavan sairastumisriskin kaksin- tai jopa nelinkertaiseks (Stumvoll ym. 2005). T2D:n
yleistymiseen Suomessa vaikuttaa periman lisdksi erityisesti ylipainoisten miesten kasvanut
madra (Klaukka & Padlan 2004), silla ylipaino lisda sairastumisriskia (Must ym. 1999). Jopa
66 % suoma aisista miehistéd ja 49 % naisista on ainakin lievasti ylipainoisiaja joka viides heista
on merkittéavasti lihava (Helakorpi ym. 2005). Ylipainoisuudesta puhutaan, kun henkil6n
painoindeks ylittéa 25 kg/m? ja merkittavasta terveydelle vaarallisesta lihavuudesta puhutaan
painoindeksin ylittéessa 30kg/m? (Peltonen ym. 2006). Painoindeks on mittausmenetelm&, jonka
avulla voidaan arvioida kehon koostumus nopeasti ja yksinkertaisesti (Kukkonen-Harjula 2005,
94) jakamdla paino (kg) pituuden nelidlla (m?) (Suomaainen ladkériseura ja Duodecim ja
Suomen Akatemia 2005). Lihavuuden terveyshaittoja voidaan helposti arvioida mittaamalla
painoindeksin liséksi vyotaronymparys (Wahrenberg ym. 2005) ja verenpaine seka selvittamalla

henkilon sukurasite (Kukkonen-Harjula 2005, 94). Vyo6taronympéryksen suositusraja on miehilla



102 cm ja naisilla 88 cm (Ké&ypa hoito 2006), kuitenkin kolmella neljasosalla 45-74 -vuotiaista
suomaaisista vyotarénymparys ylittéa taman suosituksen mukaiset rgjat (Peltonen ym. 2006).
Vyotéarolihavuudesta puhutaan silloin kun vatsaontelon sisdan kertyy liiaksi viskeradlista rasvaa

(Eckd ym. 2005). Tama taas liséé myos osaltaan riskia sairastua T2D:een (Dandona ym. 2005).

Metabolinen oireyhtyma on riskitekijdkasauma, joka lisda riskié sairastua T2D:een seka sydan- ja
verisuonisairauksiin (Dandona ym. 2005, L aakso 2005). Metabolisen oireyhtyman tunnuspiirteita
ovat vyotéardlihavuus, rasva-aineenvaihdunnan hairiot, kohonnut verenpaine (Laakso 2005) seka
insuliiniresistenss, jossa insuliinin kyky alentaa verensokeria on heikentynyt. Metaboliselle
oireyhtymélle altistavat perinndllisten tekijoiden lisdksi skidagjan ja varhaislapsuuden
ravitsemushéirio (Uusitupa 2001) seka elintavat (Laakso 2005). Joidenkin tutkimustulosten
mukaan my0s ahaisen syntymdapainon on todettu lisd8dvan T2D:een sairastumisen riskig, silla
sarastumisriskin on sanottu jattavan merkkinsa elimistoon jo sikidaikana (mm. Eriksson ym.
2003).

2.3 Elintavat

2.3.1 Liikunta

Y lipainoisuuden liséantymisen taustalla on kulutukseen néhden liian suuri energiansaanti (Lahti-
Koski 2002). Esimerkiksi arkiliikunnan ja fyysisen tyon vdheneminen vakuttavat keskeisesti
tdman epédtasgpainon muodostumiseen (Suomaainen ladkédriseura Duodecim & Suomen
Akatemia 2005). Liikunnalinen e@mantapa onkin avainasemassa painonhallinnassa (Andersen
ym. 1999), silla jo kevyella puuhastelulla on todettu olevan positiivisia vaikutuksia ylipainon
torjumiseen (Levine ym. 2005) ja T2D:n sairastumisriskin pienenemiseen (Hu ym. 2003, Kriska
ym. 2003). Vahintaan kerran viikossa liikuntaa harrastavilla sairastumisvaara on 30 % pienempi

kuin taéta véhemman liikkuvilla(Manson ym. 1992).

Ylipainoisilla henkil6illa liikunnan ehkaiseva vaikutus on suurempi kuin normaalipainoisilla
(Manson ym. 1992) ja heilla eintgpamuutokset on todettu jopa ehkaisyldakitysta
tehokkaammaksi T2D:n  ehkdisykeinoksi  (Knowler 2002). Pienelldkin  (5-10 %)



painonpudotuksella voidaan saavuttaa merkittavid terveyshyttyja (Suomalainen ladkariseura
Duodecim & Suomen Akatemia 2005) ja painonhallinnan avulla voidaan ennaltaghkaista T2D:n
puhkeamista sekd hidastaa jo puhjenneen sairauden etenemistd (Mannistd ym. 2004).
Painonhallinnalla tarkoitetaan painonnousun ehk&isemisté ilman laihdutusta tai sen pysymista
laihdutuksen jalkeisissa lukemissa (Kukkonen-Harjula & Fogelholm 2001). Liikunnan on todettu
tehostavan ruokavaliolla ailkaan saatua painon pudotusta ja liikunta vahentaa vyotérdlihavuutta
my6s ilman suurta painon pudotusta (Fogelholm 2005, 82). Liikunta kiihdyttda
perusaineenvaihduntaa ja auttaa seka lisddmaén ettd yllgpitdmaddn lihasmassaa (Valtion
ravitsemusneuvottelukunta 2005) ja tdla tavoin liikunta tehostaa my0ds lihasten
insuliiniherkkyytté (Kukkonen-Harjula & Fogelholm 2001).

Merkittava osa véestostdmme liikkuu terveyden edistamisen ja lihavuuden ehkéisyn kannalta
lilan v8han. Samanaikaisesti kuitenkin suurin osa heistéa arvioi oman liikuntamaaransa riittavaks .
lahdetédn erikseen harrastamaan. TyOmatkaliikunnan vahentyessd onkin  vapaagan
litkuntaharrastus lisdantynyt kaikissa vaestoryhmissa. (Helakorpi ym. 2005.) Aikuisille terveyden
kannaltariittéva liikuntamaara olis vahintdan puoli tuntia reipasta kavelya paivittéin. Liikunnan
el tarvitse olla kuitenkaan yhtgaksoista, vaan se voi koostua useista lyhyempikestoisista
jaksoista. (Andersen ym. 1999.) Tutkimustulosten mukaan jopa yksi kolmasosa lihavuudesta ja
melkein puolet T2D:sta voitaisiin ehkéista, jos liikuntaa harrastettaisiin suosituksia vastaava
madra (Hu ym. 2003). Liikunnallisen elaméantavan omaksuminen ei ole kuitenkaan kaikille
yksilGille helppoa, eika edes heidan omien toiveidensa mukaista Esimerkiksi tyypin 2
diabetekseen sairastuneet kokevat usein itsehoidon vaikeimmin toteutettaviksi osa-alueiksi

ravitsemus- ja liikuntakayttdytymisen muutokset (Shultz ym. 2001).

2.3.2 Ravitsemus

Suomalaisten ruokailutottumusten myonteinen kehitys on pysahtynyt (Laatikainen ym. 2003).
Miehet eivét ole muuttaneet ravitsemustottumuksiaan terveellisiksi samassa mé&arin kuin naiset
(ks. Lindstrom ym. 2003), sill& miehistd esimerkiksi vain alle kolmasosa (naisista ale puolet)

ilmoittaa syovansa kasviksia paivittéin (Helakorpi ym. 2005). Vaikka useimpien suomalaisten



ruokavalioon kuuluvatkin rasvattomat tai véhdrasvaiset maitotuotteet sekd pehmedt
kasvirasvaevitteet ja -6ljyt (Mannistd ym. 2004), on kovan rasvan saanti ruokavaliosta edelleen
lilan runsasta (Ovaskainen ym. 2004). Kuituja suomalaiset sen sijaan saavat ruokavaliostaan liian
vahan, vaikka niiden runsas saanti auttaisi painonhallinnassaja vaikuttaisi edullisesti myos rasva-
jasokeria neenvaihduntaan (Rauramo & Aro 2003).

Monipuolinen ruokavalio ja kohtuullisuus ruoka-annoksissa sek& akoholin kaytdssa ovat
avainasemassa painonhallinnassa. Kiireinen el@mantyyli on kuitenkin lisénnyt erityisesti nuorten
tapaa syoda epéterveellisia vélipaloja (Mannisté ym. 2004), joista saatu energianmadra onkin
lisdantynyt viime vuosina (Vdtion ravitsemusneuvottelukunta 2005). Myos runsas
Alkoholin kohtuuk&yt6lla on todettu olevan yhteys pienentyneeseen riskiin sairastua T2D:een
seké sydan- ja verisuonisairauksiin (Nakanishi ym. 2003). Pikaruoan runsaalla kulutuksella on
osoitettu olevan vahva yhteys ylipainon syntymiseen. Kaiken kaikkiaan enemmén pikaruokaa
kuluttavat henkil6t ruokailevat my6s muuten epéterveellissmmin ja saavat siten ruokavaliostaan
enemman energiaa ja rasvaa. (Astrup 2005, Pereira ym. 2005.) Henkilostoravintoloissa
ruokailevien on puolestaan todettu sytvan lounaallaan suositeltavia ruoka-aineita (Valtion
ravitsemusneuvottelukunta 2005), kuitenkin joukkoruokailua tarjoavilla ravintoloilla on
tarjonnassaan my0s parantamisen varaa, silla tarjottujen ruokien kovan rasvan osuus on viela

lilan suuri ja suolaa kdytetédn annoksissa usein yli suositusten (Vanhaaym. 2004).

(Mannistd ym. 2004). Ruokahalun ja kyllaisyyden sddtelymekanismien toiminta nimittain
héiriintyy, kun nautitun ravinnon energiatiheys kasvaa liian suureksi (Mann 2004). Myoés
annoskokojen kasvaminen on lisdnnyt sy6dyn ruoan maardd (Rolls ym. 2002) ja siten
Panonhallinnan kannalta ruokavaliosta kannattaisi vaihtaa kevyttuotteisiin useimmin kaytettavat
dintarvikkeet (Mannist6 ym. 2004), mutta ylipainon kehittymiseen voi vakuttaa myds

kuluttgjien vaikeus tunnistaa elintarvikkeita, jotka sisdltavét paljon energiaa (Astrup 2005).



2.3.3 Muut tyypin 2 diabetekseen vaikuttavat elintavat

Tupakointi ja nuuskan kayttd lisédvat insuliiniresistenssid ja siten riskia sairastua T2D:een.
Tupakoiva henkild sairastuu diabetekseen nuorempana ja vakavammin kuin tupakoimaton.
Tupakoinnin lopettaminen sen sijaan pienentdd sairastumisriskid. (Patja 2002.) Eraassa
tutkimuksessa on myds todettu, ettd unen méadralla saattaa olla vaikutusta sairaudelle
altistumiseen, silla 7-8 tuntia yossa nukkuvien sairastumisriski todettiin pienemmaksi kuin sita
enemman tai véhemman nukkuvilla Aiheesta tarvitaan kuitenkin lisdtutkimuksia, sill& kyseisessa
tutkimuksessa e huomioitu muiden elintapojen vaikutusta sairastumisalttiuteen. (Gottlieb ym.
2005.) Useissa tutkimuksissa unen vaikutusta sen sijaan ei ole huomioitu lainkaan, vaan pagpaino
on ollut ravitsemuksen ja litkunnan vaikutusten tutkimuksessa (mm. Tuomilehto ym. 2001, Hu
ym. 2003). My0s suodatinkahvin paéivittéisen nauttimisen pannukahvin sijaan on todettu
merkittavasti vaikuttavan T2D:n sairastumisriskin alenemiseen. Runsaalla kahvin juonnilla el
voida kuitenkaan kompensoida esimerkiksi ylipanon ta tupakoinnin vaikutusta. (Tuomilehto
ym. 2004.)

2.4 DEHK O 2000—2010 -projekti ja sen D2D -hanke

Suomalaisista vain kaksi kolmesta tietda, etté diabetesta on kahta eri tyyppia ja puolet aikuisista
kaks prosenttia suomalaisista tietéd, ettéd keskivartalolihavuus lisdd sairastumisriskia. (Jarvi
2004.) Vaeston tietoisuuden lisdédmiseksi ja T2D:n kasvun ehkaisemiseks maassamme on
kéynnistetty vatakunnallinen diabeteksen ehkaisyn ja hoidon kehittdmisohjelma DEHKO 2000~
2010, joka kasittda kolme osa-duetta: Tyypin 2 diabeteksen ehkéisyohjelman (2003—2010),
hoidon laadun kehittamisohjelman ja diabeetikkojen omahoitoa tukevan ohjelman.
Ehké&isyohjelman my6ta on tarkoitus parantaa terveyden edistémisen kdytantoja vahvistamalla eri
organisaatioiden vélista toimintaa. Liséksi tavoitteeks on asetettu ehkéisevan terveydenhuollon
tehostaminen ja kansalaisten tiedonsaantimahdollisuuksien liséaminen sairauden riskitekijoista ja
itsehoitokeinoista. (Diabetedliitto 2003.)



DEHKO 2D -hanke (D2D) 2003—-2007 on ehkai syohjelman toimeenpanohanke, jonka tavoitteena
on loytéa ratkaisu energiansaannin ja -kulutuksen véliseen epétasgpainoon muun muassa
pyrkimalla ehkaisemaan ja vahentamaan vaeston ylipainoisuutta seka metabolista oireyhtymaa.
Tavoitteiden saavuttamiseen uskotaan pédastavan terveyden edistdmisen nakokulman
huomioimisella, jarjestdjen ja lagjan yhteiskunnallisen toiminnan sek& oikein kohdennetun
viestinndn avulla. (Diabetedliitto 2003.) DEHK O-ohjelma onkin véliarvioinnissaan havaittu
tarpeelliseksi jatoimivaks erityisesti sen alueellisen lagjuuden vuoksi. Hankkeen térkein lisdarvo
on tullut diabetestietoi suuden lisdami sesta terveydenhuollon henkil 6ston, paéttéjien, riskiryhmien
ja kansalaisten keskuudessa. (Ahonen ym. 2003, 5.) DEHKO 2D -hanke tukee muita k&ynnissa
olevia seka vatakunnallisia etta kansainvalisia terveyden edistdmisen hankkeita pyrkiesséan
tarjoamaan kansalaisi|le tietoa tyypin 2 diabeteksen riskitekijoista ja huomioimalla terveystiedon
lisdantymisen sekad sen muuttumisen (WHO Ottawa Charter 1986, WHO Bangkok Charter 2005,
VN Terveys 2015).

2.5 Tyypin 2 diabeteksen ehkaisyprojekti sanomalehti Keskisuomalaisessa

Vuonna 2004 akaneella ”"Kunto nousuun” -juttusarjalla sanomaehti Keskisuomalainen on
asettunut tukemaan valtakunnalista T2D:n ehkaisyohjelmaa ja sen maakunnalista ” Sytden
Solakaksi — Hikoillen Hoikaksi” -kampanjaa (Laatikainen 16.2.05). Keskisuomalainen on
tarttunut terveyden edistamisen kannalta uudenlaiseen tapaan viestia terveydesta. Perttild (1999)
on ehdottanut, ettd sanomalehti vois kayttéd apunaan kuntalaisten omia kertomuksia saadakseen
parempia tuloksia terveyden edistamiseen téhtdavassa viestinndssa (Perttilda 1999, 114-115).
Tallaiset terveyskayttdytymisestd kertovat tarinat ovat kuitenkin olleet paikallisissa
sanomalehdissé harvinaisa (Caburnay ym. 2003, Seale 2003).



3 SANOMALEHTIEN TERVEYSVIESTINTA

Sanomalehtien terveysviestinnaksi voidaan kasittaa terveyteen ja sairauksiin liittyvat Kirjoitukset.
Laajemmin tarkasteltuna terveyteen voidaan katsoa liittyvan 18hes kaiken sanomalehtiaineiston,
terveyteen. Keskitymme tassa tutkimuksessa sanoma ehtien terveysteematutkimuksen yleisyyteen
ja tutkimuksissa késiteltyihin teemoihin. Kiinnitimme huomiota sairauksia, elintapoja ja
terveyskampanjoita tarkastelleisiin suomalaisiin ja kansainvalisin tutkimuksiin, anoastaan
sivuten muita terveysteemoja. Aluks tarkastelemme hieman sanomalehden roolia
terveysviestijana ja niita tekijoita, jotka vaikuttavat sanomalehtijutun rakentumiseen. Taman

ja keen keskitymme terveysteemoihin tarkemmin jakokoamme aihepiirit yhteenvetotaulukoihin.

3.1 Sanomalehti vaikuttaa

Sanomalehtien on todettu olevan tarked véayld vélitettdessa terveystietoa kansaaisille.
Sanomaehdet heijastavat yhteisonsd  vallitsevaa  terveysgjattelua ja  vaikuttavat
terveyspolitiikkaan nostamalla gankohtaisa teemoja yleiseen keskusteluun.
Sanomalehtiviestinnadlla on todettu olevan vaikutusmahdollisuuksia esimerkiksi tupakointi- ja
seksuaalikulttuuriin, marihuanan kayttoon seka poliittisen asioiden esille nostamiseen
esimerkiksi alkoholikeskustelussa. (ks. Taulukko 1.) Sanoma ehdet luovat myos terveyteen seka
sen edistémiseen ja suojelemiseen liittyvia puhetapoja, kasitteitd, arvoja ja normeja (Fairclough
1997, 10, Kérki 1998, 16), jolloin joukkoviestinndn kautta erilaiset ilmiot voivat saada ihmisten
mielissd joko terveellisié tai epéaterveel lisia merkityksia (Torkkola2004). Sanomalehtiviestinnélla
on voitu vakuttaa vaeston terveyskayttaytymiseen (Snyder ym. 2004), vahentéen esimerkiksi
lukijavéeston rasvan ja suolan kayttoa seka liséten heiddn vihannesten ja hedelmien kaytttaan
(Nishatar ym. 2004).

Sanomalehdet tavoittavat Suomessa pdivittain 18hes jokai sen aikuisen (Kunelius 2003, 111, Kérki
2004, 16) ja suurin osa suomalaisista pitéad sanomalehted seka mieluisana etta luotettavana
tiedotusvalineena (Tiedebarometri 2004, Sanomalehtienliitto 2005). Sanomalehdiston erityisena
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terveyden edistdmisen vahvuutena on nahty paikallisen ja maakunnalisen tiedon véalittdminen
(Puska 1985, Brownson ym. 1996). Kuitenkin kuntien terveyden edistamista tarkastelleessa
tutkimuksessa Perttila totesi paikalisten sanomalehtien toimineen aktiivisesti terveyden
edist§jing mutta jattaneen hyodyntamétta lehdille annetun mahdollisuuden vaikuttaa myos
terveyden edistamisen politiikkaan, sillA sanomaehdet tyytyivat vain mydtédileméan
kunnallishallinnon p&dtoksia (Perttila 1999).

3.2 Sanomalehtijutun rakentumiseen vaikuttavat toimijat

Lehtijutun lopulliseen muotoon vaikuttavat useat eri toimijat. Esimerkiksi lenden linja maarittéa
sen migtd ja miten asioista kirjoitetaan ja myds toimittajan mielenkiinto sek& ndkemykset
muokkaavat juttua. Toimittajien tarkoituksena on luoda jutuista mielenkiintoisia ja sen vuoksi he
usein esittdvéat jutuissa vahintdan kaksi nakokulmaa (Ratzan 2002). Esimerkiksi tupakoinnista
kirjoittaessaan, toimittajat ovat asettaneet vastatusten yksilon vapauden ja kansanterveydelliset
nédkokulmat (Maone ym. 2000). Media saattaa siis vdita puolensa asettumalla jonkin
ryhmittyman taakse ja néain tukea esimerkiksi tietyn elintavan hyvaksyttavyytta (Kava ym. 2002).
Véliverronen (2002) on kritisoinut tiedejournaismia ja nimennyt median ongelmaks tavan
valttdd oman roolinsa reflektointia tulevaisuuden mielikuvien luomisessa (Valiverronen 2002,
116-117). Toimittgan tyon eettisena lahtokohtana on kuitenkin ennen kaikkea kansalaisten
tiedonsaantioikeus. Mielipiteen ilmaisun oikeus, keskustelun heréttéminen ja tiedonkulun
edistdminen, totuudenmukaisuus, olennaiseen keskittyminen ja tiedonvalityksen monipuolisuus
ovat journalistien itse itselleen asettamiahyvan journalistisen tavan |ahtokohtia. (JSN 2005.)

Journalismin ndkokulmasta tieteen tulokset ovat harvoin sindll&an uutisen arvoisia Sellaiseksi ne
syntyvét vasta arvioitaessa millaisia taloudellisia ja yhteiskunnallisia vaikutuksia niilla voi olla.
Siksi esmerkiksi |é8ketieteen uutiset siséltavat usein ennusteita hoitokaytantojen tai |a8kehoidon
kehittymisestéd sekd ennusteita siitd, millaisia kaupallisia ta sosiaalisia seurauksia tieteen
tuloksilla voi olla. (Valiverronen 2002, 116-117.) Terveysuutisten on todettu kiinnostavan
kaikkia vaestoryhmia ja uutisten paakohdat ovat olleet hyvin lukijoiden tiedossa. Eniten
mielenkiintoa herattavéat lukijoille henkilokohtaisesti |aheiset terveysteemat ja seuraavaksi eniten

terveydenhuollon paatdksentekoa kadttelevdt asiat. Kuitenkin, riippumatta lukijoiden
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mielenkiinnon kohteista, eniten nakyvyyttd mediassa saavat katastrofiuutiset. (Brodie ym. 2003.)
L &8ketiedetta koskeva uutisointi on siita erityista, ettd uutiset kasittelevét yleensa elamaén ja
kuolemaan liittyvia peruskysymyksid, ja sen vuoks juttuja on my6s helpompi dramatisoida kuin
toivoa uusilla hoitomuodoilla tai toisaalta suurennella seurauksia ja riskeja Lasketieteen
edustgjista puhutaan t&8ll6in turvallisuuden léhteind. (Vaiverronen 2005.) Asiantuntijoita
kaytetddn mediassa usein tiedonldhteena kerrottaessa terveyteen liittyvista asioista ja pyrittéessa
lissémaan véeston terveystietoutta (Bréannstrom & Lindblad 1994, Commers ym. 2000).
Sanomalendet myds luottavat padosin  asiantuntijoiden mielipiteisiin sek& julkaistessaan
tieteellisa tuloksia etta kertoessaan riskeista (Karki 1998, 49). Myos |8hteina kaytetyt henkil6t
vaikuttavat jutun lopulliseen muotoon. Jutusta el koskaan voida puhua siten vain yhden tai edes
muutaman henkilén tuotteena. Sanomalehtijuttuja tarkastellessa tulee muistaa, etta jutut on

kirjoitettu yleenséd suuren lukijakunnan ehdoilla. (Commers ym. 2000.)

3.3 Sanomalehtien ter veysteematutkimus

Terveysviedtintatutkimus on sek& Suomessa ettd myds maailmanlagjuisesti ollut suurelta osin
kvantitatiivista sisdllénanalyysi- tai vaikuttavuustutkimusta. Tall6in terveysviestintd on nahty
l[ahinnd vaikutuskanavana tai terveyskayttaytymiseen téhtdavan viestin viegjdna (vrt. Torkkola
2002, 5-11, Sato 2003). Kvantitatiivisen sisdllénanalyysin avulla on tutkittu mita sairauksia tai
terveyden teema-alueita mediassa on ndkynyt ja kuinka pajon aineistoa on julkaistu jonakin
tiettynd ajanjaksona. Useissa tutkimuksissa on tarkasteltu jonkin teeman nakymista pidemmalla
aikavdlilla ja peilattu tétd ndkyvyyden madraa vallitseviin sosiaalisin tai poliittisiin rakenteisin.
Kirjoittelun méraa on tarkasteltu pitkalla alkavalilla myos verraten sita jonkin kayttaytymistavan
yleisyyteen lukijavaestossa. Uusimmissa tutkimussuuntauksissa on ” perinteisemman” maarallisen
ssallonanalyysitutkimuksen rinnalla alettu tutkia median viesteja yksityiskohtaisemmin ja
analysoida, nadkyvéatko lehtien Kkirjoittelussa esimerkiks terveyteen liittyvan elintavan
haittavaikutukset. Téallaiset tutkimukset ovat kuitenkin viela harvinaisia ja keskittyneet
tarkastelemaan [8hinna tupakointia (mm. Champion & Chapman 2005, Smith ym. 2005). (ks.
Taulukot 1-4)
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3.3.1 Suomalaiset sanomalehtien ter veysteematutkimuk set

Suomessa joukkoviestinnan terveysteemojatarkastel lut tutkimus on ol lut véhaistd. Sanomaehtien
terveysteemoja ovat Suomessa tutkineet |&hinna yhteiskuntatieteilijét; viestinndn tutkijat ja
sosiologit. Eniten ja pidemmalla aikavalilla tallaista tutkimusta on Suomessa toteuttanut Matti
Piispa Han on tarkastellut mm. alkoholiin, tupakkaan ja paihteisiin liittyvéa
normi-ilmastoa, keskittyen padasiassa poliittiseen ndkokulmaan. Toinen akoholi- ja
huumausainekirjoittelua suomalaisista sanomalehdista analysoinut tutkija on Jukka Torronen.
Hanen tutkimuksensa ovat myos olleet yhteiskunnalliseen ndkokulmaan keskittyneitd, mutta han
on analysoinut tekstej& Piispaa yksityiskohtaisemmin kyttden muun muassa tutkimusmetodinaan
kielitieteista sovellettua semiotiikkaa. Taulukossa 1 esitdmme yhteenvedon ditd, miten

sanomalehti& on suomal ai sissa terveystutkimuksissa analysoitu (Taulukko 1).



Taulukko 1. Suomalainen sanomalehtien terveysteematutkimus aikaj arjestyksessa.

L dhde/ Teema

Tutkimusaingsto ja mengema

Tutkimuksen tarkoitus

Tulokset (tekstianalyysin tulokset, e sisilla vaikuttavuuden tuloksia)

Kontula & Kosonen
1994:

SEKSUAALISUUS

Hdsingin Sanomat, Apu, Kotiliesi,
Me Naiset, Jallu

= 1961, 1971, 1981, 1991
tammi-heinakuu

= kuvaileva sisdll6nanalyys

Seksuaalisuuden asema lehdistdss,
seké seksuaalisuudesta kirjoittelun
muuttuminen; millaisena
seksuaalisuus ja seksi esitetdan?

Helsingin Sanomien tapa kuvata seksuaalisuuteen liittyvia asioita poikkesi
muista tutkittavista lendistd, silla sen tapa kirjoittaa asiasta oli usein uutis-
luonteinen, noin puolet kirjoituksista oli yhteiskunnallista ndkékulmaa kuvaa-
via. Asiantuntemus painottui |88ketieteeseen jajuridiikkaan. Hesingin Sano-
mien seksuaalisuuden késittely muuttui vapaammaksi, monipuolisemmaks ja
myonteisemméksi ajan my6td, vaikka kirjoituksia olikin kokonaisuudessaan
véhdn. Mainonta lisdéntyi jonkin verran jakirjoittelu puolestaan véhentyi.

Piispa 1997:

ALKOHOLI
TUPAKKA

P&akirjoituksiaja satunnaisia uutisia
(valikoidusti suomdaisigalehdistd)
= 19501995

= ssélltnanalyysi (kvdlitatiivinen
kuvailu jamééralliset laskemat)

Alkoholi- jatupakkaongelmat seka
alkoholi- ja tupakkapoliittiset
toimenpiteet, argumentit ja
lagjemmat kokonaisuudet;
kirjoittelun goittuminen,
kokonaismééré ja pséaiheet?

Alkoholivalistuksen sisdlloksi néhtiin seké haittainformaation jakaminen etta
tapakasvatus ja niiden tavoitteeksi asetettiin suomalaisen humalahakuisen
juomatavan sivisdminen. Tupakkavalistuksen tehtévaksi sen sijaan asetettiin
|1&hes aina haittainformaation jakaminen ja tavoitteeks tupakoinnin vahenté-
minen. Aineistoissa tupakoinnin tapakasvatusta tupakointiongelmien véhent&
miseks tarjonneet kannanotot olivat hyvin harvinaisia.

Niva & Jauho 1999a:

FUNKTIO-
NAALISET
ELINTARVIK-
KEET

Hdsingin Sanomat, Maaseudun
Tulevaisuus, Kaleva, Vihrea Lanka,
lltalehti (Kuluttajien, kaupan ja
vamistajien edustajien haagtatelut)
= 1997

= diskurssianalyys

Funktionaalisia eintarvikkeita
koskevat kasitykset julkisessa
keskustelussa

Sanomal ehdissd keskusteltiin funktionaalisista elintarvikkel sta mydnteiseen
savyyn. Kirjoittelu keskittyi nakékulman kuvaamiseen vaarojen jariskien
kautta. Vallitseva juttutyppi oli tutkimusuutinen. Tiedon sirpaleisuus oli uuti-
soinnille ominaista, aiheen késittelyssé ongelman muodosti teknisesti jayleis-
téen kerrotut tiedot. Ongelmaksi nousi myos tiedon puutteellinen suhteut-
taminen konkreettissmmin muuhun ravitsemusta koskevaan tietoon.

Niva & Jauho 1999b:

Hdsingin Sanomat, Maaseudun
Tulevaisuus, Kaleva, Vihrea Lanka,

Geenitekniikkaa koskevat
kasitykset julkisessa keskustelussa

Keskustelu jasentyi kiistoinaja vastakkain asetteluina. Aluksi aineistossa
painottui mielipidekirjoituksen suuri osuus, joka kuitenkin hiipui

GEENI- Iltalenti (Kuluttgjien, kaupan ja loppuvuoteen mennessi. Suurin osajutuigta oli uutisia. Kriittiset
TEKNIKKA vamistagjien edustgjien haastattelut) puheenvuorot saivat keskustelussa enemman tilaa kuin myonteiset
= 1997 kannanotot.
= diskurssianalyys
Perttil& 1999: Kagjaanin ja Lgpinlahden alueen Terveyden edistémisen késittely Sanomalehtien artikkeleista hahmottui nelja terveyden edisdmisen
maakunta japaikallis-lehdissi paikallisissa sanomalehdissé&: puhekdytantdad: 1. ihmisen omavastuu, 2. kunnan véittdminen asukkaidensa
TERVEYDEN julkaistut TK 2000-kuntgprojektiin millaisia puhekdytanttjaterveyden  hyvinvoinnista, 3. yhteisvastuullisuus ja osalistuminen seké 4. kunndlinen
EDISTAMINEN liittyvét artikkelit edistémisestd esiintyi, millaisia politiikka Lehtiartikkeleiden tekstit oli suunnattu useimmiten kuntalaisille ja
= 1994-1996 merkityssisdltdjd sesa i puhujinaolivat kunnassatoimivat projektin vastuuhenkil6t, viranhdltijat,

= sisdllon- jadiskurssianalyysi

puhekdyténnoissd jamillainen
tarkoitus terveyden edistdmisen
puheellaoli?

luottamushenkil 6t tai toimittajat. Terveyden edistdmista kuvattiin ussimmiten
yksilon kéyttaytymisend Terveydenhuollon kéytdssa olevia keinoja,
menettelytapojatai ossamista e kyseenalaistettu, mutta el esitetty myodskéén
erityisend voimavarana. L ehtiartikkel eistailmeni mydsterveyden edistémisté
tunnistavia ongelmia. P&étt&jat olivat huolissaan siité, etteivét ihmiset kiinnité
riittévasti huomiotaterveyteensi sairauksia enkaisevassa mielessi. Paikalliset
sanomalehdet olivat ottaneet terveyden edistdmisessa aktiivisen toimijan
roolin. Ne valistivat kuntalaisiaterveista eintavoista ja yhteison merkityk-
sesta kuvaten esimerkkiné kuntalaisten omia kertomuksia. Sanomalehdet
eivét kyseenalaistaneet kunnalisten paétdksentekijdiden terveyden
edistdmigpuheiden 18htdkohtia ja menettelytapoja.

€T



Taulukko 1 jatkuu

Léhde /Teema Tutkimusaineiso Tutkimuksen tarkoitus Tulokset (tekstianalyysn tulokset, e sislld vaikuttavuuden tuloksia)
Torronen 2003: Helsingin Sanomat, Aamulehti, Eteld  P&kirjoitusten Alkoholipdakirjoitusten painotus muuttui tutkimusajankohtana kansalaisen
Saimaa, |lta-Sanomat, |ltalehti, alkoholipoaliittiset vapauden ja pdétantévallan puolugtamisen ndkodkulmasta yleisen jarjestyksen ja
ALKOHOLI Kauppalehti (péékirjoitukset) kirjoitukset andysoitiin sen  héiriokayttaytymisen poistamisen puolestapuhujeksi. Tall6in puolustettiin
HUUMEET = 1993-2000 mukaan, miten niissa poliisin riittévien vamiuksien takaamista ongelmien ratkai semiseksi sekéa

= semioottissosiol oginen tutkimus

kaytettiin moraalisesti
|atautuneita vastakohtar,
utopia- jatotuus-diskurssia.

korostettiin koko yhteiskunnan vastuuta lapsista, nuorista jatoisistaan.
Huumausainekirjoittelu lagjeni; esille nousivat turvallisuus- ja
jérjestyskysymykset seké huumehoitojérjestelman kehittéminen ja yksilén
oikeudet. K eskustelun laajeneminen toi mukanaan myds ristiriitai suutta.

Uusitalo ym. 2002:

Helsingin Sanomat, Anna,
Kotilddkari jaVVoi Hyvin

Suomalaisen lehdiston
antioksidantti-keskustelun

Antioksidantti -kirjoittelu oli vaihtelevaa; usein kirjoituksissa kerrottiin
antioksidanttien vaikutuksesta elinvoimaisuuteen ja ulkonakon.

ANTIOKSIDANTIT = 1988, 1991 ja 1994 lagja-alaisuus. Asiantuntijoiden valilla mielipiteissé esiintyi rigtiriitaisuuttaja pelkoasiita, ettel
= siséll6nanalyysi véeston ravinto sisdllé tarpeellistamédrdé antioksidantteja. Perinteinen
|&8ketiede ja vaihtoehtoinen |88ketiede esitettiin vastakkaisina osapuodlina.
Sanoma ehtijutut sisélsivat muita lehtid véhemmén suosituksia antioksidanttien
saantil&hteista.
Tuomola 2003: Kauppalehti (valikoidut artikkelit) Syopériskin suhteuttaminen  Akryyliamidistakirjoitettiin epétarkasti jajopavirheellisesti kertoen esim.
Helsingin Sanomat (24.4.2002— sanomal ehdistdssa. "perunan” haittavaikutuksista, vaikkaolis pitényt kertoa akryyliamidia
RAVINTO 29.1.2003) muodostuvan ruoan valmistamisprosessissa. Katsauksessa todettiin, etté
Akryyliamidi Turun Senomat (24.2—13.9.2002) epédtarkka tiedottaminen voi pahimmillaan leimata kokonai sen tuoteryhman
Syopériski (my6s Elintarvikeviraston tiedotteet vaaralliseksi.
sekd sen ja Ruotsin Livemedel sverketin
WWW-Sivut)
= tapahtumakuvaus akryyliamidi-
uutisoinnista
Aarva & Ladperi 2005: Helsingin Sanomat, Aamulehti P&3kirjoitusten terveyden Terveyden edistéminen néyttéytyi talouskysymyksenéjasiihen liitettiin
(Pa&kirjoitukset & Kolumnit) edistamiseen liittyvén taisteluun, sotaan, terroriin, kiusaamiseen ja kontrollointiin liittyvia kielikuvia
TERVEYDEN = 2002-2003 kirjoittelun yksityis-
EDISTAMINEN = argumentaetio- jametafora-analyysi  kohtainen analyys.

14’
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3.3.2 Kansainvaliset sanomalehtien ter veysteematutkimuk set

Kansainvélisesti sanomaehtien terveysteemoja tarkastellut tutkimus on ollut my6s vahaista ja
suurin osa elintapoihin liittyvistd tutkimuksista on 2000-luvulta. Toisin kuin suomalaisessa
tutkimuksessa, kansainvalisessa sanomalehtien terveysteematutkimuksessa on oltu kiinnostuneita
my0s siita miten eri sairauksista kirjoitetaan sanomalehdissa. Kansainvédlisesta tutkimuksesta
ndyttaisi |6ytamiemme tutkimusten mukaan sen sijaan puuttuvan terveysteemojen peilaaminen
yhteiskunnalliseen arvo- ja normi-ilmastoon. Ké&sittelemme seuraavassa kansainvalisa
elintapojen, sairauksien ja muiden terveysteemojen seké lopuks myos terveyskampanjoiden

nakyvyytta tarkastelleita sasnomal ehtitutkimuksia.

3.3.2.1 Elintavat

Elintgpojen nékyvyytta tarkastelleissa tutkimuksissa on mielenkiinnon kohteena ollut
elintapakirjoittelun vaikutus lukijoiden kayttéytymiseen tai median rooli elintapakeskustelussa.
Esimerkiksi marihuanaa koskeva tutkimus on tarkastellut medianékyvyyden vaikuttavuutta téman
huumausaineen kayttéon (Styker 2003) ja tupakointia kasitteleva tutkimus on tarkastellut
kirjoitusten vaikuttavuutta terveyspoliittiseen paétoksentekoon (Sato 2003). Naissa tutkimuksissa
on tarkasteltu aiheesta kirjoittelun mé&ardd ja verrattu taman perusteella joko kayttdytymisen

muuttumistata poliittisten paatésten muutoksia.

Taulukossa 2 olemme esittaneet kansainvalisia tutkimuksia, joissa on tarkasteltu elintapojen
késittelya sanomalehdissé (Taulukko 2). Vataosa néista elintapoja sasnomalehdista tarkastelleista
tutkimuksista on keskittynyt tupakoinnin nakyvyyteen, silla viisi kahdeksasta tutkimuksesta
késittelee pddasiallisena aiheenaan tupakkaa. Ensimmainen terveyteen liittyvid elintapoja
sanomalehdissa analysoinut tutkija on ollut Chapman (1989), tutkiessaan tupakan nakyvyytta
lehtien sivuilta. Mydhemmin Chapman on jatkanut sanomalehtien tupakkakirjoittelun tutkimusta
yhdessa Championin (2005) kanssa. Tall6in he anaysoivat Australian tupakointilakimuutoksen
yhteydessa sanomalehdistossa esitettyja argumentteja. Vaikka terveysasiat ovat saattaneet olla
tutkimuksen kohteena, on paddhuomio tutkimuksissa kuitenkin  kiinnittynyt  usein

yhteiskunnallisiin tekijéihin. Tallainen tutkimusnakokulma on todennadkoisesti seurausta Siita,
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etta lehdet usein kirjoittavat asioista poliittisten paétosten ja esimerkiksi lakimuutosten
yhteydessa. Esimerkikss Smith & Wakefield (2005) totesivat, ettd lehden paatoimittajat
kirjoittavat padasialisesti tupakointiin liittyvistd lakimuutoksista, vain mainiten tupakoinnin
terveydelliset vaikutukset (ks. myds Wenger ym. 2001.) (Taulukko 2)

Terveyskayttaytymisen ja elintapojen tutkimus sanomal ehtiteksteistéd on yha edelleen harvinaista.
Yksi elintapoja paivittain ilmestyvistéd sanomalehdista tarkastellut tutkimus on Caburnay ym.
(2003) tutkimus, jossa he analysoivat ravitsemuksesta, litkunnasta ja tupakoinnista kirjoitettujen
juttujen madraa paivittain ilmestyvissi sanomalehdissa. Terveyskayttaytymisesta kertovat jutut
olivat lehdissa harvinaisia, eivatka silloinkaan nékyvasti kirjoitettuja. Suurin osa jutuista kasitteli
padai heenaan tupakointiatal ravitsemustajavain 8 % jutuista kasitteli liikuntaa. Ravitsemuksesta
ja litkunnasta kirjoitettiin erikoisjuttuja, mutta tupakointia kasiteltiin useimmiten uutisena. Yli
puolet ravitsemukseen ja litkuntaan liittyvista Kirjoituksista kasittelivat padasiallisena aiheenaan
sarauksien ennaltaehkaisyd. Tuolloin annetut ohjeet olivat neuvoja |&8karin puoleen
k&antymiseksi tal ohjeita sitd, kuinka kansalaisten tulis ottaa vastuuta omista elintavoistaan.
Caburnay ym. (2003) kayttivét tutkimuksensa valintakriteerina elintgpoja kuvaavia sanoja, mutta
heidan aineistoon hyvaksymissaan jutuissatuli mainita myos néiden elintapojen yhteys kroonisiin

sairauksiin. (Taulukko 2)



Taulukko 2. Kansainvalinen sasnomalehtien terveysteematutkimus aikaj &rjestyksessa: Elintavat.

L dhde / Teema

Tutkimusaineistoja menetema

Tutkimuksen tarkoitus

Tulokset (tekstianalyysin tulokset, ei sisdlla vaikuttavuuden tuloksia)

Champion 1989: 30 Australialai sta sanomalehtea Miten tupakasta kirjoitetaan: 61 % jutuista esitti tupakoinnin positiivisena, 11 % negatiivisena. Suurimmassa 0sassa
= toukokuu 1987-huhtikuu 1988 juttujen sijainti, padaihe, sdvy, kirjoituksia e voitu maérittaa juttujen lahdetta (553). Toiseks yleisinta oli kayttda kansalaisia
TUPAKOINTI = méérédllinen sisdll6nanalyysi |1&hde? |8hteind (404) ja kolmanneksi yleisemmin Idhteind olivat terveyden alan ammattilaiset (291).
Caburnay Missourissa péivittain ilmestyvét Terveyskéayttaytymisesta Tupakointiin liittyvét kirjoitukset eivat maininneet kroonisiasairauksia. Tutkijat paéttelivat tdman
ym. 2003: sanomal ehdet kertovien juttujen nakyvyys, olevan seurausta tupakoinnin vaarojen tietouden yleisestd lisdantymisestd, jonka vuoksi
= helmikuusta 1999 paaaihe, lahtokohta, tyyppi, tupakoinnin haittoja ei tarvitse erikseen mainita. Suurin osajutuista kasitteli pédaiheenaan
LIIKUNTA tammikuuhun 2000 asiasisélto, ennaltaehkaisy, tupakointia (27 %) tai dieettid (23 %) javain 8 % jutuista kasitteli liikuntaa. Kirjoituksista 35 %
RAVITSEMUS = maéérdlinen sisdllonanalyysi maard, sijainti ja toimintaan kertoi useammasta aiheesta, jonka vuoksi niista ei voitu maérittéa yhta padaihetta. 7 % jutuista
TUPAKOINTI (tilastollinen chi-square analyysi) kehottaminen. kasitteli tasapuolisesti dieettid, liikuntaa jaltai tupakointia. 42 % jutuista oli valtakunnallisia
(néiden yhteys uutisia, 23 % kolumnistien kirjoittamiajavain 10 % kirjoituksista oli paikallisten toimittajien
kroonisiin alkuperdisa kirjoituksia Jutuista 41 % oli uutisiaja erikoisjuttuja 39 %. Tupakasta kirjoitettiin
sairauksiin) uutisia ja ravitsemuksesta seka liikunnasta erikoisjuttuja. Vain 17 % juttuja mainittiin tutkimus,
lukujatai tutkijoita Jutuista 51 % tahtési padasiallisesti ennaltaehkéisyyn. Tupakoinnista
paéai heenaan kertovat kirjoitukset téhtésivat ennaltaehkaisyyn kuitenkin harvemmin kuin
laihdutuskirjoitukset. Vaikka sanomalehdissa kirjoitettiin terveyskayttéytymisestd, néiden osuus
suhteessa muihin kirjoituksiin oli kuitenkin vahéinen (2 %). Terveyskayttéytymiseen liittyvét jutut
eivét olleet lehdissa ndkyvasti sijoiteltuina
Lupton 2004: 3 Australiaaisen suurkaupungin Miten ruokariskeistd puhutaan  Ruoan riskikirjoituksista | 8hes puolessa puhuttiin ylipainosta Ylipainon aheuttajaksi nimettiin
sanomal ehtea sanomal ehdessd ja miten ruoan liian suuri kulutus tai epétasapainossa oleva ruokavalio. Kaikista jutuista | dhes puolet
RAVINTO = 2002-2003 (14 kk) lukijat suhtautuvat ruoan kasitteli australialaisten |asten ylipainoisten maéran liséntynytta osuutta. Naissa kirjoituksissa
(Ruoan riskit) = sisdlonanalyysi (japuolistrukturoitu riskeihin? ylipainosta puhuttiin useimmiten tulevaisuuteen liittyvan seurauksen tai uhan kautta.
haastattelu)
Champion & Australiassa julkaistujen Miten AHA (Australian Hotel ~ Kulttuuriset, ideologiset jalailliset perustelut olivat tupakoinnin rajoittamiseen téhtavien tahojen
Chapman 2005: Sanoma, iltapdiva jans. Association) jatupakoinnin yleisimmin kayttdmét kehykset puhuttaessa ravintol assa tupakoi misesta (42,1 %). AHA puhui
"laatul ehtien” uutiset rgoittamiseen tahtéavéat tupakoinnistayleismmin tal oudellisen kehyksen kautta (40 %). Vain 2,4 % kirjoituksista, joissa
TUPAKKA = 1996-2003 ryhmét puhuvat tupakoinnista? AHA puhui tupakoinnista, mainitsi tupakoinnin terveysvaikutukset.
= sisd|6nanalyysi (Tyyli, terveysvaittamét,
tdoudelliset, kulttuuriset ja
ideologiset seikat seka
kaytannon ratkai sut)
Smith ym. 2005: L evikiltdan suurimmat sanomaehdet ~ Sanomalehtien Molemmissamaissayli 70 % kirjoituksistaoli ns. "kovia uutisia’ jayleismmin kirjoitettiin
Australiasta (12) ja Amerikasta (30) tupakkakirjoitusten vertailu; passiiviseen tupakointiin liittyvié juttuja Austradialaisten lehtien toiseksi yleisin aihealue oli
TUPAKKA = 2001 tupakkakirjoitusten teemat ja ~ kasvatus, ehkéisy ja lopettamisyritykset (29 %). Amerikassatdamé aihealue oli kuitenkin vasta
= sisd|6nanalyysi tyylit. seitsemanneksi yleisin (9 %). Padasiallisesti lehdissa puhuttiin tupakoi nnista positiiviseen sévyyn,
mutta mieli pidekirjoitukset olivat neutraalgja
Smith & USA:ssa péivittain ilmestyvien Paatoimittajien nékemyksia Paakirjoituksissa tupakointia késiteltiin useissa eri asiayhteyksissd, mutta tupakoinnin
Wakefield 2005: sanomal ehtien pagkirjoitukset tupakoaintiin liittyvista aiheuttamasta riippuvuudesta tai tupakoinnin lopettamisesta el kirjoitettu. Passiivinen tupakointi
= 2001 tekijoista: missa yhteydessa oli kaikkein nakyvin teema-alue (22 %). Tupakoinnin terveysvaikutukset mainittiin 80 % jutuista
TUPAKKA = sisd|6nanalyysi padtoimittajat puhuvat jaterveysvaikutuksi sta puhuttiin positiiviseen sdvyyn. Paétoimittajat puhuivat tupakoinnista

tupakoinnista, minkaasella
sdvyllajaminkalasen
ideol ogi sen kehyksen kautta?

yleensa positiivisen sévyyn, vaikka vain 40 % jutuista oli positiivisia vaeston terveyden kannalta.
Vain puhuttaessa passiivisesta tupakoinnista ja tupakointikie | oi sta negatiivissévyisten kirjoitusten
osuusoli huomattava

LT
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3.3.2.2 Sairaudet

Kansainvalisissa sanomal ehtitutkimuksissa on tarkasteltu myds kirjoittelua joistakin sairauksista.
Olemme koonneet tallaisia sasnomalehtitutkimuksia ja niiden kéasittelemia teemoja, aineistoja ja
olennaismpia tuloksia taulukkoon 3. Useimmiten huomiota on kiinnitetty kroonisista
sarauksista, kuten sybvasta, sydan- ja verisuonitaudeista seka diabeteksesta kirjoitettuihin
juttuihin. Taloin tutkimuksissa on verrattu eri sairauksista kirjoitettujen juttujen maaréa toisinsa.
Lisaks on kiinnitetty huomiota sihen, kasittelevétkd lehdet lukijavaeston terveysongelmien
kannalta merkityksellismpida teemoja.  Esimerkiksi  didbeteksesta ja syddan- ja
verisuonisairauksista on todettu kirjoitettavan joissakin tapauksissa liian v8han verrattuna muihin
sairauksiin, sillé sellaiset sairaudet, joita lukijav8esto el ole sairastanut tai sairaudet, jotka eivéat
niinkdan ole uhanneet kyseista lukijavdestod, ovat saaneet lehdistd enemman palstatilaa kuin

lukijavaeston terveyden kannata olennaisemmat sairaudet. (T aulukko 3)

Tyypin 2 diabeteksen nékyvyyteen on sanomalehtitutkimuksista keskittynyt vain yksi, sekin vasta
vuoden 2005 lopulla (ks. Rock 2005). Rock (2005) tarkasteli tyypin 2 diabeteksen mainintojen
maaraa ja niita kehyksia, joiden kautta tyypin 2 diabetes-ongel masta puhuttiin. Jutuissa kagteltiin
sarautta usein ongelmana, joka monilla ihmisilla on heidan tietdmattéan. Joissakin tapauksissa
T2D nayttéytyi sanomalehdissa vain tiettyjen vaestonosen ongelmana. L adketieteellisen
ongelman kehikossa painotettiin sairauden vakavuutta tuomalla esiin sen vakavia seurauksia.
Ratkaisuksi tarjottiin |&&ketieteellistd hoitoa, mutta joissakin jutuissa ongel masta syytettiin myos
elintapoja. (Taulukko 3)



Taulukko 3. Kansainvalinen sanomalehtien terveysteematutkimus ai kaj &rjestyksessa: Sairaudet.

Lahde / Teema

Tutkimusainesto & menetelmaTutkimuksen tarkoitus

Tulokse (tekstianalyysin tulokset, e sisilla vaikuttavuuden tuloksia)

vander KROONISET 9 saksalaistasanoma ja
Wardt SAIRAUDET akakausehted (4 saksalaistatv-

Reumasairauk s en nékyvyys verrat-
tuna sydén- ja keuhkosai rauksiin,
syOpéaan ja diabetekseen: Sairauksien
seuraukset, hoito, elintavan vaikutus,
tieteel linen kehitys seké potilaan rooli
jaasiantuntijoiden kaytto.

Kirjoittdu e vastannut sairauksien esiintyvyyttéalukija-aueella. Sydansairauks staja syovasta
kirjoitettaessa p&dhuomio kiinnittyi potilaiden kokemuksiin seké|8&ketieted lisen agantuntijan
nakodkulmaan, operaatioihin jakuoll e suuteen. Myos reumasairauk s sta kirj oitettiin potilaiden kokemusten
kautta. Keuhkosairauks ga ja diabeteksesta kirjoitettiin hoidon jal8&kkeiden yhteydessi sekétietedllisen
kehityksen ja sairauksien parantumattomuuden kautta. Elintapojen vaikutus mai nittiin jutui sta useimmin
diabeteksen sek&reuma- ja keuhkosairauksien yhteydessi.

ym. 1999 Reuma, kanavaa)
sydén- ja = 1992-1993
keuhkotaudit = sisillénanalyysi
diabetes
Seale SYOPA Englanninkieliset
2001 sanomal ehtij utut
(tietokantahaku)

= 1999 | okakuun 1. viikko
= sisilIfnanalyys

Miten henkil 6kohtaisen kokemuk set
sybvasa nakyvét lehtien svuilla?
Uskonnollisten tarinoiden nékyminen
syOpétarinoissa.

Jutui ssa tarjottiin sydpéan avuks |&8ketieteellisen asiantuntijan neuvoja, ei uskoa Uskon nékyminen

uskogta vaikeneminen |ehtijuttuj a tehdessa.

Mercado- KROONISET 12 Mexicola sta péivittéin
Martinez SAIRAUDET  ilmestyvéi sanomal ehted
(3 akakaudehted)

= 1992-1996

= sisilI6nanalyysi

ym. 2001 Diabetes

Kroonisten sairauksien nékyvyys:
maaréd ja sen vertaaminen Mexicon
kuolleisuuslukui hin. Erityishuomiota

kii nnitettiin diabeteksen ndkyvyyteen.

Lehdisto kirjoitti sairauks sta | &8ketietedllisen mallin mukaan, mutta j &téen kirj oittamatta esm. potilaan
ndkodkulmasta Vain 157 juttua (N=1986) ké&gdtteli diabetesta. Pé&ad allisinaléhteind kéytettiin terveyden
ammattilaisa Vain 5 jutussa (mielipideosastokirjoituksia) kastdtiin diabetesta Sité sairastavan yksilon
kannalta. Kaikki muut jutut olivat joko terveysministerion (31,1 %), terveyden as antuntijoiden (24,2 %),
terveysorgani saati oi den (13,4 %) tai vai htoehto-1 &8k eti eteen edustgien nékokul masta kirjoitettuja (10 %).
Tutkimuksessa todettiin, ettd | ehdist6 saattaa muodogtaaideali soidun kuvan terveydenhuoltoj &rjesel mén
mahdista

Hoffman- KROONISET 31 Englannissajulka stua
Goetzym. SAIRAUDET sanomal ehted (Aboriginaali)
2003 Syopé,Hiv/ = 1996-2000

Aids, sydan- ja = sisdlItnanayys

verisuonitaudit,
Diabetes

Syévéan, sydén- javerisuoni-
sairauksien, diabeteksen ja
HIV/Aids n ndkyminen lehdissa?
Vagaako kirjoitted u [ukijakunnan
terveysongel mia?

Sydan- ja verisuonitaudeista kirj oitettiin vahén verrattuna muihin sairauksiin. Taude stakirjoittelu ei
vastannut lukijakunnan sairastavuutta eiké riskiryhméan kuuluvien maéréa. Mydsk&én sairauden uhkaa el
suhteutettu sen vakavuuteen lukijakunnan kannalta. Esimerkiksi sydvéastakirjoitettiin enemmén kuin sydan-
javerisuonisairaukssta, vai kkalukijakunnan kannalta sydpdé suurempi terveysongelma olisi ollut sydan- ja
verisuonitaudit.

Rowe ym. MIELEN- Audrdian suurin | ehti

2003 TERVEYS = 2000

Masennus = diskurss- ja 5 sdll6nanalyys

Kuinka masennuksesta puhutaan ja
missa kehyksissé asa esitetéén?

Masennuk sesta puhuttiin kolmessa eri kehyksessi. L &8ketieteellinen korosti |88keti eteen nékemy<ta asiasta,
psykososiaalinen potilaan ja ympérdivien tekij 6i den vaikutusta sairauteen, hallinnollis-poliittinen korosti
asoiden kasittelyn poliittista nékdkulmaa.

Davidson SUKUPUOLI- 9 Amerikassailmestyvaa
lagjal evikki s nté/vai kutusval tai-

& TAUDIT
Wallack s nta sanomal ehted
2004 = 1998 tammi-huhtikuu

= sisilI6nanalyys

Miten paljon jamistd asoista
kirjoitetaan kastetéessa
sukupuolitauteja?

Sukupuolitaudei ga kirjoitettiin vahan ja epétarkasti. Vain 19 % artikkel e stamainits sairauden aiheuttgjat,
seurauk set, ehk&isyn, sairauden merkit tai oireet, tarkastukset, tartuntatavan, hoidon tai sairasuneiden
méaarén tai sitten ndm& mainittiin vain yhdessi lauseessa.

Wallis& SARS

5 kansallista sanomal ehteé | o-
Nerlich Britanni assa

2005 = 2003 kevét (epidemian akaan)
= metafora-analyys

Kuinka SARS-epidemi asta puhutaan
mediassa? Millaisa metaforia
SARS:a kuvatessa kéytetédan?

SARS:gta kirjoitettiin usein tieted liseen sévyyn ja esittéen vagtakkai sia nékokulmia, jolloin SARS
nayttéytyi uhkana. Kirjoituksissa pyrittiin vélttémaan paniikin lietsontaa. SARS:akuvattiin pédasidlisesta
kahden metaforan avulla: 1.) Sotametaforin tappajanajataistelun kohteena olevana asanaja2.) Paliittisesta
ndkdkulmasta kontrollia vaativana asana. V ertaukset aiempiin epidemioihin olivet yleisé

Rock TYYPIN 2 2 suurinta Kanadal aista

2005 DIABETES  sanomalehted (2 suurinta
a kakaus ehted 1998-2000)
= 1988-2001 &

1991-2001

= sislI6nanalyysi

Miten diabetes on nékynyt
uutisoinnissa? Miten tyypin 2
diabetes -ongelma egtettiin?
Mink&8aisa ulottuvuuks a

pai notettiin? Keté ongel masta
syytettiin? Minkélaisakorjaavia
ratkai sujatarjottiin?

Diabeteksen mainintalisiéntyi toisessa lehdessa hieman tutkimusajanjaksoll a, toi sessa | ehdessé mai ninnat
puol estaan véhenivét. Molemmi ssa lehdi ssi di abeteksen yhdi sdminen sydéntauteihin ja kuolemiin pysyi
18hes samana vuosina 1988-2001. Laadullinen tutkimusai nei sto jakautui kol meen kehikkoon, jolla T2D
esitettiin: "salakavalaongelma’, "tietyn véesdnosan ongelma’ ja”|88ketieteellinen ongelma’ . Kaikissa
kehi koi ssa ongelman syyna pidettiin moderneja elintapoja. ” Sal akavala ongelma’ kehikossa ongelman
vasaukseks tarjottiin kliinista hoitoa, elintapamuutoksia, tarkempaa seurantaa, vaeson parempaa

tietoi suutta seka yhtei skunnal listarahoituga. " Tietyn véestdnosan ongelma’” -kehikossarakai suiksi
tarjottiin samoja kuin " salakavalaongelma’ -kehikossa, mutta lisiks 188keti eteellisté tutkimusta.

" L &&ketieteellinen ongelma’ -kehikossa painotettiin sairauden vakavuuttatuomalla esin sen seurauksia
(sokeus, munuai ssairaudet ja sydénsairaudet) jaratka suks tarjottiin | 88ketietedllisté hoitoa.

[EEN
(o)
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3.3.2.3 Muut terveysteemat

Elintapoja ja sairauksia kasittelevien tutkimusten lissksi on myds muita terveyteen liittyvia
teemoja tarkasteltu sanomalehdista. Esimerkiks |&8ketieteellisen tiedon oikeellisuutta on
analysoitu tarkastellen joko |&8ketieteellisd ohjeita jakavia pastoja (Molnar ym. 1999) tai
|a8kkeista kirjoitettuja juttuja (Cassels ym. 2003). Naissi tutkimuksissa on todettu asioista
tiedotettavan usein epétarkasti ja puolueellisesti, jattden kertomatta esimerkiks |88kkeiden
haittavaikutuksista. Téllaisissa yhteyksissa lehtien on todettu usein kasittelevan aiheita [&hinna
|a8ketieteelliselta tai poliittisdta kannalta, jéttéen kayttaytymismuutoksiin tdht&8vien juttujen
julkai semisen vahemmalle huomiolle. Sanomalehdista on analysoitu my6s es merkiksi sitd, miten
hyvin terveytta kasittelevat jutut vastaavat WHO:n Ottawa Charterin ja Jakartan julistuksia
(Commers ym. 2000).

3.3.3 Terveyskampanjat sanomalehdissa

Terveyskampanjoiden nakyvyyteen sanomalehtien sivuilla on kiinnitetty huomiota hieman
pidempdan kuin muihin terveyteen liittyviin teemoihin. TallGin tutkimuksissa on keskitytty
[&hinnd kampanjoiden vaikuttavuuden analysointiin  vertaamalla mediandkyvyyttd ja
kayttaytymismuutoksia toisiinsa. Terveyskampanjoita sanomal ehdista tarkastelleet tutkimukset ja

niiden aineistot, menetel mét seké& tulokset ovat kuvattuina taulukossa 4.

Ensimméinen suoma ainen terveyskampanja, jossa kaytettiin joukkoviestintda apuna, oli Pohjois-
Karjala -projekti. Projekti koostui useista erilaisista interventioista, joista tavoitteellinen
joukkoviestinndn  kayttd oli yksi osaalue. Joukkoviestinndn arviointiin  liittynyt
sanomalehtianalyysi késitti Pohjois-Karjala -projektissa lahinna maaréllisen tutkimuksen, mutta
myos laadullista tarkastelua lehtien sSivuilla esiintyneistda mielipidekirjoitusten teemoista.
Ensimméinen yksityiskohtaisemmin suomalaiseen terveyskampanjan viestintdan keskittynyt
tutkimus oli Piispan ja Kirsin (1985) " Raittiusviikko” -kampanjaa koskeva sisallénanayysi. He
tutkivat miten tapahtumasta ja paihteistd kampanja-aikana kirjoitettiin. Piispan ja Kirsin
toteuttama tutkimus on ainoa |6ytdmamme terveyskampanjoihin liittyva sanomalehtitutkimus,

jossa ei tarkasteltu kirjoitusten vaikuttavuutta kampanja-alueella. Terveyskampanjan nakyvyytta
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suomessa on analysoinut myos Torronen, joka tutki lehtien kirjoittelua paikalisesta
alkoholikampanjasta: ”Viideltd saunaan kuudelta putkaan” vuonna 2004. Hanen tutkimuksensa
erosi Piispan ja Kirsin tutkimuksesta keskittyen vain yhden lehden kirjoitteluun ja pidemp&an
aikavdliin kuin edelliset. Tassa suhteessa ToOrrdsen tgpa analysoida kampanjan nakyvyytta

sanomal ehdissi noudattaa kansainvalisel le tutkimukselle ominaisia piirteita. (Taulukko 4)

Kansainvélisessa  tutkimuksessa terveyskampanjoihin  liittyvid  sanomalehtikirjoituksia
yksityiskohtaisesti tarkastellut tutkimus on ollut véhasta ja padasiassa vaikuttavuuden
mittaamiseen keskittynytta. Tutkimuksissa on tarkasteltu jonkun tietyn terveyteen liittyvan
teeman nakyvyyttd (esim. sydan- ja verisuonisairaudet ta rintasyopd) lehdissa ja verrattu
kampanja-aikaa sité edelténeeseen ja sen jalkeiseen aikaan. Lisaksi huomiota on kiinnitetty myos
paikallisen ja valtakunnallisen uutisoinnin suhteellisiin osuuksiin. Useissa kampanjan nékyvyytta
tarkastelleissa tutkimuksissa on kampanjasta kirjoitettujen juttujen osuus todettu vahaiseksi
verrattaessa kirjoittelua muiden lehtijuttujen médardan, vaikka kampanjan toteuttamishetkella
kirjoitusten maara seké paikallisten juttujen osuus olisikin lisééntynyt. Terveyskampanjoiden
yhteydessa elintapoihin liittyva tutkimus on tarkastellut eri elintgpojen suhteellisia osuuksia
lehtikirjoituksista. Kampanjaan liittyvaa elintapakirjoittelua ovat anaysoineet esimerkiksi
Brannstom & Lindbland (1994), jotka tutkivat kampanjan vaikuttavuutta, mutta myos
sanomal ehdessa kirjoitettuja kampanjaan liittyvia teksteja. (Taulukko 4)



Taulukko 4. Terveyskampanjoita ssnomaehdista tarkastel leet tutkimukset aikaj arjestyk sessi.

Lahde/Teema/Kampanja Tutkimusaineistojamenetelmé@ Tutkimuksen tarkoitus Tulokset (tekstianalyysin tulokset, & sislla vaikuttavuuden tuloksia)

Puska 1985: Sanomalehtikirjoitukset Osaprojekti: Paljonko lehdissé Ensimméisen viiden vuoden aikana maakunnan lehdisséilmestyi n. 1500
Pohjois-Karjalan aluedllaja kirjoitetaan Pohjois-Karjda  artikkelia, jotka liittyivét projektiin tai projektin teemaan (yht. 900000

SYDAN-ja vertailualuedla -projektistajamiten projekti-  pastamillimetrid). Projektia koskevista asioista kirjoitettiin paikallisissa

VERISUONITAUDIT » 19721977 alueen kirjoittelu eroaa lehdissé noin nelja kertaa niin paljon kuin vertailualueen lehdissa.

" Pohjois-Karjala - = M&&réllinen sisélldnanalyysi sekad vertailualueesta? Lisaksi Artikkeleista yli puolet perustui melko suoraan projektin toimintoihin.

projekti” kuvaileva sisdll6nanal yysi selvitettiin mistd asioista Nuorisoprojekti sai aikaan yleisdosastokirjoituksia kouluruokailun

kansa ai set puhuivat lehdissa?

rasvattomasta maidosta. Mielipide-osastolla kéytiin kiivasta keskustelua
"kurrista’ javoista Projektiin osallistuneet vastasivat néihin kirjoituksiin.

Piispa & Kirsi 1985:

ALKOHOLI
" Raittiusviikko”

Aamulehti, Kansan Lehti, Hameen

Y htelstyd, Tamperelainen,
Kotikaupunki, V akeakosken-,

Oriveden ja Lempaalén-Vesilahden

Sanomat
»15.10-15.11.1984

= tapaustutkimus kampanjan
toteutumisesta

Miten péihteista ja
raittiusasioistakirjoitetaan
tutki musajankohtana sek&a
miten kirjoitetaan
Raittiusviikosta?

Raittiustyd oli lehtien yleisin pdhde- jaraittiusaihe. Pédaiheinakirjoitettiin
myds huume-, tupakka ja liikenngjuopumusongel masta. Tupakasta
kirjoitettiin siséll6llisesti |agjemmin kuin huumeistatai liikennegjuopumuk-
sesta, esim. kertoen tupakan yhteyksista sydpéén ja ienongel miin. Tupakasta
puhuttiin myds muita ai heita poliittissmmin, lehtien keskustellessa
tupakkaveron nostamisesta. Liikennejuopumuksen ohella péihdehaittoina
esitettiin jarjestyshéiriot javékivalta Tyodel@man alkoholiongelmista tai
alkoholismistakirjoitettiin vain véhan. Jutuista 26 % liittyi Raittiusviikkoon.
Y li puolet Raittiusviikkoon liittyneestd aineistosta oli ilmoituksiaja ennakko-
uutisia. Useissailmoituksissavain lueteltiin tapahtuman kulkua, mutta
joissakin kerrottiin tarkemmin raittiustydn toiminta-ajatuksesta. Kirjoittelun
kokonaisilme jai lopulta aneemiseksi, perinpohjaisiasisdlldllisia juttuja
julkaistiin vahan jaraittius-aatetta levitettiin fraasein eika selkeita
kannanottoja alkoholipoliittisiin kysymyksiin esitetty.

Brannstrom & Lindbland
1994

SYDAN- ja
VERISUONITAUDIT
DIABETES

" Norg6 Project”

Kaikki Ruotsissa péivittain
ilmestyvét sanomal endet
(radio jatv 1985-1990)

= 1985-1988

= sisdllGnana yysi
(duedlinen postikysely)

Miten terveyskampanja nékyi
mediassa: kuinka paljon,
missé jaminka teemojen
kautta?

Kampanjallaoli pieni osuus median kokonaisviestinnasté. L 88ketieteen
asiantuntijat ja muut auktoriteetit olivat jutuissapdéasialisa puhujiaja he
puhuivat yleensa til astojen, sairauden levinneisyyden jaterveystarkastusten
kautta. Ravitsemuskayttdytyminen sai yhdessé terveystutkimusten kanssa
eniten ndkyvyytta sanomalehdissé. Liikunnastakirjoitettiin sasnomalehdissa
2,7 % jaakoholista0,8 % juttuja. Paikallisesta kampanjasta kertovat jutut
eivét kasitelleet lukijavdestdn terveysongelmia. Terveyskampanjan yhteydessa
puhuttiin paljon terveystutkimuksista ja muista | 88ketieteel li sista tekijoista

Brownson ym. 1996:

SYDAN- ja

VERISUONITAUDIT
” The Bootheel Heart
Health -project”

23 sanomal ehted (K aakkois-
Missouri)

= |okakuu 1988 — elokuu 1993
= sisdllGnana yysi

(kysely asukkaille)

Kampanjan vaittdméatietous
(javakuttavuus)?

Ajankohtaiset tutkimustulokset aiheesta |isééntyivét sanomal ehdissa
kampanja-aikana 60 %. Suurin osa julkaistuista jutuista oli uutisia
Paikallislehdistd osallistui aktiivisesti projektiin yhtei stydssa projektin
toimijoiden kanssa, esimerkiksi tiedottamalla tapahtumista.
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Taulukko 4 jatkuu

L ahde/Teema/K ampanja

Tutkimusaineisto ja menetelma

Tutkimuksen tarkoitus

Tulokset (tekstianalyysin tulokset, & sisalla vaikuttavuuden tuloksia)

Schooler ym. 1996:

Pohjois-Kaliforniassa 2 kampanjan

toteuttamis- ja 2 vertailu-

Eroaako kampanjakaupunkien
kirjoittelu

Y ks kampanjakaupungin lehti seurasi hyvin kampanjaa, muut lehdet eivét.
Kampanjan toteuttamis- ja vertailukaupunkien vailla ei ollut kuitenkaan

SYDAN-ja kaupungin sanomalehted mé&ér alli sesti/laadul lisesti huomattavaa eroa. Kampanjan aikana sydéan- ja verisuonisairauksista
VERIUSUONITAUDIT  =1977-1990 vertailukaupunkien kirjoitettiin enemman, huomiota herdttédvammin ja painottaen enemman
= sisdllGnanayysi kirjoittelusta? Jutun tarkoitus, ennataehké&syd Myos paikallisten toimittajien osuus juttujen kirjoittagjista
" Standford FiveCity pituus, sijainti, kuvitusja lisééntyi kampanjaraikana. Y ks neljasosa kaikistaterveytta kasittel evista
-project’ kirjoittgjat? jutuistaliittyi sydansairauksiin. Lahes puolet kaikista jutuista oli paikallisten
toimittajien kirjoittamia ja néista neljésosa ksitteli sydénsairauksia.
Myhre & Flora 2000: 14 HIV/AIDS - Kohdeyleisd, kaytetyt Seksuaalikayttaytymi sestéd puhuttiin lehdissa | &hinnd yksi16n kayttaytymisen

SEKSUAALITERVEYS
Hiv/Aids

kampanjatutkimusta 17 maasta
= 1986-1998
* meta-andyys

viestimet, viestinnan sisalto,
kampanjan teema, kesto ja
tulokset

kauttaja sosiaalisen kulttuurin vaikutukset jétettiin huomioi matta.

Martinson &
Hindman 2004:

RINTASYOPA

“ Breast Cancer Screening
Campaign”

89 sanomalehted USA:ssa

(8 péivittain ja81 viikoittain
ilmestyv&& sanomalehted)

= 1993 syyskuu — elokuu 1994 ja
1995 syyskuu — eokuu 1996

= sisdllGnanayysi

Rintasydpé& ja mammografia
kirjoittelu: Kampanja-alueen
kirjoitusten tietous rinta:
sybvésta ja mammogr afi asta
verrattuna kampanja-alueen
ulkopuolidin juttuihin:

Erot lehtityypiss&/
julkaisuyhtei sissa

Paikalliset uutiset rintasyovasté lisédntyivét ja kansal liset uutiset vahentyivéat
kampanjan toteuttamisalueella. Uutisointi lis&antyi kampanjan aikana
paikallismedioissa, mutta tuloksistakerrottiin valtakunnallisissa lehdissa

Nishtar ym. 2004:

SYDAN- ja
VERISUONITAUDIT

Pakistanin kaupunkialueilla
séénndllisesti ilmestyvét
englanninkieliset lendet

» 1999 helmikuu - lokakuu 2001
= sisdllGnanayysi

Kampanjan n&kyvyys
sanomalehdissi. (Tiedon ja
asenteiden muuttuminen
sanomal ehdissa julkaistun
terveys-kasvatuskampanjan

Jutuista 7,6 % kertoi esimerkkitarinaa. Taudin ehkaisysta kerrottiin
terveellisten elintapojen kautta java ttéen pelkoa aiheuttavia nékdkulmia.

L dhes puolet kampanjaa koskevista kirjoituksista kasitteli sairauksia
Seuraavaks eniten jutut késittelivéat laihdutusta (19,23 %), liikuntaa (16,15 %)
jatéman jékeen tupakointia (11,53 %).

" Heartfile’ (ja puhdlinhaastattel ututkimus) myota.)

Torrénen 2004: Aamulehti Paikallisen valtalehden Aihettakéasteltiin useimmiten mydnteisesta nakokulmasta, sen lisdks esiintyi
= 1995-2000 nakdkulma projektiin; sen myos kriittistd, |agjentavaa ja kyseenalaistavaa kirjoittelua. Hankkeen myota ei

ALKOHOLI » asemointiteoriajasemioottinen  vastaanotto lehden sivuillaja  syntynyt toivottuakiintymysta yhteisoé vastuul listavaan nékdkulmaan.

" Viiddtéd saunaan ja
kuuddta putkaan”

sosiologia

muokkaus osaksi yhteisdn
todel li suutta

ec
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3.3.4 Tyypin 2 diabetes ja siihen liittyvat elintavat muissa joukkoviestimissa

Kansainvéalisesti elintapojen ja sairauksien ndkyminen aikakaud ehdissé ja televisiossa on ol lut
suuremman kiinnostuksen kohteena kuin sanomalehtien elintapa- ja sairauskirjoittelu.
Elintapoja televisio-ohjelmista tarkastelleita tutkimuksia olisi ollut huomattavasti helpompi
loytéa tieteellisida tutkimuksia sSisdltavistd tietokannoista  kuin  vastaavanlaisia
sanomalehtitutkimuksia.  Aikakauslehtien ja televisio-ohjelmien viestinta on ollut
sanomalehtiviestintda viihteellisempéd ja tdmén vuoks ehka tutkimuksellisestikin naiden
valittamasta oikeasta tiedosta, imagoista ja asenteista ollaan oltu terveyden edistémisen
kannalta huolissaan. Y ksityiskohtaisemmissa mediatutkimuksissa, jotka siis ovat olleet
padosin aikakauslehtiin keskittyneitd, on myos tutkituimpana aiheena ollut tupakka ja
tupakointi. Mac Fayden ym. (2003) ja Wenger ym. (2001) ovat analysoineet tupakointiin
liittyvia akakauslehtijuttuja, naistékin ensimmaisessd on jatetty tekstin analysoinnin
etenemisvaiheet ja sanomalehtitekstien sisdl6t erittelemétta tutkimusraportissa. Mac Fayden
ym. (2003) vertasivat tyttdjen ja poikien lehtien sisdltdmia kirjoituksia ja mainontaa ja
tarkastelivat niiden kasittelemia tupakointia edistavia kirjoituksia. Tutkijat eivat kuitenkaan

kertoneet, minkdlaisten juttujen he katsoivat edistavan tupakointiatai painvastoin.

Diabetes -aiheen nakyvyyden tarkastelu on ollut harvinaista myds aikakausl ehtitutkimuksissa,
slla nayttéis, ettd anoastaan yhdessd tutkimuksessa on analysoitu diabeteksesta
naistenlehdissé kertovia juttuja. Tassa tutkimuksessa verréttiin eri vaestoryhmille suunnattuja
lehtia seka juttujen nékyvyytta ja tiedon tarkkuutta ja todettiin, etta diabeteksen esiintyvyytta,
riskitekijoitd, oireita, ennaltaehkdisya ja sairauden aiheuttamia lisdsairauksia el kasitelty
kirjoituksissa kovinkaan yksityiskohtaisesti ja esimerkiksi vain puolet néista kirjoituksista
késitteli sairauden riskitekijoitd. Diabeteskirjoittelu el kuvastanut mydskaan lukijoiden
kannaltariittavalla tarkkuudella kyseista sairautta. (Wallace 2003.)
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4TUTKIMUKSEN TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Tutkimuksemme tavoitteena on kuvata sek& méard lisesti etta sisdlldllisesti D2D-hankkeeseen
liittyvia "Syodden solakaksi — Hikoillen hoikaksi” -kampanjaa késittelevia juttuja ja
kampanjaan kuuluvaa Keskisuomalaisen omaa "Kunto nousuun” -juttusarjaa sekd muita
tyypin 2 diabetesta kasittelevia juttuja vuonna 2004. Lisdks tarkastelemme lehden saman
vuoden T2D:staja siihen liittyvista elintavoista kirjoitettujen juttujen maaraa.

Pyrimme tydssamme vastaamaan seuraaviin Keskisuomalaisen vuoden 2004 kirjoittelua
koskeviin kysymyksiin:

1. Kuinkapaljon jamiten jutuissa késitel|&an:
a. tyypin 2 diabetesta?
b. D2D -hankkeeseen kuuluvaa” Sytden solakaksi — Hikoillen hoikaksi”

-kampanjaa?

2. Miten késitellddn T2D:een liittyvia elintapoja, riskitekijoita, ennaltaehkaisyd, hoitoa ja
lisAsairauksia:
a. T2D:takoskevissajutuissa?
b. ”Syo6den solakaksi —Hikoillen hoikaks” -kampanjasta kertovissa jutuissa?

c. ”Kunto nousuun” -juttusarjassa?

3. Kuinka paljon vuoden aikana kirjoitetaan T2D:een liittyvista elintavoista ja miten
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5 TUTKIMUSAINEISTO JA ANALYYSIMENETELMA

5.1 Tutkimusaineisto

Tutkimusaineistomme on kerétty sanomalehti Keskisuomalaisen internet-hakupalvelimen
avulla. Aineisto sisdtéa vuoden 2004 aikana julkaistut tyypin 2 diabeteksesta ja siihen
olennaisesti liittyvista elintavoista kertovat jutut seké maakunnalliseen ” Sydden solakaksi —
Hikoillen hoikaks” -kampanjaan liittyvat jutut. Tutkimusaineisto kasittdd sanomalehden
journalistisen aineiston eli kolumnit, uutiset ja mielipideosastokirjoitukset. Aineistosta on
jatetty pois televisio-ohjelmien esittelyt, urheilusivut ja mainokset. Tutkimusaineiston

muodostuminen analyysi prosessissa on esitetty kuviossa 1.

5.2 Analyysimenetelméa

Olemme toteuttaneet tutkimuksemme aineistol&htoisesti ja tutkimuskysymyksemme ovat
muodostuneet aineiston pohjalta tutkimusprosessin edetessa. Analysoimme ” Sytden solakaksi
— Hikoillen hoikaksi” -kampanjasta ja tyypin 2 diabeteksesta kertovia juttuja seka
méaardllisella etta laadullisella sisdllénanalyysilla (ks. Gronfors 1998, 160). (vrt. Eskola &
Suoranta 1998, 138, Kyngds & Vanhanen 1999.) Laadullisen sisdllénanalyysin olemme
toteuttaneet kéayttden analyysiyksikkona gatuskokonaisuutta (vrt. Tuomi & Sargérvi 2002,
107). Ajatuskokonaisuuksia tarkastellessamme olemme kiinnittdneet huomiota myo6s
asiayhteyteen eli kontekstiin, jossa gatuskokonaisuus esiintyy (vrt. Latvala & Vanhanen-
Nuutinen 2001, 26). T2D:een liittyvien elintapojen nakyvyyttd lehden vuosikerrassa
anaysoimme ainoastaan médrdllisella sisdlonanayysilla.  Elintapoja  kuvaaviksi
anayysiyksikoks valitssmme sanoja ja sanayhdistelmid, jotka kuvaavat T2D:een liittyvid
elintapoja. Vertaamalla elintapojen nakyvyytta T2D:n nakyvyyteen sanomalehdessa pyrimme
muodostamaan yhtendisen kuvan siitd, paljonko tyypin 2 diabetekseen liittyvista tekijoista
lehdessa vuoden aikana kirjoitetaan. Tarkoituksenamme on saada selville kuinka suuri osuus
on T2D:een liittyvilla kirjoituksilla ja elintavoista Kirjoitetuilla jutuilla vuoden 2004
kirjoituksista. (vrt. Kyngas & Vanhanen 1999.) Elintavoista kirjoitettujen juttujen maara antaa
tutkimukselle taustatietoa siita, kuinka paljon elintavoista kirjoitetaan muissa yhteyksissa kuin
kasiteltéessa T2D:sta.
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Luokittelimme aineiston kolmessa eri vaheessa sen gisdltéa kuvaaviin  luokkiin.
Ensimmaisessa vaiheessa luokittelimme hakupavelimen avulla 10ytyneet jutut; T2D:sta
kertovat jutut omaksi luokakseen ja T2D:een liittyvia elintagpoja kuvaavia sanoja sisdltavat
jutut, omaks luokakseen. Tassd vaiheessa hakusanoina kaytetyt elintapoja méaérittévat sanat
muodostuivat seka tutkimustiedon perusteella ettéd useita erilaisia sanamuunnelmia
kokeilemalla. Myds T2D:ta kasittelevia juttuja haimme erilaisten sanayhdistelmien avulla,
kuten esimerkiksi sokeritauti ja alkuisian diabetes. Toisessa vaiheessa luokittelimme T2D:een
liittyvat jutut maakunnallisesta ”SyOdden solakaksi — Hikoillen hoikaksi” -kampanjasta
kertoviin juttuihin sekd muihin T2D:ta kéasitelleisiin juttuihin. Analyysin kolmannessa
vaiheessa luokittelimme maakunnalliseen kampanjaan liittyvét kirjoitukset kahteen luokkaan:
" Kunto nousuun” -juttusarjaan kuuluviin juttuihin ja muihin kampanjasta kertoviin juttuihin.
(Kuvio 1)

Keskisuomalaisen jutut vuonna 2004

M &arallinen analyysi M aaréallinen ja laadullinen analyysi

A\ 4 A\ 4

Elintavat: Tyypin 2 diabetes
ravitsemus, alkoholi,
tupakointi jaliikunta / \
Maakunnallinen Muut tyypin 2
" Sybden solakaks — diabetekseen
Hikoillen hoikaksi” liittyvét
-kampanja kirjoitukset
Muut
" Sybden solakaksi " Kunto nousuun”
— Hikoillen hoikaksi” -juttusarja

-kampanjaan liittyvét jutut

Kuvio 1. Tutkimusai neiston muodostuminen analyysiprosessissa
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6 TUTKIMUSTULOKSET

6.1 Tyypin 2 diabetes

T2D:ta késiteltiin Keskisuomalaisessa vuonna 2004 yhteensd 43 jutussa. Aineistomme
ulkopuolelle jatimme jutut, joissa kéasiteltiin ainoastaan tyypin 1 diabetesta. T2D:sta puhuttiin
Keskisuomalaisen jutuissa myos sokeritauting, aikuisidn diabeteksena sekd kéyttden néita
termejd sekaisin: " tyyppi |1 sokeritautipotilas’. Me kaytamme ndistd kaikista kuitenkin
yhteista nimitysta, tyypin 2 diabetes. ” Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaksi” -kampanjasta
kertoneita juttuja oli kokonaisuudessaan 14, "Kunto nousuun” -juttusarjaan naista kuului
seitseman juttua. Muita tyypin 2 diabetesta késitelleitéa juttuja, jotka eivat liittyneet
kampanjaan, julkaistiin Keskisuomalaisessa vuonna 2004 yhteensd 29. Jarjestimme kaikki
T2D:takasitelleet jutut taulukkoon julkaisuajankohdan mukaan. (Taulukko 5)

Keskisuomalaisen omien paakirjoitusten (14 % kaikista T2D:ta késitelleista jutuista) lisaks,
T2D juttujen kirjoittagjina olivat vaihtelevasti eri toimittgat ja mielipideosastolla myos
tavalliset kansalaiset seké terveysalan asiantuntijat. Kuitenkin ”Kunto nousuun” -juttusarjaa
kirjoittaneella toimittgjalla oli suuri osuus kaikista T2D:een liittyvien juttujen kirjoittamisesta
(28 %). Valtakunnallisten STT:n uutisten osuus kirjoituksistaoli 7 %. (Taulukko 5)
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Taulukko 5. T2D:ta, " Sydden solakaks — Hikoillen hoikaksi” -kampanjaa (SH=m) ja siihen

sisdltyvdd” Kunto Nousuun” -juttusarjaa (KN=e) koskevat jutut vuonna 2004.

Pvm SH KN OTSIKKO (Kirjoittaja)

7.1.2004

Ruipel oa vauvaa uhkaa aikuisena sydantauti. L 88ketiede: Niukkuuteen sopeutunut elimistd ohjelmoi alttiuden sairastua. (M.
Lantto-Tolvanen)

8.1.2004 Ladkariae tarvitajoka vaivaan. Hoito: Kuokkalan kokeilussa sairaanhoitajilla on entista suurempi rooli neuvonnassaja
hoidossa. (E. Salminen)

11.1.2004 Moni 188kkeiden kadyttéja voi saada véhennyksia (J. llanmaa)

18.1.2004 Vahén itsekastakin ikévaan sekoittuu (T. Paavolainen)

20.1.2004 = Lahimmaiselle on lupatoivoa hyvaa (T. Kiminkinen)

21.1.2004 = Terveisé toimituksesta (Toimitus vastaa T. Kiminkisen kirjoitukseen)

23.1.2004 = Sy6den solakaks, hikoillen hoikaks -messukiertue alkaa téné viikonloppuna Karstulan liikuntahallista (M.Vaaher kumpu)

23.1.2004 = e 'Etteivét fanit vaihda osoitetta” Diabetes: Kunto Ojansivu aikoo sydda paremmin ja liikkua lisd8. Hén rupeaa sokeritaudin
ehkéi semisen mannekiiniksi. (M. Vaaher kumpu)

24.1.2004 = Sy6den solakaks, hikoillen hoikaks (Keskisuomalainen paékirjoitus)

26.1.2004 = Aluks kaverin hartiat kuntoon. Diabetes: Sokeritaudin ehkéisykiertue alkoi komeasti Karstulassa. Kol esterolimittaukseen
jopajonotettiin. (M. Vaaher kumpu)

6..2.2004 = e "Oluen juontiakin vois vahentdd.” (M. Vaaherkumpu)

11.2.2004 Sokeritautia luullaan yh& usein lievéks sairaudeks. Vain harva tietéd, etté diabetes voi aiheuttaa sydéntauteja,
aivohalvauksia, munuaissairauksiajaimpotenssia. (M Vaaherkumpu)

5.3.2004 = e Kunts kokkailee herkkujanykyisin pehmeillarasvailla. (M. Vaaherkumpu)

13.3.2004 Uus aikuistyypin diabetekselle altistava geeni |dytyi (STT)

15.3.2004 Nuorten ruokailun tervedlisyys tavoitteena. (Keskisuomalainen paakirjoitus)

20.3.2004 = Pekka Puska vauhdittaa K euruun Terveysmessuja. (P. Liimatainen)

23.3.2004 = Terveelliset elintavat peritéddn kotoa. Professori Pekka Puska kannusti keuruulaisia lisédmaan liikuntaa. Y leisesti ottaen
suomalai sten terveys on parempi kuin koskaan. (P. Liimatainen)

242004 = e Askeliajalihaskuntoa. Kevyempaén oloon: Kunts kokeili gymstickia ja askelmittaria. Laihdutustavoite puolivéissa. (M.
Vaaherkumpu)

30.4.2004 Tukea laihduttamiseen on tarjolla. (L. Romo: sairaanhoitaja, D2D-hanketyontekija)

19.5.2004 Aivohalvaustulee harvoin sattumalta. Aivohalvaus on kolmanneks kallein kansantautimme, jonka tehokkain hoitomuoto on
ehkéi st se ennalta. Korkea verenpaine, diabetes ja kolesteroli ovat pahimmat riskitekijat, jotka saadaan hallintaan
dintavoilla jaléddkkeilla (K. Viitanen)

21.5.2005 Pai stoihan naisille aurinkokin valilla (M. Louhasvuori)

24.5.2004 Nuoret reservildiset saatava hyvakuntoisiksi (Keskisuomalainen paéakirjoitus)

25.5.2004 "Hyi, kamalaal Ake Lindman!” Néyttelija jaohjaaja Ake Lindman sai konnien rooleista ikuisen poltto-merkin otsaan.
Hanen pekkéa olemuksensa pelotteli kadulla 1950-luvun lopulla nuorisoa. (S. Hamal&inen)

4.6.2004 Kuntoutuk sesta tullut kaikkia kansalaisa koskettavaasa. (P. Ilonen)

23.6.2004 = e Kuntsin mukana Savulenkille (M. Vaaherkumpu)

28.6.2004 = e Savun henki kutsui kuntoilijoitaja Kekkosta. Kiimasen Savulenkin noin 750 osallistujan joukossa oli myds solakoitunut
Kunto Ojansivu, jonka juoksu vaihtui kvelyks jalkavaivojen vuoks. (M. Vaaherkumpu)

4.9.2004 Hyvan olon viikonloppu kutsuu taas Hipposhalliin. (Keskisuomalainen)
4.9.2004 = e Kunts sdi itsensairti grillimakkarasta. Kesteatteriyleiso kiinnitti huomiota ndyttelijan solakoituneeseen olemukseen. (M.
Vaaherkumpu)
16.9.2004 Huono harkinta tuo kustannuksia. (S. Kuoppala, luokanopettaja)
27.9.2004 Hoitamaton diabetes voi olla hengelle vaarallinen. Moni sairastaa tyypin 2 diabetesta tietémattaan.
(M. Vaaherkumpu)

4.10.2004 Hyvallé kaavoituksdlavoi ehkéistd sairauksia. (T.E. Lindstrom & T. Viskari)

20.10.2004 Erityisen hoivaavat kengét. Kenkien vaatimustaso kasvaa, kun sairaus muokkaa jalkoja. Jostavalliset kengét eivét kay,
tarvitaan erityigalkineet. (P. Tervoja)

24.10.2004 Liiku 88nestyspaikalle. (P. Lehtoranta: aluejohtaja Keski-Suomen liikunta)

25.10.2004 4 500 saa kutsun diabetestutkimukseen. (M. Vaaher kumpu)

26.10.2004 Kaupunkien naapurissa voidaan parhaiten. Terveyssdvitys. Muurame, Laukaa ja Jyvaskylén maalai skunta kérkikuntia Kelan
sdlvityksessa. (STT)

30.11.2004 "Tyypin 2 diabetes on itse ai heutettu, aivan kuten alkoholismikin.” (L. Hintikka)

1.12.2004 Lopussa kiitos seisoo. Erektiohéiritita voi edintya kaikenikaisilla miehilla Mita parempi kunto miehella on, sita
todennakdisemmin potenssikin toimii. Laakehoidolla plsdhtéaneestkin uroksesta saadaan kyntd-mies. Samalla masennuskin
pysyy poissa. Joskus erektiohdirio voi olla merkki vakavasta sairaudesta. (K. Viitanen)

5.12.2004 " Diabetes e ole laheskéan ainaitse aiheutettu, mutta alkoholismi on.” (nimim. ” Pysytadnpé asiassa” )

5.12.2004 Ruokaa sddnndstel emé@an. (M. Pirinen)

12.12.2004 " Diabeteksen puhkeamiseen vaikuttaa perima. Tall6in myos tervedlisesti évaihminen voi sairastua.”
(nimim. " Luulo ei ole tiedon vaarti")

21.12.2004 Optimisti tietéd, ettd hetkeen on tartuttava. Munuaistautilaékari, kunnallispoliitikko ja viuligti tulivat Jyvaskyl@an Saksan ja
Amerikan kautta. (A. Koskinen)

29.12.2004 Nuori diabeetikko vallan kahvassa. Timo Saarinen kiels murrosiassi sairautensa. Nyt han kannustaa muita diabeetikkoja
hoitamaan itsedén. (V. Korhonen)

30.12.2004 Liikunnan lisd8minen pienent8a diabetek seen sairastumisen riski (STT)
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Kokonaisuudessaan T2D:sta kirjoitettiin tasaisesti eri palstoilla, mutta eniten aheesta
julkaistiin uutisa. Myds "Kunto nousuun” -juttusarjan kirjoituksista valtaosa julkaistiin
Uutiset -palstalla, mutta muissa kampanjaa koskevissa kirjoituksissa my6s paakirjoitusten eli
Artikkelit -palstan kirjoitusten osuus oli suuri. T2D:ta kasitelleiden juttujen jakautuminen

luokittain ja palstoittain on esitetty taulukossa 6.

Taulukko 6. T2D:ta kasitelleiden juttujen jakautuminen palstojen ja niiden kasitteleman

padasiallisen aiheen mukaan.

" Kunto nousuun” Muut ” Sy6den Muut kuin Kaikki
-juttusarjan solakaksi - kampanjaan T2D:ta
Palsta jutut Hikoillen liittyvat T2D:ta kasittelevat
hoikaksi” kasittelevét jutut jutut
-kampanjan jutut
Uutiset 5 3 11 19
Midlipiteet - - 7 7
Artikkelit - 3 3 6
Pulss 2 1 4 7
Hyva Elama - 3 3
Kulttuuri - - 1 1
Y hteensa 7 29 43

Y hteista kaikille T2D:ta kasitelleille jutuille oli asiantuntijoiden kayttdminen tiedonl8hteend,
silla yli kolmasosassa jutuista (36 %) kaytettiin léhteend vahintdan yhté asiantuntijaa.
Tieteelliseen tietoon viittaamista kaytettiin myds melko usein. Y hteensd vajaa kolmannes
jutuista kertoi tutkimustuloksista tai tieteen saavutuksista. Usein kuitenkin niissakin jutuissa,
joissa el viitattu tutkimustuloksiin, kertoi asiantuntija tutkimustiedosta vedoten omaan
tietdmykseensd: " sddnndllisen litkunnan tiedetédn yhdessd painonhallinnan kanssa

pudottavan riskid sairastua aikuisian diabetekseen jopa 60 %" .

Luokittelimme sellaiset T2D:ta kéasitelleet jutut, jotka eivét liittyneet maakunnalliseen
kampanjaan, jutun paaasiallisen kasittelynakokulman mukaan (Taulukko 7). Valtaosa T2D:ta
késittelevista jutuista kertoi joko terveydenhuoltopalveluista tai -jarjestelmasta. Myos litkunta
oli pdaaiheena useassa jutussa, mutta usein jonkin liikuntatapahtuman yhteydessi. Ravitsemus
oli pddaiheena vain kahdessa jutussa. T2D:sta saatettiin kirjoittaa myos henkilosta kertovan

jutun yhteydessé. (Taulukko 7)
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Taulukko 7. Tyypin 2 diabetesta kasitelleiden (muiden kun kampanjaan liittyvien) juttujen

jakautuminen padasiallisen sisdllén mukaan.

Paasisalto Juttujen % -0suus
maar a

Terveydenhuoltopal velut 6 21
Liikunta (siséltéa tapahtumat) 6 21
Tyypin 2 diabeteksen seuraus 5 17
HenkilGtarina 4 14
Alttius sairastua tyypin 2 diabetekselle (geenit tai vauvaidn paino) 3 10
Ravitsemus 2 7
Mielipidekirjoitukset periman vaikutuksesta T2D:een sairastumiseen 2 7
DEHKO -tutkimus riskitekijoiden yleisyydesta vaesttssi 1 3
Y hteensa 29 100

Suurimmassa osassa jutuista (86 %) mainittiin T2D:lle altistavia riskitekijoitd. Kaikki
sairauden riskitekijat eivat nousseet kuitenkaan esille jokaisessa niistéd maininneessa jutussa ja
ale viidesosa jutuista (17 %) kertoi ainoastaan yleisella tasolla epaterveellisten elintapojen
lisd8véan sairastumisriskid. Useimmiten jutuissa mainittiin riskitekijoiksi liikunnan vahaisyys
(28 %). Epéterveellisen ruokavalion vaikutus T2D:een samoin kuin ylipainon seka lihomisen
vaikutus tuotiin esiin 19 % jutuista. Periman vaikutus T2D:een tuotiin esille 17 % jutuista,
mutta néissakin jutuissa puhuttiin myods elintapojen merkityksesta sairauden puhkeamiseen.
Van ale 7 % jutuista mainittiin keskivartalolihavuus, tupakointi, ahainen syntymé& ja
vauvaian paino tai alkoholi sairastumisriskin liségjana

T2D:n ehkdisemiseksi jutuissa suositeltiin ensisijaisesti elintapamuutoksia; useimmiten
liikuntaa (25 %), terveellisia ravitsemustottumuksia (19 %) seka laihdutusta (11 %).
Laihdutuksesta kerrottiin joissakin jutuissa konkreettisten esimerkkien kautta, kertoen
laihdutettavasta méérastd verrattuna kuvitteellisen henkilén painoon: ”Jo viiden tai

puhumattakaan kymmenen kilon pysyva painonpudotus satakiloisella pienentaa riskgja” .

Elintapasuositusten yhteydessa el puhuttu suositelluista annosmééristéd. Vain yhdessa jutussa
” sddnndllisen ja reippaan kévelyn” kautta, kertomatta kuitenkaan litkunnan suositeltua aikaa
ta madritellen mitd tarkoitetaan ”sddnnolliselld’. Ruokavaliosta puhuttaessa el kerrottu
esimerkeilla terveellisista ruoista, mutta kahdessa jutussa tuotiin kuitenkin esiin esimerkit
epaterveellisista ruoistas ” Rasvaiset perunalastut, makeat virvoitusjuomat ja muhevat
hampurilaiset tekevét solakoista nuorista laahustavia ylipainoisia olentoja” . Epéterveellinen

ravitsemus liitettiin siis tiettyihin epéterveellisiin ruoka-aineisiin, jéttden kertomatta mika
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korvata. Suositelluista pavittdisista ravitsemusmédrista tai energiamdarista el kerrottu
esimerkein. Laakkeellisestéd hoidosta kerrottiin vain yhdessd jutussa, todeten l&8kityksen
olevan tarpedllista, jollei elamantapamuutoksilla saada aikaan toivottua muutosta lyhyessa
gassa. T2D:n lisdsairaudet mainittiin kahdessa jutussa (7 %). Tall6in vakavana uhkana
esitettiin - sepelvaltimotauti, aivoinfarkti  ja jalkakuoliot, nan  heikkeneminen,

munuaissairaudet jaimpotenssi.

Kampanjaan kuulumattomissa jutuissa T2D:sta kerrottiin usein sydan- ja verisuonisairauksien
yhteydessd, puhuen ”kansantaudeista” . Diabetes yhdistettiin sydan- ja verisuonisairauksiin
myds Kkerrottaessa Pohjois-Karjala -projektin avulla aikaansaaduista kansanterveydellisista
hyodyista. Naissd yhteyksissa oltiin usein huolisssan my6s sairauksista seuraavista
taloudellisista ongelmista. Kansanterveysongelman ratkaisemiseks tarjottiin diabeteksen
ehkaisykampanjaa. Talldin kampanjasta kerrottaessa painotettiin yksilollisia etuja ja pyrittiin
esittamaén kampanja mahdollisimman houkuttelevana: ” Kampanja palvelee ihmisen etua,
silla kukapa ei haluaisi elad mahdollisimman terveend ja niin pitk&an kuin suinkin” . Jutuista

kaiken kaikkiaan 17 % viittas T2D.n ehkaisykampanjaan.

6.2 " Sydden solakaksi - Hikoillen hoikaksi” -kampanja

” Sydden solakaks - Hikoillen hoikaks” -kampanjasta kertovat jutut gjoittuivat vuoden 2004
akuun, jolloin terveysmessukiertuekin alkoi. Terveysmessukiertueen tapahtumia jarjestettiin
vuonna 2004 Keski-Suomessa useilla eri paikkakunnilla. Kiertue jatkui my6s vuosina 2005 ja
2006. Terveysmessukiertueen tavoitteeksi asetettiin vaeston terveystietouden lis&8minen
T2D:een liittyvista asioista sek& niiden henkil6iden |6ytdminen, jotka omaavat korkean

sairastumisriskin tai ovat jo sairastuneet T2D:een. (Perénen ym. 2006.)

” Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjaa kasittel evistd Keskisuomalaisen jutuista
vuonna 2004 suurin osa (71 %) kertoi terveysmessukiertueen tagpahtumista, joko tiedottaen
etukdteen tulevasta tapahtumasta tai kertoen aiemmin jarjestetystd tapahtumasta.
Terveysmessukiertueella kerrottiin tarjolla olevan lisdtietoa asiasta seka henkil6kohtaista
sairastumisriskin arviointia.  kolesteroli-, verenpaine- ja verensokeriarvon sekd kehon

rasvaprosentin mittauksen mahdollisuuksia. Mittausten kerrottiin saaneen suurta suosiota ja
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ihmisten kerrottiin olleen kiinnostuneita omista tuloksistaan ja terveydestéan. Jutuissa
houkuteltiin  véestéd messutapahtumiin  myds kertomalla tarjolla olevasta viihteesta
Kiertueella kerrottiin olevan paikallisten taiteilijoiden liséksi myos teatteri Eurooppa Nelja.
Téassa yhteydessa nousi myos ndyttelija Kunto Ojansivun nimi esiin. Kampanjaa késittelevissa
jutuissa suureen osaan nousi kampanjan tarpeen ja gankohtaisuuden perustelu. ” Sydden
solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjasta kertovissa jutuissa e viitattu tieteellisiin
tutkimuksiin. Asiantuntijatietoa sen sijaan jaettiin seké& kampanjasta kertovissa jutuissa etta
viitaten terveysmessuilla luennoiviin asiantuntijoihin. Kahdessa jutussa tehtiin tunnetuksi

myo6s kampanjan tunnusl ausetta ja visuaalista tunnusmerkkia.

Omien elintapojen vakutusta ennaltaehkaisyssd korostettiin  kahdessa jutussa, mutta
konkreettiset neuvot sairastumisriskin  vahentdmiseksi jaivat pinnalisiksi. Vastuu
ennaltaehkaisystd annettiin yksilolle itselleen, todeten etté&: ” Kukaan ei voi pitaa terveydestasi
parempaa huolta kuin sind itse”. Samanaikaisesti puhuttiin kuitenkin my6s yhteiskunnan
vastuusta ja toivottiin essmerkiksi elintarviketeollisuuden ottavan vastuuta kansanterveydesta
tarjoamalla enemman terveellisempia vaihtoehtoja. Vain kahdessa jutussa kerrottiin T2D:sta,
sen riskitekijoistd, elintapojen vaikutuksesta seka ylipainon merkityksestd yhdessd. Taloin
sairauden ehkédisyn kerrottiin olevan mahdollista elintgpamuutosten avulla. Liikunta- ja
ravintotottumukset mainittiin T2D:n ehkdisemisen yhteydessd kahdesti ja laihdutuksen
hyodyllisyys kerran. Elintapamuutosten vaikeus nostettiin myods yhdesséd jutussa esiin:

" Elintapojen muuttaminen on vaikeaa, mutta yritémme auttaa Siind” .

Kampanjaan liittyviin juttuihin sisdltyi lissks maalaislddkari Tapani Kiminkisen kirjoitus
Puheenvuorot -palstalla seka toimituksen vastaus téhan kirjoitukseen. Kiminkinen toi
kirjoituksessaan esille terveyden edistamisen ja kansanterveystyon tarkeyden kertomalla
Pohjois-Karjala -projektin saavutuksista: ” Kun meilla on vahva néaytto tekijoistd, joilla
terveytta voidaan parantaa, on velvollisuutemme kertoa niista vaestolle totta kai syyttdmatta
ja syyllistaméatta” . Kiminkinen kertoi kampanjassa olevan kyse ”arvoista’. Han yhdisti
diabeteksen, elintavat seka ehkaisykampanjan jopaihmisarvoon ja yksilon vapauteen. Han oli
otsikoinut kirjoituksensa "lhmiselle on lupa toivoa hyvaa” ja samanlainen ihmisarvoa
korostava teema jatkuikin 18pi kirjoituksen: ” Kyse on mitd suurimmassa maarin elaman
kokonaisuudesta: ravinnosta, liikunnasta, ihmissuhteista, ilosta, surusta, rakkaudesta,
kulttuurista ja erilaisuuden hyvaksymisestd” . Kiminkinen puhui myos elintapojen vastuusta ja

syyllistdmisest& "Nama talkoot ovat iloinen hyvan olon ja mielen foorumi. Meilld e ole



pienintékadn ajatusta tai tarkoitusta syyllistaa” . Kirjoituksessaan han samaisti epéterveelliset
elintavat jopa vakivaltaan: " Myos terveysuhista on oltava vapaus puhua avoimesti niiden
oikellla nimilla, oli sitten kyseessd tupakka, viina, puolison pahoinpitely, liikapaino tai
vahainen liikunta” .

6.3 ” Kunto nousuun” -juttusarja

" Kunto nousuun” -juttusarjasta oli 10ydettavissa kaksi erilaista tapaa puhua T2D:staja siihen
liittyvista elintavoista. Selvitdmme seuraavaksi miten toimittaja kertoi naisté asioista ja taman
jalkeen mitéa tekijoita riskihenkild Kunto Ojansivu toi esiin samoissa jutuissa

6.3.1 Toimittajan kertomus

Juttusarja alkoi tammikuussa, jolloin usein aloitetaan kuntoilu- tai laihdutuskuuri joulun
herkuttelujen jalkeen. Sama sanomalehden toimittgja seuras Kunto Ojansivun elamaa ja
elintapamuutosprosessia tuoden esiin myos terveysalan asiantuntijoiden riskihenkilolle
elintapamuutosten tueks antamia ohjeita. Juttujen rakenne toistui samanlaisena |&pi
juttusarjan. Aluksi lukijalle kerrottiin otsikossa jutun p&dsisaltod riskihenkilon ndkokulmasta.
Padotsikon jalkeen esitettiin otsikkoa tdydentéva daotsikko, joka kertoi juttujen asiayhteyden.
Ensimmaisessa jutussa aaotsikko oli ” Diabetes” ja tamén jalkeen " Kunto Nousuun”.
Jutuissa kerrottiin - usein seuraavan "Sybden solakaksi — Hikoillen hoikaksi”
-terveysmessukiertueen tapahtumapaikasta, kuitenkin vain viitaten tdhan lyhyesti jutun

lopussa.

Juttusarjan lahes jokaisessa kuvassa esiintyi iloinen ja hymyileva Kunto Ojansivu. Kunto
ndytettiin esimerkiks kokeilemassa jumppavdineitd tai terveydenhoitgan vastaanotolla
verenpaineen mittauksessa. Ainoastaan Kiimasen Savulenkista kertovassa jutussa Kunto
naytti surulliselta, mutta tuolloin han olikin joutunut muuttamaan tavoitettaan juoksulenkista
kévelylenkiks jalkavaivojensa vuoksi. Ensimmaéisessa jutussa esitettiin myds kuva
riskipistetesti-arviointilomakkeesta, johon havainnollistamiseksi oli merkitty Kunton saamat
riskipisteet eri osa-alueista.



35

T2D:sta toimittgja kertoi sairastuneiden médran ja lahitulevaisuuden ndkymien kautta
" Diabeetikoiden maaran arvioidaan lisdantyvan Suomessa 200 000:sta jopa 300 000:een
vuoteen 2010 mennessd”. T2D néayttaytyi talloin tulevaisuuden uhkana, jonka suuruutta
vahvistettiin konkreettisten lukujen kerronnalla. T2D:n lissairauksista toimittaja kertoi
ensimmaisessd jutussa: "Sairaus johtaa usein muun muassa sepelvaltimotautiin,
aivoinfarktethin sekéa jalkakuolioihin”. T2D:n syynd toimittaja kertoi olevan ”kansan
pulskistuminen”. Vyotarolle kertyneesta rasvasta varoitettiin useassa jutussa ja kerrottiin
vyotarolihavuuden kerryttavan T2D:n riskista kertovia riskipisteitd. Riskipisteita sanottiin
kertyvéan my0s lilan vahdisestd pavittaisestd lilkunnan méérésta ja vadranlaisista

ravitsemustottumuksi sta.

Ravitsemuksesta ja liikunnasta toimittgja kertoi |&hinnd Kunton elintapojen kautta.
Ravitsemuksesta héan kertoi usein rasvojen, kuitupitoisuuden ja kasvisten kayton kautta.
Liséks ravitsemusta kasiteltiin usein joko sellaisten ravintoaineiden kautta, joita tulisi syoda
enemman kuten "kasvikset ja hedelméat” tai sellaisten ravintoaineiden kautta, joiden syontia
tulisi valttéd kuten "herkut, sipsit, salmiakki, suola, voi, makkara ja alkoholi”. Alkoholin
energiapitoisuus tuotiin esiin yhdessa jutussa, mutta suositeltavia viikkoannosméaéria ei
mainittu. Tupakoinnin kerrottiin vaikuttavan terveyteen, mutta sen vaikutuksesta T2D:een
sairastumiseen e puhuttu. Liikunnasta kerrottiin konkreettisen méarélisen esimerkin kautta

tuoden esiin, ettd vahintéan puoli tuntia péivassa olisi oikea méara liikuntaa. Y hdessé jutussa

mainittiin lisdksi Kunton verenpainearvo.

Toimittgja seurasi Kunton elintapamuutoksia ja niiden edistymista tarkkailemalla Kunton
painon muutoksia. Painotavoitteet esitettiin Kunton omina tavoitteina ja laihtumisesta
kerrottiin jokaisessa jutussa verraten hdnen sen hetkistd painoaan hanen |dhtGpainoonsa.
L dhes jokaisessa jutussa mainittiin myds Kunton pituus. Painomuutokset tuotiin esiin myos
silloin, kun Kunto ei onnistunut etenemdan painonpudotuksessaan: ” 163-senttinen Kuntsi
pudotti painoaan tammikuun 80 kilosta jo 76,5 kiloon, mutta sitten tuli kilon verran
takapakkia”. Painon putoamisen kerrottiin ndkyvan ”solakampana olemuksena”, jonka

teatteriyleisokin oli huomannut.
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6.3.2 Kunto Ojansivun kertomus

Kunto koki ongelmakseen ylipainoisuuden ja tyytyméattémyyden omaan ulkondkdonsa. Hanen
mieltdan painoi ” turhan iso maha” , mutta huolena oli myds oma jaksaminen: ” valilla tuntuu,
ettei jaksa”. Han my0s uskoi, ettd mikadli han pitéda elintapansa ennallaan, han e voi enéda
tulevaisuudessa jatkaa tyotddn néayttelijand ja kertoikin haluavansa: ”olla viela 70-
vuotiaanakin sellaisessa kunnossa etté vois tehda t6ita” . Kunto uskoi, ettéd myds kollegoiden
jafanien kunnioitus on vaakalaudalla, mikali hén e muuta elintapojaan: ” Kylla itsetunnonkin
kannalta on painolle jotakin tehtéava. Nuoret nayttelijat saattavat muutoin hyppia silmille ja
fanit vaihtaa osoitetta”. Kunton huoli liittyi siis seka itsearvostuksen etta fanien ja
kollegoiden arvostuksen séilyttamiseen. Kuitenkin han gjatteli arvostuksensa olevan uhattuna
myo6s, mikali héan muuttaisi elintapojaan liiaksi. Sellainen elintapojen muuttaminen, josta
seuraisi lilan voimakas painon putoaminen, saattaisi aiheuttaa saman seurauksen kuin se, etta
el muuttaisi elintapojaan lainkaan: ” mutta jos alan vetéa ihan laihaks, niin siita kérsisi jo
habitus’.

Kunto asetti itselleen tavoitteen aloittaa sda8nndlliset kévelylenkit ja suunnitteli myos
juhannuksena juoksevansa: " Kiimasen Savulenkilla 3,5 kilometrin matka juoksemalla lapi” .
Liikunnallisten padmédrien asettamisen jalkeen, han kuitenkin valittomasti perusteli
séannollisen litkunnan harrastamisen estetté: ” mutta kovalla pakkasella tai sateella minua ei
kylla saa lenkille” . Eniten Kunto naytti motivoituvan liikunnan maarallisesta tavoitteesta ja
konkreettisista méarallisista saavutuksista. Kunto sai kayttoonsa askel mittarin, jonka hén koki
valittomasti mieluisaksi: ” Tasta nakee tosi selvasti kuinka vahan minun tulee kaveltya, jos en
todella lahde tarkoituksella litkkumaan”. Askelmittari seuras Kunton puheessa mittarin
esittelyn jalkeen myo6s sarjan viimeisessa jutussa: ” Askelmittarin mukaan sellaisina paivina,
jolloin meill& oli kaks esitysta, minulle tuli askelia kahdeksan kilometrin verran ilman
lenkkeilyakin” . Askelmittarista oli siis selkeasti tullut Kuntolle itselleen merkityksellinen

"oikeaa’ litkunnan méaraaja oman liikunnan valista suhdetta arvioiva véline.

Juttusarjan edetessa Kunto kertoi liikunnasta muodostuneen hanelle séénnéllisen harrastuksen
ja huomanneensa liikunnasta seuraavat hyodyt. Han huomasi muutoksen fyysisessa
suorituskyvyssaan: ” viiden kilometrin sauvakavelylenkit menee jo tosi lujaa sen kummemmin
hengastymattd” . Samoin kuin vaikutuksen tydssa jaksamiseen: ” lisaksi teen Laajavuoren

maessa lenkin aina ennen esitystd, koska olen huomannut, ettéa ilman sitéa en pysty kunnolla
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naytellessani lilkkkumaan”. Hyvin pian Kunto huomas liikunnan merkityksen myos
stressinhallintakeinona ja unen laatuun vaikuttavana tekijan& " MyOs stressi vaikuttaa
verenpaineeseeni. Kasikirjoitusvaiheessa tydstan juttuja padssani kovilla kierroksilla enka
saa nukuttua. Unenkin vuoksi olisi hyva, jos kavisin sdanndllisemmin ulkona kévelylenkeill1&” .
Kun puoli vuotta elintaparemontin aloittamisesta oli kulunut, Kunton asenne ja motivaatio
litkuntaan olivat vahvistuneet: ” Liikunnan suhteen en varmaan aseta enda muita tavoitteita
kuin etten lopeta sitd. Nyt minulla on jo sellainen tunne, ettd on pakko paasta valilla lenkille” .
Liikunnasta naytti tulleen Kuntolle asia, jonka hyddyn han huomasi omassa hyvinvoinnissaan

jajonka harjoittamista hén tunsi jopa tarvitsevansa

Suhdettaan ruokaan Kunto kuvaili ma&rittamalla itseddn termellla 7 intohimoinen
ruoanlaittaja” ja ”juustojen ystavd’. Han kertoi epéaterveelliseks tiedostamastansa
ravitsemuskayttaytymisestédn ndin: ” Toisinaan en sy0 juuri mitédn ja toisinaan syon tosi
paljon”. Kunto tiedosti ndytelmékiertueen alkamisen merkitsevan vaikeuksia terveellisen
ruokavalion yll8pitamisessa. Han epéili itsekuriaan, mutta totesi kuitenkin toiveikkaasti: ” Kun
kiertue-elama taas alkaa, toivon voivani pitda itseni paremmin kurissa ja saada syémisen
tasapainoon. Sis kunnon ateria kerran paivassd, hampurilaiset pois ja enemman hedelmia

valipaloiksi” .

Juttusarjan edetessa Kunto muutti  ravitsemustaan terveellissmmaksi, mutta ruoan
vamistamiseen liittyvien asenteiden muuttaminen oli hanelle erityisen vaikeaa. Kunto koki,
ettd hanen tulisi terveellisyyden nimissi luopua tietyista tavoista, mutta ei kokenut muutoksia
mahdollisiksi, koska néki omien tapojensa kertovan niin selkeésti ”oikeanlaisesta’ ruoasta.
Esimerkiks kalan paistaminen vaati hdnen mielestdan ” ehdottomasti voita” . Han koki mygs,
ettd ravintolassa sydminen on hyvasta ruoasta nauttivalle, mutta vahasuolaista ruokavaliota
noudattavalle, jopa ongelmallista: ” Ravintoloissa on usein se ongelma, etta ruuasta on
vahennetty suolaa, mutta ei ole lisdtty muita mausteita. Taytyyhan ruuassa makua olla tai
muuten siihen tulee lisdttya suolaa ruokaptydassa” . Ruokailutottumuksiaan Kunto selitti
toisessakin yhteydessa helppoudella: ” Se makkarapiste oli niin sopivan 1&hella, ettd kolmen
viikon ajan sdin makkaran paivassi. Sen jalkeen en saanut niitd enda alas, soin kai itseni
makkarasta irti kokonaan” . Vuoden 2004 syksyyn mennessa Kunto oli kuitenkin selkessti
omaksunut tekijét, jotka hanen ruokavaliossaan olivat epaterveellisia ” Syén nyt selvasti
enemman kuituja kuin ennen ja oluen juontiakin olen vahentényt. Kaikkina paivina el tule

sy6tya ja juotua kovin terveellisesti, mutta var maan yleissuunta on ollut oikea” .
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Oluen juonti kuului Kunton eldméan, arkeenkin: ” Kylla se harvoin on keikan jalkeen, ettel
olut maistu” . Kunto haki oluen juonnista rentouttavaa oloa ja perusteli alkoholin kdytt6één
samoin perustein kuin kalan paistamista voilla ja ruoan suolaméaaréa. Alkoholi liittyi hanen
eldmaansa myos arjen hallintakeinona vaikeissa keskittymista vaativissa tehtévissa: ”Ja jos
vaikka kotona virittelen tietokoneeseen uusia systeemejd, niin kuin &skettain tein, hermo

semmoisessa hommassa menee ilman kaljaa” .

Kunto motivoitui liikunnastajakoki sen vaikutukset konkreettisesti omassa hyvinvoinnissaan.
Erd8ssa jutussa toimittgja kertoi Kunton saaneen teatteriesityksen jalkeen positiivista
palautetta olemuksensa muuttumisesta. Kunto vastasi huomanneensa my6s itse muutoksen:
"Toki laihtumisen huomaa itsekin, koska nyt on paljon parempi olla. Olen ollut néissa
mitoissa edellisen kerran ehkéa viitisen vuotta sitten. Sltd ajalta 10ysin kaapistani ihan
kayttamattomia farkkuja, joita voin nyt pitéd. Ei tarvinnut 18hted vaatekauppaan” . Kaiken
kaikkiaan Kunto vaikutti esteettisten tekijoiden, tai esimerkiksi painon putoamisen sijasta,
olevan erityisen tyytyvéinen fyysisiin tuntemuksiin: ” Minulla on nyt paljon parempi olo kuin

tammikuussa ja se on kaikkein tarkeinta” .

6.4 Tyypin 2 diabetekseen liittyvat elintapakirjoitukset

Etsimme Keskisuomalaisessa vuonna 2004 julkaistuja kirjoituksia tutkimustiedon mukaan
keskeisista tyypin 2 diabetekseen vaikuttavista elintavoista (ravitsemus, akohali, liikunta ja
tupakointi) syoéttdmalla Keskisuomalaisen omaan internet-hakupalvelimeen elintapoja
kuvaavia sanoja ja sanayhdistelmid Tamén médrdllisen sisdllonanayysin tulokset ovat
esitettyina taulukossa 8. Useimmiten Keskisuomalaisen sivuilla nékynyt elintgpa oli liikunta.
Alkoholista kirjoitettiin seuraavaksi eniten, mutta huomattavasti liikuntgjuttuja harvemmin.
Ruokavaliota késiteltiin vain muutamassa kymmenessa jutussa. Tupakoinnista Kkirjoitettiin

lehdessayli kaksi kertaa enemman kuin esimerkiksi ruokavaliosta. (Taulukko 8)

Taulukko 8. Elintavoista kirjoitettujen juttujen maéra ja % -osuus Keskisuomalaisen vuoden

2004 kirjoituksista.
Elintapa Juttujen maaré % -0sUuS
Liikunta 262 47 %
Alkoholi 159 29 %
Tupakka 91 16 %
Ruokavalio 44 8 %

Y hteensa 556 100 %
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7 POHDINTA

7.1 Tutkimustulosten yhteenveto

Tyypin 2 diabetesta kasiteltiin sanomalehti Keskisuomalaisessa vuoden 2004 aikana yhteensa
43 jutussa. " Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjasta kirjoitettujen juttujen osuus
naistéa oli 33 %. Kampanjasta kirjoitettiin |&hinna tiedottaen joko tulevasta tai jo toteutuneesta
terveysmessukiertueen tapahtumasta. Muissa T2D:ta kasitelleissa jutuissa aiheet liittyivat
useimmiten terveydenhuoltopalveluihin, mutta myds elintavoista ja sairastumisalttiudesta
kirjoitettiin. Kokonaisuudessaan T2D:sta kirjoitettiin vahan verrattuna elintavoista vuonna
2004 kirjoitettujen juttujen madréan. "Kunto nousuun” -juttusarjassa Kunton esittdmét
Toimittajan painottaessa tieteellistda ja kansanterveydellistda nékdkulmaa, Kunto peilas

nakemyksi&an elintavoistaan omaan hyvinvointiinsa.

Monelta osin T2D:n kasittely sanomalehdessa tuki aiempia tutkimustuloksia. Aihetta
kasiteltiin useimmiten uutis-palstalla (vrt. Piispa & Kirsi 1985, Kontula & Kosonen 1994,
Brownson ym. 1996, Niva & Jauho 1999b, Caburnay ym. 2003, Smith ym. 2005), ké&yttden
tietoldhteend asiantuntijoita (vrt. Brannstrom & Lindbland 1994, van der Wardt 1999,
Mercado-Martinez ym. 2001, Seale 2001) ja viitaten tieteellisiin tutkimuksiin (vrt. Caburnay
ym. 2003, Wallis & Nerlich 2005). " Sy6den solakaks — Hikoillen hoikaks” -kampanjaa
koskevat jutut eivat viitanneet tieteellisiin tutkimuksiin, vaikka niissa usein nojattiinkin

asiantuntijoiden tietoon.

7.1.1 Tyypin 2 diabetes

Muissa kuin kampanjaan liittyvissa T2D-jutuissa tyypin 2 diabeteksesta puhuttiin usein
kansantautina, mainiten se sydan- ja verisuonisairauksien yhteydessd. Rock (2005) on
ehdottanutkin, ettd T2D:n vakavuuden korostamiseksi tulisi sairaus yhdistéé sanomalehdissa
entistd useammin sydan- ja verisuonisairauksiin seka lisdantyneeseen kuolleisuuteen. Mikali
sairaudesta kirjoitettaisiin ndin kun Rock ehdottaa, vois seurauksena kuitenkin olla, etta
sairauden kasittelyssa unohdettaisiin tuoda esiin potilaan nékdkulma (vrt. Mercado-Martinez
ym. 2001). Aiempien tutkimusten mukaan sanomalehtiviestinndssa on painottunut

| 88ketieteellinen ja poliittinen ndkdkulma, jolloin kayttdytymismuutokseen téhtdavien juttujen
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osuus on jaanyt todella vahaiseks (vrt. Commers 2000). Tutkimusaineistossamme suurin osa
muista kuin kampanjaan liittyvista jutuista kasitteli pa&ai heenaan terveydenhuoltopalveluita ja
T2D:n seurauksia. ” Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjaa koskevissa jutuissa,
tyypin 2 diabetes yhdistettiin elintapojen ja kampanjan kautta jopa ihmisarvoon ja
yksilonvapauteen. " Kunto nousuun” -juttusarjassa toimittaja puhui T2D:n riskista
sairastuneiden méaaran kautta (vrt. Caburnay ym. 2003, Davidson & Wallack 2004, Lupton
2004). Toimittaja kertoi T2D:sta myds elintapojen kautta, verraten riskihenkilon
terveyskayttaytymista epéaterveellisista elintavoista muodostuvaan sairastumisriskin kasvuun
(vrt. van der Wardt 1999, Nishtar ym. 2004). Kunto Ojansivu el sen sijaan puhunut lainkaan
T2D:sta.

7.1.2 " Sybden solakaksi — Hikoillen hoikaksi” -kampanja

" Sybden solakaks — Hikoillen hoikaks” -kampanjasta kirjoitettujen juttujen osuus vuoden

liittyvista elintavoista kirjoitettuihin juttuihin. Kuitenkin kampanjan osuus kaikista T2D:ta
kasitelleistéa jutuista oli suurempi kuin mitd esimerkiksi Piispan ja Kirsin (1985)
tutkimuksessa "Raittiusviikolla” oli kaikista péihdekirjoituksista. ”Kunto nousuun’
juttusarjan osuus ” Sytden solakaks — Hikoillen hoikaks” -kampanjaan liittyvista jutuista oli
suuri, koska puolet kampanjaa koskevista kirjoituksista liittyi ” Kunto nousuun” -juttusarjaan
(vrt. Nishtar ym. 2004).

" Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjaa koskevissa jutuissa suurimmaksi osaksi
kerrottiin joko tulevasta tai jo tapahtuneesta terveysmessukiertueen tapahtumasta. Lehdiston
onkin todettu kertovan terveyskampanjoista usein vain tiedottaen niihin liittyvista
tapahtumista (vrt. Browson ym. 1996) tai luettelevan tapahtumien kulkua (vrt. Piispa & Kirsi
1985). "Syoden solakakss — Hikoillen hoikaksi” -kampanjaa kasittelevissa jutuissa
merkittdvaan rooliin nouss DEHKO -projektin gankohtaisuuden ja tarpeellisuuden perustelu
(vrt. Perttild 1999). Kampanjaa koskevissa jutuissa hyddynnettiin paikallisuutta tiedottamalla
maakunnissa kiertavista terveysmessutapahtumista. T2D:ta sen sijaan kasiteltiin kampanjaa

koskevissa kirjoituksissa ldhinna kansanterveydellisend ongelmana. Myo6s Brannstrom &
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Lindbland (1994) totesivat, ettd sydan- ja verisuonitauteja e kasitelty sanomalehdissa

paikallisen véeston ongelmana vaan kertoen valtakunnallisen tason ongelmista.

" Kunto nousuun” -juttusarjassa kampanjasta kerrottiin terveysmessukiertueen tapahtumien
kautta. Muista T2D:een liittyvista jutuista viidesosa viittasi lyhyesti meneilld8n olevaan
ehkaisykampanjaan, yleensa perustellen sen tarpeellisuutta ja uskoen sen tuovan ratkaisun

sairauden r§ dhdysmaisen kasvun estamiseen.

7.1.3 Tyypin 2 diabetekseen liittyvat elintavat

Tyypin 2 diabeteksesta kertovissa jutuissa korostettiin elintapojen merkitysta tyypin 2
diabeteksen  ennaltaehkaisyssa ja tuotiin  esiin  esimerkiksi  ennaltaehkéisevan
liikuntasuosituksen paivittdéinen maard. Keskisuomalaisessa vuonna 2004 tyypin 2
diabetekseen liittyvista elintavoista kirjoitettiin huomattavasti useammin kuin T2D:sta tai
"Sybden solakaks — Hikoillen hoikaks” -kampanjasta, esimerkiks yksistéan akoholia

kasiteltiin Keskisuomalaisessa vuonna 2004 |8hes nelj& kertaa useammin kuin T2D:ta.

" Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjaa koskevissa jutuissa elintavoista puhuttiin
usein yhdessa eika jutuista noussut esille mitdan tiettya elintapaa, josta olisi puhuttu enemmén
kuin muista (vrt. Caburnay ym. 2003). Tutkimusaineistossamme kampanjaa koskevista
kirjoituksista l1&hes puolet kasitteli ylipainoa, toisin kuin Nishtar ym. (2004) tutkimuksessa,
jossa puolet jutuista kasitteli sairauksia ja vain ale 20 % k&sitteli laihdutusta ja liikuntaa.
Brannstromin & Lindblandin (1994) tutkimuksessa elintavoista eniten nakyvyytta sai
ravitsemuskayttdytyminen ja kaikkein vahiten alkoholi.

" Kunto nousuun” -juttusarjassa toimittaja kertoi ravitsemuksesta, kuten mediassa on
ailemminkin ravitsemuksesta todettu kerrottavan, eli niiden ravintoaineiden kautta, jotka ovat
terveyden kannalta edullisia tai haitallisia (vrt. Rowe 2003). Toisinaan sanomalehdet ovat
kayttdneet myos tieteellisid tutkimuksia perusteluna sille, mitéa tulis tai e tulis sydda
(Madden & Chamberlain 2004). Toimittga e tuonut esiin ravitsemuksen tai akoholin
suositeltuja méaarid eilka myoskaan esimerkkeja ruoka-annosten suosituskoosta tai siita kuinka
usein olisi terveyden tai painonhalinnan kannalta optimaalista sydda. Han e mydsk&an

suhteuttanut  ravitsemustietoa esimerkiks  ravitsemussuosituksiin, vaikka kertoikin
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ravitsemuksesta tutkimustietoa tukevaa tietoa. Sanomaehdet ovat my6s aiempien tutkimusten
mukaan Kirjoittaneet ravitsemuksesta suhteuttamatta sitd muuhun ravitsemusta koskevaan
tietoon (Niva & Jauho 1999a). Toisin kuin joissakin aiemmissa tutkimuksissa ”Kunto
nousuun” -juttusarjan toimittgja el kertonut ravitsemuksesta ristiriitaista (vrt. Uusitalo ym.
2002) eikavirheellistatietoa (vrt. Tuomola2003).

Kunto Ojansivulle terveellisen ravitsemuskayttaytymisen omaksuminen oli vaikeaa, aivan
kuten sen on T2D:een sairastuneillekin todettu olevan (vrt. Shultz ym. 2001). Kuntolle syy
suhtautua terveelliseen ruokaan asenteellisesti puhuessaan sanomalehdesss, saattoi johtua
kulttuurisista normeista, joita ruokaan ja siitd puhumiseen liiteté&n. Ruokaan voidaan gjatella
liittyvan tiettyja sosiaalisia normeja, joita yksilon tulee noudattaa ainakin puheen tasolla, jotta
ympéaristd vois hyvaksya hanet osana kyseista kulttuuria. Esimerkikss miehet kertovat
valitsevansa ruokansaterveellisyyden tai laihduttamisen perusteella huomattavasti harvemmin
kuin naiset (Wardle ym. 2004). Samoin suomalaisessa kulttuurissa epéterveellinen ruoka
mielletd8n useasti "miesten ruoaksi”, vaikka naiset saattavat suosia sen kayttoa aivan yhta
yleisesti (Makela 2003, 45-46). Mutta myos miesten kesken on havaittu erilaisa tapoja puhua
ruoasta ja liitkunnasta riippuen siitd, missa ammatissa ja minkéaisessa tyoyhteisossa he
tyoskentelevét (Wandel & Roos 2005).

Toimittaja kertoi elintgpamuutoksista riskihenkildon painomuutosten kautta, sen sijaan etta
olisi kertonut esimerkiksi liikunnan ennaltaehkaisevasta vaikutuksesta T2D:een (vrt. Manson
ym. 1992). Toimittgja kertoi kuitenkin liikunnan paivittdisen suositellun mééran, toisin kuin
aiemmissa joukkoviestintatutkimuksissa liikuntasuositukset ovat jéaneet kertomatta (vrt.
Wallace & Leenders 2004). Toimittgja kertoi riskihenkilon olevan kiireinen ja siksi litkunnan
harrastamisen olevan hanelle vaikeaa. Ajan véhyys seké perhe- ja tybeldman kiireisyys
ovatkin usein esitettyja syita litkunnan harrastamattomuudelle (Zacheus ym. 2003, Neuvonen
ym. 2004). Kunto Ojansivu sen sijaan kertoi litkunnan harrastamisen estyvan, mikali séa on
huono. Hanta liikuntaan motivoi Savulenkin [8pijuoksu ja askelmittari. Liikunnan suoritus- ja
kilpailukeskeisyyden onkin havaittu olevan "miehinen” piirre, sill& naisten on todettu
motivoituvan enemman liikunnan tuomasta hyvésta olosta, rentoutumisesta ja esteettisista
tekijoista (L uoto 2005, 192).

Elintaparemontin alussa Kunto Ojansivu toivoi myds hieman muutosta habitukseensa, koska

halus sdilyttéa sosiaalisen arvostuksen ”oikeanlaisella ulkomuodolla’ (vrt. Kuusela 2003).
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Toive "oikeanlaisesta habituksesta’ liittyy my0s sosiaaliseen normiin siité, millainen yksilon
tulee olla kuuluakseen osaks tiettya yhteisoa. Aikaisemmin esimerkiksi miehen vatsakkuutta
pidettiin vaurauden ja korkean aseman merkking, mutta tand paivana myos miehen vartaloon
kohdistuu laihuusihanteita (M &keld 2003, 46) ja hyvakuntoisella keholla voi suomalaisessakin
kulttuurissa osoittaa kuuluvansa menestyvien ja dynaamisten ihmisten joukkoon (Sankari
1995, 7).

7.1.4 Tyypin 2 diabeteksen riskitekijat

T2D:ta kasittelevissa jutuissa tyypin 2 diabeteksen riskitekijoista puhuttiin  useasti.
Useimmiten riskitekijaks mainittiin liikunnan puute, epéterveelliset ruokailutottumukset ja
ylipaino. Perimén vaikutusta sairastumisriskiin kasiteltiin yhteensa 17 % jutuista, kuitenkin
aina yhdessa elintapojen kanssa. ” Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaksi” -kampanjasta
kertovissa jutuissa riskeista kerrottiin  tapahtumissa tarjolla olevan tiedon seka
henkil 6kohtai sen sairastumisriskitestauksen mahdollisuuden kautta.

" Kunto nousuun” -juttusarjassa toimittaja kertoi T2D:n riskista vyo6térdlihavuuden ja
riskihenkilon painon kautta (vrt. Mercado-Martinez ym. 2001, Seale 2001, Lupton 2004).
Toimittga el tuonut epdterveellisten elintapojen vaikutuksia T2D:een sairastumisriskiin
selkedsti esille. Wallace (2003) totesi samoin, etta T2D:n esiintyvyyttd, riskitekijoita, oireita,
ennaltaehkéisya ja sairauden aiheuttamia lisdsairauksia e kasitelty yksityiskohtaisesti ja etta
elintapojen vaikutus sarauteen jétettiin usein jutuissa kertomatta. Muiden kroonisten
sairauksien kohdalla on havaittu, etta epatervedlisten elintapojen seurauksista e kerrota
mydskaan naiden sairauksien yhteydessa (vrt. Brannstrom & Lindblad 1994, Caburnay ym.
2003, Hoffman-Goetz ym. 2003). Kuitenkin van der Wardt ym. (1999) totesivat, etta

elintapojen vaikutus sairauteen kerrottiin kasiteltéessa diabetesta.

Toimittaja el yhdistanyt tupakointia T2D:n riskiin, vaikka kertoikin sen riskista terveydelle.
Tupakoinnin terveysvaikutuksista on kerrottu aiemmissakin sanomalehtien terveysteemoja
tarkastelleissa tutkimuksissa tuoden sen terveysvaikutukset esiin jopa suurimmassa osassa
tupakointia kasittelevia juttuja (vrt. Smith & Wakefield 2005).



7.1.5 Tyypin 2 diabeteksen ennaltaehkaisy

T2D:een liittyvissa jutuissa jaivat konkreettiset neuvot oman sairastumisriskin alentamiseksi
melko yleisiksi, kuten kehotuksiksi valttda ylipainoa seka lisdta liikunnan harrastamista.
" Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjaa koskevista kirjoituksista vain kahdessa
jutussa kerrottiin sairauden ehkésyn olevan mahdollista elintgpamuutosten avulla. ” Kunto
nousuun”  -juttusarjassa yhdessd jutussa toimittaja toi esiin ravitsemussuunnittelijan
konkreettisen esimerkin sairauden riskin pienenemisestd jo 5 % laihdutuksen avulla. Muuten
elintapojen merkitystd T2D:een el juttusarjassatuotu esiin.

7.1.6 Tyypin 2 diabeteksen hoito

T2D:een liittyvissd jutuissa |&8kehoidosta puhuttiin vain yhdessa jutussa ja talloinkin
|&8kehoidon todettiin olevan tarpeellista vain, jollel elintapamuutosten avulla saavuteta
riittdvan hyvéa hoitotasgpainoa. Aiemmin diabetesta on todettu kasiteltdvan sanomalehdissa
erityisesti sen hoidon kautta (vrt. van der Wardt ym. 1999, Rock 2005). Sairauden hoito
tuotiin esiin myds T2D:sta aiheutuvien terveydenhuollon kustannusten kautta ja kertoen,
miten sairauden yleistyessd yhteiskunnalla el ole mahdollisuutta taata hoitoa enda
tulevaisuudessa kaikille sitd tarvitseville. ” Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -
kampanjaa koskevissa jutuissa ja ” Kunto nousuun” -juttusarjassa e kasitelty lainkaan

sairauden hoitoa.

7.1.7 Tyypin 2 diabeteksen lisdsairaudet

T2D:een liittyvissa jutuissa lisdsairauksista puhuttiin vain kahdessa jutussa, ja nédissdkin
mainiten eri maé&rd sarauksia. " Syoden solakakss — Hikoillen hoikaks” -kampanjaa
késittelevissa jutuissa vain yhdessa tuotiin esiin yleissimmét lisdsairaudet. ” Kunto nousuun” -

juttusarjassa toimittaja mainitsi yhdessa jutussa yleissmmét |isésairaudet.
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7.2 Tutkimusmenetelmén ja luotettavuuden arviointia

Sanomalehden terveysviestintéd on aiemmin tutkittu melko véhan ja néin ollen kattavaa
peruskirjalisuutta aiheesta el ollut saatavilla, joten soveliaan tutkimusmetodin ja aineiston
méaarittaminen vaati perehtymista kansainvalisiin alkuperéistutkimuksiin kokonaisiimion
hahmottamiseksi. Tasta perustietouden puutteesta kertoo poikkeuksellisen pitk&
|&hdeluettelommekin. Katsomme, ettéa lahteena kayttdmamme tutkimukset ovat kaikki
osaltaan tarpeellisia ja merkityksellisia ilmion kokonaisvaltaisen ymmartamisen kannalta.
Pohdimme seuraavassa kayttdmadmme aineistoon, menetelmddn ja omaan rooliimme
tutkijoina liittyvid luotettavuustekijoitd sekd tutkimuksen tulosten sovellettavuuteen ja
yleistettavyyteen liittyvia tekijoita

7.2.1 Aineiston muodostuminen

Tutkijoina olemme my6s pyrkineet olemaan refleksiivisia eli tiedostamaan omat
|ahtokohtamme tutkijoina ja myo6s arvioineet sitd, kuinka me olemme omalta osaltamme
tutkimusprosessin edetessa vaikuttaneet aineistoomme. Pyrimme jattdmadn aiemmat
havaintomme ja kokemuksemme tutkittavasta ilmiéstd ulkopuolelle, antaen aineiston
tarkentaa tutki mustehtédvamme. (vrt. Kylma ym. 2003, Aira 2005.)

Ajattelumme pohjautuu lagjaan kasitykseen terveydesta. Kéasitamme terveyden yksilon
subjektiiviseksi kokemukseks sen sijaan, ettda gattelismme sen olevan vain sairauksien
puuttumista. Lagja nékemyksemme saattoi osittain hidastaa aineistonkeruuprosessiamme, silla
aineistonkeruun alkuvaiheessa useat tekijét, joista lehdissa puhuttiin, liittyivat mielestamme
terveyden edistamiseen ja olisvat siten voineet kuulua mukaan aineistoomme.
Sanomalehtiaineisto osoittautui vaikeasti rgjattavaksi, koska léhes kaiken lehdessa painetun
voitiin lagjasti katsottuna ymmaértda liittyvan jollakin tavalla terveyteen (esim. ympaéristo,
ihmissuhteet, asuminen ja kulttuuri). Tutkimusaineisto méadrittyi kuitenkin vaihe vaiheelta
erilaisten ndkokulmien kautta lopulliseen muotoonsa (vrt. Tuomi & Sargarvi 2002, 97-114)
ja lagasta aineistosta muodostimme tutkimuksemme tarkoitusta vastaavan aineiston (vrt.
Ehrnrooth 1998, 36).
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Aloitimme  aineistonkeruuprosessin - selaamdla  huolellisesti  mikrofilmitallenteita
alkuperdaisista sanomalehdista. Varmistaaksemme, ettd anayysin ulkopuolelle ei jaanyt
” Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjaan ja sen ” Kunto nousuun” -juttusarjaan
liittyvia juttuja, k&ytimme apunamme myds Keskisuomalaisen omaa internet-hakupal velinta,

jokamahdollisti aineiston viela tarkemman kerdamisen.

Koko tutkimusprosessin gjan mietimme tarkoin, miten aineistomme antaisi kokonaiskuvan
sanomalehti Keskisuomalaisen valittdmasta tietoudesta, joka liittyy tyypin 2 diabetekseen ja
sen ehkdisyyn. Tarkoituksenamme oli selvittdd miten maakunnallisesta diabeteksen
ehkai sykampanjasta sanomalehden sivuilla viestitéan sekd samalla kertoa myds mista muista
teemoista tyypin 2 diabeteskeskustelun yhteydessa kirjoitetaan. Liséks halusmme luoda
pohjatietoa siitd miten tyypin 2 diabetekseen liittyvia elintapoja lehden muussa kirjoittelussa
kasitellaan. Tarkempi laadullinen elintapakirjoittelun kuvaus olisi kuitenkin vaatinut sindll&an
uuden ja lagilemman tutkimuksen, joten p&&dyimme nostamaan esin ainoastaan
elintapakirjoitusten maaran. Elintapakirjoitusten maardn vertaaminen T2D:sta kertoviin
kirjoituksiin saattaa tuntua jopa epéoleelliselta, mutta mielestdmme kirjoitusten méarén esiin
tuominen kertoo oledllista tietoa siitd, miten pajon lehdessd vuoden aikana kéasitelldan
elintapoja muissa kuin T2D:n yhteydessa. Liséks aineiston tarkka rgjaaminen melko pieneksi
on my0os edellytys eheén kuvauksen muodostumiseen (vrt. Eskola & Suoranta 1998, 64-65) ja
siten, kuten laadullisessa tutkimuksessa yleensdkin, tutkimusaineistomme laatu painottuu
enemman kuin sen madra (Kylma ym. 2003). Koska sanomalehtiaineisto on tuotettu alun
perin julkiseen kayttoon, eika sitd ole tarkoituksellisesti muokattu tutkimusaineistoks ja
vastaamaan tiettyihin tutkimuksen kannalta olennaisiin kysymyksiin, tutkimuksemme kohde

oli tutkijoistariippuvainen ainoastaan aineiston valinnan osalta (vrt. Ehrnrooth 1998, 36).

7.2.2 Tulosten luotettavuus ja yleistettavyys

Olemme pyrkineet lisdédmaan tulostemme luotettavuutta perehtymdla ilmiéon syvallisesti
sekd aiempien tutkimusten ettd oman tutkimusaineistomme osalta. Tulkinnat, joita
sanomalehtiteksteista tehdaén, voivat toki vaihdella tutkijasta riippuen. Olemme kuitenkin
pyrkineet kuvaamaan analyysiprosessimme etenemisen mahdollisimman yksityiskohtaisesti,
jotta tutkimusta lukevien olisi mahdollisuus seurata sen etenemisté ja tekemiamme tulkintoja
(vrt. Ehrnrooth 1998, 36, Méakela 1998, 59, Tuomi & Sargjérvi 2002, 139). Huolellinen
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analyysiprosessin kuvaus lisda tulosten vahvistettavuutta, silla néin ollen lukija voi yhtya
muodostamiimme johtopdéatoksiin tai vastavuoroisesti riitauttaa ndkemyksemme. Koko
tutkimusprosessin  gjan olemme lisdksi pyrkineet vertaamaan alempaa tutkimusta ja
tutkimusaineistoamme, jotta ymmartasimme paremmin mika tutkimustuloksissamme on

uutta tietoa ja mika tukee aiempia tutkimustuloksia (vrt. Tuomi & Sargjarvi 2002, 110-114).

Tutkimuksemme luotettavuutta on lisdnnyt myds sekd menetelmédn ettd tutkijoiden
triangulaatio (ks. Kylméa ym. 2003). Keskustelut tutkijakollegoiden kanssa ovat tukeneet
tutkimusprosessia ja siten lisénneet tutkimuksen luotettavuutta. Olemme asettaneet aineistosta
syntyneet johtopagtoksemme alttiiks tiedeyhteisomme kriittiselle arvioinnille sek& joutuneet
perustelemaan nakemyksiéamme (vrt. Ehrnrooth 1998, 36). N&ma keskustelut ovat joko
vahvistaneet johtopaétoksiamme tai muuttaneet nakokulmaamme aineiston tarkastelussa.
Kahden tutkijan tekemét tulkinnat aineistosta vahvistavat johtopdatoksidmme. Lisaksi
olemme antaneet tutkimuksemme luettavaksi ”Kunto nousuun” -juttusarjan kirjoittaneelle

toimittajalle vahvistasksemme tutkimuksemme uskottavuutta (vrt. Eskola & Suoranta 1998).

Kahden toisiaan tdydentavan tutkimusmetodin kayton voidaan ndhdd myds vahvistavan
tutkimuksemme luotettavuutta, silld méardllisen ja laadullisen siséllénanalyysin avulla
olemme pystyneet kuvaamaan tyypin 2 diabetekseen ja sen ehkdisykampanjaan liittyvaa
sanomalehtikirjoittelua monipuolissmmin kuin vain kayttamalla toista analyysimenetelméa
(vrt. Tuomi & Sargjérvi 2002, 135).

Tutkimuksemme perusteella el voida yleistéd, etta sanomalehtikirjoittelu aina olis
vastaavanlaista kuin se sanomalehti Keskisuomalaisessa tutkimusajankohtana oli, silla jutut
kuvaavat vain yhden maakunnallisen sanomalehden T2D:ta koskevia kirjoituksia vuoden
(2004) galta. Keskisuomalaisen toimittgjan valitseminen T2D-aihetta kéasittelevien juttujen ja
" Kunto nousuun” -juttusarjan kirjoittgjaksi e ollut sattumanvaraista, vaan hanelld oli aempaa
sekd koulutuksellista ettd tyon myotad kerrytettyd kokemusta terveysviestinnasta. Lisaksi
juttujen tarkastagjina kaytettiin tiedon oikeellisuuden varmistamiseks terveystiedollisia
esitarkastgjia (Vaaherkumpu 18.04.06). Kyseisen juttusarjan juttuihin kaytettiin siis
merkittdvassd méarin terveysviestinnan asiantuntemusta toisin kuin yleensa sellaisia juttuja
Kirjoitettaessa, joissa @ ole erityisid terveyskasvatuksellisia tavoitteita vaan joiden tavoitteet

liittyvét 18hinnd ylei seen tiedonjakoon.
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Tutkimusaineisto k&sittdd vuoden aikavélin, joka luo alustavan kuvauksen sitd miten
suomal aisessa sanomalehdessa maardlisesti ja laadullisesti késitell&an tyypin 2 diabetesta ja
siithen liittyvid elintapoja seka tyypin 2 diabeteksen ehkaisykampanjaa. (vrt. Lieblich ym.
1998, 173.) Tarkastelimme kampanjan ensimméisen vuoden kirjoituksia, mutta ”Kunto
nousuun” -juttusarja jatkuu edelleen vuonna 2006. Vuoden 2004 jélkeen julkaistut jutut
varmasti tdydentavét osataan juttusarjaa ja saattavat Sisdltdd niitd lisdtietoja, joiden
katsoimme juttusarjasta vuoden 2004 aikana terveyskasvatuksellisesta ndkokulmasta

puuttuvan.

Tutkimuksellamme emme pysty vastaamaan siihen, miten sanomalehdessa julkaistu juttusarja
vaikuttaa lukijoiden terveyskéyttaytymiseen. Voimme vain arvioida sSitd miten
Keskisuomalaisessa kirjoitettiin - T2D:sta.  Sanomalehtijuttusarjaa  analysoimalla emme
valttdmétta saaneet selville juuri niita merkityksid, joita Kunto Ojansivua haastattelemalla
olismme ehkd voineet |0ytéd, silla& juttusarja on toimittajan muokkaama ja juttujen
tarkoituksena on ollut osalistua T2D:n ehkdisykampanjaan véahintédn maakunnallisen
keskustelun tasolla, ei sindlléan pyrkia tukemaan vain Kunto Ojansivun elintapamuutoksia.
Olemme kiinnitténeet huomiota myos tutkimuksen ulkoisiin tekijoéihin huomioidessamme
mahdollisuuden, ettd meneilld8n oleva kampanja ja “Kunto nousuun” -juttusarjan
terveyskasvatuksellinen tavoite on saattanut vaikuttaa Keskisuomalaisen T2D kirjoitusten
laatuun jamaaréén (vrt. Tuomi & Sargarvi 2002, 135).

Tuloksien perusteella voidaan kuitenkin havaita, miten eri tavoin samassa juttusarjassa
voidaan T2D:sta ja siihen liittyvista elintavoista puhua. Toimittgjan ndkokulman nostaminen
juttusarjassa yksilon oman nékokulman rinnalle kiinnittdd huomiota néihin puhetapojen
eroavaisuuksiin.  Tutkimuksemme johtop&dtokset ovat meiddn tutkijoina aineistosta
[oytdmidmme merkityksig, jotka voisivat olla myos erilasia, koska lopulta jokainen
juttusarjaa lukeva nakee tarinan tarkeimmat merkitykset omien aikaisempien kokemuksiensa
ja ympéardivan todellisuutensa vaikuttamana. (vrt. Panula 1997, 228-9.) Olemme kuitenkin
pyrkineet olemaan objektiivisia ja |6ytamaan niitd merkityksig, joita Kunto Ojansivu itse tuo
jutuissa esiin. Tehdyt tulkintamme saavat tukea myos toisista vastaavia ilmiota tarkastelleista
tutkimuksista. Tyypin 2 diabeteksen ja siihen liittyvien elintapojen ndkyvyytta on kuvattu
sanomalehtitutkimuksissa hyvin vahan, mutta kuitenkin verrattaessa tutkimuksemme tuloksia

aiempiin tutkimuksiin voidaan niissd havaita useitasamanlaisiapiirteita
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7.3 Johtopaatokset ja kehittamisideat

7.3.1 Elintapa-tietous

Kampanjaan liittyvissd sekd muissa tyypin 2 diabetesta kasitelleissa jutuissa elintapoja
koskeva tietous oli gankohtaista ja tutkittuun tietoon nojaavaa, silla ravitsemuksesta ja
liikunnasta puhuttiin hyvin usein samassa yhteydessa (ks. Valtion ravitsemusneuvottel ukunta
2005). Elintapoja kasiteltéessa Keskisuomalaisessa el kerrottu selkeitd maaria suositelluista
annoksista, litkunnan méérasta puhuttiin yleisesti ”"sdénnollisend” ja vain yhdessa jutussa
kerrottiin puolen tunnin suositeltu paivittéinen liikunta-annos. Ravitsemuksestakin puhuttiin
l[&hinnd suositeltavien ja valtettdvien ruokien kautta. Terveyskasvatuksen kannalta olisi
kuitenkin tarkeaa, ettd tallaiset terveyden edistamiseen téhtdavét tarinat siséltaisivat selkeita
ohjeita, joissa kerrottaisiin esimerkiksi suositeltu viikoittainen litkunnan maéré ja intensiteetti.
Selkeille ohjeille ja suosituksille on tarvetta erityisesti sen vuoks, ettd suurin osa
suomalaisista liikkuu omasta mielestéan riittavasti, vaikka litkunnan mééra jéa useimmilla

heista suosituksia alhaisemmaks (vrt. Suomen Liikuntaja Urheilu ry).

Konkreettisten ohjeiden ja esimerkkien avulla sanomalehted lukevan olisi helpompaa
suhteuttaa tietous osakss omaa eamdad ja elintapamuutokset myds onnistuisivat
todenndkoisemmin kuin silloin kun annettu tietous jé& vain yleiselle tasolle (vrt. Palojoki
2003, 127-129, 147, Rowe 2003). "Kunto nousuun” -juttusarjassa olisi voitu esimerkiksi
annoskuviin. Samoin olisi voitu kertoa esimerkiks kasvisten suositeltu prosentuaalinen osuus
ruoka-annoksesta tai ruokavaliosta sen sijaan, ettd kerrottiin vain ndiden osuuden
kasvattamisesta. Laihtumista juttusarjassa kasiteltiin konkreettisesti seuraten riskihenkil6n
painon muutoksiajatuoden esiin myds hénen pituutensa. Lukijan on helpompi soveltaa tietoa
omalle kohdalleen, kun hanelle kerrotaan laihtumisesta konkreettisen vertailukohdan, kuten

paino- ja pituusmadrien kautta eika ainoastaan viittaamal la sol akoituneeseen olemukseen.

7.3.2 T2D-tietous

Aiemmissa tutkimuksissa on todettu, etta kroonisista sairauksista sanomalehdissa jaetun

tictouden tulisi olla tarkempaa ja gankohtasempaa (van der Wardt ym. 1999).
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Keskisuomalaisessa kerrottiin - vuonna 2004 T2D:sta gankohtaisesti sen hetkisen
sairastuneiden méaran kautta. Kaytetyt termit, joilla T2D:sta tai sen lisdsairauksista puhuttiin,
olivat kuitenkin usein vanhanaikaisia (esim. sokeritauti, aikuisian diabetes). Toisaata nédméa
kéytetyt termit saattavat olla lukijoille tutumpia ja kertovan siten konkreettissmmin mista
sairaudesta on kyse kuin jos lehdessa olisi ainoastaan kaytetty yhtenevaa termid tyypin 2
diabetes.

”Kunto nousuun” -juttusarjassa el vuoden 2004 loppuun mennessa kerrottu pienenikd Kunto
Ojansivun T2D:een sairastumisriski. Han kuitenkin onnistui pudottamaan painoaan 6
kilogrammaa, eli sairastumisriskin pienenemisen kannalta riittavasti, kuten sanomalehtitarinan
alussa oli tastd maarasta kerrottu. Sairastumisriskin pienentymisen pystyi siis toteamaan
lukemalla jutut tarkkaan, mutta terveyskasvatuksellisesti tarkasteltuna olisi lukijoiden
kannalta ollut merkityksellistéd nostaa sairastumisriskin pieneneminen vield konkreettisesti
esiin esimerkiksi vuoden viimeisessa jutussa, jolloin lukijat olisivat voineet peilata

elintapamuutosten vaikuttavuutta omaan elamaansa.

”Kunto nousuun” -juttusarjassa e vuoden 2004 aikana mydskaén kasitelty Kunto Ojansivun
vyo6taronymparyksen pienentymisen konkreettisia lukuja eikd kerrottu verenpaine- ja
kolesteroliarvojen merkityksestd T2D:een. Verenpaine- ja kolesteroliarvoista kerrottiin vain
terveyskasvatuksen kannalta ollut oleellista mainita kolesteroliarvoista ainakin suuntaa antava
arvo, koska kohonneiden kolesteroliarvojen hoito on térkea osa T2D:n ja metabolisen
oireyhtyman ennaltaehkéisyé ja sairauden hyvaa hoitoa (ks. mm. Laakso 2005). Aiemmissa
tyypin 2 diabetesta tai kroonisia sairauksia tarkastelleissa sanomalehtitutkimuksissa e ole
kiinnitetty huomiota siihen, kerrotaanko naiden arvojen vaikutuksesta T2D:een tai sydan- ja
verisuonisairauksiin (vrt. Wallace 2003, Rock 2005).

Periman vakutusta T2D:een el kasitelty "Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks”
-kampanjaan liittyvissa jutuissa lainkaan. Perimén merkitys T2D:een tuotiin esiin vain 17 %
yleisesti T2D:ta késitelleissa jutuissa ja naissdkin yhdessa elintapojen kanssa. My6s aiemmin
on sanomalehtijutuissa todettu periman osuuden sairauteen jatetyn vahéiselle huomiolle (vrt.
Rock 2005). Periméan védhainen osuus kirjoituksista saattaa johtua sSiitd, etta perimén
merkityksesta koetaan tarvittavan vakuuttavampia tutkimustuloksia, koska edes tutkijat eivat
ndyta olevan tdysin varmoja periman merkityksesta T2D:een (ks. Diabetes Atlas 2005).
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Késittelyn puuttuminen saattaa olla my0s tarkoituksellista, silla mikali periman vaikutuksesta
tiedotettaisiin lehdisttssi lagjalti, saattaisivat vaeston kasitykset T2D:een vaikuttavista
tekijoistd vaaristya ja usko elintapojen vakuttavuuden voimaan saattaisi jopa vahentya
vaeston keskuudessa

Mediassa esiintyvaa terveystietoutta on syytetty usein liialisten uhkakuvien esiin tuomisesta
(vrt. Véaiverronen 2005), T2D:n ehkdisyn kannalta vois olla kuitenkin térkeds, etta
elintapojen merkitystd sairauden muodostumiseen tuotaisiin  enemman esiin - kuin
Keskisuomalaisessa vuonna 2004, jotta elintgpojen merkitys sairauteen konkretisoituis
ihmisille. Tosin liidlisella terveyden menettdmisella uhkailun e ole todettu olevan
houkuttelevaa, koska télaisia viesteja on vaikea kasitella (vrt. Pavlik 1993).

Poiketen aiemmista tutkimuksista T2D:ta kasiteltiin tutkimusaineistossamme hyvin vdhan
sairauden hoidon kautta, kun taas aiemmissa tutkimuksissa hoito on ollut yksi merkittava
aihealue, jonka kautta T2D:ta on késitelty (vrt. van der Wardt ym. 1999, Rock 2005).
Keskisuomalaisen T2D-kirjoittelun voidaan siis sanoa painottuneen tyypin 2 diabeteksen
hoidon sijasta ennaltaehkai syyn, mika onkin terveyskasvatukselliselta kannalta merkittéavaa.

7.3.3 Kampanja-tietous

" Sydden solakaksi — Hikoillen hoikaks” -kampanjaan liittyvat jutut keskittyivéat kertomaan
terveysmessukiertueesta, joka oli juttujen tarkoituskin. Jutuissa e viitattu tieteellisiin
tutkimuksiin kuten useissa muissa T2D:ta koskevissa jutuissa. Kampanjguttujen osuus jai
pieneksi verrattuna niiden osuutta suhteessa sekd T2D:ta etta elintapoja koskeviin juttuihin.
lisdksi myos T2D:sta kirjoitettujen juttujen laatuun, silla aiheeseen ja tiedon oikeellisuuteen
on voitu kampanjan aikana kiinnittéad ailempaa enemman huomiota. Esimerkiks ”Kunto
nousuun” -juttusarjaa kirjoittaneen toimittajan osuus kaikista T2D:ta késitelleista jutuista oli

huomattavajalisdks aiheestakirjoitettiin usein myds pdakirjoituksia.

Kampanjan yhteydessa jaettu elintapatietous ja T2D:ta kéasitteleva tietous olivat tieteelliseen
tietoon perustuvia. Edellisistd huolimatta tulis muistaa, ettd vaikka kampanjasta

kirjoitettaisiinkin ihanteellisesti, e kampanjaa koskevan viestinndn osuus Iehden
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kokonaisviestinnasta ollut suuri. Liséksi Keskisuomalainen on kuitenkin levikkimaaraltdan
vain yhdeksanneksi luetuin sanomalehti Suomessa (Sanomalehtienliitto 2005). Joka
tapauksessa sanomalehtiviestintédd, niin kuin muutakin joukkoviestintdd, tulisi tarkastella
myds asenteita ja normeja sekd vdlittdvand ettd luovana tahona, joka valkuttaa
terveyskayttaytymiseemme myds tiedostamatta, ja jonka odottamattomat vaikutukset jaévét
usein huomioimatta myos terveyden edistdjiltd. Huolimatta siitd paljonko kampanjasta ja
T2D:sta seka elintavoista Kkirjoitettiin -~ Keskisuomalaisessa vuonna 2004, on
terveyskasvatuksellisesti merkittavad, etta tietous jota jaettiin, oli virheetonta ja véttyi
ristiriitaisuuksilta eika téten edesauttanut esimerkiksi lukijoiden ahdistusta T2D:ta kohtaan.

Kampanjan alkaessa paikallisten juttujen maéra saattoi olla aiempaa runsaampi, sillavain 7 %
T2D:ta koskevista jutuista oli valtakunnallisia STT:n uutisia. T2D:sta puhuttiinkin kampanjaa
koskevissa kirjoituksissa l1dhinna kansanterveydellisend ongelmana elk& jutuissa tuotu esiin
esimerkiks Keski-Suomen T2D tilannetta. T2D-ongelmasta olisi voitu luoda myds erityisesti
pakallista vaestod koskettava, korostamalla esimerkiks maakunnassa todettujen T2D-
tapausten madrda. Sairauden tuominen talla tavoin l&hemmas lukijaa saattaisi vaikuttaa
lukijavaestoon paremmin, koska itsed koskevien juttujen on todettu kiinnostavan lukijoita
huomattavasti enemman kuin sellaisten, jotka eivét liity omaan eldamadan yhta merkittavasti
(Brodie ym. 2003).

"Kunto nousuun” -juttusarjalla oli tartuttu terveyden edistdmisen kannalta térkedén
ongelmaan, silld miesten osuus suomalaisen vaeston ylipainoisista on suuri. Esimerkkitarina
suomalaisen keski-ikdisen miehen T2D:n riskista oli siis suunnattu suurelle maaréd|le lukijoita.
Edustaessaan T2D:n riskia kantavaa henkil6d Kunto Ojansivu saattoi mahdollisesti toimia
"vertaistukihenkilond” sellaiselle keskisuomalaiselle miehelle, joka ei ehka ennen juttusarjaa
miettinyt sairastumisriskidan tai painoaan eikataten, olisi ehkd myodskéan |ahtenyt arvioimaan

omaa sairastumisriskidan tai etsimaan lisitietoa sairaudesta oma-a oittel sesti.

7.3.4 Erilaiset merkitykset

Tutkimuksen tuottamana lisétietoutena voidaan todeta, ettd ”Kunto nousuun” -juttusarjassa
havaittu maallikon tagpa puhua omista elintapamuutoksistaan oli erilainen kuin se tapa miten

toimittgja kertoi T2D:sta ja elintavoista. Toimittgja puhui Kunto Ojansivun laihtumisesta,
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kilojen vahentymisesté ja T2D:een sairastuneiden maarasta seka siitd mité ruoka-aineita tulisi
syoda jamitatulis vattda seka kuinka séanndllista liikuntaa tulisi harrastaa paivittéin. Kunto
Ojansivu @ itse puhunut juttusarjassa lainkaan riskistddn sairastua tyypin 2 diabetekseen,
eivatkd hanen pelkonsa liittyneet sairauden uhkaan tai siita seuraaviin lisdsairauksiin. Kunto
Ojansivu ei ollut huolissaan verenpaine- eiké kol esteroliarvoistaan vaan isosta” mahastaan” ja
Siitd seuraavasta muiden ihmisten arvostuksen menettdmisestd. Hénen esiin tuomansa
tavoitteet, niin kuin myds hanen elintapoihin liittdmansa merkitykset, koetut esteet ja asenteet
seka perustelut omalle kayttaytymiselleen, liittyvét kaikki jollakin tavalla hanen fyysisiin
tuntemuksiin ja koettuun terveyteen. Kunto Ojansivu itse el puhunut kilojensa vahentymisesta

vaan " vanhojen housujen mahtumisesta” sekd” paremmasta olosta”.

Toimittgja ja Kunto Ojansivu puhuivat asioista eri tavoin, koska heidan roolinsa téassa
yhteisessa juttusarjassa oli erilainen. Toimittgja tiedotti kansanterveydellisesta ongelmasta
tarjoten valineita ongelman ratkaisuun yksil6tasolla. Kunto Ojansivun motiivit olivat taysin
riippuvaisia hdnen omasta elédmastddn, vailkka han kertoikin elintavoistaan varmasti
tiedostaen, ettd puhuu toimittgjalle, terveysalan ammattilaisille ja lukijoille. Terveysalan
asiantuntijoiden ja maallikon erilaisia tapoja puhua terveydesta ja siihen liittyvista tekijoista
on tutkittu jonkin verran 1&hinna terveyssosiologiatutkimuksessa (mm. Frankel ym. 1991,
Lawton 2003). Tall6in on kiinnitetty huomiota tavallisen ihmisen rooliin esimerkiksi |&é&karin
vastaanotolla, ja maallikon puhetta on tarkasteltu |&hinn& ” sairaan ihmisen” nakokulmasta (ks.
Lawton 2003). Tyypin 2 diabetekseen liittyvid puhetapojen eroavuuksia on tarkastelu
esimerkiks vertaamalla T2D:ta sairastavien ja diabetesneuvojien nédkemyksia ravitsemuksen
jaliikunnan esteista (Shultz 2001). (ks. my6s Poskiparta ym. 2004.) Kuitenkin hyvin vahdle
huomiolle on jdanyt se, miten jonkin elintgpasairauden riskia kantavat henkil6t puhuvat

omista elintavoistaan.

Joukkoviestintd toisintaa ja peilaa lukijayhteison valitsevia normga eri puhetapojen
muodossa, mutta ndma normit ja puhekdytanndt ovat jatkuvasti  muuttuvia
Sanomalehtimateriaalia analysoimalla, pystytddn kuitenkin tuomaan esiin tdman hetkisia
vallitsevia puhetapoja, joilla terveydestd ja sairaudesta on sosiaalisesti ”luvallista’ puhua.
Sanomalehdissa kirjoitetut esimerkkitarinat voivat auttaa lukijoita l6ytam&dn uusia
nakokulmiaja ymmartdmaan paremmin omaa eldmaansa, vaikka toisaalta ne voivat vaikuttaa
myds negatiivisesti yksilon terveyskayttaytymiseen, mikdli ne koetaan liian painostaviks

esimerkeiks toimiatai gatellatietyllatavalla (vrt. Hanninen & Valkonen 1998, 5).



7.3.5 Sanomalehden rooli terveysviestijana

Keskisuomalainen jakoi oikeaa ja tutkittua tietoa T2D:sta seka elintavoista. Sanomalehden ja
erityisesti paikallisen sanomalehden rooli on todennakdisesti yha edelleen tulevaisuudessakin
merkittava sek& muun tiedon etta terveyteen liittyvan tiedon valittdjana, silla sanomalehdessa
pystytddn kéasittelemédén asioita syvdllisesti, selkeasti ja havainnollisesti toisin  kuin
readliaikaisissa medioissa (Ruuskanen & Jalanko 1997, Véiverronen 2002, 116).
Sanomalehden erityinen vahvuus on my6s paikallisen tiedon véalittdmisessa ja paikallisten
terveysongelmien vahentamisessa (vrt. Puska 1985, Brownson ym. 1996). Toisaalta voidaan
myos kyseenalaistaa, onko puolueettoman sanomalehden tehtdvana pyrkid edistdmaan
yhteisbnsa terveyttd, va riittddkd sanomaehden tehtavdksi ajankohtaisista asioista

tiedottaminen ilman vaeston terveyden edistamiseen téhtéévia paamaaria.

Tiedon paljouden ja viihteellistymisen my6ta on herdnnyt tarve etsia uusia keinoja myos
terveysviestinnan tutkimukseen (Tarkiainen ym. 2005, 9-11, Finlay & Faulkner 2005). Talla
hetkella yha kiinnostuneempia ollaan diita, mistd ihmiset hakevat terveyteen liittyvan
tietoutensa (Seale 2003, Tarkiainen ym. 2005, 9-11), jotta voitaisiin radtaléida jokaiselle
kuluttgjaryhmélle ”oikeanlaista terveystietod’. Terveysviestinndn kohdentaminen ”oikealle
kohderyhmélle” nousee suureen merkitykseen mietittdessa, miten terveysviestinndlla
saataisiin tehokkaampia muutoksia. Talldin téarkedksi muodostuu terveysviestinnan véline €li
se, missa asioista puhutaan, mutta myos se miten terveyteen liittyvista asoista puhutaan.
kuin viestin vastaanottgja. Mainostgjat ovat esimerkiks huomanneet, ettd terveyden
tarjoaminen kuluttgjille ei yksistéan houkuta kuluttgia ostamaan tuotteita, vaan terveyteen
vaikuttavia tekijoitd mainostetaan usein niiden tuomalla hyvala ololla (Lumme-Sandt &
Aarva 2005). Tallaisia keinoja voitaisiin kayttéd hyoddyksi myos tavoitteellisessa terveyden

edistamiseen tahta&vassa viestinnassi.
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7.4 Jatkotutkimushaasteet

Tama tutkimus muodostaa alustavan kuvan siitd, miten T2D:sta, ehkéisykampanjasta ja
elintavoista sanomalehdessa kirjoitetaan ja miten eri tavoin esimerkiks tyypin 2 diabeteksesta
voidaan puhua. Tutkimus tarjoaa myos seuraavanlaisia jatkotutkimushaasteita:

= Onko D2D -hanke vaikuttanut T2D:een liittyvaan sanomalehtikirjoitteluun méarallisesti ja
laadullisesti aiempaan gjanjaksoon verrattuna? Nain voitaisiin saada lisétietoa Siitd, miten
terveyden edistamiseen tdhtéava valtakunnallinen kampanja vaikuttaa kirjoittelun méaréan
Jjamahdollisesti myds laatuun.

= Lehden lukijoilta voitaisiin kysya miten he tulkitsevat ”Kunto nousuun” -juttusarjan
juttuja? Nan voitaisiin peilata lukijan merkityksia tutkijoiden, toimittajan ja Kunton esiin
nostamiin merkityksiin.

= Lukijoilta voitaisiin kysyd my6ds esimerkiksi sanomalehtijuttujen heissa heréttamia
tunteita ja Sita kautta voitaisiin lisita erilaisten ”piilomerkitysten” ymmarrysta. Tala
tavoin voitaisiin saada my0s lisdtietoa siitd, minkdaiset elementit kirjoituksessa
esimerkiksi kannustavat tai torjuvat lukijoita.

= T2D:een liittyvia kansalaiskasityksid voitaisiin myos tutkia kysymdla mitka elintavat
ihmisten mielesta liittyvét T2D:een ja milla tavoin? Lisdksi voitaisiin antaa heidéan
vapaasti kertoa omista elintavoistaan, terveydestédn ja sairauksistaan sekd pyytda heita
kertomaan elintgpamuutoksiin liittyvistd ongelmistaan? Nain voitaisiin liséta ymmarrysta
maallikoiden tavasta puhua terveydestd ja siihen liittyvista tekijoistd ja voitaisiin
mahdollisesti my0s tehostaa terveysviestintda

= Elintgpamuutosten ongelmia voitaisiin | 8hestya toteuttamalla elintapaseurantakysely, jossa
tyypin 2 diabetesta sairastavia pyydettdisiin seuraamaan omia elintapojaan merkitsemalla
ylOs paivittdiset ravitsemus- ja liikuntamaaransa tietyn gjanjakson gjan. Samalla heita
voitaisiin pyytéa merkitsemaan ylos myos niita tekijoitd, jotka he kokevat ongelmalliseksi
elintapamuutoksissaan ja niita tekijoitd, jotka alheuttavat heille ndissdi muutoksissa
onnistumisen tai pettymyksen tunteita. Elintgpamuutosongelmien ymmaértamisen
lisdantymisella voitaisiin 10ytéa uudenlaisia keinoja T2D:n elintgpaneuvonnan tueksi.

= Miten T2D:een liittyvista elintavoista sanomalehtijutuissa kirjoitetaan muissakin kuin
T2D:ta ja kampanjaa kasittelevissa jutuissa? Ketkd ovat toimijoita néissa kirjoituksissa?
Kenelld on vastuu elintavoista ja niiden seurauksista? Nan voitaisiin saada vastauksia

vastuu/vapaus ja syyllisyys/syyllistaminen -kysymyksiin.



56

LAHTEET

Aarva P, Ladperi P. Terveysretoriikkaa paékirjoituksissa. Helsingin Sanomien ja Aamulehden
valittama kuva terveyden edistamisesta vuosina 2002—2003. Duodecim 2005;121:71-8.

Ahonen P, Rimpeld A, Tapaninen S, Ursin K, Vilmi S. Dehko -vdliarviointi. Tampere:
Suomen Diabetedliitto ry. DEHKO-raportti 2003;5.

AiraM. Laadullisen tutkimuksen arviointi. Duodecim 2005;121:1073-7.

Andersen RE, Wadden TA, Bartlett SJ, Zemel B, Verde TJ, Francowiack SC. Effects of
lifestyle activity vs. structured aerobic exercise in obese women. The Journal of the American
Medical Association 1999;281:335-40.

Astrup A. Super-sized and diabetic by frequent fast-food consumption? L ancet 2005;365:4-5.

Brodie M, Hamel EC, Altman DE, Blendon RJ, Benson JM. Health news and the American
public, 1996-2002. Journal of Health Poalitics, Policy and Law 2003;5:927-50

Brownson RC, Mack NE, Meegama NI, Pratt M, Brownson CA, Dean C, Dabney S, Luke
DA. Changes in newspaper coverage of cardiovascular health issues in conjuction with a
community-based intervention. Health Education Research 1996;11:479-86.

Brannstrom |, Lindbland I-B. Mass communication and health promotion: The power of the
mediaand public opinion. Journa of Health Communication 1994;1:21-36.

Caburnay CA, Kreuter MW, Luke DA, Logan RA, Jakobsen HA, Reddy VC, Vempaty AR,
Zayed HR. The news on health behaviour: Coverage of diet, activity and tobacco in local
newspapers. Health Education & Behaviour 2003;30:709-22.

Cassels A, Hughes MA, Cole C, Mintzes B, Lexchin J, McCormack JP. Drugs in the news: an
analysis of Canadian newspaper coverage of new prescription drugs. CMAJ 2003;168:1133-7.

Champion D, Chgpman S. Framing pub smoking bans: an analysis of Australian print news
media coverage, March 1996 — March 2003. Journal of Epidemiology & Community Health
2005;59:679-84.

Chapman S. The news on smoking: Newspaper coverage of smoking and health in Australia,
1987-1988. American Journal of Public Health 1989;10:1419-21.

Commers MJ, Visser G, de Leeuw E. Representations of preconditions for and determinants
of hedlth in the Dutch press. Health Promotion International 2000;15:321-32.

Dandona P, Aljada A, Ghaudhuri A, Mohanty P, Garg R. A comprehensive perspective based
on interactions between obesity, diabetes and inflammation. Circulation 2005;111:1448-54.

Davidson AE, Wallack L. A content analysis of sexually transmitted diseases in print news
media. Journal of Health Communication 2004;9:111-7.



57

Diabetes atlas. International diabetes federation. [WWW-dokumentti]. Paivitetty 2005
[viitattu 5.5.2005]. http://www.eatlas.idf.org/Types of diabetes/

Diabetesliitto. Diabeteksen ehkdisyn ja hoidon kehittdmisohjelma 2000-2010. Dehko-
aineistot. Suomen Diabetesliitto ry. Tampere: Kirjapaino Hermes Oy, 2003.

Eckel RH, Grundy SM, Zimmet PZ. The metabolic syndrome. Lancet 2005;365:1415-28.

Ehrnrooth J. Intuitio ja analyysi. Teoksessa Mékeld K (toim.) Kvalitatiivisen aineiston
analyysi jatulkinta. Saarijarvi: Gummerus kirjapaino Oy, 1998:30-41.

Eriksson JG, Forsén T, Kgantie E, Ylihirsila H. Ohjelmoituvatko kansantautimme jo
sikiokaudella ja varhai slapsuudessa? Suomen L dakéarilehti 2003;58:3767-72.

Eskola J, Suoranta J. Johdatus laadulliseen tutkimukseen. Jyvaskyl& Gummerus Kirjapaino
Oy, 1998.

Fairclough N. Miten media puhuu. Tampere: Vastapaino, 1997.

Finlay SJ, Faulkner G. Physical activity promotion through the mass media: Inception,
production, transmission and consumption. Preventive Medicine 2005;40:121-30.

Fogelholm M. Lihavuus ja kehon koostumus. Teoksessa Fogelholm M & Vuori | (toim.)
Terveydliikunta. Fyysinen aktiivisuus terveyden edistamisessa. Jyvaskyla Gummerus
kirjapaino Oy, 2005:82-92.

Fox CS, Coady S, Sorlie PD, Levy D, Meigs JB, D"Agostino RB, Wilson PWE, Savage PJ.
Trends in cardiovascular complications of diabetes. The Journal of the American Medical
Association 2004;292:2495-9.

Frankel S, Davidson C, Smith GD. Lay epidemiology and the rationality of responses to
health education. British Journal of General Practice 1991;41:428-30.

Gottlieb DJ, Punjabi NM, Newman AB, Resnick HE, Redline S, Baldwin CM, Nieto FJ.
Association of sleep time with diabetes mellitus and impaired glucose tolerance. Archives of
Internal Medicine 2005;165:863-7.

Gronfors M. Kvalitatiiviset kenttétyomenetelmaét. 2. painos. JuvaWSQOY', 1998.

Helakorpi S, Patja K, Préttdla R, Uutela A. Suomalaisen aikuisvaeston terveyskayttaytyminen
jaterveys, kevat 2005. Kansanterveyslaitoksen julkaisuja 2005;18B.

Hoffman-Goetz L, Shannon C, Clarke JN. Chronic Disease Coverage in Canadian Aboriginal
Newspapers. Journal of Health Communication 2003;8:475-88.

Hu FB, Li TY, Colditz GA, Willett WC, Manson JE. Television watching and other sedentary
behavioursin relation to risk of obesity and type 2 diabetes mellitus in women. The Journal of
the American Medical Association 2003;289:1785-91.


http://www.eatlas.idf.org/Types_of_diabetes/

58

Hanninen V, Vakonen J. Tarinat, sairaudet ja kuntoutuminen. Teoksessa Hanninen V &
Vakonen J (toim.) Kunnon tarinoita. Tarinalinen nékokulma kuntoutukseen.
Kuntoutuss&étion tutkimuksia 1998;59.

Julkisen Sanan Neuvosto. Journalistin ohjeet. [WWW-dokumentti]. Péivitetty 7.4.2005
[viitattu 16.2.2006]. http://www.jsn.fi/info.asp?sivuid=fin_jourohje 2005

Jarvi U. Diabetesohjelma kehottaa tuijottamaan omaan ngpaansa. Suomen L &akarilehti
2004;59:62-4.

Kava R, Meister KA, Whelan EM, Lukachko AM, Mirabile C. Dietary supplement safety
information in magazines popular among older readers. Journal of Health Communication
2002;7:13-23.

Klaukka T, Paldan M. Diabetes yleistyi vuonna 2003 muita kansantauteja nopeammin.
Suomen L &8kérilehti 2004;59:924-6.

Knowler W, Barret-Connor E, Fowler SE, Hamman RF, Lachin IM, Waker EA, Nathan DM.
Reduction in the incidence of type 2 diabetes with lifestyle intervention or metformin. The
New England Journal of Medicine 2002;346:393-403.

Kontula O, Kosonen K. Seksia lehtien sivuilla. Helsinki: Painatuskeskus Oy, 1994.

Kriska AM, Saremi A, Hanson RL, Bennett PH, Kobes S, Williams DE, Knowler WC.
Physical activity, obesity and the incidence of type 2 diabetes in a high-risk population.
American Journal of Epidemiology 2003;158:669-75.

Kukkonen-Harjula K. Metabolinen oireyhtyma ja tyypin 2 diabetes. Teoksessa Fogelholm M
& Vuori | (toim.) Terveydliikunta. Fyysinen aktiivisuus terveyden edistdmisessa. Duodecim.
Jyvéskyla Gummerus kirjapaino Oy, 2005:93-103.

Kukkonen-Harjula K, Fogelholm M. Liikunnan merkitys painonhallinnassa. Suomen
L &8karilehti 2001;56:674-6.

Kunelius R. Viestinnan vallassa. Porvoo: WSOY, 2003.
Kuusela P. Sosiaalisen konstruktionismin liike sosiaalitieteissa. Teoksessa Kuusela P,
Saastamoinen M (toim.) Ruumis, mind ja yhteisd. Sosiaalisen konstruktionismin nékokulma.

Kuopion yliopiston selvityksid. Y hteiskuntatieteet. 3. korjattu painos, 2003;21E:17-44.

Kylma J, Vehvildinen-Julkunen K, L&hdevirta J. Laadullinen terveystutkimus - mité, miten ja
miksi ? Duodecim 2003;119:609-15.

Kyngas H, Vanhanen L. Sisdllonanalyysi. Hoitotiede 1999;11:3-12.
Kérki A. Sivusta seuraten. Sanomalehti lukijoiden kertomuksissa. Jyvaskyl&: Kopijyva, 2004.

Kérki R. Laéketiede julkisuudessa. Prometheus vai Frankenstein. Tampere: Vastapaino, 1998.


http://www.jsn.fi/info.asp?sivuid=fin_jourohje_2005

59

Kéypa hoito, Aikuisten lihavuus. 10.3.2006. Suomalaisen L&8kéariseuran Duodecimin ja
Suomen lihavuustutkijat ry:n asettama tyoryhma 2006. [WWW-dokumentti] Péivitetty
8.5.2006. [viitattu 12.5.2006] http://www.terveysportti.fi/pls/kh/kaypahoito?suositus=H24010

Laakso M. Metabolisen oireyhtyman uudet kriteerit ja hoito. Duodecim 2005;121:1521-30.

Laatikainen E. Sanomalehti Keskisuomalaisen paatoimittgja. Henkilokohtainen vastaus
séhkopostilla esitettyihin kysymyksiin 16.2.2005. (S8hkopostiviesti 1&hetetty 12.2.05 MV).

Laatikainen T, Tapanainen H, Alfthan G, Salminen |, Sundvall J, Leiviska J, Harald K,
Jousilahti P, Salomaa V, Vartiainen E. Finriski 2002. Tutkimuksen toteutus ja tulokset.
Kansanterveydaitoksen julkaisuja 2003;B7.

Lahti-Koski M. Miehet lihavampia kuin koskaan, naistenkin vyo6tardlihavuus yleistyy.
Suomen L&dkarilehti 2002;57:1142-3.

Latvala E, Vanhanen-Nuutinen L. Laadullisen hoitotieteellisen tutkimuksen perusprosessi:
Sisdllonanalyysi. Teoksessa Janhonen S, Nikkonen M (toim.) Laadulliset tutkimusmenetel mét
hoitotieteessa. Juva: WSOY', 2001:21-43.

Lawton J. Lay experiences on heath and illness: past research and future agendas. Sociology
of Health & IlIness 2003;25:23-40.

Levine JA, Lanningham-Foster LM, Mc Crady SK, Krizan AC, Olson LR, Kane PH, Jensen
MD, Clark MW. Inter individual variation in posture allocation: Possible role in human
obesity. Science 2005;307:584-6.

Lieblich A, Tuva-Mashiach E, Zilber T. Narrative research. Reading, analysis and
interpretation. Applied socia research methods series 47. Thousand Oaks, California: SAGE,
1998.

Lindstrom J, Louheranta A, Mannelin M, Rastas M, Salminen V, Eriksson J, Uusitupa M,
Tuomilehto J. The Finnish diabetes prevention study (DPS). Lifestyle intervention and 3-year
results on diet and physical activity. Diabetes Care 2003;26:3230-6.

Lumme-Sandt K, Aava P. Teveys ja hyvinvointi péivalehtimanoksissa
Sosiaalil ééketieteellinen aikakaus ehti 2005;42:178-90.

Luoto R. Sukupuolierot. Teoksessa Fogelholm M & Vuori | (toim.) Terveydiikunta. Fyysinen
aktiivisuus terveyden edistamisessi. Duodecim. Jyvaskyla Gummerus Kirjapaino Oy,
2005:186-94.

Lupton D. “A grim health future’: food risks in the Sydney press. Health, Risk & Society
2004;2:187-200.

Mac Fayden L, Amos A, Hastings G, Parkes E. “ They look my kind of people” — perceptions
of smoking images in youth magazines. Social Science & Medicine 2003;56:491-9.

Madden H, Chamberlain K. Nutritional health messages in women’s magazines: a conflicted
space for women readers. Journal of Health Psychology 2004;9:583-97.


http://www.terveysportti.fi/pls/kh/kaypahoito?suositus=H24010

60

Maone RE, Boyd E, Bero LA. Science in the news. journalists construction of passive
smoking as a social problem. Social Studies of Science 2000;5:713-23.

Malone RE, Wenger LD, Bero LA. High school journalist’s perspectives on tobacco. Journal
of Health Communication 2002;7:139-56.

Mann J. Free sugars and human health: Sufficient evidence for action. Lancet 2004;363:1068-
70.

Manson JE, Nathan DM, Krolewski AS, Stampfer MJ, Willett WC, Hennekens CH. A
prospective study of exercise and incidence of diabetes among US male physicians. The
Journal of the American Medical Association 1992;268:63-7.

Martinson BE, Hindmand DB. Building heath promotion agendain local newspapers. Health
Education Research 2004;14:1-10.

Mercado-Martinez FJ, Robles-Silva L, Moreno-Leal N, Franco-Almazan C. Inconsistent
journalism: The coverage of chronic diseases in the Mexican press. Journal of Health
Communication 2001;6:235-47.

Molnar FJ, Man-Son-Hing M, Dalziel WB, Mitchell SL, Power BE, Byszewski AM, St.John
P. Assessing the quality of newspaper medica advice columns for elderly readers. Canadian
Medical Association 1999;161:393-5.

Must A, Spadano J, Coackley EH, Field AE, Colditz G, Dietz WH. The disease burden
associated with overweight and obesity. The Journal of the American Medical Association
1999;282:1523-9.

Myhre SL, Flora JA. HIV/AIDS communication campaigns: progress and prospects. Journal
of Health Communication 2000;5:29-45.

Mé&kela J. Luonnosta kulttuuriksi. Teoksessa: Makela J, Palojoki P, Sillanpaad M (toim.)
Ruisleivasta pestoon. Nakokulmia muuttuvaan ruokakulttuuriin. Helsinki: WSQOY, 2003:34-
73.

Mékela K. Kvadlitatiivisen aneiston arviointiperusteet. Teoksessa Mékela K (toim.)
Kvalitatiivisen aineiston analyys ja tulkinta. Saarijarvi: Gummerus kirjapaino Oy, 1998:42-
61.

Mannistd S, Lahti-Koski M, Tapanainen H, Laatikainen T, Vartiainen E. Lihavuus ja sen
taustat Suomessa— liikakilot kasvavana haasteena. Suomen Laakarilenti 2004:;59:777-82.

Nakanishi N, Suzuki K, Tatara K. Alcohol consumption and risk for development impaired
fasting glucose or type 2 diabetes in middle-aged Japanese men. Diabetes Care 2003;26:48-
54,

Nielsen SJ, Popkin BM. Patterns and trends in food portion sizes 1977-1998. The Journal of
the American Medical Association 2002;289:450-3.



61

Nishatar S, Mirza YA, Jehan S, Badar YHA, Yusuf S, Shahab S. Newspaper article as a tool
for cardiovascular prevention programs in developing country. Journal of Health
Communication 2004;9:355-609.

Niva M, Jauho M. Ruoan ja léékkeen valimaastossa. Funktionaalisa elintarvikkeita koskevat
késitykset ja julkinen keskustelu. Kuluttgjatutkimuskeskuksen julkaisuja. Helsinki:
Y kkdspaino Oy, 1999a;2.

Niva M, Jauho M. Riski vai tulevaisuuden lupaus? Geenitekniikkaa elintarviketuotannossa
koskevat kasitykset ja julkinen keskustelu. Kuluttgjatutkimuskeskuksen julkaisuja. Helsinki:
Y kkospaino Oy, 1999b;5.

Neuvonen M, Paronen O, Pouta E, Sievanen T. Harvoin ulkoilevat ja ulkoilua rgoittavat
tekijat. Liikunta & Tiede 2004,6:27-34.

Ovaskainen M-L, Reinivuo H, Tapanainen H, Méannisto S, Pakkala H, VastaL. Suomalaisten
aikuisten ruokavalion nykypiirteet. Suomen L &8kérilehti 2004;59:1525-30.

Palojoki P. Tieto, ruoan valinta ja oppiminen. Teoksessa Mdkela J, Palojoki P, Sillanpda M
(toim.) Ruidleivasta pestoon. Nakokulmia muuttuvaan ruokakulttuuriin. Helsinki: WSOY,
2003:108-52.

Panula J. Valkutussuhde, kayttosuhde, merkityssunde. N&kokulmia todellisuuden,
joukkoviestinnan jayleison véliseen suhteeseen. Jyvaskyla: Kopijyva Oy, 1997.

Patja K. Tupakointi ja aikuistyypin diabeteksen riski. Suomen L&akérilehti 2002;57:3855-8.

Pavlik JV, Finnegan JR, Strickland D, Salmon CT, Viswanath K, Wackman DB. Increasing
public understanding of heart disease: an analysis of data from the Minnesota Heart Health
Program. Journal of Health Communication 1993;5:1-20.

Peltonen M, Korpi-Hyovélti E, Oksa H, Puolijoki H, Sdtevo J, Vanhala M, Saaristo T,
Saarikoski L, Sundvall J, Tuomilento J. Lihavuuden, diabeteksen ja muiden
glukoosiaineenvaihdunnan hairididen esiintyvyys suomalaisessa aikuisvaesttssa. Dehkon 2D
-hanke (D2D). Suomen L&akarilehti 2006;61:163-70.

Pereira MA, Kartashov Al, Ebbeling CB, Van Horn L, Slattery ML, Jacobs DR jr, Ludwig
DS. Fast-food habits, weight gain, and insulin resistance (the CARDIA study): 15-year
prospective analysis. Lancet 2005;365:36-42.

Perttila K. Terveyden edistdminen kunnan tehtdvana. Stakes tutkimuksia 103. Sosiadli- ja
terveysalan tutkimus ja kehittamiskeskus. Jyvaskyl& Gummerus kirjapaino Oy, 1999.

Peranen N, Kiminkinen T, Satevo J. Sydden solakaks, Hikoillen hoikaks —
terveysmessukiertue Keski-Suomen  sairaanhoitopiirissa, 2006. [WWW-dokumentti].
Péivitetty 7.3.2006 [viitattu 8.3.2006].
http://www.diabetes.fi/sivu.php?artikkeli_id=1491& tul osta=t

Piispa M. Vadlistus, holhous, suojelu. Tutkimus akoholipoliittisesta ja tupakkapoliittisesta
mielipideilmastosta. Tampereen yliopisto. Sosiologian ja sosiaalipsykologian laitos.
Vammala: Vammalan kirjapaino, 1997.


http://www.diabetes.fi/sivu.php?artikkeli_id=1491&tulosta=t

62

Piispa M, Kirsi T. Selva Peli. Tutkimus Raittiusviikon toteuttamisesta. Vammala: Vammalan
Kirjapaino Oy, 1985.

Poskiparta M, Kasila K, Kettunen T, Kiuru P. Tyypin 2 diabeetikkojen liikuntaneuvonta
perusterveydenhuollon l&&kéreiden ja hoitgien vastaanotoilla. Suomen Ladkérilehti 2004,
59:1491-5.

Puska P. Sydanprojekti. Keuruu: Kustannusosakeyhtio Otava, 1985.

Ratzan SC. Public health at risk: Media and political malpractice. Journal of Health
Communication 2002;7:83-5.

Rauramo U, Aro A. Mika kumman kuitu? Suomen L &8karilehti 2003;58:4143-5.
Reunanen A. Suomalaisten diabetes: Harvinaisuudesta kansansairaudeksi, 2004. [WWW-

dokumentti]. Paivitetty 24.3.2005 [viitattu 21.4.2005].
http://www.diabetes.fi/| ehdet/di abl aak/juttuarkisto/04kansansai raus.htm

Rock M. Diabetes portrayals in North American print media: A qualitative and quantitative
analysis. American Journal of Public Health 2005;95:1832-8.

RollsBJ, Morris EL, Roe LS. Portion size of food affects energy intake in normal-weight and
overweight men and women. American Journa of Clinical Nutrition 2002;76:1207-13.

Rowe R, Tilbury F, Rapley M, O'Ferrall I. “ About a year before the breakdown | was having
symptoms’: sadness, pathology and the Australian newspaper. Sociology of Heath & lllness
2003;25:680-96.

Rowe S. Nutrition in the news. Are consumer’s ”getting the message”? Nutrition Today
2003;38:170-3.

Ruuskanen J, Jalanko H. L aéketiede joukkoviestimissa. Duodecim 1997;113:1407-9.

Sankari A. Kuntosaliruumis. Kappaleita nuorten aikuisten ruumiillisuuksista. Jyvaskylan
yliopisto. Nykykulttuurin tutkimusyksikon julkaisuja 1995;44.

Sanomalehtienliitto 2005 [WWW-dokumentti]. Péivitetty 2.3.2006 [viitattu 2.3.2006].
http://www.sanomal ehdet.fi/index.php?valittu id=3& valittu aid=13& aaotsikko id=103& paa
otsikko id=3&sisato id=131&kieli=

Sato H. Agenda setting for smoking control in Japan 1945-1990: Influence of the mass media
on national health policy making. Journal of Health Communication 2003;8:23-40.

Schooler C, Sundar S, Flora J. Effects of the Standford Five-City Project. Media advocacy
program. Health Education Quarterly 1996;23:346-64.

Seale C. Cancer in the news: religious themes in news stories about people with cancer.
Health 2001;5:425-40.

Seale C. Health and media: an overview. Sociology of Health & IlIness 2003;25:513-31.


http://www.diabetes.fi/lehdet/diablaak/juttuarkisto/04kansansairaus.htm
http://www.sanomalehdet.fi/index.php?valittu_id=3&valittu_aid=13&aaotsikko_id=103&paa

63

Shultz JA, Sprague MA, Branen LJ, Lambeth S. A comparison of views of individuals with
type 2 diabetes mellitus and diabetes educators about barriers to diet and exercise. Journal of
Health Communication 2001;6:99-115.

Smith KC, Terry-McElrath Y, Wakefield M, Durrant R. Media advocacy and newspaper
coverage of tobacco issues. a comparative analysis of 1 year’s print news in the United States
and Australia. Nicotine & Tobacco Research 2005;7:280-9.

Smith KC, Wakefield M. Textual analysis of tobacco editorids. how are key media
gatekeepers framing the issues? American Journal of Health Promotion 2005;19:361-68.

Snyder BL, Hamilton MA, Mitchell EW, Kiwanuka-Tondo J, Fleming-Milici F, Proctor D. A
Meta-analysis of the effect of mediated health communication campaigns on behavior change
in the United States. Journa of Health Communication 2004;9:71-96.

Stryker JO. Media and marijuana: A longitudina anaysis of news media effects on
adolescents marijuana use and related outcomes, 1977-1999. Journa of Health
Communication 2003;8:305-28.

Stumvoll M, Goldstein BJ, van Haeften TW. Type 2 diabetes: Principles of pathogenesis and
therapy. Lancet 2005;365:1333-46.

Suomalainen l&&kariseura Duodecim & Suomen Akatemia. Lihavuus -painavaa asiaa
painosta. Konsensuslausuma 26.10.2005. Duodecim 2005;121:2689-702.

Suomen Liikunta ja Urheilu ry. Liikunnan ja kuntoilun harrastaminen. Suomen Gallup, 2004.
[WWW-dokumentti].[viitattul.11.2005].
http://www.yle.fi/suomiliikkeelle/tutkimus tietoa.html.

Tarkiainen J, Aarva P, Nieminen H, Leinonen K. Terveys, viestinta ja kansalaiset: Tutkimus
kansalaisten ja vaikuttajien nadkemyksista. Helsingin Yliopisto, Viestinnan tutkimuskeskus
CRC, 2005.

Tiedebarometri. Tutkimus suomalaisten suhtautumisesta tieteeseen ja tieteellis-tekniseen
kehitykseen, 2004. Tieteen tiedotus ry. [WWW-dokumentti]. Paivitetty 21.9.2004 [viitattu
27.10.2004]. http://www.sci .fi/~yhdys/tb2/tiedebaro2.htm.

Torkkola S. Johdanto: N&kokulmia terveysviestintédn. Teoksessa Torkkola S (toim.)
Terveysviestintéd. Vammala: Vammalan kirjapaino Oy, 2002:5-12.

Torkkola S. Johdanto terveysviestintdan. Viestintétieteiden  yliopistonverkoston
terveysviestinnan kurssin verkkoartikkeli. 2004. [WWW-dokumentti].[viitattu 13.11.2005].
http://www11.uta.fi/~ep20740/terveysviestinta/2johdtervviest.pdf.

Tuomi J, Sargjarvi A. Laadullinen tutkimus ja sisdll6nanalyysi. Jyvaskyl&: Tammi, 2002.

Tuomilehto J, Hu G, Bidel S, Lindstrom J, Jousilahti P. Coffee consumption and risk of type
2 diabetes mellitus among middle-aged Finnish men and women. The Journal of the
American Medical Association 2004;291:1213-9.


http://www.yle.fi/suomiliikkeelle/tutkimus_tietoa.html.
http://www.sci.fi/~yhdys/tb2/tiedebaro2.htm.
http://www11.uta.fi/~ep20740/terveysviestinta/2johdtervviest.pdf.

Tuomilehto J, Lindstrom J, Eriksson JG, Vale TT, Hamdénen H, llanne-Parikka P,
Keindnen-Kiukaanniemi S, Laakso M, Louheranta A, Rastas M, Salminen V, Aunola S,
Cepaitis Z, Moltachanov V, Hakuméki M, Mannelin P, Martikkala VV, Sundvall J, Uusitupa
M. Prevention of type 2 diabetes mellitus by changes in lifestyle among subjects with
impaired glucose tolerance. The New England Journal of Medicine 2001;344:1343-50.

Tuomola A. Akryyliamidipaivat vapun alla. SyOpdariskin suhteuttaminen sanomalehdissa.
Journalismi kritiikin vuosikirja 2003. Tiedotustutkimus 2003;26:34-6.

Torronen J. The Finnish press's political position on alcohol between 1993 and 2000.
Addiction 2003;98:281-90.

Torronen J. Kamppailua nollatoleranssin julkisesta tilastae Tampereen nollatoleransiin
vastaanotto Aamulehdessi. Teoksessa Torronen J (toim.) Valvontaa ja vastuuta. Péihteet ja
julkisen tilan moraaliséétely. Helsinki: Gaudeamus, 2004:120-45.

Uusitalo L, Ovaskainen M-L, Préttédla R. Antioxidants in the Finnish press: A battlefield of
adternative and conventional medicine. Health Promotion International 2002;15:71-7.

Uusitupa M. Liikunta ja ruokavalio ovat metabolisen oireyhtymén tdsmahoitoa. Duodecim
2001;117:621-30.

Vaaherkumpu M. Sanomalehti Keskisuomalaisen toimittgja. Vastaus henkilokohtaiseen
sahkopostiviestiin 17.4.2006. (Viesti |18hetetty 6.4.2006 MV).

Vaaherkumpu M. Sanomalehti Keskisuomalaisen toimittaja. Vastaus henkilokohtaiseen
sahkopostiviestiin 18.4.2004. (Viesti 18hetetty 18.4.2006 MV).

Valtioneuvoston periaatepddtdos Terveys 2015 -kansanterveysohjelmasta. Sosiaali- ja
terveysministerion julkaisuja2001;4.

Valtion ravitsemusneuvottelukunta. Suomalaiset ravitsemussuositukset - Ravinto ja liikunta
tasapainoon. Helsinki: Edita Prima Oy, 2005.

Vanhala M, Hasunen K, Mertanen E, Nurttila A, Préttdla R, Koivisto P. Suurkeittididen
tarjoaman ruoan ravitsemuksellinen laatu. Raportti joukkoruokailun seurantgjérjestelmaan
luoduista ravitsemuskriteereista ja niiden toteutumisesta julkisia ruokapalveluita tuottavissa
suurkeittidissa vuonna 2004. Suomen sydanliiton julkaisuja, 2004;1. [WWW-dokumentti]
Paivitetty 27.7.2004 [viitattu 9.10.2005]. http://www.sydanliitto.fi/search/fi_Fi.results.

Véliverronen E. Tarinoita Huomenesta, eli miten biotekniikan tulevaisuutta tuotetaan.
Journalismikritiikin vuosikirja, 2002:109-124. [WWW-dokumentti]. [viitattu 13.11.2004].
http://www11.uta.fi/~ep20740terveysviestinta/3 tarinoita huomenesta.pdf.

Véliverronen E. L d8ketiede mediassa. Duodecim 2005;121:1394-9.

Wahrenberg H, Hertel K, Leijonhufvud B-M, Persson L-G, toft E, Arner P. Use waist
circumference to predict insulin resistance: Retrospective study. British Medica Journal
2005;330:1363-4.


http://www.sydanliitto.fi/search/fi_Fi.results.
http://www11.uta.fi/~ep20740terveysviestinta/3_tarinoita_huomenesta.pdf.

65

Wallace LS. Diabetes coverage in masscirculating women’s magazines, 1995-2001. American
Journal of Health Education 2003;34:27-30.

Wallace S, Leenders N. Content analysis of prime-time television coverage of physical
activity, 1970-2001. American Journal of Preventive Medicine 2004;26:130-4.

Wallis P, Nerlich B. Disease metaphors in new epidemics: the UK mediaframing of the 2003
SARS epidemic. Social Science & Medicine 2005;60:2629-39.

Wandel M, Roos G. Work, food and physical activity. A qualitative study of coping strategies
among men in three occupations. Appetite 2005;44:93-102.

Wardle J, Haase AM, Steptoe A, Nillapun M, Jonwutiwes K, Bellide F. Gender differencesin
food choice: The contribution of health beliefs and dieting. Annual Behavioura Medicine
2004;27:107-16.

van der Wardt EM, Tad E, Rasker J, Wiegman O. Media coverage of Chronic Diseases in the
Netherlands. Seminars in Arthritis and Rheumatism 1999;29:333-41.

Wenger L, Malone R, Bero L. The cigar revival and the popular press. a content analysis,
1987-1997. American Journal of Public Health 2001;91:288-91.

WHO. Ottawa Charter for Health Promotion. First International Conference on Health
Promotion Ottawa, 21 November 1986 [WWW-dokumentti]. [viitattu 6.9.2005].
http://www.who.int/hpr/NPH/docs/ottawa charter hp.pdf.

WHO. Bangkok Charter for Health Promotion in a Globalized World. [WWW-dokumentti].
[viitattu 19.10.2005].
http://www.who.int/heal thpromotion/conferences/6gcph/bangkok charter/en/index.html.

Zacheus T, Téahtinen J, Koski P, Rinne R, Heinonen OJ. Miten elémankaari jasentda
liikuntakayttaytymista? Liikunta & Tiede 2003;5-6:33-8.


http://www.who.int/hpr/NPH/docs/ottawa_charter_hp.pdf.
http://www.who.int/healthpromotion/conferences/6gcph/bangkok_charter/en/index.html.

