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1.Alustus

Lapset ja nuoret hankkivat erilaisia tapoja kasvaessaan. Jotkut ndista tavoista ovat laheisesti
liitoksissa terveyteen, joten terveiden eldmantapojen hankkiminen voi auttaa heita
terveellisen ja rauhallisen elaman elamisessa tulevaisuudessa. Huonot elamantavat voivat
olla vahingollisia lapsille ja nuorille. Taman takia on tarkeaa, etta koulutuksesta vastaavat

tahot auttavat nuoria hankkimaan terveita elamantapoja.

FITeens (Promoting physical activity and healthy habits in sedentary teenagers) -hankkeen
paamaarana on pilotoida viihdyttava ja mukaansatempaava koulutuksellinen interventio,
joka on kohdistettu teini-ikdisiin tavoitteena edistaa fyysista aktiivisuutta ja terveita

elamantapoja.

Tama hankkeen ensimmadinen tulos koostuu kattavasta sarjasta ideoita, resursseja,
kaytantdja ja muutamia esimerkkeja liikuntaopettajille, jotka kattavat erilaisia kroonisten
sairauksien riskia lisadvia keskeisia kadyttaytymismalleja (fyysinen aktiivisuus, riittava uni,
kohtuullinen nayttoaika, alkoholi ja tupakankulutus ja terveellinen ruoka), jotka voidaan

sisallyttaa heidan opetuskaytantoihinsa.
Tama tyokalupakki koostuu kolmesta eri moduulista:

1. Lukiot tehokkaina paikkoina terveiden elamantyylien edistamisessa. Tama
moduuli kasittelee koulun merkitysta nuorten terveellisten tapojen

hankkimisessa.



2. Motivaatio avainasemassa terveiden elamadntyylien edistimisessa. Tama
moduuli keskittyy motivaation merkitykseen terveellisten elamantapojen

hankkimisessa.

3. Terveyteen liittyvat kayttdytymismallit nuorissa. Tdssd moduulissa
keskitytaan edella mainittuihin keskeisiin terveyteen liittyviin
kayttaytymismalleihin (fyysinen aktiivisuus, riittava uni, kohtuullinen ruutuaika,
alkoholin ja tupakan kaytto seka terveellinen ravinnon saanti) ja kuvataan niista

jokainen syvallisesti.

Kaikki nama moduulit on omistettu edella mainituille erilaisille terveyteen liittyville
kayttaytymismalleille. Jokaisella niistd on teoreettinen selitys, selittavat videot, infografiikat
ja oppimistilanteet, jotka tukevat liikuntaopettajia hankkimaan laajan tiedon siitda, miten
oppilaitaan motivoidaan harrastamaan liikuntaa ja omaksumaan terveellisia tapoja, jolloin he

tiedostavat niiden tarkeyden.



2. Lukiot tehokkaina »
paikkoina terveiden

elaman’cwlien

edistamisessa <P
g

Koulu on erinomainen ymparistd, jossa terveyskasvatus- ja interventio-ohjelmia voidaan
toteuttaa, koska siellda on mahdollista tavoittaa kdaytannossa kaikki lapset ja nuoret. Tasta
syysta koulukohtaisia interventioita on kdytetty useiden terveyteen liittyvien tilojen, kuten
ylipainon, diabeteksen, tupakan, alkoholin ja paihteiden kdyton, seksuaalisen hyvaksikayton,
masennuksen, ahdistuneisuuden, itsemurhan ja syomishairididen, hoitoon ja ehkaisyyn.
(Amini et al., 2015; Hennessy et al., 2015). Koulupohjaisia interventioita on myds kaytetty
edistdmaan laajempaa energiatasapainoon liittyvaa kayttaytymista, kuten fyysista
aktiivisuutta, istuma-ajan vahentamista, terveellista ruokavaliota ja unen kestoa. (Sevil et al.,
2019). Usein kouluissa toteutettavia terveydenedistamisohjelmia tarjotaan tavanomaisen

opetussuunnitelman taydennykseksi (Peters et al., 2009).

Teini-ikdd  pidetdan  parhaana  ajanjaksona  terveyskasvatus- ja  terveyden
edistamisohjelmille, koska monet terveysriskikdayttaytymiset, jotka vaikuttavat nuorten ja

aikuisten johtaviin sairastuvuuden ja kuolleisuuden syihin, kehittyvat tai lisdantyvat taman
Vi )

herkdn elaméanjakson aikana (Peters et al. ,

2009). Siksi varhainen murrosikd on ' é‘

ratkaisevaa aikaa puuttua asiaan ja - e
Physical activity and

katkaista  kehityskulku, joka johtaa

school settings
D o

huonoon terveyteen aikuisidssa.

Sevil et al. (2019) ovat vaittaneet, etta

monet koulupohjaisista [ \
terveystoimenpiteista ovat keskittyneet

yhteen terveyskayttaytymiseen ja raportoivat merkityksettomista tai pienista vaikutuksista.



https://www.youtube.com/watch?v=91Bal3FhcSI&t=19s

Siksi tutkijat ovat viime aikoina siirtyneet yksittdisen terveyskayttaytymisen muuttamiseen
keskittyvista interventioista interventioihin, joissa keskitytaan useiden
terveyskdyttaytymisten muuttamiseen samanaikaisesti. Syy tdhan on siind, etta
epaterveelliset kayttaytymismallit ndyttavat olevan yhteydessa toisiinsa ja, ettda monilla
naista kayttdaytymismalleista on yhteisia tekijoita, mika tukee sellaisten interventioiden
kehittamistd, jotka kasittelevat useita kdyttaytymismalleja samanaikaisesti (Busch et al.,
2013). Lisdksi on varsin yleista, ettd koulujen henkilokunta kokee hukkuvansa jatkuvasti
kasvavaan interventio-ohjelmien tarjontaan, varsinkin kun he kohtaavat liilan taynna olevat
opetussuunnitelmat ja rajalliset mahdollisuudet toteuttaa naita ohjelmia. Siksi interventio-
ohjelmat, jotka puuttuvat tehokkaasti useisiin riskikdayttaytymiseen, voivat vahentaa koulujen
ja opettajien taakkaa. Ndin ollen useiden terveyskayttaytymisinterventioiden lahestymistapa
voi vaikuttaa enemman terveyshyotyihin kuin yksittdisen kayttaytymisen interventiot (Peters

et al., 2009).

Buschin et al. (2013) mukaan kouluympariston lisaksi koko koulun ldahestymistavassa
terveyden edistamiseen tulee ottaa mukaan myods perheet ja yhteisot. Perheiden ja
yhteis6jen osallistuminen varmistaa, etta interventio integroituu useimpiin opiskelijoiden
elaman osa-alueisiin. Muita koko koulun |ahestymistavan ominaisuuksia ovat koulun fyysinen
ymparisto, kuten terveellisen kouluruokalan luominen tai karkkiautomaattien poistaminen ja

terveellisten koulukaytantdjen, kuten savuttoman koulun pihan, toteuttaminen.

Sevil et al. (2019) tutki lukioon perustuvan )
. . - /4
intervention tehokkuutta useisiin nuorten |

P
terveyskayttaytymisiin, kuten 24 tunnin pnvsicm activim j‘
liikekayttaytymiseen (eli fyysiseen llﬂlmlniﬂll {(1]]]] PIIVSil:al

= o
aktiivisuuteen, istuma-aikaan ja unen Education teachers' view
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kestoon), ruokavalioon ja paihteiden

kulutukseen (eli alkoholiin ja tupakka).

&
Todettiin, etta esimerkkikoulun pojat ja Q

tytot raportoivat terveellisemmista elamantavoista kuin vertailukoulun pojat ja tytot ja



https://www.youtube.com/watch?v=t5aym2d_xGE

heiddn omat perusarvonsa, lukuun ottamatta tyttdjen istuma-aikaa. Esimerkin koulupoikien
osoittamat suuremmat vaikutuskoot useimmissa muuttujissa paljastavat, etta pojat hyotyivat
interventio-ohjelmasta enemman kuin tytoét. Tama viittaa siihen, ettd optimaalisen
tehokkuuden saavuttamiseksi koulupohjaiset terveyden edistamistoimenpiteet on

raataloitava osallistuvan vaeston ja/tai ympariston mukaan (Owen et al., 2017).

Tutkijat ovat yhtamielta siita, etta interventiotutkimuksissa on suoritettava pitkan aikavalin
seurantaa interventioiden jalkeisten testausten lisdksi interventiovaikutuksen sdilymisen
arvioimiseksi (Dobbins et al., 2009). Pitkalla aikavalilld tehokkaaksi osoittautuneella
interventiolla on vaikutuksia poliittisiin paatoksiin, julkisiin menoihin ja viime kadessa lasten
ja nuorten terveyteen heidan siirtyessa aikuisikdan. Esimerkiksi seurantatutkimusten
systemaattinen katsaus paljasti, etta 10:1la 13:sta koulukohtaisesta liikunnan

edistamistoimenpiteesta oli jatkuvaa vaikutusta (Lai et al., 2014).

Askettdin tehtiin erilainen systemaattinen katsaus ja meta-analyysi, jossa arvioitiin sahkéisen
terveydenhuollon (interventiot Internetin, tietokoneiden, tablettien, mobiiliteknologian tai
etaterveyden kautta) koulupohjaisten terveyskayttaytymisen muutosinterventioiden
tehokkuutta ehkdisemaan perinteisia kayttaytymisia (alkoholi ja tupakka, huono ruokavalio
ja fyysinen aktiivisuus). Esiin nousivat (istumiskayttaytyminen ja uni) kroonisten sairauksien
riskitekijat (Champion et al., 2019). Tulokset paljastivat, ettd sahkoisen terveydenhuollon
kouluihin perustuvat useat terveyskdyttaytymista muuttavat interventiot lisasivat
merkittavasti hedelmien ja vihannesten syontia ja seka kiihtyvyysmittarilla mitattuna, etta
itse ilmoittamaa fyysista aktiivisuutta seka lyhensivat nayttoaikaa valittomasti toimenpiteen
jalkeen. Vaikutusta alkoholin tai tupakan, rasvan tai sokerilla makeutetun juoman tai
valipalojen kulutukseen ei kuitenkaan havaittu. Lisaksi vaikka jotkut tutkijat (Vogels, Gelles-
Watnick ja Massarat, 2022) ovat ilmoittaneet suuresta osuudesta alypuhelimen omistavia
nuoria (95 %), mHealth-sovellusten  mahdollisuuksia  tdydentdaa koululaisten
verkkosivustopohjaisia ohjelmia ei ole tutkittu. Siksi tulevassa tutkimuksessa tulisi selvittaa
mHealth-toimenpiteiden toteutettavuutta ja tehokkuutta elamantapariskikdayttaytymiseen

(Champion et al., 2019).
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Yhteenvetona voidaan todeta, ettd on useita seikkoja, jotka tulisi ottaa huomioon

kehitettdessa koulukohtaisia terveystoimenpiteita nuorille:

HYODYNNA TEORIAA INTERVENTIOIDEN KEHITTAMISEKSI VIITTAAMALLA ERITYISESTI SOSIAALISEN KOGNITION
TEORIOIHIN.

o- KASITTELE SOSIAALISIA VAIKUTUKSIA, VARSINKIN SOSIAALISIA NORMEJA.

o- KASITTELE KOGNITIVIS-KAYTOKSELLISIA TAITOJA.

o' SISALLYTA USEITA KOMPONENTTEJA
o- HYODYNNA TERVEYDEN EDISTAMISEN KOORDINAATTORIA KOULUSSA TEHOSTAMAAN INTERVENTIOITA, s

o SAADA JA RAATALOI INTERVENTION SISALTO SOPIVAAN VAESTOON JA KONTEKSTIIN.

o- OTA MUKAAN PERHEET JA YHTEISO.

HYODYNNA MODERNIA TEKNOLOGIAA, KUTEN MOBIILISOVELLUKSIA, INTERVENTIOIDEN
TOIMITTAMISEEN.

Jos haluat tietaa lisaa terveellisten elamantapojen edistamisestd kouluissa, voit vierailla

seuraavilla sivustoailla:

1.
2.

N o v B

9.
10.

School Health Guidelines (Centers for Disease Control and Prevention)

Promoting Healthy Lifestyles in High School Adolescents (Melnyk, B. M., Jacobson,

D., Kelly, S., Small, L., O'Haver, J. & Marsiglia, F. F., 2013)

What can | do as a teacher or school to encourage healthy eating habits and to be

active? (SA Health)

Improve the health of schools (Let’s Movel)

Improving well-being at school (Council of Europe)

Health promoting schools (World Health Organization)

School health promotion: evidence for effective action (Schools for Health in

Europe)

What is Health Promoting School? (Western Australian Health Promoting Schools

Association Inc)

Promoting healthy lifestyles (New Zealand Ministry of Education)

What works in schools and colleges to increase physical activity? (Public Health

England)

11. Whole-schools ideas (Public Health England)

12.School Health Promotion (Well-Ahead)
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https://www.cdc.gov/healthyschools/npao/strategies.htm
https://www.ajpmonline.org/article/S0749-3797%2813%2900395-4/fulltext
https://www.ajpmonline.org/article/S0749-3797%2813%2900395-4/fulltext
https://www.sahealth.sa.gov.au/wps/wcm/connect/public+content/sa+health+internet/healthy+living/healthy+communities/schools/what+can+i+do+as+a+teacher+or+school+to+encourage+healthy+eating+habits+and+to+be+active
https://www.sahealth.sa.gov.au/wps/wcm/connect/public+content/sa+health+internet/healthy+living/healthy+communities/schools/what+can+i+do+as+a+teacher+or+school+to+encourage+healthy+eating+habits+and+to+be+active
https://letsmove.obamawhitehouse.archives.gov/improve-health-schools
https://www.coe.int/en/web/campaign-free-to-speak-safe-to-learn/improving-well-being-at-school
https://www.who.int/health-topics/health-promoting-schools#tab=tab_1
https://www.schoolsforhealth.org/sites/default/files/editor/fact-sheets/she-factsheet-2-school-health-promotion-evidence.pdf
https://www.schoolsforhealth.org/sites/default/files/editor/fact-sheets/she-factsheet-2-school-health-promotion-evidence.pdf
https://wahpsa.org.au/wp-content/uploads/2015/09/What-is-a-HPS-2011.pdf
https://wahpsa.org.au/wp-content/uploads/2015/09/What-is-a-HPS-2011.pdf
https://www.education.govt.nz/school/health-safety-and-wellbeing/student-and-staff-health/why-promote-healthy-lifestyles/
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/876242/Guidance_to_increase_physical_activity_among_children_and_young_people_in_schools_and_colleges.pdf
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/876242/Guidance_to_increase_physical_activity_among_children_and_young_people_in_schools_and_colleges.pdf
https://campaignresources.phe.gov.uk/schools/topics/healthy-eating/whole-school-ideas
https://wellaheadla.com/prevention/school-health/

3. Motivaatio
dvdindsemadssa terveiden ;‘\

‘q\

elaman’cwlien
edistamisessa

On monia asioita, jotka voivat estda terveellisten elamantapojen edistamista.
Motivoitumisen yllapitaminen ndiden tapojen vyllapitamiseksi voi olla melko vaikeaa,
varsinkin kun otetaan huomioon erilaiset syyt, jotka voivat tdlla hetkella vaikeuttaa

saannollisen rutiinin luomista.

Eurobarometrin (2022) mukaan tarkeimmat syyt, joilla ihmiset oikeuttavat fyysisen
passiivisuuden (esimerkiksi epaterveellisestd kaytoksestd), olivat "ajan puute" ja
"motivaation puute" (66 %, lahes seitsemdan kymmenestd eurooppalaisesta). Caudwell ja
Keatley (2016) vaittavat, ettd molemmat motiivit liittyvat psykologiseen motivaatiotilaan,

mika tarkoittaa, ettd henkil6 ei tunne motivaatiota tai hanella ei ole aikomusta harjoitella.

Motivaatio toimii kuin moottori, joka antaa meille energiaa toimia, koska se liittyy
kayttaytymisen intensiteettiin, suuntaan ja  pysyvyyteen (esim. terveelliseen

kayttaytymiseen, kuten fyysiseen aktiivisuuteen tai terveellisen ruoan kulutukseen): "miksi",

p » "mitda" (Deci & Ryan, 2000), ja "miten"

(Chatzisarantis & Hagger, 2007). Paakysymys, joka

L7
)
Motivationas akeyto siitd nousee, ei ole motivaation maard, vaan

nnvswal activity motivaation laatu (Ryan & Deci, 2000a,b).

promotion
B= @ | Useista motivaatiota analysoivista teorioista Self-
~  Determination Theory (SDT: Deci ja Ryan, 1984) on
Q laajimmin kdayttama motivaatiokehys, jota tutkijat

kayttavat ymmartaakseen ihmisen motivaation vaikutusta kayttaytymistuloksiin urheilun ja

liikunnan alalla (Teixeira et al., 2018).
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https://www.youtube.com/watch?v=Zus1UlTwZhI

SDT olettaa kolmen kaikille ihmisille luontaisen psykologisen perustarpeen (BPN; autonomia,
patevyys ja sukulaisuus) olemassaolon, joiden tyydyttaminen merkitsee universaalia fyysista
ja psyykkista hyvinvointia koskevaa kokemusta (Ryan & Deci, 2000b). BPN:n tyytyvaisyys
ennustaa vahvasti itsemaardytyvaa motivaatiota (Chen et al., 2015), minka vuoksi se liittyy
useisiin myonteisiin tuloksiin kayttaytymisen, kognitiivisen ja affektiivisen tasolla (Edmunds
et al., 2006). Esimerkiksi fyysisen aktiivisuuden kontekstissa BPN:n tyytyvadisyys osoittautuu
vahvaksi sisdisen motivaation ennustajaksi (Ryan & Deci, 2000a), joka liittyy viime kadessa
pitkdaikaiseen harjoittelun noudattamiseen (Teixeira et al., 2012). Pdinvastoin, BPN:n
turhautuminen ennustaa motivaatiota (Vansteenkiste & Ryan, 2013), mika johtaa alhaiseen

sitoutumiseen ja korkeisiin keskeyttamisasteisiin (Ng et al., 2013).

Ryan ja Deci (2017) vaittavat, ettda motivaation taso riippuu BPN:n tyytyvaisyydesta ja etta
dikotomisen (sisdinen vs. ulkoinen) vasteen sijaan motivaatio voi ilmeta

kuudella eri tavalla. Erilaiset motivaatiosaannoét ovat hajallaan motivaation

jatkumoa pitkin, ja ne vaihtelevat motivaatiosta (motivaation puute tai =\,
aikomuksen puute toimia tietyn kayttaytymisen mukaisesti) sisdiseen /k o
motivaatioon (tietyn kayttdaytymisen taustalla oleva mielihyva), Q/

joista viimeinen edustaa itsensa maaratietoisen kadytoksen \\<
prototyyppid. Ulkoinen motivaatio syntyy taman jatkumon keskelta ja \\\

AN

sisdltdada neljaa erilaista saantelyd, joista kaksi on enemman ( 1\* AN

wh X N
itsemaaraytyvaa (autonominen saately): tunnistettu saately
(yksilo tunnistaa toiminnan tarkeyden, vaikka han ei valttamatta nauti siita suorittaa sen) ja
integroitu sdantely (ihminen integroi kayttaytymisen itselleen luontaiseksi ja nakee sen
omien arvojensa mukaiseksi); ja kaksi muuta vahemman itsemaaraavaa (ohjattu saately):
ulkoinen saately (henkild suorittaa kayttdytymisen tayttadkseen ulkoiset vaatimukset) ja
introjektoitu saately (henkild painostaa itsedan kayttaytymaan). Tama ero autonomisen ja

kontrolloidun saatelyn valilla on SDT:n ydinominaisuus.

Aiemmat terveyteen liittyviin kayttaytymismalleihin (esim. fyysiseen aktiivisuuteen) liittyvat

tutkimukset korostavat itsendisen sdatelyn asteen ja useiden positiivisten

13



kayttaytymistulosten, kuten lisdantyneen nautinnon (Ruby et al.,, 2011) ja korkeamman
pysyvyyden ja sitoutumisen valista yhteytta (Vlachopoulos & Neikou, 2007). Pdinvastoin,
vahemman itsemaddradvat sdaannokset edellyttavat ulkoisia motivaatioldhteita tietyn
kayttaytymisen suorittamiseen, mika  tekee kayttaytymisesta vetdytymisen

todennakdisemmin (Ryan & Deci, 2000a).

Joten on valttamatonta hyvadksya joitain ohjeita, jotka edistdavat motivaatiota kaikissa
terveyteen liittyvissa kaytoksissa. Esimerkiksi on tarkeda tarjota sopiva motivaatioilmapiiri
fyysisen aktiivisuuden alalla, ennustaen nuorten BPN-tyytyvadisyytta ja itsemadaraavaa

motivaatiota (Cid et al., 2019).

ltsendisen  motivaatioilmapiirin  edistamiseksi lilkunnanopettajat voivat keskittya
toiminnassaan itse toimintaan eivatka tulokseen, jotta opiskelijat valittavat enemman
motoristen taitojensa tai kykyjensa henkilokohtaisesta kehityksesta. Tata varten
lilkunnanopettajien tulisi keskittya enemman ponnistukseen ja vihemman itse tulokseen.
Lisdksi parien valista yhteistyota ja keskindistda auttamista (esim. tehtavan keskindista
riippuvuutta) tulee korostaa, mikda vahentaa opiskelijoiden lahes synnynnaista taipumusta

nayttaa taitojaan muille.

Physical education teachers should increase options to their students when facing tasks for
developing autonomy. Pair work and small groups facilitate this process. Teachers must
likewise explain to the exercisers or students about the tasks to be undertaken, giving them
the opportunity to choose the best way of performing. Additionally, working in small groups
(considering students’ level of expertise), will create social bonds and encourage cooperation

among peers, in order to develop relatedness.

Lilkkunnanopettajien  tulisi lisata opiskelijoidensa  vaihtoehtoja itsendisyyden
kehittamistehtavien edessa. Parity0 ja pienryhmat helpottavat tata prosessia. Opettajien
tulee myos selittda harjoittajille tai opiskelijoille suoritettavat tehtavat ja antaa heille

mahdollisuus valita paras suoritustapa. Lisdksi pienryhmissa tydskentely (opiskelijoiden

14



osaamistaso huomioon ottaen) luo sosiaalisia siteitd ja kannustaa vertaisten viliseen

yhteistyohon sukulaisuuden kehittamiseksi.

Autonomisemman kayttaytymisen kehittamisessa on tarkeda edistaa sisdista motivaatiota
yksiloimalla ja mukauttamalla opetustyyli opiskelijoiden suorituskyvyn ominaisuuksiin ja
tasoon seka kannustamalla heita osallistumaan aktiivisesti paatoksentekoprosessiin.
Erityisesti opettajien tulisi aina, kun mahdollista, yrittaa osoittaa opiskelijoille jarkevia ja

loogisia selityksia liikunnan tarkeydestd, mika helpottaa tunnistetun saantelyn kehittamista.

Ihmisilla on tapana toistaa sitd, mika tuottaa iloa ja hauskuutta, siksi liikunnan ammattilaisten

tai opettajien kannattaa panostaa toiminnan suunnitteluun tdma mielessa.

Lyhyesti sanottuna fyysisella aktiivisuudella voi olla keskeinen rooli taistelussa korkeaa
passiivisuutta ja istumista elintapoja vastaan erityisesti lasten ja nuorten keskuudessa.
Useista tutkimuksista saadut tulokset (Cid et al., 2019) korostavat kolmen muuttujan
merkitysta: autonominen motivaatioilmapiiri, psykologisten perustarpeiden (erityisesti
osaamisen) tyydyttaminen seka itsemaaraamismotivaatio. Sellaisenaan opettajien tulee
suunnitella ja kehittdd ammatillista toimintaansa ajatuksella, ettda autonominen
motivaatioilmapiiri voi vaikuttaa oppilaiden ponnistukseen, sinnikkyyteen, kognitioon,
tunteisiin ja kayttaytymiseen (Rodrigues et al., 2018), ja heidan tulee olla tietoisia itsensa
edistamisen maaratysta motivaatiosta keinona lisata yksildiden aikomuksia olla tai jatkaa
fyysista aktiivisuutta (Monteiro et al., 2018). Tama fyysisen aktiivisuuden motivaatioprosessin
selitys on esimerkki, jota voidaan soveltaa mihin tahansa muuhun terveyteen liittyvaan

kayttaytymiseen.

Jos haluat tietdaa lisda motivaatiosta terveellisten tapojen hankkimiseen ja liikunnan

harrastamiseen, vieraile seuraavilla sivustoilla:

1. New Eurobarometer on sport and physical activity (European Commission)

2. Center for Self-Determination Theory

3. 5 Tips to Help You Stay Motivated to Exercise (National Institute of Aging)

4. How to Stay Motivated and Lead a Healthy Lifestyle (HealthHub)

15


https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/en/ip_22_5573
https://selfdeterminationtheory.org/
https://www.nia.nih.gov/health/infographics/5-tips-help-you-stay-motivated-exercise
https://www.healthhub.sg/live-healthy/1779/just-keep-moving-just-keep-moving

4. Terveyteen liittjvat
kajt’caj’cjmismalli’c

Miksi on tarkead edistada nuorten terveyteen liittyvda kayttdytymista? On olemassa
runsaasti tieteellistda nayttoa siita, ettd terveellinen kayttdytyminen, kuten sdaanndllinen
fyysinen aktiivisuus, erityisesti kohtalainen tai voimakas intensiteetti, optimaalinen unen
kesto ja laatu seka terveellinen ruokailu, liittyvat itsendisesti monenlaisiin fyysisiin tekijoihin
(lihavuus, aineenvaihduntamerkit, fyysinen  kunto, luuston terveys). jne.),
psykologiset/sosiaaliset (parantunut eldamanlaatu, hyvinvointi, vahentynyt stressi,
masennus, ahdistus jne.) ja kognitiiviset (parantunut kognitiivinen toiminta, korkeampi
akateeminen suorituskyky jne.) hyoédyt. Pdinvastoin riskikdayttaytymiset, kuten fyysinen
passiivisuus, liiallinen ja pitkittynyt istuma-aika (erityisesti virkistyskdyttoon yhteydessa),
lyhyt tai liiallinen unen kesto, epaterveellinen ruokavalio, joka johtuu ultraprosessoitujen
tuotteiden tai sokeripitoisten juomien nauttimisesta, seka tupakka ja alkoholin nauttimiseen
liittyy kielteisia terveysvaikutuksia. Lisdaksi erilaisissa systemaattisissa katsauksissa on

havaittu, ettd useammin terveellisen kayttdytymisen omaksuminen tai tiettyjen

riskikayttaytymisten valttaminen voi maksimoida akateemisia,
S terveydellisia ja taloudellisia hyotyja. Kuitenkin, kuten jaljempana
¢ \. nahdaan, suuri osa nuorista ei omaksu terveellisia elamantapoja

varsinkaan murrosiassa.

Koska jotkin tutkimukset ovat osoittaneet, ettd
lapsuudessa ja/tai nuoruudessa omaksuttujen terveiden ja
riskialttiiden kayttaytymisten valilla tapahtuu siirtymista ja
naiden kaytosten vakiinnuttamista aikuisidassa, vaikuttaa

olennaisen tarkeadltd edistda naita kayttaytymismalleja varhaisessa
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vaiheessa. Taman keskindisen yhteyden vuoksi koulut nayttavat olevan ihanteellisia paikkoja

edistda terveellista kayttaytymista nuorten keskuudessa.

Siksi seuraavassa osiossa esiintyy erilaisia terveyteen liittyvia kayttaytymismalleja, kuten
fyysinen aktiivisuus, istuminen ja virkistyskaytto, uni, ruokavalio seka tupakan ja alkoholin
kulutus. Jokaisesta naista kuudesta kayttaytymisesta on lyhyt esittely seka videoita tai
suosituksia niiden maaritelmasta, hyodyista, riskeistd, suosituksista ja yleisyydesta nuorten
keskuudessa. Mukana on my0s erilaisia perus- ja/tai toisen asteen opiskelijoille suunnattuja
resursseja. On tarkeaa korostaa, etta nama resurssit voidaan mukauttaa kumpaan tahansa
koulutusvaiheeseen pienin muokkauksin. Opettajia suositellaan mukauttamaan ne
kontekstiinsa, mika voidaan tehda eri osa-alueilta, kuten ohjauksesta, liikuntatunteista tai

muista opetussuunnitelman aineista.
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4.1. Fyysinen dktiivisuus

Paivittdista liikuntaa on pidetty tarkedna osana lasten ja nuorten elamaa. WHO:n (2020)
mukaan fyysinen aktiivisuus on mita tahansa luurankolihasten tuottamaa kehon liiketta, joka
vaatii energiankulutusta. On suositeltavaa, etta 5—-17-vuotiaat lapset ja nuoret tekevat
vahintdaan keskimadarin 60 minuuttia pdivdssa kohtalaista tai voimakasta, pdaasiassa
aerobista fyysista toimintaa viikon aikana. Esimerkkeja aerobisista aktiviteeteista voivat olla
kavely, juoksu, pyoraily, tanssi ja uinti. Lisaksi lihaksia vahvistavia aktiviteetteja tulisi myds
sisallyttaa vahintaan kolmena paivana viikossa lasten ja nuorten arkeen. Esimerkkeja pienten
lasten aktiviteeteista voivat olla hyppy, kiipeily ja voimistelu, kun taas vanhemmille lapsille ja
nuorille voitaisiin harkita ohjattuja voimaharjoitteluohjelmia, joissa keskitytaan oikean

harjoitustekniikan kehittamiseen. Tarkeda on, ettd lasten ja nuorten jokapdivaisessa
/

elamassa on suositeltavaa rajoittaa

v
' ‘ﬂ) istumiseen kaytettya aikaa, erityisesti

Beneﬁ[s o[ nnvsical virkistyskayttoa (WHO, 2020).
ac“ww n aﬂ0|esce|“s Fyysinen aktiivisuus on opittua kaytosta.

@ Yo Perusliiketaidot, kuten juoksu,
P Pl ) 08/33

hyppaaminen ja heitto, toimivat
% i rakennuspalikoina elinikaiselle fyysiselle
aktiivisuudelle. Lapset, jotka eivat kehita

ndita taitoja varhaisessa iassa, eivat todennakoisesti tayta paivittaisen liikunnan suosituksia

myS6hemmin eldamadssa (Tammelin ym., 2014). Nykyaan erilaiset elektroniset laitteet ja
sosiaalinen media ovat kuitenkin vahentaneet lasten ja nuorten tarvetta ja halukkuutta

harrastaa liikuntaa valtavasti. Van Sluijs et al. (2021), joka perustui 1,6 miljoonan nuoren
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https://www.youtube.com/watch?v=dXAJ0EZmq4c&t=19s

otantaan 146:ssa maassa, totesi, etta 81 % ei tayttanyt nykyisia fyysista aktiivisuutta koskevia
suosituksia — mukaan lukien 77,6 % pojista ja 84,7 % tytoista. On tarkeda huomata, etta
fyysiseen toimintaan osallistuminen vahenee ian myota ja viheneminen on suurempi tytoilla

kuin pojilla.

Teini-ikaa on yleisesti pidetty terveena ajanjaksona yksilon elamassa. Monet myéhemmalla

ialla ilmenevat ei-tarttuvat sairaudet voivat kuitenkin olla osittain seurausta

murrosidassa syntyneista riskikayttaytymisestd, kuten tupakan kaytosta,
epaterveellisesta sydmisesta ja vahaisesta lilkkunnasta (Sawyer et al.,
2012). On olemassa suuri joukko todisteita siita, etta
saannollinen osallistuminen erilaisiin fyysisiin
aktiviteetteihin liittyy myonteisiin vaikutuksiin kehon koostumukseen,

kolesteroliin, verenpaineeseen, verensokeriin, aerobiseen kuntoon,
j lihasvoimaan, liiketaitoihin ja luuston terveyteen (Poitras et al. , 2016).
a Saanndllinen liikkunta voi myds parantaa kognitiivista toimintaa, akateemista
suorituskykya seka edistaa lasten ja nuorten hyvinvoinnin tunnetta. Lisdksi fyysinen
aktiivisuus on osoittanut vahentavan masennuksen ja masennusoireiden riskia lapsilla ja

nuorilla (Physical Activity Guidelines Advisory Committee, 2018).

Mita tulee merkittdvien muiden (esim.

vanhempien, ikatoverien ja opettajien)

)

sosiaalisen tuen ja lasten ja nuorten

Physical activity and
social development

N

b

fyysisen toiminnan valiseen yhteyteen,
tutkimus osoittaa, etta perheen ja
ikatovereiden sosiaalinen  tuki liittyy
positiivisesti  varhaisen ja myo6haisen

murrosian fyysiseen aktiivisuuteen.

Kuitenkin ikatoverit ja ystavat vaikuttavat
yha enemman aikuisiin verrattuna (eli vanhemmat ja opettajat) murrosian aikana (Mendonca

et al.,, 2014). Vaikka yhteys nuorten fyysisen aktiivisuuden ja opettajan tuen valilla on
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https://www.youtube.com/watch?v=hU6tFFtBENY&t=19s

osoittautunut epéaselvdksi (Mendonga et al., 2014), on nayttoa siitd, ettda oppilaat ovat
fyysisesti aktiivisempia koulun ulkopuolella, jos opettaja on luonut liikuntatunteille
oppimisympariston, joka tukee heidan peruspsykologisia tarpeitaan ja sitd kautta sisdisen

motivaation kehittymista fyysiseen toimintaan (Kalajas-Tilga ym., 2020).

Ottaen huomioon, etta positiiviset elamantavat, kuten paivittdiseen liikuntaan
osallistuminen, alkavat lapsuudessa ja nuoruudessa ja siirtyvat yleensa aikuisuuteen, on
tarkeaa edistaa lasten ja nuorten fyysista aktiivisuutta. Lisdksi lasten ja nuorten

liikkumattomuus on jo tunnustettu maailmanlaajuiseksi pandemiaksi (Kohl et al., 2012).

Alta |6ydat sarjan tieteelliseen ndyttoon perustuvia suosituksia, joilla edistetdaan lasten ja
nuorten menestysta fyysisessa aktiivisuudessa. Naista vinkeistd voi olla apua opettajille,
vanhemmille ja valmentajille hauskoja ja turvallisia fyysisia kokemuksia kehittdessaan lapsille

ja nuorille.

Keskity sisdisiin tavoitteisiin (taidot, kehittaminen,
henk. koht. menestys ja hauskanpito)
E Tarjoa palautetta ja kannusta aktiiviseen
elamantyyliin.

Tunnista erilaisuudet taidoissa

samanikaisissa oppilaissa age.

\ Raataloi fyysiset aktiviteetit

opiskelijoiden erityisiin tarpeisiin.

Tarjoa erilaisia luovia aktiviteetteja

valttadksesi jyrkkia jarjestelmia.

Tarjoa erilaisia fyysisia aktiviteetteja, joilla estetdin
ylikulutusta tai vammautumista seka voidaan kehittaa
lilkkumistaitoja.

7 Varmista, ettd lapset ja nuoret pitavat
sopivia kenkia ja vaatetusta.

Tarkasta saannollisesti opiskelijoiden
aktiviteettialueet ja turvallisuustoimenpiteet.

Ole roolimalli ja harrasta liikuntaa
saannollisesti. ; : : :
Painota "tee parhaasi" -mentaliteettia, "ole

paras mahdollinen"” -sijaan.

Kannusta nuoria luomaan konkreettinen
liilkuntasuunnitelma etukateen.

Tarjoa nuorille mahdollisuuksia auttaa
nuorempia lapsia.
Kannusta kasvattamaan liikkumisvilia ja P P

lilkkumisen kestoa.
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Fyysinen Aktiivisuus
Tuntisuunnitelmat




lemmeko fyysisesti aktiivisia?

Erilaiset tutkimukset osoittavat, ettd saannéllinen fyysinen aktiivisuus ei
ainoastaan merkitse lukuisia fyysisid, psykologisia, sosiaalisia ja
terveydellisia etuja, vaan se myo6s edistaa lasten ja nuorten kognitiivista
kehitysta ja akateemista menestysta. Siitéd huolimatta aiempien tutkimusten
mukaan useimmat lapset ja nuoret eivat tayta paivittaista fyysista
aktiivisuutta koskevia suosituksia.

Tavoitteet
e Ymmarra saannollisen liilkunnan merkitys
e Tunnista fyysisen aktiivisuuden tasot
¢ Luo henkilékohtaisia strategioita jokaiselle opiskelijalle hanen fyysisen
aktiivisuustasonsa lisdamiseksi.

Opettaja aloittaa selittamalla saanndllisen fyysisen toiminnan hyédyt
akateemisille saavutuksille, kognitiiviselle kehitykselle sekéa fyysiselle,
psyykkiselle, sosiaaliselle ja terveydelle. Sitten opettaja selittda pdaivittdiset
liikuntasuositukset (vahintadn 60 minuuttia kohtalaista tai voimakasta
fyysista toimintaa paivassa ja véhintdan kolme paivaa viikossa voimakasta
liikkuntaa).

Opettaja voi esittda useita kysymyksia syventaakseen aihetta:

* Harrastatko sadnndllistd fyysistd toimintaa?

e Tieddtkd mitddn tapaa mitata fyysistd aktiivisuutta?

Tehtavda 1. Opettaja esittelee oppilaille Kansainvalisen fyysisen
aktiivisuuden kyselyn (IPAQ).

Ensin jokainen oppilas tayttdaa kyselylomakkeen Google Forms® -
lomakkeella. Taman jalkeen opettaja kuvailee luokkaryhman fyysista
aktiivisuutta koskevat tiedot osoittaen, kuinka suuri osuus opiskelijoista
tayttaa liilkuntasuositukset. Lisaksi opettaja esittaa fyysiset aktiivisuustasot
ja lilkuntasuositusten noudattamisprosentin opiskelijoiden sukupuolen
mukaan.



https://www.sralab.org/rehabilitation-measures/international-physical-activity-questionnaire-long-form#:~:text=The%20IPAQ%20is%20a%2027,activity%20levels%20between%20populations%20internationally.
https://www.sralab.org/rehabilitation-measures/international-physical-activity-questionnaire-long-form#:~:text=The%20IPAQ%20is%20a%2027,activity%20levels%20between%20populations%20internationally.

Kolmanneksi opettaja kysyy joukon kysymyksia saadakseen oppilaat
tuntemaan saanndllisen likkunnan hyédyt ja riskit, jotka eivat tayta
liikkuntasuosituksia:

Miksi harrastat fyysistd toimintaa?

Onko fyysinen aktiivisuus mielestdsi hyvdksi?

Oletko saanut uusia ystavia liikkunnan parissa?

Tehtava 2: Jokaisen oppilaan tulee vyksiléllisesti esitella mahdollisia
strategioita keskivaikean tai voimakkaan fyysisen aktiivisuuden lisdamiseksi
ja siten myotavaikuttaa lasten ja nuorten liikkuntasuositusten
noudattamiseen. Lisaksi opiskelijat tydskentelevat pareittain. Jokainen pari
keskustelee ja sopii ehdotetuista strategioista seka listaa mahdolliset
fyysisen aktiivisuuden edistamisstrategiat. Sitten opiskelijat muodostuvat
neljan hengen ryhmiin, joissa jokaisen on paastava sopimukseen tehokkaista
liikkunnan  edistdmisstrategioista. Lopuksi  kukin  ryhma esittelee
kehittamansa strategiat, kun taas loput opiskelijat voivat esittaa kysymyksia
ja antaa mielipiteensa kehitetyistd strategioista. Opettajat voivat myos
esittaa kysymyksia, kuten:

e Miksi luulet ndiden strategioiden auttavan fyysisen aktiivisuuden

harjoittamisessa?
e Onko tama strategia mielestdsi todella tehokas?
e Olisiko muita tehokkaampia strategioita, jotka voisivat auttaa sinua
harjoittamaan fyysista toimintaa?

Tehtdva 3: Pienissa tyoryhmissa oppilaiden on kehitettava juliste, jossa on
strategioita lilkkunnan edistdmiseksi, jotta se voidaan nayttda koulun
likkuntasalissa ja seinilla.
Tavoitteena on saada koko koulutusyhteis® tietoiseksi pdivittaisten
lilkkuntasuositusten noudattamisen tarkeydesta.
Tehtava 4: Jokaisen oppilaan on valittava tarpeisiinsa parhaiten sopivat
strategiat yrittaakseen lisata paivittaista kohtalaista tai voimakasta fyysista
aktiivisuuttaan.



. Havaitut esteet litkkumiselle

Viime vuosikymmenien aikana istumisen ja liikkumattomien fyysisten
elamantapojen maara on lisaantynyt nuorten keskuudessa. Lisaksi nayttdajasta on
tullut yhad ongelmallisempaa. Onko ajanpuute siis todellinen este fyysiselle
aktiivisuudelle vai onko se kysymys prioriteeteista?

Tavoitteet

* Ymmarra terveellisten elamantapojen merkitys.

¢ Tutustu havaittuihin yleisiin fyysisen toiminnan esteisiin.

» Esittele mahdollisia ratkaisuja fyysisen toiminnan esteiden voittamiseksi.

Taman tehtavan tavoitteena on selvittaa opiskelijoiden havaitsemat esteet
fyysiselle aktiivisuudelle. Lisaksi on hyva herattdad keskustelua
mahdollisista ja todellisista ratkaisuista liikunnan esteiden voittamiseksi.
Opettaja aloittaa lyhyella esittelylld istumisen aiheuttamista riskeista ja luo
erilaisten kysymysten avulla keskustelua opiskelijoiden kesken:

Harrastatko yleensd fyysistd toimintaa?

Millaisena pidat eldmantapojasi?

Kuinka monta minuuttia lilkut paivassa?

Mitké asiat vaikuttavat siihen, ettd harrastat fyysistd toimintaa tai et ole
harrastanut liikuntaa?

Tehtdva 1: Opettaja jakaa paperia jokaiselle oppilaalle. He kirjoittavat viisi
havaittua fyysisen toiminnan estetta (yksi niisté jokaiselle paperille). Kun ne
on kirjoitettu, opettaja kerdaa ne ja luokkaryhma jaetaan pieniin ryhmiin.
Opettaja jakaa kaikki paperit kunkin ryhméan kesken ja yksi oppilas ryhmaa
kohti lukee jokaisen kirjoitetun esteen. Mydhemmin ryhma pohtii, miten nuo
fyysisen toiminnan esteet voitaisiin luokitella (esim. henkildkohtaiset esteet,
sosiaaliset esteet, taloudelliset esteet jne.). Lopulta he paattavat, mika niista
on tarkein.



Tehtava 2: Tehtavdn 1 jalkeen opettaja piirtaa
l@ampomittarin taululle.

Lampdmittarin alaosaan (vihred) opettaja on esimerkiksi
kirjoittanut helpommin voitettavat fyysisen toiminnan
esteet. Lampodmittarin ylaosaan (punainen) opettaja on
kirjoittanut kovemmat fyysisen toiminnan esteet
ylitettavaksi.

Tehtavassd 1 luoduissa samoissa pienryhmissa
oppilaiden on luokiteltava havaitsemansa fyysisen
aktiivisuuden esteet kayttamallda omaa luomaansa
[@Bmpdémittaria sen mukaan, millaisen vaikeuden ne
ylittavat. Erityisesti he keskittyvat ajanpuutteeseen
liittyviin esteisiin ja pohdiskelemaan niita.

Tehtdava 3: Lopuksi tehtdavan 3 tavoitteena on etsia ratkaisuja liikunnan
esteiden ylittamiseen. Ratkaisujen tulee olla todellisia ja mukautettuja
opiskelijoiden tarpeisiin. Kun oppilaat ovat lopettaneet keskustelun omassa
ryhmassaan, opettaja luo keskustelun koko luokkaryhman kesken. Siksi
luokkaryhmad yrittaa kunkin pienryhman asettamien ratkaisujen perusteella
sopia, mitkd naista ratkaisuista ovat todellisia. Opettaja voisi auttaa heita
esittdmalla seuraavat kysymykset:

Oletko loytdnyt ratkaisuja jokaisen fyysisen aktiivisuuden esteen
voittamiseksi?

Miksi luulet olemassa olevan esteitd, joita et voi voittaa?

Millaisia ratkaisuja olet asettanut ylittadksesi helpoksi koetut fyysisen
toiminnan esteet?

Ovatko namad mielestdsi todellisia ratkaisuja?

Pystytkd voittamaan fyysisen aktiivisuuden esteet ehdotettujen ratkaisujen
avulla?



. Onko liikkkuminen vain pojille?

Eri tutkimukset osoittavat, ettéa fyysinen aktiivisuus on ala, jolla
maskuliinisia arvoja ja ominaisuuksia on runsaasti. Tama saa aikaan sen, etta
monilla ilmaisuilla on negatiivinen konnotaatio, kun ne liittyvat naisiin. Itse
asiassa aikaisemmat tutkimukset raportoivat, ettd sukupuolistereotypiat
saavat tytét vahentamaan fyysista aktiivisuuttaan ja jattdmaan liikkkumisen
nuorempana.

Tavoitteet
e Ymmarra sukupuolinakékulma likkunnassa.

e Tunnista sukupuolistereotypiat fyysisen aktiivisuuden tilanteissa.

e laadi strategioita sukupuolistereotypioiden murtamiseksi fyysisessa
toiminnassa.

Opettaja aloittaa oppitunnit huomauttamalla, ettd liikuntaympadristot,
mukaan lukien liikuntatunnit, ovat olleet konteksteja, joissa tavallisesti
maskuliinisiksi yhdistetyt ominaisuudet (kuten voima, kestavyys, nopeus)
palkitaan, mika on saanut useimmat tytét, nuoret ja naiset lopettaa fyysinen
aktiivisuus.

Tehtava 1: Oppilaat visualisoivat videon “Always | Run like a Girl | Fight like a

Girl | Woman Empowerment | #Always LikeAGirl commercial"

Sitten opettaja kysyy joukon kysymyksia jokaiselle oppilaalle, jotka

vastaavat yksilollisesti:

e Mikd merkitys ilmauksilla "juokse kuin tyttd", "lyé kuin tytté" tai
"heilauta mailaa kuin tytté" on sinulle?

e Oletko koskaan loukannut tai tuntenut itsesi loukatuksi ndilla
ilmaisuilla?

e Ajatteletko, ettd sukupuolistereotypiat haittaavat tyttdjen fyysistd

toimintaa?



https://www.youtube.com/watch?v=olUAKw66y2k
https://www.youtube.com/watch?v=olUAKw66y2k
https://www.youtube.com/watch?v=olUAKw66y2k

Tehtava 2: Pienryhmissa opiskelijoiden tulee etsid sosiaalisesta mediasta ja
lehdista uutisia tai digitaalisia resursseja, jotka sisaltavat negatiivisia
sukupuolistereotypioita urheilussa, lilkunnassa ja liikkuntakasvatuksessa.
Sitten eri ryhman jasenet perustelevat tatad ilmiotda ja mahdollistavat
ratkaisun. Taman jalkeen jokainen ryhma paljastaa léydetyt stereotypiat,
perustelut miksi ndin tapahtuu ja mahdollisen ratkaisun. Opettaja voi myoés
esittaa kysymyksia, kuten:

e Miksi tdmd on mielestdsi sukupuolistereotypia?

e Onko esille nostettu ratkaisu mielestdsi paras?
Tehtdava 3: Luokkaryhman tulee tehda seindmaalaus, jossa on kaikki
mahdolliset ratkaisut sukupuolistereotypioiden murtamiseksi liikunnassa
edistédkseen miesten ja naisten valista tasa-arvoa liikunnan alalla.




. Kuinka kuljet kouluun/ koulusta?

Aktiivisella tydomatkalla tarkoitetaan kavelyd, pydrailya tai muita keinoja,
joihin liittyy energiankulutusta maaranpaahdn saavuttamiseksi. Eri
tutkimukset osoittavat, kuinka aktiivinen tyématka kouluun/kouluun auttaa
lisddmaan nuorten fyysistd aktiivisuutta, koska sitd tehdaan vahintaan
kahdesti paivassa. Samoin aktiivisella tydmatkalla on lukuisia fyysisia (esim.
fyysinen  kunto), kognitiivisia  (esim. akateeminen  suorituskyky),
psykososiaalisia (esim. hyvinvointi) seka taloudellisia ja ymparistollisia etuja.

Tavoitteet

Ymmarra aktiivisen tydmatkan/ koulumatkan tarkeys.

Tunnista tarkeimmat aktiivisen tydmatkan/ koulumatkan esteet.
Tunne tieliikenteen keskeiset saannot.

Luo strategioita aktiiviseen liikkumiseen.

Oppitunti voidaan aloittaa esittelemalla aihe ja esittamalla kysymyksia siita,
miten opiskelijat yleensa liikkkuvat kouluun/koosta ja vapaa-ajallaan.

Kuinka moni teista kévelee / pyorailee / ajaa autoa / ajaa moottoripyo6ralla tai
sahkoéskootterilla / kulkee bussilla / raitiovaunulla / metrolla jne. kouluun?
Onko tapa matkustaa kouluun ja takaisin eri vai sama? Miksi? Miten liikut
normaalisti vapaa-ajalla?

Kaytdatko polkupydrad minkddnlaiseen matkustamiseen? Miksi?
Mentimeterillda voidaan laskea tyomatkalla olevien opiskelijoiden
lukumaara kullakin kulkuvalineella.

Tehtdva 1: Erilaisten videoiden tai kuvien avulla voidaan havainnollistaa
erilaisia koulumatkatapoja (pyoraily, sahkéskootterit jne.) seka yleisia
tilanteita (ruuhkat, koulun uloskaynneillda jne.). Tama toiminta voi auttaa
opiskelijoita tunnistamaan aktiivisen tai passiivisen tydmatkan edut ja riskit.




Seuraavaksi voidaan esittaa kysymykset:
Miksi luulet, ettd muissa Euroopan maissa monet lapset/nuoret pyordilevdt
kouluun tai koulusta? Miksi ndin ei ole Espanjassa/Portugalissa/Virossa
Jjne.?
Mitda etuja/riskejd sillé on mielestdsi tyématkalla tavalla tai toisella? Onko
sama matkustaa julkisilla kulkuneuvoilla kuin omalla ajoneuvolla?
Tehtdava 2: Pienissa 3-4 hengen ryhmissa oppilaiden tulee tunnistaa
tarkeimmat esteet, jotka estavat heita liikkumasta aktiivisesti (kavely ja/tai
pyoraily). Kun tehtava on valmis, heidan on esitettdva nama esteet muulle
ryhmélle ja ehdotettava ratkaisuja. Opettaja voi ohjata keskustelua ja yrittaa
nayttaa oppilaille, ettd monet tunnistetuista esteista voidaan voittaa.
Tehtava 3: Pydrailyn edistamiseksi on valttamaténta, ettd opiskelijat
tuntevat péaasialliset liikennesaannot. Tastd syystd opiskelijoiden on
etsittava tietoa vastatakseen useisiin kysymyksiin, kuten:
1. Kuinka naytdmme kddntymisen, kun pyéréilemme?
2. Teemmekd samat eleet tien molemmille puolille ja miksi?
3. Millé puolella tietéd meiddn tulisi ajaa pyéralla?
4. Miten kannattaa ajaa pyordlld, jos ajat kaveriporukalla valtatiella? ja
kaupungissa?
5. Onko kypdrdn kaytto pakollista kaupungissa?
6. Onko polkupydrissémme pakollista kayttaa valoja? Mité valoja?
7. Onko heijastimen kaytté pakollista?
Myés erilaisia liikennemerkkeja voitaisiin nayttaa, jotta oppilaiden tulee
tunnistaa ne ja selittaa niiden toiminta.
Tehtava 4: Opiskelijoille annetaan erilaisia kollektiivisia haasteita.
e Pystymmekd lisGGdmdadn kdvelevien ja/tai pydrdilevine oppilaiden
madrdd tdssa luokassa 20%?
e Saammeko koulun opetushenkiloston matkustamaan aktiivisesti toihi
e Pystytké edistdmddn aktiivista tyématkailua koko koulun
keskuudessa? miten tekisit sen?
Opettajat voivat auttaa oppilaita laatimaan toimintasuunnitelman,
listauksenmahdollisia strategioita. Lopuksi opettajat voisivat julkistaa
erilaisia vapaa-ajan pyodrailyseuroja, pyoréilytapahtumia kaupungissa tai
polkuja lahelld kaupungissa, jotta opiskelijat voivat myés pyorailla vapaa-
ajallaan.




5. Taukoni, liitkkumiseni

Koulun valitunti on tila, joka voi myds auttaa oppilaita lisadmaan fyysista
aktiivisuuttaan. Suurin osa nuorista ei kuitenkaan harrasta lilkuntaa tauon
aikana, varsinkin vanhemmat nuoret ja tytot.

Tavoitteet
o Ymmarra fyysisen aktiivisuuden merkitys valitunnin aikana.
e Tunnista tarkeimmat esteet, jotka haittaavat fyysistd toimintaa
valitunnin aikana.
o Helpota opiskelijoiden fyysisen toiminnan jarjestdmista heidan
kiilnnostuksensa ja mieltymystensa mukaan.

Oppitunti voidaan aloittaa nayttamalla useita valokuvia erilaisista valitunnin
esimerkeista, joissa nuoret nakyvat istumassa ilman fyysista toimintaa.
Naiden valokuvien perusteella voitaisiin esittda seuraavat kysymykset
lisidmaan opiskelijoiden tietoisuutta taman ajan hyoddyntamisen
tarkeydesta fyysiseen toimintaan:

Onko valitunti paikka harrastaa liikuntaa?

Kuinka moni harrastaa fyysistd toimintaa tauon aikana?
Teetko sita pdivittdin vai satunnaisesti?

Mitda pelaat tauon aikana?

Tehtdava 1. Pienissa 3-4 hengen ryhmissa opiskelijoiden on tunnistettava
erilaisia fyysisen toiminnan esteita valitunnilla. Siind tapauksessa, etta he
tekevat niin, he voivat tunnistaa mahdollisia esteita, joita heidan mielestaan
muilla luokkatovereilla voi olla. Kun aktiviteetti on valmis, heidan on
esitettdva nama esteet muulle ryhmalle. Opettaja voi auttaa oppilaita
ldytamaan ratkaisuja nouseviin esteisiin.



Tehtava 2: Opiskelijat ehdottavat yksittdin useita aktiviteetteja, joita he
haluaisivat tehda valitunnilla kiinnostuksen kohteidensa perusteella.
Opettaja kirjoittaa taululle kaikki ehdotetut toiminnot. On tarkeéa, etta nama
toimet voidaan toteuttaa valitunnin keston yhteydessa ja aikana.
Opiskelijoiden tulee valita listatuista toimista ne, joita he todella haluaisivat
pelata tai tehda valitunnilla.

Tehtava 3: Pienryhmissa oppilaiden tulee maaritella joitain nakékohtia, joita
he haluaisivat toteuttaa valituissa toimissa. On tarkeaa, etta kaikki toiminta
on eri sukupuolille ja etta kaikki voivat osallistua. Joitakin nakékohtia, jotka
voidaan maaritella kussakin toiminnassa, ovat seuraavat:

aktiviteetti

jarjestajat

monta kertaa viikossa ja mina paivina

maksimimaara osallistujia

kuinka monta jasentéa per tiimi (jos on tiimeja)

jarjestelyt

kuinka tulla mukaan

harrastamisen tila

On tarkeaa, ettd myos koulun opettajat osallistuvat ja toimivat esimerkkina
nuorille.

Tehtava 4: Mydhemmin oppilaiden tulee valita, kuinka he mainostavat
toimintaansa koulussa (esim. infografiikka/juliste, salin nayttd, sanallinen
tiedotus jokaiselle luokalle jne.). Lopuksi tallainen materiaali tulee kasitella
tunnin viimeisessa osassa. Opettaja voi nayttad esimerkkeja aikaisempien
vuosien julisteista.




6. Koulun ulkopuolisen liikkumisen
tuominen luokkahuoneeseen

Eri tutkimukset osoittavat, etta lasten ja nuorten valittdmassa ymparistéssa
on runsaasti vapaa-ajan fyysista toimintaa. Tastd huolimatta useimmat
ihmiset eivat tunne tamantyyppistd vapaa-ajan fyysista toimintaa, mika
vahentaa todennakdisyytta parantaa lasten ja nuorten fyysista aktiivisuutta.

Tavoitteet
o Tutustu kaupungin erilaisiin vapaa-ajan lilkkuntamahdollisuuksiin.
e Tunnista erilaisia liikkumiseen liittyvia vapaa-ajan aktiviteetteja
kaupungissa.
e laadi paivitetty kalenteri, joka sisaltaa vapaa-ajan fyysisia aktiviteetteja
kaupungissa.

Opettaja aloittaa tunnit osoittamalla, ettd vapaa-ajan toiminta on hyva
valinta koulun ulkopuoliseen liikuntaan.

Tehtavd 1. Opettaja esittaa opiskelijoille sarjan kysymyksia, joiden
tarkoituksena on selvittdd, minka tyyppisia fyysisia aktiviteetteja he
harrastavat vapaa-ajallaan ja vapaa-ajallaan.

e Kuka harrastaa koulun ulkopuolista liikuntaa?

o Millainen fyysinen aktiviteetti on kyseessa?

e Kuka on mukanasi koulun jélkeisessd fyysisessd toiminnassa?

e Missd harjoittelet sitd?
Tehtavda 2: Pienryhmissd jokaisen tulisi etsia kaupungissa tapahtuvia
urheilutapahtumia, kerhoja, yhdistyksia ja muita vapaa-ajan liikuntamuotoja.
Taman jalkeen ryhmén jasenten tulee luetella aktiviteetteja ja tapahtumia,
jotta ne voidaan luokitella yksin- tai perhetoimintaan, ilmais- tai
maksulliseen toimintaan, kilpailu- tai virkistystoimintaan.



Tehtava 3: Jokainen ryhma luo diptyykin, jossa on listattu erilaisia vapaa-
ajan liikkuntavaihtoehtoja. Sitten ryhmat esittelevat sen luokkatovereilleen
esitellen erilaisia vapaa-ajan liikuntavaihtoehtoja, joita kaupungissa voi
harrastaa. Tassa vaiheessa opettaja voisi rohkaista oppilaita osallistumaan
seuraavilla kysymyksilla:

e Tieddtké tdstd tapahtumasta? Tieddtkd milloin se pidetddn?

e Kuka kdy tassa urheiluseurassa tai yhdistyksessa?

e Sopiiko jokin naistd vaihtoehdoista koko perheelle?
Tehtdava 4: Aiemmin tunnistetuista liikuntalajeista opiskelijat luovat
kalenterin, johon he lisdavat kaupungin liikuntaan liittyvia aktiviteetteja ja
tapahtumia, joihin he voivat osallistua koko lukuvuoden ajan.




4.2. Istuallaan

vie'te'ttj ruutuaika e

2000-luvun alku on johtanut uuteen digitaaliseen aikakauteen, joka on osoittanut erilaisten
teknisten sosiaalisten medioiden kulutuksen lisadantyneen vaeston keskuudessa, mika tekee
yhteiskunnasta entistd istuvamman ja riippuvaisemman uusista teknologioista. On suuri
sosiaalinen huoli siitd, kuinka nama muutokset vaikuttavat ihmisten, erityisesti nuorten,

fyysiseen, psyykkiseen, sosiaaliseen ja kognitiiviseen terveyteen.

Ensinndkin on tarkeaa maaritella istuma-ajan ja ruutuajan kasite, koska niita kaytetaan
joskus vaihtokelpoisina. Sedentary Behavior Research Networkin (Tremblay et al., 2017)
mukaan istumiskadyttaytymiselld tarkoitetaan mita tahansa valveillaoloa, jolle on ominaista
<1,5 MET:n energiankulutus istuessa, makuulla tai makuulla. Siksi istuma-aika viittaa
minuuttien kokonaismaaraan, joka kuluu erilaisiin istuma-ammatteihin, kuten sydomiseen tai
opiskeluun istuessaan jne. riippumatta siita, liittyvatkd ne nayton kayttoon. Ruutuajalla

tarkoitetaan kuitenkin yksinomaan eri nayttomediatekniikoiden, kuten

televisioiden, tietokoneiden, matkapuhelimien, videokonsolien tai

tablettien parissa vietettya aikaa.

. Istuma-ajan osalta ei ole toistaiseksi laadittu suosituksia siit3,
kuinka kauan nuorten olisi suositeltavaa istua paivasaikaan
terveysriskien valttamiseksi. Tasta huolimatta eri kansainvaliset

/ - jarjestot suosittelevat istumisajan rajoittamista pitkiksi ajoiksi.
Mita tulee nayttdaikaan ja uusien teknologisten medioiden
ilmaantuvuudesta huolimatta, American Academy of Pediatrics

(2001) -suosituksissa todettiin, etta television katseluaika ei saisi
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ylittdd kahta tuntia padivassa 5-17-vuotiailla lapsilla ja nuorilla. Myohemmin 24 tunnin
liilkesuositukset, jotka ovat kehittaneet Tremblay et al. (2016), tuki myos ndita suosituksia
korkeintaan 2 tunnin ndytt6ajasta paivassa. He kuitenkin katsoivat, etta he eivat viitanneet
vain televisioon vaan myds muuhun tekniseen nayttdmediaan. Samoin nama kirjoittajat
korostivat, ettda nama suositukset viittasivat virkistyskdayttoon (aika, joka omistettiin
nayttoteknologialle, joka ei viitannut kouluun tai tyéhon). Tama vivahde voi johtua siita, etta
virkistyskayttéa on joutavaa aikaa, ja siksi se voi vieda aikaa muulta terveelliselta
kayttaytymiseltd, kuten fyysiseltd aktiivisuudesta ja wunesta. Askettdin Maailman
terveysjarjesto (Bull et al., 2020) on huomauttanut, ettad nayttdaikaa tulisi rajoittaa, vaikka he
eivat antaneet suosituksia. Aktiivinen ruutuaika, kuten kavellessa puhelimessa puhuminen,

liittyy kuitenkin jopa terveyshyotyihin, silla kevytta toimintaa tehddaan samanaikaisesti.

Pitkittynyt istuminen ja erityisesti erilaisten nayttéteknisten medioiden liiallinen kaytté on

yhdistetty lukuisiin negatiivisiin terveysvaikutuksiin nuorilla, kuten lisddntyneeseen

- D ylipainoon ja liikalihavuuteen, stressiin ja

é; ahdistuneisuuteen seka heikentyneeseen
seﬂenlaw i) akateemiseen suorituskykyyn (Lissak, 2018).
recreational screen Nista haitallisista vaikutuksista huolimatta

{]]]] viimeaikaiset tutkimukset, jotka arvioivat

R -

erilaisia nayttoteknologian medioita lapsilla

> ja nuorilla, osoittavat halyttavia lukuja.
& D Esimerkiksi, askettdin Espanjassa tehty

tutkimus, johon osallistui 2021 12-17-

vuotiasta nuorta, paljasti, ettd nuoret viettdvat 6—12 minuuttia paivassa (Simoén et al., 2019)
matkapuhelintaan kayttden, koska se on eniten kaytetty nayttdéteknologinen valine kaikkina
lukuvuosina. Yleisesti ottaen pojat ndyttavat kayttavan enemman videopeleja, kun taas tytot
kayttavat enemman tietokonetta ja matkapuhelinta. Ruutuaikaa on yleensd enemman

viikonloppuisin kuin arkisin.
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https://www.youtube.com/watch?v=XaFOgqPHxyY

Kaikista naistd syistda johtuen emme kohtaa talla hetkelld vain fyysisen aktiivisuuden
lisddantymistd (nuoret eivat noudata liikunnan suosituksia), vaan myds istuvien
elamantapojen lisdantymistda. Katso tieteelliseen nayttdoon perustuvat suosituksemme

ruutuajan lyhentamiseksi ja ndyton digitaalisten laitteiden vastuulliseen kayttoon:

Valta digitaalisten laitteiden kayttoa
ennen nukkumaan menoa.

Valta laksyjen tekoa TV:n tai muiden elektronisten
laitteiden edessa.

Valta elektronisten laitteiden kayttoa
viemaan huomio pois asioista.

Aikatauluta elektronisille laitteille annettu
aika vapaa-aikana.

7 Toimi roolimallina siind, miten kaytat

Valta ruutuajan tulemista muiden
terveiden elamantapojen tielle.

B Esté ja rajaa sellaisen sovellusten kayttd, jotka
eivdt tarjoa opetusarvoa.

teknologiaa vapaa-aikanasi.
Valta ruutulaitteita makuuhuoneessa,

koulussa ja aterioilla.

Edista fyysista aktiivisuutta vaihtoehtona
istualtaan vietettavalle vapaa-ajalle.
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Istuallaan vietetty ruutuaika
Tuntisuunnitelmat




1. Koukussa ruutuun

Tekniikan uusin aikakausi on lisannyt erilaisten nayttétekniikan laitteiden
(esim. televisio, tietokoneet, matkapuhelimet, videopelit jne.) kdyttamiseen
kaytettya aikaa erityisesti kehittyneiden maiden lasten ja nuorten
keskuudessa. Tama tarkoittaa, ettd keskivertonuori ei tayta joidenkin
kansainvélisten jarjestdjen suosittelemaa 2 tunnin enimmadisruutuaikaa
paivassd, milla voi olla vakavia seurauksia hanen fyysiseen,
psykososiaaliseen ja kognitiiviseen terveyteensa. Tietoisuuden lisaaminen
tastd ongelmasta opiskelijoiden keskuudessa on yksi ensimmaisista
askeleista nayton riippuvuuden ehkaisemiseksi varhaisesta iasta lahtien.

Tavoitteet
o Ajattele elamantapamuutoksia, jotka ovat kdynnistyneet 2000-luvun
alussa.
e Tunne nayttosuositukset ja niihin liittyvat riskit.
e Tunne ero istuma-ajan ja istuvan ruutuajan valilla.
o Tarkkaile istuvaa paivittaista aikaa ja istuvaa ruutuaikaa.

Oppitunti alkaa kuvasarjalla 30/40 vuoden takaa, ja se selittdd, millaista
nuorten elamantyyli oli ennen. Seuraavaksi esitetdan kuvia ja kohtauksia,
joita voidaan nahda nykyaan, kuten ihmiset ajavat sahkoskootterilla,
katsovat kannykkdansa noustessa tai nukkumaan, pelaavat videopeleja
puistossa ystaviensd kanssa, syévat matkapuhelimillaan, jne. Tama
dynamiikka on tarkoitettu pohtimaan elamantapamuutoksia, jotka ovat

tapahtuneet 2000-luvun alussa.

Myb&hemmin opiskelijoille voidaan esittaa kysymyksia naista kuvista:
Ovatko ndma kuvat yleisiad ldheisten perheesi ja ystaviesi
keskuudessa? Miksi luulet eldmdn muuttuneen merkittavdsti 30 tai
40 vuodessa? Luuletko, ettd ihmiset ovat nyt istuvampia? Miksi?
Voiko talla olla vaikutuksia ihmisten terveyteen?



Tehtava 1. Suosittelemme, ettd opiskelijat tayttavat ennen oppituntia
kyselyn keskim&araisesta paivittaisestd kayttoajastaan viikolla ja
viikonloppuisin viidella laitteella (televisio, tietokone, matkapuhelin,
videopelit ja tabletit). Lisédksi siina tulee ilmoittaa istuma-ajan
kokonaismaara arkipaivien ja viikonloppujen valilla (liite 1).

Saatujen tietojen avulla opettajat voivat luoda kaavioita, jotka osoittavat
yksityiskohtaisesti seuraavat nakékohdat:

-Keskimaarainen paivittainen nayttdaika.

-Keskimaarainen paivittainen aika, joka kuluu kullakin viidesta laitteesta
viikon aikana ja viikonloppuisin.

-Istumisaika yhteensa.

Lisaksi voidaan lisata muita kaavioita, joissa on mahdollisia eroja sukupuolen
ja arkipdivien ja viikonloppujen valilld. Liséksi voidaan lisatéd tietoa muista
tieteellisista tutkimuksista lisaamaan opiskelijoiden tietoisuutta tasta
aiheesta.

Opettajat voivat pyytaa oppilaita tulkitsemaan kaavioita kehittéakseen
matemaattista osaamistaan. Samalla opettaja voi kysya seuraavia
kysymyksia saadakseen oppilaat pohtimaan aihetta:

Luuletko, ettd vietdat paljon aikaa istuen pdivan aikana? Miksi?

Jos koko ajasta, jonka vietdt istuen, kuinka suuri osa siitd on omistettu
naytaoille?

Mika on se tekninen ndyttdlaite, jolla vietat eniten aikaa?

Onko sukupuolten vdalistd eroa sahkdisten viestintdlaitteiden katseluun
kaytetyssd ajassa? Miksi luulet pojat/tytét viettdvdn enemman aikaa
naytoillé kuin pojat/tytét?

Milla nayttdlaitteilla luulet pojat/tytot viettdvdan enemmdn aikaa?

Miksi  luulet  pojat/tytét viettdvan enemmdn aikaa  ndytoilld
viikonloppuisin? Tapahtuuko tadma kaikilla laitteilla?

Kaikki nama kysymykset antavat opettajille paitsi tiedon paivittaisesta
istuma-ajasta, mutta mydés tiedon, miten opiskelijat viettavat aikaansa nailla
laitteilla.



Tehtdava 2: Osoita sitten opiskelijoille, ettda nayttdjen liiallinen kayttd voi
aiheuttaa lukuisia fyysisia, psyykkisia ja kognitiivisia riskeja ihmisten
terveydelle. Sielté opiskelijoiden tulee tunnistaa kansainvalisten jarjestdjen
eri ikaryhmille laatimat nayttosuositukset. Opiskelijoiden tulisi esimerkiksi
kdyda lapi Kanadan 24 tunnin liikkumisohjeet ja Maailman terveysjarjestdon
(WHO) fyysista aktiivisuutta ja istuvaa kayttaytymista koskevat ohjeet.

Kun nama suositukset on tunnistettu, voidaan nayttaa viimeinen dia, joka
sisaltaa niiden noudattamisen naiden suositusten kanssa. Lisaksi voidaan
pohtia seuraavia kysymyksia aiheen pohtimisen jatkamiseksi:

Kuinka moni luokassa noudattaa nayttéaikasuosituksia?Onko eroja pdivan
tyypin (arkipaiva tai viikonloppu) tai sukupuolen mukaan?

Tehtava 3: Lopuksi oppilaille voidaan nayttaa erilaisia mobiilisovelluksia,
jotta he tiedostavat nayton edessa viettamansa ajan.

- Quality Time

- Your Hour

- Checky

- Forest

- Quantum

- Antisocial

- Screen Time



https://csepguidelines.ca/
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/337001/9789240014886-eng.pdf
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/337001/9789240014886-eng.pdf

Liite1

Ole hyva ja ilmoita paivittaiset TUNNIT JA/TAI MINUUTIT, jotka kadytat seuraaviin
nayton toimintoihin, ISTUINTAAN TAI MAKAAMALLA. Jos kaksi nayttotoimintoa
suoritetaan samanaikaisesti, ota huomioon vain PAATEHTAVA.

Arki| Vkonloppu
h/pva h/pva
h/pva h/pva
h/pva h/pva
h/pva h/pva
h/pva h/pva
h/pva h/pva

Tama kysymyslomake on sovellettu ldhteesta: Cabanas-Sanchez, V., Martinez-
Gomez, D., Esteban-Cornejo, l., Castro-Pifiero, J., Conde-Caveda, J., & Veiga, O. L.
(2018). Reliability and validity of the youth leisure-time sedentary behavior
questionnaire (YLSBQ). Journal of science and medicine in sport, 21(1), 69-74.
https://doi.org/10.1016/j.jsams.2017.10.031

Y= 00




4

2. Kytkeydytian irti

Useat tutkimukset varoittavat runsaan virkistysnaytonkdyton riskeista
nuorten fyysiselle, henkiselle ja sosiaaliselle terveydelle. Tasta syysta
opiskelijoiden tietoisuuden lisddminen tasta ongelmasta on valttamatonta
nayttoériippuvuuden ehkaisemiseksi jo varhaisesta iasta lahtien.

Tavoitteet {
e Lisaa heidan tietoisuuttaan nayttdjen runsaasta kaytosta.
e Tunnista erilaisia tapoja lyhentaa nayttdaikaa.
¢ Tehda pedagoginen sopimus nayton kayton vahentamiseksi.

Opettaja voi aloittaa muistelemalla edellisen oppitunnin sisaltdéa eri
kysymysten kautta sekd nayttamalla uudelleen kaytetyt kaaviot.

e Muistatko kuinka paljon ruutuaikaa vietit ja milla laitteella (televisio,

tietokone, pelikonsoli, matkapuhelin, tabletti)?

e Miksi sanoimme, ettd ndyttoaika on saattanut lisadntyd paljon viime

vuosina, ja mitd vaikutuksia silld on terveyteemme?
Tehtdva 1: Oppilaat lukevat pienissa ryhmissa tai yksin tarinan tai uutisen
nayttoriippuvuudesta (esimerkiksi taman kaltaisen jarkyttavan uutisen:
https://www.bbc.com/news/business-58979895). Taman voi myos korvata
katsomalla videota. Jalkeenpain esitetdaan joukko kysymyksia, jotta
opiskelijat tiedostavat vakavia seurauksia, joita nayttdjen liiallisella ja
pitkittyneella kaytolla voi olla.

e Mitd tapahtui uutisen/videon hahmolle?

e Miksi luulet hénen olleen riippuvainen videopeleistd/ndytdistd?

e Miten hdn joutui tahan tilanteeseen?

e Miten tama tilanne voi vaikuttaa hdnen jokapdivdiseen eldmdaansa?
Tehtdva 2: Jalkeenpain opiskelijoiden on mietittava asioita erikseen seka
mahdollisia strategioita nayttdajan lyhentamiseksi auttaakseen henkilda
edellisessa tapauksessa "katkaisemaan yhteyden" nayttoihin.
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Sitten he kokoontuvat yhteen kumppanin kanssa ja jakavat eri strategioita,
joita he ovat miettineet, muodostaen yhden listan. Tama prosessi toistetaan
uudelleen 4 hengen ryhmissa (2 paria). Lopuksi jokainen neljan hengen
ryhma esittelee kehittaméansa strategiat muille luokalle, ja loput ryhmasta
voivat esittda heille kysymyksia ja antaa mielipiteensa kehittdmiinsa
strategioihin.

Tata voidaan myos taydentaa opettajan tieteellisella selitykselld, jossa
selitetdaan, miksi kukin naista strategioista voi olla tai ei enka ole tehokas ja
lisataan mahdollisia strategioita, joita opiskelijat eivat ole maininneet.
Tehtdva 3: Opiskelijoiden on luotava infografiikka tai juliste, jossa on kaikki
strategiat ripustaakseen se lilkuntasaliin ja koulun seinille.

Tavoitteena on lisatd koko koulutusyhteisén tietoisuutta nayttdéajan
vahentamisen tarkeydesta.

Tehtdva 4. Lopuksi opiskelijan on valittava kaikista tehokkaimmiksi
todetuista strategioista, mité strategioita he voisivat omaksua yrittaadkseen
lyhentdad nayttoaikaansa (pedagoginen) sopimus voidaan allekirjoittaa).
Oppitunti  paattyy kannustamalla oppilaita yrittamaan lyhentaa
ruutuaikaansa. Seuraavalla viikolla on tarkeaa kysya opiskelijoilta heidan
mahdollista edistymistdan ja rohkaista heitd muuttamaan kayttaytymistaan.




. Voimmeko muuttua?

Nayttoériippuvuus on nykyaan vakava sosiaalinen ongelma, ja lapset alkavat
kayttaa teknisid nayttolaitteita varhaisessa idssa. Joissakin tieteellisissa
tutkimuksissa nuoret kertovat viettavansa yli kolmanneksen paivastaan
naytoilla. Onko tdhan ongelmaan ratkaisua? Voimmeko tehda koulussa jotain
taman tilanteen kaantamiseksi?

Tavoitteet

e Keskustele mahdollisista muutoksista naytoéilla vietettavan vapaa-ajan
maarassa.

e Analysoi opiskelijoiden vuorokauden 24 tunnin jakautumista fyysiseen
aktiivisuuteen, uneen ja istuma-aikaan nahden.

e Tunnista strategiat tai solmi pedagoginen sopimus vahentaaksesi

virkistysnayton kayttoa.

Opettajat voivat aloittaa laittamalla oppilaat pohtimaan mahdollisia
vaikutuksia, joita edellisillda kahdella oppitunnilla on saattanut olla heidan
kayttaytymiseensa.

Luuletko, ettd olet vdhentdnyt istuma- tai ruutuaikaasi? Miksi? Mité
strategioita olet kayttdnyt? Miksi ruutuajan lyhentdminen on mielestdsi
niin vaikeaa?

Samalla tavalla heilta voidaan kysya infografiikoiden tai julisteiden sisallon
mahdollisia vaikutuksia kouluyhteisd6n ja heidan perheisiinsa. Lisaksi he
voivat eri sovellusten avulla selvittaa nayttéjen kayttéon kuluttaman ajan.




Tehtava 1: Opiskelijoiden on varitettdva seuraava ympyra tyypillisen
arkipaivan ja viikonloppupaivan aikana kolmella eri varilla, joista jokainen
liittyy tiettyyn kayttaytymiseen (fyysinen aktiivisuus, uni ja istuma-aika),
jotta he tietavat, kuinka paljon aikaa he kayttavat niihin. On tarkeaa, etta he
maarittelevat naytoilld vietettdvan vapaa-ajan maaran, esimerkiksi
lisaamalla erilaisia kommentteja, joissa mainitaan, millaisia nayttdja kussakin
aikavalissa on kaytetty.

Tyypillinen arkipdivd Tyypillinen viikonloppu
Tehtava 2: Jalkeenpain voidaan keskustella siita, kuinka paljon aikaa
kuhunkin kayttaytymiseen kuluu viikon aikana ja viikonloppuna, ja

tavoitteena on tunnistaa, mitka niista voidaan parantaa ja mitka on vaikea
muuttaa.

Esimerkiksi seuraavat kysymykset voidaan esittaa:

Mita kayttaytymistda ei voi muuttaa viikon aikana? Mitd voidaan? Onko
arki- ja viikonloppukayttdytymisessa eroja? Miksi? Mita kayttaytymista
voitaisiin mielestdsi parantaa, jotta 24 tuntia voitaisiin kdyttdad
terveellisemmin?

Tehtdava 3: Lopuksi jokaisen opiskelijan on yksiléllisesti valittava, mitka
tehokkaimmista strategioista he voisivat omaksua ruutuajan vahentamiseksi
24 tunnin aikana kayttaytymisen jakautumisen perusteella. Peruskoulussa
opiskelijat saattoivat allekirjoittaa pedagogisen sopimuksen, jossa he
sitoutuivat yrittamaan muuttaa tiettya maaraakayttaytymismalleja.
Tunti paattyy motivoimalla opiskelijoita yrittamaan

véahentaa virkistysruutuaikaa. Siksi seuraavalla viikolla on tarkeaa
kysya opiskelijoilta heidan mahdollisista parannuksistaan ja
rohkaista heitd muuttamaan kdyttaytymistaan.



4.3, Uniaika

On hyvin tiedossa, ettd uni on olennainen osa terveytta ja hyvinvointia, mukaan lukien
kognitiivinen suorituskyky, fysiologiset prosessit, tunteiden sadately, fyysinen kehitys ja

elamanlaatu.

Sopivat unen kestoalueet vaihtelevat koko elinian ajan. Lasten ja nuorten osalta National
Sleep Foundationin koolle kutsuman paneelin mukaan kouluikdisten (6-13-vuotiaiden)
suositeltu unen kesto on 9-11 tuntia, kun taas teini-ikaisille (eli 14-vuotiaille) se on 8-10 tuntia
(17-vuotiaat) ja 7-9 tuntia nuorille aikuisille (18-25-vuotiaat) (Hirshkowitz et al., 2015). Nama
unen maaraa koskevat suositukset lasten ja nuorten optimaalisen terveyden edistamiseksi
ovat linjassa American Academy of Sleep Medicinen (Paruthi et al.,, 2016) jasenten

konsensussuositusten kanssa.

Unenkestosuosituksista huolimatta on dokumentoitu, ettd sosiaalisten tekijoiden (esim.
akateemiset vaatimukset tai sahkdinen media) ja biologisten ominaisuuksien (esim. taipumus

viivastyneeseen univaiheeseen yhdistettyna

kiintedan heratysaikaan) vuoksi 75 %

v/
‘?‘ lukiolaisista ei nuku suositeltua kahdeksaa tai

useampaa tuntia yossa ja karsivat univajeesta

smen duration and risks (Kann ym. 2018).
of insufficient sleep

~ Nuorten riittamattoman unen keston on

havaittu liittyvan useisiin terveysongelmiin.

4
? \ Chen ja muut (2008) havaitsivat, etta lapsilla,

joiden unen kesto oli lyhyempi, oli 58 %
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https://www.youtube.com/watch?v=RN1OOgw6o_I

suurempi riski olla ylipainoisia tai liikalihavia, ja lyhyimman unen omaavilla lapsilla oli viela
suurempi riski (92 %) verrattuna lapsiin, joiden unen kesto oli pidempi. Lisaksi jokaista unen
lisdysta kohden ylipainon tai lihavuuden riski pieneni keskimaarin 9 %. Vastaavasti lyhyen
unen havaittiin liittyvan suurempaan ylipainoon tai lihavuuteen yli 3 000 keski-ikaisella ja yli

26 000 nuorella osallistujalla (Miller et al., 2018).

Mita tulee unen keston ja lasten ja nuorten sydan- ja verisuoniriskitekijoiden valiseen
yhteyteen, Sun ja muut (2020) osoittivat vahvaa nayttda lyhyen unen keston ja kohonneen
verenpaineen valisestd yhteydestd. Mita tulee lasten ja nuorten unen keston ja kognition
vdliseen yhteyteen, Shortin ja muiden meta-analyysin
tulokset (2018) ehdottivat, ettd pidempi unen kesto
mitattuna objektiivisesti aktigrafiaa tai
polysomnografiaa kayttaen liittyi parempaan
kognitiiviseen toimintaan. Erityisesti havaittiin, etta

taysi/ verbaalinen alykkyysosamaara liittyi positiivisesti ja

merkitsevasti  unen  kestoon, kun taas liikkuva
alykkyysosamaara, muisti, toimeenpanotahti,
kasittelynopeus ja tarkkaavaisuus olivat merkittavasti

yhteydessa unen kestoon.

On tunnettua, etta teini-ikdiset ovat yleensa kiinnostuneita kokeilemaan uusia kokemuksia,
jotka voivat joskus liittya riskinottokdyttaytymiseen, kuten tupakan, huumeiden ja alkoholin
kaytto, riskialtis ajaminen, suojaamaton seksi, uhkapelaaminen ja pikkurikollisuus.
Unettomuutta pidetdaan yhtena tekijana, joka voi lisdta nuorten riskinottoalttiutta (Davis et
al., 2013). Short ja Weber (2018) osoittivat kirjallisuuskatsauksessaan ja meta-analyysissaan,
joka perustui yli 500 000 nuorelta saatuun empiiriseen ndyttoon, yhteyden lyhyemman unen
keston ja nuorten riskinoton valilla useilla riskinottoalueilla, kuten huumeiden ja alkoholin
kaytto, tupakointi, ajoturvallisuus, seksuaalinen riskinotto, vakivaltainen/ rikollinen kaytos ja
riskinotto/ sensaationhakuisuus. Tuoreessa katsauksessa ja meta-analyysissa Short ja hanen

kollegansa (2020) osoittivat, ettda lyhyempi unen kesto lisasi merkittavasti todennakoisyytta,
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ettd nuoret kokevat mielialahairioita 55 %:lla. Lyhyemmasta unesta johtuvia mielialavajeita
havaittiin eri mielialatiloissa, mukaan lukien masennus, ahdistuneisuus, viha, positiivinen
vaikutus ja negatiivinen vaikutus, mika osoittaa, ettd lyhyt uni voi johtaa erilaisiin
mielialahdiridihin muuten terveissa, ei-kliinisissa nuorten naytteissa. Lisaksi Chiu ja muut
(2018) osoittivat, ettd unen kestolla on tarked rooli nuorten itsemurhakayttdaytymisen
kehittymisessa, koska seka lilan pitka, ettda Iyhyt unen kesto liittyi merkittavasti

lisddantyneeseen itsemurha-ajatusten ja -yritysten riskiin.

Samoin unen laatu vaikuttaa myos laaketieteellisten sairauksien, kuten sydan- ja
verisuonisairauksien, syovan ja masennuksen riskiin (Irwin, 2015). Tama unen laatu
maaritettaisiin useilla indikaattoreilla, kuten nukahtaminen pian nukkumaanmenon jialkeen
(30 minuuttia tai vahemman), yon nukkuminen herdamattd useammin kuin kerran, ikasi
mukaan suositeltu tuntimaara nukkuminen, takaisin nukahtaminen 20 minuutissa, jos heraat

ja tunnet olosi levanneeksi, palautuneeksi ja energiseksi aamulla heratessasi (Suni, 2022).

Alla ndet suosituksia, jotka perustuvat tieteelliseen todistusaineistoon hyvan unen

tukemiseksi:

B Yllapida sdanndollista unirytmia

B Huolehdi, ettd nukkumistilasi on hiljainen,

: . " " pimea, rentouttava ja tarpeeksi viiled.
Laita elektroniset laitteet pois

pailta ennen nukkumaan menoa

Ald sy suuria méirid ruokaa ennen

nukkumaanmenoa

E Valta nikotiinin, kahvin tai alkoholin
nauttimista ennen nukkumaan menoa w e N

E Sisallyta liikuntaa paivarutiiniisi

Rajoita torkkumista paivisin

E Valitse tukeva ja mukava patja
E Yrita kasitella mahdolliset huolet

ennen nukkumaan menoa "
Ole yhteydessa terveydenhuoltoon,

jos sinulla on vaikeuksia nukkua
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Uniaika
Tuntisuunnitelmat




1. Unen vuoristorata

Lukuisat tutkimukset osoittavat, ettd uni liittyy lukuisiin fyysisiin (esim.
rasvaisuus), psykososiaalisiin (esim. hyvinvointiin) ja kognitiivisiin (esim.
muisti) etuihin. Tata varten 5-13-vuotiaiden lasten tulisi nukkua 9-11 tuntia
vuorokaudessa, kun taas 14-17-vuotiaiden nuorten tulisi nukkua 8-10
tuntia paivdassa. Unen kesto on kuitenkin lyhentynyt 2000-luvun aikana
noin tunnin verran. Uusien teknisten nayttolaitteiden kayttaminen saa
nuoret muuttamaan unisykliddan, nukkumaan vahemmén tunteja ja
nukkumaan huonompi laatuista unta. Naista paivittaisistd univajeista
johtuen paivittaiset ja erittain pitkat paivaunet ovat hyvin yleisia lasten ja
erityisesti nuorten keskuudessa. Vaikka paivaunesuosituksia ei ole, useat
tutkimukset korostavat alle 30 minuuttia kestavien pdivaunien merkitysta
haitallisten vaikutusten valttdmiseksi.

Tavoitteet

Ymmarra, kuinka tarkeaa on saada optimaalinen maara unia.
Tunne nayttdajan vaikutukset unisykliin.

Tunne uniaikaan liittyvat suositukset, edut ja riskit.
Tunnista tarkeimmat unen esteet.

Voimme aloittaa pienella keskustelulla nuorten unen kestosta 2000-luvun
lopulla. Kysymys, joka voidaan esittaa, on:

Luuletko, ettd nuoret nukkuvat nykyadn enemmdn vai vdhemmadn kuin
ennen? Miksi?

Opiskelijoiden tulee jakautua kahteen ryhmaan (kylld/ei) keskustelemaan
tasta aiheesta. Tata varten heidan tulee etsia mahdollisia argumentteja ja
jasentaa ne puheeksi, jonka kunkin ryhman edustaja pitaa.



Tehtava 1. Ennen oppituntia oppilaiden on taytettava kysely, jossa

selvitetddn yoéunen kesto ja padivaunien kesto paivittdin, arkisin ja

viikonloppuisin. Jotta laskelma olisi tarkempi, on tarkeaa kysya, milloin he

menevat nukkumaan ja heradvat. Saaduista tiedoista voidaan tehda

kaavioita, joiden avulla voidaan tarkistaa ydunien ja pdaivaunien

keskimaarainen kesto paivittain, arkipéaivisin ja viikonloppuisin ja

noudattavatko ne nukkumissuosituksia. Samoin voidaan tehda kaavioita

sukupuolen mukaan analysoimaan, onko poikien ja tyttéjen valilld eroja

taman kayttaytymisen suhteen.

Myo&hemmin opiskelijoille voidaan esittda kysymyksia pohtiakseen univelan

syita ja seurauksia viikon aikana:

e Miksi luulet nukkuvasi enemmadn tunteja viikonloppuisin kuin arkisin?

e Miksi arvelet pdivdaunien olevan niin pitkid, ja kuinka tama voitaisiin
valttaa?

Tehtava 2: Oppilaat katsovat useita videoita optimaalisen unen saamisen

hyédyista ja riskeista. Joitakin esimerkkeja videoista ovat:

What would happen if you didn't sleep? - Claudia Aguirre What IF You Stopped Sleeping?

. CD Gum 9 pme leme g awscENES Q@R O P e L ot o
What would happen if you didn’t What if you stopped sleeping?
sleep? - Claudia Aguirre (TED-Ed) (AsapSCIENCE)

Taman jalkeen voi tulla kysymyksia, kuten:
e Mitd hydtyd on riittdvasta tuntimadrdasta?
e Mitka ovat mielestasi riskit lilan vahan tai liikaa nukkumisesta?
e Miksi liian vdhdn tai liian paljon unta liittyy lisGdntyneeseen
rasvaisuuteen?
Vastaavasti opiskelijat voivat tutkia, onko paivalla nukkuminen sama asia
kuin yélla nukkuminen. Tata varten oppilaiden on tehtava pieni tutkimusty®
opettajan toimittamilla sivuilla tai videoilla.
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https://www.youtube.com/watch?v=dqONk48l5vY
https://www.youtube.com/watch?v=nNhDkKAvxFk&t=10s

Tehtava 3: Pienissa 3 tai 4 hengen ryhmissd oppilaiden on tunnistettava
tarkeimmat esteet, jotka estévat heitd nukkumasta optimaalista tuntimaaraa
tai laadukasta unta. Kun tehtavad on valmis, heidan on esitettava nama
esteet muulle ryhmalle ja ehdotettava ratkaisuja. Opettaja voi ohjata
keskustelua ja nayttaa heille, ettda monet tunnistetut esteet voidaan
voittaa.Tavalliset esteet optimaalisen maaran nukkumiselle tai kunnolliselle
lepaamiselle ovat:

kaytan nayttolaitteita myohaén illalla (TV, videopelit, WhatsApp, jne.).

lilkaa melua

lilkaa valoa

menen nukkumaan levottomana

néen painajaisia

on erittain kylma/ kuuma

heraan useasti mennakseni vessaan

minulla on vaikeuksia nukahtaa

olen ulkona mydhaan

kotilaksyt/ opinnot

urheilu/ liikkunta (viikonloput)

henkilékohtainen hygienia (arkip&ivat)
Tehtava 4: Opiskelijoille tarjotaan mahdollisuus nahda, pystyvatké he
viettdmaan viikon ilman nayttélaitteita 2 tuntia ennen nukkumaanmenoa.
Nayttdjen kaytdn lopettaminen ennen nukkumaanmenoa voi auttaa heita
nukahtamaan ja tiedostamaan aiemmin mainitut edut.
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2.Uni, elaman ilo

Tarkeaa ei ole vain unen kesto, vaan myods unen laatu, kellonaika, jolloin
nukut, sekd saanndllisyys viikon ja viikonlopun aikana. Tata varten nuorten
keskuudessa on tarkeaa edistdd asianmukaista unihygieniaa tuntemalla
useita unta edistavia tai haitallisia kayttaytymismalleja sekad suosituksia
terveellisen unirutiinin noudattamiseksi.

Tavoitteet
e Tutustu tapoihin, jotka edistavat tai valttelevat unta.
e |aadiohjeet terveelle unirutiinille.

Oppitunti voidaan aloittaa kysymalla oppilailta, ovatko he kohdanneet
ehdotetun haasteen tai ovatko he ainakin onnistuneet tekemadan joitain
muutoksia unissaan ensimmaisen oppitunnin jalkeen.

e Oletko onnistunut vastaamaan haasteeseen olla kdyttamattd
nayttolaitteita 2 tuntia ennen nukkumaanmenoa? Onko tama
toimenpide helpottanut nukahtamistasi?

e Oletko onnistunut nukkumaan enemman tunteja viikon aikana? Onko
talld muutoksella ollut vaikutusta terveyteen? Mitd ndkdkohtia olet
muokannut?

Tehtava 1: Opiskelijoiden tulee tunnistaa, ovatko seuraavat kaytokset unta
edistavia vai unta riistavia:

e Harjoittele tai harjoittele voimakasta fyysistda toimintaa juuri ennen

nukkumaanmenoa.

e Harjoittele kohtalaista fyysista toimintaa iltaisin.

e Alkoholin juonti ennen nukkumaanmenoa.
e Kahvin juominen iltapaivan jalkeen.

e Piristavien juomien kulutus.




e Mieti seuraavan paivan tehtavia ennen nukkumaanmenoa.
e Sangyssa syominen.
o Kayta erilaisia nayttolaitteita ennen nukkumaanmenoa.
¢ Opiskelu, puhelut jne. ennen nukkumaanmenoa.
e Yritat nukahtaa, vaikka et olisikaan uninen.
e Sangysta nouseminen, kun et saa unta.
¢ Puhelimen katsominen, jos et saa unta.
e Mene nukkumaan vahintaan kaksi tuntia tavallista aikaisemmin.
e Huolisiita, ettet saa tarpeeksi unta.
e Korvaa menetetty uni nukkumalla mahdollisimman paljon paivaunien tai
viikonloppujen aikana.
Tehtdava 2: Pienissa 3 tai 4 hengen ryhmissd oppilaiden on esitettava
yksityiskohtaisesti  joitain  yksittaisia  vinkkeja, jotka helpottavat
nukahtamista. Kun tehtava on valmis, heidan on esitettava nama suositukset
muulle ryhmalle. Opettaja voi ohjata puhetta ja ndyttda oppilaille, etta on
olemassa suosituksia parempaan unihygieniaan.
Tehtava 3: Opiskelijoiden tulisi etsia hyvin tutkittuja neuvoja nukkumaan
paremmin. Vastaavasti voidaan luoda infografiikka tai juliste, joka yhdistaa
kaiken tiedon niin, etta se kiinnostaa koko koulua.
Esimerkki:
e Pyrivarmistamaan, ettd nukkumaanmeno- ja herddmisajan viivastyminen
viikonlopun aikana ei ole yli 2 tuntia pidempi kuin viikolla.
e Valta valoa lahettavien elektronisten laitteiden kayttéa vahintaan kaksi
tuntia ennen tavallista nukkumaanmenoaikaa.
e Nuku pimeassa, ala jata valoa tai televisiota paalle.
e VAlt& suuria aterioita ennen nukkumaanmenoa.
e Suorita fyysista aktiivisuutta kohtuullisella intensiteetilla joka paiva,
valttaen voimakasta intensiteettia ennen nukkumaanmenoa.
e Valta musiikin kuuntelua kuulokkeilla ennen nukkumaanmenoa.
e Pida huoneenlampd 18-21 celsiusasteessa.
e Luo rentouttava nukkumaanmenorutiini ja irrottaudu mahdollisista
huolista.
e Valta kofeiinin nauttimista iltapaivalla tai illalla.
e Rajoita koulun jalkeiset paivaunet 30 minuuttiin tai vahemman ja valta
paivaunet klo 16:00 jalkeen.
e Valta alkoholijuomia ennen nukkumaanmenoaikaa.







4.4 Terveellinen
ruokavalio

Terveellinen ruokavalio edistda hyvinvointia ja terveyttd, ja se on ratkaisevan tarkeaa
nuoren vaeston taydelliselle harmoniselle kehitykselle sen lisdksi, ettd se on erinomainen

liittolainen sairauksien ehkaisyssa ja puolustamisessa (Romao & Pais, 2021).

Vaikka tama on kiistaton totuus, niin tarkean tavan ja kdaytanndén omaksumiselle on edelleen
joitain esteita. Esimerkkeja esteistd ovat aikarajoitukset, paivittdainen stressi, roskaruoan
helppo saatavuus, terveellisempien ruokien korkeammat hinnat seka sosiaalinen ymparist6

tai sosioekonominen asema (Abdelhafez ym., 2020; Sogari et al., 2018; Zorbas et al., 2018).

Tassa yhteydessa ja 2000-luvun kontekstissa herdda muita kysymyksia, kuten "mitka ovat
terveellisia ruokia nykyaan?" tai "mita minun pitaisi ottaa huomioon terveellisen ruokavalion

omaksumiseksi?" (Azevedo, 2018).

Erilaisten akateemisten ja tieteellisten tutkimusten mukaan paras vaihtoehto on noudattaa

energian kannalta tasapainoista

@ ~

ruokavaliota, jossa on useita aterioita paivan
aikana: monipuolinen; pyrkii
monipuolistamaan  ruuan saannin  ja The importanceof a
kunnioittamaan sen kausiluonteisuutta, Ilealtllv ﬂiﬂl

Taydellista; joka tarjoaa tarvittavan

paivittdisen vesimddran ja noudattaa

Terveellisen syOmisen pyramidin } \

ehdottamia mittasuhteita, seka tarjoaa

kehon moitteettoman toiminnan edellyttamat ravintoaineet (hiilihydraatit, proteiinit, rasvat,
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https://www.youtube.com/watch?v=lPgfiSoVIvk

vitamiinit, kivennaisaineet, kuidut, antioksidantit), kulutetaan sellaisella koostumuksella ja

maulla, jotka tarjoavat makua ja nautintoa.

Vetta tulisi nauttia paivittain enemman kuin 1,5 litraa, jotta kehomme tasapainottuisi. Sita

voidaan (ja pitdisi) syoda aterioiden yhteydessa.

Viljojen (ja niiden sivutuotteiden) seka mukuloiden tulisi muodostaa noin 28 % paivittdisen
ruokavalion painosta, 4-11 annosta (esim. leipad, perunat, aamiaismurot, riisi, pasta, pavut,
viljat). Ne ovat hyvia hiilihydraattien, vitamiinien ja kivennaissuolojen toimittajia. Koska niissa

ei kaytanndssa ole rasvaa, ne ovat erittdin kuitupitoisia.

Vihanneksia tulisi sydda 3—5 annosta paivassa (23 % paivittdisen ruokavalion painosta), ja ne

sisaltavat yleensa runsaasti kuitua ja vahan rasvaa.

Hedelmat sisaltavat runsaasti vitamiineja, kuituja

_ TERVEELLINEN ™ s .
‘sﬁ‘i‘:’ﬁ‘:&’:{ RUOKAPYRAM'D' ja niissa on korkea vesipitoisuus. Sen tulisi

edustaa noin 20 % paivittdisen ruokavalion
Lihavalmisteet,

@ « knnnm;;un:lta
painosta, 3-5 annosta.

Maltotuotteetla
.' ——
Maitotuotteet sisaltavat erittdin  runsaasti

Marjat, hedelmiit ja

~.,7’~“~‘“mkm proteiineja, jotka ovat valttamattomia lihasten

rrnereemy, 4 muodostumiselle ja korjaamiselle.
Suosittelemme nauttimaan 2-3 annosta, mika

vastaa 18 % paivittdisen ruokavalion painosta.

Liha, kala ja munat muodostavat 5 % paivittdisen ruokavalion painosta, ja niita tulisi saada
1,5-4,5 annosta/ padiva. Nama ovat elintarvikkeita, joissa on runsaasti proteiineja, mutta myos
vitamiineja ja kivennaisaineita (riippuen kulutusvalinnasta, jonka tulisi suosia esimerkiksi
valkoista lihaa punaisen lihan sijaan). Palkokasvit (esim. herneet, harkapavut, linssit, lupiinit)
ovat proteiinin, hiilihydraattien ja kuidun ldhteitd, ja niita tulisi nauttia 1-2 annoksena, mika

vastaa 4 % paivittaisen ruokavalion painosta.
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Rasvat ja oljyt (esim. oliividljy, laardi, voi, margariini, kerma) ovat pienin ryhma terveellisen
syomisen pyramidissa, ja niiden kulutussuositus on alennettu (suuren kalorikuormituksensa
vuoksi), 1-3 annosta (2 %) paivittaisen ruokavalion painosta). Ne ovat loistavia energian ja

rasvaliukoisten vitamiinien tarjoajia.

Kaiken kaikkiaan terveellisiin ruokailutottumuksiin kuuluu monipuolinen ruokavalio, joka
sisaltaa runsaasti hedelmia, vihanneksia ja taysjyvatuotteita, sokerin, suolan ja rasvan seka

prosessoitujen elintarvikkeiden valttamista.

Ruokalukutaidon tulisi myds olla tarkea huomioitava nakékohta, silla ilman pienintakaan
epailysta eri elintarvikkeiden ja niiden jakautumisen tunteminen ruokapyramidissa, etikettien
ymmartaminen seka ruoan ja terveyden vdlisen suhteen selked ymmartaminen on suuri askel
kohti syOmisen positiivista muutosta. Kuten ovat myds tottumukset, parempien
ravintovaihtoehtojen valitseminen ja valitseminen sekda autonomisemman yhteiskunnan

rakentaminen terveyteen liittyvassa paatoksentekoprosessissa.

Lopuksi voidaan todeta, ettd terveellisen ruokavalion noudattamiseksi on kiinnitettava
huomiota useisiin vaatimuksiin. Seuraavassa kuvassa tarjoamme sinulle suosituksia

terveelliseen ruokavalioon ja siihen liittyvista eduista nauttimiseen.

./ Eat a balanced, varied and complete diet

Respect the following proportions in
your diet:
28% cereals and tubers (4-11 portions/day)
23% vegetables (3-5 portions/day)

.

L]

* 20% fruit (3-5 portions/day)

* 18% dairy products (2-3 portions/day)

* 5% meat, fish and eggs (1,5-4,5 portions/day)
* 4% pulses (1-2 portions/day)

* 2% fats and oils (1-3 portions/day)

./ Avoid proccessed food, sugar, salt and fat

Promote the consumption of fruit,
vegetables and whole grains
W4l Investin food literacy
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Terveellinen ruokavalio
Tuntisuunnitelmat




1. Mita epaterveellisid ruokia
kulutamme?

Huolimatta laajalle levinneistd terveellistd ruokavaliota koskevista
suosituksista ja epdterveellisen ruoan kulutuksen ja epdterveellisten
ruokailutottumusten kielteisistd seurauksista (esim. ylipaino, lihavuus,
diabetes, alentuva akateeminen suoritus, alhainen itsetunto), suurin osa
vaestosta ei taytad suosituksia. Yleisesti ottaen yhteiskunta syd vahemman
hedelmi& ja vihanneksia, taysjyvatuotteita, maitotuotteita ja palkokasveja.
Toisaalta vapaiden sokereiden (esim. keksit, karkit, leipomo jne.) saantia on
rajoitettava ja vahennettava. Lisaksi on suositeltavaa rajoittaa lihan, lisatyn
sokerin, voin ja suolan saantia.

Tavoitteet
e Tutustu tavallisesti kulutettujen tuotteiden lisattyyn sokeriin.
e Ymmarra ultraprosessoitujen ruokien nauttimisen aiheuttamat riskit.
e Ehdota terveellisia vaihtoehtoja epaterveellisen ruoan tilalle.

Tama oppimisskenaario alkaa lyhyella esittelylla epaterveellisten
ruokavaliomallien aiheuttamista riskeista. Opettaja nayttda useita
ultraprosessoituun ruokaan liittyvia kuvia (haettu nettisivuilta sinazucar.org)
ja kysyy yleisia kysymyksia:

Mité epdterveellistd ruokaa yleensé syémme?

Tiesitko, ettd nama tuotteet ovat epdterveellisia?

Miksi padtat syédd ultraprosessoitua tai lisattyd sokeria sisaltavad
ruokaa?

Tieddtko sokerin edut?

Mita riskeja ja seurauksia ultraprosessoitujen tai epaterveellisten
elintarvikkeiden nauttiminen aiheuttaa?

-

Taman ensimmaisen johdannon tekemiseen voit kdyttaa seuraavaa
esitystd, jossa sokeripalat on poistettu, jotta toiminto suoritetaan

P
N\ ikein.
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https://www.sinazucar.org/
https://docs.google.com/presentation/d/1z-w61Sc-toPJpCytplbOehhgxu2K6m5s/edit?usp=sharing&ouid=111947961851479165315&rtpof=true&sd=true

Tehtava 1: Kun he ovat ndhneet kuvat ja pohtineet edellisia kysymyksia,
opiskelijat tyoskentelevat pienryhmisséd ja keskustelevat tavallisesti
kuluttamiensa ultraprosessoitujen elintarvikkeiden lisatysta sokerista.
Liséksi heidan tulee vastata seuraaviin kysymyksiin:

Kuinka usein kaytdat juuri ngkemidsi tuotteita?

Mitké aineosat sisdltavat lisattyd sokeria?

Kuinka paljon lisattyd sokeria luulet ndiden kuvien sisaltdvan?

Milta sinusta tuntuu, kun syot ndita ultraprosessoituja ruokia?

Tehtava 2: Tehtavan 1 jalkeen koko luokkaryhma keskustelee tehtavan 1
vastauksista. Samalla opettaja nayttéda jokaisen ultraprosessoidun ruoan
lisatyn sokerin. (See sinazucar.org presentation).

Tehtava 3: Mydhemmin opettaja kommentoi sokerin saantia koskevia
suosituksia.

“Alle 10 % kokonaisenergiansaannista vapaista sokereista, mikd vastaa 50
g (eli noin 12 taso teelusikallista) terveen painoisen henkildn, joka kuluttaa
noin 2000 kaloria pdivdssd, mutta ihannetapauksessa on alle 5 %
kokonaisenergiansaannista ylimdadradisten terveyshydtyjen saamiseksi.
Vapaita sokereita ovat kaikki valmistajan, kokin tai kuluttajan
elintarvikkeisiin tai juomiin lisGdmadt sokerit sekd hunajassa, siirapeissa,
hedelmdmehuissa ja hedelmdmehutiivisteissé@ luonnollisesti esiintyvid
sokereita” (World Health Organization, 2020).

Tehtavan suorittamiseksi opiskelijat tydskentelevat uudelleen alkuvaiheessa
muodostetuissa pienryhmissa ja heidan on ehdotettava terveellisia
vaihtoehtoja epaterveellisen ruoan tilalle.



https://docs.google.com/presentation/d/1XeQqRf9KFC5C5-L9jEQTookFwScP_4Sf/edit?usp=sharing&ouid=111947961851479165315&rtpof=true&sd=true
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Nuorten ja koko vaeston ravitsemussuositukset ovat hyvin tunnettuja.

Kaidnnetty ruokapyramidi

Suurin osa vaestosta ei kuitenkaan tayta naita suosituksia. Kaiken kaikkiaan
yhteiskunta sy6 vihemman hedelmida ja vihanneksia, tdysjyvatuotteita,
maitotuotteita ja palkokasveja. Toisaalta ultraprosessoitujen tuotteiden
kulutus on lisaantynyt viime vuosikymmening, ja sen seurauksena nuorten
keskuudessa on paljon liikalihavuutta, ylipainoa ja diabetesta.

Tavoitteet
Ota huomioon lasten ja nuorten ruokavaliosuositukset.
Tulkitse oikein ravitsemuksellinen kaanteinen pyramidi.

Tehtdva 1: Kun oppilaat vastaavat kysymyksiin, opettaja jakaa luokkaryhman
pieniin ryhmiin. Opettaja antaa opiskelijoille useita pienia kuvia erilaisista
ruoista (esim. liha, kala, hedelmat, vihannekset, maidot, karkit, keksit, 6ljy,
VoI, virvoitusjuomat jne.)

Alussa opettaja voisi esittada kysymyksia ja oppilaiden tulee vastata niihin
jokaiseen erikseen:

Miten kuvailisit ruokavaliotasi?

Kuinka monta hedelmad ja vihannesta syot pdivassa?

Kuinka usein sy6t hedelmid, vihanneksia, palkokasveja, lihaa ja kalaa?
Kuinka usein kdytdt ultraprosessoituja tuotteita, kuten keksejd,
karkkeja, virvoitusjuomia jne.?

ja piirros ravitsemuksellisista +
kdanteisesta pyramidista, jossa on "(+)" -
sen pohjassa ja "(-)" sen karjessa, johon

niiden on kiinnitettava ruokakuvat).



Sen jalkeen opiskelijoiden on pohdittava ja paastava sopimukseen
seuraavasta kysymyksesta:

Kuinka usein kdytdmme kutakin pyramidin sisaltGmadd ruokaa?

Kun opiskelijat paasevat sopimukseen, heidan tulee liimata jokainen naista
kuvista kuvaan. Taman jalkeen opettaja voisi pohtia kunkin kuvan oikeaa
paikkaa kysymalld seuraavat kysymykset:

e Millaisia ruokia pitdisi vahentaa?

e Mihin pyramidin osaan voisimme kiinnittdd ultraprosessoidut tuotteet?
Tehtava 2: Lopuksi opiskelijat voisivat luoda suuren seinamaalauksen oikean
ravitsemuksellisen k&danteisen pyramidin kanssa ja liimata eri kuvat yhteen.
Samalla opettaja selittdd nuorten ruokavaliosuositukset. Niinpa nuoret
voisivat sijoittaa eri kuvat oikeille paikoilleen ja asettaa realistisia tavoitteita

noudattaakseen ruokavalion suosituksia.




3. Harhaanjohtava mainostaminen:
kuinka tulkita sitid?

Kun kulutamme mita tahansa tuotetta, markkinointi ja tuotteen muotoilu
vaikuttavat valintaamme. |hmiset kuitenkin joskus tulkitsevat vaarin
tuotteiden mainonnan. Jotta valtytdaan kayttdmasta tuotteita, jotka
vaikuttavat terveellisemmilta kuin ne todellisuudessa ovat, on tarkeaa
tulkita niiden merkinndt oikein ja tehda nain ollen oikeat paatokset
terveellisista ruokavalinnoista.

Tavoitteet
e |ue ja tulkitse tuotteiden etiketit oikein.
e Valitse terveellistd ruokaa ultraprosessoitujen tuotteiden sijaan.

Tata toimintaa edeltavan viikon aikana opettajan tulee kertoa oppilaille, etta

he tuovat mukanaan erilaisia terveellisten ja epaterveellisten tuotteiden

etiketteja, joita he saannodllisesti kuluttavat (esim. maito, paistettu

tomaattikastike, limppari, keksit jne.). Oppitunnin aikana opettaja saattoi

kysya oppilailta seuraavat kysymykset tuotteiden merkinndista:

e Mihin sinun tulee kiinnittdd huomiota, kun katsot tuotteen etikettia?
(Opiskelijoiden on alleviivattava tarroissa tdrkeimmdt tiedot)

e Jos meilld on kaksi samanlaista tuotetta, mihin tietoihin keskittyisit
vertaillaksesi niitd?

Tehtava 1. Tarkean tiedon korostamisen jalkeen opiskelijat ryhmitelldan
pareittain. Heiddn on valittava kaksi tuotetta, terveellinen tuote ja yksi
epaterveellinen. Sen jalkeen opiskelijat vertailevat kunkin tuotteen tietoja
kiinnittden huomiota kaikkiin etiketin sisaltamiin elementteihin.




Taman jalkeen opiskelijat voivat vastata myos seuraaviin kysymyksiin:
Onko tarpeen vertailla kunkin tuotteen sisaltémid maaria?
Voimmeko verrata tuotemerkintdjd, jos tuotteiden kokonaismddrd on
erilainen?
Kuinka monta prosenttia rasvaa kukin tuote sisdltda? Onko rasvan
tyyppi mielestdsi tdrked?
Kuinka monta prosenttia tuotteessa on hiilihydraatteja? Kuinka paljon
sokeria tuotteessa on?

e Kuinka monta prosenttia tuotteessa on proteiineja, suolaa ja kuitua?
Lopuksi, kun opiskelijat ovat vastanneet kysymyksiin, heidan on paatettava,
mika on terveellisin tuote. On tarkeda, ettd opiskelijat perustelevat
vastauksensa.




4.5, Tuloakointi

W

Nuorten tupakointi on edelleen suuri kansanterveysongelma maailmanlaajuisesti. On
arvioitu, etta tupakan kulutus missa tahansa muodossa tappaa jopa puolet sen kayttdjista ja
etta tupakan kaytto tappaa yli 8 miljoonaa ihmista vuosittain (WHO, 2020). Vaikka nuoret
tietavat tupakan kayton vyleisenda kuolinsyynda, monet heista kayttavat edelleen
tupakkatuotteita. Tuoreen WHO:n maailmanlaajuista tupakkaepidemiaa koskevan raportin
mukaan maailmanlaajuisesti 1,07 miljardia yli 15-vuotiasta tupakoitsijaa ja 24 miljoonaa 13-
15-vuotiasta lasta tupakoi maailmanlaajuisesti (WHO, 2019). On havaittu, ettd lahes 90 %
nykyisista paivittain tupakoivista aikuisista kokeili tupakointia ennen 18-vuotiaana (Ranabhat

etal., 2019), mika tekee murrosiasta kriittisen ajanjakson tupakkaepidemian lopettamiselle..

Tupakan kaytto lisda riskia sairastua useisiin sairauksiin ja terveystiloihin, mukaan lukien
keuhkojen, virtsarakon, paksusuolen, ruokatorven, munuaisten, kurkunpaan, suun, kurkun ja
muiden syopien, hengitystieinfektioiden, diabeteksen ja sepelvaltimotaudin (Centers for
Disease Control and sepelvaltimotauti) Ennaltaehkaisy, 2010).

Passiivinen tupakointi lisdd myds monien sairauksien riskia.

Esimerkiksi ~ tupakoimattomien  altistuminen  ympariston
j\ tupakansavulle lisda keuhkosyodvan riskia noin 20 prosenttia. Lisaksi
altistuminen tupakansavulle kotona on lasten astman riskitekija
(Jacobs et al., 2013). Martins-Greenin et al. (2014), tupakointi jattaa
my0s kemiallisia jaamia pinnoille huoneissa, joissa tupakointia on
tapahtunut, jotka voivat sdilya pitkaan sen jalkeen, kun savu on
kadonnut huoneesta, ilmid tunnetaan nimelld "kolmannen kaden

savu". Tama on yha useammin tunnustettu mahdolliseksi vaaraksi
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erityisesti lapsille ja nuorille, jotka eivat vain hengita ndiden jaamien vapauttamia hoyryja,

vaan voivat myos nielld jaamia, jotka joutuvat kasiinsa huonekalujen kosketuksen jalkeen.

Vaikka muut hengitettavissa olevan tupakan muodot ovat olleet olemassa vuosikymmenia,
sahkosavukkeiden kayttd on yleistynyt vuodesta 2006 ja 2007 lahtien, jolloin niitda myytiin
ensimmaisen kerran Euroopassa ja Yhdysvalloissa (Hsu et al., 2018). Vaikka keskustelu
sahkosavukkeiden haittojen ja hyotyjen tasapainosta vakiintuneille tupakoitsijoille jatkuu

edelleen, toksikologinen profiili ja

? 8

nikotiinin vaikutus kehittyvien nuorten
aivoihin tekevat niiden kaytosta lasten ja

nuorten keskuudessa erityisen nisks 0' tohacco

huolestuttavaa (Green et al., 2018).

Useat tutkimukset ovat kuitenkin

osoittaneet  e-savukkeiden  kayton

lisddntyneen nuorten keskuudessa. =

Esimerkiksi yhdysvaltalaiset National ‘j K

Youth Tobacco Surveys -tutkimukset

raportoivat sahkotupakan kaytdn lisadantyneen lukiolaisten keskuudessa 1,5 prosentista
vuonna 2011 20,8 prosenttiin vuonna 2018 (Cullen et al., 2018). Lisdksi 17:ssa
eurooppalaisessa tutkimuksessa nuorten sahkotupakan kayton viimeisinta tilaa tutkivassa
tutkimuksessa todettiin, ettda vuoteen 2014 verrattuna sahkotupakan kayton ikatasoitettu
yleisyys yli kaksinkertaistui nuorten keskuudessa useissa Euroopan maissa vuonna 2019.

kuten Georgia, Italia ja Latvia (Tarasenko et al., 2022).

On olemassa useita tekijoita, jotka vaikuttavat nuorten tupakankayttoon, mukaan lukien
ikatovereiden tai perheenjasenten tupakan kayttd; vanhempien osallistumisen ja tuen puute;
alhainen akateeminen saavutus; riittamaton tai huono itsetunto; alhainen sosioekonominen
asema; tupakkatuotteiden saatavuus, saatavuus ja hinta; ja altistuminen
tupakkamainonnalle. Ennaltaehkaisevien toimenpiteiden on siis keskityttava naihin tekijoéihin

(Thomas et al., 2016). Esimerkiksi on havaittu, ettd 19 % lukiolaisista ja ammattikoululaisista
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https://www.youtube.com/watch?v=QDK4KQbG22U

tupakoi, jos yksikdan vanhempi ei tupakoinut ja 32 % tupakoi, jos vanhempi poltti. Lisaksi
laaja kirjallisuuskatsaus nuorten tupakointikdayttaytymiseen vaikuttavista tekijoista paljasti,
ettd ikatoverit ovat vahvin nuorten tupakoinnin ennustaja. Erityisesti nuorilla, joilla on
tupakoivia ystavia, on kaksinkertainen riski hankkia sama epéaterveellinen tapa (Liu et al.,

2017).

Lasten ja nuorten tupakan kayton estaminen on tehokkaampaa ja halvempaa kuin
tupakoinnin lopettaminen. Alta voit tarkistaa tieteelliseen ndyttoon perustuvat

suosituksemme lasten ja nuorten tupakoinnin ehkaisemiseksi.

Kannusta teineja valttamaan

tupakankayttoa alusta saakka ——
Kannusta nuoria pyytdmaan apua, jos he tupakoivat,

. . T jotta heidan ei taydy lopettaa omillaan.
Opeta heille tupakankayton terveysriskeista.

Heidan tulee tietda, etta tupakointi tappaa!

Ole karsivallinen ja ala tuomitse, jos arvelet

Jos et polta, kerro miksi olet paattanyt olla heidéan kokeilleen tupakointia.
E tupakoimatta. Jos poltat, pdatd opettaa
tupakointi.

Hydédynna tosielaman esimerkkeja tupakoinnin
seuraamuksista.

Puhu nuorille, kuinka toimia sosiaalisissa
tilanteissa ja kestaa ryhmapaine.
Kannusta nuoria fyysiseen aktiivisuuteen
tapana pysya kaukana tupakasta.
Auta nuoria laskemaan paivittaisen

tupakoinnin hinta.

Muistuta nuoria, etta tupakkariippuvuus on vakava

asia. Kun jaat koukkuun, on vaikea lopettaa.
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Tupakointi

Tuntisuunnitelmat




1. Onko tupakan polttaminen todella niin vahingollista?

Tupakan kulutus aiheuttaa monenlaisia kielteisia terveysvaikutuksia, ja se on
yksi tarkeimmista kuolleisuustekijoista nykyaan, yli kahdeksan miljoonalla
kuolemalla vuosittain. Ottaen huomioon, ettd teini-ikdd on luonnehdittu
ajanjaksoksi, jolloin nuoret alkavat kayttaa tupakkaa, on tarpeen tiedottaa
heille, saada heidat tietoisiksi sen kulutuksen riskeista.

Tavoitteet

e Ymmarra tupakan kulutukseen liittyvat vaikutukset ja riskit.
e Tunnista erilaisia vaihtoehtoja tupakan kulutuksen vahentamiseksi.

Tama aktiviteetti voisi alkaa muistuttamalla oppilaita siitd, kuinka tupakan
kulutus on joillekin ihmisille normaali osa jokapaivaistda elamaa, vaikka
olemme tietoisia kaikista sen Kkielteisistd seurauksista. Voisimme myds
korostaa, ettd tupakan kulutus alkaa yleensa teini-iassa. Sitten keskusteluna
voitiin esittaa erilaisia kysymyksia pitkittyneen tupakankaytdédn mahdollisista
seurauksista (antamatta niihin vastauksia) ja sitten esitelld seuraavat
tehtavat.

Tehtdva 1: amerikkalaisen ldakarin Amanda Ellerin lyhyt video saada
heidat ajattelemaan tupakointia ja sen seurauksia naytetaan koko
ryhmélle, mika osoittaa erontupakoitsijoiden ja
tupakoimattomien keuhkojen valissa.

https://metro.co.uk/video/your-lungs-look-like-
youre-pack-day-smoker-1680824/?ito=vjs-link



https://metro.co.uk/video/your-lungs-look-like-youre-pack-day-smoker-1680824/?ito=vjs-link

Kun video on esitetty, muodostetaan tydéryhmia keskustelemaan alustavista
vastauksistaan tupakan kulutukseen sen mahdollisista seurauksista. Lopuksi
opettaja voisi korostaa, milld mahdollisista seurauksista on suurin vaikutus
ihmisten terveyteen, ja selittda aina, kuinka haitallista kaikenlainen tupakan
kulutus on.

Tehtava 2: Tupakoinnin monien seurausten tunnistamisen jalkeen opettaja
voisi esitella tilanteen tupakoitsijasta, joka on yrittanyt lopettaa useita
kertoja, mutta ei ole viela onnistunut. Sen jalkeen opiskelijoiden (samoissa
ryhmissa, jotka he olivat aiemmin muodostaneet) tulee miettia erilaisia
strategioita, jotka voisivat olla tehokkaita tupakan kaytén lopettamiseksi..




2. Polttajan keuhkot

Maailman terveysjarjestéon mukaan tupakan kulutus tappaa yli 8 miljoonaa
ihmista vuodessa. Tupakointi voi vahingoittaa keuhkojamme, koska
tupakansavu sisaltaa suuren maaran haitallisia kemikaaleja, jotka paasevat
keuhkoihin hyvin nopeasti. Tastéd ja useista muista syista on tarkeaa, etta
opiskelijamme tietavat tupakoinnin vaikutukset terveyteemme.

Tavoitteet
e Ymmarra tupakan kulutukseen liittyvat vaikutukset.
e Lisaa tietoisuutta tupakoinnin kielteisista vaikutuksista terveyteemme.

Tama tehtdva auttaa opiskelijoita oppimaan joistakin tupakan kayttédon
liittyvistéa ongelmista. Tata varten suoritetaan koe, jolla simuloidaan, mita
keuhkoissa tapahtuu tupakoinnin aikana.

Tehtdava 1: Opettaja aloittaa toiminnan pitdmalla lyhyen aivoriihen, jossa
opiskelijat selittavat, mitk& he uskovat olevan tupakan kayttéén liittyvia
negatiivisia seurauksia. Opettaja kirjoittaa kaikki oppilaiden ideat taululle.
Sitten opiskelijat katsovat selittavan videon, jossa nama kielteiset
seuraukset mainitaan yksityiskohtaisemmin,jotta he tulevat tietoisiksi naista
seurauksista.

“The tobacco epidemic is one of
the biggest public health threats
the world has ever faced...”

o ow o= & & O
Haw do cigarsttes affoct the body? - Krishna Sudhir
.IT,“_‘_”:._\ @ PoE - B e —

How do cigarettes affect the body? - Krishna

Sudhir (TED-Ed)



https://www.youtube.com/watch?v=Y18Vz51Nkos

Tehtdva 2: Seuraavaksi he suorittavat kokeen 4-5 opiskelijan ryhmissa. Tata
varten tarvitaan seuraavat materiaalit:
e Muovipullo, jonka pohjassa aukko, joka voidaan sulkea.
puuvillaa
tupakka
vetta
Vaha tai silikoni pullon sulkemiseksi tiukasti
Kun heilla on kaikki materiaalit valmiina, he seuraavat seuraavat vaiheet:
Askel 1: Tayta pullo vedella
Askel 2: Aseta vanu pullon kaulaan ja varmista, etté se on taysin tukossa ja
ettei vanu kastu.
Askel 3: Leikkaa pullon korkkiin reikd ja lisda savuke. Kun se on tyénnetty
reikaan, tayta reika vahalla tai silikonilla tiivistaksesi se.
Askel 4: Sytytéa savuke ja avaa pullon pohjassa oleva aukko
Askel 5: Odota, kunnes savuke on kulunut kokonaan, ja tarkista, mita
puuvillalle on tapahtunut.
Seuraavalta videolta voit tarkistaa, kuinka kokeilu suoritetaan:

it LI T DHoew b e

How Smoking Just 1 CIGARETTE Affects Your Lungs @ You
Must See This ! (Chris Notap)

Tehtdva 3: Pienryhmisséa oppilaiden tulee pohtia, mitéa puuvilla edustaa
ja mita sille tapahtui ja miten tdma koe liittyy siihen, mité ihmiskeholle
tapahtuukun tupakoimme. Opettaja kiertaa luokassa

varmistaaksesi, etta kaikki ryhméat saavat oikeat vastaukset.

Lopuksi tulee viimeinen pohdiskelujossa kaikki

ryhman vastaukset jaetaan.



https://www.youtube.com/watch?v=YS02MCx9f2c

3. Opitaan sanomaan "ei” tupakall

Useat tutkimukset osoittavat, ettd nuoret alkavat kuluttaa tupakkaa yha
nuoremmasta iasta lahtien. Mahdollinen syy johtuisi tupakkateollisuuden
kayttamista lukuisista sosiaalisista paineista ja taktiikoista kulutuksensa
kannustamiseksi. Siksi opiskelijoiden on tunnistettava naméa kaytannoét ja
kehitettava joukko strategioita tupakan kulutuksen ehkaisemiseksi.

Tavoitteet
e Tunnista tupakankulutukseen liittyvat sosiaaliset paineet.
e Tunnista ja luo strategiat tupakan kulutuksen estamiseksi.

Opettaja aloittaa oppitunnin muistamalla tupakan kulutuksen negatiiviset
vaikutukset terveyteemme. He korostavat, ettd tupakan kulutus on
sosiaalisesti hyvaksytty kayttaytyminen ja ettd nuoret saavat sosiaalisia
paineita aloittaa tupakointi. Siksi opettaja kysyy sarjan kysymyksia:

e Onko kukaan koskaan tarjonnut sinulle kokeilla tupakkaa?

e Onko tupakan kulutukseen mielestdsi paineita?

Tehtdva 1: Opettaja selittdd, etta tupakkateollisuudessa on erilaisia
taktiikoita, joilla ihmiset alkavat kuluttaa tupakkaa. Nain ollen pienryhmiin
jaetun opiskelijoiden tulisi etsia erilaisia tupakkateollisuuden taktiikoita,
jotka rohkaisevat ihmisia kayttamaan tupakkaa (ilmoitustaulut, ilmaiset
tuotteet, sosiaalisten verkostojen mainonta, mainontaelokuvissa ja
televisiossa, edistaminen vaikuttajien kautta jne.).
Sitten opettaja kysyy oppilailta, pystyvatko hekasitella
tamantyyppisia tilanteita tupakan valttamiseksikulutus.




Tehtdava 2: Naiden tupakkateollisuuden kéayttamien taktiikoiden lisaksi
nuoriin kohdistuu useita sosiaalisia paineita, jotka kannustavat heita
aloittamaan tupakan kaytén. Pienryhmissa opiskelijat piirtavat pyoéran, jossa
on kahdeksan yht& suurta osaa. Sitten kunkin ryhmén jasenten on
taydennettava pyoraa eri strategioilla "sanoa ei" tai hylata tupakkatuotteet.
Mahdolliset strategiat:
e Sano "ei". Esimerkki: En ole kiinnostunut, kiitos paljon.
¢ Vaijhda aihetta.
e Kerro totuus. Esimerkki: Tupakka aiheuttaa riippuvuutta, enka pida
paheista.
Kaytéd huumorintajuasi. Esimerkki: En voi kuluttaa tupakkaa. En voisi
paeta aitini palovaroittimea!
Esita perustelut. Esimerkki: Tupakansavu hairitsee minua.
Muut vaihtoehdot. Esimerkki: Pelaatko mieluummin koripalloa
tupakoinnin sijaan?
Lahde.
o Kerro tarina. Esimerkki: Isoditini kuoli tupakkaan.
Tehtava 3: Kun kaikki ryhmat ovat saaneet pydran valmiiksi, jokainen ryhma
valmistelee lyhyen esityksen. Tassa esityksessa jasenen tulisi olla roolissa,
joka rohkaisee toista jasenta kuluttamaan tupakkaa, kun taas toinen jasen
hylkda sen. Muut ryhman jasenet tekevat ehdotuksia auttaakseen henkil6a
hylkdamaan tupakan sen perusteella, mita he ovat kirjoittaneet pyoralleen.
Sitten opettaja kysyy sarjan kysymyksia, kuten:
* Onko strategia, jolla sanottiin "ei", mielestasi paras?
e Luuletko, ettd vertaisryhmat voivat vaikuttaa heiddn padtékseensd?




4.6. Alkoholin
nauttiminen

Alkoholin kaytto ja juopuminen ilmaantuvat yleensa teini-idssa, ja sita on kuvattu vakavaksi
kansanterveysongelmaksi maailmanlaajuisesti. Euroopassa alkoholin kulutus on maailman
korkein, ja alkoholi on yksi johtavista ennenaikaisen kuolleisuuden riskitekijoista. Ndin ollen

alkoholi aiheuttaa valtavia terveys- ja turvallisuusriskeja (WHO, 2018).

Saatavuuden vuoksi alkoholi on yksi nuorten yleisimmin kadytetyista huumeista. Nuoret
kayttavat alkoholia sosiaalisten ja henkilékohtaisten tarpeiden tayttamiseen, kontaktien
parantamiseen ikatovereiden kanssa ja uusien ihmissuhteiden solmimiseen (WHO, 2018).
Kehityksen siirtymia, kuten murrosikaa ja siihen liittyvaa lisadantyvaa itsenaisyytta, on myos

liitetty alkoholin kaytt6on (Gutierrez & Sher, 2015; Marshall, 2014).

Epidemiologiset tutkimukset ovat havainneet uudenlaisen
-~ alkoholinkdayttomallin  kehittymisen nuorilla. Talle mallille on
ominaista suurten alkoholimaarien juominen lyhyen ajan sisall3,
erityisesti vapaa-ajalla ja viikonloppuisin, ja juomajaksojen
valilla on raittiutta (Carvajal & Lerma-Cabrera, 2014).
Huolimatta siitd, ettda nuoret juovat harvemmin kuin
aikuiset, he juovat keskimaarin enemman juomaa henkiléa kohti
kuin aikuiset juojat. Erityisesti aikuisiin verrattuna nuoret juovat yli

kaksi kertaa enemman juomajaksoa kohden. Voimme sanoa, etta

tama osoittaa humalajuomista.

Nuorten alkoholinkdytollda on merkittavia terveysvaikutuksia.

Alkoholin kayttd murrosidassa ja nuorena aikuisena voi
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asteittain johtaa alkoholiriippuvuuteen aikuisidssa. Teini-idssa juominen on yhdistetty
haitallisiin seurauksiin, kuten kuolemaan johtaviin ja ei-kuolemaan johtaviin vammoihin,
pyortymiseen, itsemurhayrityksiin, tahattomaan raskauteen, sukupuolitautiin, akateemiseen
epaonnistumiseen ja vakivaltaan

(Boden & Fergusson, 2011).

Alkoholin  haitallisen  kayton

vaikutukset eivat ole vain

Alcohol comsumption

henkilokohtaisia, vaan ne voivat

aiheuttaa  my6s  merkittavia

sosiaalisia ja taloudellisia
kustannuksia yhteiskunnalle.
Alkoholin vaarinkdyton
taloudelliset kustannukset s 4

arvioidaan yli 235 miljardiksi dollariksi vuosittain. Yli 70 prosenttia alkoholin vaarinkdayton
arvioiduista kustannuksista johtuu tuottavuuden menetyksesta. Muut kustannukset ovat
suurelta osin seurausta alkoholiin liittyvista terveydenhuollon kustannuksista,
moottoriajoneuvo -onnettomuuksista seka lainvalvonta- ja muista rikosoikeudellisista

kuluista (Burke, 1988).

Alkoholin kayton riskialttiuden torjunta on merkittdva osa nuorten alkoholihaittojen
vahentamista. Alkoholista johtuvia terveys-, turvallisuus- ja sosioekonomisia ongelmia
voidaan vahentaa, kun opettajat ja auktoriteetit muotoilevat ja toteuttavat asianmukaisia
kaytanteita. Tietoisuuden lisdaminen alkoholin haitallisen kayton aiheuttamista
terveydellisista ja sosiaalisista ongelmista yksiloille ja yhteiskunnalle on darimmaisen tarkeaa
(WHO, 2018). Tarkeiksi alkoholinkulutuksen vahentdmismenetelmiksi on kuvattu myos
palautetta kayttaytymisesta, kayttaytymisen itsevalvontaa, kayttaytymiseen liittyvien
tulosten itseseurantaa, alkoholinkulutuksen vahentamisohjeita, sosiaalista vertailua ja

ongelmanratkaisua.
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https://www.youtube.com/watch?v=SrP4PI3FEr4&t=14s

Siten olemassa olevien tutkimusten tulokset (Stigler et al., 2011) viittaavat siihen, ettd
seuraavat tekijat ovat valttamattomia tehokkaiden alkoholin ennaltaehkaisytoimenpiteiden

kehittamisessa ja toteuttamisessa nuorille:

Interventiot ovat teoriapohjaisia ja ne keskittyvat auttamaan
n oppilaita tunnistamaan ja vastustamaan sosiaalista
vaikuttamista.

Interventiot puhuttelevat sosiaalisia normeja vahvistaen,
ettd alkoholin kdyttd ei ole hyvdksyttdvaa tai normaalia
Interventiot kehittivit henkilékohtaisia ja UELEREN
E sosiaalisia taitoja, jotka auttavat oppilaita
vastustamaan paineita kayttaa alkoholia.
Interventiot hyddyntavat interaktiivisia
opetustekniikoita oppilaiden mukaan saamiseen.

Interventioissa on samanikaisia oppilaita,
E jotta ohjelman tavoitteet voidaan viestittaa
tehokkaasti.

Interventiot ottavat mukaan yhteisojen jasenia
laajemmin (esim. vanhemmat).

7 Interventiot toteutetaan useiden
sessioiden ja vuosien aikana.

Interventiot tarjoavat sopivaa koulutusta ja
tukea ohjelman mahdollistajille.

Interventiot ovat kulttuurisesti ja kehityksellisesti
sopivia oppilaiden ikaluokille.
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Alkoholin nauttiminen
Tuntisuunnitelmat




1. Onko alkoholin juominen vahingollista?

Alkoholin kulutus on normalisoitunut joissakin yhteiskunnissa. Alkoholin
seurauksista saamamme tiedot pyrkivat normalisoimaan sen kulutusta, mika
johtuu suurelta osin taloudellisista ja poliittisista intresseista. Kun otetaan
huomioon, etta teini-ikda luonnehditaan vaiheeksi, jossa nuoret alkavat
kayttaa alkoholia, nayttaa tarkealtd tiedottaa, kouluttaa ja herkistaa heita
kulutuksensa riskeista. Alla esitellyssa resurssissa on tarkoitus, etta
opiskelijat loytavat erilaisten tieteelliseen nayttéon perustuvien videoiden
katselun kautta realistisemman nakemyksen alkoholin vaikutuksista ja sen
mahdollisista seurauksista terveyteen.

Tavoitteet
e Tunne alkoholin kayttdon liittyvat vaikutukset ja riskit.
e Llisaa riskikasitysta alkoholinkulutukseen liittyen.

e Saada normatiivisia uskomuksia alkoholin kaytosta.

Tama oppimisskenaario voisi alkaa opettajan lyhyella esittelylld siita, kuinka
juurtunut alkoholinkayttd on yhteiskunnassamme, mika sitéa paitsi alkaa
yleensa teini-iassa. Seuraavaksi opettaja voi herattaa keskustelua oppilaiden
kesken kysymalla koko ryhmalta seuraavat tai vastaavat kysymykset:
Onko normaalia juoda alkoholia?

Kaytdatkod sind, ystavdsi tai vanhempasi alkoholia?

Mitd mielta olet alkoholista?

Onko se huume?

Onko parempi kuinmuut huumeet?

Luuletko, ettd yksi tai kaksi olutta tai lasillinen viinié voi olla
hyvaaterveytemme vuoksi? Ja kymmenen olutta?




Tehtava 1: Pienissa 3 tai 4 opiskelijan ryhmissa he keskustelevat ja vastaavat
edelleen seuraaviin tai vastaaviin kysymyksiin noin puolen sivun verran:

- Onko alkoholin kayttd hyvdksi terveydellemme? Miksi?

- Onko olemassa jokin mdard alkoholia, jota voidaan pitdd positiivisena?
Miksi?

- Se, mikd saa sinut humalaan, on alkoholin mddéra tai nopeus, jolla juot?
Miksi?

- Mitd seurauksia luulet alkoholin kaytélla kehollemme?

- Miké on paras hetki juoda pdivdan aikana? Miksi?

Tehtava 2: Taman jalkeen koko ryhma katselee erilaisia videoita, jotka
tarjoavat tieteellisesti perusteltuja vastauksia aikaisempiin kysymyksiin:

Shom dos alcshel mik you drenk? - Jdy Geisel

o D om0

How does alcohol make you drunk? How Alcohol Changes Your Body There's no safe amount of alcohol
- Judy Grisel (TED-Ed) (AsapSCIENCE) study says (CNN)

Kun he katsovat nama videot, he palaavat yhteen aiempiin pieniin ryhmiin
ja muotoilevat uudelleen alustavat vastauksensa alkoholinkulutuksesta.
Lopuksi opettaja voisi vastata jokaiseen esitettyyn kysymykseen, korostaa
tieteellista nayttda ja selittda, ettd alkoholin kayttd on terveydelle
haitallista ja etta vaihtoehtoista kulutusta tulisi etsia.



https://www.youtube.com/watch?v=gCrmFbgT37I
https://www.youtube.com/watch?v=KWQpV9_kUUM
https://www.youtube.com/watch?v=rj_TysH4boA

2. Alkoholimyytit

Nuoruus on vaihe, jolle on ominaista paatdksenteko, joka sisaltaa
terveysriskeihin liittyvaa kayttaytymista, erityisesti alkoholin k&ytt6a. Osa
naista alkoholinkayttéa koskevista paatdksistd perustuu uskomuksiin tai
myytteihin, jotka luovat vaaristyneen kuvan nuorten alkoholin
vaikutuksista.

Tavoitteet
e Tunne alkoholin kayttdon liittyvat vaikutukset ja riskit.
e Lisaa riskikasitysta alkoholinkulutukseen liittyen.

e Saadda normatiivisia uskomuksia alkoholin kaytdsta.

Oppimisskenaario voisi alkaa muistuttamalla opiskelijoita siitd, etta alkoholin
kulutuksen ymparilla on taloudellisia ja poliittisia etuja, jotka voivat luoda
virheellisen kuvan sen seurauksista.

Seuraavaksi tehtavan aloittamiseksi opettaja voisi muotoilla avoimia
kysymyksia siita, tietavatké opiskelijat joitain suosittuja alkoholinkayttéon
liittyvia myytteja. Esimerkiksi "Alkoholi ei ole yhta haitallista kuin muut
huumeet".

Tehtdva 1: Alkaen avoimesta keskustelusta, joka voidaan synnyttaa pienissa
ryhmissa, opiskelijoiden on tehtava Internet-haku selvittadkseen, ovatko
seuraavat alkoholinkayttéén liittyvat "myytit tai legendat" totta vai tarua:

¢ Alkoholia voidaan kayttaa ravintona tai ravintolisdna

o Alkoholi lammittaa kehoa

e Krapula johtuu juoman vaihtamisesta

e Olut ja viini ovat turvallisempia kuin viina

e Samanpituiset ja -painoiset miehet ja naiset voivat juoda

saman verran

e Alkoholi on hyvé tapa rentoutua ja vahentaa stressia.

e Jos juon vain viikonloppuisin, minulla ei ole koskaan ongelmia alkoholin
kanssa.



Minulla ei ole ongelmia, koska juon vain viinia ja olutta

Alkoholi parantaa sosiaalisia suhteita ja auttaa luomaan juhlatunnelmaa.

Teineista ei voi tulla alkoholisteja, koska he eivat ole juoneet tarpeeksi

kauan.

Huumeet ovat suurempi ongelma kuin alkoholi.

Alkoholi tekee sinusta seksikkdamman

Ihmiset, jotka juovat lilkaa, vahingoittavat vain itsedan.

Yksi juoma ei vaikuta ajamiseen.

Suuren aterian sydminen ennen juomista pitaa sinut raittiina

Alkoholi anta energiaa

Nukut paremmin muutaman drinkin jalkeen
Tehtava 2: Kun oppilaat ovat "demystifioineet" aiemmat myytit, voisimme
rohkaista jokaista pienryhmé&a etsimdan tietoa vahintdan kahdesta
aikaisemmista poikkeavasta myytista selittaakseen niitd luokkatovereilleen.
Esimerkiksi: "Musta kahvi tai kylmé suihku rauhoittavat kaikki".

Tehtdava 3: Kun opiskelijoiden l6ytamat myytit on jaettu, voidaan tehda
infografiikka. Tama visuaalinen dokumentti voitaisiin laittaa koulussa
kiinnostavaan paikkaan, jotta muut nuoret tulisivat tietoisiksi ndisté
alkoholinkdyttomyyteista.




3. Paattajind paivan ajan

Alkoholin kdaytélld on monia kielteisia terveyteen liittyvia seurauksia.
WHO:n (2022) mukaan "alkoholin juominen liittyy riskiin sairastua
terveysongelmiin, kuten mielenterveys- ja kayttaytymishairidihin, mukaan
lukien alkoholiriippuvuus, ja merkittaviin ei-tarttuviin sairauksiin, kuten
maksakirroosiin, joihinkin sydpiin ja sydan- ja verisuonisairauksiin". Samoin
alkoholin kulutuksella on muita kielteisid seurauksia terveyteen liittyvien
seurausten liséksi, koska silld on kielteinen vaikutus joihinkin yhteiskunnan
osa-alueisiin, kuten alkoholin k&ytén suuri negatiivinen vaikutus eri
instituutioihin, kuten  kouluihin, tyo6paikkoihin, terveydenhuoltoon.
jarjestelmaa tai koko yhteiskuntaa.

Tavoitteet

e Lisaa tietoisuutta alkoholin kielteisista seurauksista seka terveydellisissa
etta sosiaalisissa ymparistdissa.

e Tunnista erilaisia tapoja yrittéa vahentaa alkoholin kulutusta.

Tama toiminta keskittyy alkoholinkulutuksen vahentamista koskevien
politiikkojen luomiseen. Tata varten aloitamme lyhyella selityksella alkoholin
kulutukseen liittyvista seurauksista. Samalla tavalla hydédynnamme WHO:n
eri toimiin liittyvaa aloitetta tallaisten aineiden aiheuttamien haittojen
vahentamiseksi. Oppilaat voivat myds pohtia néita aiheita ryhmissa,
erilaisten toimintojen, kuten keskustelujen, kautta. Nama keskustelut
voivatpaatyd muutosehdotuksiin tai suosituksiinalkoholin kulutuksen
vahentaminen.




Tehtava 1: Opettaja voi aloittaa toiminnan kertomalla edellisilla istunnoilla
kasitellyt erilaiset alkoholinkayttdon liittyvat negatiiviset
terveysvaikutukset. Samalla tavalla voidaan tuoda esiin joitakin alkoholin
kulutuksen sosiaalisia seurauksia. Voimme kayttaa tahan tarkoitukseen
seuraavaa videota:

Alcohol, health

and well-being

Aicohal, health and well-being
[ L .- ] ) G ) &

Alcohol, health and well-being (World Health
Organization)

Videon katsomisen jalkeen voimme tehda Llyhyen aivoriihitoiminnon
saadaksemme oppilaat pohtimaan naita seurauksia.
Tehtava 2: Pienryhmissa opiskelijat toimivat maan poliitikkoina ja joutuvat
konkreettisiin toimiin vahentdmaan alkoholin kulutusta kansalaisten
keskuudessa ja vahentamaan alkoholin kulutukseen liittyvia negatiivisia
vaikutuksia.
Tama tehddaan WHO SAFER -aloitteen perusteella, joka osoittaa
tehokkaimmat toimet taman tyyppisten aineiden aiheuttamien haittojen
vahentamiseksi:
e Alkoholin saatavuuden rajoituksia on tiukennettava
e Edistaa ja panna taytantoon rattijuopumusten vastatoimia
o Helpottaa paasya seulontaan, lyhyisiin interventioihin ja hoitoon
e Tayta alkoholimainonnan, sponsoroinnin ja myynninedistamisen kieltoja
tai kattavia rajoituksia
e Alkoholin hintoja korotetaan valmisteverojen ja hinnoittelupolitiikan
avulla
Kun jokainen ryhma on laatinut kaikki toimenpiteet,kaikki nama
toimenpiteet yhdistetaan, keskustellaan japohtia kunkin niista tarkeytta ja
tehokkuuttaolisi voinut.

Tehtdva 3: Pienryhmissa oppilaiden on luotava erilaisia julisteita, joilla
pyritdan lisadmaan tietoisuutta joidenkin edelld valittujen toimenpiteiden
toteuttamisen tarkeydesta. Kun kaikki julisteet on luotu, useita kopioita
ripustetaan koulun kaytaviin ja seiniin, mikda pyrkii lisadmaan koko
koulutusyhteisdn osallistumista ja tietoisuutta.


https://www.youtube.com/watch?v=_-skVpmoaGI
https://www.who.int/initiatives/SAFER

S. Lo‘o‘ouloaa’celma’c
ja suositukset

Tasta julkaisusta 16ydat lukuisia resursseja, joiden avulla voit aloittaa oppilaittesi terveellisten
tapojen kehittamisen. Yleinen ongelma koulun interventio-ohjelman toteutuksessa on yrittaa
kattaa lilan monta kayttaytymista samanaikaisesti. Tassd mielessd on tarkeda, etta
terveellisten tapojen edistamisohjelmaa laadittaessa on oltava varovainen, eika aloittaa liian
kunnianhimoisilla tavoitteilla. Voit esimerkiksi sisallyttdaa erilaisia kdyttaytymismalleja

asteittain koko lukuvuoden ajan tai sitd seuraavina vuosina.

Tama asiakirja voi olla erinomainen tyodkalu, josta 16ydat erilaisia resursseja ja ideoita. Naiden
avulla voit maarittaa interventio-ohjelmasi, olipa tavoitteesi tietyn tehtdavan toteuttaminen,
tai kunnianhimoisemman ohjelman yhden tai useamman terveyteen liittyvan kayttaytymisen
toteuttaminen. Lisaksi tassa tydkalupakissa esitettyjen resurssien ja oppimisskenaarioiden
tulee toimia ideana ja esimerkkinda tietyssa kontekstissa. Tdssa mielessa on tarkeda
mukauttaa nama tehtavat kunkin koulun erityiseen kontekstiin. Siksi naita toimintoja ei tulisi
soveltaa jaykasti, vaan pikemminkin antaa jokaiselle opettajalle yleinen opastus mukauttaa

niitda omaan kontekstiinsa.

Lopuksi haluamme rohkaista tamantyyppisten ohjelmien toteuttamista monitieteisesta
nakokulmasta. Terveyteen liittyvien kayttaytymismallien edistamisen ei pitdisi olla vain
lilkunnanopettajien vastuulla, vaan niiden tulisi kattaa kaikki opetussuunnitelman osa-alueet
ja olla kaikkien koulutuskontekstin muodostavien koulun toimijoiden sitoumus. Tama tarjoaa
paljon kokonaisvaltaisemman |ahestymistavan ja mahdollistaa interventio-ohjelman
taytantéonpanon onnistumisen. Vaikka aloite tulee liikunnasta, voimme kaikki osallistua

terveellisten tapojen edistamiseen.
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