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Nykypdivéni televisio, internet ja sosiaalisen median kanavat ovat tdynné terveyteen ja laihduttami-
seen liittyvid aiheita. Lihavuus on yleistynyt kaikkialla maailmassa. Se kuuluu kansantautien riskite-

kumattomuuteen. Tutkielmassani pyrin selvittimain, mitd ja miten Olet mitd syét -televisio-ohjel-
massa puhutaan eldméintapamuutoksesta, terveydesté ja laihdutuksesta. Pohdin my®ds sitd, miten hen-
kilot vastaanottavat tietoa omasta terveydestdin sekd millainen asenne osallistujilla on jakson vai-
heissa. Lisdksi tutkielmassani tarkastelen sitd, kuinka ohjelmassa kannustetaan tai jopa syyllistetdan
osallistujia. Kriittisen mediakeskustelun vuoksi selvitin myds, miten ensimmaéinen ja toinen tuotan-
tokausi eroavat toisistaan.

Tutkielmani on kvalitatiivinen ja kuuluu terveyssosiologian laadullisen tutkimuksen alaan. Tutkimus-
aineistooni kuuluu nelja vuosien 2018-2020 aikana esitettyd Olet mitd syot -ohjelman jaksoa. Ohjel-
masta on esitetty kaksi tuotantokautta Pippa Laukan juontamana. Valitsin kummastakin tuotantokau-
desta kaksi jaksoa, jotta saisin paremman kokonaiskuvan jaksoista. Aineistoni koostuu 54 sivusta
litteroitua tekstid sekd muistiinpanoista. Tutkielma-aineiston analysointiin kdytén sisdllonanalyysia.

Tutkimustulosten perusteella voidaan todeta, ettd ensimmaéisen ja toisen tuotantokauden valilta 10ytyy
eroja seka osallistujista ettd syyllisyyspuheista. Nayttaa siltd, ettd mediakeskustelun synnyttdmaén kri-
tiikin vuoksi toiselle tuotantokaudelle oli valittu erilaisista 1dhtokohdista tulevia osallistujia ja kauden
ote oli huomattavasti lempedmpi. Ohjelman formaatti on samanlainen molemmissa tuotantokausissa.
Olet mitd syot -ohjelma etenee genrelle ominaisella tavalla ja tilanteisiin reagoitiin kuvausten ede-
tessa.

Tulevaisuudessa on tirkedd ehkiistd kansantauteihin liittyvid terveysriskejd seké ottaa huomioon ter-
veys- ja lihavuuspuheeseen liittyvit haasteet mediassa.
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1 Johdanto

Nykypédivani on tavallista, ettd monet eri tahot tuottavat terveyteen ja laihduttamiseen liittyvaa
informaatiota ja viihdettd. Televisio, internet ja sosiaalisen median kanavat ovat tdynna tervey-
teen ja laihduttamiseen liittyvid aiheita. Olet mitd syot -televisio-ohjelma tuottaa seké informaa-
tiota ettd viihdettd kansalle. Ohjelmaa on tuotettu aiemmin vuosina 2005-2007 Hanna Partasen
juontamana (Keponen 2018.). Ohjelman tuotanto jatkui tauon jilkeen, ja uudet jaksot tulivat
ruutuihin vuonna 2018, tilld kertaa Pippa Laukan juontamina. Olet mitd syot -ohjelma puhutti
thmisid vuonna 2018; keskustelulta oli vaikea vilttyd, silld iltapdivélehtien otsikot tayttyivét

ohjelman herdttamisté tunteista.

Tutkielmassani tarkastelen MTV Oy:n tuottamaa Olet mitd syot -ohjelmaa. Ohjelma keskittyy
ruokavalioon, tupakointiin ja liikkkumattomuuteen. Nama tekijét on osoitettu monissa kansan-
terveystutkimuksissa kansantautien keskeisiksi riskitekijoiksi. (Terveyden ja hyvinvoinninlai-
tos 2019a) Ohjelmassa paneudutaan ruokaan, litkkuntaan, uneen sekd kokonaisvaltaiseen hyvin-
vointiin. Ruoka on kuitenkin ohjelman keskipiste. Ohjelman juontajana toimii hyvinvointilaa-
kéri Pippa Laukka, joka on erikoistunut liikuntalddketieteeseen. Ohjelmasta on esitetty kaksi
tuotantokautta, ja molemmilla kausilla kerrotaan kymmenen erilaista tarinaa. Tutkielmani ai-

neistona kdytdn ohjelmasta neljaa jaksoa, kahta kummaltakin tuotantokaudelta.

Lihavuutta ja terveysriskejd on syytd tutkia myds mediatutkimuksen seké yhteiskuntatieteelli-
sen tutkimuksen avulla. Lihavuushan ei ole vain yksilon vastuulla, vaan siithen vaikuttavat
oleellisesti my0s rakenteelliset tekijat. Lihavuutta tulisi siis tarkastella monista eri ndkokulmista
— alemmin lihavuutta on tutkittu ainoastaan terveys- ja vdestopoliittisena ongelmana. Huomi-
oon tulisi ottaa tarkeét kulttuuriset, sosiaaliset, psyykkiset ja kokemukselliset kysymykset. (Ky-
rold & Harjunen 2007, 9.) Lihavuustutkimuksen professori Aila Rissanen toteaa Kyrdldn ja
Harjusen kirjassa, ettd terveys ja hyvinvointi ovat kokonaisuutena tidrkeampid kuin paino yksi-
ndén. Useimmiten kyse on litkkumattomuudesta, ei vain lihavuuden haitoista. Mediassa puhu-
taan usein vain lihavuuden aiheuttamista ongelmista eikd mainita monimutkaisia asioita, kuten
perimii ja eliméntapoja, jotka vaikuttavat kokonaisvaltaiseen terveyteen. Nykyisin kuitenkin
terveyspuheessa ja tutkimuksessa painotetaan terveyden, kunnon, ruokavalion ja eldiménlaadun

merkitystd. (Kyr6ld & Harjula 2007, 13—15.)



Ohjelmaa kritisoitiin mediassa ensimmaéisen tuotantokauden aikana, miké herétti kiinnostuk-
seni. Ohjelma synnytti paljon julkista keskustelua vuonna 2018, ja keskustelu oli pdédasiassa
negatiivista. Syomishéiridliitto otti kantaa ohjelmaan esimerkiksi artikkelilla Kannanotto: Et
ole mitd sy6t” (Brostrom 2018). Syomishdiridliitto toivoi, ettd nykyaikana olisi toteutettu eri-
lainen hyvinvointiin liittyvd ohjelma. Liitto kritisoi sitd, ettd ohjelma tekee viihdettd karjista-
mall4 ja arvostelemalla. Syomishéiridliiton mielestd ohjelman konsepti on tdysin vaddrinlainen,
silld ohjelma vélittdd syyllistavdd ja vahingollista suhdetta seké ruokaan ettd kehoon. (Brostrom
2018.) Me Naiset-lehdestd 10ytyy Kukkosen kirjoittama kolumni, ”Olet miti syt -sarjassa “’ket-
tumainen akka” tekee lihavista dllotyksid — miksi titd niytetddn tv:ssd?” Kukkonen ihmettelee,
miksi kyseistd ohjelmaa ndytetddn televisiosta, silld se vahvistaa lihaviin liittyvid stereotypioita.
(Kukkonen 2018) Laihdutusohjelmiin liittyvid negatiivisia kirjoituksia 10ytyy myos siitd,
kuinka television laihdutusohjelmat pitiisi kieltda (Jussila 2015). Aiheeseen liittyvid blogiteks-
tejé kirjoitettiin myds, esimerkiksi Nelli Hankosen (2016) julkaisema “Huonot laihdutusohjel-
mat ja "fitness-buumi” vaikeuttavat terveyden ja hyvinvoinnin edistdmistd”. Syksylld 2019 al-
kaneesta ohjelman toisesta kaudesta ei ole julkaistu negatiivisia kirjoituksia. Tutkielmani ta-
voitteena ei ole analysoida ohjelman heréttdméaé kritiikkié, vaikka vertailenkin ensimmadista ja

toista tuotantokautta.

Tutkielmassani pyrin selvittiméan, mitéd ja miten Olet mitd syot -ohjelmassa puhutaan eldmén-
tapamuutoksesta. Tutkin my®6s, mitd ja miten puhutaan terveydesta ja lathdutuksesta. Analysoin
lisdksi, miten henkil6t vastaanottavat tietoa omasta terveydestdin ja millainen asenne osallistu-
jilla on aiheeseen jakson vaiheissa. Ohjelmasta havainnoin terveyspuhetta ja terveydesti ja li-
havuudesta puhumisen tapaa. Liséksi tutkielmassani tarkastelen sitd, kuinka ohjelmassa kan-
nustetaan tai jopa syyllistetdédn osallistujia. Mediakeskustelun kriittisyyden vuoksi on perustel-
tua syventyd ohjelmaan ja selvittdd, miten ensimméiinen ja toinen tuotantokausi eroavat toisis-

taan.



2 Terveysriskit kansanterveystutkimuksessa

Kansantautien syntyyn vaikuttavat monet tekijdt, muiden muassa lihavuus, epéterveellinen ruo-
kavalio, alkoholinkéyttd, tupakointi sekd vdhdinen liikunta. Kansantaudeiksi luokitellaan sy-
din- ja verisuonitaudit, diabetes, allergia ja astma, krooniset keuhkosairaudet, syopasairaudet,
muistisairaudet, tuki- ja litkuntaelimiston sairaudet ja mielenterveyden ongelmat. Suurin osa
kansantaudeista voitaisiin ehkaistd terveellisilld eldmintavoilla. (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2019d.) Terveyden edistimisessé tarvitaan kuitenkin sekd yhteiskunnan ettd yksilon vas-
tuuta. Eskolan (2017) sanoin yhteiskunnalla on kiistaton vastuu terveydelle edullisten olosuh-
teiden luomisessa ja ihmisten suojelemisessa terveyttd vaarantavia uhkia vastaan. Toisaalta ter-

veys ei sdily, jos yksilo ei sitd itse halua ja ole valmis sen hyvéksi toimimaan.”

WHO on laatinut tavoitteet kroonisten kansantautien ehkdisemiseksi vuoteen 2025 mennessa.

Tavoitteeseen pyritdédn seuraavilla keinoilla:

. vihentdmaélla runsasta alkoholin kdyttdd 10 prosenttia,

. lisddmallad terveyslitkuntaa 10 prosenttia,

. viahentdmalld vieston suolan kayttod 30 prosenttia,

. vahentdmall tupakoijien suhteellista osuutta 30 prosenttia,

. estamélld véeston jatkuva lihominen,

. tehostamalla ladkehoidon vaikuttavuutta ja

. lisdksi ladkehoidon pitdisi saavuttaa vahintddn puolet sitd tarvitsevista.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019a.)

2.1 Lihavuus ja lihavuuden yleistyminen

Vieston lihominen jatkui 2000-luvun alkuun saakka, minkd jdlkeen lihavuuden kehitys alkoi
hidastua ja tasaantua. Kuitenkin viimeisten kuuden vuoden aikana lihavuus on yleistynyt huo-
lestuttavasti. Lihavuutta synnyttdd energiansaannin ja kulutuksen epdtasapaino, joka johtaa suu-
reen rasvakudoksen mééradn kehossa. (Lundqvist, Médnnistd, Jousilahti, Kaartinen, Méki ja Bo-
rodulin 2018, 45.) Tyo6- ja arkilitkunta on vdhentynyt vuosien saatossa, miké selittdd usein myds
lihomista (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019¢). FinTerveys 2017 -tutkimuksen (Terveyden

ja hyvinvoinnin laitos 2018) mukaan Suomessa on 2,5 miljoonaa ylipainoista aikuista, joilla



painoindeksi (BMI) on véhintddn 25 kg/m?2. Lihavuutta esiintyy joka neljannelld: BMI on sil-
loin vdhintddn 30 kg/m2. (Lundqvist ym. 2018, 45.) FinTerveys 2017 -tutkimuksessakin (Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos 2018) todetaan: “’pitkédén jatkunut suotuisa kansanterveyden ke-
hitys on hidastumassa. Keskeisten kansantautien riskitekijat, kuten kohonnut verenpaine, ko-
konaiskolesteroli ja lihavuus ovat yhi erittéin yleisid, vaikka kolesterolitasot ovatkin laskussa.”
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018). Aikuisista joka neljds on lihava, ja tulevaisuudessa

lihavia tulee olemaan vield enemmain (Lundqvist ym. 2018, 45).

Lihavuus tarkoittaa merkittdvaa haastetta kansanterveydelle. Lihavuus ja ylipaino ovat eri kan-
santautien riskitekijoitd. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2020a.) Merkittaviksi terveysris-
keiksi koetaan lihavuus, tupakointi, alkoholinkéytto ja epéterveelliset eldiméntavat. Tutkimuk-
sissa (Valkendorff 2017, 4-5) on todettu, ettd lihavuus on yhteydessi kuolemaan sekaé erilaisiin
sairauksiin, kuten diabetekseen, astmaan, masennukseen sekd maksa- ja syopésairauksiin. Li-
havuus suurentaa riskid sairastua esimerkiksi tyypin 2 diabetekseen, sydédn- ja verisuonitautei-
hin, syopiin seké tuki- ja litkuntaelinsairauksiin. Lihavuus on yksi suurimmista kansanterveys-
ongelmista, ja lihavuuden ehkiisy on ensisijaisen tirkedd. (Lundqvist ym. 2018, 45-48.) Kadypa
hoito -sivustolla mainitaan lihavuuden liitdnndissairauksia, kuten dyslipidemia, rasvamaksa,
uniapnea, sepelvaltimotauti, kantavien nivelten nivelrikko, astma, dementia, depressio ja mo-
nirakkulatauti (Lihavuus: Kéypd hoito -suositus, 2013). Huolta lisddviat myos Vasankarin
(2008, 2) sanat ylipainon ja lihavuuden aiheuttamat terveyshaitat ovat nousseet monissa teol-
listuneissa maissa somaattisten sairauksien kirkeen. Lihavuuden aiheuttama sairastavuuden li-

saantyminen ndkyy useiden yksittdisten sairauksien yleistymisessd.”

Lihavuutta pitdd ehdottomasti ehkdisté jo ennalta. Méki ym. (2019) kertovat, kuinka ” Lihavuus
on kansanterveydellinen ongelma, jonka ehkdisemiseksi ja vihentdmiseksi tarvitaan usean toi-
mijan yhteistyotd sekd toimia yhteiskunnan eri sektoreilla. Lihavuuden ehkédisy on nostettu kan-
santerveysohjelmien ja terveyspolitiikan painopistealueeksi sekd kansallisesti ettd kansainvéli-
sesti.” Ennaltaehkdisyyn auttavat terveellinen ruokavalio ja litkunta, jotka estdvét ylipainon
kertymistéd (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019c). FinTerveys 2017 -tutkimuksen mukaan
laihduttaminen on vaikeaa, joten lihavuuden ehkéisy korostuu entistdkin enemmain (Lundqvist
ym. 2018, 48). Pelkkd lihavuuden hoito ei ratkaise ongelmia, vaan lihavuuden hoidosta tulisi
siirtyd tehokkaampaan ennaltachkéisyyn ja tarjota elimédntapaohjausta (Vasankari 2008; UKK-

instituutti, 2). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimusprofessori Laatikainen kertoo,



kuinka lihavuutta ja sen synnyttdmaé riskid ei ole otettu tarpeeksi vakavasti. Laatikaisen mu-
kaan lihavuuden ehkiisyyn tulisi panostaa viimeistdan nyt yhteiskunnallisin toimin, silli liha-
vuus néyttdisi lisddntyvan. (Toikkanen 2019.) Ehkéisytoimilla voitaisiin kohentaa vdeston hy-
vinvointia sekd lisdtd terveitd ja toimintakykyisid elinvuosia. Lihavuudesta johtuvien sairauk-
sien vihentyminen toisi myds yhteiskunnallisia sddstdja, silld lihavuudesta koituvat kulut vievit
suuren osan terveydenhuollon resursseista. Lihavuuden ehkéiseminen edellyttdd yhteistyota

sekd yhteiskunnan eri sektoreilta ettd muilta toimijoilta. (Toikkanen 2019.)

Lihavuuden vaarallisuutta perustellaan useilla terveyshaitoilla. Liiallinen lihavuus onkin yhtey-
dessi heikentyneeseen eldmédnlaatuun. Epéselvdi kuitenkin on, selittyyko elaménlaadun para-
neminen painon putoamisella vai litkunnan lisdéntymiselld. Lihavuustutkimus on painottanut,
ettei lihavuus ole ainoa terveyden riskitekijé, vaan sithen voivat vaikuttaa my0s epéterveelliset
ruokailutottumukset ja liikunnan puute. Useimmiten lihavuudessa ongelmaksi koetaan se, ettei
keho ole sosiaalisesti hyvéksyttidvi. Laihduttaminen koetaan hyvaksyttavéksi toiminnaksi. Li-
havuuden hoitamisesta saattaa koitua enemmén terveyshaittoja, silld se saattaa rasittaa kehoa ja
tuottaa epdonnistumisen tunteita ja titd kautta synnyttda itsetunto-ongelmia. (Tynkkynen 2009,
36.) Borg (2008, 7) tismentéa terveysliikunnan tutkimusuutisissa, kuinka laihdutus voi heiken-
tad toimintakykya ja terveyttd, vaikka useimmiten todetaan, ettd laihdutus parantaa toimintaky-
kyd ja terveyttd. Tdma ei kuitenkaan aina pidd paikkaansa, silld laihdutuksen yhteydessd myos
lihasmassa saattaa heiketd. Laihduttamisessa tulisi huomioida maltillinen tahti ja litkunnan har-
rastaminen. (Borg 2008; UKK-instituutti, 7.) Laatikainen (2016) toteaa: ”Tutkimus osoittaa,
ettd ddrimmadinen laihdutus voi johtaa aineenvaihdunnan selvésti ennakoitua suurempaan séés-
toliekki-ilmioon (metabolic adaptation) vaikka liikuttaisiin ’hulluna” lihaksien menetystd suo-
jaten. Perusaineenvaihdunnan suojaaminen ei ndyté siis onnistuvan edes voimaharjoittelua li-

saamalla, kun radkki on riittdvan kovaa.”

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos julkaisi Kansallisen lihavuusohjelman nimeltdén ”Hyvinvoin-
tia ravinnosta ja litkunnasta” (n.d.), joka tavoitteli lihavuuden ehkéisyé terveellisen ravitsemuk-
sen ja litkunnan avulla. Kédypi hoito -sivustolta 16ytyvét lihavuuden hoitoon suunnatut hoito-
suositukset (2013), mutta sivusto ei kuitenkaan listaa yhteiskunnallisia toimia lihavuuden eh-
kdisemiseksi. Monia sairauksia voitaisiin ehkdistd ja hoitaa laihduttamalla. Potilasta ohjeiste-
taan hyoty- ja arkiliikunnan lisddmiseen. Elintapamuutokset perustuvat tarkasti harkittuun

suunnitelmaan, silld kdyttdytymisen muuttaminen vaatii paljon toitd eri osa-alueilla. Elintapa-



hoidossa kdytetddn my0s muita menetelmid tukemaan laihtumista, kuten niukkaenergistd ruo-
kavaliota, ladkitystd sekd leikkaushoitoa. Kirurginen hoito otetaan kdyttoon vasta, kun asian-
mukainen hoito ei tuota tulosta sairaalloisen lihaville potilaille. Lihavuuden hoitamisessa tavoi-

tellaan pitkdaikaisia tuloksia ja suunnitelmallisuutta. (Lihavuus: Kdypa hoito -suositus, 2013.)

Ladketiede on tuottanut lihavuutta koskevaa tieteellistd tietoa, joka hallitsee edelleen asiantun-
tijoiden ja maallikoiden ajatuksia lihavuudesta. Lihavuutta tutkitaan nykyadidn myds ei-laédketie-
teelliseltd pohjalta. Pohditaan jopa sitd, ettei lihavuus ehka olekaan niin vaarallista kuin ajatel-
laan ja ettd lihavuuden terveyshaittoja olisi jopa aiemmin liioiteltu. 1990-luvun puolivélin jal-
keen lihavuuteen liittyvien tieteellisten artikkelien médrd on kolminkertaistunut ja samalla
myds mediassa huomio on lisdéntynyt. Lihavuuden hoito voidaan luokitella myds suureksi bis-
nekseksi maailmassa. (Harjunen ja Kyrold 2007, 12.) Vaikka lihavuus onkin maailmanlaajui-
nen ongelma, sen stigmatisointi taytyisi lopettaa, silld lihavien syyllistiminen ei hyddyta ke-
tadn. Hankosen (2016) mukaan terveydenhuollon ammattilaiset kuvittelevat, ettd syyllistimi-
nen ja hédpeidn tuottaminen toimisivat avaimina eliméntapamuutokseen. Tutkimukset (Phelan,
Burgress, Yeazel, Hellerstedt, Griffin ja Ryn 2015) osoittavat, ettd lihavuuden stigma ja ennak-
koluulot jopa huonontavat kansanterveyttd. Nelli Hankosen (2016) mukaan terveyden edisté-

misen 1dhtokohtana tulisi olla kehotyytyviisyys ja oman itsensd hyvéksynta.

2.2 Epiterveellinen ruokavalio

Suomalaisille on laadittu ravitsemussuositukset (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014),
jotka pyrkivit edistimddn suomalaisten terveyttd ravitsemuksen avulla. Pd4asiassa ravitsemus-
suositukset on tarkoitettu koko véestolle, mutta huomioon tiytyy ottaa esimerkiksi terveyden-
tila ja ravintoaineiden tarve, jotka eivdt ole samanlaiset joka yksilolld. Ravitsemussuositukset
sopivat myos esimerkiksi diabeetikoille ja sepelvaltimotautia sairastaville henkildille. Suosi-
tuksissa kuitenkin kerrotaan, kenelle ohjeet eivit sovi: “Ravitsemussuositukset eivit kuitenkaan
koske henkil6ité, joilla ravintoaineiden tarve on selvdsti muuttunut (esimerkiksi imeytymis-
hadirioistd karsivat). Lathduttaminen edellyttdd energiansaannin rajoittamista, mitd ei myoskéin

huomioida ravitsemussuosituksissa”. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 8.)

Kokonaisuus tulee ottaa huomioon terveellisessd ruokavaliossa. Tutkimusnéytto kertoo, kuinka
suositeltava ruokavalio edistdd terveyttd ja ehkdisee monien sairauksien syntyd. Hyvéi ravitse-

mus ehkiisee ennalta sepelvaltimotaudin, aivoverenkiertohdirididen, verenpainetaudin, erdiden



syopien, tyypin 2 diabeteksen, lihavuuden, osteoporoosin ja hammaskarieksen syntyd. Ruoka-
valio auttaa myds lihavuuteen ja sité kautta tuki- ja litkuntaelinsairauksien kehittymiseen. (Val-

tion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 11.)

Ravitsemusneuvottelukunta on luonut ruokakolmion seki lautasmallin helpottamaan terveytta
edistidvin ruokavalion koostamista. Ruokavalion tulisi sisdltdé runsaasti kasviksia, marjoja, he-
delmii, palkokasveja ja taysjyvaviljaa. Siit tulisi 10ytyd myo0s kalaa, kasvidljyjé, kasvidljypoh-
jaisia levitteitd, padhkinditd, siemenid sekd rasvattomia ja vihérasvaisia maitovalmisteita. Kas-
vikunnan tuotteista seki kasvi- ja kalaperiisisté rasvoista koostuvan ruokavalion energiatiheys
on pieni, mikd ehkdisee lihomista sekd vahentdd riskid sairastua moniin sairauksiin. Sairastu-
vuutta lisddvit punainen liha, lisdtty sokeri, tyydyttyneet rasvat sekd suola. Ruokavalion koko-
naisuus kuitenkin ratkaisee: yksittdiset ruoka-aineet eivét edisté tai heikennd yksilon terveytta.
Monipuolinen ja tasapainoinen ruokavalio sisdltdd useimmiten tarvittavat ravintoaineet. (Val-

tion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 11-12.)

FinTerveys 2017 -tutkimuksen mukaan viimeisen kuuden vuoden aikana aikuisten ruokailutot-
tumukset ovat huonontuneet (Valsta, Lundqvist, Kaartinen, Raulio, Sadksjérvi ja Mannisto
2017, 33). FinRavinto 2017 -tutkimuksessa todetaan: aikuisten ruokatottumukset ja ravintoai-
neiden saanti eivit monelta osin ole ravitsemussuositusten mukaisia.” Naiset ruokailevat use-
ammin suositusten mukaisesti kuin miehet, mutta miesten ja naisten ruokavaliot taas eroavat
suuresti toisistaan. Tutkimuksissa on myos havaittu, ettd punaista lihaa sydddén liian paljon,
mutta kasviksia, marjoja ja hedelmii liian vdhan. Tulokset eivit ole vain negatiivisia, silld esi-
merkiksi D-vitamiinin ja kuidun saanti on lisdéntynyt sekd monia muita vitamiineja saadaan

riittdvisti. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019b.)

Epaterveellisen ruokavalion haitat syntyvit vuosien saatossa ja ovat yhteydessid moniin sairauk-
siin. Epéterveellinen ruokavalio yhdistetddan muiden muassa sydén- ja verisuonitauteihin, ko-
honneeseen verenpaineeseen seki lukuisiin syopiin. (Huttunen, www.terveyskirjasto.fi, 2018.)
Terveellinen ruokavalio koostuu pehmeistd rasvoista, tiysjyvituotteista, kasviksista, marjoista,
hedelmistd, kasvioljystd, kalasta sekd maitovalmisteista. Huomiota tulisi kiinnittdé suolan, pu-
naisen lihan ja alkoholin maardan. (Huttunen, www.terveyskirjasto.fi, 2018; Terveyden ja hy-

vinvoinnin laitos 2019b.)

Terveelliset ruokailutottumukset ovat keskeisessd asemassa lihavuuden ennaltaehkiisyssa, silld



terveellinen ruokavalio estdd ylipainon kertymistd. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019b).
Ensisijaisena lihavuuden hoitomuotona kéytetddn elintapaohjausta, joka auttaa yksilod ajatus-
ten, asenteiden, ruokavalion ja litkkunnan kanssa. Ohjaus siséltdd syomisen hallinnan opettelua,
jossa potilasta ohjataan sddannélliseen ateriarytmiin, annoskoon sdételyyn ja ylimééraisten hou-
kutuksien vilttelyyn. Ruokavalio-ohjauksessa kannustetaan energiamédrin vdhentdmiseen ja
riittdvien ravintoaineiden saantiin. Kéyp4a hoito -sivuilta 10ytyvit erilliset ohjeet painoa alenta-

van ruokavalion kdytdnnon toteutukseen. (Lihavuus: Kéypa hoito -suositus, 2020.)

2.3 Liikkumattomuus

Liikkumisen terveysvaikutuksista ollaan nyky&én tietoisia, mutta siitd huolimatta liikkkuminen
ja fyysinen aktiivisuus arjessa vihenevit. Fyysinen ja terveellinen eldmantapa muodostavat ter-
veydelle perustan, silld ne pienentévit riskid sairastua lihavuuteen ja elintapasairauksiin. Suo-
malaisista tyoikdisistd noin puolet harjoittaa kestidvyysliikuntaa riittdvésti ja suositusten mukai-
sesti, mutta lihaskuntoa harjoitetaan suositeltua véhemmén. Kokonaisuudessaan reilu kymme-
nesosa tyoikdisistd harjoittaa riittavésti sekd kestdvyytta ettd lihaskuntoa kasvattavaa liikuntaa.
Ihmiset yksinkertaisesti liikkuvat liian vdhan. Huolta heréttdd myos se, etté terveyttd uhkaa run-
sas paikallaanolo, erityisesti istuminen. Osa tydikéisistd saattaa jopa liikkua suositusten mukai-
sen madran, mutta heiddn eldméntapansa on muuten inaktiivinen. WHO:n mukaan liikkumat-
tomuus on neljdnneksi suurin kuolemaan johtava riskitekija. (Helajarvi, Lindholm, Vasankari

ja Heinonen 2015, 1713-1714.)

Suurin syy suomalaisten ylipainoon ja lihavuuteen 16ytyy eldméntavoista. Ennen arki oli fyysi-
sesti rankempaa, mutta nykyisin vapaa-ajan harrastuksiin kdytetdin enemmain aikaa muuten
kevyessé arjessa. Fyysistd aktiivisuutta on pddsdéntdisesti vihemmaén kuin ennen, silld eldmén-
tapa on muuttunut kevyemmaéksi ja passiivisemmaksi. (Vasankari 2008; UKK-instituutti 2.)
Suomalaiset istuvat paikoillaan suurimman osan valveillaoloajasta. Paikallaanolo ei ole vain
aikuisten ongelma, vaan jo paivikodeissa ja koulussa liikutaan liian vdhin ja istutaan paikallaan
liian paljon. Paikallaanolo ei rajoitu vain tydpaikoille: nykydan myds televisio, tietokoneet ja
kénnykat altistavat paikallaanololle vapaa-ajalla, mikd vdhentdd fyysistd aktiivisuutta. (UKK-
instituutti 2019b.) Painonnousua voisi hillitd lisdamaélld fyysistd aktiivisuutta, syomalla sdén-
noéllisesti ja valitsemalla vihemman energiaa sisiltdvid aterioita. (Vasankari 2008; UKK-insti-

tuutti, 2.)



Liikkuminen vaikuttaa positiivisesti ’painonhallintaan, sydén- ja verenkiertoelimiston tervey-
teen, rasva- ja sokeriaineenvaihduntaan, tuki- ja liikkuntaelimiston toimintaan, mielialaan sekd
unen laatuun” (Helajarvi ym. 2015, 1713). Liiallinen paikallaanolo tuottaa lukuisia terveyshait-
toja, silld paikallaanololla ja istumisella on yhteys pitkdaikaissairauksiin, esimerkiksi valtimo-
sairauksiin ja diabetekseen (UKK-instituutti 2019b). Liikkumattomuuden negatiivisiin terveys-
vaikutuksiin kuuluvat fyysisen kunnon heikkeneminen, tuki- ja liikuntaelinongelmat, ylipaino,
lihavuus, tyypin 2 diabetes, metabolinen oireyhtyma, sydén- ja verisuonitaudit, ennenaikaisen
kuoleman riski sekd epigeneettiset muutokset (Helajarvi ym. 2015, 1713). Huomioon tdytyy
kuitenkin ottaa se, ettei hoikkuus automaattisesti tarkoita terveytti: Tutkimuksen mukaan hoi-
kalla ja huonokuntoisella voi olla huonompi terveysennuste kuin hieman ylipainoisella ja pa-

rempikuntoisella” (Helajarvi ym. 2015, 1714).

Jos televisiota katsoo vihintddn seitsemén tuntia pdivdssd, se merkitsee suurempaa kokonais-
kuolleisuuden riskid kuin niilla, jotka katsovat televisiota alle tunnin paivéssa. Istuminen kuor-
mittaa my0s tukirakenteita, miké voi johtaa niska- ja alaselkdkipuihin. (UKK-instituutti 2019b.)
UKK-instituutin johtaja Tommi Vasankari selkeyttdd videolla (2018) liitkkumattomuuden ris-
kejé seuraavasti: ”Liikunnalla on suuri kansanterveydellinen merkitys. Liikunta on jokaisen ih-
misen osa arjen hyvinvointia. Hyvé kunto, riittdva arjen liikunnan mééra ovat suojaavia, ter-
veyttd ylldpitavid tekijoitd, jotka vihentdvét sairauksien todenndkoisyyttd ja todennékdisyyttéd
kuolla. Maailman terveysjarjeston mukaan neljdnneksi tirkein kuoleman riskitekiji on liikku-
mattomuus.” (Vasankari 2018.) Eldméntavat ovat muuttuneet vuosien saatossa, ja nykyisin pi-
tad kiinnittdd huomiota arkiaktiivisuuteen ja sddnnoélliseen litkkuntaan hyvéan ravitsemuksen rin-

nalla (Helajéarvi ym. 2015, 1716).

Liikkumattomuuden nujertamisessa kaivataan yhteiskunnan eri alojen ja toimijoiden yhteis-
tyota seka tdydellistd asennemuutosta. Liikkumattomuus tulee huomioida kaikessa padtoksen-
teossa, silld yhteiskunnan tarjoamat vaihtoehdot vaikuttavat sithen, mita viesto tekee. Liikun-
talddketiede ja ministerion toimenpiteet eivét yksindan riitd litkkkumattomuuden kumoamiseksi.
Mukaan tidytyy saada monia eri toimijoita, muiden muassa kayttdytymistieteiden ja viestinndn
ammattilaisia sekd yhteiskuntasuunnittelua ja -rakentamista. Toimenpiteet tulee kohdistaa kaik-

kiin ikdryhmiin. (Helajarvi ym. 2015, 1717.)
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2.4 Tupakointi

Tupakointi edustaa merkittdvad kuolleisuuden riskitekijad; joka toinen tupakoijien kuolemista
aiheutuu tupakoinnista. Tupakointi vdhentdd yksiloltd keskimddrin kymmenen elinvuotta. Kol-
mekymmentd vuotta tdyttdneistd miehistd tupakoi 16 prosenttia ja naisista 11 prosenttia. Suo-
messa on noin puoli miljoonaa aikuista, jotka tupakoivat paivittdin. Tupakointi on Suomessa
vahentynyt 2000-luvun alusta alkaen. Péivittdinen tupakointi on viahentynyt tyoikaisilld, mutta
elidkeikéiset tupakoivat edelleen yhté paljon. Tdma tarkoittaa sitd, ettd vaikka tupakointi on vi-
hentynyt, péivittdin tupakoi yhé liian moni verrattuna tupakkalain tavoitetasoon. (Heloma, Ruo-

kolainen ja Ollila 2018, 27.)

Noin 80-90 prosenttia keuhkosydvistd johtuu tupakoinnista. Tupakointi ei aiheuta vain keuh-
kosyOpéd, vaan on merkittdva tekija myds muissa syovissd sekd keuhkoahtaumataudin ja ve-
renkiertoelinsairauksien kehittymisesséd. Tupakointia ehkdistdédn monin toimin, ja maailman ter-
veysjérjeston tavoitteena onkin vihentdd tupakointia 30 prosentilla vuoteen 2025 mennessa.
(Heloma ym. 2018, 27.) FinTerveys 2017 -tutkimuksessa todetaan, ettd “tupakoinnin laskun
jatkuminen on tirkedd kansanterveyden edistdmisen kannalta ja tupakkalaissa asetettujen ta-

voitteiden saavuttamiseksi” (Heloma ym. 2018, 29).

2.5 Alkoholi

Alkoholin kaytto lisdéntyi aina vuoteen 2007 asti, minké jidlkeen suomalaisten raittius on kui-
tenkin yleistynyt vuosien 2011 ja 2017 vélilld. Viimeisten kuuden vuoden aikana tyoikaiset
eivit endd niin usein ole juoneet humalahakuisesti, mutta eldkeikdisten humalajuominen on sen
sijaan yleistynyt. Alkoholiin liittyvét terveyshaitat ovat vidhentyneet vuoden 2007 jilkeen.
Vaikka kehityksen suunta néyttdd positiiviselta, silti viestostd noin 840 000 aikuista kédyttdd
alkoholia kuukausittain vdhintddn kuusi annosta. (Mékeld, Mannistd, Alho, Lundqvist ja Hér-
konen 2018, 30.) Alkoholin tiedetddn vahingoittavan kaikkia terveyden osa-alueita, minka
vuoksi ennaltaehkdisy on tirkedd. Runsas alkoholinkdyttd aiheuttaa riippuvuutta, myrkytyksid,
psykooseja, maksasairauksia ja haimatulehduksia. Alkoholinkdyton on todettu aiheuttavan
my0s psykiatrisia sairauksia, syOpaa, verisairauksia, ravitsemushiirioitd, aivoverenvuotoja, sy-
dénlihaksen rappeutumista, rytmihdirioitd ja korkeaa verenpainetta. (Mikeld, www.terveyskir-

jasto, 2019.) Positiivisen kayttokehityksen tulisi jatkua myos tulevaisuudessa, mika tulisi ottaa
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huomioon alkoholipolitiikassa. Alkoholinkdyttdd voidaan ehkiistd varhaisella tunnistamisella,

neuvonnalla ja ohjauksella. (Mékeld ym. 2018, 32.)

2.6 Yksilon vastuu

Eldmaéntapoihin liittyvid terveysriskejd kisitelldén runsaasti yhteiskunnallisissa keskusteluissa.
Monia sairauksia ja ongelmia kutsutaan itse aiheutetuiksi, esimerkiksi lihavuutta, joka ajatel-
laan nykyisin sekd kansanterveydelliseksi ettd taloudelliseksi ongelmaksi Suomessa. Ajatel-
laan, ettd elamintavoista johtuvat sairaudet ovat itse aiheutettuja ja tdten yksilon vastuulla.
(Valkendorff 2014, 4.) Terveyseroja ei voi kuitenkaan selittdéd yksinkertaisesti, vaan niihin vai-
kuttavat monet rakenteelliset tekijat. Yhteiskunnalliset tekijat vaikuttavat ihmisten vélisiin ter-
veyseroihin, eikd niiden syntyyn ole yksiselitteistd vastausta. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2019d.) Valkendorf (2014) kuvailee tilannetta seuraavasti: ”Lihavuuden yhteydessi on esitetty,
ettd yhteiskunta voi olla jopa lihavuutta "tuottava’, koska se kannustaa epiterveelliseen ravin-
toon ja vdhdiseen liitkuntaan.” Tieteessd termid itse aiheutettu on kiytetty harvoin, vaikka elé-
mintapojen ja sairauden vilistd yhteyttd on tutkittu ja siitd puhutaan paljon myds mediassa.

(Valkendorff 2014, 5-6.)

Osa sairauksista médritelldén itse aiheutetuiksi. Néissd tilanteissa sairastuneella on vastuu ter-
veydestddn. Itse aiheutettujen sairauksien ajatellaan kehittyvéin yksilon eldméntapavalintojen
kautta. Késite ei ole kuitenkaan yksinkertainen, silld se muuttuu jatkuvasti, johtaa harhaan ja
jopa syyttdd. Terveyteen vaikuttavat monet tekijat, minké vuoksi termié itse aiheutettu kritisoi-
daan. Terveydentilaan heijastuvat my0s esimerkiksi sosioekonominen asema seké yhteiskun-
nalliset ja kulttuuriset rakenteet. (Valkendorff 2014, 5-6.) Itse aiheutettu -termi johtaa harhaan,
koska “valintamme riippuvat perimésti, koulutuksesta, kulttuurista sekd sukupuolesta ja sosio-
ekonomisesta asemasta. Monet ottavat riskejd sairastumatta, ja jotkut sairastuvat, vaikkeivat
riskejé ottaisikaan. Sairauksien ehkiisyssd voidaan korostaa ihmisen omaa vastuuta, mutta sai-

rautta tai sairastumista ei voi hallita.” (Eskola 2017.)

Terveyskdyttdytyminen viittaa yksilon valintoihin, jotka vaikuttavat terveyteen, esimerkiksi ra-
vinto, tupakointi, litkunta ja alkoholinkdyttd. Terveyskayttdytyminen opitaan useimmiten lap-
suudessa. Se perustuu totuttuihin tapoihin ja on tiedostamatonta. Terveyskéyttdytyminen vai-

kuttaa pitkdlld aikavélilld yksilon terveyteen seki riskiin sairastua tai kuolla. (Ladkarikirja Duo-
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decim, www.terveyskirjasto.fi, 2019.) Keskustelua ovat herétténeet erityisesti lihavuus, tupa-
kointi ja alkoholinkéyttd sekd muut epdterveelliset eldmdntavat. Namé eldmintavat koetaan
merkittaviksi terveysriskeiksi. Terveyttd edistdvad tietoa saa jatkuvasti ja rajattomasti, joten
ajatellaan, ettd yksilon tulisi ottaa vastuu omasta terveydestédédn. (Valkendorff 2014, 4-5). Tut-
kimustiedon mukaan lihavuus liittyy erilaisiin sairauksiin, kuten tyypin 2 diabetekseen, sepel-
valtimotautiin, astmaan, polvi- tai lonkkanivelrikkoon, kihtiin ja sappikivitautiin. Normaalipai-
noiset henkil6t sairastuvat edelld mainittuihin sairauksiin harvemmin kuin henkilét, joilla on

ylipainoa. (Miki, Harald, Lindstréom & Laatikainen 2019.)

Hormoni- ja aineenvaihduntasairauksien erikoislddkéri Pertti Mustajoki (2018) kirjoitti blo-
giinsa siitd, ettd lihavuus ei ole itse aiheutettua. Mustajoki toteaa, ettd ylipainoiset eivét halua
olla lihavia, vaan he pyrkivit koko ajan laihduttamaan — tdimén kertovat jo mediakeskustelu ja
internetin palstat. Nykyaikainen ruokatarjonta sen sijaan lihottaa, koska ruokaa tarjotaan valta-
vasti. Jatkuvasti saadaan paljon energiatiheitd ruokia, jolloin lihominen ei vaadi suurta ruoan
kulutusta, vaan ihmiset voivat saada huomaamattaan liikaa energiaa. Yliméérdiseen kulutuk-
seen liittyy my0s ruoan maittavuus, houkuttelevuus ja halpa hinta. (Mustajoki 2018.) Mustajoki
(2015) kirjoittaa Duodecimin artikkelissa, kuinka ”Véeston lihominen ei johdu ihmisten vihen-
tyneestd tahdonvoimasta tai itsekurista vaan on seurausta normaalien ihmisten normaalista rea-
goinnista epanormaalille ymparistolle. Suomen 2,5:t4 miljoonaa ylipainoista kansalaista ei
voida syyttda “itse aiheutetusta” tilasta, vaan heitd on tarkasteltava viime vuosikymmenten yh-
teiskunnallisten muutosten uhreina.” Mustajoki selittdd, kuinka ylipainoiset ihmiset haluavat
syodd enemmén energiatiheitd ruokia eivétkd pysty vastustamaan maittavia ruokia. Taustalla
saattaa olla myos lihavuudelle altistavia geenejd sekd lapsuudessa opittuja tottumuksia. Musta-
joen mukaan ympdristdd tulisi muuttaa véhemman lihottavaksi, silld ihmisten fysiologiaa ja
aivotoimintaa on vaikea muuttaa. (Mustajoki 2015.) Mustajoki kuvailee, kuinka normaalipai-
noiset thmiset kuvittelevat, ettd kaikki ihmiset voivat hallita painoaan samanlaisin mahdolli-
suuksin. Jokaisella suomalaisella ei kuitenkaan ole samanlaista perimédé ja elinympéristoa.
Mustajoki painottaa: ”On ddrimmaéisen epdreilua syyttdd ylipainoisia “itse aiheutetusta” tilasta
ja sithen liittyvistd sairauksista. He eivét ole syypditd geeneihinsa ja lapsuudessa opittuihin syo-
mistottumuksiin. He ovat ruokamaailman muutoksen uhreja, muutoksen, jonka yhteiskun-
tamme on sallinut tapahtua. Syyttelemisen sijasta yhteiskunnan tulisi vihentda liiallista kalo-

reiden tarjontaa.” (Mustajoki 2018.)
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2.7 Ruoka kulttuurisena ja sosiologisena kysymyksené

Terveellisten ruokailutottumusten lisdksi tdytyy ottaa huomioon myds se, ettd sydminen tar-
koittaa muutakin kuin terveyskéyttdytymistd. Ruokasosiologian 1dhtékohtana ovat kulttuuriset
ja yhteiskunnalliset vaikutukset ruokavalintoihin, vaikka ruokasosiologiassa tiedostetaankin
elamad yllapitéva ja ravitsemuksellinen syomisen tarve. Tapojen ja tottumusten avulla voi kui-
tenkin ymmartdd ruokatapojen ja ympéardivin maailman yhtenevaisyyttd. Sosiaalinen asema ja
kulttuuri vaikuttavat ruokavalintoihin; esimerkiksi kulttuuri vaikuttaa vahvasti sithen, miti,
milloin ja kenen kanssa sydomme. Tutkimuksissa on 16ydetty koulutuksen, i4n ja sukupuolen
yhteys elintapoihin, kuten ruokatottumuksiin, jotka eivét rajoitu vain kulttuuriin ja sosiaaliseen
asemaan. Tottumukset yltdvit paljon laajemmalle kuvastaen etnisid, uskonnollisia ja kansallisia

identiteettejd. (Jallinoja & Makeld 2017, 158-162.)

Jallinoja ja Makeld kayvét ldpi artikkelissa (2017, 162) kolme ruokamaun ulottuvuutta. Jako
perustuu Semi Purhosen (2014) tutkimukseen, joka kisittelee suomalaisia makuja. Ensimmaéi-
nen ulottuvuus on perinteinen ruokamaku, joka suosii lihaa ja muita raskaampia valintoja. Té-
min tottumuksen ominaisuuksiin kuuluvat vidhdinen koulutus, korkea ikd, miessukupuoli ja
maaseutuasuminen. Toisessa ulottuvuudessa ruoat ovat kevyitd ja keskittyvit etnisiin makui-
hin. Téhin ulottuvuuteen liittyvét korkea koulutus, nuori ikd, naissukupuoli ja kaupunkiasumi-
nen. Kolmanteen ulottuvuuteen kuuluu pikaruoka, jota nauttivat yleisimmin nuoret. (Purhonen,
S. & tyéryhméa Gronow, J., Heikkild, R., Karma, N., Rahkonen, K. ja Toikka, A. 2014) "Syé-
mistd koskevat pyrkimykset eivdt liity ainoastaan terveyteen, vaan ruokavalinnoilla myés ra-
kennetaan identiteettid sekd ilmaistaan sosiaalista asemaa ja omaa arvomaailmaa, tavoitellaan
nautintoa ja tankataan edullista energiaa. Terveyssosiologia pureutuu juuri tidhdn moniulottei-
suuteen eri vdestoryhmissd hyodyntimdlld ruoka- ja kulutussosiologiaa, mediatutkimusta sekd

tieteen ja teknologian tutkimusta”, Jallinoja ja Midkela (2017, 158) kertovat artikkelissaan.

Ruoan merkitysta ei voi jakaa ainoastaan epéterveelliseksi ja terveelliseksi, koska epiterveelli-
selldkin ruoalla on myonteisid merkityksid. Myonteiset mielikuvat liittyvdt nuorekkuuteen,
trendikkyyteen ja nykyhetkeen. Ruokailulla ei tavoitella ainoastaan terveyttd, vaan ruokavalin-
noilla pyritddn tuottamaan mielihyvai, harjoittamaan sosiaalisuutta, tankkaamaan energiaa ja
osoittamaan myds sosiaalista asemaa. Ruokailu on moniulotteista, ja siind pitdé ottaa huomioon

eldmédn kokonaisuuksia, joihin eri rakenteet vaikuttavat. (Jallinoja & Mikeld 2017, 158-163.)
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Terveellinen sydminen ndyttdd nykyisin ajankohtaiselta aiheelta. Terveyssosiologit ovat analy-
soineet, miten ihmiset suhtautuvat omaan terveyteensa seka terveellisempédéin syomiseen pyrki-
miseen. Niitd ihmisid jopa paheksutaan, jotka eivdt noudata terveyden edistdmisen periaatteita.
(Jallinoja & Mikeld 2017, 164.) Kisitteeksi on muodostunut terveyskansalainen, silla tieto li-
sddntyy ja ithmiset huolestuvat ruoan terveysvaikutuksista. (Helen & Jauho 2003, 13-32; Jal-
linoka & Mikeld 2017, 164) Terveysintoilu, ’terveily”, saattaa menna jopa liiallisuuksiin. Jul-
kiset ja yksityiset ruokakeskustelut antavat ihmisille ristiriitaisia viestej siitd, millaista on ter-
veellinen ruoka. Ruoan terveellisyytti tai epédterveellisyytté ei voikaan siis mééritelld yksinker-
taisesti, vaan madrittelyprosessissa asettuvat vastakkain kansanterveysnikokulma, ruoan tuot-
tama nautinto sekd ruokakulttuuriset arvot. Nykyisin ruoan terveellisyyden liséksi ruokailuko-
kemukseen vaikuttavat maku seké laatu. Tiede tuottaa tietoa ruoan terveysvaikutuksista, mutta
huomioon tulee ottaa my6s muut kuin ravitsemukselliset 1ahtokohdat. Tavoitteena ei ole "ter-
veysfriikkiys” eikd holtiton méssiily, vaan tasapaino, jossa merkitsevit myds ruoan tuottama
mielihyvi ja nautinto seké ruokakokemuksen stressittomyys. My0s ruoan ympéristdvaikutukset

ja eettisyys korostuvat nykyisessi ruokakeskustelussa. (Jallinoja & Mikeld 2017, 164-167.)
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3  Terveysriskit mediassa ja televisiossa

Lihavuusepidemia on huomioitu mediassa kattavasti. Mediassa tiedetddn ylipainon todelliset
vaarat, mutta silti on lietsottu lihavuuteen liittyvadi sanomaa ja jopa korostettu yksiloiden omaa
vastuuta ylipainosta. Lihavuusepidemia ei ole vain Yhdysvaltojen ja Kanadan ongelma, vaan
maailmanlaajuinen haaste. (Blaszkiewicz 2009, 31.) Mediassa yksilon ajatellaan useimmiten
olevan yksin vastuussa terveydestdin. Ruokaa ja terveyttd pidetdin jatkuvasti esilld eri tiedo-
tusvélineissd. Media ei kuitenkaan yksin vastaa ruoka-ahdistuksesta, vaan ruokahuolet syntyvit
monien tahojen yhteisvaikutuksesta, esimerkiksi median, viranomaisten, ruokapakkausmerkin-
tojen laatijoiden ja kuluttajien toimista. (Milne, Wenzer, Brembeck & Brodin 2011; Jallinoja &
Mikeld 2017, 166—167.) Huomioon tiytyy ottaa myos se, kuinka media vaikuttaa ihmisiin hy-
vin eri tavoilla ja voimakkuuksilla (Tynkkynen 2009, 22).

Laihdutuksen, lihavuuden ja terveyden teemoja pidetddn esilld niin televisiossa kuin muussa
mediassakin. Kyr6la (2007, 161-162) on todennut, ”laihdutuspuhe ja -kuvat ovat nykyisin osa
jokapdiviistd mediamaisemaamme televisiosta elokuviin, internetistd sanoma- ja aikakausileh-
tiin. Lihavuudesta puhutaan julkisuudessa yleisimmin juuri lathduttamisen yhteydessé.” Kyrola
pohtii erilaisia suhtautumistapoja laihuuteen ja lihavuuteen ja késittelee myds sitd, miten media
vaikuttaa suhtautumiseen. (Kyrold 2007, 162.) Hankonen (2016) pohtii blogitekstissdén, kuinka
monella tavalla terveyttd edistetddn. Hin kirjoittaa myds siitd, miten reality-laihdutusohjelmat
tuovat mukanaan ikdvid terveysnikokulmia. Laihdutusohjelmissa keskitytdan useimmiten ul-
koné@koon, painoon sekd “’lathdutusrddkkiin”. Hankosen mukaan Suurin Pudottaja -ohjelma ei
toimi hyvanid esimerkkind eliméntapainterventiosta, silld se ei johda terveeseen ja kestdvddn
eldmédntapamuutokseen. Hankosen mukaan reality-ohjelmat voivat hyvissd tapauksessa edistda
kansalaisten hyvinvointia, jos niissd kdytetddn todistetusti tehokkaita ja hyvinvointia edistévia

keinoja. (Hankonen 2016.)

Laihdutusohjelmia esitetddn ympéri maailmaa, ja ohjelmissa on joko sama tai samantyyppinen
formaatti. Ohjelmia yhdistdd samankaltainen tarina: osallistujat useimmiten haluavat laihtua,
he ovat tyytymaéttomid eldmédnsd ja kehoonsa sekd pelkédédvit terveytensd menetysti. Pelkoa
saattaa heréttdd myos rakkauden puute seké syrjityksi ja haukutuksi joutuminen. Tilannetta léh-
detddn ratkaisemaan ohjelmissa useimmiten kunto-ohjaajien, ravitsemusterapeuttien ja 1a4ka-

reiden avulla. Ratkaisuksi esitetdén kehon muuttaminen, johon liittyy paljon fyysisid, mentaa-
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lisia, sosiaalisia sekd emotionaalisia esteitd ja hidasteita. Ohjelman lopussa osallistujat kuiten-
kin onnistuvat, silld heidén kehonsa ja eldménsi ovat muuttuneet tdysin. Paluuta entiseen ei ole

endd eldméntaparemontin jalkeen. (Kyrold 2007, 164.)

Tositelevisio-ohjelmien suosituimmat teemat ovat muodonmuutosohjelmat. Muodonmuutos-
ohjelmien mainonta on ilmiselvad, mutta se ei kuitenkaan edistd kauneus- tai hoikkuusihanteita.
Monet muodonmuutosohjelmat tihtdavit painonpudotukseen, koska hoikkuutta pidetdén kau-
neusihanteena. Artikkelissa annetaan esimerkki The Biggest Loser -ohjelmasta: ohjelma viittaa
edistivinsd ihmisten terveellistd eldmintapaa ja auttavansa osallistujia saavuttamaan unel-
miensa vartalon. Ohjelmat eivit kuitenkaan anna kuvaa terveellisistd eldiméntavoista, vain 8-

rimmaistd ja lilan nopeista menetelmistd vakavan ongelman ratkaisemisessa. (Blaszkiewicz

2009, 28)

Blaszkiewiczin artikkeli (2009) kertoo kanadalaisista tositelevisio-ohjelmista, joissa kdytetdén
erilaista ldhestymistapaa kuin amerikkalaisessa mediassa. Esimerkiksi Kanadassa ohjelmat X-
Weighted ja The Last 10 Pounds Bootcamp keskittyvit kiytannollisempiin laihtumismenetel-
miin. Kyseiset televisio-ohjelmat korostavat pienid muutoksia pitkilla aikavélilla, jotta terveel-
linen paino voidaan saavuttaa. Sekd amerikkalaisissa ettd kanadalaisissa ohjelmissa pyritdén
saavuttamaan ideaalinen kehonpaino, joka heijastaa kauneuden normeja. (Blaszkiewicz 2009,
28.) Artikkelissa havainnollistetaan sité, ettd ohjelmissa keskitytddn numeroihin eiké osallistu-
jien vointiin eldméntapamuutoksen jdlkeen. Ohjelmat eivét tule luultavimmin vaikuttamaan
merkittavasti lihavuuden ehkidisyyn. Tervettd kehoa ei tulisikaan rinnastaa vain painoon. Tie-
tenkin media pyrkii tekemédn voittoa vakuuttamalla katsojat kyseisilld ohjelmilla. (Blaszkie-

wicz 2009, 38.)

Tunnetuimpia laihdutusohjelmaformaatteja ovat Suurin pudottaja ja You Are What You Eat,
Suomessa Olet mitd syot -ohjelma. Suurin pudottaja perustuu amerikkalaiseen Biggest Loser -
formaattiin, jota on esitetty my0Os Suomessa. Olet mitd syot -ohjelman suomalaista sekd ame-
rikkalaista versiota on esitetty televisiossa. Kyrold (2007, 164) kuvailee kirjassaan Hanna Par-
tasen juontamaa Olet mitd syét -ohjelmaa, jossa asiantuntija ruotii suorasanaisesti osallistujien
syomistottumuksia ja eldméntapoja. Olet mitd syot -ohjelmassa ravitsemusterapeutti tarkistaa
aluksi keittion ruokakaapit ja antaa kovasanaisen lidksytyksen huumorilla hoystettynd. Kyrola
(2007, 175) kuvaa osallistujia tottelemattomiksi lapsiksi, jotka tarvitsevat opetuksen. Osallistu-

jiaylistetddn aina ohjelman lopussa ja painotetaan nimenomaan muuttunutta ulkondkda. Vaikka
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ulkoniko6 onkin muuttunut, koon muutos ei kuitenkaan ole kovin suuri. Vaikutelmaa luodaan
stailauksella ja kuvaustyylilld. Muodonmuutokseen pyrkivit ohjelmat vaikuttavat ihmisten ké-
sityksiin antamalla mielikuvan siitd, ettd ihmisten tulisi muuttaa ulkondkédan hoikemmaksi.
Laihdutussarjoissa véitetidn muuttuneen ulkonddn parantavan itsetuntoa ja itsetuntemusta,

koska kehosta on tullut normien mukainen. (Kyrold 2007, 164—165, 174—-175, 178.)

Laihduttaminen yhdistetddn usein mentaalisiin ja fyysisiin muutoksiin, jotka tuovat ja kohenta-
vat opittua itsetuntoa sekd kasvattavat omia kykyjd. Ohjelmissa ei esitetd epdonnistumisen mah-
dollisuutta, vaikka oikeassa eldmassd muutokset epdonnistuvat usein. Ohjelmissa ei oteta huo-
mioon nopean painonpudotuksen terveysriskeja eika sité, ettd nopeasti pudotettu paino voi tulla
nopeasti takaisin. Katsojia kannustetaan selvédsti muuttamaan ruumistaan samaan suuntaan kuin
ohjelmien osallistujat. Ohjelmista useimmiten vilittyy henkildiden halu inspiroida ja rohkaista
katsojia laihdutusprosessiin. Ohjelmien muutokset houkuttelevat katsojia muuttamaan omaa
kehoaan ja eldméntapojaan. Ohjelmat otetaan vastaan ristiriitaisesti, sillé ne tuottavat katsojille
sekd vaivaannuttavia ettd nautinnollisia tunteita. Katsojiin vedotaan muodonmuutostarinoilla,
joissa lopuksi osallistuja saavuttaa jotakin ulkondkoa tirkedmpéd, kuten itsevarmuutta ja ter-
veyttd. Katsojia ohjaillaan tunteisiin vedoten: kriittiset tulkinnat ruoasta ja henkilostd pyrkivét
muuttamaan katsojan ajatusta samaan suuntaan. Katsojat ja ohjelman asiantuntija samaistuvat
osallistujan eldméntapamuutokseen sitd mukaa, kun muutos etenee. (Kyrold 2007, 175-176,

190.)

Monet valtiot ovat kiinnittdneet huomiota lihavuuden yleistymiseen ja pitdvit lihavuutta vaka-
vana kansanterveysongelmana. Lihavuuden yleistyessd myds media on kasitellyt ylipainoa eri-
tyisen usein, mikd nékyy esimerkiksi lihavuudesta kertovien ohjelmien méérassa. Inthornin ja
Boycen (2010) kirjoituksessa kuitenkin painotetaan, etté televisiosta tuleva tieto ei hyddyta ih-
misten terveystietoisuutta, silld televisio ei kannusta thmisid toimimaan oikein, vaan lisdé en-
nemminkin hipedi. (Inthorn & Boycr 2010) Terveyteen liittyvit kysymykset saavat paljon huo-
miota televisiossa, ja monet Euroopan kansalaiset kayttavét televisiota pidasiallisena tietoldh-
teenddn. Vuosien varrella ammattilaisten puhe televisiossa on vihentynyt ja tilalle on tullut
maallikkoja asiantuntijoiden roolissa. Televisiossa ndhddidn yhid vihemmaén viittauksia luotet-
taviin ldhteisiin seki tieteelliseen tietoon pohjautuvaa tietoa. Televisiossa esitetiin enemmén

tunteita ja jannitteitd. (Verhoeven 2008.)
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Terveysviestejd vilitetdén katsojille my0s saippuaoopperoissa, draamasarjoissa ja jopa juhlal-
listen tilaisuuksien televisioinneissa joko tietoisesti tai tiedostamattomasti (Christenson & Ivan-
cin 2006, 3). Terveysviestien vilitys ei jdd ainoastaan edelld mainittuihin, vaan ruumiillisuuden
mediarepresentaatiota tuotetaan myds musiikkivideoissa, tosi-tv -sarjoissa, romanttisissa ko-
medioissa, tietokonepeleissi, sarjakuvissa, vithdelehdissi, uutisissa, pornossa, tv-mainoksissa,
sosiaalisessa mediassa, naistenlehdissi ja liikuntavideoissa (Tynkkynen 2009, 21). Nykydin
terveysasiantuntijuuden ja “maallikkotuntijuuden” raja hdmairtyy ja tiedeasiantuntijoiden ar-
vostus vihenee. Asiantuntijoina toimivat nykypéivand kokemusasiantuntijat, jotka ovat paaty-
neet kdytdnnon kautta niin sanotuiksi asiantuntijoiksi. Eri alojen “kenttdasiantuntijat”, kuten
elaméntapavalmentajat ja personal trainerit, arvioivat lihavuuskysymyksii ja tarjoavat eldmin-
tapamuutosvalmennuksia. (Setild ja Viliverronen 2014, 9; Jallinoja & Mikeléd 2017, 168.) In-
ternettiin ja sosiaaliseen mediaan voi kuka tahansa tuottaa tietoa terveellisestéd ruoasta ja ruoan
riskeistd, miké haastaa asiantuntijat valistamaan ihmisid ruokaan liittyvisti suosituksista. (Jal-

linoja & Mékeld 2017, 168.)

Televisio-ohjelmia on tutkittu vuosikymmenien ajan. On todettu, ettd televisio-ohjelmat vai-
kuttavat seka positiivisesti ettd negatiivisesti. Positiivisessa mielessé televisio-ohjelmia voidaan
kayttdd ihmisten viihdyttimiseen, inspirointiin sekd todellisuudesta pakenemiseen. (Christen-
son & Ivancin 2006, 3.) Televisio-ohjelmat voivat luoda terveystietoisuutta esimerkiksi tupa-
koinnista ja lihavuudesta. Ohjelmat voivat muistuttaa siitd, miten huonot elintavat vaikuttavat
thmisten terveyteen. Ihmiset voivat samaistua ohjelmien osallistujiin ja saada inspiraatiota ja
motivaatiota. Reality-ohjelmat vaikuttavat my0s negatiivisesti, silld ohjelmat saattavat tarjota
virheellisti tai terveyttd vahingoittavaa tietoa katsojille: esimerkiksi liian nopeaa painonpudo-

tusta eivdt ammattilaisetkaan suosittele. (Christenson & Ivancin 2006, 16.)

Television painonpudotusohjelmat ovat suosittuja, ja niissd esiintyy usein lihavia thmisié, joilla
on ongelmia painonpudotuksen kanssa (Domoff, Hinman, Koball, Storfer-Isser, Carthart, Baik
& Carels 2012, 993). Tuottajat pyrkivit tekemiin ohjelmia, jotka koukuttavat katsojia katso-
maan niitd (Stein 2007). Media saattaa vahvistaa lihavuuden stereotypioita ja edistdd painon
negatiivista leimautumista. (Domoff ym. 2012.) Vield ei ole kuitenkaan tdysin todistettu, vai-
kuttavatko painonpudotusohjelmat painoon liittyviin ennakkoasenteisiin. Tutkimuksissa on to-
dettu, ettd negatiivisesti lihaviin asennoituvia on niin tydnantajissa, terveydenhuollon ammatti-

laisissa, kouluttajissa, perheenjdsenissi, ystavissd kuin mediassakin. (Domoff ym. 2012.)
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Televisio-ohjelmien ylipainoiset hahmot esiintyvit huonommissa rooleissa ja heilld on vihem-
mén romanttisia tai positiivisia kohtauksia. Ylipainoiset ihmiset nédyttelevit ennemminkin liha-
vuusmyytteihin pohjautuvilla tavoilla, kuten laiskasti ja ahnaasti. Domoffin ja muiden artikke-
lissa (2012) mainitaan esimerkiksi se, ettd Biggest Loser -ohjelmassa kaytetddn pelottelutak-
tiikkaa, jonka ajatellaan edistdvan katsojien rasvapelkoa. Toiset kuitenkin vittivit, ettd ohjel-
mat antavat terveen eldmintapamuutoksen mallin. Niin ylipainoiset ihmiset voivat motivoitua
ja saada inspiraatioita omaan eldméénsé. Tutkimus esittdd, ettd Biggest Loser -ohjelma on ne-
gatiivinen ja antaa epérealistisia seké tarpeettomia laihdutusratkaisuja. (Domoffym. 2012, 993—

994.)

Oras Tynkkysen pro gradu -tutkielma "Ruutuun sopimattomat ruumiit” (2009) tuo esiin erin-
omaisesti lihavien representaatioita tv-sarjoissa. Tynkkynen (2009, 6) esittdd havainnollisia ky-
symyksid lukijalle: ”"Muistatko ndhneesi, kun lihava hahmo suutelee — tai harrastaa seksid?
Kuinka monta lihavaa tv-sarjan pddhahmoa tulee mieleen? Milloin viimeksi niit lihavia hah-
moja saippuasarjoissa?” Tynkkynen (2009, 6) mainitsee Cindy Childressin, joka kirjoitti ana-
lyysin lihavien mediarepresentaatioista ja piti median vélittimid kuvia yhtend syynd omaan
anorektiseen kiytokseensd. Median ja television valittdma tieto vaikuttaa ihmisten késityksiin
viehéttdvyydesti ja itsetunnosta. Television rooli korostuu ihmisten ajatuksissa, silld ohjelma-
tarjonta tavoittaa suuren madrin ithmisid. Nayttda siltd, ettd lihavat ihmiset esiintyvét aliedus-

tettuina sekd yhdysvaltalaisissa ettd kotimaisissa tv-sarjoissa. (Tynkkynen 2009, 6, 21, 95.)

Painonpudotusohjelmat synnyttivét keskustelua myos siitd, edistdviatkd ohjelmat positiivista
vai negatiivista asennetta lihavia kohtaan. Domoffin ja muiden artikkelissa kerrotaan, kuinka
tutkimuksen mukaan Biggest Loserin kaltaiset ohjelmat eivét paranna ihmisten asenteita, vaan
pikemminkin pahentavat niitd. Ohjelmat saattavat myds altistaa muita lihavia ihmisié arvoste-
lulle, koska ohjelmaan osallistuneet lihavat henkil6t onnistuvat pudottamaan painoa. Jos ohjel-
maan osallistuneet onnistuivat painonpudotuksessa, mikseivét kaikki lihavat ihmiset voisi on-
nistua samalla tavalla? Media keskittyy useimmiten vain itse aiheutettuihin lihavuuden syihin,
muttei ota huomioon sosiaalisia, biologisia ja ympéristollisid tekijoitd. Tutkimuksilla (Domoff
ym. 2012, 996-997) pyritddn ndyttdmédn painonpudotusohjelmien vaikutus painoon liittyviin
ennakkoluuloihin ja painonpudotusinterventioihin. Televisio-ohjelmien tulisi huomioida se,

kuinka ne tahattomasti saattavat lisiti lihavuuden inhoamista. (Domoff ym. 2012, 996-997.)
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4  Tutkimusprosessi
4.1 Tavoite ja tutkimuskysymykset

Tutkielmani kuuluu terveyssosiologian laadulliseen tutkimukseen. Pro gradu -tutkielmassani
pyrin tutkimaan Olet mitd syét -ohjelmaa. Tavoitteenani on selvittdd, mitd ja miten ohjelmassa
puhutaan eldméntapamuutoksesta, terveydestd ja laihdutuksesta. Ohjelmasta havainnoin
puheenvuorojen sisdltod sekd tarkastelen sitd, kuinka ohjelmassa kannustetaan tai jopa
syyllistetddn osallistujia. Lisdksi analysoin terveyspuhetta: miten terveydesti ja lihavuudesta
puhutaan ohjelmassa sekd miten henkilot vastaanottavat tietoa omasta terveydestddn ja
millaisella asenteella osallistujat toimivat jakson vaiheissa. Tarkastelun kohteeksi valikoin
jaksoja ensimmdiseltd ja toiselta tuotantokaudelta. Valitsin jaksoja kummaltakin

tuotantokaudelta, jotta saisin kattavampaa tietoa ohjelmien sisallosta.

Pohdintaluvussa esittelen tuotantokausien eroavaisuuksia. Pohdinnassa  késittelen
tuotantokausien eroavaisuuksia tutkimuskysymysten 1. ja 2. avulla. Olet mitd syét -ohjelmassa
esitelldén myos osallistujien ruokapdytid. Pohdintaluvussa tulee esille se, miten ruokapdydésta

puhutaan ensimmadiselld ja toisella tuotantokaudella.

Tutkimuskysymykset:

1. Mitd ja miten eldmédntapamuutoksesta, terveydestd ja laithdutuksesta puhutaan

ohjelmassa?
2. Kuinka ohjelmassa kannustetaan tai syyllistetddn osallistujia?

3. Miten henkil6t vastaanottavat tietoa omasta terveydestddn ja millainen asenne

osallistujilla on jakson vaiheissa?

4.2 Tutkimusaineisto

Tutkielmassani kéytin aineistona Olet mitd syot -ohjelman jaksoja. Aineistoksi valitsin kaksi
jaksoa ensimmaiseltd ja kaksi jaksoa toiselta tuotantokaudelta. Jaksot kestdvit noin 40 minuut-
tia. Litteroin jaksot ja sen jdlkeen analysoin jaksojen siséltéd tarkemmin laadullisilla menetel-

milld. Analysointi kohdistuu Olet mitd syét -ohjelman henkildihin.
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Olet mitd syot -ohjelmassa kamppaillaan epiterveellisid eldméntapoja vastaan. Ohjelma ei ole
vain laihdutusohjelma, vaan siinéd keskitytdan ruokaan, litkuntaan, uneen, kokonaisvaltaiseen
hyvinvointiin seké ylipddtddn terveellisiin eldméntapoihin. Tuotantokaudet eroavat toisistaan
jo osallistujienkin takia. Jokaisessa jaksossa tarkastellaan terveyttd eri nidkokulmista, koska
osallistujien eldméantavat eroavat toisistaan. Ohjelma pyrkii kuitenkin parantamaan osallistujien

terveyttd ja elintapoja.

Ohjelman tuottaa MTV, joka on tuottanut televisio-ohjelmia jo 60 vuotta. Toiminnan keskidssi
ovat yhtion mukaan “laadukkaat, koskettavat, ilahduttavat ja puhuttavat sisdllot”. (MTV n.d.)
Tutkielmaani varten haastattelin Olet mitd syét -ohjelman tuottajaa Jasmi Kuusistoa (2020) séh-
kopostitse. Hinen mukaansa Olet mitd syot -ohjelma pohjautuu Sony Pictures Television -yh-
tion omistamaan formaattiin. Ohjelmaformaattiin siséltyvét esimerkiksi kahdeksan viikon seu-
ranta-aika sekd hyvén ja pahan ruoan poydit, jotka tekevit ohjelmasta formaatin mukaisen.
Draaman kaari muodostuu tv-genren myo6td, mutta sithen ei vaikuta formaatti muuten kuin seu-
ranta-ajan madrittelyssd. Ohjelma perustuu todellisten thmisten eldméén. Osallistujien 1dhtotaso
sekd motivaatio ovat henkilokohtaisia. Draaman kaarta ei siis késikirjoiteta, vaan ohjelma ete-
nee genrelle ominaisella toteutustavalla. Ohjelman siséltoon reagoidaan kuvausten edetessa.
Olet mitd syot -ohjelman jaksot ovat erilaisia, mutta formaatti on sama. (Kuusisto 2020.) Tele-
visio-ohjelmat voidaan sisdllon perusteella jakaa alaryhmiin ja ohjelmatyyppeihin. Olet mitdi
syot edustaa elamintapaohjelmaa, jonka tyypiksi voidaan ajatella todellisuusviihde. Todelli-
suusviithdeohjelmat siséltidvit sekd viihdettd ettd tietoa, vaikka tdrkeimpénd tavoitteena onkin

viihteen tuottaminen. (Ilivonen 2007, 14-46.)

Pippa Laukan juontaman Olet miti syot -ohjelman ensimméinen tuotantokausi ldhetettiin
vuonna 2018. Ensimmainen jakso julkaistiin lokakuun 17. pdivéna, ja viimeinen jakso ilmestyi
joulukuun 19. pdivini. Ensimmaiselld tuotantokaudella ohjelmassa on mukana kuusi naista ja
neljd miestd, joista kolme edustaa julkisuuden henkilditd ja loput ovat niin sanottuja “taviksia”.
Toinen tuotantokausi alkoi joulukuun 12. pdivénd vuonna 2019, ja viimeinen jakso julkaistiin
helmikuun 19. pédivdnd vuonna 2020. Toisella tuotantokaudella naisia on mukana neljé ja mie-
hid kuusi. Tuotantokauden kaikki osallistujat edustavat julkisuuden henkil6itd. (MTV n.d.) Oh-
jelmaa on esitetty Suomessa ennenkin: vuosina 20052007 Hanna Partasen juontamana (Kepo-
nen 2018). Hanna Partasen juontama Olet mitd syot -ohjelma edustaa samaa formaattia kuin

Pippa Laukan juontama (Kuusisto 2020). Ohjelmaan kuuluu myos mies kertoja, joka esiintyy



22

Olet mitd syot -ohjelmassa “nékyméttdména” kertojana.

Tutkielmani aineistona kdytdn Olet mitd syot -ohjelman ensimmaistd ja toista tuotantokautta,
joista olen valinnut kaksi jaksoa kummaltakin tuotantokaudelta. Valinta perustuu siihen, ettd
valittujen jaksojen sisdltd on mahdollisimman erilainen. Ensimmaéisen ja toisen tuotantokauden
henkildiden ldhtokohdat ndyttévit tdysin erilaisilta. Jotta saavuttaisin luotettavia tuloksia, koh-
teiksi valitsen erilaisia jaksoja ja henkilditd. Rajaan aineiston neljddn toisistaan eroavaan jak-
soon. Tutkimuskohteiksi haluan valita sekd naisia ettd miehid, mutta myds taustaltaan ja eli-
mintavoiltaan tdysin erilaisia osallistujia. Ensimmadiseltd tuotantokaudelta valitsin kaksi "ta-
vista”. Reetta Kellokangas on 30-vuotias kotiditi, entinen l&hihoitaja. Ylipainoisella Reetalla
on ohjelmassa kahdeksan viikkoa aikaa pudottaa painoaan ja muuttaa elintapojaan. Toinen
jakso kisittelee risteilyaluksella tydskentelevdd Mikaa. Hén on 48-vuotias tupakoiva sinkku-

mies, jolla on havaittu esidiabetes.

Toiselta kaudelta valitsen erilaiset jaksot: kaksi henkil64, jotka eivit ole merkittivasti ylipai-
noisia, vaan niin sanottuja “’laihoja laskeja”, ja joiden eldmintavat ovat epiterveellisid ja epi-
sdaannollisid. Julkisuuden henkilot Wallu Valpio ja Kaisa Liski muodostavat tiyden vastakoh-
dan valitsemilleni “’taviksille”. Wallu on 46-vuotias mediapersoona, joka eldi siiderilld ja tupa-
kalla. Kaisa Liski taas on 52-vuotias kiinteistokuningatar, jonka eldméd kuormittavat kiire,
stressi ja epasddnnolliset elaméntavat. Tutkimuskohteiksi valitut naiset ja miehet edustavat ela-
maéntilanteiltaan ja -tavoiltaan erilaisia ihmisid. Heiddn ongelmansa liittyvit epéterveellisiin ja

epasdannollisiin elaméntapoihin. Jaksot eroavat toisistaan, mutta formaatti on kaikissa sama.

4.3 Tutkimusmenetelma

Tutkielmani edustaa kvalitatiivista eli laadullista tutkimusta. Analysoin Olet mitd syét -ohjel-
man neljaa eri jaksoa kéyttien sisdllonanalyysid. Tutkielmassani kdyttdimédni menetelméi voi
kutsua aineistoldhtdiseksi sisdllonanalyysiksi. Aineisto pohjautuu neljdan jaksoon, jotka litte-
roin ja analysoin tarkemmin tutkimuskysymysten avulla. Laadullisen tutkimuksen tarkoituk-
sena ei ole yleistdd, vaan tutustua tutkimusaineistoon syvemmin seké antaa selkedd ja yhtendistd
tietoa tutkittavasta asiasta. Siséllonanalyysi on perusmenetelmi, jota voidaan kayttad laadulli-

sessa tutkimuksessa. (Tuomi & Sarajérvi 2018.)
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Aineistoldhtdinen siséllonanalyysi jactaan kolmeen vaiheeseen: aineiston redusointiin eli pel-
kistamiseen, klusterointiin eli ryhmittelyyn ja abstrahointiin eli teoreettisten kisitteiden luomi-
seen. Aineistoldhtdisessd sisdllonanalyysissd aineistosta karsitaan ensin kaikki yliméérdinen
pois eli pelkistetddn. Litteroitua aineistoa ldhdetiddn pelkistimain, jolloin etsitddn ja alleviiva-
taan vastauksia tutkimuskysymyksiin. Aineistosta kootaan ensiksi alkuperdisilmaukset tutki-

muskysymysten mukaan, minka jélkeen ilmaukset pelkistetdén. (Tuomi & Sarajéarvi 2018.)

Olen pyrkinyt rajaamaan tutkielmaani tutkimuskysymysten avulla seki rajoittamalla aineiston
neljddn jaksoon. Tavoitteena on vastata tutkimuskysymyksiin jaksojen pohjalta. Videojaksot
olen litteroinut sana sanalta. Aineistoni koostuu 54 sivusta litteroitua tekstid sekd muistiinpa-
noista Kuvailen joka jaksoa erikseen litteroidun tekstin pohjalta, teen myds muistiinpanoja jak-
soista kuvatun perusteella ja lopuksi vertailen jaksoja. Huomioin analyysissa jaksojen saman-
laiset ja erilaiset piirteet. Kuvailen ja vertailen ensimmaisté ja toista tuotantokautta nimen-

omaan median kriittisen asenteen innoittamana.

Aineiston analysointi alkaa ohjelmien litteroinnin jdlkeen. Puran ensin aineiston sana sanalta
tekstimuotoon. Kéyn tdmin jalkeen jokaisen jakson ldpi ja merkitsen virikoodein tutkimusky-
symyksiin liittyvét kohdat. Tamén jilkeen poimin alkuperdiset lauseet taulukkoon. Litteroinnin
lisdksi analysoin ohjelmasta ruokapdytidkuvia ja ruokapoytikeskustelujen kuvailuja. Pohdin-

nassa vertailen ruokapdytadn liittyvid keskusteluita.

Asiakokonaisuudet jaottelen sen mukaan, mihin tutkimuskysymyksiin virkkeet vastaavat:

e Mitd ja miten eldmédntapamuutoksesta, terveydestd ja laihdutuksesta puhutaan

ohjelmassa?
e Kuinka ohjelmassa kannustetaan tai syyllistetdén osallistujia?

e Miten henkilGt vastaanottavat tietoa omasta terveydesté ja millainen asenne osallistujilla

on jakson eri vaiheissa?

Lopussa vertailen lisdksi ensimmadistd ja toista tuotantokautta. Eroavaisuuksia kédsitellddn

tutkimuskysymysten 1. ja 2. avulla.
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4.4 Tutkimusetiikka

Pro-gradu tutkielma on toteutettu huolella ja siind on noudatettu hyvai tieteellistd kiytantoa.
Aineiston keruuseen ja sen kasittelyyn ei liittynyt eettisid kysymyksid, koska aineisto on va-
paasti saatavilla olevaa materiaalia. Tama tutkielma ei siis vaatinut tutkimuslupia. Aineisto on
kasitelty tutkimuskdytdntdd noudattaen sekd raportointi on tehty yksityiskohtaisen tarkkaan.
Henkil6t kuitenkin esiintyvit jaksoissa omilla nimillddn, joten hyvaa tutkimuskéytintoa tulee
noudattaa. Hyvén tieteellisen kdytdnnon mukaan aineisto on sdilotty ja késitelty huolella tut-

kielman aikana.

Ohjelmaa kritisoitiin mediassa ensimmaéisen tuotantokauden aikana, miké herétti kiinnostuk-
seni. Mediakeskustelun kriittisyyden vuoksi oli perusteltua syventya ohjelmaan ja selvittia, mi-
ten ensimmdiinen ja toinen tuotantokausi eroavat toisistaan ja etsid vastaukset tutkimuskysy-
myksiin jaksojen pohjalta. Tutkimusaineisto- ja tutkimusmenetelméosiossa tuotiin esiin, kuinka
analyysiprosessi eteni. Tutkielman luotettavuutta lisdd myds se, ettd tutkielmassa on perustelu

miksi tutkielma on térked tutkijan mielesta.

Luetettavuuden todentamiselle ei ole vain yhté ainoata oikeata ohjetta. Tutkimusta arvioidaan
aina kokonaisuutena. (Tuomi & Sarajarvi 2018.) Tutkielmassani on kéytetty johdonmukai-
suutta pohjautuen tutkimuskysymyksiin seké sithen mitéd ja miksi on tutkittu. Tutkimusta teh-
dessé tiytyy ottaa huomioon, kuinka joku toinen voi tehdd samasta aineistosta erilaiset johto-
paitokset. Tiede sisdltdd erehdyksid, vaikka tieteestd pyritddnkin aina tekemién mahdollisim-
man luotettavaa. Saman athepiirin tutkimuksia toistamalla luotettavuus kasvaa. (Saaranen-
Kauppinen & Puusniekka 2006.) Huomioon tdytyi myds ottaa se, ettei kaikkia jaksoja voinut
tutkia ja rajaus oli tehtdvé neljddn jaksoon. Laadullisen tutkimuksen aineistoista 10ytyy aina
paljon mielenkiintoisia asioita ja niité olisi mielenkiintoista tutkia laajasti omassa tutkielmassa.
Kaikkea ei voi kuitenkaan tutkia yhdesséd tutkielmassa ja tutkielmaa on rajattava huolella.
(Tuomi & Sarajirvi 2018.) Rajaus on toteutettu myds tissa tutkielmassa. Tutkielmani oli kva-
litatiivinen tutkimus ja aineistona kdytin kahta jaksoa kummaltakin tuotantokaudelta. Aineiston
keruu ja -analyysi tehtiin huolella ja siitd kirjoitettiin kattavasti tulokset-osiossa. Kuitenkin tu-
losten analysoinnissa on monia eri ndkokulmia riippuen tutkijasta ja tdten tulokset saattavat

myds vaihdella.
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5 Tulokset

5.1 Karkkivaras kuriin

Reetta Kellokankaan jakso esitettiin ensimmaiselld tuotantokaudella ja se oli tuotantokauden
toinen jakso. Reetta Kellokangas on 30-vuotias viisilapsisen helsinkildisperheen diti, joka
varastaa lastenkin karkit ja linnoittautuu kotiinsa ylipainon heikentimén itsetunnon vuoksi.
Reetta viettdd paljon aikaa kotona — hin saattaa olla jopa viisi pdivdd perdkkdin vain sisdlla.
Reetan mies on kiinnittdnyt huomiota Reetan kaappisydOmiseen ja huomauttanutkin siitid. Reetta
on alkanut syddé salaa muilta niin, etti jopa lasten herkut kelpaavat pahimpaan herkkundlkéan.
Reetta kokee arjen raskaaksi, jolloin herkuttelusta tulee tapa rentoutua. Reetta jattdd menematta
erilaisiin tilanteisiin huonon itsetuntonsa vuoksi. Viimeinen pisara on ditienpdivanad pelattu
jalkapallo-ottelu, johon Reetta ei lihde mukaan. Kaikin puolin haastava tilanne kééintyy
vieldkin hélyttdivampdin suuntaan, silld Reetan paino on noussut entisestédén viimeisen vuoden
aikana. Reetan eldmintavat ovat aivan retuperélld, ja Pipalla on kahdeksan viikkoa aikaa laittaa
ne kuntoon. Pippa antaakin raastavan tuomion jidkaapista ja ruokavarastoista: ”Katotaan tdd
sun jddkaappi. Oi vitsi. Tosta jddkaapista mulle tulis mieleen punakan ja péndkdn
nelikymppisen perdkammarin pojan jddkaappi ei viiden lapsen didin jddkaappi. Siis tdd on

niinku tdynnd roskaa.”

Reetan eldméntapa on siis huono, mihin viitataan jakson eri vaiheissa. Reetta sy6 puutteellisesti.
Pipan mukaan Reetta ei tiedd, kuinka perheen kuuluisi syddid. Pippa kommentoikin
suoraan: “Tiekké mitd nainen. Sd oot ihan pihalla siitd et miten sun pitdis syodd.” Koko
perheen eldmintavat ovat samanlaiset kuin Reetalla, joten kukaan ei innostu uusista ruoista.
Elamintapamuutos ei koske vain Reettaa, vaan koko perhettd, joka on tottunut vanhoihin
eldméntapoihin. Pippa pelkdi, ettei Reetta pysty toteuttamaan muutosta. Eldméntapamuutosta
helpottaa aluksi se, ettd Reetan mies on projektin alussa kotona neljd viikkoa. Pippa antaa
ohjeita Reetalle hyvin totisesti, silld juontaja pelkdd Reetan palaavan vanhoihin tapoihinsa.

Seuraavasta aineistondytteestd kdy ilma Pipan huolestuneisuus:

"Kyl md sitd vihdn jdin miettii, ettd miten se oikeesti tulee pdrjddmdcdn ilman sitd mdssyd. Kyl
tdst jotain tulee, mut ei se mulle riitd. Md haluun oikeesti et tdd vedetddn ihan sataprosenttisesti

molemmin puolin.” (Pippa Laukka)
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Reetan eldmintapamuutoksen tarvetta perustellaan ohjelmassa siten, ettd jos muutosta ei tule,
nykyiset eldméntavat saattavat altistaa erilaisille sairauksille ja jopa dkkikuolemalle. Sisdelinten
ympdérilli oleva litka rasva voisi aiheuttaa Reetalle rasvamaksan, sepelvaltimotaudin,
verenpainetaudin, aivohalvauksen tai aivoinfarktin. Pippa puhuu asioista suoraan mitidin
kaihtamatta. Suora puhe ja esimerkit pyrkivdt tuomaan katsojille tunteen muutoksen
pakollisuudesta. Muutoksen téirkeydestd puhutaan siis sairauksiin vedoten. Nimenomaan
laihduttamisesta ei puhuta, vaan keskustellaan liikunnan ja arkiliikunnan lisddmisestd sekd
terveellisen ruokavalion tirkeydestd. Pippa on huolissaan, miten Reetan eldméntavat

vaikuttavat hdnen terveyteensd, se kdly ilmi seuraavista aineistondytteista:

”Se mitd se tekee sulle, niin se nostaa sun verenpainetta, se altistaa sua syddn- ja
verisuonisairauksille, se johtaa vdistdmdttd siihen et sun verisuonet ennen pitkddn hajoaa.
Sulle tulee todenndkoisesti aivohalvaus, ennenkun sd ehdit tdyttdda kyyskymppid ja se lisdd sun

diabetesriskid. Miltd se kuulostaa?” (Pippa Laukka)

"Nyt on korkee aika ja viiminen hetki lihtee tekee muutoksia. Muuten todenndkostd on se, ettd
sd syot lopun ikdds lddkkeitd ja pahimmillaan se voi tarkottaa sitd et se ensioire on

dkkikuolema” (Pippa Laukka)

Pippa sanoo suoraan, etti Reetan kroppa on tdynnd rasvaa, ja kysyy, eikd Reettaa pelota
terveyden menettdminen tai kuolema. Reetta on vield nimellisesti terve, vaikka verenpaine on
kohonnut jo sallitun ylérajoille. Terveydestd ei siis voi puhua, silld Reetan riski kuolla
sydidntapahtumaan on kolmekymmentd kertaa suurempi kuin muilla saman ikéisilld. Pippa
toteaa, ettd myds stressi lihottaa: stressaantuneen ihmisen hormonitoiminta hiiriintyy eikd
thminen tunne normaalisti ndlkda tai kylldisyyttd. Pippaa huolestuttaa Reetan vdsymys ja
vahidinen palautuminen, silld Reetta palautuu pédivén aikana vain yhden minuutin. Kahdeksan
vitkon kuluttua palautuminen on kohentunut 50 minuuttiin paivittdin, ja Reetasta on tullut
huomattavasti jaksavampi ja parempi diti. Reetta on omien sanojensa mukaan saanut elimansa

takaisin eldimédntapamuutoksen aikana.

Jaksossa puhutaan Reetan terveydestd ja niistd haitoista, joita epdterveelliset eldméntavat
voisivat hénelle tulevaisuudessa aiheuttaa. Suurimmaksi osaksi Reetta vain nyokkdilee tai
pudistelee  péitiin  vastaukseksi. Adnelliset vastauksetkin ovat lihinnd  lyhyiti

aanndhdyksid: ’mmm” ja “mm m”. Reetta mydntyy Pipan toteamuksiin olemalla samaa mielta
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Pipan kanssa, myoOntymiset liittyvdit Reetan terveyteen. Reetta ottaa siis suhteellisen
positiivisesti vastaan Pipan ajatukset. Pippa on kuitenkin pettynyt siihen, ettd Reetta vaikuttaa
alistuneen eldmintilanteeseensa ja hyviksyneen sen tdysin. Reetta ja Pippa padsevit kuitenkin

yhteisymmarrykseen siitd, ettd elamantapoihin on tultava muutos.

"Pitdshdn sitd ihmisen ittestddn pystyy niinku huolehtii ettd niin tdmmostd” (Reetta

Kellokangas)

Syyllistavyyttd ilmenee heti jakson alussa, kun Reetan kehoa kuvataan alusvaatteisillaan
alhaalta ylospdin. Jakson alussa ohjelman kertoja, Pippa Laukka sekd Reetan aviomies
syyllistiavét Reetan tapaa eldd. Ohjelma tuo katsojalle ajatuksen muutoksen pakollisuudesta, ja
muiden kommentit vain vahvistavat ajatusta. Reetan kehoa ja hidnen herkkuruokiaan kuvataan
jakson alussa pitkdén joka kuvakulmasta. Niissd kohdissa syyllistetdén Reetan tapaa eléé ja olla.
Keittion tarkistuksessa syyllistetddn vield lisdd, silld Pippa laukoo syyttivid kommentteja
Reetan ruokavaliosta. Pipan olemus on tiukka ja totinen, milld pyritdén tuottamaan huonoa

omaatuntoa osallistujalle.

Pippa antaa hyytdvéa palautetta myds silloin, kun hén puhuu terveyden menettimisesté ja jopa
kuolemasta. Osittain tdlld kaikella pyritdén luomaan synkkyyttd jaksoon alkuun, jotta tunnelma
on helpompi kéddntdd jakson edetessd positiiviseksi. Kéaytdntd pahentaa osallistujan oloa
entisestdéin. Syyllistdvyys jatkuu ruokapoytdd kuvatessa. Ruoat on koottu pdydille
epamiellyttavasti kasaksi. Kun ruokia kuvataan 1dhietiisyydeltd, katsojan on mahdollista laskea
kaikki Reetan syomat ruoat viikon ajalta. Ohjelman kertoja kertoo samalla negatiivisesti ruoista
ja taustalla so1 hélyttiavéltad vaikuttava musiikki. Ohjelman kertoja toteaa vield: ”Nyt on aika
katsoa petoa silmiin”. Ohjelman kertoja luettelee vield, mitd Reetta on syonyt viikon aikana, ja
toteaa, ettd olisi helpompi luetella ne herkut, joita Reetta ei ole syonyt. Reetta yllittyy itsekin
ruokapdydisti. Pipan mielestd pOytd ndyttdd oksettavalta. Pippa kertoo, mitd Reetan pdydésti
puuttuu ja mité tdllainen ruokavalio Reetalle aiheuttaa. Ohjelman kertoja sekd Pippa puhuvat
jaksossa aluksi tiukkaan sdvyyn ja kayttdvét jopa hieman torkeitd ilmauksia. Jakson loppua
kohti tulee enemmin kannustavia kommentteja, ja ylistivdt kommentit jakson lopussa kertovat

erinomaisista tuloksista.

Kertoja nimittdd Reettaa pedoksi, joka vilttelee terveellisti ruokaa, mutta rakastaa

epdterveellistd. Ohjelmassa kdytetddn vahvoja kirjistyksid herdttimdin tunteita. Reetan
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kuvaillaan “kasvattavan omaa palloaan”, kun muu perhe urheilee. Syyllistivyys kohdistuu
erityisesti ruokiin, jotka l10ytyvdt Reetan keittiostd, sekd pdytdén, johon on koottu Reetan
syomét ruoat viikon ajalta. Reetta vastaa syyllistiviin kommentteihin useimmiten mumisemalla
sekd nyokkailemalld. Pippa on jarkyttynyt Reetan kaappien sisdlldistd ja kommentoi: ”Et oo
tosissas” ja’lhan sairasta”. Pippa ei voi ymmartdé, miksi Reetta vahingoittaa itseddn huonoilla
eldméntavoilla. Kommentit ovat toykeitd ja syyllistivid. Reetta herkistyy Pipan syytosten
edessd. Pippa kommentoi huomaavansa Reetan surun ja ymmarryksen siité, ettei eldmé voi
jatkua ndin. Pipalta ei armoa heru, vaan hdn heittdd lisdd vettd myllyyn kommentoimalla
ruokapOydidn nidyttdvan oksettavalta. Pipan jarkytys ei rajaudu vain ruokaan, vaan
liikkkumattomuus saa myds osansa. Pippa ei voi ymmartdé, miksi Reetta ei liiku yhtdén ja miten

se on edes mahdollista. Reetan mukaan kaikki syyt ovat tekosyita.

"Tdd on ihan tyhjdd energiaa. Than hirveetd huttua. Ja tdssdhdn on tdd sun perusongelma,

rasva ja suola. Ja se varmaan ndkyy ja tuntuu.” (Pippa Laukka)

“Katotaan tdd sun jddkaappi. Oi vitsi. Tosta jddkaapista mulle tulis mieleen punakan ja
pondkdn nelikymppisen perdkammarin pojan jddkaappi ei viiden lapsen didin jddkaappi. Siis

tdd on niinku tdynnd roskaa” (Pippa Laukka)

“Suolaa, nitraattia, rasvaa, kaikkee mikd tukkii sun suonet ja sun niiden ihanien lapsukaisten
suonet. Kakkua, vetdd sanattomaks. Italian salaattia, siis tdd ei oo salaattia ndhnykkdd. Than
roskaa. Sokeri jogurtteja, joissa on 10g sokeria sadassa grammassa, eikd juuri mitddn muuta.
Siis ihan sama kun sd antaisit sun lapsille suklaapatukan ja sanoisit et diti tarjoo teille

aamiaiset. Sit tddl on mansikkahilloa, suut makeaks.” (Pippa Laukka)

"Tollasesta sokerimddrdstd on todella paljon harmia Reetan elimistélle, loppupelistd se johtaa
siihen et elimet poksahtelee yks kerrallaan eli tulee monielinsairauksia ja sisdelinsairauksia,
metabolinen oireyhtymd, joka johtaa vdistamdttd sairauksiin ja ennenaikaseen kuolemaan.”

(Pippa Laukka)

“Tollasella eldmdntyylilld niin kylld Reetta jo keikku sielld haudan reunalla ja toinen varvas

sielld kuopassa.” (Pippa Laukka)

Jaksossa annetaan my0s kannustavia ja positiivisia kommentteja. Jakso alkaa huomattavan
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totisesti, mutta jo noin viidentoista minuutin kuluttua Pipan olemus muuttuu positiivisemmaksi
ja kannustavammaksi. Positiivisuus ja kannustavuus ndkyy Pipan sanoissa, ilmeissd ja
olemuksessa. Synkkyydelld pyritdédn siihen, ettd Reetta ymmartdisi tilanteen vakavuuden. Sen
jilkeen on tarkoitus positiivisesti kannustaa Reettaa eteenpdin eldmintapamuutoksessa.
Kannustamista esiintyy ldhinna urheilusuorituksissa ja ohjelman lopussa tuloksia esitellessa.
Pippa myds kehuu huimista askelmééristd, joita Reetta onnistuu kerdilemddn viikkojen
edetessd. Pippa puhuu positiivisesti myos litkkumaan rohkaistumisesta, mikd voi rohkaista
myo6s muita katsojia litkkumaan 1dhtotasosta riippumatta. Pippa vie Reetan uimarannalle, jotta

Reetta rohkaistuisi myds julkisille paikoille ilman hipeén tunnetta.

"Tdrkeintd on se et sd et jdttdny sitd litkuntaa, vaan sd oikeesti puskit ldpi niiden vaikeuksien.

Sd oot ylittiny monta kynnystd tds matkan varrella jo.” (Pippa Laukka)

"Md olin todella ylpee siiti et Reetta tuli sinne mun kanssa. Hdn nautti siitd omasta
toiminnallisesta kehosta. Hdn ui ja kellu ja hdntd ei haitannu yhtddn se et minkd kokonen ja

minkdlainen hén oli.” (Pippa Laukka)

Pippa jarkyttyy ohjelman alussa siité, ettd Reetta on hautautunut kotiinsa vdsyneena eiké jaksa
osallistua lastensa leikkeihin. Ohjelman lopussa Reetta on tehnyt huikean muutoksen
kahdeksan viikon aikana ja Pippa kehuu vuolaasti Reetan ulkonékoda. Ohjelman alussa puhutaan
Reetan eldmintavoista laajasti — ei ainoastaan laihduttamisen ndkokulmasta. Tdmd on
positiivista, silld terveelliset eldmédntavat edistdvit terveyttd. Ohjelman lopussa korostetaan
kuitenkin nimenomaan osallistujan ulkondkomuutoksia, kuten painon laskemista,
vyotironymparyksen pienenemistd ja rasvan vihenemistd. Nami tekijit tietenkin ovat

yhteydessa terveyden parantumiseen.

“Ensimmdistd ajatusta ei ollut koska md vaan keskityin siihen et md pysyin pystyssd. Hdn oli
niin tyrmddvd. Sda oot ihanku eri ihminen. Mul menee ihan niinku kylmdt vdreet.” (Pippa

Laukka)

Ohjelmassa Reetta joutuu kamppailemaan saadakseen tuloksia. Hinen motivaationsa ailahtelee
kahdeksan viikon aikana. Reetan omakin pelko kohdistuu luovuttamiseen. Reetta kohtaa alussa

paljon vastoinkdymisii, ja alku on kankea. Reetta kokee arjen ja treenit raskaiksi ja energiaa
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vieviksi. Katsojille kuitenkin ndytetdin, ettd vaikeudet kuuluvat elaméntapamuutokseen ja etti

tuloksia saavutetaan vastoinkdymisisté huolimatta.

“Tdd pdivd on kylld menny niin harakoille. Mdd on ihan niinku katki poikki tdstd. Tds on niin
paljon kaikkee. Tekis mieli vaan heittdytyd sdankyyn ja nukkumaan, mut pdivin kdvelyt on vield

tekemadittd.” (Reetta Kellokangas)

“Kdvin lenkilld. Ei se kdvely sit niin helppoo olekkaan mitd kuvittelis. Kyl vihdn niinku ldskiks
meni mutta... sitd on kylld mehut aivan totaalisen loppu. Just sain tehtyy tota pdivdruoan koko
porukalle. Se nyt ei kauheen hittimenestys ollu. Lapset ei tykdnny ja ei oikei kukkaan vdlittiny.”

(Reetta Kellokangas)

”On ollu vihd tahmee pdivd, ei toi jalka oo oikein kunnossa nii en oo sitte en sit ldhteny toista
lenkkii tille pdiville vetddn et toi on ihan kosketusarka tosta ulkosdcdrestd tai tost nilkan kohtaa
nii. Katotaan jos huomenna sit ois jo parempi. Alku on vaikee, selkeesti niinku tosi vaikee.”

(Reetta Kellokangas)

"Nyt ei oikein niinku huvittais eikd jaksais eikd kiinnostais. Edistystd tapahtuu kuitenkin aika

hitaasti. Md oon kauheen malttamaton sielu.” (Reetta Kellokangas)

“Mul on ihan hirvee stressi ettd pitds se ruoka laittaa ja siivota ja pyykdtd ja lapsia viedd ulos

ja omat lenkit ja jumpat ja kaikki niin md oon ihan niinku ei vaan riitd puhti tilld hetkelld.’

(Reetta Kellokangas)

Reetan palava tuloshakuisuus vie héntéi sinnikkadsti eteenpdin, ja ajatuksetkin kirkastuvat viik-
kojen edetessd. Reetta myoOntddkin, ettd alku on ollut haastavaa. Loppusuoralla Reetan voimat
alkavat kdyda vahiin. Valilld pdivit ovat positiivisia, vélilla hieman raskaampia. Reetan jaksa-
miseen vaikuttaa my6s nukkumisen vihyys. Erilaisten tunteiden tunteminen vaikuttaa normaa-
lilta varsinkin Reetan ldhtdtasolta, ldhes nollapisteestd. Katsojillekin olisi kannattanut selittaa,
ettd tdllaiset tunteet kuuluvat asiaan ja niiden tunteminen on tdysin normaalia. Ammattilaisen

rooli ndissa kohdissa korostuu.

“Jaksaa ihan eri tavalla ja must on niinku tosi kiva lihtee puuhaileen kaikkee lasten kanssa ja

vksikseenkin ettd ei niinkun ei oo endd niinku semmosta et apua onks pakko ldhtee ulos vaan
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niinku ---.” (Reetta Kellokngas)

“Nyt on kylld semmonen vdhdn niinku lannistumista ilmassa. Urakka alkaa kdymdidn vihdn

niinku alkaa kdymddn vdhdn raskaaks.” (Reetta Kellokangas)

”Lenkkeilyki on ollu niin tiukassa. Ei oo niinku meinannu milldd jaksaa askeltaa ja jotenki tosi
vaikee pdivd. Hirveesti on mielitekoja jostain syystd ollu. Kai se on tdd univaje sitte ko niin

véihdn on nukkunu ni tekis mieli kaikkee hyvdd kylld nyt. Karkkia varsinkin.” (Reetta Kellokan-

gas)

Lopussa Reetan mieli muuttuu kuitenkin positiiviseksi peilikuvan avulla. Reetta on seléttanyt
raskaat viikot ja huojentuu lopputuloksesta. Reetta herkistyy jakson lopussa ja kokee, ettd oh-
jelma merkitsee hénelle isoa pelastusta: hdn on saanut omalle sekd perheensé elimaélle uuden

suunnan. Suurin ilo syntyy kuitenkin pudotetuista kiloista sekd kohonneesta itseluottamuksesta.

VEi vitsi. On tds paljon tapahtunu ja on ilo ihan ilo katsoa jo itseddn peilistd ettd sehdn se oli
alkuun kun en halunnu ees peiliin kattoo nii nyt kylld kattoo ihan mielellddn.” (Reetta Kello-

kangas)

”On must tosi kiva ja must tuntuu jotenki semmost itseluottamusta saanu itteensd ettd se on

niinku sillee roimasti noussu kylld ettd alkaa semmonen vanha mind kylld sieltd I6ytyy ettd.’

(Reetta Kellokangas)

5.2 Laardia nikyvissa

Mika Behmin jakso esitettiin ensimmadiselld tuotantokaudella ja se oli tuotantokauden kolmas
jakso. Mika Behm tyoskentelee risteilyaluksella eikd pysty vastustamaan laivan buffet-poytaa.
Mika ei syd aamupalaa, mikd kostautuu lounaalla. Omien sanojensa mukaan hédn syd
kaksi “rekkamiehen annosta” lounaalla. Hytissd hdnelld on tapana vield napostella sipsid ja
muita herkkuja. Mika sy0 epéterveellisesti toissd, mutta herkuttelu jatkuu myds vapaapaivina.
Mika on pudottanut jo aiemmin painoaan eron jilkeen. Hén on harrastanut myds urheilua sithen
aikaan. Hyvi kehitys on kuitenkin pysdhtynyt, ja vuoden aikana Mikalle on kertynyt paljon

painoa.
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Pippa laatii ohjelmassa Mikalle liikunta- ja ruokaohjelman eldméntapamuutosta varten.
Eldméntapamuutos on perusteltua tissa tapauksessa, silld Pippa kokee Mikan voivan todella
huonosti. Mikan eldménhallinta on kadonnut ja eldméantavat vaikuttavat todella huonoilta.
Huonoihin elintapoihin liittyy my6s Mikan tupakointi. Pipan mukaan Mikan ruokavalio sisdltaa
litkaa héttohiilareita”, joilla tarkoitetaan ravintoarvoiltaan huonoja energiapommeja. Mika saa
myds aivan liikaa kofeiinia: méérd voisi aiheuttaa suurelle osalle ihmisistd myrkytysoireita ja
kouristuksia. Huonot ruokailutavat ja litkkumattomuus vaikuttavat my0s negatiivisesti Mikan

nukkumiseen. Hén kokeekin olonsa todella vdsyneeksi.

“Hdnel oli eldmdnhallinta karannu ihan tdysin omista kdsistd. Elintavat oli huonot kertaa tuhat
ja hdn oli kovaa vauhtia menossa kohti sairaalaa jo ihan sen takia et hdnelld todettiin

esidiabetes. ”(Pippa Laukka)

Syyllistavat kommentit kohdistuvat enimmaékseen jéékaapin siséltoon, viikon aikana sy6tyihin
ruokiin sekd eldméntapoihin. Pippa jarkyttyy Mikan jddkaapin sisdllostd — jakson
syyllistivimmait kommentit lausutaankin tdssi kohdassa. Pippa niyttda hyvin vakavalta ja antaa
reilusti palautetta jadkaapin sisdllostd. Ruokakaappien sisdllot saavat Pipan suorastaan
vihaiseksi. Mikan jaksossa ruoat kuvataan samalla tavalla kuin Reetankin jaksossa. Kertoja
toteaa negatiivisesti, ettd “Itdmerikin vaikuttaisi juomakelpoiselta” verrattuna Mikan ruokiin.

Téssdkin kdytetddn musiikkia ja kuvakulmia lisidmédan pahuutta pdydan ympdrille.

Pippa toteaa, etti Mikan poydastd 10ytyy paljon sellaisia valintoja, jotka saavat ladkérin
vihaiseksi. Pippa kertoo Mikan saavan liikaa hiilihydraatteja ja kofeiinia ruokavaliostaan. Pipan
mukaan sellaisesta miéréstd kofeiinia suurin osa ihmisistd voisi saada myrkytysoireita. Pipan
kommentoidessa, aikooko Mika oikeasti tappaa itsensd, kuvataan Mikan ilmeitd ja ruokapdytaa.
Niin syyllistetdédn ja luodaan negatiivinen kuva Mikan eldméntavasta. Mika kutsuu ohjelmassa
itseddn “vdsyneeksi laardikasaksi”, mutta Pipan kommentit Mikalle syyllistivat myos. Tassdkin
jaksossa alku on syyllistivampi, ja loppua kohti Pipan kommentit muuttuvat positiivisemmiksi

ja kannustavammiksi.

”Se yleisvaikutelma oli aneeminen ja toisaalta kun katto sitd ruokamddrdd ja laatua niin en

ihmettele ettd kyseessd on pullee poika.” (Pippa Laukka)

Kannustusta, tsemppausta ja positiivista palautetta Mika saa liikkkuessaan. Pipan mukaan Mikan
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peruskestdvyys ja asenne vaikuttavat hyviltd. Suurimmat kehut ja kannustukset odottavat
kuitenkin jakson lopussa, kun Mika on tehnyt muutoksensa. Mikasta huokuu suuri ilo ja
herkkyys —naurukin irtoaa herkésti jakson lopussa. Pippa ylistid Mikan muutosta ja sitd, kuinka
ylped hidn on miehen suorituksesta. Muutoksen tuoma onnellisuus viestii siitd, ettd eldma
vaikuttaa paremmalta muutoksen jilkeen. Mikan koko ei itse asiassa ole muuttunut kovin
paljon, vaan pienentynyttd vaikutelmaa luodaan katsojille osallistujan onnellisuuden,

stailauksen ja kuvaustyylin avulla.

“Muutos oli ihan uskomaton. Emmdd ois voinu kdsittdd et joku ihminen muuttuu niin paljon
kaheksas viikossa. En oo koskaan néihny tollasta aikasemmin.”

”Sd ndytdt niiiin hyvdltd. Sd oot ihanku eri mies.” (Pippa Laukka)

Mikan ongelmana ovat huonot elintavat seki testeissd esiin tullut esidiabetes. Mika itsekin
kertoo miettineensd, mitd tulevaisuus tuo tullessaan ja saako hédn elintapojensa takia
syddnkohtauksen, aivoverenvuodon tai diabeteksen. Mikan eliméntapamuutosta perustellaan
esimerkiksi silld, ettd esidiabetes tulisi saada kuriin. Jaksossa ei puhuta suoraan
laihduttamisesta, vaan eldméntapojen ja eldminhallinnan muuttamisesta. Seuraavista

aineistondytteistd kdy ilmi Mikan huolestuneisuus omaa terveytti kohtaan:

"Kyl siind tuntuu et siin on niinku toinen jalka jo haudassa ettd emmd tie ehkd md tarviin

semmosen herdtyksen nyt. Ehkd se on mulle just nyt tdssd hetkessd ihan tarpeen.” (Mika Behm)

”Se oli mulle sellanen niinku ldhelld kuolemaa tilanne jos mulla on diabetes ja mitd kaikkee se
sitten vaatii ja jdrki on kuitenkin toisaalta sanonut sen ettd ettd helvetin ldski sulla on ylipainoo
sd poltat sd juot viinaa ja teet kaikkee muuta pahaa nii sulla on niinku riski sairastuu siihen ja

silti jatkaa vield sitd eldmdd.” (Mika Behm)

"Miksu antaa kasvot tuhansille suomalaisille, et se on oikeesti mahdollista ettd diabeteksen

kaltasen sairauden voi peruuttaa kokonaan eldmdnmuutoksilla. ” (Pippa Laukka)

Pipan ja Mikan keskustelu Mikan terveydestd vaikuttaa vaisulta. Pippa laukoo tdoykeitd
kommentteja Mikasta “kdvelevind riskipommina” ja kysyy vield, haluaako Mika kuolla
nuorena. Mika vastaa lyhyesti ja hiljaisesti. Pipan sanoma hiljentdd Mikan, mutta Pipan mukaan
Mika jarkyttyy tuloksista hyvélld tavalla. Mika myontdd pettyneensd itseensd, eikd kaikki

kuultu todellakaan tunnu hyvéltd. Hén pyyhkii silmidén ja poistuu toiseen huoneeseen, silld
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totuus terveydestd tuntuu pahalta. Tyopaikalla hdn kuitenkin heittdd vitsid pikaisesta
kuolemastaan ja nauraa tyokaverinsa kanssa. Pipalta 10ytyy keskusteluissa paitsi tiukkuutta
my0s empaattista ddnensdvyd. Eniten Mika jarkyttyy kuitenkin esidiabeteksen toteamisesta.
Eldamantapamuutosta perustellaan siten, ettd muutosta tiytyy tulla tai Mikalle aloitetaan

diabetesléddkitys.

”No ittehdn sitd on ajanu tdhdn. Kylldhdn senkin tiesi ettd minkdlaisia lukuja sielld on, mutta
se ettd kun ne nyt julkisesti jollekin toiselle kertoo niin se tuntu ihan helkkarin pahalta.” (Mika

Behm)

”Se kosketti kylld muakin tosi syvdiltd huomata kuinka kipee asia se oman terveyden

repsahtaminen voi olla.” (Pippa Laukka)

"Tdd ei oo endd mikddn leikin asia. Meinaaks sd ihan oikeesti tappaa ittes.” (Pippa Laukka)
"En.. nyt pitdd tehd jotain.” (Mika Behm)
"Nyt ei oo mitddn vaihtoehtoja selityksille, jos hdn ei tee sitd tdyskddnnostd niin kylld kuolo

korjaa.” (Pippa Laukka)

Eldméntapojansa Mika ldhtee muuttamaan huhkimalla hampaat irvessd. Tdhdn Pippa ei ole
lainkaan tyytyvéinen ja pdittdd puuttua peliin. Mikan mielestd muutos tapahtuu “kaikki tai ei
mitddn” -periaatteella. Aiempi painonpudotusprosessi pdéttyi samasta syystd, ja kaikki urheilu
loppui sithen paikkaan. Pippa korostaa jaksossa, ettd treenin pitéisi olla hauskaa totisen

puurtamisen sijaan.

"Nyt on saavutettu mun painossa sellaset lukemat mitd mul ei oo koskaan aikasemmin ollu.
Kun md katon peiliin, md nddn sielld visyneen laardikasan, jonka sisdlld on sielld jossain
sellanen vetred liki viiskymppinen poikamies, joka ois villi ja vapaa, mut se ei vaan ny pddse

ulos. ” (Mika Behm)

Uusi ruokavalio ei ilahduta Mikaa: hidnen mielestdén uusi ruokapdytd ndyttdd ennemminkin
puutarhalta. Mikan eldméntaparemontti ei suju kuin tanssi, silld treenit tuntuvat nihkeiltd ja
paikkoja kolottaa. Mika myos hakee parempaa oloa suklaasta ja sipseistd. Motivaatiota
heikentdd se, ettei paino tipu toivotulla nopeudella. Jakson lopussa Mika saa kuitenkin

palkintonsa. Hén yllattyy positiivisesti tuloksista, vaikka matka ei ole tuntunut helpolta.
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”Se mikd on ollu musta kaikkein hienointa on se ettd mun mieli on paljon raikkaampi. Nyt

mennddn aika semmosessa kirkkaissa moni eri vireissd.” (Mika Behm)

"M oon ehkd voittanut lotossa. Tdd on niinku isompi juttu kuin lotossa voitto ja oonhan md

voittanut runsaasti kilometrejd mun vanhuudessa eteenpdin ettd ihan mahtavaa. ”(Mika Behm)

5.3 Laaketieteellinen ihme

Wallu Valpion jakso oli toisen tuotantokauden kuudes jakso. Wallu Valpio on 46-vuotias me-
diapersoona, joka eldd pédasiassa siiderilld ja tupakalla. Hin uskoo kummallisia asioita ter-
veydestddn ja hyvinvoinnistaan. Wallu aloitti jakson huumorimiehené vitsaillen eldméntavois-
taan ja terveydestddn. Wallun eldméntavat eivét vaikuta terveellisiltd: hdnen pdivédnsd alkavat
aina siiderilld 1dhipubissa kello 11 aamulla. Wallu ei koe alkoholinkédyttddin ongelmalliseksi,

vaan hdnen mielestddn eldmassi tiaytyy olla jotakin mukavaa.

”No huolestuttavin asia tdissd oikeestaan on koko mies eli se ettd hdin kokee ettd kaikki se on-
nellisuus liittyy siithen hdnen omasta mielestddn kohtuulliseen ja hallinnassa olevaan alkoholin

kéyttoon.” (Pippa Laukka)

Wallun ruokavalio koostuu 1dhinnéd juomista. Pippa kertoo terveellisen ruokavalion koostuvan
monipuolisesta ravinnosta, joka kuuluu terveellisiin eldméntapoihin. Pippa painottaa my®ds sitd,
ettd Wallun elaméntapamuutoksessa alkoholi ja tupakka jitetddan kokonaan pois. Wallun syda-
men kunto ja maksa-arvot on saatava parantumaan ja sisdelimet puhdistumaan alkoholista.
Pippa odottaa paljon Wallun eldaméntaparemontilta, silld ldhtGtilanne vaikuttaa kuitenkin suh-
teellisen hyvéltd. Wallun kohdalla vain elintavat ovat huonot ja vaativat korjausta. Eldménta-

pamuutoksen edetesséd Pippa toteaa, ettd pienetkin muutokset tuottavat tuloksia.

Wallun terveyttd sivutaan paljon jakson eri vaiheissa. Pippa toteaa, ettei Wallun ruumis tule
kestimadn hdnen nykyistd eldméntapaansa. Pippa ei ole aiemmin tavannut tillaista henkild4,
eikd han kasitd, miten joku pysyy hengissd syomattd. Pippaa jarkyttdd eniten Wallun syomatto-
myys ja kohonneet maksa-arvot. Pippa hylkdd Wallun terveysuskomukset ja tuo tilalle tiedettad
ja tietoa. Jaksossa annetaan esimerkkejé terveyteen liittyvistd uskomuksista ja niiden tilalle esi-

tetddn tutkittua tietoa. Ohjelmassa huomioidaan seki fyysinen ettd henkinen hyvinvointi, joihin
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liitetddn my0s jaksaminen. Pippa esittéa jaksossa faktoja melko tiukasti, mutta kuitenkin huo-

mattavasti lempedmmin kuin ensimmaiselld tuotantokaudella Mikalle ja Reetalle.

”Siel on vyétdro rasvaa, siel on sitd vaarallista rasvaa tossa sisdelintenkin ympdrilld ja siel
keskivartalolla, joka on se tappavin rasvan muoto. Tdmménen laiha ldskiys on ihan yhtd vaa-

rallista ku se ettd jos on ylipainonen ja paljon rasvaa.” (Pippa Laukka)

“Mulle tdd tulos ei varsinaisesti tullu ylldtyksend, mutta kyl mua véihdn harmittaa Wallun puo-
lesta se ettd hdn varmasti olis paljon paremmassa fyysisessd kunnossa, jos elintavat olis kun-

nossa.” (Pippa Laukka)

Jaksosta vilittyy huumori ja kuuluu paljon naurua. Wallu vastaa humoristisesti Pipan toteamuk-
siin, jotka liittyvit hdnen eliméntapoihinsa ja terveyteensd. Wallu ylléttyy siitd, miten alkoholi
vaikuttaa unenlaatuun ja palautumiseen. Pippa arvioi Wallun eldméntapoja jakson alussa huo-

lestuneeseen sdvyyn, kuten seuraavista aineistondytteistd kdy ilmi:

”Pumppu tilttaa jossain vaiheessa noilla elintavoilla.” (Pippa Laukka)

“Pippa heitti aika tylyt luvut et kymmenessd vuodessa saattaa olla et patteri loppuu syddmestd

Jja tota siirrytddn sitte tonne alakertaan nauttimaan hyvdstd musiikista.” (Wallu Valpio)

"Et sd oo mikddn lddketieteellinen ihme vaikka sd oot luullu niin. ”( Pippa Laukka)

”4h.” (Wallu Valpio)

”Sun kroppa ei vaan kestd tota tapaa eldd, liikkumattomuus, tupakointi, alkoholi, puutteellinen
ravinto.”’(Pippa Laukka)

”Ei mul oo mitddn niinku tarvetta ole itsedni tappaa ja muuta et kyl md ihan aidosti oon niinku

kuvitellu et md kaheksankymppiseks oon sellanen ettd ---.” (Wallu Valpio)

Wallun uskomukset ovat juurtuneet syvélle hdnen mieleensd. Wallu toteaa heti jakson alussa,
ettei héin ei ole koskaan syonyt kasviksia, hedelmié tai kalaa eiké tule koskaan syomaankéén.
Wallu my®6s toivoo voivansa todeta ohjelman jilkeen, ettd hdnen vanhat elintapansa ovat huo-
mattavasti paremmat. Wallu etenee humoristisesti jakson alussa ja naureskelee, etteivit sikari,

valkoviini ja aurinko voi tappaa hintd. Wallusta hdnen ruokapdyténsd ndyttad tiydelliseltd. Hin
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ei pidé terveellisestd ruoasta, joten hin ihmettelee, miksi sitd pitdisi edes sydodd. Wallua jannit-
tdd eldmantapamuutos, koska hén pelkdd vointinsa huonontuvan terveellisempien valintojen

seurauksena.

Jakson edetessd Wallun mieli alkaa hieman muuttua, silld hian jopa maistaa ruokia terveellisesta
poydésti. Wallun mielestd pdyta ndyttdd kuitenkin kauhukeittioltd. Asenne ailahtelee suunnasta
toiseen viikkojen aikana. Osittain Wallu toteuttaa uusia ohjeita, mutta toisaalta vanhat elamén-
tavat pysyvit tiukasti mukana. Wallu eldéd sekd uudella ettd vanhalla tavalla samaan aikaan.
Viikkojen varrella Wallu kuitenkin oppii ja kohentaa liikunta- ja ruokailutottumuksiaan. Jak-
sosta vélittyvit hyvin ristiriitaiset ajatukset terveellisistd eliméntavoista. Wallu pyrkii noudat-
tamaan uutta eliméntapaa hyvilld asenteella, mutta vanhat eliméntavat aika ajoin houkuttele-
vat. Kertoja kuvaileekin jaksossa Wallua tuuliviiriksi hidnen mielipiteidensé perusteella. Wallu
kokee myds huonoa omaatuntoa poikettuaan vanhoihin tapoihinsa viikkojen aikana. Wallu

myOntdd ohjelman lopussa, ettei palaa endéd vanhoihin eldméntapoihin tulevaisuudessa.

"Must tuntuu et toi Wallun tyyli on vihdn sellanen et et hén niinku tekee asioita negatiivisen
kautta positiiviseen lopputulokseen. Md uskon et siin on nyt se se hdnen niinku eldmdnsd draa-

man kaari.” (Pippa Laukka)

”Ei 0o olemassa tiettyd stereotypiaa terveestd ihmisestd vaan jokanen ihminenhdn on yksilo.

Kylld ihmisen tulee kuunnella omaa kehoaan eikd sitd mitd muut sanoo.” (Wallu Valpio)

"Varsinkin kun tossa aamusiiderit on jddny kokonaan juomatta ja tullu syétyd vihdn terveelli-
semmin niin sanotusti todella terveellisesti on ylipddtdnsd tullu syotyd ni kylldhdn tdssd selvdsti
aistii et jotain hyvdid on tapahtumassa, mutta kattokaas tdtd, kreikkalainen jogurtti kookos ja
mustikoita pddlle. Siin on meitsin aamupala. Siel on vihdn manteleita, laitetaan vihdn sekaan
niin saadaan hyvd boogie aikaseks. Ja sitte vield kaikista paras uutinen, tossa ajattelin vield
vetdstd pienet puntit ja kattoo jos sen jdlkee vihd ottais suihkua ja rupeis nauttimaan tdstd

paremmasta eldmdstd.” (Vallu Valpio)

“Onhan se ihan kiva kuitenki elddkki sitd elamdd eikd varsinaisesti viettdd sitd tuolla lenkki-

polulla et kyl tissd aikamoista tarpomista on ja ---.” (Wallu Valpio)

”Se kun on kesd ja lande ja vihdn tollasta pienimuotosta liikkumista nii ei sitd kylld ruveta
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vhen ohjelman takii ruveta pilaamaan. Eldmd on eldmistd varten.” (Wallu Valpio)

Jaksossa syyllistetddn melko vdhén, mistd jd4 kokonaisuudessaan positiivinen tunne. Suurim-
mat syytokset kohdistuvat Wallun eldméntapoihin: hin ei ole mikdédn lddketieteellinen ihme,
vaikka on niin luullut. Toinen syytds kohdistuu Wallun ruokiin, mutta kokonaisuudessaan syyl-
listimisti nakyy todella vdhén tissé jaksossa. Wallun ruokapdytééd kuvataan myds lahietdisyy-
deltd, mutta kuvauspaikka ei ole sama kuin ensimmadiselld tuotantokaudella. Kuvakin ndyttda
kirkkaammalta kuin ensimmadiselld tuotantokaudella. Ruokia ei ole aseteltu epamiellyttdvan na-
koiseksi kasaksi, niin kuin ensimmadiselld tuotantokaudella. Tdhén saattaa liittyd myos se, ettd

Wallu ei sy0 niin paljon kuin aiemmat osallistujat.

Toisella tuotantokaudella kdytetdén kuitenkin samaan tapaan ldhikuvausta seka listaa siitd, mité
osallistuja oli syonyt viikon aikana. Kertoja myds analysoi Wallun syomié ruokia, muttei tuo-
mitse osallistujan pdytéd niin raa’asti kuin ensimmadiselld tuotantokaudella. Ruokapdytdd kat-
sellessaan Pippa sanoo pilke silmikulmassa, ettd Wallun tekema ruokapdivikirja ndyttdd en-
nemminkin juomapdivikirjalta. Pippa kertoo Wallulle terveellisen ruokavalion koostuvan mo-

nipuolisesta ruuasta eiké siitd, mitd Wallulla on tapana syoda.

“Kun kattoo tdtd lihaksen ja rasvan suhdetta niin tiesitsd Wallu et sd oot laiha ldski.” (Pippa

Laukka)

Jakso tuntuu kokonaisuudessaan positiiviselta ja pursuilee huumoria sekd naurua. Kannustavia
kommentteja Wallu saa lépi jakson. Kannustaminen ja kehuminen kohdistuvat enimmaékseen

Wallun urheilusuorituksiin sekd lopputuloksien esittelyyn.

"Tupakointi on vihentyny, alkoholin kdiytto on vihentyny, hin on alkanu syomdcdn terveelli-

sesti, hdan on parantanut fyysistd kuntoaan. Hei mitd muuta vois toivoa!” (Pippa Laukka)
5.4 Elimii pintakaasulla
Kaisa liskin jakso oli toisen tuotantokauden yhdeksds jakso. Kaisa Liski esitellddn stressaantu-

neena kiinteistovélittdjand, joka eldd kahvilla ja naposteltavilla. Pippa Laukka jarkyttyy naisen

elintavoista, silld Kaisa eldd sokerilla. Kaisan eldméntapa on kiireinen, eikd hin huolehdi
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omasta hyvinvoinnistaan. Tietimyksen puutteesta huonot elintavat eivét kuitenkaan johdu, silla
Kaisa on ollut aikoinaan kilpaurheilija. Elintavat ovat vain muuttuneet huonommiksi vuosien

varrella, ja kiire on vienyt naisen mukanaan. Pippa Laukka auttaa siis elamidntapamuutoksessa.

Kaisan eldiméntapamuutokseen siséltyvét ruokavalion kunnostaminen ja hyvinvoinnin lisd&dmi-
nen. Pippa ei puhu jaksossa laihduttamisesta, koska Kaisan l4dht6tilanne ei ole hinen mukaansa
katastrofaalinen. Pipan mukaan paino ja mitat eivét ole tdrkeimpid tavoitteita Kaisan eliménta-
paremontissa. Remontissa pyritdédn kohentamaan terveytté ja jaksamista, jotka vdhentivét sai-
rauksien riskid. Tdssé jaksossa elaméntaparemonttiin suhtaudutaan lempeésti. Ndin vélitetdin
katsojillekin viesti, ettd elaméntavat eivit tarkoita vain tiukkaa ruokavaliota ja hampaat irvessa
treenaamista. Kaisan muuttaessa eldméntapojaan terveellisemmiksi my0s rasvaa katoaa — eten-
kin haitallista rasvaa keskivartalosta. Pippa neuvoo Kaisaa sddnnolliseen ruokailuun, silld ko-
konaisvaltaiseen terveyteen liittyy terveellinen ruokavalio, joka ehkéisee ennalta monia sai-
rauksia. Kaisan eldméntavat muuttuvat viikkojen edetessi yllattdvankin nopeasti. Hin péaisee
suhteellisen helposti eroon sokeririippuvuudesta. Suurimmat haasteet liittyvétkin eldménhallin-
taan, silld Kaisa paiskii toitd yotd myoten. Kaisan fyysinen terveys vaikuttaa hyvélta, silld toi-
mintakyky ja aineenvaihdunta ovat jo jakson alussa hyvit. Ongelmia esiintyy psyykkisessa ter-

veydessd, ja niihin ongelmiin Pippa tarttuu, kuten seuraavista aineistondytteista kiy ilmi:

"Et ei meilld tdssd niinkun voimavaroissa oo sellasta pufferia. Nyt on ne voimavarat kulutettu
Jja ndin sd et voi porskutella eteenpdin. Siis md sanoisin et hyvdt uutiset on se et sulla on hyvd
kyky palautua kun sd vaan suot sille mahdollisuuden. Et sitd omaa kehoa, sen kuuntelemisen

taito on nyt a & o tdssd, ettd oikeesti alat noudattaa sitd.” (Pippa Laukka)

"Sun kohalla me tdhddtdcdn siihen et me saadaan stressitasot alas ja sun elimisto toimimaan.
Ja se on yksinkertasta ja helppoa. Siihen tdytyy sun vaan uskoa ja luottaa et md tieddn mist md
puhun.” (Pippa Laukka)

2

aisan kohalla nyt tuntuu siltd, ettd ldhtétilanteen paino ja mitat on ihan toissijaisia. Ne tulee

’

kylld hoitumaan kun Kaisa pistdid ruokailurytminsd ja litkuntatottumuksensa uuteen kuosiin.’

(Pippa Laukka)
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Aluksi Kaisa kieltdd huonon terveystilanteensa ja kéyttid tekosyitd ja naureskelua piiloutuak-
seen totuudelta. Kaisa jad sanattomaksi, kun Pippa puhuu héinen terveydestdén. Kaisa on kui-
tenkin valmis ottamaan haasteen vastaan ja tekemadan muutoksen, vaikka hin ei ole edes huo-
mannut kiireen keskelld visymystdan. Pipan syytokset kohdistuvat ldhinné sithen, miten Kaisa
ly6 laimin terveyttdin syométtomyydelldén ja stressilldéin. Jakso ei kuitenkaan sisilld vakavaa

Kaisan syyllistimisté. Pippa toteaa tiukasti vain muutamia asioita Kaisan eldméntapoista.

"Siis Kaisa eks sd arvosta itseds vai eksd arvosta ruokaa.” (Pippa Laukka)

Jaksossa kuvataan samalla tavalla ruokapOytdd kuin aiemmissa jaksoissakin. Kuvauspaikka
ndyttdd Kaisan jaksossa erilaiselta kuin kolmessa aiemmassa ohjelman osassa. Ruokapdyti ku-
vataan ulkona, jolloin se ndyttdd valoisammalta. Ruoat on myds aseteltu kauniimmin kuin en-
simmadiselld tuotantokaudella. Ruokapdytid kuvataan ldhelti ja ruoat listataan tekstimuodossa
katsojille. Kaisa vitsailee pOydastddn ja Pippakin vaikuttaa hieman rennommalta. Pipan mukaan

pOytddn kuitenkin tarvittaisiin normaalia ruokaa, mutta hin ei tuomitse Kaisaa tdysin.

Pippa kannustaa ja antaa positiivista palautetta Kaisalle. Jakson alussa Pippa toteaa, ettd kehon-
koostumusmittaus kertoo positiivista palautetta Kaisan kehonkoostumuksesta: hin on “melkoi-
sen haba muija”. Enimmékseen positiiviset palautteet kohdistuvat Kaisan ulkondkoon viikko-
jen edetessd sekd siihen, kuinka lyhyessd ajassa Kaisa on omaksunut terveelliset eldméntavat.
Terveellisid eldmédntapoja painotetaan jaksossa asiallisesti ja korostetaan sitd, ettd pienet teot

voivat vaikuttaa paljon.

“"Mun mielest sd oot tosi hyvin napannu kiinni just niist syomisjutuista. Mut niinku puhuttiin
niin md oon huolissani susta ja sun jaksamisesta ja mun mielest on tosi tirkee et sd annat nyt
sun kehon kertoa et mitd sd tarviit. Kuuntele sun kehoo. Siin on se viisaus ja taito.” (Pippa

Laukka)

Kaisa tiedostaa ongelmansa jakson alkutaipaleella. Hinen asenteensa vaikuttaa avoimelta eld-
mintapamuutosta kohtaan, vaikka vélilld han ilmaisee asiat pdinvastoin. Kaisa pohtii jakson
aikana omia eldméantapojaan ja ihmettelee, miksei ole huolehtinut itsestdin. Suunta oikenee
taysin viikkojen edetessd. Matka ei ole helppo, vaan mielenkiintoinen ja opettavainen. Kaisa
suoriutuu siis erinomaisesti. Han toimii erinomaisella asenteella ja yritteliddsti jakson vaiheissa.

Hén oivaltaa tirkeitd asioita terveellisistd eldméantavoista: ihminen ei ole robotti ja kehoa pitdd
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huoltaa hyvin. Pippa esiintyy ammattimaisesti ja lempeésti kyseisessé jaksossa. Ohjelmalle
ominaisia piirteitd kuitenkin 10ytyy téstékin jaksosta, ja formaatti pysyy samana. Jakso ndyttia

lempedmmalti kuin ensimmaéisen tuotantokauden jaksot.

“Mun tavote on se, ettd md saisin itteeni niskasta kiinni ja huolehtisin ja alkaisin olee kiinnos-
tunut myos omasta hyvinvoinnista. 51-vuotiaana mul ei oo endd montaa vuotta aikaa ottaa

kiinni.” (Kaisa Liski)

“"Mul on herdnny semmossii ajatuksii tds et tdstd tdytyy saada vallitseva olotila et keskittyy

enemmdn itteensd, huolehtii ittestddn, hakee sitid omaa aikaa hetken ja ja muistaa syodd.’

(Kaisa Liski)

5.5 Tuloksien yhteenveto ja tuotantokausien vertailu

Tutkielmani tavoitteena oli ensinndkin selvittdd, mitd ja miten Olet mitd syot -televisio-ohjel-
massa puhutaan eliméntapamuutoksesta, terveydestd ja laihdutuksesta. Pyrin myos selvitté-
miin, miten henkil6t vastaanottavat tietoa omasta terveydestddn sekd miten osallistujat asen-
noituvat aiheeseen jakson vaiheissa. Ohjelmasta havainnoin terveyspuhetta ja terveydesti ja
lihavuudesta puhumisen tapaa. Lisédksi tutkielmassani tarkastelin sitd, miten ohjelmassa kan-
nustetaan tai jopa syyllistetdan osallistujia. Kriittinen mediakeskustelu perusteli ohjelmaan sy-

ventymistd ja sen selvittdmistd, miten ensimmadinen ja toinen tuotantokausi eroavat toisistaan.

Nykyisin terveyteen liittyvid aiheita pursuaa kaikkialta, esimerkiksi tv-ohjelmista, nettivalmen-
nuksista, uutisista, sosiaalisesta mediasta ja lehdisti. Ndiden lisdksi ammattilaiset tuottavat ter-
veyteen liittyvaa tutkittua tietoa. Televisio-ohjelmat, kuten myos tutkielmassani kisitelty Olet
mitd syot -ohjelma, pyrkivit tarjoamaan katsojille seka tietoa ettd viihdettd. Ohjelmasta saa pal-
jon hyvai informaatiota viihteen lisdksi. Ohjelman juontaja Pippa Laukka on ammatiltaan 144-
kéri, joten hédneltd saatu informaatio pohjautuu tutkimukseen. Huomioon tulisi kuitenkin ottaa
vithdeohjelmien vilittima viesti koko védestolle. Useimmiten muodonmuutosohjelmat tarjoavat
ihmisille sellaista mielikuvaa, ettd ulkonékoa tulisi muuttaa hoikemmaksi. Media ei yksin vas-
taa terveyspuheesta, vaan sithen vaikuttavat myos viranomaiset, kuluttajat, maallikkoasiantun-

tijat ja pakkausmerkint6jen laatijat.
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Pippa Laukan juontamassa Olet mitd syot -ohjelmassa formaatti pysyy kaikissa jaksoissa sa-
mana. Erilaisten osallistujien vuoksi jaksot kuitenkin poikkeavat toisistaan. Ensimmaéisen tuo-
tantokauden osallistujat ovat ylipainoisia henkilGitd, jotka ruokailevat epaterveellisesti. Toiseen
tuotantokauteen on valittu ldhtokohdiltaan erilaiset henkil6t, ja ohjelman nimeksi sopisikin en-
nemmin Olet miten eldt. Wallu ja Kaisa eivit koe painoaan ongelmalliseksi, mutta heilld on
muita ongelmia eldméntavoissaan. Toisella tuotantokaudella otetaan paremmin huomioon eli-
maénlaatuun vaikuttavat tekijat kokonaisuudessaan, silld jaksoissa keskitytddn ruokaan, litkun-

taan, uneen sekd kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin.

Ohjelmassa otetaan esiin kansanterveysndkokulma, kun puhutaan eldmantapamuutoksesta ja
terveydestd. Osallistujille perustellaan, miksi heidén tulisi tehdd eldméntapamuutos ja miten
elaméntavat voivat vaikuttaa heiddn terveyteensd. Koska osallistujien elintapaongelmat ovat
erilaisia, muutostakin perustellaan eri tavoin. Jokaisessa jaksossa maalaillaan osallistujan tilan-
teesta kauhukuvia ensimmadiset 10—15 minuuttia. Téssd vaiheessa Pippa ja kertoja syyllistavit
ja puhuvat rumasti osallistujista. Jakson loppua kohti kannustetaan enemmén ja hehkutetaan
osallistujia ylistdvin sanoin. Osallistujien muuttunutta ulkonékod kohennetaan meikilld, kam-
pauksella, vaatteilla ja kuvakulmilla sekd painotetaan nimenomaan ulkonikdmuutoksia ja ter-
veyden parantumista. Vaikka kaikissa jaksoissa juoni on sama, ensimmadisen tuotantokauden
jaksoissa ylipainoiset ihmiset saavat kuulla negatiivisempaa puhetta, kun taas toisen kauden
jaksoista jda positiivisempi kuva. Téhén saattaa liittyd myos median kritiikki: ensimmaisen tuo-

tantokauden negatiivisuuden moitittiin vahingoittavan osallistujia ja katsojia.

Tarkastelin tutkimuskysymysten 1. ja 2. avulla, eroavatko ensimmaéinen ja toinen tuotantokausi
toisistaan. Analyysini osoitti, ettd hyvin isot erot syntyvit nimenomaan osallistujien erilaisuu-
desta. Ensimmaiselld tuotantokaudella osallistujat ovat “taviksia”, kun taas toisen kauden pai-
henkil6t kuuluvat julkiseen henkildgalleriaan. Ensimmaiselld tuotantokaudella mediassa kriti-
soitiin ohjelmaa, mutta toisella tuotantokaudella vastaavaa ilmiota ei tullut esille. Erilaisia jak-
soja on hyvin vaikea verrata: ensimmdisen tuotantokauden osallistujat ovat ylipainoisia, kun
taas toisen kauden pddhenkildilld riittdd ongelmia muilla eldmén osa-alueilla. Kuitenkin ana-

lyysini pohjalta jaksoista erottuu erilainen ldhestymistapa.

Ensimmadinen tutkimuskysymykseni pohti, mitd ja miten elaméntapamuutoksesta, terveydesta
ja laihdutuksesta puhutaan ohjelmassa. Eldimantapamuutos perustellaan joka jaksossa osallistu-

jille. Muutoksen toteuttamiseen vaikuttavat osallistujien lahtokohdat. Jokaisella osallistujalla
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on siis erilainen syy eldmintapamuutokselle. Osallistujilla on ohjelmassa havaittu terveysris-
kejd, esimerkiksi lihavuutta, liikkumattomuutta, epéterveellistd ruokavaliota, paihteitd ja stres-
sid. Terveyttd pohditaan riskien kautta: jos osallistuja ei muuta eldmintapojaan, hdnen terveyt-
tdén vaarantavat erilaiset sairaudet. Pippa puhuu suoraan sairauksista, jotka voivat pohjautua
huonoihin eldmintapoihin. Jaksoissa ei puhuta laihduttamisesta, vaan Pippa mainitsee, miti

asioita osallistujien tdytyy muuttaa.

Pippa antaa suoraa palautetta Reetalle. Hin perustelee Reetan tarvetta muuttaa eldmantapojaan
siten, ettd ilman muutosta eliméintapa saattaa altistaa erilaisille sairauksille ja jopa dkkikuole-
malle. Laihduttamisesta ei puhuta, vaan painotetaan liikunnan ja arkiliikunnan lisdédmistd sekd
terveellistd ruokavaliota. Jaksossa puhutaan Reetalle siitd, mitd haittaa epdterveelliset elamén-
tavat voisivat tulevaisuudessa aiheuttaa. Toisenkin jakson osallistuja kaipaa eldméintapamuu-
tosta. Pippa kokee, ettd Mika voi huonosti, joten Pippa laatii liikunta- ja ruokaohjelman. Pippa
kommentoi Mikan huonoja elintapoja ja vaatii muutosta, silld Mikalla on havaittu esidiabetes.
Mikankaan jaksossa ei puhuta laihdutuksesta, vaan pyritddn muuttamaan elintapoja. Wallulta
Pippa odottaa paljon, silld Pipan mielestd 1ahtokohdat ovat hyviét, vaikka elintavat niyttavitkin

huonoilta. Kuitenkin Pippa toteaa, ettei Wallun keho tule kestamiin nykyisti eliméantapaa.

Kirjallisuudessakin ilmenee (Domoff ym. 2012, 993-994.), ettd lihavat ihmiset useimmiten si-
joitetaan huonompiin rooleihin elokuvissa ja televisio-ohjelmissa. Samanlainen mielikuva syn-
tyy siitd, ettd ylipainoisten Mikan ja Reetan jaksoissa Pippa esiintyy huomattavasti tiukemmin
ja syyllistivammin kuin Wallua kohtaan, jolla ylipainoa ei ole. Ylipainohan ei vélttamétta kerro
henkildn sairaudesta. Esimerkiksi hoikka henkil6, joka liikkkuu vdhén ja eldé epéterveellisesti,
voi olla kuitenkin sairas. (Helajarvi ym. 2015, 1714) Yhteiskuntaamme on luotu tietty kuva
hyvéksyttidvistd ruumiinkoosta. Kaisan taustat poikkeavat muista, ja hdneen Pippa suhtautuu
lempedmmin kuin ensimmadisen tuotantokauden osallistujiin. Kaisalle puhutaan eldméntapa-
muutoksen tarkeydestd ja perustellaan henkil6kohtaisilla syilld. Jokaisessa jaksossa Pippa ker-
too, miten osallistujan eldmédntavat saattavat vaikuttaa negatiivisesti terveyteen pitkdlld aikavi-
lilla. Pippa esiintyy toisen tuotantokauden jaksoissa rennommin kuin ensimmaéisen, mutta jo-

kaisessa jaksossa perustellaan silti eliméntapamuutos negatiivisilla terveysvaikutuksilla.

Toinen tutkimuskysymykseni koski sitd, miten ohjelmassa kannustetaan tai syyllistetdéin osal-

listujia. Jokainen ohjelma noudattaa samanlaista formaattia, eli jaksot etenevit samalla tavalla.
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Erot syntyvit osallistujien erilaisista taustoista. Ensimmadiset 10—15 minuuttia ohjelmassa syyl-
listetdédn, kerrotaan ikévid totuuksia ja jopa pelotellaan osallistujia. Sekd Pipan etti kertojan
esittdmit syytokset kohdistuvat henkildiden eldméntapoihin. Kuitenkin ensimmadisen tuotanto-
kauden henkil6ihin kohdistuu syytoksid ja julmia sanoja enemmaén kuin toisen kauden henki-
16ihin. Kannustaminen lisdéntyy jakson edetessi liikuntakokeilujen alettua. Kannustus ja ylis-
tys huipentuvat jakson lopussa, kun ndhdéén upea muodonmuutos. Viihdeohjelma pyrkii vai-

kuttamaan katsojiin, joten synkkyyden ja positiivisuuden kontrastia korostetaan.

Kolmannen tutkimuskysymyksen avulla selvitin sitd, miten henkil6t vastaanottavat tietoa ter-
veydestddn ja millainen asenne osallistujilla on jakson eri vaiheissa. Henkilokohtaiseen kysy-
mykseen vaikuttavat muiden muassa henkilon tausta ja persoona. Ohjelma kestééd 45 minuuttia,
joten siihen ei voi mahduttaa kaikkea kannustamista ja ohjeistamista, mité taustalla on varmasti
annettu. Kannustaminen ja ohjeistaminen, jotka tapahtuvat kuvauksen ulkopuolella vaikuttavat
varmasti osallistujien asenteisiin jakson eri vaiheissa. Reetta onkin huolissaan terveydestdin ja
ottaa tiedot vastaan hyvin vakavasti. Reetta mumisee ja nyokyttelee paljon ja ndyttdé alistuneen
rooliinsa. On toisaalta ymmarrettdvad, ettd ihminen alistuu kohtaloonsa sellaisessa tilanteessa
eikd nde mahdollisuutta padsta siitd pois. Reettahan on hakenut ohjelmaan saadakseen ammat-
tilaisen apua. Syyllistiminen ja moittiminen televisiossa ei edusta parasta tapaa puuttua elinta-
poihin, mutta kdytdntd kuuluu muodonmuutosohjelmien keinoihin. Reetta on siis hyvéiksynyt
tilanteensa, mutta haluaa kuitenkin muutosta. Reetta tekee ohjelmassa parhaansa, vaikka koh-
taakin haasteita. Tasséd jaksossa olisi kannattanut korostaa sekd Reetalle ettd katsojille, ettei
elaméntapamuutoksessa tarvitse muuttaa kaikkea heti. Pienid asioita muuttamalla voi edeti ter-

veellisempéédn suuntaan.

Mika ottaa tiedot vastaan jarkyttyneend, silld Pippa antaa jyrkkdi palautetta Mikan terveydesta
ja elaméntavoista. Mika on kuitenkin ennenkin liikkunut ja muuttanut elintapojaan, joten than
vieraasta asiasta ei ole kyse. Mikan ongelmana nayttdd olevan kaikki tai ei mitddn -asenne.
Mika kirsii hankaluuksista matkan varrella, eikd motivaatiota paranna se, ettei Mika kevenny
haluamallaan tavalla. Asenne siis vaihtelee jakson aikana, mutta vaikeuksia néytetdén enem-

man kuin onnistumisia.

Wallu ndyttéd Reetan ja Mikan vastakohdalta, silld hidn on erittdin tyytyvéinen eldmédinsé eika
tahdo uskoa tieteen nédkokulmaa. Wallu etenee ohjelmassa huumorin avulla, mutta hammasta

purren. Hénen asenteensa vaikuttaa hieman ristiriitaiselta. Wallu kuitenkin oppii ja kohentaa
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ruokailu- ja litkuntatottumuksiaan. Jakson lopussa hén kertoo, ettei endd palaa vanhoihin eld-
méntapoihinsa. My0s Kaisa poikkeaa edeltdjistddn, silld hin kylld tiedostaa ongelmansa, mutta
yrittdd vihételld niitd. Kaisa toimii kuitenkin erinomaisella asenteella ja yritteliddsti jakson eri
vaiheissa. Wallun ja Kaisan jaksoissa ote vaikuttaa positiivisemmalta ja lempedmmaltd kuin

kahdessa ensimmaisessd jaksossa.

Vaikka ohjelmassa kerrotaankin kansantautien riskitekijoistd, ilmaisutapaa tulisi miettid. Pyri-
tdédnko ohjelmalla vain tuottamaan viihdettd, vai voisiko sen avulla my0s edistdd kansanter-
veyttd? Syyllistiminen ja hdpedn tuottaminen eivét edistd terveytti eivitkd kannusta eldménta-
pamuutokseen. Niitd keinoja kuitenkin kéytetddn jaksojen alussa ensimmaéiselld tuotantokau-
della. Tutkimuksissa (Inthorn & Boycr 2010) on todettu, ettei televisiosta tuleva tieto edistd
thmisten terveyttd, silld ohjelmat eivit kannusta ihmisid toimimaan oikein vaan lisddvéit ennem-

minkin terveyteen ja lihavuuteen liittyvaa hapeda.

Ensimmaisti tuotantokautta analysoidessani korostui ajatus siitd, ettd ylipainoisia pidetddn huo-
nompina, epiterveind henkilini, joiden tdytyy muuttua. Ylipainoisiin liittyy muutenkin liha-
vuusmyyttejd, ja he esiintyvat huonommissa rooleissa televisio-ohjelmissa. Vaikka Olet mitd
syot -ohjelman toista tuotantokautta on muutettu positiivisemmaksi ja rennommaksi, kontrasti
normaalipainoisten ja lihavien vililld nékyy silti perusteellisessa analyysissd. Tutkimuksen mu-
kaan (Helajarvi ym. 2015, 1714) hoikkuus ei tarkoita automaattisesti terveyttd, silld hoikan ja
huonokuntoisen terveysennuste saattaa olla huonompi kuin hyvidkuntoisen ylipainoisen. Ai-
neistossani ensimmadisen jakson osallistujat joutuvat huonoon valoon, koska he edustavat yli-
painoisia, joiden arki ei ole aktiivista ja ruokailutottumukset terveellisid. Toisella tuotantokau-
della elaméntaparemonttia esitetdén hyvai tarkoittaen laajemmassa mittakaavassa — ei vain li-
havuuden ja epéterveellisten ruokailutottumusten avulla. Toisen kauden osallistujat eivit ole
merkittdvin ylipainoisia, mutta useita epiterveellisid eliméntapoja heiltd 16ytyy. Heita ei kui-
tenkaan syyllistetd yhta paljon kuin ensimmaisen tuotantokauden osallistujia. Toiselle kaudelle
on luultavasti valittu tarkoituksenmukaisesti muitakin epaterveellisesti eldvid kuin vain ylipai-

noisia henkiloiti.

Ohjelmassa pyritdén pelottelemaan katsojia “fotuuksilla”, miké saattaa antaa mallin eldménta-
pamuutokselle ja samalla motivoida seki inspiroida ihmisid. Eldméntapamuutos tarkoittaa kui-
tenkin paljon muutakin kuin 40 minuutin jakson tarjoamaa ymmarrystd. Toisaalta taas ohjelma

saattaa antaa tarpeettomia laihdutusratkaisuja ja ndin haitata eliméantapamuutoksen edistymista.
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Terveyttd pitddkin edistdd, mutta laihdutusohjelmat tuovat ikdvid ndkokulmia prosessiin. Ai-
neistossani ensimmadisen tuotantokauden jaksot painottavat laihdutusta, kun taas toisen tuotan-

tokauden jaksot korostavat kokonaisvaltaisempaa eldméntapamuutosta.

Television laihdutusohjelmien sisélto ei edusta ainoaa negatiivista puolta, vaan tietoa tulee joka
suunnasta. Thmiset menevét aivan sekaisin ristiriitaisesta eliméintapamuutoksen keinoja kisit-
televéstd informaatiosta. [hmisten tulisi osata suodattaa tietoa ja etsid luotettavaa informaatiota
lahdekirjallisuudesta. Nykyisin informaatiokenttdd kuitenkin sekoittavat maallikko- ja koke-
musasiantuntijat, esimerkiksi eliméntapavalmentajat, personal trainerit ja muut sosiaalisen me-
dian vaikuttajat (Setdld ja Viliverronen 2014, 9; Jallinoja & Mikeld 2017, 168.). Monitekijéi-
nen viestintdkenttd haastaa asiantuntijat, joiden pitéisi saada ihmiset luottamaan terveyssuosi-
tuksiin. Useimmiten ihmisten kiinnostuksen heréttdvit mahdollisimman nopea muutos ja usko-
mattomilta kuulostavat kertomukset — ei niinkdéin tieteeseen pohjautuva tutkittu tieto. Televi-
sio-ohjelmien tulisikin korostaa pitkdn aikavilin elaméntapamuutosta, jossa pienid muutoksia
tehdédédn vidhitellen. Ndin voidaan saavuttaa terveellinen paino ja pysyvit terveelliset eldminta-
vat. Tarkeintd olisi tavoitella kestdvaa eldimédntapamuutosta, joka edistéisi terveyttd. (Blaszkie-
wicz 2009, 28.) Tv-ohjelmat voivat my0s auttaa katsojia voimaan hyvin, jos ohjelma on tehty

jarkevisti ja kéytetty hyvinvointia edistévid keinoja.

Television eldmintapamuutoksia on kritisoitu mediassa. Kirsi Brostrom on Syomishéiridliiton
toiminnanjohtaja ja hin kritisoi Olet mitd syét-ohjelmaa sen alkaessa uudestaan Pippa Laukan
juontamana vuonna 2018. Brostrom kritisoi ohjelman tekevan viihdettd kirjistyksilla ja arvos-
teluilla ja toivoo, ettd nykypéivand toteutettaisiin erilainen hyvinvointiin liittyvd ohjelma. Bro-
strdm on sitd mieltd, ettd ohjelman konsepti toimii védrin valittdessddn syyllistdvid ja vahin-
gollista suhdetta seké ruokaan ettd kehoon. (Brostrém 2018.) Hankosen (2016) mielestd laih-
dutusohjelmat ja fitness-buumi ylipddnsa vaikeuttavat terveyden ja hyvinvoinnin edistimista.
Blaszkiewicsin (2009, 28) artikkelissa esitetdén samankaltaisia viitteitd lathdutus- ja muodon-
muutosohjelmista ja toivotaan erilaista lahestymistapaa. Ehkd negatiivisten kirjoitusten syy 16y-
tyy tuotantokausien eroista. Toiselle tuotantokaudelle on valittu erilaisia osallistujia kuin en-
simmadiselle, ja toisella kaudella osallistujia kdsitellddn huomattavasti lempedmmin. Ehki en-
simmadisen kauden negatiivisista palautteista on otettu opiksi ja pyritty muokkaamaan ohjelmaa
terveyttd edistdvddn suuntaan. Toinen tuotantokausi ndyttidkin lempeammalti eika vaikuta kat-

sojiin negatiivisesti.



47

Tv-ohjelmissa tulisi kuitenkin ottaa huomioon ongelmat, jotka liittyvét lihavien negatiiviseen
leimautumiseen. Blaszkiewicz (2009, 28) toteaa, ettd monet muodonmuutosohjelmat tahtiddvat
painon pudottamiseen, koska hoikkuutta pidetddan kauneusihanteena. Ohjelmat, joissa tavoitel-
laan ensisijaisesti nopeaa painon pudottamista, eivit anna oikeaa kuvaa terveellisistd eldménta-
voista, vaan pyrkivét ratkaisemaan vakavan ongelman darimmadisilld ja nopeilla tavoilla. Pienet
muutokset pidemmalla aikaviélilla toisivat kuitenkin terveellisen painonpudotuksen. Ohjelmissa
tulisikin keskittya painon sijaan sithen, miten osallistujat voivat elamintapamuutoksen jilkeen.
(Blaszkiewics 2009, 28-38.) Eldmintapamuutokseen liittyy monta tekijii, joten muutosta pi-
tdisi tukea monelta suunnalta. Tdma tulisi ottaa huomioon myos tv-ohjelmissa. Toki 45 minuut-
tiin ei saa kaikkea mahtumaan, mutta tuottajat kuitenkin vastaavat televisiossa ndyttimastiaan

ohjelmasta.
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6  Johtopiaitokset

Tutkielmani tavoitteena oli selvittdd, miten Olet mitd syt -televisio-ohjelmassa puhutaan elé-
méantapamuutoksesta, terveydesté ja laihdutuksesta. Selvitin myds, miten henkil6t vastaanotta-
vat tietoa omasta terveydestddn sekd millainen asenne osallistujilla on jakson vaiheissa. Ohjel-
masta havainnoin esimerkiksi sitd, miten ohjelmassa puhutaan terveydesti ja lihavuudesta seka

kannustetaanko vai syyllistetddanko osallistujia jaksoissa.

Painoon ja eldméantapoihin liittyva vastuu keskusteluttaa niin maallikoita kuin asiantuntijoita-
kin. Tutkielmani aineiston pohjalta tein johtopditoksen, ettd ensimmaiinen ja toinen tuotanto-
kausi eroavat toisistaan syyllistivyydessd, vaikka formaatti sdilyy samana. Jaksojen eroavai-
suuksia selittdvit myos osallistujien 1dhtdtaso sekd motivaatio — nehén ovat henkil6kohtaisia
ominaisuuksia. Molempien tuotantokausien aikana annetaan samalla tavalla esimerkkejé ela-
mintavoista ja terveydestd ja kerrotaan, miten niitd tulisi muuttaa. Jaksoissa ei painoteta laih-
dutusta, vaikka jakson lopussa keskitytddn osallistujien muuttuneeseen ulkomuotoon ja mittoi-
hin. Syyllistdvyyttd ja kannustavuutta esiintyy kummallakin tuotantokaudella. Syyllistivyys
keskittyy ohjelman alkuun, kun taas kannustus lisdéntyy jakson edetessd. Pippa Laukka seka

kertoja ovat huomattavasti syyllistdvdmpiéd ensimmaiselld kuin toisella tuotantokaudella.

Kolmas tutkimuskysymykseni koski osallistujien innostuneisuutta ja tiedon vastaanottamisen
tapaa. Henkilokohtaiseen kysymykseen liittyvdt monet asiat osallistujan omasta eldmisti. Oh-
jelmassa ndytetddn kuitenkin se, etteivdat muutosviikot ole helppoja. Jakson lopussa pddhenkil6t
kiittdvat Pippaa yhteisestd matkasta ja ovat tyytyvéisid muuttuneeseen eldmiinsa ja ulkoni-

koonsa.

Ensimmadisti tuotantokautta analysoidessani korostui ajatus siité, ettd ylipainoisia pidetdan huo-
nompina, epiterveind henkildind, joiden tiytyy muuttua. Ylipainoisiin liittyy muutenkin liha-
vuusmyyttejd, ja he esiintyvit huonommissa rooleissa televisio-ohjelmissa. Vaikka Olet mitd
syot -ohjelman toista tuotantokautta oli muutettu positiivisemmaksi ja rennommaksi, kontrasti
normaalipainoisten ja lihavien vililld ndkyi silti perusteellisessa analyysissd. Aineistossani en-
simmadisen jakson osallistujat joutuivat huonoon valoon, koska he edustivat ylipainoisia, joiden
arki ei ollut aktiivista ja ruokailutottumukset terveellisid. Toisella tuotantokaudella eldménta-

paremonttia esitettiin hyvia tarkoittaen laajemmassa mittakaavassa — ei vain lihavuuden ja epi-
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terveellisten ruokailutottumusten avulla. Toisen kauden osallistujat eivit ollut merkittavén yli-
painoisia, mutta useita epéterveellisid eldméantapoja heiltd 16ytyi. Heitd ei kuitenkaan syyllis-
tetty yhté paljon kuin ensimmaéisen tuotantokauden osallistujia. Toiselle kaudelle oli luultavasti
valittu tarkoituksenmukaisesti muitakin epéterveellisesti eldvid kuin vain ylipainoisia henki-

16it4.

Jaksojen erilaisuus vaikeutti analyysia ja tulosten muodostamista. Nelja jaksoa ei vélttamatta
anna kokonaiskuvaa Olet mitd syot -ohjelmasta. Jaksoja esitettiin kuitenkin kokonaisuudessaan
kaksikymmenti. Kahden jakson perusteella ensimméiinen tuotantokausi keskittyi nimenomaan
liikkkumattomuuteen ja epéterveelliseen ruokavalioon seki niistd johtuvaan ylipainoon. Ensim-
mdiselld kaudella Pippa ja kertoja kdyttivdt osallistujista torkeitd ilmauksia ja syyllistivit heitéd
enemman kuin toisen kauden osallistujia. Jaksojen erilaisuus saattaa osittain selittyd myos osal-
listujien piirteilld: Reetta ja Mika vaikuttivat alistuneilta ja epétoivoisilta, kun taas Wallu ja
Kaisa ovat tottuneita esiintyjid ja kdyttdvat huumoria. Jokaisen osallistujan ldhtokohdat ja elé-

mantavat olivat kuitenkin erilaisilta.

Jokaisessa jaksossa toistui samantyylinen formaatti. Pippa kommentoi ensimmadiset 10—15 mi-
nuuttia tiukasti, ja loppua kohti ote muuttui huomattavasti lempedmmaksi, positiivisemmaksi
ja kannustavammaksi. Kuitenkin toisen tuotantokauden jaksoissa Pippa kéytti mielesténi enem-
mén huumoria eikd ollut lainkaan niin toyked, vaikka kommentoikin vélilld napakasti. Olet mitd
syot -ohjelmassa niytettiin kehon muutokset: keventyminen, rasvan miiran viheneminen sekéa
vyotiaron kaventuminen. Samalla otettiin huomioon myds yleinen olotila, jonka eliméntapa-
muutos toi tullessaan. Toisella kaudella ote vaikutti huomattavasti lempeammaltd, ja kaudelle
oli valittu ihmisid, joiden eldméntavat, ldhtokohdat ja tavoite olivat erilaisilta. My0s toisen tuo-
tantokauden jaksoissa esiteltiin kehon paino, rasvan mééri sekd vyotaronympérys. Tavoitteena

oli kuitenkin eliméntapojen muuttaminen seki henkisen ja fyysisen olotilan parantaminen.

Tutkielmani tulokset tarkensivat sitd, ettd tiettyyn ulkomuotoon pyritdéin sekd kauneus- etti ter-
veyssyistd. Aineistoni pohjalta totesin, ettd jaksoissa on paljon samaa, mutta toinen tuotanto-
kausi ndyttdd huomattavasti lempedmmalti ja antaa realistisemman kuvan eldmantapamuutok-
sesta. Tulosteni perusteella vaikutti siltd, ettd mediakritiikin vuoksi toisen tuotantokauden osal-
listujat ovat saaneet erilaiset 1&htokohdat elaméntapamuutokseen. Toisen tuotantokauden jak-
soissa esiinnyttiin lempedmmin, mikd on saattanut saada aikaan median kritiikki ensimmdista

tuotantokautta kohtaan. Muuten jaksot etenevit ohjelmalle tyypilliselld tavalla.
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Uskon, ettid 10ysin ajankohtaisen ja yhteiskunnallisesti merkittdvén tutkimusaiheen. Kaiken
kaikkiaan tutkielman kirjoittaminen oli mielenkiintoista ja johdatti pohtimaan asiaa monista
ndkokulmista. Jatkossakin kaivataan sellaista tutkimusta, joka pohtii lihavuus- ja laihdutuskult-
tuureja ja median vaikutusta kauneusihanteisiin joka ikdluokassa. Aineistoni perusteella tule-
vaisuudessa tulisikin kiinnittdd huomiota televisio-ohjelmien ja mainonnan luomaan kuvaan
esimerkiksi lihavuudesta ja terveellisistd eliméntavoista. On siis tirkedd, ettd lihavuutta ja ter-
veyttd tutkitaan monesta ndkokulmasta. Tutkimusta voisi tehdd myd6s tdménhetkisen keho-
positiviisuus-trendin pohjalta. Tutkimustietoa pitdd myos kéyttdd hyddyllisesti ja tehokkaasti,

jotta se voisi parantaa kansanterveyttd ja auttaa ihmisid voimaan paremmin.
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