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E. Juulia Paavonen, Mira Roine, Piia Korhonen, Satu Valkonen,

Marjo Pennonen, Jukka Partanen ja Anja Riitta Lahikainen

Media ja lasten hyvinvointi

Televisionkatselu, video- ja tietokonepelit seka
internet muodostavat merkittavan osan lasten
arkipaivaa. Lahes puolella lapsista on televisio
omassa huoneessaan, ja suuri osa lapsista katse-
lee televisiota enimmakseen yksin. Suuri media-
altistus lisaa kuitenkin lasten psykososiaalisen
oireilun vaaraa, kuten aggressioita ja vaikeuk-
sia kayttaytymisen saatelyssa ja keskittymises-
sa. Erityisesti mediavakivallan ajatellaan olevan
haitallista lasten hyvinvoinnin kannalta. Vaikka
media-altistukseen liitetyt riskit voivat ainakin
osittain heijastella myos sosiaalisten riskitekijoi-
den kumuloitumista, ndyttaa niilla olevan myos
itsendinen rooli oireita lisdavana tekijana. Me-
dian haitallisia vaikutuksia voidaan todennakoéi-
sesti vahentda vanhemmille suunnatulla ohjeis-
tuksella.

Sahkoiset viestintdkanavat, kuten televisio,
DVD-tallenteet, tietokoneet ja internet, muo-
dostavat merkittivin ympdriston lasten ja
nuorten arkipdivissi. Media laajentaa lasten
maailmankatsomusta ja muodostaa tirkedn
tietoldhteen. Samalla se voi kuitenkin muokata
asenteita negatiivisellakin tavalla ja vaikuttaa
haitallisesti sekd somaattiseen ettd psyykki-
seen hyvinvointiin. Suomessa median negatii-
visista vaikutuksista ei juuri ole kéyty terveys-
poliittista keskustelua, vaikka ajhe tuodaan
usein esille julkisuudessa ja asiantuntemuksen
tarve on tunnistettu. Duodecimissa kisiteltiin
aihetta ensimmiisen kerran Vappu Viemer6n
paikirjoituksessa vuonna 2009.

Televisionkatselutottumukset ja
ohjelmatarjonta

Televisionkatsominen on jo pitkddn ollut las-
ten ja nuorten suosituin vapaa-ajankiytto-

o) = Artikkeli on avoin kaikille

muoto (Piikkonen 2010). Lihes kaikki linsi-
maalaiset lapset eldvit perheessi, jossa on tele-
visio (98-100 %). Euroopassa lapset ja nuoret
katselevat televisiota noin 15 tuntia viikossa
(Beentjes ym. 2001), mutta 10 tuntia suurem-
pia lukuja on raportoitu esimerkiksi Yhdys-
valloissa. Suomessa 9-16-vuotiaat kayttavit
televisionkatseluun keskimiirin 16,8 tuntia
viikossa eli 2,4 tuntia paivissi (Beentjes ym.
2001). Jopa osa alle kaksivuotiaista lapsista
katsoo sddnnollisesti televisiota. Alle yksivuo-
tiaista 17 % ja 1-2-vuotiaista 48 % katsoi te-
levisiota vahintddn tunnin piivissd, viimeksi
mainituista viidesosa (22 %) kiytti TV:n kat-
selemiseen yli kolme tuntia piivissi (Certain
ja Kahn 2002).

Televisionkatselu muodostaa kuitenkin vain
osan lapsen kaikesta media-altistuksesta, silld
videoiden, pelikonsolien, tietokonepelien ja
internetin kiytté on myos yleistd. Ndiden yh-
teenlasketun kayttomairin on Yhdysvallois-
sa arvioitu olevan jopa kuusi tuntia per pdivi
(Council on Communications and Media
2009). Aktiivisen mediankiyton lisiksi lapset
voivat altistua medialle my6s passiivisesti esi-
merkiksi muiden perheenjisenten katsellessa
televisiota tai kiyttdessa tietokonetta. Yhdys-
valloissa lihes kolmasosa lapsista (16-35 %)
eldd perheissi, joissa TV on aina auki, ja keski-
madrdisessikin perheessi televisio on auki
kuusi tuntia paivissi (Vandewater ym. 2005).
Suomessa viisivuotiaat lapset altistuivat passii-
visesti televisio-ohjelmille keskiméirin tunnin
piivissd (Paavonen ym. 2006).

Kiistimattd sdhkoiset virtuaalimaailmat
tarjoavat uusia mahdollisuuksia. Lasten eloku-
vissa ja peleissd on usein sellaista esteettista lu-
moa, joka houkuttelee katsojaa ja pelaajaa tut-
kimaan virtuaalisia ymparistoja keskittyneesti.
Lasten mediahy6dykkeet ovat parhaimmillaan
dlyllisesti haastavia ja kehittavit lasten kogni-
tiivisia kykyjd ja emootioiden hallintaa. Monet
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tietokonepelit vaativat myds motorista ja sen-
sorista taidokkuutta. Median luomat yhteiset
kiinnostuksen kohteet luovat my6s mahdol-
lisuuksia sosiaalisuuteen ja lasten yhteiseen
kulttuuriin. Lapsille syntyy omia tulkinta-
yhteis6jddn, joissa merkityksenanto on luovaa
ja monisdvyistd (Kinder 1991).

Ongelmana on kuitenkin mediatarjonnan
rdjahdysmiinen kasvu ja mediasisiltojen raa-
istuminen. Haitalliset sisdllot voivat 16ytya
lapsen ollessa yksin kotona tai vierailulla naa-
purissa tai kavereiden luona. Viestopohjaisissa
tutkimuksissa television suuret katselumaarit
liittyvit psyykkiseen oireiluun ja itsesdite-
lyn vaikeuksiin, sosiaalisiin ongelmiin ja kes-
kittymisvaikeuksiin (Browne ja Hamilton-
Giachritsis 2005).

Media-altistuksen psykososiaaliset
vaikutukset

Lasten TV:n katselu on yhdistetty ennen
kaikkea kidytoshiiriéihin ja kiyttdytymisen
sadtelyn ongelmiin. Valtavassa 217 tutkimusta
kasittavissd meta-analyysissi summattiin te-
levision suurten katselumdirien lisddvan var-
sinkin pienten lasten ja poikien aggressiivista
ja antisosiaalista kiytostd (Paik ja Cormstock
1994). Seuraamukset ulottuvat myds varhais-
lapsuutta kauemmas. Seurattaessa 707:3d
nuorta 17 vuotta kestineessd tutkimuksessa
nuoruusidn televisionkatselu oli yhteydessi
antisosiaaliseen kiyttiytymiseen (mm. viki-
vallalla uhkaaminen, vakivaltatilanteisiin jou-
tuminen, varkaudet) vieli aikuisiissi huo-
limatta sekoittavien tekijéiden huolellisesta
vakioinnista (Johnson ym. 2002).

Erityisesti mediavikivallan uskotaan ole-
van haitallista lasten hyvinvoinnille (Cantor
2000). Se lisad lasten ja nuorten levottomuutta
ja aggressiivisuutta ja liittyy seka vikivaltaisten
toimintamallien hyviksymiseen ettd yleiseen
vihamielisyyteen (Huesmann ja Taylor 2006).
Meta-analyysin mukaan my0s vikivaltaisten
tietokonepelien pelaaminen lisdsi aggressii-
visuutta, vihamielisid ajatuksia ja sympatiko-
toniaa. Empatiakykyd ja prososiaalista kiyt-
tiytymisti ne taas vihensivit (Anderson ym.
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miseen monella tasolla alkaen aggressiivisten
toimintamallien jaljittelysté lapsuusién leikeis-
sd ja ulottuen asosiaaliseen kiyttiytymiseen
vield aikuiséssa.

Vikivaltaviihteen katselusta seuraa aggres-
siota todennidkdisemmin pelko. Media esitte-
lee lapsille sellaisia puolia maailmasta, joista
heilli ei ole tarpeeksi tietoa ja joita he eivit ole
suoraan kokeneet — eivitkid vilttimaitta kos-
kaan tule omakohtaisesti kokemaankaan. Siksi
he eivit vilttimattd ymmarra nikemiansi tai
ymmartavit sen vaarin. Jannitys ja kauhu kieh-
tovat lasta, mutta jos lapsi ei esimerkiksi ikdn-
sd takia kykene etddnnyttimain itsedan media-
aineistosta, ohjelman jinnittavit asiat muut-
tuvat pelottaviksi (Mustonen 2001). Suurin
osa (lihes 80 %) suomalaislapsista kertookin
nihneensi televisiosta jotain pelottavaa (Lahi-
kainen ym. 2007). Erityisesti lastenohjelmiin
liittyvit pelot ovat lisddntyneet kymmenessa
vuodessa. Tama voi viitata siihen, ettd van-
hemmat valvovat lastensa aikuisohjelmien kat-
selemista aiempaa paremmin mutta eivit valvo
lastenohjelmien katselemista. Lastenohjelma-
tarjonnan lisddntyessi ja kansainvilistyessd
monet niisti ovat muuttuneet entisti vikival-
taisemmiksi (Korhonen ja Lahikainen 2008).

Pelottavaksi ohjelma muuttuu, kun lapsi
joutuu nakemiin, miti ikavaa yksittiiselle ih-
miselle tai animoidulle hahmolle taistelussa
konkreettisesti tapahtuu. Viisivuotiaat kyke-
nevit kuvailemaan yksityiskohtaisesti vaki-
valtaisia ohjelmaepisodeja. He osasivat kertoa
esimerkiksi seinille naulatuista ruumiista Tais-
telutovereissa, takaa-ajokohtauksesta ja lyo-
misestd metalliputkella pidhin Marja Kallio
-sarjassa ja viiltelemisestd Salatuissa elimissa.
Viiltelyn lapsi tulkitsi kidden katkaisemiseksi
(Valkonen ym. 2005). Televisioaiheiset pelot
liittyvdt myGs painajaisunien pelkoon, miki
viittaa siihen, ettd lapset kisittelevit media-
ainesta my0Os unissaan.

Televisionkatselu vaikuttaakin sekd lasten
unen laatuun ettid ydunen pituuteen (Cain ja
Gradisar 2010). Youni ji lyhyemmaiksi var-
sinkin niilld lapsilla, joilla on televisio omassa
huoneessaan (Van den Bulck 2004). Runsas
televisionkatselu (enemmin kuin kolme tun-
tia pdivissd) teini-idssd lisdsi vield varhaisessa



aikuisidssd unettomuutta ja painajaisunia. Yh-
teyttd ei voitu selittda riskitekijoiden kumuloi-
tumisen kautta, silld se siilyi silloinkin, kun
tutkimuksessa vakioitiin kouluarvosana, suku-
puoli, psykiatriset hiiriét ja paihteiden kaytto,
sosiaaliluokka ja lapsuusidn hoitodeprivaatio
(Johnson ym. 2004). Suomalaistutkimuksessa
viisivuotiaiden lasten aktiivinen televisionkat-
selu ei ollut suoraan yhteydessi unihdirividen
madrain, vaan vaikutukset valittyivit ohjelma-
sisdltojen ja televisionkatselutottumusten
kautta siten, ettd varsinkin aikuisille suunnat-
tujen ohjelmien katselu ja passiivinen altistu-
minen televisiolle lisdsivit unihdirioita. Lisdksi
television katseleminen yksin tai nukkumaan-
menoaikaan lisisi unihiirididen vaaraa (Paa-
vonen ym. 2006).

Lapsuusidn televisionkatselu ja videopelien
pelaaminen on yhdistetty my6s keskittymis-
vaikeuksiin (Swing ym. 2010). Television-
katselu ennen kolmatta ikdvuotta saattaa olla
erityisen haitallista keskittymiskyvyn kehit-
tymisen kannalta (Christakis ym. 2004). Se
liittyi my6s huonompaan kognitiiviseen suo-
ritustasoon 6-7 vuoden idssi (mm. dlykkyys-
osamiiri, luku-, laskutehtivit) (Zimmerman
ja Christakis 2005). Siten ei ole yllittivid, ettd
runsas televisionkatselu ja tietokonepelien pe-
laaminen ovat yhteydessd heikompaan koulu-
menestykseen (Sharif ja Sargent 2006). Suuri
lapsuusidn televisioaltistus nikyi alhaisempa-
na koulutustasona vield 26 vuoden iiss3, vaik-
ka suuri joukko sekoittavia tekijoitd vakioitiin
tilastollisesti (Hancox ym. 2005).

Epidemiologista tutkimusta on myos kriti-
soitu kausaalipdatelmisti ja mallinnuksen on-
gelmista. Yhteydet vikivaltaisten ohjelmien
katselemisen ja aggressiivisen kiyttiytymisen
vililld saattavat osaksi selittyd vakioimattomil-
la sekoittavilla tekijoilld. Esimerkiksi perhees-
sd esiintyvid vikivaltaisia kiyttdytymismalleja
on kyselytutkimuksissa harvoin kontrolloitu.
Vikivaltaisista ohjelmasisilloistd kiinnostu-
vat ehki varsinkin ne lapset ja nuoret, jotka
sille perheympiristossdin altistuvat tai joilla
on jo valmiiksi senkaltaista oireilua. Toisaal-
ta monissa epidemiologisissa tutkimuksissa
sekoittavien tekijoiden vakiointeja on tehty
laajasti, eikd median itsendinen merkitys riski-
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kehitykselle.

vonnalle.

kautta.

kutuksista ja vaikutusmekanismeista.

» Median liiallisella tai ohjailemattomalla kaytolla
on kielteisia vaikutuksia lapsen hyvinvoinnille ja

» Laitteiden ja ohjelmatarjonnan liséantyminen mer-
kitsee uutta haastetta lasten mediankéyton val-

» Median negatiiviset vaikutukset valittyvat erilais-
ten psykososiaalisten ja biologisten mekanismien

» Vaikutuksia lapsiin voidaan vahentda lisaamalla
vanhempien tietdmysta median mahdollisista vai-

tekijind ole kadonnut. Media voi olla my6s
itsendinen oireita pahentava riskitekiji erilai-
sissa alttiusryhmissi. Esimerkiksi oppimis- ja
kaytoshairioistd kirsivien lasten on raportoitu
imitoivan sosiaalisessa kanssakdymisessdin
televisiosuosikkiensa aggressiivista kiytostd
muita lapsia herkemmin (van Evra 2004).

Miksi televisionkatselu vaikuttaa
lapseen?

Erilaiset kokeelliset asetelmat viittaavat siihen,
ettd yhteys media-altistuksen ja oireiden vilil-
li on luonteeltaan kausaalinen (Anderson ym.
2010). Titd viitettd tukee myds se, etti tele-
visionkatselun vihentimiseen tihtdivilld in-
terventiolla on voitu vihentdd kiyttaytymisen
ongelmia (Robinson ym. 2001). Television-
katselu ja tietokonepelien pelaaminen voivat
vaikuttaa lasten hyvinvointiin ja kehitykseen
monella eri mekanismilla (Huesmann 2007).

Sosiaalisen oppimisen teoria korostaa mal-
lioppimisen merkitystdi (Bandura 1973).
Banduran klassisessa kokeessa 60-luvulta
osoitettiin, etti lapset leikeissddn toistivat
niitd toimintamalleja, joita olivat televisiossa
nihneet. Ennen kaikkea vikivaltaiset ohjelmat
tai pelit tarjoavat sopimattomia tai vahingol-
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lisia esikuvia seki kayttdytymis- ja toiminta-
malleja. Television sisillot vaikuttavat myos
aikuisiin. Korkeakouluopiskelijoita satunnais-
tettiin katsomaan televisiosta vikivaltaisia tai
vikivallattomia ohjelmia neljin vuorokauden

ajan. Viidentend

Erityisesti pienet lapset  tutkimuspdivind
tarvitsevat vanhempien ~ koehenkildt jou-
tuivat ottamaan

apua ymmartaakseen :
kantaa tutkimus-

assistentin tyollis-
tymiseen. Riippu-

ja kyetdkseen erot- matta siitd, oliko

tamaan mielikuvitus-
maailman todesta

tami ollut neut-
raali vai hyokkaa-
va, vikivaltaoh-
jelmia katsoneet suhtautuivat koehenkil66n
kielteisemmin ja olivat vélinpitimattomampii
hinen tavoitteitaan kohtaan (Zillman ja Wea-
ver 1999).

Exitation transfer -teoria painottaa sitd, ettd
vikivaltaiset ohjelmasisillot aktivoivat lapsen
vireystilaa ja siten vahvistavat erityisesti ne-
gatiivisia emotionaalisia vasteita. Arsykettd
seuraava reaktio kehittyy kiihtyneessi vireys-
tilassa suuremmaksi kuin muulloin. Siten
mediavikivalta voi johtaa negatiivisia emotio-
naalisia reaktioita vahvistavaan kierteeseen.
Esimerkiksi vikivaltaisen tietokonepelin pe-
laaminen neljin tunnin ajan nosti 18-21-vuo-
tiaiden miesten verenpainetta samalla kun
mieliala laski, asenteet alkoholia ja huumeita
kohtaan muuttuivat sallivammiksi ja toimin-
tamallit sosiaalisessa mielessd vihemmin yh-
teistoiminnallisiksi (Brady ja Matthews 2006).
Media voi siis muokata my0s asenteita haital-
lisella tavalla.

Vikivallalle altistuminen voi johtaa myos
desensitisaatioon (Funk 2005 ). Toistuva altis-
tuminen emootioita herittiville mediamate-
riaalille johtaa sindnsd normaalin emotionaa-
lisen reaktion vahittiiseen laimenemiseen. Se
puolestaan mahdollistaa esimerkiksi vikival-
taisten tekojen ajattelemisen tai suunnittelemi-
sen ilman siihen liittyvid ahdistavia mielikuvia.
T4mai prosessi voidaan todentaa myGs objek-
tiivisesti esimerkiksi toiminnallisessa mag-
neettikuvauksessa nihtivin aktivaatioprofiilin
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aikana (Strenziok ym. 2010). Toisessa tutki-
muksessa havaittiin, etti vikivaltaista tietoko-
nepelid pelanneet nuoret eivit reagoineet koe-
asetelmaan liittyneen tappelun d4niin samalla
tavoin kuin verrokkiryhman nuoret. He my6s
vihittelivat sen merkitystd ja vakavuutta. He
eiviat myoskddn olleet yhtd halukkaita autta-
maan nilkkansa loukannutta roolihenkil6d
kuin verrokkiryhmiin kuuluneet (Bushman
ja Anderson 2009). Media voikin siis turruttaa
paitsi vikivallalle myos epdoikeudenmukai-
suudelle, syrjinnille ja ennakkoluuloille (Can-
tor 2000) ja muuttaa lasten kisityksid omasta
haavoittuvuudestaan epirealistiseen suuntaan
(Comer ym. 2008).

Media voi viedd aikaa muilta kehitysti tu-
kevilta ja tirkedmmiltd aktiviteeteilta kuten
sosiaaliselta vuorovaikutukselta kavereiden
ja vanhempien tai muiden aikuisten kanssa.
Esimerkiksi 6-8-vuotiaiden lasten suuret te-
levisionkatselumaarit liittyivit vihdisempdian
sosiaaliseen aktiivisuuteen siten, ettd jokai-
nen television direlld vietetty tunti vihen-
si kavereiden kanssa vietettyd aikaa 7-12 %
(Bickham ja Rich 2006). Lihes jokaisen ke-
hityspsykologisen teorian mukaan leikki ja
sosiaalinen vuorovaikutus ovat tarkeitd lap-
sen kognitiivisen, kielellisen ja sosiaalisen
kehityksen kannalta. Siten omaehtoisen lei-
kin vihentyminen vaikuttaa my6s vuorovai-
kutustaitojen kehittymiseen ja voi edelleen
kéyhdyttdd sosiaalisia suhteita. My6s lasten ja
vanhempien vilinen vuorovaikutus vihenee
ja muuttuu passiivisemmaksi perheissd, joissa
TV:n katselu on runsasta. Samalla lasten kiin-
nittyminen muihinkin sosiaalisiin suhteisiin
jid keskimiiriistdi heikommaksi (Richards
ym. 2010). Toisaalta televisionkatselun aikana
nonverbaalinen vuorovaikutus voi lisddntyd,
vaikka kielellinen vuorovaikutus vihenisikin.
Media vie aikaa my06s esimerkiksi opiskelulta.
Se vihentdi lasten lukemiseen kayttimia ai-
kaa ja subjektiivisesti arvioitua kyky4 keskittya
lukemaansa (Koolstra ja Van der Voort 1996).
Liséksi se saattaa vihentdd motivaatiota oppia
uusia asioita median ulkopuolelta, kuten kir-
joista tai kouluopetuksesta. Ohjelmasisallot
voivat my0s jadda askarruttamaan lasta ja siten
heikentaa keskittymiskykya koulussa.



TAULUKKO 1. Periaatteet televisionkatselun haittojen vahentamiseksi.

Ohjelmasisallot

Vanhempien tulisi olla tietoisia siita, millaisia ohjelmia lapsi katselee televisiosta, ja heidan pitaisi myos
ymmartaa, millaisia ohjelmia lapsi pystyy katsomaan. Katsottujen televisio-ohjelmien tulee olla lapsen ika-
ja kehitystasoa vastaavia. Koska tyossakayvilla vanhemmilla aikaa on usein niukasti, heita pitaisi pyrkia
auttamaan entista tehokkaammalla ohjelmatiedotuksella ja peleja ja ohjelmia arvioimalla.

Televisionkatselutottumukset

Televisionkatselun tulisi olla vuorovaikutteista. Vanhempien pitaisi katsoa televisiota yhdessa lapsen kans-
sa. Talloin he voivat seurata paitsi sita, millaisia ohjelmia lapset katsovat, myos sita, millaisia ajatuksia ja
tunteita eri ohjelmat lapsessa herattavat. Erityisesti pienet lapset tarvitsevat vanhempien apua ymmar-
taakseen monimutkaisia ja abstrakteja ohjelmasisaltoja ja kyetdkseen erottamaan mielikuvitusmaailman
todesta. Vanhempien tai muiden aikuisten tulisi havainnoida lapsia valppaasti ja kysella aktiivisesti lasten
tuntemuksista. Vanhempien on oltava valmiita keskustelemaan lapsen kanssa pelottavista tai muuten
mieltd askarruttavista ohjelmista. Hyvda kommunikaatio perheessa parantaa lapsen kykya ymmartaa televi-
sion ohjelmasisaltoja ja siten osaltaan vahentaa television negatiivisia vaikutuksia. Lastenhuone ei ole suo-
siteltava sijoituspaikka televisiolle. Lapset, joiden huoneissa on televisio, katselevat TV-ohjelmia enemman
kuin muut ja my6s oireilevat enemman. Television sijoittaminen lapsen huoneeseen vaikeuttaa valvontaa
tai kertoo siita, etteivat vanhemmat kontrolloi lastensa median kaytt6a kovinkaan tarkasti.

Televisionkatseluajankohtaa koskevat rajoitukset

Television mekaanista auki pitamista lapsen ollessa hereilla tulee valttaa. Lisaksi television ja videoiden
katselua tulisi valttad nukkumaanmenoaikaan erityisesti silloin, jos lapsella on taipumusta univaikeuksiin

tai paivavasymykseen.

Televisionkatselun haittojen
vahentaminen

Nykyajan yksil6llisyyden korostuksen eris
piirre on se, ettd informaation jakelun vapaus
katsotaan rajattomaksi ja vastuu sen seurauk-
sista siirtyy kokonaan vastaanottajalle. Lasten
osalta vastuu on vanhemmilla - jopa kohtuut-
tomasti. Merkittiva osa vanhemmista ei kont-
rolloi lasten television kiyttéd (Cheng ym.
2004). Median haittavaikutusten vihentimi-
seksi on paljon tehtdvai. Sihkoisen informaa-
tion tulva koskee myos lapsia.

Mediahaittojen ehkiisyssd keskeisti on
lisitd vanhempien tietoisuutta median mah-
dollisista vaikutuksista, kiinnittd vanhempien
huomio sopivien ohjelmatyyppien ja katselu-
aikojen valintaan ja auttaa lapsia ymmirta-
miin median vaikutuksia (Council on com-
munications and media 2009). Vanhempien
osallistuminen televisionkatseluun lastensa
kanssa ja keskustelu ohjelmien sisalloistd seka
niiden aiheuttamista ajatuksista ja tunteista
voivat lievittdd television negatiivisia vaiku-
tuksia (van Evra 2004). Keskustelemisella voi

toisaalta olla my6s pelkoja herittava vaikutus
(Paavonen ym. 2009). Niin on esimerkiksi
silloin, kun asioita ei kisitelld lapsen ikitasolle
sopivalla tavalla.

Mediakasvatuksen tirkeydestd on puhuttu
paljon. Silld pyritdan lisddmain kykyd ymmar-
tdd ja analysoida ohjelmasisiltéja (Nathanson
2004). Televisio-ohjelman lukeminen eroaa
tekstin lukemisesta siten, etta television kei-
noina ovat my0s liikkuva kuva ja dani. Tama
vaatii useamman kognitiivisen taidon yhta-
aikaista kdyttamistd. Medialukutaito ei edellytd
vain funktionaalista taitoa vaan myos erilaisten
kognitiivisten moduuleiden mutkikasta hal-
lintaa eli kriittistd lukutaitoa. Sithen kuuluvat
ymmirtimisen lisiksi analysoiminen, arviointi
ja reflektointi. Tdma taas puolestaan edellyttid
erddnlaisen median metakielen opettelua.

Mediakasvatuksella on siis selvit rajoi-
tuksensa. Lapset alkavat hahmottaa selkedsti
toden ja fantasian vilistd rajaa 7-8 vuoden
idssd, ja vasta sen jilkeen mediakasvatus on
mahdollista. Vieli myohemminkin toden ja
fantasian raja saattaa hamartya. Nain kéy sitd
helpommin, miti tunnepitoisempia asiat ovat.
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TAULUKKO 2. Ohjeet vanhemmille lasten median kaytosta (AAP:n ohjeistuksen mukaan).
Aseta rajat

Vanhempien tulee valvoa, etta television ja videoiden katseluun ja tietokonepelien pelaamiseen kaytetty aika
pysyy kohtuullisena (alle 1-2 tuntia paivassa). Ala anna lapsen katsoa televisiota tai pelata samalla, kun han
tekee kotitehtavia. Al sijoita televisiota lastenhuoneeseen.

Suunnittele lapsesi televisionkatselu

Al3 surffaa kanavalta toiselle vaan kayta televisio-ohjelmalistauksia apuna, kun valitset ohjelmia, joita lapsi
voi katsella. Kdanna televisio paalle, kun ohjelma alkaa, ja sulje televisio ohjelman paatyttya.

Katso televisiota yhdessa lapsen kanssa

Katso televisiota tai videoita yhdessa lapsesi kanssa ja osallistu tietokonepelien pelaamiseen aina, kun se on
mahdollista. Keskustele siita, mita naette. Jos lapsesi on nuori, han ei tiedd, mita eroa on sarjalla, mainoksel-
la, piirretylla, dokumentilla tai tosi-TV-ohjelmalla. Han ei valttamatta ymmarra, etta hahmot ovat tekaistuja
eivatka todellisia.

Auta lasta ymmartamaan oikea viesti

Huonokin TV-ohjelma voi muuttua oppimiskokemukseksi, jos autat lasta ymmartamaan sen viestin oikein.
Jotkut televisio-ohjelmat kuvaavat stereotypioita. Keskustele lapsesi kanssa naisten, vanhusten tai erirotuis-
ten ihmisten oikeista rooleista. Keskustele lapsesi kanssa siita, milla tavoilla ihmiset ovat erilaisia ja milla ta-
voin samanlaisia. Auta lastasi oppimaan toisten esimerkkien perusteella. Muista, etta jos et ole samaa mielta
tietysta asiasta ohjelmantekijoiden kanssa, voit paitsi sulkea television myds perustella, miksi olet eri mielta.

Auta lastasi vastustamaan mainoksia

Ala oleta, etta lapsesi pystyy vastustamaan leluja, makeisia ja muita houkutuksia ilman apuasi. Kun lapsesi
kyselee tuotteista, joita mainostetaan televisiossa, selita hanelle, ettda mainonnan tarkoitus on saada ihmiset
haluamaan asioita, joita he eivat tarvitse. Rajoita lapsesi altistumista TV-mainonnalle.

Hanki lapselle laadukkaita pelejd, videoita ja DVD-ohjelmia

Tarjoa vaihtoehtoja

Televisionkatselu, internet ja pelaaminen voivat muodostua lapselle tavaksi. Auta lastasi I6ytamaan muutakin
tekemista. Han voi esimerkiksi lukea, aloittaa uuden harrastuksen tai viettaa aikaa yhdessa ystavien tai naa-
pureiden kanssa. Ota lapsi mukaan arjen askareisiin.

Ole hyva roolimalli

Olet tarkein roolimalli lapsellesi. Kun rajoitat omaa televisionkatseluasi ja tietokoneen kayttoasi, autat esi-
merkillasi lasta toimimaan samoin.

limaise nakemyksesi

Jos pidat tai et pida jostakin televisiossa tai internetissa nakemastasi, sano se aaneen. Kirjoita kannanotto.

http://www.aap.org/healthtopics/mediause.cfm

Jos kognitiivista kapasiteettia ei ole riittavasti,
lasta voidaan suojata vain estimilld sellainen
44ni- ja kuvakuormitus, joka on ylivoimaista
hinen kehitykselleen. Esimerkiksi erddssid yh-
dysvaltalaistutkimuksessa 109 koululaista sa-
tunnaistettiin kahteen ryhmain. Interventio-
ryhmi osallistui neljan viikon ajan mediakas-
vatusluennoille ja sen jilkeen television kiytto
rajoitettiin seitseméin tuntiin viikkoa kohden.
Seurannan aikana aggressiivisuus viheni vain

1568 interventioryhmissi (Robinson ym. 2001).

E. Paavonen ym.

American Academy of Pediatrics (AAP)
on laatinut pediatreille ja vanhemmille suun-
natut suositukset mediavaikutusten vihenti-
misestd ensimmdisen kerran jo vuonna 1991,
ja ne pdivitettiin vuosina 2003 ja 2009. Niitd
mukaillen ehdottaisimme TAULUKKOIHIN 1 ja 2
koottuja ohjeita median haittojen vihentimi-
seksi Suomessa. Kéytinnossd vanhempien voi
olla vaikeata vastaanottaa pelkistidn rajoitta-
via ohjeita. Niinpi heille on hyvi tarjota my6s
konkreettisia ratkaisuehdotuksia arjen tilan-



teisiin. Nditd ovat esimerkiksi vanhempien
keskiniisen yhteistyon lisidaminen koulussa tai
naapurustossa, kehityksellisesti hyvistd peleis-
td ja ohjelmista tiedottaminen ja niiden suo-
siminen (kuten liikunnalliset Wii-pelit) seka
kunnallisesta palvelutarjonnasta kertominen.

Lopuksi

Televisio-ohjelmat sekd video- ja tietokone-
pelit voivat tarjota lapselle hyvaa viihdettd ja
mahdollisuuksia saada uusia elimyksii ja op-
pimiskokemuksia siind missd aikuisellekin.
Runsas mediankdytto tai lapsen kehitystasolle
sopimattomat ohjelmasisillot voivat kuiten-
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PL 20, Biomedicum Helsinki

00014 Helsingin yliopisto
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kin altistaa lapsen erilaisille somaattisille ja
sosiaalisille ongelmille, psyykkisille oireille,
nukahtamisvaikeuksille ja peloille. Kun TV:n
katselu yhdistyy suojaaviin tekijéihin (esim.
keskustelut vanhempien kanssa, toimiminen
yhdessd vanhempien kanssa), silli voi olla
myonteisid vaikutuksia lapsen kognitiivisen
ja sosiaalisen kehityksen kannalta. On kui-
tenkin muistettava, ettd lapsi tarvitsee paljon
aikaa my0s suoralle vuorovaikutukselle kas-
vokkain vanhempien, muiden aikuisten seki
toisten lasten kanssa. Leikkimiselle, ulkoilulle
ja muulle ikitasoiselle toiminnalle on jaatava
riittdvasti aikaa. W
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— Summary

Media and children’s well-being

Watching television, video and computer games, and internet constitute a significant part of
children’s leisure time. High media exposure, however, increases the risk of psychosocial symptoms
in children, such as aggressions, difficulties of behavioral regulation and concentration. In
particular, media violence is thought to be harmful for children’s well-being. Although the risks
associated with media exposure may at least partly reflect the accumulation of social risk factors,
they also seem to have an independent role as a factor increasing the symptoms. It is likely that the
adverse effects of media can be lessened by providing guidance for parents.
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