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Kestävyyskunto varusmiehillä 1975->
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Kestävyyskunto heikentyy myös työvuosien aikana!

Kestävyydestä ”häviää” neljännes, voimasta kolmannes!



Toinen työikäisten toimintakyvyn murhe
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• Vuosikymmeniä heikentynyt ja edelleen heikentyvä 
fyysinen kunto (erityisesti kestävyyskunto).

• Lisäksi toimintakykyä haastaa myös yleistyvä ylipaino ja 
lihavuus – painoa ei ymmärretä ”esteettisenä” vaan 
toimintakykyyn ja terveyteen vaikuttavana tekijänä.

• Huonot kumppanit yhdessä – ylipainoinen ja lihavakin 
henkilö voi olla hyvässä fyysisessä kunnossa, mutta näin on 
suhteellisen harvoin. Valitettavasti paljon yleisemmin 
ylipaino ja lihavuus esiintyvät yhdessä heikon kunnon 
kanssa.



Paino varusmiehillä 1993->





Heikentyvän kunnon ja nousevan 
painon ongelma
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• Toimintakyky arjessa ei enää riitä – opiskeluun, työhön, 
arjen vaatimuksiin (1/4 opiskelijoista mielenterveyden 
haasteita, fyysistä työtä tekevät eivät selviydy työstä, jne jne).

• Sairastuminen tarttumattomiin tauteihin yleistyy (tyypin 2 
diabetes, sydänsairaudet, mielenterveys, tules, jne jne jne).

• Työurat eivät tule pidentymään tulevaisuudessa tai edes 
jatkumaan nykyisenä, jos tilanne ei parane.

• Talous sakkaa sairastamisen ja työurien haasteiden takia.

• Maanpuolustukseen kunnolla ja painolla on suuri merkitys.

• Jne, jne jne.



Jottain tarttis tehrä…
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Pitää olla VISIO
• Jotta voidaan päästä parempaan tilaan, pitää olla vahva visio.

• Vision pitää määrittää valtakunnan tasolla valtioneuvosto – antaa 
tavoitetilan ja suuntaviivat. Toiminta vaatii johtamista!

• Paikallisesti vastaava visio ja sitoutuminen toimenpiteisiin.

• OLEELLISTA: Pitää tehdä useita samaan suuntaan vaikuttavia toimia 
useilla hallinnonaloilla ja eri tasoilla. Pitää uskaltaa myös epäonnistua.

• Liikkumisarvion tekeminen arjen päätöksissä – ettei tulosta menetetä 
turhaan.

• Vaikutusta pitää arvioida. Jos ei saada tulosta, toimenpiteitä pitää 
arvioida uudelleen.

• Aktiivisia toimia – monella hallinnon alalla.

• Paikallisesti vahva yhteistyö hyvinvointialueen ja kuntien kesken – 
liikkumisen edistäminen on yhteistyöstä hyvä esimerkki.



Valtakunnan taso ja politiikka
• Tosi asioiden tunnistaminen – kunto paranee hikoilemalla!

• Lisää liikettä arkeen ja painon pudottaminen vaatii ravitsemukseen toimia. 

• Verokohtelu 

• Verovähennys (muu veroetu) liikkumiselle ja sitä tukeville toimille sekä 
terveelliselle ravitsemukselle.

• Epäterveelle ravitsemukselle verokiilaa

• ALV – liikkumisen ja terveen ravitsemuksen 

• Opetussuunnitelman tuntijako peruskoulussa, lukiossa, jne. – eikö oma toiminta- 
ja työkyky voisi olla paremmin huomioitu.

• Puheeksiottaminen ja elintapojen huomioiminen opettajien, terveydenhuollon 
ja liikunnan ammattilaisten, jne. koulutuksessa.

• Tukea omatoimiselle ja avitetulle liikkumiselle (elintapaohjaus).



Paikallinen ja alueellinen taso & olosuhteet

• Kaavoituksella voidaan vaikuttaa ratkaisevasti yksilöiden arkeen.

• Miten helppoa on käyttää kevyen liikenteen väyliä, miten tuetaan 
joukkoliikennettä ja matkaketjuja; miten kaupungeissa ”vaikeutetaan 
autoilua”.

• Kunnossapito kevyen liikenteen väylille.

• Vaaralliset risteykset pois.

• Lukuisia tapoja muuttaa olosuhdetta paremmaksi. 

• Mutta pelkät olosuhteet eivät riitä, tarvitaan myös liikettä opiskeluun, 
työelämään, hoivaan ja kaikkialle arkeen – tarvitaan siis kulttuurin / 
tavan toimia muutosta!



Kulttuurin muutos arjessa

• Pelisääntöjä uusiin tapoihin tehdä töitä, opiskella ja käydä koulua – päivän 
sisällöllä on varaa muuttua vielä paljon (liikettä arkipäivään).

• Miten kalustetaan koulut, oppilaitokset, työpaikat, jopa 24/7 hoivan 
laitokset?

• Miten järjestetään kokoukset tai miten tehdään töitä / käydään koulua 
(välitunnin esimerkki)?

• Hyödynnetään muut megatrendit – kuten ilmaston muutoksen luomat 
toimintatavan muutokset tai vaikka digitalisaation mahdollisuudet.

• Yhteisöt (julkinen, yksityinen ja kolmas sektori) mukaan luomaan liikettä – 
työpaikat ja –yhteisöt, liikuntaväki, vapaa-aika, kulttuuri, kaikki.

• Ehdotan kilpailua sekä kaupunkien että hyvinvointialueiden kesken – kuka 
rakentaa parhaan liikkumista tukevan ympäristön ja kuka muuttaa kulttuurin 
parhaiten liikkumista edistäväksi.



Vähän liikkuvien liikuntaneuvonta

• Hyvinvointialueen palveluissa kohdataan päivittäin tuhansia ja 
tuhansia henkilöitä, jotka hyötyisivät liikkumisen lisäämisestä.

• Nämä kohtaamiset pitää saada ”hyötykäyttöön” myös liikkumisen 
edistämisen näkökulmasta.

• Suomessa on ollut pitkään käytössä liikuntaneuvontaa kunnan / 
kaupungin toimintana.

• Nyt uusi hyvinvointalue & kunta –rajapintayhteistyö on erityisesti 
liikuntaneuvonnan ja elintapaohjauksen kannalta osin ”haastavaa”.

• On sekä kunnan että hyvinvointialueen etu, että vähiten liikkuvat 
tunnistetaan ja että heille tuotetaan palveluja, kuten 
liikuntaneuvonta.

• Terveysteknologiaa kannattaa käyttää avuksi – säästää valtavasti 
työaikaa!



Kaksi esimerkkiä miten lisää liikettä saadaan 
osaksi arkea työyhteisöissä

• Hyödynnetään teknologiaa!

• Kaksi esimerkkiä:
• Elintapojen objektiivinen terveystarkastus (Baseline – liikkumisen, 

paikallaanolon ja unen viikon kestävä ”terveystarkastus”)

• Interaktiivisella liikemittarilla ohjattu liikkumaan kannustava 
valmennus

• Molempien pohjalla on interaktiivinen liikemittari + 
puhelinsovellus + pilvi –järjestelmä.





Testiä ei voi keskeyttää, mutta 
sen voi aloittaa uudelleen.  

Testin loputtua käyttäjälle näytetään yhteenveto 
askelista ja unesta. 



Sreenhot palautteesta s-postiin / tth:lle – liike



Sreenhot palautteesta s-postiin / tth:lle – istuminen



Sreenhot palautteesta s-postiin / tth:lle – uni



Elintapojen objektiivinen terveystarkastus 

• Tunnistaa liian vähän liikkuvat

• Tunnistaa liian paljon istuvat / paikallaan olevat

• Tunnistaa liian vähän tai huonosti nukkuvat

• Suorittaa kaikki vertailut oman ikäryhmän viiteryhmään 
väestötutkimuksessa – kertoo mikä on ko henkilön tilanne 
oikeasti (vrt. kysely tai haastattelu).

• Kertoo organisaatiolle ja työterveyshuollolle, kuka kaipaa 
tukea ja apua elintapojen valmennukseen.

• Tätä päivää elintapojen osalta – emmehän me ”arvaa” 
kolesteroli-, verenpaine- tai sokeriarvojakaan!!



Elintapavalmennus liikemittaria käyttäen 

• Useita eri tutkimuksia (kaksi esimerkkiä):
• TYKS:n PET-keskuksen ja UKK-instituutin yhteistyössä toteuttama 

hanke metabolisen oireyhtymää sairastaville (ExSit)

• KYS:n (myöhemmin myös TYKS:n) Sydänkeskuksen ja UKK-instituutin 
yhteistyössä toteuttama hanke elektiiviseen sydänoperaatioon 
tuleville potilaille (PACO)

• Miten interaktiivinen liikemittari + puhelinsovellus + pilvi –
järjestelmä toimii elintapaohjauksessa?



Fyysisen aktiivisuuden 

ja paikallaanolon on-

line seuranta yksilölle 

itselleen (app) ja 

terveydenhuollolle/ 

valmentajalle (pilvestä)





Metabolisen oireyhtymän potilaat / TYKS (PET-keskus)

• Metabolista oireyhtymää sairastavat potilaat.

• Istumisen vähentämisen interventio, kesto 6 kk.

• Interventioryhmä yksilö- ja ryhmätapaamisia sekä interaktiivinen 
liikemittari käytössä.

• Verrokkiryhmällä käytössä  myös interaktiivinen liikemittari.

• Liikkumisen ohella mitataan sokeriaineenvaihduntaa, rasva-arvoja, 
jne. monipuolisesti mm. PET-kameralla.

• Useampi väitöskirja (Tanja Sjöros väitteli 5/2022, 2 muuta 
loppusuoralla).

Tutkimuksesta on julkaistu toistakymmentä artikkelia toistaiseksi.
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6-kk mittari + hlö-koht. neuvonta MBO-potilaille 
lisää 3.300 askelta pelkkä mittari 1.700 askelta / pv



The PACO trial



PACO-tutkimuksen tavoite
• Lisätä fyysistä aktiivisuutta ja vähentää paikallaanoloa elektiiviseen 

toimenpiteeseen tulevien sydänkirurgisten ja kardiologisten 
potilaiden kuntoutuksessa. 

• Päätavoite on selvittää onko kiihtyvyysmittarin ja älypuhelimen avulla 
tapahtuva 3 kk kuntoutuksen ohjaus tehokas lisäämään fyysistä 
aktiivisuutta ja vähentämään paikallaanoloa elektiiviseen 
sydäntoimenpiteeseen tulevilla potilailla:

• 1) ohitusleikkaus (CABG) 

• 2) aorttaläppäleikkaus (AVR) 

• 3) mitraaliläppäleikkaus (MVR) 

• 4) sepelvaltimoiden varjoainekuvaus tai pallolaajennus (CA-PCI)



3-kk mittari + puhelinsoitot sydänoperaation 
jälkeen lisää 1.300 askelta ja 16 min liikettä / pv

Vasankari et al. ICAMPAM conference Keystone Colorado 24.6.2022



Elintapavalmennus liikemittaria käyttäen on 
vaikuttavaa – myös hyvin vähän liikkuvalla 

• Useat tutkimukset osoittavat että interaktiivinen liikemittari 
+ puhelinsovellus + pilvi -järjestelmä kannustaa lisäämään 
liikettä hyvin vähän liikkuvilla henkilöillä.

• Liikkumisen määrä on koholla vielä esim. vuosi 
sydänleikkauksen jälkeen.

• Jopa pelkkä mittari ilman mitään ohjausta johtaa 
liikkumisen määrän lisääntymiseen.

• Mittarin & appin käyttö valmennuksessa vähentää 
työntekijän työaikaresurssia ja lisää työn vaikuttavuutta.



Kiitos!

ukkinstituutti.fi
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#liikkumallaterveyttä  #liikkumisensuositus



Yksin raha ei ratkaise, mutta…
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