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1 INLEDNING

Detta examensarbete bestélldes av Expedition Arcada som var Finlands storsta
expedition genom tiderna. Expeditionen gick av stapeln i maj 2015. Aventyraren Patrick
“Pata” Degerman planerade och genomforde en expedition tillsammans med studenter
fran yrkeshogskolan Arcada, vars malsattning var att klattra en 300 meter hog vertikal

bergsvdgg i Franska alperna.

Arbetets syfte var att forbattra prestationsformagan hos deltagarna pa Expedition
Arcada innan sjalva expeditionen. Avsikten var att forbattra prestationsformagan pa
deltagarna for att de skulle klara av de krav som expeditionen staller. Genom traning,
handledning inom motion, kostradgivning och traningsplanering forsokte vi

astadkomma sa bra resultat och forbattringar som majligt.

En forbattring av prestationsformagan skulle innebara b.la. en battre maximal
syreupptagningsférmaga samt starkare och storre muskler. Konditionstraning leder till
adaption i kroppen. Samma méngd arbete (samma intensitet och varaktighet) k&nns
lattare att utféra pa grund av att skillnaden mellan syreupptagning i forhallande till
personens maximala syreupptagningsformdga blir mindre dd den maximala

syreupptagningsformagan okar. (Michalsik & Bangsbo 2004)

Manniskor som utdvar styrketraning kan forvanta sig att fa vissa forbattringar i halsan
och prestationsformagan, som t.ex. 6kning av den fettfria massan, forminskning av
kroppsfett och Okad styrka. Ett traningsprogram med en bra design kan leda till en
forbattring av dessa egenskaper. (Fleck & Kraemer 2004)

Arbetet utfordes som en interventionsstudie da fysiska tester pa deltagarna utfordes i
borjan av interventionen. Dadrefter arbetades det med att trdéna upp deltagarna innan

samma tester utfordes pa deltagarna igen.



Avsikten med interventionen var dessutom att ge verktyg at expeditionsdeltagarna att
kunna uppratthalla en halsosam livsstil dven efter expeditionen, samt minska deras
fysiska inaktivitet. Den fysiska inaktiviteten anses vara en stor riskfaktor for hélsan och

allménna vélbefinnandet. (Kestila et al. 2015)

2 CENTRALA BEGREPP | ARBETET

Har forklaras nagra centrala begrepp som anvands och som ar viktiga i arbetet.
Begreppen forklaras i detta kapitel for att kunna anvéndas senare i arbetet. Begreppen
som kommer att tas upp &r: energisystem, kondition, syreupptagningsformaga,

prestationsférmaga och antropometri.

2.1 Energisystem

For att en muskel skall kunna arbeta och kontraheras behdver den energi. Detta
resulterar i att kroppen skall kunna omsétta energi. Den enda energikallan som en
muskel kan anvanda direkt &r adenosintrifosfat (ATP). Det finns en véaldigt liten méngd
ATP molekyler i vara muskler hela tiden och ATP férraden anvéands valdigt snabbt
under muskelarbete vilket i sin tur leder till att kroppen hela tiden maste producera mera
ATP. Det finns tva olika system som aterbygger ATP i musklerna. De olika systemen
ateruppbygger ATP med hjalp av olika energikallor och lite pa olika satt vilket ocksa
gor att de har olika anvandningsomraden. De tva systemen ar det aeroba och det
anaeroba. Det anaeroba systemet fungerar valdigt snabbt och ger mycket energi, men
det tar slut och varar inte sarskilt lange. Det aeroba systemet ar ldngsammare och kan
arbeta under en betydligt langre tid, men ger inte lika mycket energi, det aeroba

systemet behover ocksa syre for att fungera. (Larsen & Mattson 2013)

Adenosintrifosfatet ar en molekyl som bestar av adenosin som ar ett protein och tre

stycken fosfatgrupper. Energin som musklerna anvander for att kontrahera kommer fran



de energirika bindningarna mellan fosfatgrupperna. Da bindningarna spjélkas frigors det
energi som musklerna anvéander. Da bindningarna spjalkats omvandlas ATP till ADP
dvs. adenosin-difosfat (2 fosfatgrupper bundna till adenosin). Pa grund av att det endast
finns en relativt liten mangd ATP lagrat i vara muskler maste kroppen hela tiden arbeta
med att aterbilda ATP lika fort som det bryts ned. ATP ateruppbyggs da kroppen tillfor
energi sa att det binds en fri fosfatgrupp till ADP. Efter att ATP ateruppbyggts kan
kroppen anvanda det for muskelarbete igen. (Michalsik & Bangsbo 2004)

2.2 Kondition

Kondition och uthallighet &r begrepp som ofta blandas ihop. Vi valde att anvanda oss av
samma definition som Hallén och Ronglan anvander i boken Tréaningslara for idrotterna.
Konditionen ar den maximala syreupptagningsférmagan. Uthalligheten daremot é&r
grenspecifik. En uthallig golfspelare kan koncentrera sig valdigt lange pa golfspelandet
och prestera bra fastan hans kondition inte ar sa bra. | manga idrottsgrenar leder dock en
bra kondition till en mera uthallig spelare, t.ex. en fotbollsspelare med bra kondition och
en hog maximal syreupptagningsformaga ar ofta ocksa en uthallig fotbollsspelare pa
grund av att grenen kraver mycket och langvarig muskelaktivitet. En Iépare med bra
kondition och uthallighet i 16pning &r daremot nodvandigtvis inte en uthallig simmare

pa grund av att t.ex. simtekniken inte ar sa bra. (Hallén & Ronglan 2011)

“God kondition betyder alltsd ett positivt tillstind for hélsa och prestation. Uttrycket
uthéllighet betyder ndgot i stil med att “formaga att std emot trétthet och fortsitta arbeta
vid langvarig belastning™”. (Larsen & Mattson 2013)

Hjéartats, blodomloppets och lungornas uppgift &r att se till att de arbetande musklerna
far tillrackligt med syre. Ju mera syre musklerna klarar av att anvanda desto béttre
kondition har personen. Konditionstraning har en inverkan pa hjartats slagvolym samt
cirkulationssystemet. (UKK-Institutet 2014)
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2.3 Syreupptagningsformaga

Med syreupptagningsformaga avses: “Den syremingd som kroppen forbrukar i
samband med arbete. Syreupptagningsformagan mats som skillnad i ut-
/inandningsluften”. (Andersson 2011)

For att musklerna skall kunna arbeta krévs det energi. For att kunna producera energi
behdvs det syre. Syre behovs alltsa i musklerna for att musklerna skall kunna arbeta.
Syret far man in i kroppen via andningen. D& man andas far man syre in i lungorna som
sedan sprids till blodet (diffusion). Syret transporteras till musklerna med hjalp av
blodomloppet. Hjartat pumpar blodet runt i kroppen ut till alla vavnader.
Muskelfibrerna tar upp syret ur blodet genom diffusion. D& musklerna arbetar och
naringsamnen forbranns for att producera energi bildas det koldioxid i musklerna.
Koldioxiden diffunderar éver fran musklerna till blodet varifran det transporteras med
hjalp av blodomloppet till lungorna, varifran koldioxiden andas ut. (Michalsik &
Bangsbo 2004)

2.4 Prestationsformaga

Den fysiska prestationsformagan har olika egenskaper. Alla dessa olika egenskaper
paverkar prestationsformagan direkt. En manniskas prestationsformaga kan vara t.ex.
hur snabbt man springer 200 meter eller hur manga armhavningar personen gor pa 60
sekunder. Vissa av dessa egenskaper kan matas direkt, som t.ex. matning av den
maximala syreupptagningsformagan samt muskeluthalligheten i armhévningar. Traning
har alltid en ihopsatt effekt. Den mangd egenskaper som paverkas beror helt pa
traningens design. Ibland kan dessa egenskaper ocksa paverkas negativt. (Gjerset &
Annerstedt 1997)

Den fysiska prestationsformagan ar individens kapacitet att klara av uppgifter som
kraver fysisk insats eller att na upp till ett visst uppstallt mal. Prestationsformagan

bestammer hur mycket en individ orkar med. Med en god prestationsférmaga orkar
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individen gora mera saker helt enkelt. Fysisk prestationsformaga kan delas in i flera
olika omraden: styrka, rorlighet, uthallighet samt skicklighet. Dessa ar sektioner som
varje individ kan utveckla. Den fysiska prestationsformagan kan inte heller lagras utan
maste tranas for att det skall ske utveckling samt bevara de olika sektionerna.
(Utbildningsstyrelsen 2014)

2.5 Antropometri

Antropometri (kroppens matt) berattar olika matt pa kroppen. Med hjalp av
antropometriska eller kroppssammanséttningsmatningar far man reda pa kroppens
storlek, vad kroppen bestar av och proportionerna pa vad kroppen bestar av (muskler,
fett osv.). Antropometrimatningar anvands for att fa ett matt pa hur halsosamt en
manniska lever. Det kan ocksda vara valdigt anvandbart att mata
kroppssammansattningen for att halla koll pa t.ex. hur en maéanniskas traning eller

bantning fortskrider (uppféljning och jamfdrelse). (Keskinen et al. 2007)

3 POSITIVA HALSOEFFEKTER AV FYSISK AKTIVITET

Fysisk aktivitet och traning medfor en rad olika positiva effekter for halsan. (Huttunen
2015)

| detta kapitel beskrivs nagra centrala positiva hélsoeffekter som fysisk aktivitet medfor.
Positiva halsoeffekter som uppkommer genom fysiska aktivitet ar bland annat: 6kning
av styrka, forbattring av kondition, ett starkare immunforsvar, battre arbetsformaga,
forbattrad stresshantering, mindre trotthet, battre humar, battre sjalvfortroende, béttre

koncentration och nagra gruppfordelar.
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3.1 Fysiologiska forandringar

En mer aktiv livsstil som innehaller mer motion och traning leder till en del positiva
fysiologiska férandringar som hjalper oss i vardagen och definitivt ocksa under en
expedition (Huttunen 2015). | detta kapitel kommer f6ljande fysiologiska forandringar

att beskrivas noggrannare: styrka, kondition, immunfarsvar och arbetsformaga.

3.1.1 Styrka

En av aspekterna for fysisk hélsa ar det muskuloskeletala systemet som bestar av tre
stycken olika komponenter: muskular styrka, uthallighet och flexibilitet. Muskular
styrka (dynamisk) definieras som den maximala kraften en muskel eller muskelgrupp
kan generera vid en specifik hastighet. Muskular uthallighet ar formagan av en muskel
eller muskelgrupp att utfora upprepade kontraktioner mot ett motstand under en viss tid.
Flexibilitet har tva olika komponenter: dynamisk och statisk. Dynamisk flexibilitet ar
motstandet av en rorelse, d.v.s., krafterna som motverkar rorelsen. Statisk flexibilitet ar
rérelseomfanget vid en led, vanligtvis matt som graden av bagen vid slutet av
ledrorelsen. Om styrka, uthallighet och flexibilitet inte underhalls sd &ventyras det
muskuloskeletala systemet som kan leda till signifikanta effekter pa fysiska halsan samt
vélbefinnandet. (Kell et al. 2001)

Det finns manga positiva halsoeffekter associerade med ett muskuloskeletalt systemet
som dr i god kondition. T.ex. minskad risk for hjértinfarkt, 6kad mineraldensitet i benen
(reducerad risk for osteoporos), 6kad rorlighet, 6kad glukostolerans och man klarar av
allman daglig livsforing mycket lattare. Det ar med aldrandet som prestationsformagan
for de dagliga uppgifterna kan bli en utmaning. Fall och olika sorters benbrott ar tecken
pa svaghet i det muskuloskeletala systemet nar manniskor aldras. Ju tidigare i livet man
blir fysiskt aktiv desto stérre okning for hélsan ger det. Att ha det muskuloskeletala

systemet i god kondition kommer 6ka ens livskvalité betydligt. (Kari & Hagen 2004)

Manniskor som agnar sig at styrketraning kan forvanta sig att fa vissa forbattringar i

hélsan och prestationsférmagan. Som t.ex. 6kning av den fettfria massan, férminskning
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av kroppsfett och okad styrka. Ett traningsprogram med en bra design kan leda till en
forbattring av dessa egenskaper. (Fleck & Kraemer 2004)

Under styrketraning sa utmanas kroppen att producera kraft. Muskelfibrer rekryteras for
att mota kraven av den kraft som dom sétts emot for att klara av att lyfta eller gora en
specifik ovning. Nar detta sker sa anvands dven andra fysiologiska system (t.ex.
kardiovaskuldra samt det endokrina systemet) for att stodja kraven som tillkommer
under traningen och att hjalpa till med aterhamtningen efter att traningen ar slutford.
(Fleck & Kraemer 2004)

Det sker bade en akut och kronisk respons i kroppen under traning. En respons av akut
slag &r t.ex. forhojning av hjartfrekvensen varav en kronisk respons har att géra med
kroppens respons till upprepad trdning Over en langre period. Den fysiologiska
processen dar kroppen svarar pa traning ar kallad adaption. T.ex. storre muskelfibrer,

uthalligare muskelfibrer eller adaption av nervsystemet. (Fleck & Kraemer 2004)

3.1.2 Kondition

En person med god kondition blir inte lika trétt som en person med sémre kondition
fastan personerna arbetar med samma intensitet. Regelbunden konditionstraning medfér
en hel del positiva effekter pa halsan. Bland annat blir hjartat starkare och slagvolymen
okar (hjartat pumpar ut mer blod per slag) detta leder till att hjartat inte behdver sla lika
manga ganger for att fa ut samma mangd blod till vavnaderna. Hjartats slagvolyms
okning leder ocksa till att vilopulsen sjunker vilket ocksa ar ett matt pa god kondition.
(UKK-Institutet 2014)

Regelbunden konditionstraning/motion (battre kondition) leder till en hel rad med
positiva effekter. Konditionstraning leder till adaption i kroppen. Samma mangd arbete
(samma intensitet och varaktighet) kanns lattare att utfora pa grund av att skillnaden
mellan syreupptagning i forhallande till personens maximala syreupptagningsformaga
blir mindre da den maximala syreupptagningsformagan 6kar. Samma arbete kan utforas

med en storre slagvolym och med lagre puls. En aerobt mera tranad person klarar ocksa
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av att anvanda mera fett i energiproduktionen &n en person som &r aerobt mindre trénad.
Samtidigt okar storleken av glykogendepaerna i musklerna vilket leder till att kroppen
kan lagra mera glykogen (kolhydrater) och man orkar arbeta en langre tid. Det bildas
mindre mjolksyra i musklerna och kroppen kan anvdnda lite mera av syret
(ventilatoriska nyttjandegraden &r storre). Det bildas mindre mjolksyra vid samma
belastning vilket leder till att personen kan arbeta hardare och fortfarande produceras
det lika mycket laktat i musklerna som innan tréaningsperioden. Hjartats pumpkapacitet
Okar vilket leder till att slagvolymen, maximala minutvolymen och den maximala
syreupptagningsformagan okar. Allt detta sker pa grund av att konditionstraning gor att
hjartmuskelmassan okar. Aerobt tranade personer har ocksa en battre och snabbare
aternamtning da @mnen som produceras i musklerna avlagsnas béattre pd grund av
forbattrad blodforsorjning i muskelfibrerna. (Michalsik & Bangsbo 2004)

3.1.3 Immunfdrsvar

Vart immunforsvar reagerar bade stimulerande och dampande pa fysisk aktivitet. Akut
fysiskt arbete ger orsak till storre fordelningar av leukocyter mellan blodet och andra
vavnader i kroppen. Fysisk traning ger Over tid vissa forandringar som dar viktiga for
immunfdrsvaret. Varaktigheten av arbetet &r dverlag mer vésentlig i omfordelningen av
leukocyter an sjélva intensiteten. Detta vill sdga att vid mattligt intensiv fysisk aktivitet
sa stimuleras immunfunktionen pa ett positivt sitt genom att forflytta lymfocyter till
blodet. Detta gor att du I6per en mindre risk till att fa infektioner i kroppen. Intensivt
arbete ger en dkad immunfunktion for ett tag for att sedan minska den och gor dig mera

mottaglig for infektioner. (Malm et al. 2005)

Immunforsvaret och dess forbattring kan inte matas med vart testbatteri fastan det ar en
viktig produkt av fysiska aktivitet.

3.1.4 Arbetsformaga

Definieras som en individs formaga att fullfélja de forvantningar som arbetsgivaren ger.
(Veter et al. 2012)
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Promotion av 6kad arbetsformaga har fokuserat pa halsan samt funktionell kapacitet av
anstallda. Regelbunden mattlig fysisk aktivitet har bevisats vara bade preventiv samt
oka halsoeffekterna. Inom konceptet av arbetsformaga sa ar fysisk aktivitet den faktor
som arbetar for att forbattra individuella resurser fastén alla individer har olika upplevd
arbetsférmaga. Preventiva medel for att forbattra arbetsférmaga bor starta tidigt,
speciellt for arbetare inom fysiskt kravande jobb for att undvika t.ex. fortidspension.
(Nurminen et al. 2002)

Arbetsformagan ar valdigt viktig for Expedition Arcada da sjélva expeditionen staller
hogra krav pa de individer som medverkar. T.ex. kameramannen maste ha god
arbetsformaga for att utfora sitt jobb samtidigt som de &r péa bergsvéaggen.
Arbetsformagan ar trots allt inget som kan matas i denna undersokning men vi anser att

det &r en viktig del av hélsan.

3.2 Mentala forandringar

En mer aktiv livsstil leder dessutom till en rad positiva psykologiska forandringar som i

sin tur leder till att man mar battre. (Kettunen 2015)

De mentala forbattringarna ansags vara viktiga pa grund av att de flesta som deltog i
interventionen var studenter vars liv emellanat &r en balansgang mellan arbete studier
och socialt liv. P4 grund av detta ansags det att man bor forsoka forbattra och upplysa
deltagarna om att fysisk aktivitet och en halsosammare livsstil aven hjalper pa det
mentala planet. Mentala forandringarna kan inte métas med de matmetoder som valts,

men ansags trots allt vara en tillrackligt viktig del av halsan for att namnas.

Dessutom var expeditionen alltid en genomgaende tanke da traningen planerades, det

var klart att &ven battre mental halsa skulle ge fordelar i expeditionsférhallanden.
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3.2.1 Stress

Med stress menas ett tillstdnd dar en manniska far sa mycket forvantningar och
utmaningar riktade mot sig att hon har svart eller inte klarar av att adaptera sig. (Mattila
2010)

Stress ar en normal respons pa handelser som far dig att kanna dig hotad eller pa annat
sétt orsakar en reaktion inom dig. Nar du anar fara (oberoende om det &ar akta eller
inbillad fara) borjar kroppen arbeta och sitter igang “fight-or-flight-or-freeze”
reaktionen, vilken ocksa kallas for stress responsen. Denna reaktion ar kroppens eget
sétt att skydda dig. (Kettunen 2015)

All stress ar inte daligt. Den viktigaste skillnaden &r ifall stressen ar langvarig eller
tillfallig. Den tillfalliga stressen, dven kallad “eustress” kan en person téla betydligt
battre och den far ocksa ofta personen att gora sitt basta. Den langvariga stressen kan
vara skadlig. Selye’s teori delar upp stress reaktionen i tre stadier. Det forsta stadiet ar
en alarm reaktion. Det andra stadiet nar man om den stressande situationen fortsitter,
det r en resistans fas. Den tredje fasen dr utmattning da kroppens férmaga att motverka
eller adaptera sig till stressorerna tar slut. (Mattila 2010)(Kettunen 2015)

Det finns ett flertal studier som visar att fysiskt aktiva méanniskor ar mindre stressade &n
inaktiva personer. En fysiskt aktiv livsstil leder dessutom till en massa andra
psykologiska fordelar som i sin tur ocksa leder till mindre stress och en béttre
livskvalitet. Motion ar ocksa ett bra satt att hantera och lindra stress. En béttre tranad
person kan oftast tila mera stress utan att bli utmattad. Traning och motion kan
anvéandas till att lindra stress efter en stressande héndelse vilket leder till att

aterhamtningen fran stressen blir snabbare. (Kettunen 2015)

3.2.2 Trotthet/S6mn

Somn ar ett fundament for den langsiktiga halsan. De olika saker du viljer att gora i
livet kommer paverka din somn bade pa ett positivt och ett negativt satt. Enligt studier

sa ar motion en slags stresshantering som kan gora din somn mera stabil, och dven att ha
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en lagre temperatur i det rummet man sover i &r ett knep for battre sémn. (Akerstedt
2010)

For lite somn kan leda till en rad olika odnskade effekter. Vanligaste effekten ar att
vakenhets- och funktionsnivan sénks. Bendgenheten for insomnande stiger,
reaktionshastigheten blir samre samt man blir mer omdomeslés. Langtidshalsoeffekter

av sdmnstorningar ar diabetes, hjart-karlsjukdom, depression m.m. (Akerstedt 2010)

Motion av olika slag har positiv inverkan pa somn samt upphaver effekten av insomni.
De akuta effekter som motion innehaller & en mer sammanhdngande somn samt
snabbare insomning. De former av motion som ger goda effekter pa somnkvalitet, anses
vara lagintensiv traning och motion som ar langvarig t.ex. joggning samt simning. Mera
intensiv traning och traning for muskelbygge verkar inte ge nagra positiva effekter for
somnen. Da den fysiologiska aktiveringen leder till 6kad insomningstid ar det viktigt att

avsluta motionen n&gra timmar innan man gér och lagger sig. (Akerstedt 2010)

En annan viktig faktor for somnen ar sovmiljon. Miljon som du sover i skall det vara
tyst, morkt samt svalt. Som med alla rad for halsan sa galler det att undvika alkohol,
koffein samt tobak for att férbattra effekterna for sina sémn. (Akerstedt 2010)

3.2.3 Humor & angest

| dagens samhélle &r det en generell uppfattning att fysisk aktivitet har positiva effekter
pa humor och angest. Det finns mycket studier som beskriver anknytningen av fysisk

aktivitet, det allmanna valbefinnandet samt humar och angest. (Stréhle 2008)

Fysisk inaktivitet kan ocksa vara associerat med utvecklingen av psykiska stérningar.
Vissa kliniska och epidemiologiska studier har visat att fysisk aktivitet fungerar
antidepressivt. Att forbattra det fysiska valbefinnandet leder da alltsa till ett forbattrat
psykologisk vélbefinnande. Det ar generellt accepterat att fysisk aktivitet kan ha

positiva effekter pa humor och angest. (Stréhle 2008)
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Utveckling, neurobiologiska och psykologiska faktorer kan ligga bakom associeringen
av fysisk aktivitet och vissa psykiska storningar pa ett valdigt dynamiskt satt. Darmed
kan effekterna av fysisk aktivitet stimulera ett véldigt komplext system och utlésa en
rad olika héandelser som i sin tur kan resultera i en hogre motstandskraft till

psykologiska storningar. (Strohle 2008)

3.2.4 Sjalvfortroende

Sjalvfortroende betyder att en person litar pa och ar nojd 6ver sig sjalv. Sjalvfortroendet
andras mycket latt beroende pa levnadssituationen och handelser i livet. Ett bra
sjalvfortroende medfor ocksa realistiska tankar om ens egna mojligheter och granser.
(Mékinen 2014)

Idrott och motion inverkar pa hur bra man kénner sig sjalv. Personer som motionerar
regelbundet vet var ens egna granser gar och kan mera exakt bedéma om man klarar av

en uppgift eller inte. (Niemeld & Niemeld 2012)

Regelbunden fysisk aktivitet okar sjalvfortroendet. Direkt efter ett traningspass &r det
vanligt att man kanner sig belaten, néjd och lugn. Senare dd man har hallit pa med
regelbunden tréning ett langre tag ser man att traning okar sjalvfortroendet, personer
som tranar regelbundet tenderar att fa en positivare sjalvbild. (lonescu et.al
2010)(O"Connor et. al 2010)

3.2.5 Koncentrationsférmaga och kognitiva funktioner

Studier har visat att regelbunden fysisk aktivitet forbattrar de kognitiva funktionerna hos
en individ. Bade styrketraning och konditionstraning har visat sig forbattra minnet,
koncentrationsformagan, reaktionsformaga och bearbetandet av  information.
Styrketraning har dven visat sma till medelstora forbéattringar medan konditionstraning,
speciellt konditionstraning i samband med styrketraning fler ganger har visats ha en stor

forbattrande effekt pa kognitiva funktioner. (O’Connor et al. 2010)
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Motion forbattrar inte bara hélsan pa ett fysiologiskt plan genom att forbattra
konditionen och dylikt utan forbattrar ocksa en hel del kognitiva funktioner som till
exempel problemlésning, behandla information snabbt, anpassat tankande eller

problemlésning och koncentrationsféormagan. (Hillman et al. 2014)

3.3 Teamarbete

Genom att idrotta tillsammans l&r sig unga béttre sociala fardigheter. Fastan motionen
inte direkt & en social handelse utan till exempel endast en lagsport eller en
gymnastiktimme dar deltagarna ror sig tillsammans utan interaktion sinsemellan
kommer gruppandan att starkas i gruppen och deltagarna far forbattrat tillit till varandra.
(Niemeld & Niemeld 2012)

Idrott forbattrar formagan till interaktion, idrott lar deltagarna att ta hansyn till andra, lar
deltagare att folja regler och forbattrar formagan till empati. Personer som idrottar
tillsammans oberoende formen av idrotten har ett djupare samarbete pa grund av deras

gemensamma erfarenheter. (Husu & Jussila 2013)

Grupparbete var viktigt for oss pa grund av expeditionen. Vi ville hjélpa till med att
svetsa samman gruppen och deltagarna innan expeditionen for att battre kunna agera
under expeditionen. Manga av traningspassen som ordnades var planerade sa att man

utférde traningen tillsammans.

4 SYFTET MED ARBETET

Syftet med arbetet och med interventionen som utférdes fore expeditionen var att
forbattra deltagarnas fysiska prestationsformaga genom att 6ka deras kondition, styrka
samt forbattra kroppssammanséttningen, for att de skulle klara av vardagen och

utmaningarna under expeditionen sa bra som méjligt. Samtidigt stravades det till att ge

20



verktyg at deltagarna att sjalva kunna fortsatta leva ett halsosamt och fysiskt aktivt liv.
Prestationsformagan testades genom att utfora ett testbatteri. Sedan inleddes den aktiva
fasen da stravan var att positivt paverka den fysiska prestationsformagan varefter
deltagarna testades pa nytt med samma testbatteri for att se om positiva resultat kunnat

uppnas.

Utgangspunkten for arbetet var vart medverkande i Expedition Arcada och att var
uppgift att oka prestationsformagan hos deltagarna. Detta utgjorde grunden for att
anvanda den data som samlades in och géra examensarbete i samarbete med projektet.
Arbete foljer Arcadas goda vetenskapliga praxis (God vetenskaplig praxis i studier vid
Arcada 2014).

Denna intervention tog plats pa hogskolan Arcada och deras testlabb, gym samt
gymnastiksal. For att faststélla att deltagarna okat sin prestationsférmaga anvands excel-
tabeller for att analysera resultaten. | testresultaten ingar test av kroppssammansattning,

kondition, griptest och styrkeuthallighet.

4.1 Forskningsfragorna

Fraga 1. Kan deltagarnas prestationsférmaga forbattras under den korta traningsfasen?
Fraga 2. Har prestationsformagan hos dem i de lagre konditionsklasserna okat
procentuellt mera &n hos de deltagare som befann sig i hogre konditionsklasser?

5 METODER

Som metod i detta arbete anvandes en interventionsstudie. Prestationsformagan testades
i borjan av projektet for att sedan ha en referensram for det andra testet dar effekten av

interventionen mattes.
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| detta kapitel beskrivs testpersonerna samt deras urval. Dessutom beskrivs de olika
metoder som anvants for att samla in data. | detta kapitel beskrivs dven de olika metoder

som anvants for att forsoka forbattra prestationsférmagan och uppna vart mal.

God vetenskaplig praxis anvands genom hela arbetet. Syftet var att granska hela
gruppens resultat vilket leder till att personernas testresultat inte granskas pa individniva
och alla deltagare forblir anonyma. Alla som deltagit har deltagit frivilligt och gett sitt
samtycke till att resultaten far anvandas i arbetet. Resultaten analyseras utan att

modifieras, och i sin helhet.

5.1 Testpersonerna

Alla deltagarna i detta arbete var dven deltagare i Expedition Arcada. Alla personer
som medverkar pa expeditionen och var frivilliga togs med i studien. Alla deltagare
hade ratten att avbryta sin medverkan i interventionen. | borjan av Expedition Arcada
berattade vi om interventionen. Efter det forsta motet da vi muntligt berattat om
interventionen paminde vi deltagarna vidare per e-mail med information och tidtabeller
(Bilaga 1.). Via Doodle kunde deltagarna anmala sig till testtillfallena. Under hela
projektet fordes kontakt med deltagarna frdmst via e-mail och muntligt vid “expedition
Arcada traffar/moéten”. Sammanlagt deltog 33 deltagare i test nummer ett. Kriterium for
att delta i dessa testtillfallen var att man var med i Expedition Arcada. Aldern pa
deltagarna varierade mellan 20 och 54 ar. 16 av deltagarna var kvinnor och 17 av
deltagarna mén. Storsta delen av personerna som deltog var studenter eller anstéllda
fran Yrkeshogskolan Arcada och en del av deltagarna var utomstaende personer som
medverkat i Expeditionen. Deltagarnas fysiska aktivitet var varierande, vissa personer
var mycket aktiva medan vissa inte var sa aktiva. Samplet pa deltagare var mycket bra
med stor variation och olika sorters manniskor som bra representerar studenter och

anstallda pa en yrkeshogskola.
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5.2 Matmetodernal/instrument

Ett testbatteri byggdes upp med tester som tillsammans skulle ge en god 6verblick dver
deltagarnas prestationsformaga. Testerna valdes ut sa att de skulle ticka de olika
aspekterna av prestationsformagan. Indirekt cykelergometertest for att mata konditionen
pa ett enkelt och sakert satt. Antropometrimatning for att enkelt och snabbt kunna se
ifall interventionen haft nagon inverkan pa kroppssammanséattningen. Greppstyrketest
for att se ifall interventionen som innehdll klattringstraning for en stor del av deltagarna
Okat pa greppstyrkan. Muskelkonditionstester for att mata den dynamiska
styrkeuthdlligheten av Ovre kroppens muskelgrupper, benens strackarmuskler och

bélens bojmuskler.

All information som samlades in skrevs upp for hand pa papper for att senare skrivas in
pa Google drive. Detta ledde till att resultaten fanns i tva exemplar pa tva olika stallen.
Resultaten ndmns anonymt i detta arbete. Excel var programmet som anvéndes for att
hantera och bearbeta resultaten. En “checklist” anvandes som testprotokoll vilket sag till
att alla testerna utférdes sa lika som mojligt och att inga steg under testtillfallenas
process glomdes bort (Bilaga 2.).

De deltagare som deltog i testerna maste i forhand ga igenom forkunskapsblanketterna
samt fylla i dem. Val pa plats sa gick vi igenom dessa blanketter for att faststalla att alla
testpersoner kan genomfora testen utan att de skulle utgbra en risk for deras hélsa
(Bilaga 3.).

5.2.1 Langdmatning

Gjordes genom att testpersonen fick sta barfota mot en vagg i uppratt stallning dar ett

mattband var uppsatt. Testpersonen far se rakt fram och langden tas pa hogsta punkt.
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5.2.2 Bioimpedans

| bioimpedans matningen anvéndes Yrkeshogskolan Arcadas Inbody 720 maskin for att
mata kroppssammanséattningen. Maskinen méater motstandet (resistansen) da den skickar
elektriska impulser genom kroppen. Eftersom vitska leder el sa kan maskinen rakna ut
var och hur mycket t.ex. fett, muskler och vétska det finns i kroppen genom att mata hur
mycket motstand impulserna har och hur bra de leds. Maskinen méater mycket enkelt
och reliabelt kroppssammansattningen pa testpersonen efter att man skrivit in sina
uppgifter i maskinen och stéllt sig pa ratt stille pa maskinen och tagit i handtagen pa de

angivna stéllena.

Forberedelserna fore antropometrimatningen med Inbody maskinen var att man maste
se till att inte ata under 2-3 timmar fére matningen, undvika fysisk belastning och
svettning 12 timmar fére méatningen, inte duscha eller bada bastu fore métningen, inte
dricka kaffe eller te 12 timmar fére méatningen, undvika alkohol 24 timmar fore
matningen, ga pa toaletten 30 minuter fore matningen och ta bort alla metallféremal och
extra kladsel. Man bor putsa kontaktytorna innan testet. Efter att forberedelserna ar
gjorda paborjar man sjalva matningen och maskinen mater sjalvmant alla vardena. Efter
att matningen ar klar ser man resultaten pa datorn som &r kopplad till maskinen och man

kan printa ut resultaten. (Inbody.fi)

5.2.3 Blodtryck

Deltagarnas blodtryck mittes med en elektronisk blodtrycksmitare Cycle™ (SunTech
PN 99-0049-XX) for att sékerstdlla att vi kunde fortsdtta med de fysiska och
anstrangande testerna. Ifall blodtrycket var for hogt sd mattes det pa nytt for att
sakerstalla oss om att det inte var ett matfel. Om blodtrycket var ovanligt hogt eller lagt

sa fick deltagaren inte fortsatta med testbatteriets andra tester p.g.a. hélsorisker.

5.2.4 Indirekt submaxmimalt cykelergometertest

WHO:s cykelergometertest utfordes pa testpersonerna for att uppskatta deras

syreupptagningsformaga och pa det viset fa ett matt pa deltagarnas kondition. WHO:s

cykelergometertest baserar sig pa ett antagande av hjartfrekvensens och
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syreupptagningens linjara korrelation. Testpersonens maximala arbetsniva forutspas
med hjalp av pulsnivaerna som uppmats pa de olika arbetsfaserna och maxpulsen.
(Takalo 2001)

Ergo Pro-programmet anvandes for utrakningarna och uppféljandet av testets gang. Vi
skrev in i programmet information om testpersonen for att programmet skulle kunna
rakna ut motstand for de olika belastningsnivaerna, och rakna ut resultaten sa exakt som
mojligt. Testet gick ut pa att testpersonerna skulle cykla pa cykelergometern med den
angivna effekten och pedalfrekvensen bor vara minst 60, testpersonerna uppmanas att
uppratthalla en RPM runt 70. Testet innefattar tre belastningsnivaer och varje
belastningsniva varar i 4 minuter. Hjartfrekvensen mats under hela testet med hjélp av
pulsbélten. Testpersonerna bads vid 3 minuter inne i varje belastningsniva beratta hur
anstrdngande de upplever att belastningen kénns. Borgsskalan (6-20 subjektivt upplevd
belastning i hela kroppen) anvéandes for detta andamal (Andersson 2011). Om
hjartfrekvensen inte stimmer Gverens med belastningsmodellen sa andras belastningen
till nasta fas pa ett sadant satt att pulsen skall stamma sa bra éverens som mojligt.

Om testpersonens puls inte var tillrackligt hog efter det tredje steget sa kunde en fjarde
fas i testet vid behov laggas till. Ergo Pro-programmet raknar efter testet ut/uppskattar
bland annat testpersonens maximala syreupptagningsformaga.

Innan testet inleds trampar testpersonerna i cirka 5 minuter som uppvarmning varefter
testets startas. Efter att testet avslutats fortsétter testpersonerna om mojligt cykla for

nedvarmning.

5.2.5 Greppstyrka

Greppstyrkan méts med hjalp av en dynamometer (Saehan). Testpersonen sitter pa en
stol med dynamometern i ena handen. Meningen med testet var att testpersonen
klammer med full kraft pad dynamometern. Dynamometern visar maximal greppstyrka i
kilogram. Testet gors tva ganger per hand, det basta resultatet for bada handerna réknas
och medeltalet av dessa resultat anvéands. Kriterierna var att testpersonen sitter pa en stol
med rak rygg och ryggen lite ifran ryggstodet. Armbagen pa armen som testas bor vara i
90 graders vinkel och armen hallas néra sidan, testpersonen klammer at med full kraft.

Vilosidans hand bor vara placerad pa laret av vilosidans ben.
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5.2.6 60 sekunder knabgj

Knaboj-testet uppskattar den dynamiska styrkeuthalligheten i strackmusklerna for nedre
kroppen.

Under testet star testpersonen med fotterna axelbrett och tarna riktade framat eller
eventuellt vridna utat. Halarna bor hallas i golvet under hela rorelsen. Ryggen bér aven
hallas rak hela tiden. Knana ror sig i samma riktning som fotterna ar riktade.
Testpersonen gar ner i huksittande tills benen har en 90 graders vinkel i forhallande till
golvet (baklaren parallellt med golvet), efter det stéller sig testpersonen tillbaka upp i
full extension. Varje repetition skall startas i full extension i kndleden och hoften, ga via
90 graders huksittande och avslutas igen i full extension. Testpersonen utfér sd manga

repetitioner som mojligt under 60 sekunder.

5.2.7 60 Sekunder armhavning

Armhavningstestet uppskattar den dynamiska styrkan och styrkeuthalligheten i axlarnas
och dverkroppens muskler, likasa den statiska styrkeuthalligheten i balmuskulaturen.
Testpersonen ligger horisontellt med endast handflatorna och tarna i golvet. Handerna
bor vara ungefar axelbrett. Rorelsen utfors sa att testpersonen sanker sig ner genom att
boja armbagarna tills brostkorgen ror en knytnave som placerats rakt under brostkorgen.
Under hela rorelsen bor kroppen héllas rak. Efter att testpersonens bréstkorg rort
knytnaven trycker testpersonen upp sig till full extension i armbagen. Kvinnorna far
gora testet med knana i golvet for att underlatta rérelsen. Testpersonen far endast vila i
ovre laget (dvs. i full extension) och testet avbryts ifall testpersonen inte orkar utfora
fler rorelser med korrekt form. Testpersonen utfor s& manga rérelser som majligt under
60 sekunder.

5.2.8 60 sekunder situps

Situps-testet uppskattar den dynamiska styrkeuthalligheten i kroppens bojare

(magmuskulaturen och hoftbojarna). Testpersonen borjar rérelsen liggande pa rygg med
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knana bojda i en ungefar 90 graders vinkel och fétterna i golvet. En annan person haller
I fotterna/vristerna. Testpersonen har fingrarna bakom 6ronen. Testpersonen utfor
rérelsen genom att lyfta upp ovre kroppen tills armbagarna ror knana, efter det lagger
sig testpersonen ner igen tills skulderbladen ror golvet (man maste inte lagga sig helt).

Testpersonerna utfor sa manga roérelser som mojligt under 60 sekunder.

5.3 Traningsinterventionen

Tréaningen har baserats pa alla individers olika egenskaper samt utgangslagen. Det togs
aven i beaktande att deltagarna var pa vag pa en klattringsexpedition, genom att bland

annat lagga extra vikt pa rorelser som gagnar klattringen.

En stor del av traningarna som ordnades har varit grupptraningar av olika slag dar malet

samtidigt varit att lara k&nna varandra och 6ka gemenskapen i gruppen.

Tréningsformerna som anvéndes var: Cirkeltraning av olika slag och diverse andra
alternativ av salstraning for att 6ka muskeluthallighet/styrka samtidigt som den okar
konditionen och gruppandan. Gym-traning for att ©Oka muskelstyrka och
muskeluthallighet. Joggning och loptraning for att  forbattra  konditionen.
Klattringstraning for att forbattra klattringsfardigheterna och prova pa de olika

situationerna som forvantas uppsta under klattringsetapperna.

Tréaningspass erbjods minst tva ganger i veckan. Tidpunkten for traningspassen forsokte

anpassas enligt deltagarnas studier, med tyngdpunkt p& morgon och eftermiddag.

5.4 Kost

For att ge sa bra mojligheter som mojligt at deltagarna, gavs kostrad at deltagarna alltid
om det behdvdes eller fragades efter. Matias holl en naringsforelasning vars idé var att
ge deltagarna stod och lite rad hur man bygger upp en halsosam och varierande kost.

Forelasningen innehéll viktigaste grundldggande informationen om néringsbehovet och
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makrofordelningen. Foreldsningens huvudsyfte var att ge deltagarna idéer vad man skall
tanka pa da man funderar pa vad man skall ata eller képa i butiken. Det togs upp en hel
del tips om hur man gor det lattare for en sjalv att halla sig till en halsosam kost. (Finska

naringsrekommendationerna 2014)(Statens naringsdelegation)

5.5 Konditionsklasser

Deltagarna delades in i konditionsklasser pa basen av deras testresultat for att se
skillnader pa utgangslaget och slutresultaten. Deltagarna delades in i konditionsklasser
pa basen av resultaten fran den forsta testomgangen pa basen av deras
syreupptagningsformaga. De delades in i klasser enligt Shvartz och Reiboldts (1990)
modell. | den modellen delas personerna in i 7 konditionsklasser (1: very low -7: Elite)
pa basen av deras syreupptagningsformaga i ml/kg/min.

VERY VERY

Age LOW LOW  FAIR MODERATE GOOD GOOD  ELITE
20-24 <32 32-37 38-43 44-50 51-56 57-62 >62
25-29° <31 31-35 36-42 43-48 49-53 54-59 >59
30-34 <29 29-34 3540 41-15 46-51 52-56 >56
35-39 <28 28-32 33-38 39-43 44-48 49-54 >54
40-44 <26 26-31 32-35 36-41 42-46 47-51 >51
4549 <25 25-20 30-34 35-39 40-43 44-48 >48
50-54 <24 24-27 28-32 33-36 37-41 42-46 >46
55-89 <22 22-26 27-30 31-34 35-39 40-43 >43
6065 <21 21-24 25-28 29-32 33-36 37-40 >40

20-24, <27 27-31 32-36 37-41 42-46 47-51 >51
25-28° <26 26-30 31-35 36-40 41-44 45-49 >49
3034 <25 25-29 30-33 34-37 38-42 43-46 >46
3539 <24 24-27 28-31 32-35 36-40 41-44 >44
4044 <22 22-25 26-29 30-33 34-37 3841 >41
45-49 <21 21-23 24-27 28-31 32-35 36-38 >38
50-54 <19 19-22 23-25 26-29 30-32 33-36 >36
55-589 <18 18-20 21-23 24-27 28-30 31-33 >33
60-65 <16 16-18 19-21 22-24 25.27 28-30 >30

Figur 1. Konditionsklasserna (1 = very low — 7 = Elite) (Shvartz & Reiboldt 1990)
Hypotesen var att det antagligen skulle ske en storre forbattring i testresultaten hos dem

som var i en lagre konditionsklass och férhoppningsvis en liten om nagon alls
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forandring i de som var i en hogre konditionsklass pa grund av den korta tiden mellan
testtillfallena. De som pa basis av resultaten landade i de 6vre konditionsklasserna var
sadana personer som motionerade eller idrottade regelbundet medan de som var i de

lagre klasserna var mer fysiskt inaktiva.

6 ETIK, VALIDITET OCH SAKERHET

Under hela arbetsprocessen har vérderades vad som &r etiskt ratt och validiteten samt

reliabiliteten forsokte hallas sa hog som majligt.

Inga namn namns i samband med resultaten och alla testresultat halls anonyma.
Deltagarna maste fylla i forkunskapsblanketter innan testandet pabdrjas och de har hela
tiden ratten att avbryta testet. Vi beter oss ocksa professionellt under testtillfallena.
Testdeltagarna var pa det klara med vad som kommer att goras och vilka rattigheter de
har. Inga av deltagarnas testresultat dverlats till andra personer an dem sjalva. (Keskinen
et al. 2010)

Testen utférdes i samma ordning for att processen skall vara likadan for alla och
dessutom bade under det forsta och andra testet. Alla test som utfordes var
standardiserade sa bra som mdjligt och det sakerstalldes dessutom att matutrustningen
var kalibrerad. Validiteten och reliabiliteten sakerstélldes sa gott det gick genom att ha
klara direktiv och beddmningskrav/regler for alla test, detta for att man skall kunna gora

exakt samma test en gang till. (Bellardini et al. 2009)

Forkunskapsblanketten och blodtrycksmaétningen var till for att sakerstdlla oss om att
det inte finns nagra halsorisker for testandet, ifall det finns nagra sa testades den
personen inte. Ifall problem skulle ha uppstatt sa skulle testet avbrutits och behovliga
atgarder vidtagits. Vi var utbildade och forberedda pa att ge forsta hjalpen ifall det
behovs och var alltid medvetna om hur man kallar pa hjalp till platsen. (Keskinen et al.
2010)
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Genom att anvdnda oss av Excel och dubbelkolla alla utrdkningar forsoktes
reliabiliteten sakerstallas sa gott som mojligt. Testerna utférdes noggrant och resultaten
dokumenterades bade med penna och papper samt elektroniskt for att ha sédkerhetskopia

pa resultaten vid behov. Resultaten presenteras som de &r och andras inte.

7 RESULTAT

| foljande kapitel presenteras alla resultaten med hjélp av tabeller. Underrubriker
anvands for att lattare dela in och se skilt pa de olika faserna av interventionen. Under
rubriken “Test 17 presenteras resultaten fran testen som gjordes i bdrjan av
interventionen for att klargora utgangslaget, och for att kunna méata eventuella skillnader
1 prestationsformagan efter interventionen. Under rubriken “Konditionsklasserna”
presenteras de konditionsklasser som deltagarna grupperades i, enligt testresultaten.
Detta gjordes for att efter interventionen enklare kunna analysera skillnaderna mellan
medeltalen i de olika konditionsklassernas forandringar i prestationsférmagan. | kapitlet
“Test 2” presenteras resultaten fran testen som gjordes efter interventionen for att méata
effekten av interventionen. Under rubriken ”Sammanfattning av resultat” presenteras
resultaten och skillnaderna mellan resultaten fran test 1 och test 2 konditionsklassvis. |
kapitlet Jamforelse av konditionsklassernas resultat” presenteras resultaten i form av
stapeldiagram for att visuellt forklara forandringarna i prestationsférmagan som skett

under interventionen.

7.1 Test1l

Alla som deltog i testerna hade nagon anknytning till Expedition Arcada, de flesta var
studenter pa Yrkeshogskolan Arcada medan nagra var personal dar eller utomstaende
personer som deltog pa expeditionen.

Det testades totalt 33 personer i den inledande testomgangen, for att sakerstilla

utgngslaget. 16 av deltagarna var kvinnor och 17 var man. Aldern p& deltagarna var
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20-54 ar med en medelalder pa 26,3 ar. Medellangden var 174,2 cm och vikten 70 kg.
Medeltalet pa deltagarnas BMI var 23.
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Tabell 1. Basinformation fran test 1
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Kroppssammansattningsmatningen ger resultat som visar att fettmassan pa deltagarna
var i medeltal 13,90 kg, medeltalet pa deltagarnas fettprocent var 20,03 och

skelettmuskelmassans medeltal hos deltagarna var 31,07 kg.
Tabell 2. Resultat fran kroppssammansattningsmatningarna i test 1

peison R GIOTIHEEES (K g $XEBLITGSLENRES BA (X B gy TELL & R gy

FK 17 226 29
#F1K 10,3 272 17,3
#3 M 8,1 241 16,3
F10K 142 21,5 229
#F16K 23 237 346
#2K 147 319 20,7
#14K 82 21,7 171
#17K 201 26,9 282
#18 M 75 433 91
#1K 10,7 257 18,7
#24 M 204 43 21,5
#13K 10,8 231 201
#20 M 13,8 40 16,3
#25 M 838 3538 12,4
#2T M 15,4 38,7 18,5
#K 17,7 30 247
#23K 123 259 206
#20 M 35 354 53
#33K 15,6 232 26,7
#12 M 16,3 35,2 20,7
#22 M 142 399 16,8
#28 M 54 432 6,7
#K 28 249 384
#15K 249 233 36,9
#1M 9.3 N7 142
#32 M 938 37,2 13
#5 M 654 412 8,3
#19M 41 355 6,2
#30M 41 357 6,1
#5 M 15,3 288 18,5
#26 M 19,7 356 238
#K 21,9 236 33,5
#1K 27,7 258 37

13,91515152 31,06969697 20,03333
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Cykelergometertestet gav deltagarna ett medeltal pa deras syreupptagningsformaga pa
39,60 ml/kg/min och 2,79 L/min.

Tabell 3. Resultat fran cykelergometertesten i test 1

syreupptagning mi/kg/mingd syreupptagning L/Ming4
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Greppstyrka och muskeluthallighetstesternas resultat visade att medeltalet pa

greppstyrkan hos deltagarna var 45,62 kg. Deltagarna kunde i medeltal utfora 31,09

armhavningar, 46,36 knaboj och 35,97 situps pa 60 sekunder.

Tabell 4. Resultat fran styrke- och muskeluthallighetstesten i test 1

 arminavning (st0s)g knaboi (su60s g it ups (sv60s)hg

person______greppstyrka (ka)ke
FaK 295
#1K 34
#3 M 33,5
FI0K 40
F16 K 28
#2K 48
14 K 35
F17TK 32
#18 M 55,5
#21 K 36
#24 M 57,5
F13K 34
#20 M 50
#25 M 50
#27 M 68,5
#IK 42
#23 K 30
#29 M 545
#33 K 33
#12 M 53,5
#22 M 52,5
#28 M 62,5
K 31
#15 K 32
#11 M 495
#32 M 57
#S M 74
#19 M 57
#30 M 485
#5 M 71
#26 M 59
#T K 34
#31 K 33

4562121212

27
26
39
31

15
36
34
17

47
20
25

34
S0
34
S0
18

27
63
34

21

13
36
29
32
12
37
43
53
20
52
35

13
3

31,09090809
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50
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39
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7.2 Konditionsklasser

Deltagarna delades in i konditionsklasser pa basis av deras maximala
syreupptagningsférmaga, till detta anvandes Shvartz och Reiboldts modell. (Figur 1.)
Resultaten visade att av 33 deltagare och 7 konditionsklasser klassades deltagarna enligt
foljande: 3 personer i klass 2, 11 personer i klass 3, 16 personer i klass 4 och 3 personer
i klass 5. (Tabell 2.1, 2.2, 2.3, 2.4)

Konditionsklass 2:
Efter forsta testet sd var det 3 personer som pa basen av deras uppmatta

syreupptagningsformaga klassades i konditionsklass 2.

Tabell 5. Konditionsklass 2

M syreupptagning mi/kg/min %

#MK 28
#24 M 37
#15K 30

Konditionsklass 3:
Efter forsta testomgangen hamnade 11 personer i konditionsklass 3 varav 6 var kvinnor

och 5 mén.

Tabell 6. Konditionsklass 3

person Elsyreupptagning mi/kg/min k3
#1K 34
# M 42
#16 K 32
#1TK 35
#13K 35
#0 M 41
#I3K 34
#22 M 38
#K 33
#1M 42
#M 37

36



Konditionsklass 4:

Efter forsta testet klassades 16 personer till konditionsklass 4, varav 7 kvinnor och 9

man.

Tabell 7. Konditionsklass 4

person [ syreupptagning ml/kg/min B%

Konditionsklass 5:
Forsta testets resultat visade att 3 personer klassas till konditionsklass 5, 1 kvinna och 2

man.

Tabell 8. Konditionsklass 5

person [Edsyreupptagning mi/kg/min &g
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7.3 Test?2

21 personer deltog i bade forsta och andra testomgangen.
Dessa 21 deltagares resultat kommer att anvéndas for utvardering och analys av
projektet.

Av de 21 personer som deltog vid bada testtillfallena var 12 kvinnor och 9 mén. Aldern
varierade mellan 20-49 ar. Medelaldern pa personerna var 25,3 ar. Medellangden 174,5

cm. Personerna vagde i medeltal 67,58 kg och hade ett BMI pa 22,45.

Tabell 9. Basinformation fran test 2

o e g ang g oo

58,7 218
#10 K 21 169 63 221
#1 K 22 174 60,6 20
#21K 22 176 8,2 18,8
#16 M 22 192 g1 22
#2 K 22 168 M8 254
#14 K 22 162 288 186
#27T M 23 180 63,8 259
#13K 23 170 55 19
#25 M 23 181 217
#23 K 24 164 606 225
#26 M 25 189 g0 224
#22 M 25 186 g7 251
#12 M 25 184 M3 228
#IK 25 171.5 733 249
#IIK 25 167.5 578 206
#15 K 26 165.5 68,1 25
#19 M 28 173 66,7 223
#30 M 28 186.5 66 196
#6 M 3 179 81,4 26
# K

—m
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Deltagarnas medeltal pa fettmassan lag pa 12,7 kg, skelettmuskelmassans medeltal pa
31,4 kg och fettprocenten hos deltagarna var 18,8 %.

Tabell 10. Resultaten frAn matningen av kroppssammansattningen i test 2

Namn [Edfettmassa (kg) B skelettmuskelmassa {kg}ﬂ |

16,6 28,3
#10 K 15.1 2-5,4 24
#1 K 10 28 16,4
#21 K 104 26,4 17.8
#18 M 7.2 424 8,9
#2 K 15.1 32,1 21
#14 K 7.8 2248 15,9
#27T M 14,8 39,6 17.6
#13 K 9.9 245 18
#25 M g 36,2 11,3
#23 K 13.6 258 22,5
#28 M 5.8 424 7.3
#22 M 14,6 41,2 16,7
#12 M 15,9 34,7 206
#IK 18.8 30,3 257
#33 K 12,5 249 216
#15 K 243 239 387
#13 M 4.8 354 7.2
#30 M 4.5 364 6.5
#6 M 14,8 38,5 18,2

224 24 336

_I
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Konditionstesten visade att syreupptagningsférmagan hos deltagarna var 43,9
ml/kg/min och 3,03 L/min i medeltal.

Tabell 11. Resultaten frAn matningen pa syreupptagningsférmagan i test 2

Namn [E3syreupptagning mifkg/min g syreupptagning L/min g3

#4 K 40 23
#10 K 38 24
#1 K 43 26
#21 K 50 29
#18 M 55 45
#2 K 39 2.8
#14 K 43 2.1
#27 M 47 3.9
#13 K 40 2.2
#25 ] 48 34
#23 K 44 27
#28 M 47 3.8
#22 45 3.9
#12 M 44 34
#3K 48 35
#33 K 41 24
#15 K 34 23
#19 M 51 34
#30 M 47 3.2
#6 I 50 4.1
8T K 28 1.9

] 43,9047619 3,033333333
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Testen for att mata styrkan och muskeluthalligheten gav féljande resultat (medeltal):
Greppstyrka: 46,67 kg.

Armhavningar: 35,8 st. pa 60 sekunder.

Knaboj: 50,6 st. pa 60 sekunder.

Situps: 40 st. pa 60 sekunder.

Tabell 12. Resultat pa styrkan och muskeluthalligheten i test 2

Namn [ greppstyrka (kg) S armhavningar (st/60s) =) knabdj (st/60s)Ey sit ups (st/60s) B
#4 K KN 36 55 37

#0K 435 30 49 40
#1K 41 35 53 38
#21K 415 30 49 29
#18 M 58 43 52 50
#2 K 49.5 42 b4 57
#4 K 37 44 57 45
#27T M 71 47 h2 5
#F1IK 35 38 47 38
#25 M 53 Ky 47 32
#23K 34 41 44 45
#28 M 70,5 30 42 49
#22 M 50 23 50 33
#12M 49 25 47 39
#IK 46 24 59 40
#IIK 34 49 63 39
#1HK 295 23 44 29
#19 M 63 53 b6 b5
#30 M 535 23 53 37
#5 M 52 h2 51 46

#T K 38

33 39 11
46,66666667 35,80952381 50,61904762) 40

7.4 Sammanfattning av resultat

Resultaten visar att testgruppens prestationsformaga har forbattrats i medeltal.
Vikten hos deltagarna minskade i medeltal med 0,5 kg. Fettmassan sjonk under
interventionsperioden i medeltal ungefar 0,1 kg. Skelettmuskelmassan déremot 6kade

med 1,1 kg. Fettprocenten hos deltagarna sjonk med 0,4 %.
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Medeltalet pa deltagarnas syreupptagningsformaga forbattrades med 3,95 mi/kg/min
fran 39,95 ml/kg/min till 43,90 ml/kg/min under interventionsperioden. Likasa 6kade

den absoluta syreupptagningsformagan med 0,28 L/min fran 2,75 L/min till 3,03 L/min.

Styrke-och muskeluthallighetstestens resultat visade ocksa en okning. Medeltalet pa
greppstyrkan steg med 1,59 kg fran 45,07 kg till 46,66 kg. Medeltalet pa deltagarnas
armhavningsresultat steg med 4,48 st. fran 31,33 st. till 35,81 st. Knaboj okade med
3,91 st. fran 46,71 st. till 50,62 st. och situps-medeltalet 6kade med 3,39 st. fran 36,61
st. till 40,00 st.

Tabell 13. Resultaten fran test 1 pa deltagarna som deltog i bada testen

i greppstyr|ing aboj
= S S o L/Min 4 ka (kg) [ (st/60s) [ (st/60s) = =
#K 20 164
21

585 219 17 226 29 28 22 295 27 54 30
#1K 174 59,7 19,7 10,3 272 17,3 34 2 34 2 48 41
#HOK 21 170 62.2 215 142 215 229 38 24 40 31 44 36
2K 22 168 7.7 252 14,7 31,9 207 39 28 48 36 50 51
#H4K 22 162 48 18,3 8.2 217 17,1 40 19 35 34 54 40
#18 M 22 192 83 225 75 433 9,1 50 42 55,5 47 48 54
#21K 22 1766 575 18,6 10,7 257 18,7 45 26 36 20 42 30
#13K 23 170 53,5 18,5 10,8 231 20,1 35 19 34 34 36 29
#25 M 23 1815 712 217 8.8 358 124 49 35 50 34 40 33
#2T M 23 1805 83 256 154 38,7 18,5 46 3.8 68,5 50 47 52
#K 24 171 718 246 17,7 30 247 41 29 42 18 54 39
#23K 24 164 59,4 221 12,3 259 206 40 27 30 27 44 35
833K 24 1675 584 209 15,6 232 267 34 2 33 34 45 25
#2 M 25 184 78,8 233 16,3 35,2 207 44 3.5 53,5 21 47 kT4
#22 M 25 186 84,7 245 14,2 39.9 16,8 38 32 525 13 47 35
#28 M 25 189 80,4 225 54 432 6,7 45 36 62,5 36 47 47
#5K 26 1656 67.3 247 249 233 36,9 30 2 32 32 46 21
#19 M 28 173 66,1 221 41 35,5 6.2 50 33 57 53 64 50
#30 M 28 187 67.2 19,2 41 357 6.1 47 32 485 20 4 32
#6 M 31 177 82,6 264 15,3 238 18,5 37 213 7 52 50 35
T K 48 163 65.3 246 219 236 135 29 19 34 13 13 17

25,09524 174,5571 68,10952 2230476 12,82857 30.27619 19,2 3995238 2757143 45,07143 31,33333 46,71429 36,61905,
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Tabell 14. Resultaten fran test 2

(ar)E3 (cmEQ (kg) E2
# K

gd

20 164 587 218 16,6 229 28,3 40 23 i 36 55
#10 K 21 169 63 221 151 26,4 24 38 24 435 30 49
#1 K 22 174 60,6 20 10 28 16,4 43 26 4 35 53
#1K 22 176 582 188 10,4 26,4 17.8 50 29 41,5 30 49
#18 M 22 192 81 22 7.2 42 4 8.9 1) 45 58 43 52
# K 22 168 718 254 151 321 21 39 238 495 42 54
#14 K 22 162 288 186 7.8 225 15,9 43 21 37 44 57
#27 M 23 180 838 259 14,8 396 176 47 3.9 m 47 52
#13 K 23 170 1) 19 9.9 245 18 40 22 35 38 47
#26 M 23 183 Mmo27 8 36,2 1.3 48 34 53 &1 47
#23 K 24 164 BOBE 225 13,6 258 225 44 27 34 41 44
#28 M 25 189 80 224 58 42 4 7.3 AT 3.8 70,5 30 42
#22 M 25 186 87 251 146 412 16,7 45 39 A0 23 50
#12 M 25 184 773 228 15,9 347 20,6 44 34 49 25 A7
#IK 25 1716 733 249 18,8 30,3 257 48 35 46 24 59
#I3IK 25 1675 578 206 12,5 249 216 41 24 34 49 63
#16 K 26 1655 BB 25 243 239 35,7 34 23 295 23 44
#19 M 28 173 667 223 48 354 7.2 51 34 63 53 56
#30 M 28 1865 6B6 196 4,5 36,4 6.5 47 32 53,5 23 53
# M 179 814 26 14,8 38.5 18,2 50 41 52 52 51

#K 49 163 6645 25 224 24 336 28 1.9

. 38 33 39 11
|| 2529 174,5| 67,581 22,452 12,70952] 31,35714286| 18,8 43,90476| 3,033333| 46,66667| 35,809524 50,619 40

7.4.1 Konditionsklass 2

De tvd personerna som pa basen av sin syreupptagningsformaga placerade sig i
konditionsklass 2 visade efter interventionen en forbattring pa storsta delen av
resultaten. Personerna i konditionsklass 2 har i medeltal forbattrat sin
syreupptagningsformaga med 8 ml/kg/min och 0,2 L/min. Fettmassan pa personerna i
konditionsklass 2 minskade i medeltal med 0,5 kg. Skelettmuskelmassan tkade med
0,45 kg och fettprocenten minskade med 0,95 %. Greppstyrkan forsamrades med 0,5 kg,
resultatet pa gjorda armhavningar under 60 sekunder var i medeltal exakt samma bade
efter det forsta och efter det andra testet. Knébojs resultatet forsamrades med 0,5 st. och

situps resultatet forbattrades med 7,5 st.
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Tabell 15. Resultaten for test 1 i konditionsklass 2

skelettm syreuppta |syreuppt ET L B
alder fettmass |uskelmas gning agning |greppstyr|ing knaho] sit ups
(a r} a {kg} [kg] fett % ml."kg."mm L/Min ka (kg) |(st/60s [stf {st.fﬁl}s}

R85 219 295
#1H K 26 1656 673 247 249 233 36.9
23 164,83 62,9 23,3 20,95 22,95 32,95 29 2.1 30,75 29,5 50 25,5

Tabell 16. Resultat fran test 2 i konditionsklass 2

skelettm syreuppta|syreuppt armhavn
alder vikt fettmass|uskelmas gning agning |greppstyr|ingar knaboj |sit ups
ar:u (kg) a(kg) |salkg) |fett% mlﬂ'kgfmln Limin ka [kg:u [sﬁﬁﬂs:- [sﬂﬁl}s [stﬂil}s

164 59 218 16,6 2289 283
#1a K 26 1655 68 25 243 239 357

De procentuella forandringarna pa testresultaten i konditionsklass 2:

Vikt: +0,16 %

Fettmassa: -2,30 %
Skelettmuskelmassa: +1,96 %
Fett % -2,88 %

Syreupptagning (L/min): +9,52 %
Greppstyrka: -1,63 %
Armhé&vning: +-0 %

Knéboj: -1,00 %

Situps: +29,41 %

7.4.2 Konditionsklass 3

Personerna som efter den forsta testomgangen placerade sig i konditionsklass 3 visade
forbattringar pa sa gott som alla omraden som testades. Syreupptagningsformagan
forbattrades i medeltal 8,2 ml/kg/min respektive 0,76 L/min. Fettmassan minskade
under interventionen med 0,88 kg, skelettmuskelmassan o©kade 2,98 kg och

fettprocenten sjonk med 1,68 %. Greppstyrkan sjonk i medeltal med 2,5 kg, resultaten
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pa armhavningar ckade med 7,6 st. knabojen 6kade med 7,6 st. och situps med 5,8 st. i
medeltal.

Tabell 17. Resultat fran test 1 i konditionsklass 3

Tabell 18. Resultat fran test 2 i konditionsklass 3

alder |langd |vikt i i i knaboj |sit ups
(ar) |{cm) |(kg)} i i {st/60s) |(st/60s)
61

#1K 22 174 20 10 28 164 43 26 41 35 53 38
#13 K 23 170 55 19 9.9 245 18 40 22 35 38 47 38
#II K 25 1675 58 206 12,5 249 2186 41 24 M4 49 63 39
#22 M 25 186 87 251 146 41,2 16,7 45 3.9 50 23 a0 33
#6 M H 178 81 26 14.8 3856 182 a0 4.1 52 52 a1 46

De procentuella forandringarna pa testresultaten i konditionsklass 3:

Vikt: +0,32 %

Fettmassa: -6,65 %
Skelettmuskelmassa: +10,48 %
Fett %: -8,45 %

Syreupptagning (L/min): + 33,33 %
Greppstyrka: -5,57 %

Armhavning: +23,90 %

Knaboj: +16,81 %

Situps: +17,58 %
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7.4.3 Konditionsklass 4

Personerna som klassats till konditionsklass 4 efter forsta testtillfallet visade
forbattringar i prestationsférmagan men inte i resultaten fran
kroppssammansattningsmatningen.

Medeltalet pa syreupptagningsformagan forbattrades med 1,67 ml/kg/min och 0,1
L/min. Fettmassan steg i medeltal med 0,21 kg, skelettmuskelmassan 6kade med 0,53
kg och fettprocenten steg med 0,15 %. | medeltal 6kade greppstyrkan med 2,96 kg,
resultaten fran armhavningstesten steg i medeltal med 3,83 st. knabojen steg med 3,83

st. och situps med 1,92 st.

Tabell 19. Resultat fran test 1 i konditionsklass 4

(ar) |(cm) a (kg)

er
#10 K 21 170 622 215 142 215 229 38 24 40 3 44
#2K 22 168 717 252 147 31.9 207 39 28 48 36 50
#14 K 22 162 48 183 8.2 217 174 40 1.9 35 34 54
#18 M 22 192 B3 225 75 433 91 50 42 555 47 48
#25 M 23 1815 712 217 8.8 358 124 49 35 50 34 40
#27M 23 1805 83 256 154 387 185 46 38 68,5 50 47
#IK 24 171 718 246 177 30 247 41 29 42 18 54
#23K 24 164 594 221 12,3 269 206 40 27 30 27 44
#12 M 25 184 788 233 16.3 362 207 44 35 53.5 21 47
#28 M 25 189 804 225 54 432 67 45 36 62.5 36 47
#30M 28 187 672 192 41 357 61 47 32 485 20 41
#TK 48 163 653 246 219 236 335 29 19 34 13 33
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Tabell 20. Resultat fran test 2 i konditionsklass 4

alder |langd |vikt fettmass|uskelmas
(ar) |(cm) |(kg) a (kg)
63 221

r
#10 K 21 168 151 264 24 38 24 435 30 49 40

#2 K 22 168 72 254 1581 21 2 39 248 49,5 42 54 57
#14 K 22 162 29 18,6 7.8 225 1589 43 2.1 37 44 57 45
#18 M 2 192 81 22 7.2 424 89 L1 45 58 43 52 50
#25 M 23 181 11 217 8 362 113 48 34 53 3 47 32
#27T M 23 180 &84 259 14.8 386 176 47 3.9 71 47 52 &1
#3 K 25 1115 73 249 18,8 303 257 48 35 46 24 59 40
#2IK 24 164 61 225 13.6 258 225 44 27 34 41 44 45
#12 M 25 184 V7 228 15,9 347 206 44 34 49 25 47 39
#28 M 25 189 80 224 5.8 424 7.3 47 38 70.5 30 42 49
#30 M 28 1865 69 196 45 64 65 47 3.2 835 23 53 37
# K 45 163 67 25 224 24 336 28 1.9 38 33 39 "

De procentuella forandringarna pa testresultaten i konditionsklass 4:

Vikt: -1,67 %

Fettmassa: +1,72 %
Skelettmuskelmassa: +1,65 %
Fett %: +0,85 %

Syreupptagning (L/min): +3,30 %
Greppstyrka: +6,26 %
Armhavning: +12,56 %

Knéboj: +8,37 %

Situps: +4,85 %

7.4.4 Konditionsklass 5

Hos personerna i konditionsklass 5 kunde man se valdigt sma skillnader pa
kroppssammansattningen och en okning i prestationsformagan efter interventionen.

Syreupptagningsformagan steg i medeltal med 3 ml/kg/min och 0,2 L/min. Fettmassan
hos personerna i konditionsklass 5 6kade med 0,2 kg i medeltal, skelettmuskelmassan
Okade med 0,3 kg och fettprocenten steg med 0,05 %. Greppstyrkan 6kade i medeltal

med 5, 75 kg. Resultaten fran testerna pa armhavningarna 6kade med 5 repetitioner,
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resultaten fran testen pa knabdj sjonk med 0,5 repetitioner i medeltal och situps-
resultaten 6kade med 2.

Tabell 21. Resultat fran test 1 i konditionsklass 5

alder|langd fettmass |uskelmas
(ar) |{cm) a (kg)

#21K 22 176,6 57,5 18,6 10,7 287 187
#19 M 28 173 66,1 221 4.1 3b5 B2 50 57 53 64 50

--------_-----
Tabell 22. Resultat fran test 2 i konditionsklass 5

alder |langd |vikt fettmass|uskelmas
ar} (em) |(kg) a (kg) fett %

#21 K 176 58 18,8 10,4 264 1738
#19 M 28 173 67 223 4.8 4 T2 a1 34 B3 53 56

De procentuella forandringarna pa testresultaten i konditionsklass 5:
Vikt: +0,32 %

Fettmassa: +2,70 %

Skelettmuskelmassa: +0,98 %

Fett %: +0,40 %

Syreupptagning (L/min): +6,78 %

Greppstyrka: +12,37 %

Armhévning: +13,70 %

Knéboj: -0,94 %

Situps: +5,00 %
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7.5 Jamforelse av konditionsklassernas resultat

Procentuell féréndring pa kroppsammansattningen

12

10

Wikt

Skelettmuskeimassa %

Procentuell faranding

-10

B Kondtionsklass2 W Konditionsklass3  ® Konditionsklass4 ~ ® Konditionsklass5

Figur 2. Procentuella forandringen pa kroppssammansattningen i de olika konditionsklasserna

| denna figur ser man den procentuella skillnaden fran det forsta och det andra testet.

Man kan ocksa jamfora resultaten mellan de olika konditionsklasserna.
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Procentuell forandring pa prestationsformagan

%Lgﬁil

Procentuell farandring

Syreupptagning Armhavning Knaodj Sit ups

-10

m Konditionsklass2  m Konditionsklass3  m Konditionsklass4  mKonditionsklass s

Figur 3. Procentuella forandringen pa prestationsférmagan i de olika konditionsklasserna

I denna figur ser man de procentuella forandringarna fran det forsta till det andra testet
och &ven skillnaderna mellan de olika konditionsklasserna.

8 DISKUSSION

Malet med examensarbetet var att forbattra deltagarnas prestationsformaga med hjalp av
interventionen innan de deltog i Expedition Arcada. Var hypotes var att de personer som
var mindre aktiva innan interventionen inleddes skulle ha en procentuellt st6rre 6kning i
prestationsformagan. | detta kapitel diskuteras huruvida forskningsfragorna besvarats,

om interventionen hade énskad inverkan, problem med arbetet samt forbéattringsforslag.
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8.1 Diskussion om resultat

Resultaten visar att trdningen och allt arbete som lades ner for att Oka
prestationsférmagan paverkade resultaten positivt. Fysisk aktivitet och en halsosammare
livsstil leder till en forbattrad prestationsformaga. Resultaten fran var undersékning
stoder resultaten fran litteratur och kallor. Fysisk aktivitet leder till okad
prestationsformaga (Huttunen 2015), forbattrad kondition (Hallén & Ronglan 2011) och
Okad styrka (Fleck & Kramer 2004).

De procentuellt storsta forbattringarna skedde hos personerna i konditionsklass 3, det
vill sdga personerna som var relativt inaktiva hade forbattrat sin prestationsformaga mer
an de andra konditionsklasserna. Konditionsklass 2 som forvantades att se stora
forandringar hos hade daremot inte forbéattrat sina resultat sa mycket. Detta kan bero pa
att det var farre personer i just den konditionsklassen, att de personerna inte deltog lika

aktivt i interventionen eller till exempel att de inte hade lika stor motivation.

Resultaten som i stort sett har forandrats positivt mellan de tva testtillfallena tyder pa att
det som gjordes under den aktiva fasen leder till forbattringar i prestationsformagan och
halsan. Fysisk aktivitet, traning, halsosam kost och allmant halsosamma livs vanor leder
till en battre prestationsformaga. Detta pastaende stods ocksa av litteratur och tidigare
forskning. (Michalsik & Bangsbo 2004)(Utbildningsstyrelsen 2014)(UKk-Institutet
2014)(Larsen & Mattson 2013)(Gjerset & Annerstedt 1997)

Alla deltagare erbjods tillfallen for traning och handledning. De personer som var i de
hogre konditionsklasserna(5-7) antogs redan trana regelbundet och skulle ha fortsatt
med det genom hela interventionen utan nagon form av handledning. Deras
traningsdagbocker samt deras traningsprogram granskades och vi kom med
forbattringsforslag. De lagre konditionsklasserna skulle utan var handledning
formodligen inte forbéattrat sina resultat alls, medan man i de hogre konditionsklasserna
troligen skulle ha sett nagon form av progression. Pa basis av detta antar vi att det ar
vart arbete som har lett till forbattringar av prestationsformagan, speciellt i de lagre

konditionsklasserna(1-4).

51



De personer som deltog mest aktivt i de gemensamma evenemangen var fran
konditionsklass 3 vilket man ser i resultaten. Storsta mangden klattringstraning utfordes
av personerna i konditionsklass 5 vilket man ocksa kan se i resultaten genom bland

annat 6kningen i greppstyrkan.

Vi dr medvetna om att testresultaten kan forbattras redan pa grund av att tekniken blir
béttre efter det forsta testet da deltagarna vet hur testet gar till och man lara sig
rérelserna. Redan det att deltagarna utfor Ovningarna nagra ganger kan forbattra

resultaten.

En interventionsstudie ar en valdigt komplicerad metod, men det var valdigt givande att
anvanda just den metoden pa grund av mycket praktisk erfarenhet. En
interventionsstudie ar dven den metoden som lampar sig bast for vara forskningsfragor
och vart arbete. Deltagarna i studien valdes ut pa basen av deras egen vilja och
deltagande i Expedition Arcada, deltagarna var ett bra sampel pd unga vuxna.

Testbatteriet var val lampat for att fa en helhetlig bild 6ver prestationsformagan.

Det valdes att inte skilja pd man och kvinnor i resultaten. Man och kvinnor skiljer sig
genetiskt fran varandra vilket kan leda till att testresultaten paverkas. Trots det
bestamdes det att vi ar ute efter att se pa skillnaderna pa samma personers och gruppers
testresultat. Det stravades efter att se ifall interventionen haft en inverkan pa deltagarnas
prestationsférmaga och sedan jamfordes samma deltagares test 1 och test 2 resultat med
varandra. P& grund av detta ansags det inte vara nodvandigt att skilja pd& man och

kvinnor da resultaten analyserades.

8.2 Svagheter och forbattringsforslag

Tva stora problem under interventionen var deltagarnas deltagningsprocent och den
knappa tidsramen for interventionen. For det forsta sa deltog inte alla personer i
interventionen. Dessutom sa foll det bort fler personer fran det andra testet pa grund av
bland annat tidsbrist och personliga orsaker. Aven deltagandet i traningspass och andra
aktiviteter som ordnades var ganska daligt, det brukade vara endast ett fatal personer

som var pa plats. Vi beraknar att 4-5 personer i genomsnitt deltog per traningspass. Som
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mest hade vi 12 deltagare pa ett traningspass och det hande ett par ganger att ingen
deltagare medverkade pa traningspassen som ordnades 2-3 ganger i veckan. Detta anses
aven vara det storsta problemet eftersom deltagarna inte kunde tvingas till att komma pa
traningstillfallena som erbjods. Detta betyder att deltagarna endast deltog nér det var

passligt for dem.

Medeltal pa testresultat var det som anvandes for att analysera resultaten. Ifall en person
Okat drastiskt pa sina resultat medan nagra personer minskat lite kan medeltalet
fortfarande ©Oka. Medeltal ar noddvéndigtvis inte det b&sta séttet att analysera ifall
resultaten forandrats positivt. Medeltal pa resultaten kan med fordel anvéandas
tillsammans med andra metoder for analys. Mer individuell analys pa deltagarnas
resultat skulle eventuellt ha varit fordelaktigt. Hur manga personer som forbattrat sina

resultat jamfort med hur manga personer som forsamrats skulle ha kunnat analyseras.

Interventionen led ocksa av tidsbrist da tidtabellen var mycket stram. Interventionen
varade endast i tva manader eftersom allt skulle handa innan Expedition Arcada gick av
stapeln i maj. En langre tidsintervall for interventionen skulle ha gett storre forandringar

i prestationsférmagan.

Deltagarna uppmanades att skriva traningsdagbdcker som insamlades varje vecka via
Google Drive. Har fanns samma problem som tidigare att vi inte kan tvinga nagon till
att fora traningsdagbok och lamna in den. Det var sa fa deltagare som lamnade in
traningsdagbdcker och detta skedde oregelbundet, sa vi valde att inte lagga storre fokus

vid anvandning av traningsdagbdckerna i arbetet.

Ett forbattringsforslag for liknande arbeten ar att anvanda sig av en deltagarlista sa att
man med sékerhet kan halla koll pad vem som deltagit och hur mycket, i de ordnade
evenemangen. Med hjalp av en deltagarlista skulle man kunna sakerstalla att

deltagandet i evenemangen korrelerar med en forbattrad prestationsformaga.

Svagheter i arbetet ar aven felkéllor och métfel. Dessa har forsokts undvikas sa gott som

mojligt, men det finns alltid en risk. Da olika matinstrument anvands maste man rakna

53



med en viss procent matfel. Aven personliga skillnader hos deltagarna kan péverka

matresultaten fran dag till dag, t.ex. personernas vétske- och fédointag innan testet.

8.3 Avslutning

Pa basis av resultaten sa finns det ett starkt samband mellan fysisk aktivitet och 6kning
av prestationsformagan. FOr personer som har en samre prestationsformaga &ar det

enklare att uppna forbattringar under en kort tid.

Det skulle vara intressant att se dven kvalitativa resultat pa halsan och den upplevda
nivan pa okad prestationsformaga. Detta skulle krava en ny undersokning med t.ex.
frageformular eller intervjuer som datainsamlingsmetod. D& skulle man dessutom fa
reda pa de mentala aspekterna av hélsan samtidigt som man skulle fa svar pa hur
deltagarna upplevt att interventionen hjalpt dem under sjélva expeditionen eller dverlag
i det dagliga livet. Med frageformular skulle man ocksa kunna fa reda pa ifall deltagarna
gjort forandringar i sina kostvanor. Kostvanorna kan ha inverkat pa resultaten pa
prestationsformagan, vilket ocksa skulle vara intressant att ta reda pa. Deltagarna fick
information om halsosam kost, men det togs inte reda pa ifall de gjorde forandringar i

sina dagliga kostvanor.

Vi har lart oss valdigt mycket under projektet och arbetet. Vi har fatt en hel del
erfarenhet av testmetoder, traningsplanering och andra uppgifter relaterade till idrotts-
samt halsobranschen. Det kanns bra att ha fatt se en positiv forandring i
prestationsformagan hos deltagarna som vi handlett. Vi tror dven att arbetet vi gjort har
haft stor betydelse for den positiva forandringen i prestationsformagan hos deltagarna

samt for deltagarnas hélsa.
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BILAGOR

Bilaga 1. Informationsmail om interventionen och forsta testtillféllet.

Halloj allihopal
Jag bokar testlabbet at oss vecka 9 (23-27.2) sa att vi kan fa igang traningen och far alla
som vill (s& manga som majligt) testade for att kunna se hurdana framsteg vi gjort under

traningen, testresultaten hjalper oss dessutom med att planera traningen.

Vi kommer att utfora en kroppssammanséttningsmatning, ett indirekt
cykelergometertest (konditionstest pa cykel) och nagra muskeluthallighetstest (knabdj,
armhévningar, sit ups och pull ups) Alla testerna utfors i testlabbet eller rérelsesalen i
Arcada D2 blocket. 4 personer kan utfora testerna sa gott som samtidigt och det tar inte

ens en timme att fa alla testerna gjorda.

Jag gjorde en Doodle dar ni kan ga och klicka nar ni vill komma och testa er. Det I6nar
sig absolut att komma med, man far en massa info av det och den har gangen behéver ni

ju sa klart inte betala for det.

Jag skickar mer info nasta veckas torsdag eller fredag med lite forhandsuppgifter och

dylikt som man bor ta i beaktande innan man deltar vid test-tillféllet.

Om man har fragor sa e de bara att fraga! Det har blir just bra!
Har har ni lanken till doodlen ga och klicka!
http://doodle.com/skzpex2ipsdbtbg3



http://doodle.com/skzpex2ipsdbtbq3

Bilaga 2. ”Checklist” eller testprotokkoll.

CHECKLIST

o Startainbody datorn samt datorn i testlabbet (logga in)
o Inbody usb-stickan till datorn

o Plocka fram redskap(Pulsband & greppmatare)

o Tafram halsoenkater och pennor

o Ta fram pappersdukar

o Satt pa alla cyklar

o Lat testpersonerna fylla i hdlsoenkater

o Gaigenom halsoenkater fore testet borjas

o Taderas langd

o Inbody enligt instruktioner med att tvatta fotter och hander
o Forklara deras inbody resultat

o Taderas blodtryck

o Satt pa deras pulsband

o Se till att datorn registerar pulsband

o Fraga deras NEXT-niva och forklara hur testet gar till
o Paborja cykelergometertest

o Lds sedan upp deras resultat och vad det betyder

o Sedan gors muskelkondition testen

o Pushups enligt anvisningar 60 s

o Knaboj enligt anvisningar 60 s

o Sit ups enligt anvisningar 60 s

o Plocka undan efter dagen och stada

o Kom ihag att stanga av allt



Bilaga 3. Forkunskapsenkét

Expedition Arcada Forkunskapblankett

Vi utfor ett testbatteri for att ta reda pa Expedition Arcada deltagarnas fysiska kondition
och halsotillstand. Matias Anthoni och Philip Asgard gér aven sitt examensarbete pa
traningen och testningen av deltagarna. Data som samlas in under testen kommer att
konfidentiellt anvandas i vart examensarbete. Var handledare & Marko Vaappo
(marko.vaappo@arcada.fi)

Vi utfor Bioimpedans matning (kroppssammansattning), indirekt submaximalt
cykelergometertest, griptest med dynamometer och muskeluthallighetstester for armar
och 6vrekropp (60s armhéavningar), ben (60s knab6j) och balmuskulaturen (60s sit ups).

Forberedelse for konditionstest
Information om testtillfallet

Testets innehall och syfte
Du kommer att utfora ett indirekt submaximalt konditionstest pa cykelergometer.

Testet borjar med uppvarmning och efter det okar belastningen stegvis (3-4 ganger)
men inte till utmattning. Personen som utfor testet kan avbryta testet nar som helst
om denne anser det vara ndodvandigt pa grund av sakerhet. Kom ihag att aven du har
ratt att avbryta testet nar som helst, sarskilt om du kanner onormal trétthet eller har
andra onormala kdnningar. Under testet kommer vi att mata hjartfrekvens samt fraga
om dina subjektiva kanningar. Testets syfte ar att uppskatta din maximala

syreupptagningsféormaga och hjartfrekvens.

Mojliga risker
Det ar mojligt att liknande symptom som vid vanliga motionsprestationer kan

forekomma under konditionstestet. Dessa symptom a&r t.ex. svindel, svimning,
sankning av blodtryck samt oregelbunden, langsam eller snabb hjartrytm. Man stravar
efter att minimera dessa symptom genom att uppskatta din halsa och konditionsniva
fore testet med hjalp av forkunskapsenkdten samt genom noggrann uppféljning under

sjdlva testet. Fardigheter i forsta hjalp finns pa Arcada.

Testpersonens plikter
Hélsoinformationen som du ger samt informationen gallande tidigare kanningar under

motion och idrott (hjarthdlsa, andnéd under latt belastning, smarta i brost osv.)



paverkar testningens sdkerhet. Det ar darmed viktigt att du berdttar om onormala
kdanningar strax om dessa forekommer fére, under eller efter testet. Du ansvarar for att
ge korrekt information om ditt halsotillstand och upplysa om eventuellt
forekommande symptom under testet. Du skall ocksa meddela om eventuella
lakemedel (ocksa andra lakemedel an receptbelagda) som du har intagit den ndrmaste

tiden och speciellt om dem som du har tagit under testdagen.

Testningens fordelar

Pa basis av resultaten vi far av testerna som utfors kan vi effektivare planera traningen.

Fragor om testet
Du har ratt att fraga om atgarder och testresultat vad giller testtillfallet. Om du

funderar 6ver nagot eller ar osaker pa nagot, tveka inte att fraga testpersonalen.
Behandling av personlig information och testresultat

All data som samlas in under testet behandlas konfidentiellt och ges inte till tredje part
utan ditt samtycke. Den kan dock anvdndas i statistiska analyser eller fér annat
vetenskapligt andamal, pa sa satt att anonymiteten bevaras. Data vi samlar in under
dessa tester kommer vi att anvanda for att planera traning infér Expedition Arcada och

i vart examensarbete, fortfarande bevaras anonymiteten dven i arbetet.

Hur forbereder man sig for konditionstestet?
- Undvik svarsmalt mat, kaffe och koffeinprodukter samt rokning minst 3 timmar fore testet

- Observera att du far tillrdackligt med vatska fore testet
- Man boér inte dricka alkohol minst 24 timmar fore testet

- Kom utvilad till testet. Undvik for tung fysisk belastning under testdagen. Observera ocksa att
testet kan vara sa anstrangande att det kan paverka t.ex. fordonskdrning strax efter testet.
Idrottarens trdning bor inte vara alltfor pafrestande dagarna fore testet.

- Lampliga klader for testet ar icke-atsittande idrottsklader (t-skjorta, shorts) samt l6pningsskor
eller andra motionsskor.

- Om du har varit sjuk under den senaste veckan, meddela det till testpersonalen och kom
Ooverens om en ny testtid.



- Kroppssammansattningsmatning: 1) ga pa toaletten fore matningen 2) ta bort alla
metallforemal (smycken, ringar osv.) 3) duscha inte (eller bada inte bastu) fore méatningen 4)
undvik fysisk belastning (svettning) fére matningen 5) at inte 2-3 timmar fére méatningen

Testplatsen ar Arcada yrkeshdgskolas konditionstestlaboratorium (Jan-Magnus Janssons
plats 1, 00550 Helsingfors). Det finns mojlighet att duscha efter testet i Arcadas

utrymmen.

Forkunskapsenkiten

Kontaktinformation

Namn:

Fodelsedatum:

Adress:

Telefonnummer:

E-post adress:

For testningens skull kommer vi att frdga om din bakgrundsinformation i denna
forkunskapsenkat. Vi behover ditt tillstand for att vi kan fraga om din halsa.

Testpersonalen far fraga om min halsoinformation: Ja Nej
Halsoforfragan:

Har lakare rekommenderat motion enligt en viss anvisning pa grund av ditt hjartats

halsa? Ja  nej
Har du haft brostsmérta under motion? Ja nej
Har du haft brostsmarta under den senaste manaden? Ja  nej

Har du forlorat medvetandet eller fallit pa grund av svindel en eller flera ganger?
Ja  nej

Har du sadana problem i benstomme eller lederna som kan bli varre under motion?
Ja nej

Har lakare nagonsin rekommenderat eller ordinerat lakning till er pa grund av hogt
blodtryck eller ditt hjartas halsa? Ja nej

Har du enligt din egen asikt nagra sadana halsoproblem som skulle krava lakarens
motionsanvisningar? Ja nej



Har det varit blodpropp i hjartat, plotslig dod eller gjorts kranskarlens atgard i din familj
fore 55 ar for manliga eller fore 65 ar for kvinnliga forstagradsslakting?

Ja nej
Rokar du? Ja nej
Ar du gravid? Ja nej
Har du druckit alkohol under det senaste dygnet? Ja nej
Har det faststélls att du har hogt blodtryck? Ja nej
Har det faststélls att du har hdg kolesterolhalt i blodet? Ja nej
Har det faststélls att du har forstort sockermetabolism? Ja nej
Har du andra sjukdomar eller symptom? Ja nej
Vilka?
Har du nagon lakning i bruk? Ja nej
Vilken?
Motionsforfragan

Hur belastande ar ditt arbete?

Hur manga ganger i veckan haller du i genomsnitt pa med

latt motion (minst 20 min/ggr)?

rask motion (minst 20 min/ggr)?

anstrangande motion (minst 20 min/ggr)?

Vilka motionsformer gillar du?

Néar har du senast motionerat?




Samtycke

Jag deltar frivilligt och pa eget ansvar i konditionstestet och forstar att jag kan avbryta
testet nar som helst. Jag har last fragor omtanksamt och jag forsakrar att jag har svarat
pa fragorna sanningsenligt enligt min basta kunskap. Jag har berattats om testet
gang/genomforande och méjliga risker och fordelar gallande testet. Nar jag tar de har i
beaktande har jag haft en méjlighet att stalla mera fragor och jag har fatt svar som
tillfredsstéaller mig. Jag ger ocksa mitt tillstand till att data som samlas in under testet far
anvéndas i examensarbetet.

Datum:

Underteckning:




