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Tuoreet tutkimukset osoittavat, etta arkiliikunta ja fyysinen aktiivisuus ovat vahenemassa ja
yha useammat tyotehtavat lisaavat istumista, esim. paatetyoskentely. Tama toiminnallinen
opinnaytetyo tehtiin yhteistyossa Laurea-ammattikorkeakoulun ja liikuntaorganisaatio UniSpo-
tin kanssa, joka tarjoaa palveluita Helsingin yliopistolle seka Aalto-yliopistolle. UniSportin
asiakkaita ovat yliopiston opiskelijat ja henkilokunta. Opinnaytetyon tavoitteena oli selvittaa
istumatyon haittojen ja niiden vaikutuksia kehon rakenteisiin ja toimintoihin seka kuinka osal-
listumisen ja suorituksen avulla naita haittoja voidaan ennaltaehkaista. Teimme UniSportille
sahkoisen oppaan. Sen tavoitteena oli lisata heidan asiakkaidensa tietoisuutta istumatyon hai-
toista ja niiden ennaltaehkaisysta .

Aineiston keruu menetelmana kaytimme systemaattista kirjallisuuskatsausta. Teoreettisena
viitekehyksena kaytettiin World Health Organization (ICF) luokitusta International classifica-
tion of functioning, disability and health. Kirjallisuuskatsauksen aineisto haettiin PubMed ja
Medic-tietokannoista. Haussa kaytettyja hakusanoja olivat health promotion, musculoskeletal
pain, musculoskeletal system, occupational health, primary prevention, risk factor, sedentary
lifestyle, sitting, workplace ja niukkaliikunnallinen elamantyyli. Nailla hakusanoilla loytyi yh-
teensa 859 tutkimusta tai katsausta. Valintakriteerien perusteella aineistoksi valittiin 19 tut-
kimusta ja katsausta. Aineisto analysointiin aineistolahtoisella sisallonanalyysimenetelmalla ja
luokiteltiin viitekehyksen termeilla.

Aineistosta kavi ilmi, etta istumatyontekijat liikkuvat aivan liian vahan tyopaivan aikana ja
passivoituminen on tuonut seka fysiologisia etta tuki- ja liikuntaelin ongelmia. Yleisimmat
tuki- ja litkuntaelin- ongelmat kohdistuivat niska- ja hartiaseudulle seka alaselkaan. Yhtajak-
soinen istuminen altisti myos useille sairauksille. Ennaltaehkaistakseen naita vaivoja tulisi
erityisesti tyopaivan aikana lisata fyysista aktiivisuutta, koska aktiivinenkaan vapaa-ajan lii-
kunta ei korvaa jatkuvan pitkaaikaisen istumisen haittoja.

Asiasanat: istumatyo, tuki- ja liikuntaelimisto, niukkaliikunnallinen elamantyyli, ennaltaeh-
kaisy, fyysinen aktiivisuus
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Recent studies have found out that sedentary lifestyle causes a lot of health problems. Inac-
tivity and lack of physical activity have significantly increased during non-working time and at
work more time is spent sitting and using computers. This thesis is a functional study that was
carried out in co-operation with Laurea University of Applied Sciences and UniSport sports
organization for University of Helsinki and Aalto University. UniSport’s customers are the stu-
dents and personnel of the two universities. The purpose of the thesis was to establish the
effects of sedentary work on body functions and structures and also how the health risks can
be prevented with participation and activities. The thesis also includes a guide that was pub-
lished in electronic form.

The material was collected through a systematic literature review. The theoretical framework
consisted of World Health Organizations ICF classification (International classification of func-
tioning disability and health). The data was searched from the PubMed and Medic databases.
The keywords used were health promotion, musculoskeletal pain, musculoskeletal system,
occupational health, primary prevention, risk factor, sedentary lifestyle, sitting and work-
place. A total of 859 research reports and overviews were found. The research material was
selected by predetermined selection criteria and 19 research reports and overviews were se-
lected. The material was analyzed using inductive content analysis and classified by the terms
of the theoretical framework.

The findings showed that immobility and inactivity during the working day caused both
physiological and musculoskeletal problems. The most common problems were musculoskele-
tal pain in the neck and shoulder area and also in the lower back. Long-term sitting also ex-
posed to various diseases. The most important finding was that being active on your free time
does not compensate for the risks of long-term sedentary work.

Keywords: sedentary work, musculoskeletal system, sedentary lifestyle, prevention, physical
activity
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1 Johdanto

Paivittainen tyo on muuttunut fyysisesti passiiviseksi ja arkiliikunta on myos vahentynyt. Ny-
kyaan vietamme yha enemman aikaa istuen, silla useat tyotehtavat vaativat paatetyoskente-
lya. Viime vuosina istumisen ja inaktiivisen elamantavan terveysvaikutuksista on saatu nayt-
toa istumisen haitoista. Opinnaytetyomme kasittelee istumisen haittoja ja niiden ennaltaeh-

kaisya.

Istumisella on todettu olevan haitallisia vaikutuksia terveyteen, vaikka elamantavat muuten
olisivatkin liikunnalliset. Toisin sanoen liikunta ei korvaa pitkaaikaista istumista (Helajarvi,
Pahkala, Raitakari, Tammelin, Viikari & Heinonen 2013). Istuminen on staattista lihastyota,
jossa merkittavaa liiketta ei tapahdu jannittyneissa lihaksissa. Istumisen aikana lihakset eivat
paase valilla rentoutumaan ja nain ollen verenkierto niissa vaikeutuu. (Cedercrutz & Hanhi-
nen. 2005, 15.) Perry ja Stalker (2013) ovat todenneet tutkimuksessaan, etta toimistotyonte-

kijoilla on lahes staattista paikallaan oloa 81,8 % tyopaivasta.

Opinnaytetyo on toteutettu hankeyhteistyossa Laurea-ammattikorkeakoulun ja Helsingin yli-
opiston ja Aalto-yliopiston liikuntaorganisaation Unisportin kanssa. Taman toiminnallisen
opinnaytetyon tarkoituksena on lisata tietoisuutta istumisesta, sen vaikutuksista kehoon seka
istumisesta syntyvien riskien ennaltaehkaisysta. Tavoitteena on kerata tuoretta tietoa syste-
maattisen kirjallisuuskatsauksen avulla, jonka pohjalta teemme oppaan. Oppaan tarkoitukse-
na on olla lyhyt ja ytimekas, missa esiintyy tarkeimmat asiat istumisen haitoista ja niiden en-

naltaehkaisysta.

Tyo kuuluu Laurea-ammattikorkeakoulun Terveyden edistaminen -hankkeeseen. Arkiliikunnan
maara on vahentynyt viime vuosina ja istumatyon lisaannyttya, tyomme kaltaiselle oppaalle
on tarvetta. Tyon tarkoitus on kertoa istumatyolaisille istumisen haitoista ja kuinka niita voisi
ensisijaisesti tyopaivan aikana ennaltaehkaista oman osallistumisen ja suorituksen kautta.
Lisaksi toivomme lukijoiden miettivan omaa fyysista aktiivisuuttaa tyopaivan aikana ja olisiko

sen lisaamiselle tarvetta.

Oppaan toivomme ennaltaehkaisevan istumiseen liittyvia terveysriskeja. Kannustamme kohde-

ryhmaa pohtimaan oman arjen niukkaliikunnallisuutta ja lisaamaan arkiliikuntaa.

Tama opinnaytetyo on tehty yhteistyossa Laurea-ammatikorkeakoulun ja Helsingin yliopiston
seka Aalto-yliopiston yhteisena erillislaitoksena toimivan UniSportin kanssa. UniSport tuottaa
lilkuntapalveluita kaikilla paakaupunkiseudun yliopistokampuksilla. UniSportin kaikki toiminta
ohjataan avainprosessien kautta, jotka jakaantuvat ydin- ja tukiprosesseihin. Ydinprosesseja

ovat liikunta- ja hyvinvointipalvelut, asiakaskokemus seka myynti ja markkinointi. Tukiproses-



seja ovat hallintopalvelut, viestinta ja yhteiskuntasuhteet seka johtaminen ja toiminnan oh-
jaus. (Lepisto 2015.)

UniSport on maaritellyt oman missionsa, visionsa ja arvonsa, joiden kautta toimintaa arvioi-
daan ja tarkastellaan neljan vuoden valein. UniSportin visio on ”Liikunta on osa jokaisen yli-
opistolaisen elamaa”. Arvot ovat aktiivisuus, yhteisollisyys, vastuullisuus, hyvinvointi ja help-
pous. UniSportin missio on ”"UniSportin tehtava on edistaa hyvinvointia yliopistoyhteisoissa
lisaamalla yksilon tietoisuutta omasta hyvinvoinnistaan, mahdollistamalla liikunnan harrasta-
minen seka luomalla lilkkuntamyonteista ilmapiiria”. UniSportin visio ja arvot nakyvat myos
hyvin meidan tavoitteissa, joissa haluamme edistaa hyvinvointia ja lilkkunnan merkitysta tyo-

ja arkielamassa. (Lepisto 2015).

Lisaksi he ovat tarkentaneet tehtaviansa, jotka ovat

1. ”Tarjota Aalto-yliopiston ja Helsingin yliopiston opiskelijoille ja henkilostolle helposti
lahestyttavat, monipuoliset, laadukkaat ja edulliset liikuntapalvelut, jotta oman lii-
kunnallisen harrastuksen loytaminen ja harrastaminen olisi helppoa.

2. Kannustaa yliopistolaisia huolehtimaan hyvinvoinnistaan liikunnan avulla.
Edistaa yliopistoyhteisoissa liikuntamyonteista ilmapiiria.

4. Toimia yhteistyossa yliopistojen eri yksikoiden kanssa liikunnan hyodyntamiseksi tut-
kimuksen ja opetuksen tukena.

5. Tarjota liikuntapalveluja muille yliopistoille ja rajoitetusti myos ulkopuolisille

6. Lisata yliopistojen houkuttelevuutta ja kilpailukykya kansainvalisessa opiskelija- ja

henkilostorekrytoinnissa.” (Lepisto 2015.)

2  Opinnaytetyon tavoitteet

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on edistaa UniSportin asiakkaiden tietoisuutta istumises-
ta, sen vaikutuksista kehon rakenteisiin ja toimintoihin seka levittaa tietoisuutta istumisesta
syntyvien haittojen ennaltaehkaisysta. Tavoitteena on kerata tietoa systemaattisen kirjalli-
suuskatsauksen avulla istumisen haitoista ja sen vaikutuksista ihmisen kehon rakenteisiin ja
toimintoihin. Keratyn tiedon pohjalta toteutamme opinnaytetyon oppaan, jossa kerrotaan
lyhyesti ja ytimekkaasti istumisen aiheuttamista haitoista ja niista syntyvien haittojen ennal-

taehkaisysta.

Tutkimuskysymykset ovat:
1. Miten istuminen vaikuttaa istumatyontekijan kehon toimintoihin?
2. Miten istuminen vaikuttaa istumatyontekijan kehon rakenteisiin?

3. Kuinka istumatyontekija voisi ennaltaehkaista istumisen haittavaikutuksia?



3 Teoreettinen viitekehys

Teoreettisena viitekehyksena kaytamme WHO:n (World Health Organization) luomaa Interna-
tional classification of functioning, disability and health (ICF), joka on kansainvalinen toimin-
tarajoitteiden, toimintakyvyn ja terveyden luokitus. Yhtenaisen luokittelun kautta potilaita

koskevia tietoja voidaan valittaa eri ammattialoille kautta maailman. (THL 2013, 3.)

ICF:lla on monia tavotteita ja se on suunniteltu kaytettavaksi monilla eri ammattialoilla. Sen
tavoitteena on esim. tarjota jarjestelmallinen koodausmenetelma terveydenhuollon kirjaus-

jarjestelmia varten, mahdollistaa tietojen vertaaminen eri maiden terveydenhuoltojen valilla
ja luoda yhteinen kieli kuvaamaan toiminnallista terveyden tilaa ja parantaa eri ammattialo-

jen keskenaista kommunikointia. (THL 2013, 3.)

ICF kasittelee ihmisen kaikkia terveyden ja hyvinvoinnin osa-alueita seka kasittelee niita ter-
veyden aihealueina tai lahialueaineina. Nama kasitellaan luokituksessa kahtena perusluette-
lona: ensimmaisena ovat kehon rakenteet ja toiminnot seka toisena suoritukset ja osallistu-

minen. (THL 2013, 3-4.)

ICF on jaettu kahteen osaan. Ensimmainen osa kasittelee toimintakykya ja toimintarajotteita
joihin kuuluvat edella mainitut kehon rakenteet ja toiminnot seka suoritukset ja osallistumi-

nen. Toisessa osassa on kontekstuaaliset tekijat, jotka ovat ymparistotekijat ja yksilotekijat.

Jokainen osa on luokiteltu paaluokkiin, jotka ovat:

Kehon toiminnoissa on luokiteltu elinjarjestelman mielen- ja fysiologisia toimintoja:
1. Mielentoiminnot

Aistitoiminnot ja kipu

Aani- ja puhetoiminnot

Sydan ja verenkierto-, veri-, immuuni- ja hengitysjarjestelman toiminnot

Ruoansulatus-, aineenvaihdunta- ja umpieritysjarjestelman toiminnot

Virtsa- ja sukuelin- seka suvunjatkamisjarjestelman toiminnot

Tuki- ja lilkuntaelimistoon ja liikkeisiin liittyvat toiminnot

© N o vk W N

Ihon ja ihoon liittyvien rakenteiden toiminnot (THL 2014).

Kehon rakenteissa on kasitelty ihmisen anatomiaa:
1. Hermojarjestelman rakenteet
2. Silma, korva ja niihin liittyvat rakenteet
3. Aéaneen ja puheeseen liittyvat rakenteet

4. Sydan ja verenkierto-, immuuni- ja hengitysjarjestelman rakenteet



O N o U

Ruoansulatus-, aineenvaihdunta- ja umpieritysjarjestelman rakenteet
Virtsa- ja sukuelin- seka suvunjatkamisjarjestelman rakenteet
Liikkeeseen liittyvat rakenteet

Ihon rakenne ja ihoon liittyvat rakenteet (THL 2014).

Suoritukset ja osallistuminen:

1.

2@ NS v AW

Oppiminen ja tiedon soveltaminen

Yleisluontoiset tehtavat ja vaateet
Kommunikointi

Liikkuminen

Itsesta huolehtiminen

Kotielama

Henkiloiden valinen vuorovaikutus ja ihmissuhteet
Keskeiset elamanalueet

Yhteisollinen, sosiaalinen ja kansalaiselama (THL 2014).

Yksilotekijoilla ei ole lainkaan luokitusta laajan kulttuuri- ja sosiaalisen vaihtelun vuoksi,

mutta siina otetaan huomioon mm. ika, sukupuoli, elamantyyli, tavat, koulutus ja ammatti-

taito. Ymparistotekijoilla luokkia on seuraavanlaisesti:

1.

U AN W N

Tuotteet ja teknologia

Luonnonmukainen ymparisto ja ihmisten tekemat muutokset
Tuki ja keskinaiset suhteet

Asenteet

Palvelut, hallinto ja politiikka (THL 2014.)
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ICF-luokituksen osa-alueiden vuorovaikutussuhteet

Terveydentila

Kehon rakenteet
& toiminnot

I |

! '

Ympéristotekijat Yksilotekijat

Suoritukset Osallistuminen

Kuvio 1: ICF- luokitus

Tyossamme on keskeisina kasitteina ICF:aan pohjautuen kehon toiminnot, jolla kuvaamme
istumisen aiheuttamia fysiologisia muutoksia istumatyontekijaan. Naita ovat mm. erilaiset
sydan- ja verisuonisairaudet, korostuva riski sairastua syopaan ja erilaiset kiputilat. Kehon
rakenteilla kuvaamme istumatyon aiheuttamia muutoksia anatomiaan, jossa kuvaamme lihak-
siin ja luustoon kohdistuvia muutoksia. Seka kuinka voidaan ennaltaehkaista ylla mainittujen

haittojen syntymista fyysista aktiivisuutta lisaamalla tyopaivan aikana.

Terveydentila

' { N
Ruumiin ja kehon toiminnot Suoritukset Osallistuminen

- Fysiologiset muutokset <—> - Istuminen e —— - Ennaltaehkaisy
- Anatomiset muutokset - Muutosten tiedostaminen
lihaksistossa ja luustossa

Ymparistotekijat Yksilotekijat

- Istumatyopaikka - Istumatyontekija

- Opiskelija

Kuvio 2: Keskeiset kasitteet ICF:n pohjautuen
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3.1 Keskeiset kasitteet

Tassa opinnaytetyossa kaytettavia keskeisia kasitteita ovat istuminen, istumisen vaikutukset
kehon rakenteisiin ja toimintoihin seka suoritusten riskitekijat ja niiden ennaltaehkaisy. Alla

avaamme kaytettyja kasitteita.

3.1.1 Istuminen

Istumisella tarkoitetaan liikkumattomuutta ja muuta mahdollista paikallaan oloa paivan aika-
na (Vasankari 2014). Istuminen on staattista lihastyota, jossa merkittavaa liiketta ei tapahdu
jannittyneissa lihaksissa. Istumisen aikana lihakset eivat paase valilla rentoutumaan ja nain
ollen verenkierto niissa vaikeutuu. Talloin hapen- ja ravinnon saanti estyy lihaksissa, mika
taas kerryttaa niihin kuona-aineita. (Cedercrutz & Hanhinen. 2005, 15.) Istumisella on todettu
olevan haitallisia vaikutuksia terveyteen, vaikka muuten elamantapasi olisivatkin liikunnalli-

set. Toisin sanoen liikunta ei korvaa pitkaaikaista istumista. (Helajarvi ym. 2013.)

Yleisin istuma-asento on jalkapohjat lattiaa vasten ja nilkkanivelet ovat noin 90° kulmassa,
jolloin saaret ovat pystysuorassa. Polvinivelet ovat noin 90° kulmassa ja reisiluut nain vaa-
kasuorassa. Lonkkaniveliin muodostuu noin 90° kulma ja selkaranka kulkee pystysuorassa ylos
niskaan asti. (SunSpiral 2011.) Hyva ryhdikas istuma-asento ei kuitenkaan pysy monella ylla
yhtajaksoisen istumisen aikana. Asento alkaa huononemaan mita pidempaan istuu. Usein sel-
karanka pyoristyy niskasta alaselkaan asti. Paa painuu eteenpain ja ryhdikas asento katoaa,
jolloin lihakset kuormittuvat erilailla, nivel kulmat muuttuvat seka lihaksissa tapahtuu muu-

toksia.

Lihakset pyrkivat mukautumaan istuma-asentoon sopiviksi, jolloin niiden pituus voi muuttua
vuosien kuluessa yhtajaksoisen istumisen seurauksena. Lihakset voivat toimia yliaktiivisesti ja
tehda toisten lihasten tyon tai passivoitua ja olla tekematta niille kuuluvaa tyota, jolloin jo-
kin toinen lihasryhma hoitaa passivoituneiden lihasten tehtavat. Istuma-asennossa lonkan-
koukistajat ovat lyhentyneessa tilassa. Lonkankoukistajia kutsutaan nimityksella iliopsoas,
joka koostuu kahdesta lihaksesta m. iliacus ja m. psoas major. Ne ovat syvia, voimakkaita
lonkan koukistajalihaksia. Kireat lonkankoukistajat voivat myos aiheuttaa lantion anteriorista
tilttia, jolloin lantio on kallellaan eteenpain. Lantion anteriorinen tiltti aiheuttaa painetta

alaselalle. (SunSpiral 2011.)

Istuessa myos hamstring lihakset eli takareiden lihakset ovat lyhentyneessa tilassa. Takarei-
den lihakset koostuvat m. biceps femoris, m. semitendinosus ja m. semimembranosus lihak-

sista. Takareiden lihakset ulottuvat lantion alaosasta, istuinkyhmysta saariluuhun tai pohje-
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luuhun kiinnittyen. Tehtavana nailla lihaksilla on polven koukistus seka lonkan ojennus. Koska
takareisi on kiinnittynyt lantion takaosaan se vetaa lantiota painvastaiseen suuntaan kuin lon-
kankoukistajat. Tama voi aiheuttaa taas alaselan suoristumista ja pakottaa selkarangan luon-
taisen notkot suoristumaan, joka voi johtaa useisiin selka ongelmiin. Lonkankoukistajat ja
takareiden lihakset siis taistelevat toisiaan vastaan ja molemmat kiristyvat toisiaan. (SunSpi-
ral 2001)

Tuolilla on myos merkitysta istuma-asentoon. Tuolin korkeudella voidaan saataa nivelten kul-
mia ja hakea nain mukavaa ja ryhdikasta asentoa. Myos istuimen materiaali vaikuttaa asen-

toon ja ryhdin yllapitamiseen.

3.1.2 Istumisen vaikutukset

Opinnaytetyo keskittyy istumisen vaikutuksista kahteen osa-alueeseen; kehon rakenteisiin ja
kehon toimintoihin, silla kohderyhmanamme ovat yliopistossa tyoskentelevat seka opiskele-

vat.

3.1.3 Istumisen vaikutukset kehon toimintoihin

Kehon toiminannan vaikutuksilla tarkoitetaan elimiston normaaliin toimintaan vaikuttavia te-
kijoita (Nienstedt, Hanninen, Arstila & Bjorkqvist. 2005, 17). Liiallisella istumisella on suuria
vaikutuksia terveyteemme ja jatkuva paivittainen tyossa istuminen voi aiheuttaa monia eri
fysiologisia oireita. Tahan yhdistettyna niukkaliikunnallinen elamantyyli lisaa riskia entises-
taan. Todennakoisyys sairastua tyypin 2. diabetekseen, osteoporoosiin, sydan- ja verisuonisai-
rauksiin, metaboliseen oireyhtymaan seka riski erilaisiin kasvaimiin kasvaa. Liikkumattomuu-
della on todettu olevan yhteys myos dementiaan seka masennukseen. Pitkaaikaiseen istumi-
seen liittyy usein myos ylipaino, suurentunut vyotaron ymparys ja kohonnut verenpaine, jotka
voivat lisata aineenvaihduntasairauksia, kuten metabolista oireyhtymaa ja diabetesta. (Kraus,
Bittner, Appel, Blair, Church, Desperes, Franklin, Miller, Pate, Taylor-Pilae, Variadis & Whit-
sel 2015; Ekblom-Bak, Ekblom, Vikstrom, Faire & Helenius 2013; Helajarvi ym. 2013, 52; Dun-
stan, Howard, Nearly & Owen 2012; Hamer & Stamatakis 2012; Franklin, Briks & Sternburgh
2011.)

Monilla elintavoilla on myos kansanterveydellisesti merkittavia vaikutuksia tuki- ja liikunta-
elinoireiden ja -sairauksien riskitekijoina; tupakointi, ylipaino, puutteellinen ravinto, huono
lihaskunto seka tasapaino, etenkin iakkailla, seka tapaturmat ja niiden vaaraa lisaavat asiat,
kuten alkoholin runsas kulutus, heikko vireystila ja aistien puutteellinen toiminta. (Backmand
& Vuori 2010, 9.)
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Pesolan (2013, 67) mukaan heti istuutumisen jalkeen asentoa yllapitavien lihasten aktiivisuus
loppuu ja keho siirtyy kulutustilasta energiaa varastoivaan tilaan. Hiljalleen verensokerin siir-
to lihaksiin hidastuu insuliinin tehon laskeuduttua. Tama aiheuttaa nalantunnetta kehossa

vaikka elimisto ei energiaa kaipaisikaan.

3.1.4 Istumisen vaikutukset kehon rakenteisiin.

Kehon rakenteilla tarkoitetaan tuki- ja lilkuntaelimistoa, joka koostuu luista, luiden valisista
nivelista, nivelsiteista, janteista seka lihaksista. Taman jarjestelman on tarkoitus suojata ja

tukea muita elimia seka mahdollistaa elimiston ja sen osien liikkeen seka pystyasennossa liik-
kuminen. Tuki- ja liikuntaelimistosta kaytetaan myos lyhennetta TULE. (Vuori, Taimela & Ku-
jala. 2013, 34.)

Lahes jokainen suomalainen kokee joskus tuki- ja liikuntaelimiston vaivoja. Yhdella viidesta
tyoikaisesta suomalaisesta esiintyy jokin tuki- ja liikuntaelinsairaus. Yleisimmat istumisesta
johtuvat tuki- ja liikuntaelin sairaudet kohdistuvat hartia-, niska- ja selkakipuina. Nama ovat
yksi yleisimpia syita laakarissa kaynnille seka aiheuttaa eniten tyosta poissaoloja. Tyouran
loppuvaiheessa iakkailla korostuvat viela alaraajojen nivelrikkoa, osteoporoosia ja niihin liit-
tyvat murtumat seka toimintakyvyn vajaukset. Tuki- ja liikuntaelin oireet, sairaudet ja niiden
seuraukset ovat suomessa vakava kansanterveyden ja- talouden ongelma. (Davis & Kotowski
2014; Backmand & Vuori 2010, 8-9.)

Vahainen liikunta tai sen puuttuminen kokonaan seka fyysinen tyo ja sen muut kuormittavat
tekijat ovat tavallisia tuki- ja liikuntaelinoireiden- sairauksien ja toiminnanvajauksien riskia
lisaavia tekijoita (Backmand & Vuori. 2010 9.) Istuessa Pesolan (2015, 9) mukaan pakaralihak-
set ovat venyttyneessa tilassa, jolloin ne myos venyvat ja naiden seurauksena pakaroiden li-
hasvoima heikkenee. Taman lisaksi takareiden lihakset ovat lyhentyneessa tilassa ja ne joutu-
vat tekemaan osan pakaralihasten toista. Istuessa myos lihasaktiviteetti on heikkoa ja lihakset

tekevat vain staattista lihastyota (Pesola 2013, 66).

3.1.5 Istumisen aiheuttamien haittojen ennaltaehkaisy

Tuki- ja lilkkuntaelimiston sairauksien varhaista toteamista, ennaltaehkaisya ja hoitoa tulisi
korostaa, jotta tyossakayvan vaeston ennenaikainen elakkeelle siirtyminen TULE- sairauksien
vuoksi pystyttaisiin ennaltaehkaisemaan. Siihen on helppo ja edullinen ratkaisu, joka on lii-
kunnan ja aktiivisen elamantavan edistaminen kaikissa elamanvaiheissa. (Backmand & Vuori
2010, 9.)
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Suunnitelmallinen ja kattava ennaltaehkaisy seka varhainen toteaminen ja hoito vahentaisivat
yhteiskunnalle tulevia kustannuksia ja parantaisivat suuressa maarin kansan elamanlaatua ja
tyokykya. Tuki- ja liikuntaelimiston terveyteen tulisikin kiinnittaa paljon enemman huomiota
perusterveyden- seka tyoterveydenhuollossa. Tuki- ja liikuntaelimiston toimintakuntoa ilmai-
sevat notkeus, lihasvoima ja lihaskestavyys, joilla on suora yhteys lihas- ja tukikudosten ra-

kenteisiin, toimintoihin ja sairauksiin. (Backmand & Vuori 2010, 9-10.)

Jotta tuki- ja liikuntaelimiston terveys, kunto ja normaali toiminta sailyisivat, tulisi korostaa
erityisesti saannollista liikuntaa ja sen positiivisia vaikutuksia. Saannollinen liikunta vaikuttaa
luiden ja nivelsiteiden kestavyyteen ja voiman lisaantymiseen, nivelruston paksuuden lisaan-
tymiseen seka lihasvoiman ja -massan kasvamiseen. Liikunnan ja kuntoutuksen keinoin voi-
daan ehkaista tyoikaisten seka ikaantyneiden tuki- ja liikuntaelinten terveyden ja fyysisen

toimintakyvyn heikkenemista. (Backmand & Vuori 2010, 10.)

Ongelmana on ihmisten liiallinen pitkaaikainen istuminen erityisesti tyopaikoilla. Olemme
esitteessamme panostaneet tyopaivan aikana tehtaviin paatoksiin, jotka toisivat lisaa fyysista
aktiivisuutta. Tyopaivanaikana tehtavien interventioiden on tutkittu olevan hyva keino lisata
lilkkkumista tyopaivan aikana ja lisata fyysista aktiivisuutta koko paivan ajalle (Parry & Stalker
2013; Parry, Stalker, Gilson & Smith 2013).

Tyossamme keskitymme enimmakseen tyopaivan aikana tapahtuviin ennaltaehkaiseviin toi-
menpiteisiin, koska kohderyhmanamme on yliopiston henkilokunta ja opiskelijat. Oppaassa
esitamme miten aktiivisuutta voidaan lisata. Osa ohjeista on tutkimustuloksiin perustuvia
esimerkiksi 12 viikon porraskavelyn hissin kayttamisen sijasta on todettu parantavan kuntoa
seka positiivisia vaikutuksia saatiin mm. verenpaineeseen ja hengityselimistoon. (Mayer, Kay-
ser, Kossovsky, Sigaud, Carballo, Keller, Martin, Farpour-Lambert, Pichrd & Mach 2010). Li-
saksi Moreira-Silva, Santon, Abreu ja Mota (2014) olivat todenneet omassa tutkimuksessaan
kolme kertaa viikossa toteutettavan 10-15 min liikunnan tyopaivan aikana vahentavan lihak-

sista johtuvia kipuja.

4  Menetelmat

Opinnaytetyomme on muodoltaan toiminnallinen, joka sisaltaa systemaattisen kirjallisuuskat-
sauksen osion tiedonhaussa. Toiminnallinen opinnaytetyo tavoittelee kaytannon toiminnan
ohjeistamista, opastamista, toiminnan jarjestamista tai jarkeistamista. Tuotoksena voi tulla
esimerkiksi ammatilliseen kaytantoon suunnattu ohje, ohjeistus, opastus tai jokin muu konk-
reettinen tuotos projekti tai tapahtuma, jonka toteuttamistapa valitaan kohderyhman mu-
kaan. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9.)
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Toiminnallisessa opinnaytetyossa on tarkeaa, etta kaytannon toteutus ja sen raportointi yh-
distyvat tutkimusviestinnan keinoin. Lahtokohta opinnaytetyolle tulisi olla tyoelamalahtoinen,
kaytannonlaheinen, tutkimuksellisella asenteella toteutettu ja riittavalla tasolla alan tietojen
hallintaa osoittava (Vilkka & Airaksinen 2003, 9-10.)

Toimeksiantaja tuo opinnaytetyolle lisaa vastuuntuntoa ja opettaa projektinhallintaa. Siihen
kuuluu tasmallisen suunnitelman tekeminen, tietyt toimintaehdot ja- tavoitteet ja aikataulu-
tuksen toiminnalle seka yhteistyota. (Vilkka & Airaksinen 2003, 17). Opinnaytetyo toteutettiin
yhdessa Helsingin yliopiston Unisportin kanssa. Heilla oli tarvetta oppaalle, jossa olisi tietoa

istumatyohon liittyvista vaikutuksista ja haitoista seka niiden ennaltaehkaisysta.

Toiminnallisen opinnaytetyon raportin tekstissa selvitetaan mita, miksi ja miten se on tehty,
tyoprosessin kulku seka millaisiin tuloksiin ja johtopaatoksiin paastiin. Raportista kay myos
selville se miten omaa prosessia, tuotosta ja oppimista arvioidaan. Raportin lisaksi opinnayte-
tyohon kuuluu produkti eli tuotos, joka usein on kirjallinen, niin kuin meidankin tuotos on.
Produktilta vaaditaan erilaista tekstuuria kuin opinnaytetyolta. Sen tulee puhutella kohde- ja

kayttajaryhmaa, johon pyrimmekin opasta tehdessa. (Vilkka & Airaksinen 2003, 65.)

4.1  Systemaattinen kirjallisuuskatsaus

Tiedonkeruumenetelmaksi valitsimme systemaattisen kirjallisuuskatsauksen, koska sen avulla
saadaan rajattua ja valikoitua tutkimukset tarkasti seka tiivistettya valitun aihepiirin tutki-
mukset yhteen. Kirjallisuuskatsauksen avulla pyritaan saamaan kokonaiskuva aihealueesta ja
jo olemassa olevasta tutkimustiedosta seka niiden antamasta naytosta. (Johansson, Axelin,
Stolt & Aari 2007, 3-4.) Katsauksen alkuvaiheessa pitaa huomioida kenelle ja miksi katsaus
tehdaan. Kohderyhmilla on erilaiset perustietamykset asiasta seka kiinnostuksen kohteet. Ta-
voitteena on saavuttaa kohderyhman kiinnostus terveydelliseen ongelmaan. (Makela, Varonen
& Teperi 1996.) Systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tulee perustua tutkimussuunnitelmaan.
Siina ilmenee yhdesta kolmeen tarkasti maariteltya tutkimuskysymysta. Maarittelyt tulee teh-
da ja dokumentoida tarkasti, jotta tarvittaessa haku pystytaan toistamaan ja se tekee siita

tieteellisesti patevan. (Johansson ym. 2007, 6, 50.)

Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa tiivistetaan valitun aihepiirin aiempien tutkimusten
olennainen sisalto. Tarkoituksena on saada esiin mielenkiintoiset ja relevantit tutkimukset.
(Salminen 2010, 9.) Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa on kolme eri vaihetta. Ensim-
maisessa vaiheessa suunnitellaan kirjallisuuskatsaus ja tehdaan tutkimussuunnitelma, josta
ilmenee tutkimuskysymykset. Toisessa vaiheessa suoritetaan valituilla hakusanoilla aineiston

haku, josta poimitaan mukaan tutkimukset analysoimalla sisalto tutkimuskysymysten mukai-
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sesti. Kolmannessa vaiheessa katsaus raportoidaan ja tuloksista muodostetaan yhteenveto.
(Johansson ym. 2007, 5-7.)

Terveydenhoitoalalla systemoitu kirjallisuuskatsaus on sivuuttamassa perinteisen kirjallisuus-
katsauksen. Sen tarkoituksena terveydenhoitoalla on esim. kertoa ongelman ehkaisysta, diag-
nostiikasta tai hoidosta. Systemaattisessa katsauksessa vaaditaan, etta prosessi suunnitellaan

ja kuvataan kuten kaikissa tieteellisissa toissa. (Makela ym. 1996.)

4.2  Aineiston hankinta

Aineiston haku suoritettiin Helsingin yliopiston Meilahden kampuksen kirjastossa Terkko:ssa,
koska siella oli mahdollista paasta yliopiston kattaviin tietokantoihin kasiksi. Aineiston hankin-
ta opinnaytetyohon tapahtui PubMedin tieteellisesta tietokannasta seka kotimaisesta terveys-
tieteellisesta viitetietokannasta Medicista. Kaytimme PubMedia ja Medicia, koska ne ovat riit-
tavan laajoja ja luotettavia tietokantoja omaan tyohomme. Lisaksi molemmissa tietokannois-
sa pystyy kayttamaan MesH-asiasanastoa rajaukseen, nain saimme juuri sellaista aineistoa,
jota tyomme vaati. Molempiin tietokantoihin saimme Terkon informaatikon suosituksen ja
hyvan opastuksen hakumme tekoon. Pubmedin tietokannasta loytyy ainoastaan englanninkie-
lista aineistoa, joten haku tehtiin englannin kielella. Vastaavasti Medicista haku tehtiin suo-
menkielella. Oikeiden hakutermien loytamiseksi kaytimme apuna National Library of Medici-
nen (NLM) valvomaa MeSH- hakusanastoa. Taman avulla pystyimme nopeasti selvittamaan sa-
mantyylisia ja samaan luokkaan kuuluvia hakusanoja (NLM 2014). Aineiston haussa kaytimme
apuna myos Boolen logiikka, joka mahdollistaa asiasanojen rajauksen, yhdistamisen seka erot-
tamisen kayttamalla sanoja AND, OR ja NOT avulla (Pitkanen 2010). Aineiston hankinta suori-

tettin 15.9.2015 - 18.9.2015 valisena aikana kirjautuneena Helsingin yliopiston verkkoon.

Aineistoa arvioitaessa kaytimme sisaanottokriitereina:
- Artikkelit on julkaistu 2010 tai sen jalkeen

- Sisaltaa Mesh-hakusanat

- Artikkelit kasittelevat tyoikaisia ihmisia

- Kasittelevat istumista

- Artikkelit ovat olleet kaytossa maksutta

- Vastaa tutkimuskysymyksiin

Poissulkukriteereita olivat:

- Artikkelit koskivat vaaria ikaryhmia (lapset, nuoret, ikaantyneet)
- Ei koskenut istumista suorituksena

- Artikkelit julkaistu 2009 tai sen jalkeen

- Artikkelit olivat maksullisia
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- Abstraktista ei saanut vastausta tutkimuskysymyksiin

Haku Pubmedista ja
Medicista 859

L Tutkimukset kasittelivat mm. vas-

ria ammattiryhmia ja aiheita tai

vaaraa ikaryhma

Otsikon perusteella va-
littu 155 tutkimusta

Liittyi tiettyyn sairauteen, vaaraan

ikaryhmaan, ei kasitellyt tutki-

maamme aihetta
{ Abstraktin perusteella } /

valittu 76 tutkimusta

Ei ollut saatavilla koko tekstia, ei

vastannut tutkimuskysymyksiin

Koko tekstin perusteel-

la valittu 19 tutkimusta

Valikoituja tut-

kimuksia 19

Kuvio 3: Hakuprosessin kuvaus

Pubmedista ja Medicista loytyi valitsemillamme hakusana yhdistelmilla yhteensa 859 tutki-

musta. Naista tutkimuksista suurin osa karsiutui pois otsikon perusteella ja jaljelle jai 155



18

tutkimusta. 155 tutkimuksesta jatkoon valittiin abstraktin perusteella 76 tutkimusta jatko-

analyysia varten. Nama tutkimukset luettiin kokonaan, ja 76 tutkimuksesta jatkoon paasi 19

tutkimusta. Mukaan valitut tutkimukset on tehty vuonna 2010 tai sen jalkeen. Poissuljetut

tutkimukset eivat vastanneet tutkimuskysymyksiimme, olivat vaarasta ammattiryhmasta, ika-

ryhma oli vaara (lapset ja elakelaiset), tutkimuksia ei ollut saatavilla kokonaisuudessaan tai

ne eivat kasitelleet aihettamme oikeasta nakokulmasta.

Taulukko 1: Hakusanat

Tietokanta Hakusanat Haku Abstr.aktl Valitut
+ Otsikko
PubMed [sedentary lifestyle |AND [workplace 77 23 5
PubMed |sedentary lifestyle |AND [primary prevention 19 8 2
PubMed |sedentary lifestyle |AND [health promotion 355 4 1
PubMed |sedentary lifestyle |AND [musculoskeletal system 204 0 0
PubMed |sedentary lifestyle |AND [musculoskeletal pain 7 6 1
PubMed |sitting AND [musculoskeletal pain 20 6 0
PubMed |sedentary lifestyle [AND (risk factor AND |health promotion | 46 12 4
PubMed |sedentary lifestyle |AND [occupational health 58 5 1
PubMed |workplace AND | musculoskeletal pain 48 12 2
Medic  |Mukkalitkunnalti- 25 8 3
nen elamantyyli
TULOKSET| 859 84 19

Hakusanojen suomennokset ovat haettu Medicista Mesh-hakusanatermeja kayttaen

Health promotion
Musculoskeletal pain
Musculoskeletal system
Occupational health

Primary prevention

Risk factor

Sedentary lifestyle

Sitting
Workplace

= Terveyden edistaminen

= Tyoterveys

= istuminen

= Tyopaikka

= Tuki- ja liikuntaelinkipu

= Tuki- ja lilkuntaelimet

= Ennaltaehkaisy
= Riskitekijat

= Niukkaliikunnallinen elamantyyli

Systemaattinen haku voi tuottaa suuren maaran otsikoita ja abstrakteja. Kaikki haun antamat

viitteet tulee kuitenkin kayda lapi, olivat ne sitten olennaisia tai epaolennaisia. Lukemalla

otsikot ja abstraktit voidaan paattaa sisaanottokriteerien mukaisesti, mitka tutkimukset vali-

taan analysoitavaksi ja mitka jaavat pois. (Johansson ym. 2007, 51-52.)

4.3

Aineiston analyysi
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Kun aineisto on saatu kerattya ja aukaistu tekstiksi tulee se analysoida. Analysointi tehdaan,
jotta tutkimuksen tulokset saadaan nakyviin. Tarkoituksena on tuottaa tietoa tutkimuksen
kohteena olevasta aiheesta keratyn tiedon avulla seka tuoda hankittuun aineistoon selkeytta.
Analyysin tarkoitus on myos selkeyttaa ja tiivistaa hankittua tietoa kuitenkaan kadottamatta
siita saatua informaatiota. Sen sijaan informaatiota pyritaan kasvattamaan luomalla aineistos-
ta selkea kuvaus. (Eskola & Suoranta 2008, 138-139; Kylma & Juvakka 2012, 112)

Sisallonanalyysi on perustyovaline laadullisessa aineiston analyysissa. Sen tehtavana on erityi-
sesti kuvata ja jarjestella tutkittua aineistoa. Laadullisessa tutkimuksessa usein on vaikeinta
itse analyysin tekeminen. Vaikeaksi analyysin tekee tutkitun materiaalin selkeyttaminen, jo-
ten ne ovat usein deskriptiivisia eli kuvaileva lahestymistapa. Vaikka kuvailemista ei pideta
vahvana tulkintana on se kuitenkin edellytys tutkimusalueen jasentamiselle ja hahmottamisel-
le. (Eskola & Suoranta 2008, 139 ; Kylma & Juvakka 2012, 112-113)

Sisallonanalyysissa on keskeista erottaa sisallollisia vaittamia, jotka ilmaisevat tutkittavia asi-
oista. Sisallonanalyysi perustuu ensisijaisesti aineistolahtoiseen paattelyyn, jota ohjaavat ta-
voite ja kysymystenasettelu. Analyysissa ei ole tarkoituksena analysoida kaikkea tietoa, vaan
siina haetaan vastausta tutkimuksen tarkoitukseen seka tutkimuskysymyksiin. Mahdollista on
etta laadullisessa tutkimuksessa tutkimuskysymykset tarkentuvat aineiston keruun tai analyy-
sin aikana. (Kylma & Juvakka 2012, 112-113.)

Teimme tyon sisallonanalyysin jakamalla aineiston neljaan osaan. Nama olivat 1) tutkijat,
julkaisuvuosi, julkaisun nimi, 2) kohderyhma, 3) mita ja miten on tutkittu ja 4) tutkimustulok-
set. Katsausartikkeleilla ei ollut kohderyhmaa, mutta kerroimme artikkelin aiheen ja mita
aiheesta oli saatu selville. Tutkimusmenetelman sai selville joko katsomalla tutkimuksen tut-
kimusmenetelmaa koskevan kappaleen tai suoraan abstraktista. Tutkimustulokset loytyivat
usein suoraan abstraktista, mutta tarkemmat tulokset tuli hakea artikkeleista siita koskevasta
kappaleesta. Lisaksi tuloksia loytyi artikkeleita lukemalla ja paatyivat tutkimustuloksiin, jos

ne vastasivat tutkimuskysymyksiamme.

4.4  Aineiston luokittelu

Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessamme luokittelimme aineiston niiden sisallon aiheen

perusteella. Luokkina kaytimme viitekehyksessa kaytettyja termeja; kehon rakenteet, kehon

toiminnot, ennaltaehkaisy suorituksen ja osallistumisen avulla seka oppaan vaikuttavuus.
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Luokka Aineistojen lukumaara

Kehon toiminnot 7

Kehon rakenteet

3
Ennaltaehkaisy suorituksen ja osallistumisen avulla 7
2

Oppaan vaikutus

Taulukko 2: Aineiston luokittelu

5  Tulokset

Aineisto oli riittavan kattava, silla saimme mukaan valituista 19:sta tutkimuksesta tutkimusky-
symyksiimme vastaukset, jotta pystyimme luomaan katsauksen aiheestamme ja kokoamaan
oppaan. Paapiirteet istumisen vaikutuksista kehon toimintoihin ja rakenteisiin saimme aineis-
ton hankinnasta. Suurin osa tutkimuksista oli tutkimustyypiltaan, kohortti-, tapaus-verrokki-,
poikkileikkaus- ja pitkaaikaistutkimuksia seka RCT tutkimuksia (Randomised controlled trial).

Lisaksi mukaan valikoitui useita katsausartikkeleita.

Tutkimustyypiltaan mukaan sisallytettyja tutkimuksia oli pitkaaikais-, kohortti- , haastattelu-,
preinterventio seka postinterventiotutkimuksia. Lisaksi mukana on muutamia katsausartikke-
leita. Pitkaaikaistutkimuksissa tehtiin isoille otannalle terveystarkastus ja/tai haastattelu
elamantapoihin liittyen ja seurattiin pitkaa aikavalilla ihmisten terveydentilan etenemista.
Pre- ja postinterventiotutkimuksissa luotiin interventio- seka kontrolliryhma, joiden jalkeen
interventioryhman tehtavana oli tehda tiettyja fyysisia aktiivisuutta korostavia suorituksia.
Tutkimuksen alussa ja lopussa suoritettiin mittaukset esimerkiksi painon ja vyotaronymparyk-

sen mittaus.

5.1 Istumisen vaikutukset kehon toimintoihin

Pitkaaikainen istuminen altistaa myos kehon toiminnan eri hairioille, esimerkiksi lisaa riskia
sydan- ja verisuonitauteihin. Aineistosta kay ilmi, etta istumatyontekijat yleisesti liikkuvat
lilan vahan tyopaivansa aikana ja tyon fyysinen rasittavuus on laskenut vuosien myota. Passi-
voituminen on tuonut hairioita kehon rakenteisiin, kuten selka- ja hartiaseudun kipuja. Pitka-
aikaistutkimuksissa havaittiin niiden osallistujien olevan terveempia, jotka liikkuivat saannol-
lisesti kuin ne, jotka istuvat yhtajaksoisesti. He olivat myos keskimaarin lihavampia. Liikunnan
todettiin suojaavan sydan- ja verisuonitaudeilta seka ennenaikaiselta kuolemalta (Hamer,
Weiler & Stamakis 2014; Ekblom-Bak ym. 2013; Hamer & Stamakis 2012). Kotimaisessa artik-

kelissa Helajarvi ym. (2013) kertoo tyonrasituksen vahentyneen viime vuosikymmenien aikana
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seka runsaan istumisen lisaavan sydan- ja verisuonisairauden riskia fyysisesta aktiivisuudesta

huolimatta.

5.2 Istumisen vaikutukset kehon rakenteisiin

Thorp ja Kingwell (2014) tutkivat randomised controlled crossover- tyylisessa tutkimuksessaan
ylipainoisten tyontekijoiden terveydentilaa erilaisissa toimistoymparistoissa. Tyontekijat oli-
vat todenneet olonsa vasyneemmaksi istuessaan ja potivat enemman alaselkakipuja. Tehok-
kaimpana kivun lievittajana he pitivat seisomatyotasoa. Toisessa tapaus-verrokki tyyppisessa
kenttatutkimuksessa tyontekijat suorittivat kolmesti viikossa harjoituksen, mika sisalsi venyt-
telya ja lihaskuntoharjoittelua. Harjoittelujakson jalkeen interventioryhmalla todettiin lihas-
kipujen vahentyneen huomattavasti kontrolliryhmaan verraten erityisesti niskan- ja selan alu-
eelta. (Moreira-Silva ym. 2014.) Tudor-Locke ja Schuna (2014) tutkivat erilaisten istuimien ja
seisomatyotason kaytto ja kuinka niiden kaytto vaikutti energiakulutukseen ja kehon rakentei-

siin.

5.3  Ennaltaehkaisy suosituksen ja osallistumisen avulla

Ennaltaehkaistakseen naita istumisesta aiheutuvia vaivoja, riittaisi jo tyopaivan aikana fyysi-
sen aktiivisuuden lisaaminen. Pelkastaan paivittainen raskas liikunta tyonpaivaa ennen tai
jalkeen ei riita. Tarkein yksittainen esille nouseva tulos aineistossa oli se, etta vapaa-
ajanliikunta ei korvaa yhtajaksoisen istumisen haittoja. Aineistomme ainoa RCT-tutkimus si-
saltyy tahan luokkaan. Tutkimuksessa 62 toimistotyontekijaa jaettiin kolmeen eri ryhmaan.
Ensimmaisessa ryhmassa painotettiin fyysista aktiivisuutta tyopaikalla, toisessa tyontekijoille
annettiin askelmittarit ja kolmannessa painostettiin ergonomiaa ja taukojen pitamista istumi-
sesta. Tuloksena jokaisessa ryhmassa oli aktiivisuuden lisaantyminen. (Parry ym. 2013). Hel-
potusta selka- ja hartiakipuihin saatiin Davisin ja Kotowskin (2014) naennaiskokeessa, jossa
kahden viikon ajan kaytettiin ohjelmistoa, joka ilmoitti tyontekijalle milloin pitaa tauko tyo-
pisteelta. Kokeessa oltiin kipujen vahentymisen lisaksi todettu tyotehokkuuden kasvaneen.
Paikallaan oloa mitattiin valveilla olon aikana kahdessa tutkimuksessa, joissa selvisi ihmisten
lilkkumattomuus paivan aikana. (Husu, Suni, Vaha-Ypya, Sievanen, Tokola, Valkeinen, Maki-
Opas & Vasankari 2014; Parry, & Stalker 2013). Suurin osa luokan aineistosta oli katsausartik-
keleita. Amerikkalaisten on tutkittu noudattavan niukasti liikuntasuosituksia ja vahaisen lii-
kunnan olevan yhteydessa kuolleisuuteen. Artikkeleissa huomautetaan myos inaktiivisuuden
olevan yksi yleisimmista kuolinsyista tupakoinnin ja huonon ravinnon lisaksi. (Franklin ym.
2011; Franklin & Briks 2010.)
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5.4 Oppaan vaikutus

Lisasimme erillisen luokan, koska loysimme aineistosta kaksi kappaletta tutkimuksia, joilla
totesimme oppaamme kaltaisella tuotoksella olevan vaikuttavuutta kohderyhmaan. Meinertin,
Koningn ja Jaschinskin (2013) tekemassa kenttatutkimuksessa luotiin web-pohjainen sivusto,
jossa ohjeistettiin tekemaan tyopisteelle ergonomisia muutoksia itsenaisesti. Kyseisessa tut-
kimuksessa 96 % sivuilla kayneista oli tehnyt muutoksia tyopisteeseensa ja lihaskivut olivat
vahentyneet intervention aikana. Katsauksessa Plotnikoff ja Karunamuni (2012) toteavat tyo-
paikkojen liikuntainterventioiden olevan tehokkaampia kuin yksilotasolla suoritetut interven-

tiot.

6  Johtopaatokset

Etsiessamme tietoa istumisen vaikutuksista kehon toimintoihin saimme runsaasti tietoa vasta-
ten samalla tutkimuskysymykseemme miten istuminen vaikuttaa istumatyontekijan kehon ra-
kenteisiin? Helajarvi (2013) ja Dunstan (2012) omissa katsausartikkeleissaan toteaa istumisen
ja fyysisen inaktiivisuuden nostavan riskia sairastua sydan- ja verisuonitautiin, tyypin 2. dia-
betekseen, osteoporoosiin ja ennenaikaiseen kuolemaan. Hamer (2014) tutki britannialaisten
istumistottumuksia, jossa todettiin paljon istuvien olevan keskimaarin lihavampia kuin mui-

den.

Vaikutuksista kehon rakenteisiin loysimme tietoa, etta selkakivuista karsivia toimistotyonteki-
joita on paljon (Davis 2014), kuten myos hartiakivuista (Moreira-Silva 2014). Oppaassamme
kerromme istumisen venyttavan pakaralihaksen pituutta, jolloin pakaralihasten lihasvoima on
heikentynyt ja takareisi joutuu tekemaan ylimaaraista tyota kompensoidakseen pakara-
lihaksen tekemattoman tyon (Pesola. 2015, 9). Lisaksi Pesola (2013, 66) kirjassaan toteaa ke-

hon lihasaktiivisuuden vahenevan istuessa.

Ennaltaehkaisya tutkiessamme tutkimuksista saimme tietaa mm. etta 12 viikon porrasinter-
ventiolla tutkimusryhman verenpaine laski, paino pieneni ja vyotaronymparys kapeni tutki-
musajankohtana. Davis (2014) kaytti tutkimusryhmallaan ohjelmistoa kahden viikonajan, joka
maarasi tyontekijoita ottamaan taukoja tyopisteeltaan. Tuloksena todettiin niska- ja hartiaki-
pujen vahentymisen lisaksi tyotehon kasvaneen. Kevyellakin fyysisella aktiviteetilla voidaan
todeta olevan positiivinen vaikutus istumatyontekijan kipuihin. Moreira-Silva (2014) tutkimuk-
sessaan harjoitti toimistotyontekijoita kolme kertaa viikossa n. 10-15min pituisella harjoituk-

silla. Tuloksena niskan ja selan kivut olivat lieventyneet.

Yhteenvetona tutkimusten tuloksista voidaan sanoa, etta tyopaivan aikana lisatylla fyysisella

aktiivisuudella voidaan lievittaa lihaskipuja seka kehon toiminnallisia muutoksia. Myos tyoteho
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parani tutkimusten mukaan, mika on tyontekijalle hyva ettei ylitoita kerry niin paljoa tai
opiskelijan nakokulmasta mahdolliset tehtavat, projektit tai raportit valmistuvat ajallaan va-
hemmilla tyotunneilla. Lisaamalla fyysista aktiivisuutta tyopaivan aikana saadaan positiivisia

muutoksia tuki- ja lilkuntaelimistoon, fysiologiaan seka vireystilaan.

7  Oppaan laatiminen ja arviointi

Opasta tehdessa pidimme tarkeana hankkia mahdolliimman tuoretta tietoa tutkimastamme

aiheesta. Kirjallisen materiaalin laadun pyrimme pitamaan korkeana kayttamalla laadukkaita
ja arvostettuja terveydenalan tietokantoja, PubMed ja Medic. Oppaan kieliasu haluttiin pitaa
selkana ja lyhyena, jotta kohderyhmalla olisi mahdollisimman matala kynnys lukea materiaali
ja ottaa oppaan ohjeistukset osaksi arkea. Pyrimme pitamaan oppaan sellaisena, etta sen voi

lukea nopeasti tyopaivan aikana.

Oppaan lahtokohtana olivat toimeksiantajan toiveet ja tarpeet. Heilla oli tarvetta istumisen
haitoista ja sen aiheuttamista haitoista kertovalle oppaalle, johon on keratty uusin tieto. Ta-
han he toivoivat meilta saavansa lyhyen ja informatiivisen tietopaketin. Selkea tietopaketti
syntyy selkeasta kieliasusta, tarinallisuudesta ja lyhyista kappaleista, jotta lukija sisaistaa
julkaisun sisallon. Ohjeiden tulee olla perusteltuja, ulkoasun tulee olla houkutteleva ja teks-
tin tulee olla osoitettu kohderyhmalle. Tekstilla pyrimme vaikuttamaan asenteisiin ja kaytok-
seen, antamaan ohjeita ja neuvomaan seka herattamaan ajatuksia omasta toiminnasta. (Hy-
varinen 2005; Uimonen 2003, 10).

Oppaan tavoittenaa on edistaa istumatyontekijoiden tietoisuutta istumisen haitoista kehon
toiminnoille ja rakenteille seka kuinka niita voitaisiin ennaltaehkaista. Oppaan tiedot pohjau-
tuvat tekemaamme kirjallisuuskatsaukseen, josta kokosimme oleellista tietoa, mika koskettaa
istumatyontekijoita ja heidan terveyttaan. Ennaltaehkaisevia toimintoja kerasimme tutkimuk-
sista seka lisasimme muutaman oman ajatuksen toiminnallisuudesta. Ohjeiden on tarkoitus

olla helppoja ja toteutettavissa tyopaikalla tai tyomatkoilla ilman erityisia apuvalineita.

Oppaassa painotetaan uusinta tutkimustietoa yhtajaksoisen istumisen haitoista. Vaikka ela-

mantapasi olisikin liikunnallinen, niin se ei korvaa yhtajaksoisesta istumisesta syntyneita hait-
toja. Oppaassa ohjeistetaan korvaamaan istumista eri keinoin. Kaikki ennaltaehkaisevista oh-
jeista liittyykin liikkeen lisaamiseen tyopaivan aikana. Usein miten liike mielletaan vain kave-

lemiseksi, mutta jo pelkastaan seisominen tyopoydan aaressa ennaltaehkaisee haittoja.

Oppaassa tarvittavan tiedon keraamisen jalkeen aloitimme oppaan ulkoasun suunnittelun.
Oppaan suunnitteluun ja toteutukseen meille oli luvattu UniSportin graafikon apua. Kavimme

tapaamassa graafikkoa 2.12.2015. Esittelimme muutaman idean graafikolle, joista han innos-
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tui ja piti toteutuskelpoisina ideoina. Tapaamisen paatyttya saimme kuitenkin kuulla, etta
hanella ei valitettavasti ole resursseja tuottaa opasta taman vuoden puolella. Sovimme etta

tuotamme oppaan itse, mutta saimme pyytaa mielipiteita ja korjausehdotuksia hanelta.

Ensimmaiset luonnokset syntyvat heti samana paivana tapaamisesta. Luonnostelimme ulko-
asua muutamia paivia ja saimme kasatuksi raakaversion, jonka lahetimme graafikolle katsot-
tavaksi 8.12.15. Saimme raakaversiosta positiivista palautetta seka pienia muutosehdotuksia.
8.12-10.12.2015 valisena aikana teimme muutoksia ja viimeistelyyn saimme hieman apua kou-
lulla sijaitsevasta Comms- viestintapisteesta, joka tarjoaa opiskelijoille neuvoja ja ohjausta
viestinnallisissa tehtavissa. Myos muutaman ulkopuolisen henkilon mielipiteiden avulla saim-

me viimeisteltya ulkoasun lopulliseen muotoon.

Oppaan varitys tuli suoraan UniSportin graafisesta ohjeistosta (liite3), josta valitsimme op-
paaseen sopivan varityksen. Fonttivaihtoehtoja oli kolme (liite3), joista yksi oli lisensioitu eli
maksullinen. Vaihtoehdoiksi jai kaksi fonttia, joista valitsimme toisen perustekstin kirjoitta-

miseen. Otsikot tyylittelimme fontilla, jota ei ohjeistossa ollut.

Lopullinen versio lahetettiin 10.12.2015 UniSportin graafikolle, jolta halusimme viela viimei-
sen sanan oppaan ulkoasusta. Ennen lopullista julkaisua pyysimme kirjallista vapaamuotoista
palautetta oppaasta testiryhmaltamme, johon kuului kymmenen istumatyota tekevaa henki-
l6a. Henkilot eivat olleet UniSportin henkilokuntaa. Arvioimme tyomme SWOT-
analyysimenetelmalla. Kyseisella menetelmalla arvioidaan jonkin asian heikkouksia, vahvuuk-
sia, mahdollisuuksia seka uhkia. Tarkoituksena SWOT-analyysissa on, etta siina ilmi kayneita
vahvuuksia kaytetaan hyvaksi, heikkouksia lievennetaan, varmistetaan mahdollisuuksien hyo-
dyntamista seka poistetaan uhkia. Teimme palautevastauksista SWOT-analyysin, jonka pohjal-
ta pystyimme arvioimaan oppaan hyvia ja huonoja puolia. SWOT-analyysilla halusimme saada
selville istumatyontekijoiden mielipiteita lopullisesta oppaasta. Pienia korjauksia pystyttiin
tekemaan ennen kuin julkaisu lahti jakoon. Valmis opas annettiin Unisportille vapaaseen kayt-

toon ja he voivat hyodyntaa opasta haluamallaan tavalla. (Kemensky 2004, 191-192.)
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VAHVUUDET
e Selkea ulkoasu
e Selkea teksti

HEIKOUDET
e Raikea varimaailma ei valttamatta ole

helppolukuisin

* Huomiota herattavat varit

e  Tekstin maara

¢ Uutta tietoa

¢ Nopealukuinen

¢  Helppolukuinen

* Hyvia ennaltaehkaisy ohjeita

¢ lkonit tuovat hyvan lisaan tekstin rinnal-

le.
MAHDOLLISUUDET UHAT
*  Tuo uusia ehdotuksia aktiivisuudesta tyo- e Jaako tarkein slogan sivun alalaidassa lii-
paivaan an huomaamattomaksi

e Tieto silmailtavassa muodossa

¢ lkonit auttavat ymmartamaan tekstin

*  Helppolukuisuuden vuoksi, nopea kerrata
*  Vapaa-ajanliikunnan ja yhtajaksoisen is-

tumisen merkitys suhteessa toisiinsa

Kuvio 4: SWOT-analyysi oppaasta

Tekemallamme oppaalla SWOT-analyysin mukaan on enemman vahvuuksia ja mahdollisuuksia
kuin heikkouksia ja uhkia. Monessa vastauksessa oli mainittu vahvuuksina seka ulkoasun etta
tekstin selkeydesta, huomiota herattavasta hyvasta varimaailmasta, tekstin maarasta ja no-
pealukuisuudesta. Yhdessa vastauksena pidettiin heikkoutena varimaailmaa ja kyseenalaistet-
tiin sen helppolukuisuutta. Uhkina pidettiin kahdessa vastauksessa vain sita, etta nouseeko
alalaidan loppu slogan tarpeeksi voimakkaasti esille ja tulisiko se sijoittaa tai esittaa erilailla
tarkeytensa vuoksi. Oppaan mahdollisuuksia olivat uusien ideoiden saaminen aktiivisempaan
tyopaivaan, vapaa-ajanliikunnan ja yhtajaksoisen istumisen suhteen merkitys toisiinsa seka
ikonin ja tekstin yhdistaminen, joilla saadaan luotua hyva mielikuva ja jo pelkastaan kuvaa

katsomalla pystyy muistamaan asianyhteyden.

Testiryhmamme pitivat opasta yleisesti hyvana, selkeana ja tarpeellisena. Uusille aktiivisille
ennaltaehkaisykeinoille oli tarvetta monille, muutamat ohjeet olivat tuttuja kaikille, mutta

joukosta loytyi myos uusia ja mielekkaita vaihtoehtoja. Opasta pidettiin myos kevyena lukea
ja kuvat vahvistivat kirjoitettua sanomaa. Lahes kaikki vastasivat ottavansa ainakin yhden tai

useamman uuden menetelman kayttoonsa, jotta saisivat tyopaivastaan vahan aktiivisemman.
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8 Pohdinta

Yhteistyo UniSportin kanssa sujui mielestamme hyvin, lukuun ottamatta oppaan teko proses-
sia. Emme saaneet sita tukea mita aluksi meille luvattiin erityisesti oppaan visuaalisen ilmeen
luomisessa ja toteuttamisessa. UniSport antoi meille sisallon ja ulkoasun suhteen paljon vapa-
uksia. Tama oli toisaalta hyva, koska pystyimme kayttamaan mielikuvitusta ulkoasun luomi-
sessa, mutta toisaalta tama oli myos suuri haaste, koska taitomme eivat riittaneet luomaan

aivan sellaista ulkoasua oppaalle, jonka olisimme halunneet.

Opinnaytetyon tekeminen onnistui mielestamme hyvin. Aihe oli mielenkiintoinen, ajankohtai-
nen ja siita loytyi paljon tietoa aineistoa keratessamme. Saatuamme tarvittavaa ohjausta
koulun puolesta, paasimme prosessissa hyvin eteenpain. Koululla jarjestettavien laadullisten
menetelmien tyopajoissa saimme hyvia ohjeita aineistonhaun tekemiseen ja sen raportoinnis-
ta. Tyomme kuuluu Laurean terveyden edistamisen hankkeeseen ja uskomme tyollamme ole-
van vaikutuksia ihmisten fyysiseen aktiivisuuteen tyopaivan aikana.Olemme pyrkineet itse
kirjallisuuden kautta loytamaan vastauksia meita askarruttaneisiin kysymyksiin opinnaytetyo-
prosessin aikana. Esimerkiksi systemaattisen kirjallisuuskatsauksen raportoinnin pystyimme

tekemaan lahes itsenaisesti hankkimalla itse asiasta tietoa.

Prosessin aikana olemme oppineet etsimaan tietoa erilaisista tietokannoista kayttamalla

Mesh- hakutermeja. Kykenemme suorittamaan systemaattisen kirjallisuuskatsauksen ja doku-
mentoimaan aineistonhaun tarkeimmat asiat. Tiedonhaussa olemme pyrkineet lahteita etsies-
samme kriittiseen ajatteluun ja ottaneet julkaisuja luotettavista tietolahteista. Yksi tyomme
tavoitteista oli hankkia tietoa istumatyon haitoista ja mielestamme suoriuduimme tavoittees-

ta hyvin. Tutkimus tietoa loytyi paljon niin kotimaisista kuin ulkomaisista tietokannoista.

Opinnaytetyossa olemme tavoitelleet hyvaa tieteellista kaytantoa. Lahdemateriaalia lainates-
sa noudatimme annettuja ohjeistuksia. Tehdyt viittaukset ja lahdemerkinnat on laitettu oh-
jeistuksen mukaisesti. Lahdemateriaalia hankkiessamme olemme kayttaneet laadukkaita ja
luotettavia tietokantoja, jotta tyomme laatu ei karsisi. Olemme pyrkineet yleiseen huolelli-
suuteen, rehellisyyteen ja tarkkuuteen tutkimustyota tehdessa ja haluamme antaa kunnian
lahdemateriaalimme tutkijoille parhaamme mukaan. Tutkimus on suunniteltu, toteutettu ja
raportoitu yksityiskohtaisesti ja tieteelliselle tiedolle asetettujen edellyttamalla tavalla (Tut-

kimuseettinen neuvottelukunta 2002.)

Opinnaytetyomme tavoitteena oli tuoda UniSportin asiakkaille uutta informaatiota istumisen
haitoista ja niiden ennaltaehkaisysta oppaamme avulla. Opas oli tarkoitus julkaista siten, etta
se olisi mahdollisimman helposti saatavilla, mutta myonnamme, etta tyomme hyodyntaminen

vaatii lukijoiden oma-aloitteellisuutta. Kohderyhma on kuitenkin saavutettavissa, koska opas-
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tamme on tarkoitus jakaa sahkoisesti, seka UniSportin markkinointitapahtumissa yliopistolla.
Meinert ym.(2013) sai tutkimuksessaan hyvia tuloksia omasta web-pohjaisesta ergonomia in-

terventiostaan toimistoymparistossa.

Istuminen ja niukkaliikunnallinen elamantapa on talla hetkella ajankohtainen aihe ja siita tu-
lee jatkuvasti uusia tutkimustuloksia ja artikkeleita. Tulevaisuudessa voisi miettia pyritaanko
ihmisia kannustamaa liikuttamaan enemman vapaa-ajalla vai tulisiko resursseja panostaa
enemman arkiliikuntaan seka mahdollisesti tyopaivan aikana tapahtuvaan fyysisen aktiivisuu-
den lisaamiseen. Husu ym.(2014) ovat artikkelissaan kertoneet suomalaisten olevan valveilla-
oloajastaan 76 % paikallaan. Jos tulevaisuudessa tulee lisaa tutkimustuloksia, joissa fyysisen
aktiivisuuden lisaamisella lievitetaan kipuja ja pystytaan nostamaan tyotehoa, toivottavasti
tyonantajat kiinnostuvat asiasta ja olisivat valmiita panostamaan tahan tarkeaan osa-

alueeseen.

Oppaamme ulkoasun teimme lahes kokonaan itse. Graafikon kanssa yhteistyossa oppaasta olisi
voinut tulla visuaalisesti tyylikkaampi ja taten viela houkuttelevampi kohderyhmallamme.
Tyomme ulkoasulla ei ole erikoisempaa teemaa, mutta suunnittelun aikana yhtena ideana oli
luoda oppaaseen polkutyyppinen aikajana, joka olisi kulkenut paivan tapahtumien mukaan.
Tama idea kuitenkin kaatui aikatauluun ja vahaiseen apuun, jota emme oppaan toteutuksessa

saaneet, koska tiukka aikataulumme sen rajoitti.

Oppaamme on mielestamme siita hyodyllinen, etta se on helposti sovellettavissa erilaisille
kohderyhmille. Oppaan vinkit sopivat lahes kaikkiin toimisto-ymparistoihin ja toivottavasti
tulevaisuudessa muillakin tyopaikoilla kiinnostutaan fyysisen aktiivisuuden lisaamisesta tyo-

paivan aikana.

Prosessin aikana mietimme, miten toteutamme oppaan arvioinnin. Opas oli aluksi tarkoitus
julkaista UniSportin blogissa. Blogitekstiin oli tarkoitus liittaa linkki, josta olisi voinut kayda
oppaan luettua arvioimassa sen tarpeellisuuden ja sisallon. Tama suunnitelma jai aikatau-
luongelmien vuoksi pois tyostamme. Talla tavoin olisimme voineet saada isonkin otoksen pa-
lautetta kohderyhmalta, joka olisi tuonut tyolle lisaa luotettavuutta. Halusimme saada op-
paasta kuitenkin palautetta ennen julkaisua, joten suoritimme palautteen keraamisen testi-
ryhmalla. Koska testiryhmana oli istumatyota tekevia henkiloita, olivat palautteet verrattavis-

sa kohderyhmaamme.

Istumisen lisaantyminen aiheuttaa erilaisia sairauksia kuten tyossamme olemme kertoneet.
Asiaa voisi miettia moniammatillisesta nakokulmasta esimerkiksi miten kaupallisen alan opis-

kelijat voisivat markkinoida aihetta tai tietotekniikkaopiskelijat voisivat tuottaa palvelun hy-
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vinvointimme edistamiseksi. Tyonantajat ja tyontekijat voisivat kiinnostua enemman omasta

terveydestaan erityisesti nain terveysbuumin ja mobiiliaikakauden aikana.

Fysioterapeuttiopiskelijoiden jatkotutkimusaiheeksi voisi ehdottaa oppaamme tuomista kay-
tantoon tutkimalla voiko fyysista aktiivisuutta lisaamalla tyopaivan aikana esim. vahentaa ki-
puja, parantaa painonhallintaa tai pienentaa vyotaronymparysta. Taman voisi toteuttaa vaik-
ka toimistotyoymparistossa siten, etta toiselle ryhmalle asetetaan jokin fyysista aktiivisuutta
lisaava toiminta ja toinen ryhma jatkaa normaalisti tyoskentelya eli toimii kontrolliryhmana.
Olisi myos mielenkiintoista tietaa, lukevatko ihmiset tallaisia oppaita ja jos lukevat, pohtivat-
ko he omaa fyysista aktiivisuuttaan ja tekevatko he mahdollisesti muutoksia lukemansa perus-

teella.
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Tutkijat, julkaisu-
vuosi, julkaisun

nimi

Kohderyhma

Mitd ja miten on tut-
kittu

Tutkimustulokset

Davis, K. & Ko-
towski, S. 2014.
Postural Variability:
An Effective Way to
Reduce Muscu-
loskeletal Discom-
fort in Office Work.

37 puhelinkeskus

tyontekijaa

2 viikon ajan kaytetty
ohjelmistoa joka il-
moittaa milloin pitaa
ottaa tauko tyopisteel-
ta. Mitattu tyotehok-
kuutta ja kipua

Selkeaa helpotusta
kiputiloihin erityises-
ti hartioissa ja selas-
sa. Tyotehokkuus
kasvoi monilla osa-

alueilla n. 10%

Ekblom-Bak,E., Ek-
blom, B., Vikstrom,
M., Faire, U. & Hel-
lenius, M-L.

2013.

The importance of

non-exercise physi-
cal activity

for cardiovascular

health and longev-

ity.

4232. Joka kolmas
Tukholmalainen yli
60-vuotias oli kutsuttu

terveystarkastukseen.

Suoritettu kysely omis-
ta elintavoista mm.
lilkunnan maara, kas-
visten syonti ja tupa-
kointi. Seuranta kes-
tanyt 12,5 vuotta jon-
ka aikana seurattu
kuolleisuutta ja sydan-
ja verisuonitautien

maaraa

Eniten seuranta-
vuosia suhteutettuna
kertyi niille, joille
kertyi paljon arkilii-
kuntaa ja jotka liik-
kuivat lisaksi tarkoi-

tuksen mukaisesti.

Hamer. M. & Sta-
matakis, E. 2012.
Low-Dose Physical
Activity Attenuates
Cardiovascular Dis-
ease Mortality in
Men and Women
With Clustered
Metabolic Risk Fac-

tors.

23 747 joilla ei ole

tunnettua historiaa
sydan- ja verisuoni-
taudeista. Keski-ika
54.1.

Tutkituille suoritettiin
terveystarkastus jossa
mitattiin mm. koleste-
roli, diabetes ja ve-
renpaine. Tutkitut luo-
kiteltiin 2 ryhmaan
tulosten mukaan ter-
veisiin ja epatervei-
siin. Taman jalkeen
suoritettiin n. 7v seu-

ranta

Kaksi kertaa viikossa
lilkkuminen todettiin
suojaavan ennenai-
kaiselta kuolemalta.
Liikkumattomilla oli
korkeampi riski sai-
rastua sydan- ja veri-

suonitauteihin.

Hamer. M., Weiler.
& R. Stamakis, E.
2014.

Watching sport on

television, physical

6733 Isossa-
Britanniassa sijaitse-
vaa kansalaista keski-

ialtaan 64,9v.

Data kerattiin kyselys-
ta jonka tutkitut teki-
vat. Tutkimusaiheina
olivat TV:n katseluai-

ka, ohjelmacategoria

Urheilun katsomisel-
la ja fyysisessa aktii-
visuudella ei loydetty
yhteytta. Sen sijaan

paivittain urheilua
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activity, and risk of
obesity in older
adults.

ja fyysinen aktiivisuus.
Sairaanhoitajat mitta-
sivat pituuden ja pai-
non painoindeksin

saamiseksi.

katsoneet olivat kes-
kimaarin lihavempia

kuin muut.

Husu, P., Suni, J.,
Vaha- Ypya, H.,
Sievanen, H., Toko-
la, K., Valkeinen,
H., Maki-Opas, T. &
Vasankari, T. 2014.
Suomalaisten ai-
kuisten kiihtyvyys-
mittarilla mitattu

fyysinen aktiivisuus

ja liikkumattomuus.

Aikuisvaestosta muo-
dostettu satun-
naisotos 4916 joista
osallistuneita 2455.
Tutkimukseen otettiin
18-85v henkilot jotka
olivat kayttaneet kiih-
tyvyysanturia ainakin
neljasti viikossa 10h
ajan. Naita oli 1589.

Mitattu suomalaisten
fyysista aktiivisuutta
kiihtyvyysanturin avul-

la viikon ajan.

Osallistujat olivat
keskimaarin 76% val-
veillaoloajastaan
paikallaan. Kevytta
aktiivisuutta n. 20%,
reipasta 4% ja ras-
kasta n. 10% valveil-

laoloajasta

Meinert, M., Konig,
M. & Jaschinski, W.
2013.

Web-based office
ergonomics inter-
vention on work-
related complaints:

a field study.

24 toimistotyonteki-

jaa.

Luotiin web-pohjainen
sivusto, jonka sisaltona
oli ohjeistuksia hyvaan
ergonomiaan omalla
tyopaikalla. Tutkitut
vierailivat itsenaisesti
sivustoilla. Tutkimuk-
sessa tutkittiin kipuja
ennen, viikon ja kuu-

den viikon jalkeen.

96% tutkituista teki-
vat muutoksia omaan
tyopisteensa ja piti-
vat ne intervention
ajan. Paasaryt ja
lihaskivut vahenivat

intervention aikana.

Meyer, P., Kayser,
B., Kossovsky, M.,
Sigaud, P., Car-
ballo, D., Keller,
P., Martin, X., Far-
pour-Lambert, N.,
Pichard, C. & Mach,
F.

2010.

Stairs instead of
elevators at work-
place: cardiopro-

tective effects of a

77 tyontekijaa yliopis-
tollisessa sairaalassa
joilla todettu niukka-

litkunnallinen elaman-

tyyli

12 viikon ajan mainos-
tettiin portaittein
kayttamista siirtymi-
seen rakennuksen si-
salla. Mittaukset 12
viikon ja kuuden kuu-
kauden jalkeen joissa
mitattiin mm. vyota-
ronymparysta, painoa,
rasvamassaa ja veren-

painetta.

12 viikon jalkeen
kaikki arvot olivat
parantuneet ja kuu-
den kuukauden jal-
keen mittaustulokset
olivat parantuneet

huomattavasti
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pragmatic interven-
tion
Moreira- Silva, I., Interventioryhmassa Kuuden kuukauden Interventioryhmalla

Santos, R., Abreu,
S. & Mota, J. 2014.
The Effect of a
Physical Activity
Program on De-
creasing Physical
Disability Indicated
by Musculoskeletal
Pain and Related
Symptoms Among
Workers: A Pilot
Study

39 tyontekijaa, kon-
trolliryhmassa 31

tyontekijaa.

ajan interventioryhma
harjoitteli kolmesti
viikossa tyoaikanaan
10-15min. Harjoittelu
sisalsi venyttelya ja
yleista lihaskuntohar-
joittelua. Alussa ja
lopussa suoritettiin

kysely lihaskivuista.

vaheni selkeasti li-

haskivut tutkimus-

ajanjaksolla erityi-

sesti niskan-, selan-
ja kyynarpaan seu-

dulla.

Parry, S. & Stalker,
L. 2013.

The contribution of
office work to sed-
entary behavior

associated risk.

50 toimistotyonteki-

jaa

Tyontekijoille asetet-
tiin viikonajaksi kiihty-
vyysanturit hereilla-
olon ajaksi. tutkimuk-
sessa mitattiin fyysisen
aktiivisuuden maaraa

hereillaollessa.

Tyopaivan aikana
81,8% oli lahes staat-
tista paikallaanoloa,
15,3% kevytta ja
2,9% keskiraskasta
aktiivisuutta. Tyon-
tekijoilla oli paljon
yli 30min istumahet-
kia. 68,9% vapaa-
ajasta oli paikal-

laanoloa.

Parry, S., Stalker,
L., Gilson, N. &
Smith, A. 2013.
Participatory Work-
place Interventions
can reduce Seden-
tary Time for Office
Workers - A Ran-
domised Controlled
Trial.

62 toimistotyonteki-

jaa

Tutkitut jaettiin kol-
meen ryhmaan jossa
jokaisessa oli oma in-
terventionsa. Ryhma 1
korostettiin fyysista
aktiivisuutta toimistos-
sa. Ryhma 2 asetettiin
jokaiselle askelmittari
tyopaivan ajaksi ja
ryhmassa 3 panostet-
tiin ergonomiaan ja
taukoihin istumisesta.

Kaikilla ryhmilla oli

Kaikilla ryhmilla ak-
tiivisuus nousi tyo-
paivina. Lisaksi pit-
kien istuma-aikojen
maara vaheni. Myos
kevyen ja keskiras-
kaan liikunnan maara
tyopaivan aikana

kasvoi.
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kaytossa kiihtyvyysan-
turit joiden avulla seu-
rattiin fyysista aktiivi-
suutta tyopaivan aika-

na.

Thorp, A. & King-
well, B. 2014.
Breaking up work-
place sitting time
with intermittent
standing bouts im-
proves fatigue and
musculoskeletal
discomfort in over-
weight/obese office

workers.

23 ylipainoista toimis-

totyontekijaa.

Tutkitut viettivat 5
paivaa kahdessa erilai-
sessa toimistoymparis-
tossa. Toisessa oli is-
tumiseen kannustava
ymparisto ja toisessa
oli tyopisteena sahkoi-
nen toimistopoyta jon-
ka pystyi nostamaan
seisomatyotilaksi.
Ajanjaksojen jalkeen
luotiin kysely tutkittu-
jen vasymysta, musku-
loskeletaalista tilaa ja

tyotehokkuutta.

Osallistuneet tunti-
vat olonsa va-
syneemmaksi istu-
maymparistossa.
Alaselkakipuja po-
dettiin enemman
istuessa ja tyotehoa
pidettiin tehokkaam-
pana seisomatyota-

solla.
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Liite 2 Katsaustaulukko
Tutkijat, julkaisu- Kohderyhma Mita ja miten on tut- Tutkimustulokset
vuosi, julkaisun nimi kittu
Dunstan, D. Howard, | Ei kuvattu. Artikkeli jossa on Artikellissa todetaan
B. Nealy, G. Owen, pohdittu miten tule- olevan uusia todisteita
N. vaisuudessa istumista | siita etta niukkaliikun-
2012. ja niukkaliikunnallista | nallinen elamantyyli
Too much sitting - A elamantyylia voisi tut- | lisaa sydan- ja veri-
health hazard. kia suonitauteja, 2. tyypin
diabetesta ja ennenai-
kaista kuolemaa.
Franklin, B. Brinks, Ei kuvattu. Katsaus, jossa ehdote- | Vain 31% amerikkalai-
J. taan ennaltaehkaise- sista noudattaa valtion
2010. via toimenpiteita liik- | liikuntasuosituksia.
Move More, Sit Less: kumisen lisaamiseksi
A First-Line, Publi- ja istumisen vahenta-
cHealth Preventive miseksi.
Strategy?
Franklin, B. Brinks, Ei kuvattu. Katsausartikkeli mata- | Liikunta vahentaa
J. Sternburgh, L. lasta aerobisesta kun- | kuolleisuuden maaraa
2011. Health Impli- nosta, vahaisen lii- 20-50%:(la. Aerobinen
cations of Low Car- kunnan ja istumisesta. | kapasiteetti on yhtey-
diorespiratory Fit- dessa kuolleisuuteen.
ness, Too Little Ex- Huonokuntoiset ihmi-
ercise, and Too Much set hyotyisivat liikun-
Sitting Time: Chang- tainterventiosta. Ame-
ing Paradigms and rikassa fyysinen inak-
Perceptions. tiivisuus on yksi ylei-
simmista kuolinsyista
huonon ravinnon ja
tupakoinnin ohella.
Helajarvi, H. Pahka- | Ei kuvattu. Kirjallisuuskatsaus Keskimaarainen tyon-

la, K. Raitakari, O.
Tammelin, T. Viikari,
J. Heinonen, O.
2013.

Istu ja pala! - Onko

istuminen uusi terve-

istumisen terveysuhis-

ta.

rasitus on vahentynyt
viimeisten vuosikym-
menten aikana. Runsas
istuminen lisaa sydan-
ja verisuonitauteja

fyysisesta aktiivisuu-
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ysuhka? desta huolimatta
Kraus, W. Bittner, V. | Ei kuvattu Amerikan sydanjarjes- | Korkea evidenssi fyysi-
Appel, L. Blair, S. ton katsaus fyysisen sen aktiivisuuden eh-
Church, T. Desperes, aktiivisuuden vaiku- kaisevan mm. diabe-
J-P. Franklin, B. tuksista sydan- ja ve- | testa, sydan- ja veri-
Miller, T. Pate, R. risuonitauteihin. suonitauteja, paranta-
Taylor- Piliae, R. van verenpainetta,
Vafiadis, D. Whitsel, parantaa painonhallin-
L. taa Lapsilla parempi
2015. kehonkoostumus, pa-
The National Physical rantavan lihaskuntoa
Activity Plan: A Call ja luukudosta.
to Action From the
American Heart As-
sociation A Science
Advisory From the
American Heart As-
sociation.
Plotnikoff, R. Ka- Ei kuvattu. Artikkeli jossa pohdi- | Tyopaikan liikuntain-
runamuni, N. taan pitkaaikaisen terventiot keskiras-
2012. istumisen olevan uusi | kaan liikunnan korot-
Reducing Sitting terveysriski ja tulisiko | stamiseksi on todettu
Time: The New keskiraskaan lilkkunnan | tehokkaammaksi kuin
Workplace Health sijasta keskittya yksilotasolla tehdyt
Priority. enemman tyoajalla interventiot.

tehtaviin interventioi-

hin.
Tudor-Locke, C. Ei kuvattu. Katsausartikkeli eri Artikkelissa tutkittu
Schuna, JM. tavoista olla omalla mm. energiankulutusta
2014 tyopisteellaan. tuolilla istuen, jump-

Changing the way we
work: elevating en-
ergy expenditure
with workstation al-

ternatives.

papallon paalla istuen
ja seisomatyotasolla.
Lisaksi tutkittu eri
asentoja suhteessa
kehon rakenteisiin.
Aktiiviset tyoasemat
voisi olla yksi ratkaisu
fyysisen aktiivisuuden

nostamiseen.
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Vasankari, T.
2014.
Runsas istuminen

lisaa kuolemanriskia.

Ei kuvattu.

Kirjallisuuskatsaus
runsaan istumisen

kuolemanriskista.

Liikuntasuosituksten
noudattamisella ei voi
suojautua runsaan is-

tumisen riskeilta.
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Liite 3 UniSport graafinen ohjeisto

UNISPORT-tunnuslogosta on vain yksiversio. Logoa ei kdytetd koskaan ilman pallotunnusta.
Tunnus on aina nimen lopussa T-kirjaimen pddlld. Tunnusta voidaan kdyttdd yksistadn ilman logoa.

unIsport urﬂsdﬁ

5. Varimdadritykset

Unisportin padvdri on sininen. Vihredd ja harmaata vol kéyttad pinnoissa. Harmaata vol kayttta myés tekstin varing.
Oranssl ja Keltainen ovat korostevérejd.

Painomenetelmdlld toteutetussa virien kasittelyssd noudatetaan Pantone Matching System (PMS)-vdrijdrjestelmad
aina kun se on mahdollista.
PMS U, pddllystamattdmdlle paperille. PMS C, pddllystetylle paperille.

Ohjeteksteistd iImenevit PANTONE, CMYK , RGB ja web color arvot.

Pantone: PMS 298 U, 298 C
CMYK: 60c, Om, Oy, Ok
RGB: R 68, G 200, B 245
web color: #44c8f5

Pantone: PMS 381U, 381C Pantone: cool gray 8 U, cool gray 8 C
CMYK: 25¢c, Om, 100y, Ok CMYK: 10c, Om, Oy, 30k

RGB: R 202, G 219, B 42 RGB: R167.G 182, B 191

web color: ficadb2a web color: #a7b6bf

Pantone: PMS 137 U, 137 C Pantone: PMS 180 U, 180 C
CMYK: Oc, 30m, 100y, Ok CMYK: Oc, Om, 100y, Ok
RGB: R 253, G184, B 19 RGB: R 255, G242,B0

web color: #db813 web color: #{ff200
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Liite 4 Opas

ISTUMISEN e

HAITAT

ISTUMINENATHEUTTIAA

eniska- ja hartiakipuja
sala- ja ylaselkakipuja
s kehon lihasaktiivisuuden vadhenemista
s pakaralihasten voiman heikentymista
« takareisien yliaktiivisuutta

YHTAJAKSOINENISTU MINEN
SUURENTAA RIS KIA

«sydan- ja verisuonitauteihin
s tyypin 2 diabetekseen

» 0steoporoosiin

HIDAS T AA verenkiertoa ja aineenvaihduntaa

= ' PARJONISTUVALEA ON
) RISKESUURENTUNEESEEN
s vyOtaronympadrykseen

* kehon painoon
sverenpaineeseen

LISAA LIIKETTA TYOPAIVAAN ~ VAPAA-AJAN LIIKUNTA
El KORVAA YHTAJAKSOISEN ISTUMISEN HAITTOJA!

Lahde: Sanftu-hati Mdkeld jo Hanna Vaisdla Laurea AMK 2015
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LIKETTA *® . =

< TYOPAIVAAN

Jaa bussista 1-2 pysakkia aikaisemmin
Kavele tai pyoraile toéihin

Vie viestisi tyokaverille henkilokohtaisesti

Seiso tyopodydan aaressa
Istu jumppapallolla tuolin sijasta

Kulje portaita hissin sijasta

Tee paivan aikana taukojumppa

Nouse hetkeksi seisomaan 30min valein
Pida palaverit kavellen tai seisten

Puhu puhelut seisten

Aseta askelmaaratavoite tyopaivalle

unisport

Lahake: Santh-Mats Mol o Hanna VORSK Loses AMK 2015



