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Kutsuntaikaisten nuorten miesten kuntotaso on huolestuttavan laskusuuntainen.
Nykyaikana lapset ja nuoret liikkuvat huolestutavan vahan ja se nakyy kutsuntaikaisten
fyysisessa toimintakyvyssa.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittdad kainuulaisten kutsuntaikaisten nuorten miesten
fyysista toimintakykya ja suhtautumista liikuntaa kohtaan ja sen lisddmista arkielamaan.
Opinnaytety®n tavoitteena oli tuottaa liikuntaneuvonnassa hytdynnettavaa tietoa
kutsuntaikaisten lilkuntatottumuksista. Opinnaytetyd vastasi kysymyksiin: Millainen on
kainuulaisten kutsuntaikaisten fyysinen toimintakyky? Millainen on kainuulaisten
kutsuntaikéisten motivaatio likunnan liséamiseen?

Opinnaytetyon toimeksiantajana toimi Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtyman VESOTE -hanke, joka kehitti sosiaali- ja terveydenhuollon vaikuttavaa ja
tavoitteellista elintapaohjausta painottaen liikuntaa, ravitsemusta ja ladkkeetonta univai-
keuksien hoitoa. Tutkimusaineiston keruusta vastasi VESOTE -hankkeen tyontekijat,
jotka toimittivat aineiston opinnaytetyon tekijoiden kayttdon. Aineisto kerattiin Kainuun
alueen kutsunnoista vuosina 2017 ja 2018, taytattAmalla vapaaehtoisilla
kutsunnanalaisilla kyselylomake (LITE 1) ja kutsunnoissa suoritettiin myés fyysisen
toimintakyvyn mittauksia. Kutsunnoissa kuntotesteihin osallistui ja elintapakyselyyn
vastasi vuonna 2017 263 ja vuonna 2018 368 kutsunnanalaista.

Aineiston tilastolliseen analysointiin kaytettiin tunnuslukuina keskiarvoa ja moodia. Ne
kuvasivat parhaiten aineistossa arvojen painottumista, josta saatiin kayttokelpoisempaa
tietoa kutsuntaikaisten kuntotasosta. Keskiarvoja kaytettiin kansallisiin tuloksiin vertailua
varten, silla niiden tulokset ilmaistaan useimmiten keskiarvoina.

Kyselyaineiston perusteella kainuulaiset kutsuntaikaiset ovat keskinkertaisessa
kunnossa ja ovat suurelta osin motivoituneita lisaamaan liikkuntaa osaksi arkielamaansa.
Vuosien 2017 ja 2018 valilla kutsuntaikaisen keskimaaraisessa fyysisessa
toimintakyvyssa ei ollut merkittdvaa eroa, mutta likuntaan suhtautumisessa ja
asennoitumisessa on tapahtunut muutos positiiviseen suuntaan.

Opinnaytetyon tuloksia voidaan hyodyntaa liikuntaneuvonnan kehittamisessa lapsille ja
nuorille seka kutsuntaikaisille. Jatkotutkimusehdotuksena olisi hyva laajentaa
kutsuntaikaisiin ja heidan fyysiseen kuntoon kohdistuvaa mittausta ja tehda
perusteellisempaa selvitysta valtakunnallisesti kutsuntaikaisten fyysisesta kunnosta
seka kehittaa yleinen toimintamalli asevelvollisten fyysisen kunnon mittaamiseen ennen
ja jalkeen kutsuntojen koko maahan.
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The physical fithess of people throughout the world, whether they are young or old, has
drastically gotten worse over the years. We have all grown complacent in our daily lives
and our physical health has been negatively impacted as a result, which is also evident
among conscripted men in our army.

This thesis was commissioned by the 2017-2018 VESOTE (Effective Lifestyle Counsel-
ling for Social and Health Care Cross-Functionally) program which aimed to reinforce
and develop effective and target-based lifestyle counselling in social and health care
with emphasis on physical activity, nutrition and sleep.

The purpose of this thesis was to collect information about the physical ability to function
of call-up-aged men and find ways to increase their motivation to regular exercise. The
thesis objective was to produce information to be used in physical exercise counselling,
i.e. what the physical exercise habits of call-up-aged men were and how modern times
had affected their motivation and drive to be physically fit. The research tasks were as
follows:

1. What was the physical fitness ability to function among call-up-aged men like in
Kainuu?

2. What was call-up-aged men’s motivation to exercise more regularly like in Kainuu?

The data was collected during 2017 and 2018 call-ups. Call-up-aged men were asked to
answer a questionnaire with questions related to their lifestyle on a voluntary basis; their
physical ability to function was also tested at the same time. According to the tests, call-
up-aged men in Kainuu were of an average physical fithess level and mostly motivated
to include physical exercise in their daily lives.
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1 JOHDANTO

Opinnaytetydn lahtokohtana oli vuosikymmenten ajan jatkuneissa erilaisissa
tutkimuksissa todettu varusmiesten keskimaardisen kunnon heikkeneminen vuosien
aikana. My0s yhteiskunnassa muuallakin esimerkiksi koululaisten ja muiden ryhmien
parissa tehtyjen mittausten perusteella lasten ja nuorten fyysinen suorituskyky on entista
huonompi aikaisempiin sukupolviin verrattuna. (Lasten ja nuorten elintavat 2017,

Varusmiesten kuntotilastot 2017.)

Kutsuntaikaiset nuoret miehet tulevina varusmiehina olivat valikoituneet kohderyhmaksi
siksi, silla heidan kuntotasostaan l6ytyy pitkalta ajalta runsaasti erilaisia tutkimuksia
seka valtakunnallisella, etta paikallisella tasolla. Kutsunnat tarjosivat myos hyvan vaylan
tavoittaa koko miesikéluokka kerralla ja tarjota kutsuntojen yhteydessa nuorille miehille
raataloitya, heille sopivaa matalan kynnyksen terveysneuvontaa ja ohjausta sopiviin
terveys- ja likuntapalveluihin. Kutsunnat tarjoavat ainutlaatuisen mahdollisuuden
tavoittaa kokonainen ikaluokka kerralla. Vastaavanlaista tilaisuutta myéhemmin
elamassa ei endé ole, silla talla hetkelld varusmiespalvelukseen lopulta astuu vain noin
70-80% ikaluokasta. Lisdksi palveluksen keskeyttaa vuosittain noin joka kuudes
varusmiespalveluksen aloittanut. (Asevelvollisuus 2000-2017, Elavana syntyneet

sukupuolen ja aidin avioisuuden mukaan 1761-2007.)

Aihe oli sosiaali- ja terveysalan lahtokohtien ja kompetenssien nakdkulmasta tarkea ja
ajankohtainen. Nyt ja erityisesti tulevaisuudessa terveystoimi tulee keskittymaan entista
enemman ennaltaehkaisevaan, kansanterveytta edistavaan tydhon joka on sita, mita
opinnaytetydllamme haluttiin edista ja liikunta on merkityksellisessa roolissa tassa
tyosséa. Toimeksiantajan, Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyman VESOTE-
hankkeen tavoitteena oli kehittdd muun muassa kutsuntaikaisille nuorille miehille
suunnattua terveysneuvontaa ja edistaa siten heidan liikkunnallisuuttaan ja

terveydentilaansa tulevaisuudessa.

Opinnaytetyon tarkoitus oli selvittdd Kainuun alueen kutsuntaik&luokkien 1999 ja 2000
suhtautu-mista liikkuntaan, heidan fyysista toimintakykydan ja motivoituneisuutta
likunnan lisdamiseen. Tyohon kaytetyn, kutsuntaikaisten liikkuntatottumuksia kartoittavan
aineiston saimme suoraan VESOTE-hankkeelta, ja valtakunnallisista tutkimuksista.
Opinnaytetyon tuloksia hyédynnetaan tulevaisuudessa terveysneuvonta- ja
likuntapalveluiden kehittamisesséa Kainuulaisille nuorille miehille yhteistydssa alan eri

toimijoiden kanssa.



2 VESOTE-HANKKEEN LAHTOKOHDAT

2.1 VESOTE-hanke

"Vaikuttavaa elintapaohjausta sosiaali- ja terveydenhuoltoon poikkihallinnollisesti”, el
VESOTE-hanke on sosiaali- ja terveysministerion rahoittama hallituksen hanke.
VESOTE-hanketta halinnoi UKK-instituutti. VESOTE -hankkeessa kehitetaéan sosiaali- ja
terveydenhuollon vaikuttavaa ja tavoitteellista elintapaohjausta painottaen liikuntaa, ra-
vitsemusta ja laakkeetdnta univaikeuksien hoitoa. Lopullisena hankkeen padamaarana
on, ettd suomalaiset lisdavat liikkumista, vahentavat istumista, syovat monipuolisesti ja
terveellisesti seka nukkuvat paremmin. VESOTE-hankkeessa on mukana 10
sairaanhoitopiiria. (Vaikuttavaa elintapaohjausta sosiaali- ja terveydenhuoltoon
poikkihallinnollisesti 2017, VESOTE-hanke 2018.)

Kainuussa terveytta edistavaa tukea ja ohjausta suunnatiin kainuulaisiin miehiin, jotka
ovat halukkaita muuttamaan omia elintapojaan, tavoitteena ehkaista kansansairauksien
kehittyminen. Tassa opinnaytetydssa, ja VESOTE-hankkeen aineistossa kainuulaisiksi
katsottiin tutkimushetkella Kainuussa pysyvasti asuvat henkiltt, jotka kayvéat
kutsunnoissa Kajaanissa, Sotkamossa, Kuhmossa, Paltamossa, Ristijarvella,
Hyrynsalmella tai Suomussalmella. (Vaikuttavaa elintapaohjausta sosiaali- ja
terveydenhuoltoon poikkihallinnollisesti 2017.) Vertailukohdiksi ja tilanteen pohdintaan
saatiin tietoa valtakunnallisista Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamista

kouluterveyskyselyista ja Puolustusvoimien julkisista kuntotestien tuloksista.

2.2 Kutsuntaikainen

Asevelvollisuuslain (1438/2007) 2 8:n mukaan jokainen miespuolinen Suomen
kansalainen on asevelvollinen siitd vuodesta, jona tayttdd 18 vuotta, sen vuoden
loppuun, kun han tayttdd 60 vuotta. Asevelvollisuuslain 13 § maarittelee
kutsunnanalaiseksi miespuoliset Suomen kansalaiset, jotka tayttavat kutsuntavuonna 18
vuotta, ne, jotka ovat jattdneet edellisiin kutsuntoihin saapumatta ja ne, kenen
palveluskelpoisuudesta ei ole paatetty vield, ja on maaratty aikaisemmissa kutsunnoissa
uudelleentarkastettavaksi palveluskelpoisuuden puuttumisen vuoksi, ns. "lykkays”.

Asevelvollisuuslain 16 8 mukaan kutsunnanalaiset ovat velvollisia olemaan



kutsuntatilaisuudessa lasna, jollei hanté ole erikseen vapautettu

lasnaolovelvollisuudesta.

Asevelvollisuuslain 10 8 mukaan kutsuntaikainen vapautetaan palveluksesta rauhan
aikana viimeistaan sina vuonna, jona han tayttaa 25 vuotta, jollei hanta ole kertaakaan
todettu palveluskelpoisuudeksi eika han ole laiminlydnyt velvollisuuttaan osallistua

kutsuntaan tai siihen liittyviin tarkastuksiin.

2.3 Fyysinen toimintakyky

Fyysisella toimintakyvylla tarkoitetaan ihmisen fyysisia edellytyksia selviytya niista
tehtavista, jotka hanen arjessaan ovat tarkeité. Fyysinen toimintakyky ilmenee
esimerkiksi kykyna liikkua ja liikuttaa itseaan. Fyysisen toimintakyvyn kannalta tarkeita
elimiston fysiologisia ominaisuuksia ovat esimerkiksi lihasvoima- ja kestavyys,
kestavyyskunto, nivelten liikkuvuus, kehon asennon ja liikkeiden hallinta seka naita
koordinoiva keskushermoston toiminta. My6s aistitoiminnot, naké ja kuulo, usein luetaan
kuuluvaksi fyysisen toimintakyvyn alueelle. Fyysiseen toimintakykyyn liittyvat laheisesti
myds kasitteet fyysinen kunto, fyysinen suorituskyky ja terveyskunto. (Toimintakyvyn
ulottuvuudet 2015.)

Fyysisen tyokunnon mittauksia tehdaan yleensa erilaisten tyoterveyshuollon
terveystarkastuksien yhteydessa, kun selvitetdan asiakkaan fyysista toimintakykya
suhteessa tyon kuormittavuustekijoihin. Tydkunnon mittausten tavoitteena on saada
tietoa asiakkaan sen hetkisesta fyysisesta kunnosta, sekd motivoida hanta
huolehtimaan omasta tytkyvysta ja hyvinvoinnistaan. Tyékunnon mittausten sisalto ja
toteutustapa suunnitellaan asiakaslahtoisesti. Mittaukset voivat sisdltaa esimerkiksi
aerobisen kunnon mittausta (esimerkiksi polkupyordergometri-testi, UKK-instituutin
kéavelytesti, Cooperin testi), lihaskuntotesteja, likkuvuusmittauksia, kehon liikehallinnan

arviointia ja kehonkoostumuksen maarittelya. (Fyysisen tyékunnon mittaukset n.d.)

Kutsunnanalaisten fyysista toimintakykya mitattiin kutsunnoissa kolmen liikeen
kuntotestilla. Kuntotestiin siséltyi puristusvoimamittaus, joka suoritettiin kahdesti
molempiin kasiin ja parempi tulos kirjattiin ylds, etunojapunnerrukset ja kyykky.
Etunojapunnerruksien lukuméaara on maksimitoistojen maara ilman aikarajaa, kyykkyjen

maara on toistoa 30 sekunnin aikana ja puristusvoima kilogrammoina.



2.4 Terveelliset liikuntatottumukset

UKK-instituutti antaa suosituksia koskien liikkuntaa ja terveellisia elamantapoja. UKK-
instituutin liilkuntapiirakka kiteyttaa aikuisten (18 — 64-vuotiaiden) viikottaisen
terveysliikuntasuosituksen seuraavasti: kestavyyskunnon osalta 2t 30min reipasta, tai 1t
15 minuuttia rasittavaa liikuntaa ainakin useana paivana viikosta ja lihaskuntoa ja
likehallintaa tulisi harjoitella ainakin 2 kertaa viikossa. Sopivia lajeja kestavyyskunnon
kehittdmiseen ovat esimerkiksi arkiliikunta, kavely, pyoraily, raskaat koti- ja pihatyot ja
vauhdikkaat liikuntaleikit. Rasittavia lajeja ovat esimerkiksi uinti, juoksu, hiihto, erilaiset
pallopelit ja raskas pydréaily. Lihaskunnon kehittdmiseen sopivat kuntosaliharjoittelu,
pallopelit, erilaiset kuntopiirit ja jumpat ja likehallinnan kehittdmiseen venyttely,
tasapainoharjoittelu ja tanssi. (Liikuntapiirakka aikuisille 2018.)

Varusmiesten fyysisté kuntoa ja suorituskykyé on tutkittu Puolustusvoimissa
kuntotesteilla vuosikymmenig, joista nakee selvasti nuorten miesten vuosien saatossa
huonontuneet kuntotestien tulokset. Varusmiesten kestavyyskunto on heikentynyt
selvasti vuosikymmenten aikana, esimerkkin& 12 minuutissa keskimaarin juostu matka
on ollut vuonna 1978 2760 metri& ja vuonna 2017 se oli 2402 metrid. Myds THL:n
toteuttamat kouluterveyskyselyjen perusteella voidaan todeta myds nuorempien lasten
fyysisen kunnon olevan huonompi kuin aiemmilla ikaluokilla. Asiaa on yhteiskunnallisesti
tutkittu vuosittain hyvin paljon ja siita 16ytyy paljon tutkimustietoa, jonka paaasiallisena
sanomana kaytannodssa aina saadaan sama viesti: lapset ja nuoret ovat vuosi vuodelta
huonompikuntoisia ja yha harvempi liikkuu suositusten mukaista riittdvaa maaraa.

(Varusmiesten kuntotilastot 2017, Lasten ja nuorten elintavat 2017.)

2.5 Liikuntaneuvonta

Liikuntalaissa maaritellaén terveytta ja hyvinvointia edistava liikkunta elamankulun eri
vaiheissa tapahtuvaksi kaikenlaiseksi fyysiseksi aktiivisuudeksi, jonka tavoitteena on
terveyden ja toimintakyvyn yllapitaminen ja parantaminen (Liikuntalaki 2015). Valtion
likuntaneuvosto on liikuntalaissa maaritelty opetus- ja kulttuuriministerién
asiantuntijaelin, jonka tehtavana on kasitella likunnan kannalta laajakantoisia ja
periaatteellisesti tarkeita asioita ja erityisesti arvioida valtionhallinnon toimenpiteiden
vaikutuksia likunnan alueella, tehda aloitteita ja esityksia liikunnan kehittamiseksi seka
antaa lausuntoja toimialansa liikuntamaararahojen kaytosta (Valtion liikuntaneuvoston
tehtavat 2018).



Liikuntaneuvonta tahtaa siinen, etta asiakas motivoituu liikkumaan riittavasti
mielekkaalla tavalla omaa terveyttaan ja hyvinvointiaan edistden. Liikkuntaneuvonta on
tarkoitettu erityisesti riittamattomasti liilkkuville inmisille. Liikuntaneuvontaa toteutetaan
asiakaslahtoisesti siten, etta asiakas l6ytaa omat vahvuutensa ja mahdollisuutensa,
likkumisen ilon ja merkityksen ja asettaa realistiset tavoitteet liikunnan lisddmiseksi.
Tama on vaiheittain eteneva prosessi, johon voi siséltya useita tapaamisia tai
yhteydenottoja ammattilaisen ja asiakkaan kesken. Liikuntaneuvontaa antavat seka
terveydenhuollon, etté likunnan ammattilaiset. Liikuntaneuvonta on osa kuntien,
terveydenhuollon ja liikunta-alan toimijoiden likunnan palveluketjua. (Liikuntaneuvonta
2018.)

Liikuntaneuvonta tulee raatalodida yksilollisesti kullekkin asiakkaalle erikseen ottaen
huomioon asiakkaan voimavarat ja mielenkiinto liikuntaa kohtaan. Terveydenhuollossa
erilaisille asiakasryhmille, esimerkiksi sydénsairaille ja tuki- ja liikuntaelinsairaille,
voidaan soveltaa erilaisia suosituksia likuntaneuvonnan suhteen yksildllisen neuvonnan

tukena.

Liikkumisresepti on terveydenhuollon ammattilaisille luotu tytkalu liikuntaneuvontaan.
Liikkumisresepti on esimerkiksi terveydenhoitajan vastaanotolla kaytettava kaavake,
jolla voidaan kartoittaa asiakkaan liikuntatottumuksia. Liikkumisresepti -kaavake |6ytyy
liitteista (LIITE 2). Liikkumisreseptin kayttbonottoon on lyhyt koulutus ja
oheismateriaalia, jotka antavat terveydenhuollon ammattilaisille riittavét tiedot
terveysliikuntasuosituksista, likuntaneuvonnan toteuttamisesta ja likkumisreseptin
kaytdsta. (Mika on Liikkumisresepti? 2018.)



3  KUTSUNTAIKAISTEN NUORTEN LIKUNTATOTTUMUKSET JA SUHDE
LIIKUNTAAN

3.1 Lapsuusian fyysinen aktiivisuus

WHO:n suositusten mukaan jokaisen 5-17 vuotiaiden lasten ja nuorten jokaiseen
paivaan tulisi sisaltya vahintaan tunti reipasta, kuormittavuudeltaan vahintaan
kohtalaista liikuntaa terveyshyoétyjen saavuttamiseksi. Kaikki timéan minimisuosituksen
ylittava fyysinen aktiivisuus lisaa terveyshyotyja. Suurin osa paivittaisesti fyysisesta
aktiivisuudesta pitéisi olla aerobista (kestavyyskuntoa kehittavad), ja aerobiseen
harjoitteluun tulisi yhdistaa lihaskuntoa kehittavaa harjoittelua vahintaan kolme kertaa
viikossa. (Physical activity and young people n.d.)

Kouluterveyskyselyssa (2017) selvitettiin kuinka monena paivana viikossa
perusopetuksen 4. ja 5. luokkalaisista liikkui vahintddn tunnin. Valtakunnallisesti
perusopetuksen 4. ja 5. luokkalaisista pojista 1,0 % (n = 47094) ja tyt6istd 0,6 % (n =
47437) ilmoittivat, etta liikkuvat O paivana viikossa vahintaéan tunnin. 7 paivana viikosta
vahintdén tunnin 4. ja 5. luokkalaisista poijista liikkui 50,0 % ja tytdista 40,3 %, 6 paivana
viikosta pojista 15,3 % ja tytdista 18,7 %, 5 paivana viikosta pojista 15,1 % ja tytoista
17,5 %.

Yleisesti kouluterveyskyselyssa erottuu se, etta 4. ja 5. luokkalaisista tytt ovat
tilastollisesti likunnallisesti hieman aktiivisempia kuin samanikaiset pojat, ainoastaan
viikon jokaisena paivana vahintaan tunnin liikkuvien ryhmaan kuuluu pojista suurempi
osa, kuin tytoista. Alakouluikaisen& kuitenkin valtaosa, noin 88,6 % lapsista liikkuu

vahintdan tunnin paivassa ainakin 4 paivana viikossa.

Valtakunnan keskiarvo vahintaan tunnin ajan paivassa 7 paivana viikosta,
perusopetuksen 4. ja 5. luokkalaisista pojista oli 50,0 %. Alueellisemmin tarkasteltuna
sama luku oli Kainuun paikkakunnilla seuraavanlainen: Kajaani 45,9 % (n = 307),
Sotkamo 49,5 % (n = 95), Paltamo 44,4 % (n = 45), Suomussalmi 46,4 % (n = 56),
Kuhmo 45,5 % (n = 59).

Kainuun alueen 4. ja 5. luokkalaiset olivat taméan perusteella hieman vahemman
aktiivisia liikunnallisesti valtakunnan keskitasoon verrattuna. Sama tulos selvisi, kun
tarkasteltiin kouluterveyskyselyn alueellista vertailua, jonka indikaattori kertoo kuinka

moni vastaaja ilmoitti likkuneensa vahintaan tunnin paivassa viimeksi kuluneen 7 paivan



aikana. Koko maan keskiarvo oli 45,1 % ja Kainuun 42,1 %. (Kaikki Kouluterveyskyselyn
tulokset 2018.)

3.2 Nuoruus- ja teini-ian fyysinen aktiivisuus

Kouluterveyskyselyssa (2017) kysyttiin nuorten, perusopetuksen 8. ja 9. luokkalaisten,
lukiossa tai ammatillisessa koulutuksessa olevien liikuntatottumuksista. Kyselyssa on
selvitetty, kuinka moni vastaajista harrastaa hengastyttavaa liikkuntaa vapaa-ajalla
korkeintaan 1 tunnin viikossa, seké kuinka monena péaivana viikossa liikkuu vahintaan

tunnin paivassa.

Valtakunnallisesti perusopetuksen 8. ja 9. luokkalaisista pojista 24,0 % (n = 35345),
tytoista 23,2 % (n = 36554), lukion 1. ja 2. vuosikurssilla opiskelevista pojista 22,5 % (n
= 14337), tytbista 21,6 % (n = 20209) ja ammatillisessa oppilaitoksessa opiskelevista
pojista 37,2 % (n = 17184) ja tytoista 41,1 % (n = 13261) ilmoittivat harrastavansa

hengastyttavaa liikuntaa korkeintaan tunnin viikossa.

Vahintdan tunnin paivassa, 7 paivana viikossa, ilmoitti likkuvansa peruskoulun 8. ja 9.
luokan oppilaista pojista 19,2 % (n = 35206), tytdista 15,6 % (n = 36489), lukion 1. ja 2.
vuosikurssilla opiskelevista pojista 15,9 % (n = 14332), tytoistd 11,1 % (n = 20188) ja
ammatillisessa opilaitoksessa opiskelevista pojista 12,6 % (n = 17144) ja tytdista 10,5 %
(n = 13237).

Valtakunnallisesti peruskoulun 8. ja 9. luokkalaisista 23,7 % ilmoitti harrastavansa
hengastyttavaa liikuntaa vapaa-ajalla korkeintaan 1 tunnin viikossa. Sama luku oli
Kainuussa 26,0 %. Vahintdan tunnin paivassa liikkuvia 8. ja 9. luokkalaisista

valtakunnallisesti oli 19,2 % ja Kainuussa 20,3 %.

Korkeintaan tunnin viikossa vapaa-ajan liikuntaa harrastavia lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista oli koko maassa 22,5 % ja Kainuussa 24,9 %. Ammatillisessa

oppilaitoksessa opiskelevista sama osuus koko maassa oli 38,9 % ja Kainuussa 41,7 %.

Vahintaan tunnin paivassa liikkkuvia lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista valtakunnallisesti
oli 13,1 %, Kainuussa 11,8 % ja ammatillisessa koulutuksessa opiskelevista
valtakunnallisesti 12,6 % ja Kainuussa 13,9 %. (Kaikki Kouluterveyskyselyn tulokset
2018.)



Kouluterveyskyselyn (2017) perusteella nuoret 14 — 18 vuoden idssa liikkuivat selvasti
vahemman, kuin WHO:n suositukset ovat, vahintdan tunti paivassa kuormitukseltaan
kohtalaista liikuntaa 7 padivana viikossa. Kouluterveyskyselyissa erottui selvasti
ammatillisessa koulutuksessa opiskelevat, joiden liikunta-aktiivisuus oli lukiossa
opiskelevia ikatovereitaan selvasti vahaisempaa. Liséksi terveyskyselyista oli yleisella
tasolla selvasti havaittavissa liikkunta-aktiivisuuden vaheneminen peruskoulun viimeisilla
luokilla suhteessa alakouluikaan ja toisen asteen opiskelujen aikana erityisesti

ammatilliseen koulutukseen lahtevilla nuorilla.

Alueellisesti vertailtuna kouluterveyskyselyista selvida, etta kainuulaisissa nuorissa,
seka perusopetuksen viimeisten luokkien, etta toisen asteen opiskelijoissa, oli
keskiarvoa enemman niita, jotka liikkuvat vahan. Toisaalta, tilastosta oli huomattavissa
myds, etta kainuulaisissa perusopetuksen viimeisten luokkien ja toisen asteen
opiskelijoissa, oli valtakunnan keskiarvoa enemmaén joka péiva vahintaan tunnin liikkuvia
nuoria. Kainuulaiset edustivat kouluterveyskyselyissa siis molempia aaripaitd — Kainuun
nuorissa oli valtakunnan tasoon verrattuna enemman passiivisia, mutta myos enemman
likunnallisesti aktiivisia nuoria sek& perusopetuksen viimeisilla luokilla etté toisella
asteella opiskelevissa. Huomionarvoinen seikka liittyen erityisesti toisen asteen lukio-
opiskelijoiden tilastoihin Kainuussa lienee mainita Sotkamon urheilulukio ja sen
opiskelijat ja heidan vaikutus liikkunnallisesti aktiivisten nuorten tilastointiin, joka voi
selittaa osan siitd, miksi Kainuussa oli tilastollisesti keskimaaraistda enemman paljon
likkuvia nuoria. Kouluterveyskyselyissa ei ollut saatavilla eriteltyja tuloksia toisen asteen
opiskelijoista Sotkamon kunnan alueelta, joten tarkempaa vertailua ei ollut mahdollista

suorittaa.

3.2.1 Fyysisen kunnon yhteys nuorten kehonkuvaan

Vuonna 2014 tehdyssa, laajassa pitkittaistutkimuksessa, jolla tutkittiin 15-vuotiaiden
poikien ja tyttdjen tyytyvaisyyttd omaan kehoonsa, todettiin liikunnalla olevan merkittava
yhteys omaan kehonkuvaan ja kehontyytyvaisyyteen. Nuorten kasityksia selvitettiin
lyhennetylla Body-Esteem Scale for Adolescents and Adults -vaittdmasarijalla, josta
muodostettu summamuuttuja nimettiin kehotyytyvaisyydeksi. Mittari sisélsi kolme
osamittaria: ulkonakd, paino ja nuoren kasitys siitd, millaiseksi han oletti muiden arvion
ulkonadstaan ja kehostaan. Tutkimusaineistona oli koko Suomea edustava
poikkileikkausaineisto (n = 1965) vuoden 2014 WHO-Koululaistutkimuksesta.

Tutkimuksen otoksena oli suomenkieliseen perusopetukseen osallistuvia



yhdeksasluokkalaisia poikia (n = 1225) ja tytt6ja (n = 1234) 125 eri koulusta, ja nuorten
keski-ika oli 15,8 vuotta. Tutkimuksessa reippaaksi likunnaksi kerrottiin maariteltavan
toiminta, joka nostaa sydamen lydntitiheytta ja saa hetkeksi hengastymaan. Nuori arvioi
edellisen 7 paivan osalta, monena paivana han oli likkunut vahintaan 60 minuuttia.
Painoindeksi laskettiin ilmoitetuista pituus- ja painotiedoista, ja ylipainoisuuden
maaritelmana kaytettiin kansainvalisia, ika- ja sukupuolispesifisia raja-arvoja. (Ojala,
Valimaa, Tynjala, Villberg & Kannas 2016, 65—-68.)

Tutkimuksessa korkeimmat kehotyytyvaisyyden pisteet saivat nuoret, jotka ilmoittivat
likuneensa vahintdan 60 minuuttia paivittain, seka normaali- etta ylipainoisten nuorten
ryhmissé. Liikunta oli myodnteisesti yhteydesséa my0s siihen, kuinka nuori oletti muiden
arvioivan hanen ulkondkénsa ja kehonsa. Ylipainon yhteys kehotyytyvaisyyteen oli
voimakkaampi tytGilla kuin pojilla. (Ojala ym. 2016, 70.)

Tutkimuksen perusteella kay ilmi, ettéa 15-vuotiaiden poikien tyytyvaisyys omaan
kehoonsa ei ole yhta voimakkaasti yhteydessa ylipainoon, kuin tyt6illa. Kuitenkin,
paivittéainen, vahintd&n 60 minuutin liikunta-aktiivisuus lisaa tyytyvaisyytta ja hyvinvointia
monilla osa-alueilla my6s pojilla, rippumatta ovatko he ylipainoisia vai eivét.
Huomioitava seikka tutkimuksesta on kuitenkin, etta tutkimuksen kohteena olleet nuoret
olivat valikoituneet; he olivat joko jonkin tietyn liikuntalajin harrastajia, liikunta- ja/tai
ravitsemusinterventioon osallistuvia tai lihavuuden, sydmishairididen tai
mielenterveysongelmien hoidossa olevia. Yleisesti tutkimuksesta on huomattavissa, etta
hieman suurempi osuus pojista, kuin tytdista, ovat ylipainoisia ja liikunnallisesti
vahemman aktiivisia 15-vuotiaina. Tasta huolimatta pojat olivat tyytyvaisempia
kehoonsa, kuin tytot. Pojilla liikunta-aktiivisuuden yhteys koettuun kehotyytyvaisyyteen

on tilastoissa merkittavasti selvempi kuin tytoilla. (Ojala ym. 2016, 66—69.)

3.2.2 Keinot lasten ja nuorten liikunnallisuuden lisddmiseksi

Useissa yhteyksissa oli todettu, etté lasten ja nuorten fyysinen aktiivisuus on laskenut
nykyaikana. Koululiikunnalla on merkittéava rooli lasten ja nuorten liikuntaa lisdamisessa
ja liikunnallisuuden sailymisessa aikuisialle. Merkityksellista liikunnan harrastamisen
kannalta aikuisena on liikehallinnan kehittdminen ja yllapitaminen lapsena. (Kalari 2016.)
Liikehallintakyky eli motorinen kunto tarkoittaa kehon asentojen ja liikkeiden hallintaa.

Liikuntaelimistdn toimintakyvyn kannalta tarkeita liikkehallintakyvyn osatekijoita ovat
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tasapaino, reaktiokyky, koordinaatio, ketteryys ja liikenopeus. (Liikehallinnan perusta

luodaan lapsuudessa n.d.)

Liikehallinnan pysyvyys erilaisissa liikuntatehtévissa kouluidsta aikuisikaan oli varsin
korkea. Kouluian lopulla oppilaat jakautuivat neljaan liikehallinnalta erilaiseen tyyppiin:
yleishyvat, tasapainoiset, pallotaitajat ja yleisheikot. Yleishyvat olivat hyvia, ja yleisheikot
heikkoja kaikissa liikkunnallisissa tehtavissa. Pallotaitajat olivat hyvia palloilutehtavissa ja
tasapainoiset tasapainoa vaativissa tehtavissa. Kaikki nama tyypit sailyivat lahes

muuttumattomana aikuisidlle. (Kalari 2016, 7.)

Tutkimus nuorten liikuntatottumusten rakentumisesta osoittaa liikunta-aktiivisuuden
vaihtelevan lapi nuoruuden. Tutkimuksessa kerattiin tietoa 11 nuoren yksil6llisesta
likunta-aktiivisuudesta ja sen muutoksesta lapsuudeta varhaisaikuisuuteen.
Tutkimusaineisto keréttiin kahdessa vaiheessa, ensimmaisen kerran osallistuneiden

ollessa 11-vuotiaita ja toisen kerran heidan ollessaan 21-vuotiaita. (Takalo 2017, 12.)

Lapsuudessa paljon liikkunut voi vahemman liikuntaa siséltaneen aikajakson jalkeen
lisata liikunta-aktiivisuutta aikuisuuden kynnyksella ja my6s vahan lapsena liikkkuneiden
aktiivisuus voi lisdantya nuoruuden aikana. Lapsuus- ja nuoruusajan sosiaalinen
ymparisto vaikuttaa liikuntatottumusten rakentumiseen. Alakouluian ajanjaksolle
tyypillista on erilaisten harrastusten kokeiluvaihe. Lapsena paljon liikkuneilla likunnan
maara kuitenkin alkoi laskea ylakouluun mennessa ja on tavallista, ettd likunnan maara
laskee lapsuuden lopussa. Tutkimuksessa kaytetyt elaméankulkutarinat viittasivat siihen,
ettd yleisesti monipuolista liikuntaa lapsena harrastaneilla inmislla oli pienempi kynnys
osallistua liikuntaan varhaisaikuisuudessa myds vahemman lilkkuntaa sisaltaneen teini-
i&n jalkeen. Kaikki lapsuuden liikkunta on tarkeé&a, silla se luo pohjan liikunnan

loytamiselle myéhemmin elaméssa. (Takalo 2017, 12-13.)

Terveyden ja hyvinvoinnin ndkdkulmasta nuoruusajalle ajoittuva likkumattomuus on
huolestuttavaa, mutta vihemman liikkuntaa sisaltdva nuoruusaika ei poissulje liikunnan
harrastamista ja I6ytamista nuorena aikuisena. Ne, joiden lapsuudessa
likuntakokemukset jaivat vahaisiksi, voivat I0ytaa likunnan myéhemmin elamassa.
Elamankulkutarinat osoittivat, ettd nuoruuden sosiaalinen ymparisté edesauttoi
likuntaharrastusten sisallyttamisessa aikuistuvan nuoren arkeen. Olennaisempaa
likunnan léytamisen kannalta on maaréan sijaan se, etta aiemmat liikuntakokemukset
eivat ole voimakkaan negatiivisia. Nuoruus on tyypillisesti néhty ajanjaksona, jolloin
likunta-aktiivisuus vahenee, mutta nuoruuden loppuvaihe voi nayttaytya myos

ajanjaksona, jolloin liikunta Idydetaan. Paatelmét vahvistavat tarvetta 16ytaa ja vahvistaa
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likkumiseen kannustavia toimia niissa elamankulun vaiheissa, joissa runsas liikunta
ennustaa liikkkumista myés mythemmin. Erityisesti nuorena vahan lilkkkuvien nuorten
likunta-aktiivisuuteen kohdistuvat tukitoimet ovat téarkeita nuoruuden lopussa ja
varhaisaikuisuudessa, ettda nama nuoret loytaisivat likunnan aikuisena. (Takalo 2017,
13-14.)

Aikuisuuden liikunta-aktiivisuuteen myonteisesti vaikuttavia tekijoita olivat osallistuminen
organisoituun liikuntaan lapsuudessa, urheiluun panostaminen ja valimatkaliikunnan
tietoinen valitseminen nuorena. Lapsena ja nuorena urheiluseuraan tai muuhun
organisoituun liikuntaan osallistuminen madalsi kynnysta osallistua aikuisena
jarjestettyyn liikuntaan. Tutkimuksessa olleilla nuorilla koululiikunnalla ei ollut vahvaa
vaikutusta vapaa-ajan liikuntaan. Muita taitekohtia liikunta-aktiivisuuden kannalta
nuorten elaméassa oli peruskoulun aloittaminen, elaméan vakiintuminen aikuisuuden
kynnykselld ja tyGelamaan siirtyminen, joissa liikunta-aktiivisuus lisaéantyi. Seurustelun
aloittamisella oli kahtalainen vaikutus liikuntaan. Liikunnallisen kumppanin kanssa
likuntaa harrastettin enemman, ja vahan liikuntaa elamaan sisallyttavan kumppanin
kanssa liikuntaa harrastettiin vihemman. Varhainen lapsuudenkodista pois
muuttaminen ei tukenut olemassa olevien liikuntaharrastusten jatkamista tai uusien
likuntamuotojen ottamista elamaan. Vieras ymparisto ja samaa liikuntaa harrastavan
kaverin puute ehkaisivat liikkunta-aktiivisuutta nuorilla. Mikali nuoren ymparilla oleva
sosiaalinen verkosto ei tue ja kannusta lilkkuntaan, nuori ei valttaméatta harrasta lilkuntaa,
vaikka tietéisi suositukset ja likunnan terveysvaikutukset. Tutkimuksessa todettiin
kuitenkin, etta liikkumisen ja liikunnan ei tarvitse olla erillinen elaménalue, vaan
likunnalliset valinnat voivat siséaltyd nuorten arkielamaan. Varhaisaikuisuus voidaan
nahda vaiheena, jolloin terveyteen liittyvien merkitysten painottaminen paivittaisissa

valinnoissa tulee ainakin osalle nuorista ndkyvaksi. (Takalo 2017, 12 — 15.)

3.3 Kutsuntaikaisten suhtautuminen liikuntaan

Kutsuntaikaisten nuoren suhtautumista liikuntaan voidaan kuvailla kahdella tavalla, mita
mielta nuoret itse ovat ja mitd tutkimukset suhtautumisesta kertovat. Nuorten
terveystapatutkimuksen (2009) mukaan 12-14 -vuotiaista noin puolet liikkuivat
suositusten rajoissa, mutta 16-vuotiaista endad kolmasosa ja 18 vuotiaista enaa joka
neljas. (Niemeld, Ahola, Pyky, Jauho, Tuovinen, Siirtola, Tornberg, Mantysaari,

Keindnen-Kiukaanniemi, R6ning, Jamsa & Korpelainen 2016, 74.)
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Oulussa vuonna 2013 tehdylla tutkimuksella on selvitetty, kuinka paljon nuoret miehet
istuvat vuorokaudesta. Aineistoa keréattiin Oulun kutsunnoista vuonna 2013, ja sen
perusteella nuoret miehet aliarvioivat istumisensa maaran verrattuna aktiivisuusmittarilla
mitattuun arvoon. Tutkimuksessa nuoret miehet raportoivat istuvansa kahdeksan tuntia
vuorokaudesta, kun taas heille annetun aktiivisuusmittarin mukaan he istuivat 10 tuntia
vuorokaudesta. Samassa tutkimuksessa kay ilmi aktiivisuusmittarilla mitattuna nuori

likkuu reippaalla intentiseetilla keskimaarin tunnin paivassa. (Ojala ym. 2016, 73—78.)

Kutsuntaikaiset nuoret, joilla on epéaterveellisia elintapoja, ovat harvemmin kiinnostuneita
terveyteen liittyvasta tiedosta, kun saannollisesti ja enemman liikkuva nuori hakee
likuntatietoa vertaisiaan aktiivisemmin. Terveystiedon lukutaito, eli kyky I0ytaa,
ymmartaa, arvioida ja hyddyntéda on yhteydessa sdénndlliseen likuntaan ja hyvaan
fyysiseen kuntoon. (Hirvonen 2016, 26 — 30.)

"Miehista vain noin 60 prosenttia piti terveystietoa tarkeéna, alle 40 prosenttia miehista
halusi saada terveyteen liittyva tietoa useista eri lahteista ja noin 35 prosenttia ilmaoitti,

ettd hyddyntaa jollakin tavalla terveystietoa omassa eldaméassaan” (Hirvonen 2016, 28).

3.4 Fyysisen kunnon merkitys asevelvolliselle

Varusmiespalveluksen keskeyttda vuosittain 700 - 900 nuorta tuki- ja
likuntaelinsairauksien vuoksi (Taanila, Suni & Parkkari 2011, 60).
Varusmieskoulutukseen kaytettavasta ajasta viidesosa on varattu liikuntakoulutukselle ja
l&hes puolet koulutuksesta on fyysisesti kuormittavaa. Kunnon kohotus on hyva aloittaa
hyvissa ajoin ennen palvelukseen astumista. Kuntoharjoittelu kannattaa aloittaa
arkirutiineista, koska vain 3 - 4 kertaa viikossa vahintaan 30 minuutin liikuntasuoritus
saa aikaan kunnonkohoamista. Varusmiespalveluksen paivittdinen liikuntarutiini on
kavelemista ja kavelya lisaamalla, esimerkiksi lyhyet siirtymiset tai portaiden
kayttdaminen, saa aikaan arjessa fyysisen kunnon kohoamista lahes huomaamatta.

(Varusmiesten liikkunta — inttikuntoon n.d.)

Nuorilla liikuntaan kiinnittymattémilla oli ennakko-odotuksia tulevasta palvelusajasta.
Ennakko-odotukset pohjautuivat varusmiespalveluksesta kerrottuihin armeijatarinoihin,
joita nuoret kuulivat omilta ystavilta ja sukulaisilta. Fyysisesti rankat tarinat saivat monet
nuoret hermostumaan ja epailemaéan omaa fyysista parjaamista
varusmiespalveluksessa. Nuorten silmissa armeija nayttaytyy pakkoliikunnan kenttana,

jossa kaskyja tulee seurata, vaikka oma jaksaminen vélilla arveluttaisi. Palvelusaika
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sisaltaa kuitenkin paljon hyvia rakennuspalikoita, jotka tukevat nuorten liikunta-
aktiivisuuden jatkumista myo6s palveluksen jalkeen. Puolustusvoimat itse on pyrkinyt
panostamaan tadhan perustamalla erikuntoisille eritasoisia kuntoluokkia ja parantamalla
lajitarjontaa liikuntakoulutukseen, jotta se innostaisi varusmiehia liikkumaan. (Wessman
2010, 54-60.)

Maanpuolustuskoulutusyhdistys (MPK) ja Reservildisurheiluliitto (RESUL) ovat
kaynnistaneet yhteisen hankkeen reservildiset fyysisen kunnon parantamiseksi.
Reservilaisten toimintakykytutkimus toi esille, etté vain vajaa puolet reservilaisista
saavutti kestavyyskuntonsa osalta sijoituksensa mukaisen tavoiteson. Joka kolmas
reservilainen oli ylipainoinen ja joka kymmenes fyysisesti heikossa kunnossa.
(Reservildisten kuntotestitietoja aletaan tallentaa Tikki-jarjestelméén — Vain puolet on
sijoituksensa vaatimassa kestavyyskunnossa 2018.) Reservildinen tarkoittaa
varusmiespalveluksen suorittanutta asevelvollista ja asevelvollinen kuuluu reserviin

siihen asti, kun han tayttaa 60 vuotta.
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4  OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSONGELMAT

Opinnaytetyon tarkoitus oli selvittda Kainuun alueen kutsuntaikéluokkien 1999 ja 2000
suhtautumista liikuntaan, heidan fyysista toimintakykyaan ja motivoituneisuutta likunnan

lisaamiseen.

Opinnaytetyon tavoitteena oli saada liikuntaneuvonnassa hyddynnettavaa tietoa
kutsuntaikdisten lilkuntatottumuksista.

Tutkimusongelmat:
- Millainen on kainuulaisten kutsuntaikaisten fyysinen toimintakyky?

- Millainen on kainuulaisten kutsuntaikaisten motivaatio likunnan lisdamiseen?
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5 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN

5.1 Tutkimusmenetelma

Tassa opinnaytetydssa kaytettava tutkimusmenetelma oli pddasiassa luonteeltaan
kvantitatiivinen, eli maarallinen tutkimus. Hirsjarven, Remeksen & Sajavaaran (1997,
130 — 131) mukaan maarallisessa tutkimuksessa ovat keskeisia muun muassa
johtopaatokset aiemmista tutkimuksista, aiemmat teoriat, hypoteesien esittaminen ja
kasitteiden maaritteleminen. Lisaksi maaralliselle tutkimukselle on ominaista se, etta
aineisto saatetaan tilastollisesti kasiteltavddn muotoon ja siita tehdaan paatelmia
havaintoaineiston tilastolliseen analysointiin perustuen esimerkiksi prosenttitaulukoiden
kautta. Tavoitteena on saada tulokseksi yleistettavia paatelmia suuresta joukosta
kerddmalla pienempi otanta. Otanta voidaan ottaa monella eri tapaa esimerkiksi
satunnaisotannalla tai systemaattisella otannalla. Otoksen kokoon vaikuttaa tulosten
tarkkuustavoite ja perussadantona voidaankin kayttaa, etta mitéa tarkemmin otoksen
avulla saatujen tulosten halutaan vastaavan perusjoukon (suuremman joukon) lukuja,

sitd suurempi otoksen on oltava. (Hirsjarvi ym. 1997, 169.)

Maéarallisessa tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita asioiden luokitteluista, syy-
seuraussuhteista, vertailusta ja numeerisiin tuloksiin perustuvasta ilmién selittamisesta.
Maarallisiin tutkimuksiin sisaltyy runsaasti erilaisia laskennallisia ja tilastollisia

analyysimenetelmia. (Jyvaskylan yliopisto 2015.)

5.2 Aineiston keruu ja analyysi

Yksi tapa kerata aineistoa on kyselytutkimus. Erilaisia kyselytutkimuksen muotoja ovat
esimerkiksi posti- ja verkkokyselyt ja kontrolloitu kysely. Kyselyn etuna on helppous
kerata laaja tutkimusaineisto, jossa voidaan kysya monia asioita isolta joukolta.
Kyselymenetelma on tehokas, koska se sdastaa tutkijan aikaa ja vaivannakoa.
Kyselytutkimuksella keratty aineisto on helppo ja nopea kasitelld ja analysoida
tietokoneen avulla. Kyselytutkimuksen etuna on myds kustannusten arvioinnin ja

aikataulutuksen helppous. (Hirsjarvi ym. 1997, 182-193.)

Tassa opinnaytetydssa ei keratty aineistoa, vaan siind hyddynnettiin valmiiksi kerattya,

eli sekundaariaineistoa. Téllaista menetelmaa on mielekasta kayttaa esimerkiksi
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suurissa projekteissa, joissa on analysoimatonta materiaalia ja projektille on eduksi, jos
[6ytyy tutkijoita tydstamaan tata aineistoa. Tutkimusaineiston keruussa olisikin syyta
pyrkia tarkoituksenmukaiseen ratkaisuun: jokaisen ongelman ratkaisemiseksi ei
valttamatta kannata kerata itse aineistoa alusta alkaen, vaan voi olla jarkevaa hyédyntaa
olemassaolevaa aineistoa. Mahdollista on myds se, etta joihinkin tutkimusongelman
osiin saadaan vastauksia jo ndiden valmiiden aineistojen pohjalta, ja tarvittaessa
loppuihin ongelmiin haetaan vastausta keraamalla lisaaineistoa. (Hirsjarvi ym. 1997,
175.)

Kyselytutkimuksen haittapuolia ovat esimerkiksi se, ettd on vaikea arvioida vastaajien
rehellisyytta, huolellisuutta ja ovatko vastaajat ymmartaneet kysymyksen ja
vastausvaihtoehdot oikein. Vastauslomakkeen laatimisen haasteena on saada
tarkoituksenmukaiset vastausvaihtoehdot, joissa on vahan vaarinymmarryksen
mahdollisuuksia ja jotka antavat sellaista tietoa, jota tutkija hakee. Kato, el
vastaamaattomuus on myos joissain tapauksissa ongelma. Hyvan kyselylomakkeen
laatiminen vaatii tutkijalta monenlaista tietoa ja se vie paljon aikaa. (Hirsjarvi ym. 1997,
184 — 185.)

Opinnaytetydhon kaytettavan aineiston keruussa kaytetty kyselylomake [6ytyy liitteista
(LIITE 1). Lomakkeessa kaytettiin asteikkokysymyksia, joihin vastaajat vastasivat
asteikolla 1 — 7 jossa 1 on "En ole samaa mieltd” ja 7 on "Taysin samaa mieltd”. Aineisto
kerattiin vuosina 2017 ja 2018, otoksen koko vuonna 2017 oli 263 ja vuonna 2018 368.
Opinnaytetydn aineiston analyysissa keskityttiin kyselylomakkeen kysymyksiin numero

3,4 ja 7, silla ne tarjosivat parhaimman vastauksen tutkimuskysymyeksiin.

Maarallisella analyysilla pyritaén selvittAmaan esimerkiksi erilaisia ilmididen syy-
seuraussuhteita, ilmididen valisia yhteyksia tai ilmididen yleisyytta ja esiintymista
numeroiden ja tilastojen avulla (Jyvaskylan yliopisto 2015). Padperiaatteena on valita
sellainen analyysitapa, joka parhaiten vastaa tutkimuksen ongelmaan tai
tutkimustehtavaan. Analyysitavat voidaan jakaa karkeasti selittdmiseen pyrkivaan, ja

ymmartamiseen pyrkivaan lahestymistapaan. (Hirsjarvi ym. 1997, 212.)

Erilaisia tunnuslukuja aineiston analysointiin ovat moodi, mediaani ja keskiarvo. Moodi
on luku, joka kuvaa muuttujan frekvenssin eli havaintojen lukumaaran aineistossa.
Tarkemmin méaariteltyna frekvenssi kuvaa havaintojen maaran aineistossa ja sen avulla
voidaan ilmoittaa lukumaarallisesti havaintojen maara aineistossa. Mediaani on luku,
joka kuvaa suuruusjarjestykseen asetettujen muuttujien keskimmaista arvoa. Mediaani

on kayttokelpoinen luku aineiston analysointiin, kun halutaan selvittaa kuinka havainnot
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ovat painottuneet keskimmaisen havainnon molemmin puolin. Mediaanin kaltaisia
jakauman sijaintia kuvaavia lukuja ovat fraktiilit, jotka ovat neljdsosia aineistosta.
Keskiarvo on hyvin yleinen luku, joka saadaan laskemalla havaintojen mittaustulokset
yhteen ja jakamalla summa havaintojen lukumaaralla. Keskiarvo on hyvin herkka
havaintojonon molempien aaripaiden yksittaisille arvoille ja keskiarvo ei anna kovin
tarkkaa kuvaa aineistosta, jos aineiston havainnot painottuvat keskiarvon jommalle
kummalle puolelle. (Vilkka 2007, 121 — 123.)

Opinnaytetytn aineisto analysoitiin havainnoimalla aineistoa silmémaraisesti ja
pohtimalla mit& tunnuslukuja aineiston analysointiin kannattaa kayttaa. Aineiston
analysoinnissa paadyttiin kayttamaan keskiarvoa, silla valtakunnalliset aineistot fyysisen
kunnon mittauksista eri ikaisille ihmisille ilmoitetaan yleensa keskiarvoina.
Yksilollisemmin aineiston analysointiin paadyttiin kayttdmaan myods moodia, silla se
kuvaa paremmin yksilétasolla fyysisen kunnon jakautumista testattujen
kutsunnanalaisten valilla. Moodi mahdollisti kuntien valisen vertailun paremmin ja antoi
mahdollisuuden pohtia kuntien valisten erojen syitd. Moodi oli yksilétason vertailuun
kayttokelpoisempi luku keskiarvoon verrattuna senkin vuoksi, ettd aineiston &aripaiden
arvot eivat vaikuttaneet moodiin niin paljoa. Mediaanin kayttéa pohdittiin
analysointivaiheessa myds, mutta se ei soveltunut aineiston analysointiin tassa
opinnaytetydssa kovin hyvin. Mediaani suuruusjarjestykseen asetetun aineiston
keskimmaisena arvona ei ollut kayttokelpoinen arvo, silla aineistosta haluttiin tietda

enemman sitd, miten eri arvot painottuvat aineistossa ja mediaani ei kerro siitd mitaan.

Opinnaytetydn kutsunta-aineiston analysointiin kdytettiin Microsoft Excel ja tilastolliseen
analysointiin GNU PSPP -ohjelmistoa. Analyysissa kaytettiin keratyn aineiston kuntien
valisid keskiarvoja seka yksildllisia eroja. Tulosten arvot siirrettiin taulukkoon
analysoitavaksi, josta saatiin kuntien keskiarvot, joiden pohjalta saatiin vertailukelpoisia
arvoja taulukkodiagrammien piirtdmiseksi opinndytetyohon, seka kansallisiin tuloksiin
vertailua varten. Excel valikoitui analyysissa kaytettavaksi ohjelmistoksi sen kaytén
yksinkertaisuuden ja saatavuuden helppouden vuoksi. Lisaksi opinnaytetyon kutsunta-
aineisto toimitettiin tekijoille vain Excel-muodossa, jolloin oli luontevaa kayttaa samaa

ohjelmistoa aineiston tutkimiseen.
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6 TULOKSET

6.1 Millainen on kainuulaisten kutsuntaikaisten fyysinen toimintakyky?

Tyoterveyslaitoksen ylavartalon kuntotestausohjeen mukaan etunojapunnerrusten
maksimitoistojen viitearvot 20-29 vuotiailla miehilla ovat, heikko (1) alle 15, valttava (2)
16-20, keskinkertainen (3) 21-26, hyva (4) 27-33 ja erinomainen (5) yli 34 toistoa ilman
aikarajaa. (Lihaskuntotestit — Ylavartalo n.d.) Kainuun kutsuntaikdisten maakunnallinen
keskiarvo 22,8 punnerrusta ilman aikarajaa, asettuu keskinkertaiseksi. Huomioitavaa on,
ettd etunojapunnerrusten testausohjeen mukaiset viitearvot ovat 20-29 vuotiaille

miehille, eli hieman vanhemmille kuin kutsuntaikaisille tarkoitettuja.

Seuraavassa taulukossa esitetdan kutsunta-aineiston tuloksista punnerrusten
maksimitoistojen lukumé&aran keskiarvo testatuilta kutsuntaikaisilta paikkakunnittain ja
vuosittain eriteltynd. Taulukossa on esitetty luvut vain niiltéa paikkakunnilta, joilla
kuntotestauksia on suoritettu, eli mukana ei ole kaikki Kainuun paikkakunnat.

Punnerrusten maksimitoistojen lukumaaran keskiarvo

Paltamo 2018 (n = 17) | 20,9
paltamo 2017 (n= 20) [ NG 178
Kuhmo 2018 (n = 40) [ 238
suomussalmi 2018 (n = 33) [N 225
Sotkamo 2018 (n = 66) | 06
Sotkamo 2017 (n = 45) |G 245
Hyrynsalmi & Ristijarvi 2018 (n = 13) || NN 156
Hyrynsalmi & Ristijarvi 2017 (n=10) | NN 54

Taulukko 1. Kutsunnanalaisten punnerrusten maksimilukumaaran keskiarvo

paikkakunnittain.
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Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen yllapitamasta TOIMIA-tietokannasta 16ytyvan
kyykistystestin raja-arvojen perusteella Kainuun kutsuntaikaisten kyykistystestin koko
maakunnan keskiarvo 24,7 on mitta-asteikolla keskinkertainen. Heikko (1) tulos on alle
18, valttava (2) 19-23, keskinkertainen (3) 24-28, hyva (4) 29-32 ja erinomainen (5) yli
33 toistoa 30 sekunnin aikana. (Kyykistystesti 2011.) Kainuun kunnista ainoastaan
Suomussalmi oli tulokseltaan valttava, muut Kainuun kunnat ovat keskinkertaisia.
Huomioitavaa on, etta kyykistystestin raja-arvot ovat 20-29 vuotiaille miehille, eli pari

vuotta kutsuntaikaisia vanhemmille tarkoitettuja.

Seuraavassa taulukossa esitetédéan kutsunta-aineiston tuloksista kyykkyjen lukumaaran
(toistoa per 30 sekuntia) keskiarvo testatuilta kutsuntaikaisilté paikkakunnittain ja
vuosittain eriteltynd. Taulukossa on esitetty luvut vain niiltd paikkakunnilta, joilla
kuntotestauksia suoritettiin, eli mukana ei ole kaikki Kainuun paikkakunnat.

Kyykkyjen lukumé&aran (toistoa / 30s) keskiarvo

Paltamo 2018 (n=18) NG 2/
Paltamo 2017 (n=21) NG 2,6
Kuhmo 2018 (n=39) [N 25,2
Suomussalmi 2018 (n = 34) NG 228

Sotkamo 2018 (n =70) [N 27

Sotkamo 2017 (n =45) IIIIEEGEGEGGGNGNNNN 24,7
Hyrynsalmi & Ristijarvi 2018 (n = 13) GGG 25,7
Hyrynsalmi & Ristijarvi 2017 (n = 10) [N 25,5

Taulukko 2. Kutsunnanalaisten kyykkyjen lukumé&aran keskiarvo (toistoa / 30s)
paikkakunnittain.
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Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toimittaman puristusvoimien viitearvojen perusteella
Kainuun kutsuntaikaiset ovat keskinkertaisia puristusvoimassa, joka kertoo kasivoimista.
Koko maakunnan kutsunnanalaisten keskiarvo seka vuosilta 2017, ettd 2018, on 46,8
kg, joka asettuu viitearvoissa keskimaaraista heikommaksi. Viitearvot 18-29 -vuotiaille
ovat alle 42 (selvasti keskimaaraista heikompi), 42-46 (jonkin verran keskimaaraista
heikompi), 47-53 (keskimaarainen), 54-59 (jonkin verran keskimaaraista parempi) ja 60

tai yli (selvasti keskimaaraista parempi). (Puristusvoima — viitearvot n.d.)

Seuraavassa taulukossa on esitetty luvut vain niilté paikkakunnilta, joilla kuntotestauksia
suoritettiin kyseisina vuosina, eli mukana ei ole kaikki Kainuun paikkakunnat molempina

testausvuosina.

Puristusvoiman (kg) keskiarvo

Paltamo 2018 (n = 19) I 44,5

Paltamo 2017 (n =21) I 44,5

Kajaani 2018 (n = 160) I 46

Kuhmo 2018 (n=40) I 52,9
Suomussalmi 2018 (n = 36) I 48,3

Sotkamo 2018 (n =70) I 46,9

Sotkamo 2017 (n =53) I 18,8
Hyrynsalmi & Ristijarvi 2018 (n = 13) I 43,6
Hyrynsalmi & Ristijarvi 2017 (n = 11) I 45,8

Taulukko 3. Kutsunnanalaisten puristusvoiman (kg) keskiarvo paikkakunnittain.
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Seuraavista taulukoista selvida kuinka yksilétasolla punnerrusten lukumaaran
perusteella annettu arvosana jakautuu osallistujien kesken. Arvosanat tulevat
punnerrusten maksimitoistoista ilman aikarajaa. Arvosanat ovat seuraavat: heikko (1)
alle 15, valttava (2) 16-20, keskinkertainen (3) 21-26, hyva (4) 27-33 ja erinomainen (5)

yli 34 toistoa ilman aikarajaa. (Lihaskuntotestit — Ylavartalo n.d.)

Punnerrusten yksildarvosanojen maara 2017

15
10
9 9
6 6
5
4
3 3
2 2
: : o
[] =
Arvosana 1 Arvosana 2 Arvosana 3 Arvosana 4 Arvosana 5

B Hyrynsalmi & Ristijarvi (n = 10) H Paltamo (n = 20) H Sotkamo (n = 45)

Taulukko 4. Punnerrusten yksildarvosanojen mé&ara kunnittain vuonna 2017.

Punnerrusten yksiléarvosanojen maara 2018
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3 K s 6 7
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1
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15
Arvosana 1 Arvosana 2 Arvosana 3 Arvosana 4 Arvosana 5
B Suomussalmi (n = 33) B Hyrynsalmi & Ristijérvi (n = 13) ® Kuhmo (n = 40)
M Paltamo (n=17) M Sotkamo (n = 66)

Taulukko 5. Punnerrusten yksildarvosanojen maara kunnittain vuonna 2018.

Yksiloarvosanoista kertovista taulukoista selviaa lukumaarallisesti kuinka moni
kuntotestattu kutsuntaikéinen sai punnerrustestista arvosanan heikko, valttava,
keskinkertainen, hyva tai erinomainen, kullakin paikkakunnalla. Yksilbarvosanojen

maara mahdollistaa kuntien valisen vertailun, niista selviaa kuinka monta eri arvosanan
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saanutta kutsunnanalaista kussakin kunnassa oli mittaustilanteessa. Taulukko kertoo,
kuinka punnerrustestista saadut arvosanat painottuvat asteikolla 1 — 5, joka kertoo
lukumaarallisesti kuinka monta lihaskunnoltaan heikkoa ja hyvakuntoista kyseiselta

paikkakunnalta [6ytyy.

Seuraavista alla olevista taulukoista selviaa kuinka yksilétasolla kyykkyjen lukumaaran
perusteella annettu arvosana jakautuu osallistujien kesken. Arvosanat tulevat TOIMIA-
tietokannan kyykistystestin tulosten mukaisista kyykyn toistojen maarasta 30
sekunnissa. Arvosanat ovat seuraavat: heikko (1) alle 18, valttava (2) 19-23,
keskinkertainen (3) 24-28, hyva (4) 29-32 ja erinomainen (5) vahintédén 33 toistoa.
(Kyykistystesti n.d.)

Kyykkyjen yksildarvosanojen maara 2017
15

10
8
7
6 6
5 5
4
3 3 3
0 0
|

Arvosana 1 Arvosana 2 Arvosana 3 Arvosana 4 Arvosana 5

B Hyrynsalmi & Ristijarvi (n = 10) B Paltamo (n = 21) m Sotkamo (n = 45)

Taulukko 6. Kyykkyjen yksiléarvosanojen méaara kunnittain vuonna 2017.

Kyykkyjen yksildarvosanojen maara 2018
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B Suomussalmi (n = 34) B Hyrynsalmi & Ristijarvi (n = 13) @ Kuhmo (n = 39)

H Paltamo (n = 18) B Sotkamo (n = 70)

Taulukko 7. Kyykkyjen yksiléarvosanojen méaara kunnittain vuonna 2018.
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Yksiloarvosanoista kertovista taulukoista selvida lukumaarallisesti kuinka moni
kuntotestattu kutsuntaikdinen sai kyykkytestista arvosanan heikko, valttava,
keskinkertainen, hyva tai erinomainen, kullakin paikkakunnalla. Yksiléarvosanojen
maara mahdollistaa kuntien valisen vertailun, niistad selviaa kuinka monta eri arvosanan
saanutta kutsunnanalaista kussakin kunnassa oli mittaustilanteessa. Taulukko kertoo,
kuinka kyykkytestista saadut arvosanat painottuvat asteikolla 1 — 5, joka kertoo
lukumaarallisesti kuinka monta lihaskunnoltaan heikkoa ja hyvakuntoista kyseiselta

paikkakunnalta l0ytyy.

Taulukot 4 — 7 mahdollistavat yksilétasolla saatujen tietojen kutsuntaikaisten

kuntotasosta lukumaaraisen ja suhteellisen vertailun eri paikkakuntien valilla.

6.2 Millainen on kainuulaisten kutsuntaikaisten motivaatio likunnan lisdamiseen?

Kutsunnanalaisten vastaukset elintapakyselyyn (LIITE 1) kertoivat heidan
suhtautumisestaan liikuntaan; mita korkeampi on vastauksen numeraalinen arvo, sita
motivoituneempia nuoret ovat. Elintapakyselyn vastauksia tarkastellessa
kutsuntaikéisten motivaatiosta likunnan lisédmiseen kertovat erityisesti kysymykset 3, 4
ja 7. Naiden kysymysten vastaukset kertovat vastaajan kyvysta ja halusta lisaté liikuntaa

arkeensa ja valmiudesta kokeilla liikuntaa osana omaa arkeaan.
Kutsunnoissa kaytetyssa elintapakyselykaavakkeessa olleet kysymykset ovat seuraavat:

- Kysymys 3: "Pystyn tekemaan pienid muutoksia elintapoihini (esim. liikunta,

ravitsemus, lepo/uni).”

-  Kysymys 4: "Haluan tehda pienia muutoksia elintapoihini (esim. liikunta,

ruokailutottumukset, unen maaraan).”
- Kysymys 7: "Olen valmis kokeilemaan liikuntaa osana omaa arkeani.”

Seuraavan sivun taulukoissa on niiden vastaajien prosentuaalinen osuus kaikista
vastaajista, jotka vastasivat kysymyksiin 3, 4 ja 7 arvon 4 tai yli asteikolla 1 — 7, jossa
arvo 1 on "En ole samaa mieltd” ja arvo 7 on "Olen samaa mieltd”. Taulukot on eritelty
aineiston keruuvuoden mukaan. Taulukoista ndhdaan kuinka suuri osa tutkimusjoukosta
on vastannut vaittamiin vahintaan arvolla 4 tai suurempi, eli asteikon puolivalin

positiivisemmalla puolella, ylimman sarakkeen mukaisiin vaitteisiin. Arvolla 4 tai yli
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vastannut on todennakdisesti enemman motivoitunut liikunnan lisddmiseen verrattuna

alemmalla arvolla vastanneisiin.

Vuosi 2017 | Pystyn tekemadn pienia | Haluan tehda pienia | Olen valmis
muutoksia  elintapoihini | muutoksia elintapoihini | kokeilemaan
(esim. liikunta, | (esim. liikkunta, | liikuntaa osana
ravitsemus, lepo/uni). ruokailutottumukset, unen | omaa arkeani.
madraan).
Kajaani 95% 84% 95%
(n=178)
Sotkamo (n 92% 70% 91%
=53)
Paltamo 95% 86% 95%
(n=21)
Hyrynsalmi 91% 64% 91%
Ristijarvi (n
=11)
Koko 93,25% 76% 93%
Kainuu (n =
263)

Taulukko 8. Niiden kutsunnanalaisten osuus kaikista vastaajista, jotka vastasivat

kysymyksiin 3, 4 ja 7 yli 4 vuonna 2017.
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Vuosi 2018 Pystyn tekemadn pienia | Haluan tehda pienia | Olen  valmis
muutoksia elintapoihini | muutoksia elintapoihini | kokeilemaan
(esim. liikunta, | (esim. liikunta, | lilkuntaa
ravitsemus, lepo/uni). ruokailutottumukset, unen | osana omaa
maaraan). arkeani.
Kajaani 97% 83% 95%
(n=183)
Sotkamo (n = 97% 77% 99%
70)
Paltamo 95% 85% 100%
(n=20)
Hyrynsalmi 100% 85% 100%
Ristijarvi (n =
13)
Kuhmo 100% 86% 98%
(n=42)
Suomussalmi 97% 79% 95%
(n=39)
Koko Kainuu 97,7% 82,5% 97,8%
(n=367)

Taulukko 9. Niiden kutsunnanalaisten osuus kaikista vastaajista, jotka vastasivat

kysymyksiin 3, 4 ja 7 yli 4 vuonna 2018.
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7 TULOSTEN TARKASTELU

7.1 Millainen on kainuulaisten kutsuntaikaisten fyysinen toimintakyky?

Kainuulaisten kutsuntaikaisten nuorten fyysinen toimintakyky oli viitearvoihin verrattuna
keskinkertainen. Tutkimuksessa kaytetyn aineiston analysointiin pdadyimme kayttamaan
keskiarvoa kuntotestin tuloksissa. Keskiarvo antaa suuntaa antavan, karkean kuvan
paikkakunnan kutsunnanalaisten kuntotasosta. Keskiarvo ei ole kaiken suhteen
ongelmaton mittari tulosten tulkinnassa, silla keskiarvoon vaikuttaa mittaustulosten
molemmat aripaat voimakkaasti, eika se valttamatta kuvaa kovinkaan tarkasti

tutkittavan joukon kuntotasoa.

Punnerrusten ja kyykkyjen taulukot (taulukot 4 — 7) kuvaavat yksilétasolla, kuinka
korkean arvosanan kutsunnanalainen on saanut kyseisesta mittauksesta. Punnerrusten
ja kyykkyjen arvosanat vuosilta 2017 — 2018 painottuivat arvosanaan 3 tai alle. Tasta
selvida se, etta keskiarvo vaaristaa yksildtason tuloksia todellista positiivisempaan
suuntaan, eiké nain ollen ole hyva mittari yksildiden mittaamiseen. TAman perusteella
voidaan todeta, ettéd moni kainuulainen kutsuntaikdinen oli heikossa fyysisessa

kunnossa.

Kainuun alueen kutsunnoissa vuosina 2017 ja 2018 keratyn elintapakyselyn perusteella
kutsuntaikaisten selkeda kunnon nousua tai laskua ei ole tapahtunut mittausaikana.
Kainuun kunnissa kuntien véliset erot eivat ole kovin suuria, eikd Sotkamon tulokset ole

urheilulukion opiskelijoiden vuoksi merkittavalla tavalla parempia kuin muiden kuntien.

7.2 Millainen on kainuulaisten kutsuntaikaisten motivaatio likunnan lisdamiseen?

Elintapakyselyn erot vuosien 2017 ja 2018 valilla olivat merkittavat. Motivaatiossa oli
ikaluokkien valilla ero, joka selvisi elintapakyselysta. Vuonna 2018 kutsunnoissa kéayneet
olivat vastanneet elintapakyselyyn olevansa motivoituneempia tekemé&an
elintapamuutoksia kuin edeltdvana vuonna kutsunnoissa kayneet. Kainuun
paikkakunnilla oli paasaantdisesti asenne muuttunut myonteisemmaksi liikuntaa kohtaan

ja motivaatio liikunnan lisddmiseen osassa arkielamaa oli noussut.
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8 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

Opinnaytetyodn tutkimusprosessi eteni aikataulussaan suunnitelmien mukaan. Ongelmia
tutkimusprosessin ja opinnaytetyon kirjoittamisen aikana ei esiintynyt ja yhteistyo
toimeksiantajan kanssa oli mutkatonta. Tutkimus antoi uutta kuvaa kainuulaisten lasten,
nuorten ja kutsuntaikaisten kuntotasosta ja suhtautumisesta liikuntaan. Vastoin
ennakko-odotuksia, tilastoja tarkemmin tarkastelemalla selvisi, etta Kainuussa onkin
paljon fyysisesti hyvassa kunnossa olevia nuoria, vaikka valtakunnalliseen tasoon

peilattuna kainuulaisten kuntotaso on keskimaaraisesti heikompi.

Talla hetkella kutsuntaikaisten lihasvoima mitattuna punnerruksin, kyykistystestilla ja
puristusvoimamittauksella on valtakunnan viitearvoihin verrattuna joiltain osin
keskimaarainen ja joiltakin osa-alueilta keskiarvon alapuolella. Vuosittain
varusmiespalveluksen keskeyttda tuki- ja likuntaelinsairauksien vuoksi noin 700-900
nuorta miesté (Taanila ym. 2011, 60). Liikkuntaneuvonnan kehittdminen nuorille jo ennen
kutsuntaik&é voisi saada aikaan tuki- ja liikuntaelinvaivojen vuoksi
varusmiespalveluksen keskeyttdneiden maaran laskua. Tyoté siis riittaa siind, etta
asevelvollisten kuntotaso saadaan parempaan péin ja nykyinen negatiivinen kehitys

kuntotason osalta taitettua.

Nykypaivana ja erityisesti tulevaisuudessa terveydenhuollon painopisteené on
ennaltaehkaisy vaivojen hoitamisen sijaan. Miesten sairastavuus yhteiskunnassa on
korkeampaa kuin naisten ja asevelvollisuusjarjestelman toistaiseksi koskiessa vain
miespuolisia henkil6ita, jarjestelmaa voitaisiin kayttaa yhteiskunnallisesti
terveysongelmien ennaltaehkaisemiseksi entistd enemman tulevaisuudessa. Talla voisi
olla pitkalla aikavalilla suuriakin vaikutuksia monien sairauksien ennaltaehkaisyyn ja

vahentamiseen.

Kutsuntatilaisuus ja koko asevelvollisuusjarjestelma mahdollistaisi sellaisenaan varsin
yksinkertaisin menetelmin asevelvollisten nuorten kuntotason mittauksen, silla
kutsuntojen ja palvelukseen astumisen valilla on valtaosalla asevelvollisista pitka
ajanjakso, jota ei talla hetkella kaytetd hyvaksi fyysisen kunnon parantamiseen.
Esimerkiksi kutsuntojen ja palvelukseenastumispaivan valille voitaisiin luoda
jonkinlainen vapaaehtoisuuteen perustuva fyysisen kunnon kehittdmiseen tahtaava
palveluverkko, joka voisi kasittda esimerkiksi saanndllisia tapaamisia likunnanohjaajan
tai terveydenhuollon henkilostén, esimerkiksi fysioterapeutin kanssa. Talla hetkella

kutsuntojen ja palvelukseen astumisen valilla ei ole juuri mitdan asevelvollisille
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tarkoitettuja kursseja, ryhmia tai muita fyysisen kunnon kohottamiseen tahtaavia yhteisia
palveluita. Kutsunnanalaiset saavat kirjeen kutsuntoja edeltdvana kevaana
Puolustusvoimilta, eli kutsuntapostin (Kutsunnat n.d.). Kutsuntapostin mukana voitaisiin
antaa tietoa kuntien liikuntapalveluista ja tarjota mahdollisuutta kuntotestaukseen ennen
varsinaista kutsuntapaivaa. Tama vaatisi yhteisty6td Puolustusvoimien ja kuntien
terveys- ja liikuntapalvelujen valilla. Taloudellisesta ndkdkulmasta ajateltuna
minkaanlaisen jarjestelman luominen ei tietenkdan ole ilmaista, mutta huomiota tulisikin
kiinnittd& toiminnan aloituskustannusten sijasta siihen, kuinka paljon rahaa pitkalla
aikavalilla terveydenhuoltomenoista voidaan ennaltaehkaisyyn sijoitetulla rahalla
saastaa.

Eras kysymys ilmiton liittyen on se, mink& vuoksi tiedossa olevalle kuntotason
heikentamiselle ei tehda mitdan. Yhteiskunnassa on jatkuvasti esilla ihmisten huonot
elintavat, fyysisen kunnon heikentyminen ja asiaa tutkitaan jatkuvasti paljon. Ristiriitaista
on, ettd yleisesti tiedossa olevalle ja jatkuvan tutkimuksen kohteena olevalle ongelmalle
ei tunnuta tekevan mitaan, vaan lahinna tyydytaan toteamaan asian olemassaolo.
Asevelvollisille on toki olemassa esimerkiksi MarsMars.fi -palvelujen kaltaisia
sovelluksia, joilla pyritddn kuntotason nostamiseen, mutta keinot eivéat ole riittavia silla
naista huolimatta kuntotaso heikkenee vuosi vuodelta ja tahan tarvitaan muunlaisia
keinoja. Kuten aiemmassa kappaleessa totesimme, yhteiskunnan kannattaisi pohtia
pitkalla tahtaimella valittémien palvelujen uudistamisesta ja jarjestamisesta aiheutuvien
kustannusten sijaan sitd, miten paljon terveysmenoista voitaisiin saastaa jos pystyttaisiin
ehkaiseméaan jo lapsuus- tai nuoruusiassa esiintyvaa ylipainoa ja fyysisen kunnon

rapistumista, puhumattakaan néaiden kaikkien vaikutuksesta yksildn hyvinvointiin ja

tyokykyyn.

Pohdimme seuraavissa kappaleissa opinnaytetyon luotettavuutta, eettisyytta ja

ammatillista kehittymista.

8.1 Luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida erilaisilla mittaus- ja tutkimustavaoilla.
Tutkimuksen reliaabelius tarkoittaa mittaustulosten toistettavuutta, eli jos esimerkiksi
kaksi eri arvioijaa paatyy tutkimuksessaan samanlaiseen tulokseen, tai henkiléa
tutkittaessa eri tutkimuskerroilla saadaan samat tulokset, voidaan tutkimustuloksia pitaa

reliaabelina keskenééan. Reliaabelius on huomioitu opinnaytetydssa tekemalla paatelmia
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ainoastaan kainuulaisten kutsuntaikaisten kuntotasosta, silla tutkimus toteutettiin vain
Kainuun kunnissa. Kvantitatiivisessa, eli maarallisessa tutkimuksessa on kehitelty monia
erilaisia tilastollisia menettelytapoja, joilla pyritdan kohottamaan mittauksen tasoa ja
joiden avulla paastaan myos luotettavasti vertailemaan eri maissa saatuja tuloksia.
(Hirsjarvi ym. 1997, 216; Vilkka 2007, 149 — 150.)

Opinnaytetydn maarallisen tutkimuksen reliabiliteettia arvioitiin pohtimalla, saisiko eri
tutkija samasta aineistosta analysoimalla identtisen tuloksen. Tassa on huomioitava,
etta tydssa kaytettiin valmiiksi keréttyd aineistoa, jonka opinnaytetyon tekijat analysoivat.
Tutkimus, eli analysointi on helposti toistettavissa ja taman vuoksi tutkimustulos on
melko luotettava. Virheen mahdollisuus analysoinnin aikana liittyy I[&hinn&a

huolimattomuusvirheisiin aineistoa kasitellessa, josta voi tulla hieman eri tulos.

Validiteetti tarkoittaa mittarin tai tutkimusmenetelman kykya mitata juuri sita, mita on
tarkoituskin mitata. Tutkimusmenetelmét eivat aina vastaa sita todellisuutta, jota tutkija
kuvittelee tutkivansa. Nain voi kayda esimerkiksi kyselytutkimuksissa, joissa vastaajat
kasittavat kysymykset eri tavalla kuin tutkija on ne tarkoittanut ja tutkijan tulkitessa
tuloksia oman ajatusmallinsa mukaisesti, tutkimuksen tuloksia ei voida pitaa
luotettavina. Niin maarallisessa kuin laadullisessa tutkimuksessa voidaan validiutta
tarkentaa kayttdmalla monia eri tutkimusmenetelmia, josta kaytetaan nimitysta
triangulaatio. (Hirsjarvi ym. 1997, 216 — 218.)

Tassa opinnaytetydssa validiteettia arvioitiin pohtimalla, kuinka saadun aineiston arvot
vastaavat tutkimuskysymyksiin. Opinnaytetyon tekijat eivat itse toteuttaneet tutkimusta,
vaan tydssa hyodynneettin valmiiksi kerattyd, eli sekundaariaineistoa. Taten validiteetin
arviointi oli osaltaan myts VESOTE-hankkeen tyontekijoiden vastuulla, kun he ovat
tutkimusta suunnitelleet ja toteuttaneet ja pohtineet, kuinka saadaan sellaista tietoa, jota
tutkimuksella on haluttu saada. Opinnaytety6hdn saatu aineisto oli valmiiksi kerattya, el
sekund&ariaineistoa. Huolenaihe liittyen sekundaariaineiston kayttdon on sen
luotettavuus ja aineiston keruuvaiheessa tai tulosten siirrossa tietokoneelle tapahtuvat
huolimattomuusvirheet. Aineisto keréttiin tilanteessa, jossa tutkimushenkiltt olivat lain
nojalla velvoitettuja olemaan paikalla, joka voi vaikuttaa negatiivisesti vastaajien
rehellisyyteen. Toisaalta, tutkimukseen osallistui vain vapaaehtoisia, joka lisaa

luotettavuutta, kun kysely perustui vapaaehtoisuuteen.

Tassa opinnaytetydssa hyddynnettiin padsaantoisesti valmiiksi kerattyja aineistoja,
esimerkiksi tilastoja ja VESOTE-hankkeen keraamaa tutkimusaineistoa. Tilastojen

kaytossa on huomioitava muutamia seikkoja, joista keskeisimpia ovat luotettavuuden
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arviointi ja tilastotietojen ajantasaisuus. Muita erilaisia valmiita aineistoja ovat muun
muassa tilastotietokannat, erilaiset arkistojen materiaalit, aiempien tutkimusten
tuottamat materiaalit ja muut dokumenttiaineistot. Valmiit aineistot voivat olla julkisesti
saatavilla, tilattavissa aineiston haltijalta tai niiden kaytosta voi joutua maksamaan.
Kaikissa valmiissa aineistoissa materiaaliin on suhtauduttava kriittisesti ja arvioitava
niiden luotettavuutta. Valmiiden aineistojen kayttoa ohjaa myds se, etta aineistojen
tietoja on usein muokattava, tulkittava ja yhdisteltava, jotta tiedot saataisiin
vertailukelpoisiksi. Valmiita aineistoja voidaan kayttaa esimerkiksi niiden sisallén
kuvailuun ja jonkin ilmion selittémiseen. (Hirsjarvi ym. 1997, 175 — 179.)

8.2 Eettisyys

Tutkimuksen etiikkaan liittyy monia asioita. Heti aluksi tutkimusaiheen valintaan liittyy
eettisia kysymyksia: valitaanko aihe, joka on helposti toteutettavissa mutta ei
yhteiskunnallisesti kovin merkittava, tai ylipaatdan kuinka huomioidaan tutkimuksen
yhteiskunnallinen merkitys. Tutkimuksessa kaytettavien henkildiden kohteluun liittyy
pohdintaa tiedonhankintatavoista ja koejarjestelyista. Kuinka tutkimushenkilot valitaan ja
kuinka hankitaan tutkimushenkildiden suostumus tutkimukseen, mité tietoa heille
annetaan ja sisaltyyko heidan osallistumiseensa jotain riskeja tai muita huomionarvoisia
seikkoja? Tutkimuksessa tulisi aina valttaa eparehellisyytta kaikissa vaiheissa.
Rehellisyyteen kuuluu muun muassa plagioinnin valttaminen my®ds omista aiemmista
tutkimuksista, ei pideta toisten tutkijoiden osuutta vahempiarvoisena, tuloksia ei yleisteta
kritiikittdmasti tai niita vadristelld ja raportointi on suoritettava niin, ettei se johda lukijaa
harhaan ja siitd selviad myds tutkimuksen puutteet. Eettisen ndkékulman huomioiminen
tutkimuksissa on tarkeaa ja vaatii tutkimuksen tekijalta paljon. (Hirsjarvi ym. 1997, 25 —
28.)

Tutkimuksessa kirjallisuus ei saisi olla erityisen vanhaa. Vanha kirjallisuus herattaa
kysymyksia siita, onko kirjallisuus luotettava tietolahde ja onko asiasisaltd muuttunut
aikojen saatossa? Toisaalta, vanhakin kirjallisuus voi olla luotettavaa jos kysymys on
asiasta, joka ei ole pitkankaan ajan kuluessa juuri muuttunut. Tydssamme esimerkiksi
fyysisen kunnon ja suorituskyvyn mittaukseen kaytettavat menetelmaét ovat olleet aikojen
saatossa erilaisia, mutta mittauksen perusperiaatteet ovat kuitenkin pysyneet aikalailla

samoina.
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Hyvan tieteellisen tutkimuksen toimintatapoihin kuuluu rehellisyys, yleinen huolellisuus
ja tarkkuus tutkimustydssa seka tulosten arvioinnissa. Eettisesti kestava
tiedonhankinta,- tutkimus ja arviointimenetelmé sekd muiden tutkijoiden tyon ja
saavutusten huomiointi huomioidaan viittaamalla heidén julkaisuihinsa asianmukaisella
tavalla. Tutkimus suoritetaan kokonaisuudessaan tieteelliselle tiedolle asetettujen
vaatimusten mukaisesti ja tutkimusorganisaatiossa noudatetaan hyvaa henkildsto- ja
taloushallintoa sekd huomioidaan tietosuoja-asiat. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2012,6-7.)

Tassa opinnaytetydssa eettinen ndkokanta on huomioitu kertomalla tutkimuksen
kohdehenkildille tutkimusmenetelmasta, kaytettavasta aineistosta ja aineistoista
avoimesti ja mahdolliset aineistojen kayton rajoitukset on huomioitu. Tahan
opinnaytetyohon kaytettavaa aineistoa ei ole sallittu levitettdvaksi julkisesti, joten sita ei
voida julkaista tdmé&n opinnaytetyon liitteeksi. Aineisto on keratty vapaaehtoisilta
kutsuntojen yhteydessa, eika heidan suostumustaan tutkimustulosten julkaisemiseen ole
saatu. Opinnaytetyon tekijat eivat vastaa aineiston keruusta, joten tutkimuslupaa ei
tarvita. Toimeksiantaja vastaa omalta osaltaan aineiston keruun suorittamiseen

tarvittavista luvista. Opinnaytetydn aineistonhallintasuunnitelma l6ytyy liitteista (LIITE 3).

8.3 Ammatillinen kehittyminen

Kompetenssi voidaan suomentaa helpoimmin sanalla osaamisvaatimus. Sairaanhoitajan
kompetenssit maarittelevat yleissairaanhoidosta vastaavan sairaanhoitajan (180 op)
koulutukseen liittyvat osaamisvaatimukset ja ne jaetaan yhdeksdan osa-alueeseen,
jotka ovat: asiakaslahtdisyys, hoitotydn eettisyys ja ammatillisuus, johtaminen ja
yrittajyys, sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaympéristo, kliininen hoitoty6, nayttdéon
perustuva toiminta ja paatdksenteko, ohjaus- ja opetusosaaminen, terveyden ja
toimintakyvyn edistaminen seka sosiaali- ja terveyspalveluiden laatu ja turvallisuus.
(Eriksson, Korhonen, Merasto & Moisio 2015.) Tama opinnaytetyt auttoi
kehittymistamme sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisiksi ainakin seuraavissa

kompetenssien osa-alueissa.

Ohjaus- ja opetusosaamisen kompetenssi jakautuu kolmeen osa-alueeseen, jotka ovat
ohjaus- ja opetusprosessi, ohjauksen ja opetuksen kontekstit sekd ohjaus- ja
opetusmenetelmat. Ohjaus- ja opetusosaamisen kompetenssi koostuu siitd, etta

sairaanhoitaja osaa suunnitella, toteuttaa ja arvioida ohjausta ja opetusta asiakas- ja
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ryhmalahtoisesti yhteistydssa muiden asiantuntijoiden kanssa, hallitsee ohjauksen ja
opetuksen tydmenetelmana eri konteksteissa ja osaa kayttaa tilanteeseen sopivia

asiakaslahtoisia opetus- ja ohjausmenetelmia. (Eriksson ym. 2015.)

Opinnaytetydssamme kautta saamme kokemusta ja tietoa asiakasohjauksesta ja sen
kehittamisesta terveysliikunnan nakodkulmasta kohderyhmallemme. Tulevina
sairaanhoitajina kohtaamme tytéssadmme paljon erilaisia ihmisia, joiden ohjaaminen eri
tilanteissa vaatii harjoitusta. Sairaanhoitajan tytssa tulee osata myos raataldida

ohjausmateriaali asiakasryhméakohtaisesti.

Terveyden ja toimintakyvyn edistamisen kompetenssi jakautuu neljaan osa-alueeseen,
jotka ovat: terveyden edistadmisen terveyspoliittinen ohjaus ja arvoperusta, vaeston
terveys ja hyvinvointi, sairauksien, tapaturmien ja terveysongelmien ehkaisy seka
terveyden ja toimintakyvyn edistdmisen keskeiset aihepiirit ja menetelmat. Naihin
siséltyy se, ettd sairaanhoitaja ymmartaa terveyden edistdmisen taloudellisia
l&htokohtia, periaatteita ja osaa toimia terveyden edistdmisen arvoldhtokohtien
mukaisesti, kykenee tunnistamaan ja arvioimaan vaeston terveydentilaa ja hyvinvointia
ja niihin yhteydessa olevia tekijoita yksilon ja yhteistn tasolla, kykenee tunnistamaan
kansanterveysongelmia aiheuttavia tekijoita ja suunnittelemaan, toteuttamaan ja
arvioimaan terveyden ja toimintakyvyn edistamisen interventioita yksilo-, rynma- ja
yhteisttasolla hyddyntden moniasiantuntija- ja moniammatillista verkostoa. (Eriksson
ym. 2015.)

Opinnaytetydn kannalta terveyden ja toimintakyvyn edistamisen kompetenssi on tarkea,
silla opinnaytetydn aiheen liittyessa nuorten liikunnallisuuden edistéamiseen, silla on
suora yhteys vaeston terveyden ja toimintakyvyn edistdmiseen. Sairaanhoitajina
tyonkuvaamme tulevaisuudessa kuuluu entistd enemman sairauksia ennaltaehkaiseva

ty0 ja siind oleellisessa roolissa on liikunnallisuuden edistaminen.

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaympadristén kompetenssi koostuu seuraavista osa-
alueista: sosiaali- ja terveysalan palvelujarjestelma, palvelutoiminta, palveluasiakkuus,
terveydenhuolto virtuaaliymparistossa ja teknologian kayttoé potilaan hoidossa. Naihin
siséltyy se, ettd sairaanhoitaja ymmartaa sosiaali- ja terveydenhuollon organisaation ja
palvelujen tuottamisen tavat, osaa ohjata asiakasta kayttamaan tarkoituksenmukaisia
julkisen ja yksityisen sektorin sosiaali- ja terveydenhuollon sek& kolmannen sektorin

palveluita terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseksi. (Eriksson ym. 2015.)

Opinnaytetydssa korostuu sosiaali- ja terveysalan eri organisaatioiden tuntemus ja eri

ammattikuntien roolit. Sairaanhoitajan on tunnettava eri sosiaali- ja terveyspalveluita
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tarjoavat organisaatiot melko tarkasti, ettd han kykenee ohjaamaan asiakkaita oikeiden
palveluiden piiriin. T&h&n tarvitaan tietoa, mitka tehtavat kuuluvat kenellekin ja eri

ammattilaisten tydnkuvan tunteminen on tarkeaa.

8.4 Jatkotutkimusaiheet

Opinnaytetetydn tutkimusaineiston suppeuden ja lyhyen tutkimusaikajakson takia on
hankala todeta selvasti, onko kainuulaisten kutsuntaikaisten fyysinen toimintakyky
laskenut tai noussut. Tarkemman tuloksen saamiseksi olisi tarpeellista suorittaa
laajempi, pidemman aikavalin tutkimus samalla menetelmalla. Tutkimusmenetelma, el
aineiston kerddminen kutsunnoissa vapaaehtoisilta kutsunnanalaisilta, vaikuttaa olevan
sellaisenaan ihan hyva, kunhan saataisiin luotua koko Suomen kattava toimintamalli
kutsunnanalaisten fyysisen kuntotason mittaamiseen. Tutkimus olisi syyt& suorittaa
rauhassa perusteellisemmin saadakseen tarkemman kuvan kainuulaisten
kutsuntaikaisten nuorten fyysisesta kunnosta. Fyysisen kunnon mittaukset
kutsuntaikaisille tulisi suorittaa mielummin erillisena paivana ennen kutsuntatilaisuutta,

jolloin olisi paremmin aikaa suorittaa laajempiakin kuntomittauksia yksilollisemmin.

Jatkotutkimusaiheena olisi mielenkiintoista tietda, mika selittdéd vuoden 2018
parantuneet asenteet likuntaa kohtaan ja selvittaa, onko ylaasteella ja toisella asteella
annettavasta terveysvalistuksesta hyotya. Lisdksi voitaisiin kehittéda kutsunnanalaisten
kuntotestausta laajemmin siten, ettd saataisiin perusteellisempaa ja yksildllisempaa
aineistoa kutsuntaikaisten kunnosta valtakunnallisesti. Tata tietoa voitaisiin hyddyntaa
likuntaneuvonnan kehittamisessé kutsuntaikaisille, jolla olisi pitkalla aikavalilla

kansanterveydellistékin merkitysta.
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LITE 1 1/2

\/ E S -Q;QT E w Kainuun sote

KUTSUNTATILAISUUS 2017

Vastaa vaittamiin

1. Tunnen huolta nykyisista elintavoista esim. liikunnan vihyydesta tai ruokailutottumuksista ja
niiden mahdollisesti aiheuttamamaista terveysongelmista ongelmista seka tyossa jaksamisesta.

En ole samaa mieltd Olen samaa mieltd
1 2 3 4 5 6 7
2. Koen vastuuta omasta terveydesta.

En ole samaa mielta Olen samaa mielta

3. Pystyn tekema&an pienia muutoksia elintapoihini (esim. liikunta, ravitsemus, lepo/uni).
En ole samaa mielta Olen samaa mielta
1 2 3 4 5 6 7
4. Haluan tehda pienid muutoksia elintapoihini (esim. liikuntaan, ruokailutottumuksiin, unen
madraan).
En ole samaa mielta Olen samaa mielta
1 2 3 4 5 6 7
5. Haluan huolehtia itsestani.
En ole samaa mielta Olen samaa mielta
1 2 3 4 5 6 7

6. Liikunta on hyva asia minunkin terveydelle, hyvinvoinnille ja jaksamiselle.

En ole samaa mielta Olen samaa mielta

7. Olen valmis kokeilemaan liikuntaa osana omaa arkeani.

En ole samaa mielta Olen samaa mielta

(Eeva-Leena Ylimaki 2017)

#hyte | #vesote | #elintapaohjaus | #hyvatkaytannot
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LITE 1 2/2

\/ E S -Q:Q'_I_ E w Kainuun sote

KUTSUNTATILAISUUS 2017

Suostun, ettd yhteystietoni ja testaustulokset voidaan vilittda Kainuun
Soten perusterveydenhuollon elintapaohjausneuvonnan ajanvarauksen
ja asiantuntijoiden tietoon.

Kyl Ei

Nimi

Henk.tunnus 2

Osoite

Puh.nro

Sahkoposti

: .2017
Paikka

Allekirjoitus

#hyte | #vesote | #elintapaohjaus | #hyvatkaytannot 2
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LITE21/1

Liikkumisresepti aikuisille

Nimi pvm / / (@ UKK-instituutti

Sotu

Nykyinen sdinnéllinen liikkuminen
Pdivédna viilkossa  Tuntia viikossa  Minuuttia viikossa

kevyesti, hieman hengédstyen
Kestavyystyyppista

liikkumista reippaasti, kohtalaisesti hengdstyen

rasittavasti, voimakkaasti hengdstyen
Lihaskuntoharjoittelua

Tasapainoharjoittelua ja/tai ketteryysliikuntaa
(erityisesti yli 65-vuotiaille)

Liikkumisen riittdvyys terveyden kannalta Ol riittavas riittdmatonts

Istumisen tauottaminen vidhintdin 2 tunnin vilein  [Dtoteutuu eitoteudu  [Oei mahdollista

Liikkumisen tavoite

Liikkumisohje Piivina Rasittavuus
viilkossa  Kesto pdivdssd, kevyt/reipas/ Koettu kuormit-
Liikkumismuodot tai -lajit ~ minuuttia rasittava tuneisuus (6-20)

Lisdohjeet

L] Esite
] Ammattihenkils puh.
L] muu

Toteutumisen seuranta

Ammattihenkild puh.

J Kaynti /i / klo

] puhelin / / klo :

J S-posti / / Asiakkaan s-posti: @

Liikkumisreseptin laatijan nimi ja allekirjoitus

www.ukkinstituutti.fi/liikkumisresepti
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LITE31/1

Opinnaytetydn aineistonhallintasuunnitelma
Tuomas Pyykkdnen, Joni Nissinen

1. Aineistojen yleinen kuvaus
Opinnaytetydssa kaytetaan kutsunnoissa kyselytutkimuksella vapaaehtoisesti
kaavakkeen tayttaneilta inmisiltd keréattya aineistoa.

2. Aineiston dokumentaatio ja laatu

Opinnaytetyon tilaaja (VESOTE-hanke) vastaa tutkimusaineiston
asianmukaisesta dokumentoinnista. Opinnaytetyon tekijat saavat valmiin
aineiston taulukkomuotoisena ilman tunnistetietoja tydn tekemiseen.

3. Sailytys ja varmuuskopiointi
VESOTE-hanke vastaa aineiston tallentamisesta ja tietoturvasta. Vain
toimeksiantaja paasee itse kasittelemaéan alkuperaisté aineistoa.

4. Sailyttamiseen liittyvat eettiset ja laillisuuskysymykset

Miten aineiston sailytykseen liittyvat mahdolliset eettiset kysymykset (esimerkiksi
arkaluontoiset henkil6ihin liitetyt tiedot, muiden paasy aineistoihin) otetaan
huomioon? Miten aineiston omistus- ja kayttdoikeudet hallinnoidaan?
VESOTE-hanke vastaa aineiston hallinnasta, niihin tallennettujen tietojen
oikeanmukaisesta sailyttdmisesta. Vain toimeksiantaja paasee itse
kasittelemaan alkuperdaista aineistoa.

5. Aineiston avaaminen ja pitkaaikaissailytys
VESOTE-hankkeen tydntekijat vastaavat aineiston pitkaaikaissailytyksesta ja
mahdollisesta jatkokaytosta.
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