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Ihmiselle valttamattémat peruselintoiminnot muodwest perusaineenvaihdunnan, joka koo

btuu

lihas- ja lamp6tasapainon, siséelinten, hengityksemenkierron seka biokemiallisten reaktioiden

yllapidosta. Perusaineenvaihduntaa kutsutaan my@poaineenvaihdunnaksi ja se
energiankulutusta ilman edeltéavaa fyysista akiiivtta.

Taman opinnaytetyon taustalla on yleistyva tyypidi@betes. Diabetes kuormittaa yhteiskunta
terveydenhuoltoa ja on yksi nopeimmin lisaéntyvistirauksista Suomessa ja maailmassa.
littyy liikuntalaéketieteeseen. Opinndytetyon itkksena oli tutkia 12 viikon harjoitusohjelm
vaikutuksia kuntosaliharjoittelijoiden ja sauvakiijgéden perusaineenvaihduntaan ja sen
tekijoihin. Tutkimuksessa vertailtiin liséksi vydtinymparyksen ja kehon rasvamassan muut(
ennen ja jalkeen 12 viikon harjoittelujakson. Tatkksen tavoitteena on kannustaa erityisesti ty]
2 diabeteksen riskiryhmaan kuuluvia pysyvaan eldapgamuutokseen.

Tutkimusaineisto  muodostui  NowaStep-tutkimuksen eistosta  (2007-2008). Tah
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opinnaytety6hdn valittiin 111 tutkittavaa. Kehonolstumus-mittauksesta saatuja rasvattoman pinon

arvoja kaytettin PAV:n ja kokonaisenergiankuluteks arvioimiseen. Tulosten avulla tutki

at

maadrittivat paivittdisen perusaineenvaihdunnan (PAY kokonaisenergiankulutuksen kayttden

tutkittavien omia aktiivisuuskertoi-mia.

Taman tutkimuksen perusteella kuntosaliharjoitteja sauvakavely eivat vaikuta
rusaineenvaihduntaan. Kyseisilla  likuntamuodoillaon  kuitenkin ~ ollut  vaikutust
perusaineenvaihdunnan eri tekijoihin kuten kokoeraésgiankulutukseen ja kehon rasvama
maaraan. Kuntosaliharjoittelu ja sauvakavely ovablemmat hyvia liikuntamuotoja ajatell
painonhallintaa ja tyypin 2 diabeteksen ehkaisya.

Taman opinnaytetydn mukaan sauvakavelylla on enemrhgiddyllisid vaikutuksia edel

mainittuihin tekijoihin ja sitéd voidaan siis suadia turvalliseksi liikunta-muodoksi kaikille, matk

erityisesti tyypin 2 diabeteksen riskiryhmaan kwilla. Kuntosaliharjoittelulla pystytdan tukemg
sauvakavelyn terveydelle hyodyllisid vaikutuksia fgseisia harjoittelumuotoja kannattaisi
yhdistella
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Basic metabolism is composed of human’s main ‘itaktions which consist of maintaining t
balance of muscle- and thermal system, internalar®g respiration, circulation as well
biochemical reactions. Basic metabolism is alsdedatesting metabolism, which means end
expenditure without previous physical activity.

The reason to the study is the increasing inciderfctne type 2 diabetes. Diabetes is one of
fastest growing diseases in the Finland and invbédwide. It causes major costs to the health
and the whole society. The study was related totspoedicine. The purpose was to study the ef
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of a twelve weeks training programme to gym trasemd Nordic walkers” basic metabolism andl its

different factors. Moreover the study compared abkanges in waist circumference and body
mass before and after the twelve weeks practi@hitg period. The aim of this study was
encourage people for permanent life changes, esdpettiose who belong to the moderate or |
risk group of the type 2 diabetes.
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The research material consisted of the data frastudy called NowaStep (2007-2008). 111 study

subjects were selected to this thesis. The valoes the body composition measurement were
to calculate basic metabolism (BMR) and total epergpenditure. From the results the researd
defined daily basic metabolism (BMR) and total glyeexpenditure by using subjects” own acti
rates.

Based on the study gym exercise and Nordic walkioig't have effect on basic metabolism. Th
types of physical activity had however an impacthua different factors of basic metabolism suc
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total energy expenditure and the amount of bodyntads. Gym exercise and Nordic walking are poth

good types of physical activity considering weigbntrol and the prevention of type 2 diabetes.

According to the study Nordic walking has more effifee influences on basic metabolism and
different factors. That's why it can be recommendsda safe type of physical activity for all
particularly to people who are at risk to develgpiyppe 2 diabetes. Also with gym exercise one
support the advantageous health impacts of Nordlkimg and that's why these types of exercisg
worthwhile to connect with each other.
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1 JOHDANTO

Taman opinnaytetydn aihealueen taustalla on voimbtk yleistyva tyypin 2 diabe-
tes. Diabetes kuormittaa yhteiskuntaa ja tervelydetoa ja on yksi nopeimmin li-
saantyvistd sairauksista Suomessa ja maailmassgpdK&oito 2007 [viitattu
14.4.2009]). Noin 250 000 suomalaista sairastapirty® diabetesta (Diabetesliitto
2009 |[viitattu 14.4.2009]). Tyypin 2 diabetes okaalut yleistyd myos nuorilla. Yli-
painoa, erityisesti keskivartalolihavuutta, pidetégypin 2 diabeteksen oleellisimpana
riskitekijana. Sairauden puhkeamista on mahdolkst@a painon laskulla, sdanndolli-
sella harrastus- ja hyotyliikunnalla seka terveella ruokavaliolla. (Kaypa hoito 2007
[viitattu 14.4.2009].) Saanndéllinen liikunta nosteakonaisenergiankulutusta ja tama

taas vaikuttaa ihmisen perusaineenvaihduntaan.

Perusaineenvaihdunta muodostaa ihmiselle valttédmatt elintoiminnot. Se koostuu

lihas- ja lampo6tasapainon, sisdelinten, hengitykserenkierron seka biokemiallisten
reaktioiden yllapidosta. (Barker 1996, 52; Seeltgphens & Tate 2005, 506; Laak-
sonen & Uusitupa 2005, 68-69; Mustajoki 2007, 6Z)jusaineenvaihduntaa kutsu-
taan myds lepoaineenvaihdunnaksi ja se on enernglistoiksta ilman edeltavaa fyysista
aktiivisuutta (Fogelholm 2004, 21;24).

Opinnaytetyon tarkoituksena on tutkia 12 viikonjbitwmsohjelman vaikutuksia kun-
tosaliharjoittelijoiden ja sauvakavelijbiden penmegnvaihduntaan ja sen eri tekijoi-
hin. Tutkimuksessa on vertailtu myds vyotaronymgéaey ja kehon rasvamassan

muutoksia ennen ja jalkeen 12 viikon harjoittelsjai.

Tutkimuksen tavoitteena on kannustaa erityisegfpity 2 diabeteksen riskiryhmaan
kuuluvia muuttamaan elamantapojaan pysyvasti. uksesta saadaan tietoa liikun-

nan myonteisista vaikutuksista silloin, kun ruokata ei muuteta.

Opinnaytetyon aihe kuuluu liikuntaldéketieteen akeen ja sen valintaan vaikutti

tutkijoiden oma mielenkiinto aktiivisiin ja terveis elamantapoihin. Aihe on todella



ajankohtainen ja tukee tutkijoiden ammatillista ikigimista ja terveydenhuollon

osaamista.
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2 PERUSAINEENVAIHDUNTA
JA SIIHEN VAIKUTTAVAT TEKIJAT

2.1 Perusaineenvaihdunta

Ihmiselle valttamattomat elintoiminnot muodostapatusaineenvaihdunnan. Se koos-
tuu lihas- ja lampdtasapainon, sisaelinten, hekggy, verenkierron seka biokemial-
listen reaktioiden yllapidosta. (Barker 1996, 52gley, Stephens & Tate 2005, 506;
Laaksonen & Uusitupa 2005, 68—69; Mustajoki 20(.) ®erusaineenvaihdunta on
energiankulutusta ilman edeltavaa fyysista aktiuita ja sitd kutsutaan myos lepoai-
neenvaihdunnaksi (Fogelholm 2004, 21;24). Perusawvahdunta saadaan laskemalla
kehon kilokalorien kulutus neliometria kohden twssa. Maaritettdessa perusaineen-
vaihduntaa henkilon tulisi olla hereilla ja raulredin sek& paastonnut 12 tuntia. Kes-
kimaarainen perusaineenvaihdunnan arvo 70 kg pailaamiehella on 38 kcal/fth.
(Seeley ym. 2005, 506.)

Perusaineenvaihduntaan vaikuttaa oleellisesti k@mkihaskudoksen maara. Perusai-
neenvaihdunta on suurempaa lihaksikkailla ja lihk@weka miehilla ja nuorilla. (Fo-
gelholm 2004, 21; Seeley ym. 2005, 506.) Muita wvtdvia tekijoita ovat rasvaton
kudos, ikd, sukupuoli, lihavuus, lampdtila, uni-valvetila, perintotekijat, hormonit,
laékkeet ja ravitsemustila (Yki-Jarvinen 2005, 2836). Kuume (Seeley ym. 2005,
506), fyysinen aktiivisuus ja runsas tupakointihkliyttavat perusaineenvaihduntaa
(Fogelholm 2004, 23; Fogelholm 2005, 26). Perusaimaihdunta pienenee dieetin ja
paaston aikana (Seeley ym. 2005, 506) seka unemaikaaksonen & Uusitupa
2005, 69). My6s kuukautiskierto vaikuttaa perusameihduntaan: kierron alussa se
yleenséa hidastuu kun taas loppuvaiheessa se vilkgsbgelholm 2004, 23; Fogel-
holm 2005, 26).

Liikunnan jalkeen energiankulutus hetkellisesti remee. Liikunnan vaikutus
perusaineenvaihduntaan ei kuitenkaan ole sama aNi@rmaali lepotason

energiankulutus palautuu melko pian liikunnan jatkePitkdkestoisen ja rasittavan
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urheilusuorituksen jalkeen perusaineenvaihdunnanergeamkulutus voi olla
suurempaa jopa useita tunteja. (Fogelholm 2004,L3dksonen & Uusitupa 2005,
69.) Kiihtynyt perusaineen-vaihdunnan energiankigdutoidaan vain harvoin havaita
yli tunnin kuluttua liikkumisen jalkeen. Jotta voimerkittavasti vaikuttaa liikunnan
jalkeiseen energiankulutukseen, tulisi fyysisen itugsen olla joko hyvin
korkeatehoista tai kohtuullisen korkeatehoista ijagestoista. Liikunnan jalkeinen
lisdantynyt energiankulutus voi talléin olla noin0 2% liikunnan aikaisesta
energiankulutuksesta. 30-60 minuutin tavallinen tkotehoinen liikunta ei

mainittavasti lisda perusaineenvaihdunnan energlahksta. (Fogelholm 2004, 25.)

Perusaineenvaihdunta voi nopeutua fyysisen aktiinden kautta kahdella tavalla:
suurentaen absoluuttista lihasmassaa ja perusamibdnnnan energiankulutusta ras-
vattoman kehonosan painoyksikkda kohti. Absolutati;iasmassaa ja rasvatonta ke-
honpainoa voidaan lisatad raskaalla voimaharjoittelKyseisella harjoittelulla lisa-
tadan lihasmassan maaraa ja samanaikaisesti perasaaihduntaa. Vaikutus on kui-
tenkin melko pieni: lepotilassa yksi kilo lihastalkttaa energiaa 12—-15 kcal vuoro-
kaudessa. Lihasmassan lisdantyminen 5 kilogramrka#lgattaa perusaineenvaihdun-
taa noin 70 kcal vuorokaudessa. (Fogelholm 2004, 23

Normaalin fyysisen aktiivisuuden omaavalla henkii@erusaineenvaihdunta kasittaa
kokonaisenergiankulutuksesta noin 60 % (Laaksonebugitupa 2005, 69; Seeley
ym. 2005, 507). Perusaineenvaihdunta on suoraaanrellinen rasvattomaan ke-
honpainoon ja sen aiheuttama energiankulutus ordafiggia arvioida kehon koko-
naispainon avulla ottamalla huomioon henkilon &&jkupuoli. (Laaksonen & Uusi-
tupa 2005, 69; Fogelholm 2006, 27.) Perusaineeduaifian voi laskea taulukossa 1

olevien laskentakaavojen avulla (Fogelholm 2009, 27



Taulukko 1. Mukailtu Fogelholm 2006, 27 mukaan. Maan terveysjarjeston

ennusteyhtélot perusaineenvaihdunnan laskemiseen.

IKA (V) POJAT/MIEHET TYTOT/NAISET
<3 0,249 x paino — 0,13 0,244 x paino + 0,13
4-10 0,095 x paino + 2,11 0,085 x paino + 2,03
11-18 0,074 x paino + 2,75 0,056 x paino + 2,90
19-30 0,064 x paino + 2,84 0,0615 x paino + 2,08
31-60 0,0485 x paino + 3,67 0,0364 x paino + 3,47
61-75 0,0499 x paino + 2,93 0,0386 x paino + 2,88
>75 0,035 x paino + 3,43 0,0410 x paino + 2,61

12

2.2 Kehon koostumus

Kehon koostumuksella tarkoitetaan elimiston enedgi@astojen keskinaisia suhteita.
Ihmisen keho koostuu kemiallisesti lipideista, \&ée proteiineista, glykogeenista
seka luun ja kudosten mineraaleista. (Fogelholm42@@). Kehon koostumusta voi-
daan kuvata useilla erilaisilla malleilla riippuartkimuksen tarkoituksesta, menetel-
misté ja kaytettavissa olevista laitteista. Pa&asi&aytettyjd malleja ovat atomi-, mo-
lekyyli-, solu- ja kudosjarjestelmamalli sekd naistaikista koostuvat koko kehon
mallit eli multikomponenttimallit. Kliinisessa jdeteellisessa tyossa kaytetyin malli
on molekyylimalli. Se on kayttékelpoinen myds véiaassa rasvattoman ja rasvamas-
san suhteita kehon kokonaispainoon. Tama on hyétdylnuun muassa liikkuntatut-
kimuksissa, joissa kehon lihas- ja rasvamassan &nd@r muuttua riippumatta pai-
noindeksin (BMI) muutoksista. (Salmi 2003, 3-5,[2iltattu 9.3.2009].)
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2.2.1 Atomimalli

Luonnossa esiintyy 106 erilaista alkuainetta. N&i§0 ainetta esiintyy myos
ihmiskehossa. Atomimalli siséltda 11 paaalkuainéitgpi, hiili, vety, typpi, kalsium,
fosfori, kalium, rikki, natrium, kloridi ja magnasn. Keho koostuu 95 % hapesta,
hiillesta, vedysta ja typestda. Nama yhdessad muidémlpuaineiden kanssa kattavat
kehon koostumuksesta jopa yli 99 %. Atomimalli mydshdollistaa perinteisen
ihmiskehon molekyylimallin taydentdmisen ja antaavokasta tietoa kehon
koostumuksesta Kliiniseen tutkimusty6hon ja diagidaan. (Salmi 2003, 4; 21

[viitattu 9.3.2009].)
2.2.2 Molekyylimalli

Molekyylimallissa lipidit jakaantuvat valttamattomija ei-valttamattomiin rasvamo-
lekyyleihin. Valttdmattémia rasvoja ovat esimerkikslukalvojen ja aivojen lipidit.
Varastorasvoista taas suurin osa on triglyserigéj&i-valttamattomia rasvoja. (Fo-
gelholm 2004, 17.) Molekyylimallissa kehon painetgan rasvattomaan massaan ja
rasvamassaan, joka on klassinen kahden kompomaatin Rasvaton massa saadaan,
kun rasvakudoksen maara eli rasvamassa vahenrieban kokonaispainosta. (Sal-
mi 2003, 4 [viitattu 9.3.2009]; Fogelholm 2004,)17.

Rasvattomasta kehonosasta 73 % muodostuu vesimtdedtii. Veden osuus kehon
kokonaispainosta riippuu lipidien maarasta; mité@reman kehon kokonaispainosta
on rasvaa, sitd vahemman siind on vettd. (FogelR0bd, 17-18.) Kehossa on lisaksi
mineraaleja 7 %, joista 85 % sijaitsee luustoskavé 1.) (Fogelholm & Uusitupa
2005, 282). Glykogeenia on elimistdéssa 500 g jarsgarastoitunut pdaasiassa lihak-
siin (400 g) ja maksaan (100 g). Vaikka glykogeemigvarastoituneena vain pieni
maara, se on kovatehoisen liikuntasuorituksen rtiauk energianlahde. (Fogelholm
2004, 17-18.)
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Kuva 1. Mukailtu Fogelholm & Uusitupa 2005, 282 maik. Kehon koostumus

molekyylimallin avulla esitettyna.

2.2.3 Solumalli

Ihmiskehon solumalli koostuu kolmesta osasta: stduyisolun ulkoisista nesteista ja
solun ulkoisista kiinteistéa aineista. Lisatutkimeksmukaan solumallista saadaan vie-
l&kin toimivampi, kun siihen siséllytetaan kehonuseassa, body cell mass (BCM).
Tana paivana kaytetyin solumalli on BW (body we)g#i kehon paino-malli. Mallis-
sa hyodynnetaan rasvamassasta, solun ulkoisistaistés solun ulkoisista kiinteista
aineista ja kehon solumassasta mitattuja arvojak&solut muodostavat ihmiskehon
toiminnallisen biologisen elementin, on solumadligatsottu olevan paljon hyoétya fy-
siologisissa arvioinneissa. (Salmi 2003, 4 [viiiédt3.2009].)
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2.2.4 Kudosjarjestelmamalli

Kudosjarjestelmamalli rakentuu viidesta osastavaksdoksesta, luurankolihaksista,
luista, sisdelimistd ja aivoista. Rasvakudos jakaaredelleen ihonalais-, sisaelin-,
luuydin- ja valirasvakomponentteihin. Viime aikaihasti erilaiset ihmisruumiin ra-

kenteen ja koostumuksen mittaukseen perustuvat telerd (antropometriset) ovat
olleet kaytetyimpia menetelmia arvioitaessa kehooskumusta kudosjarjestelmamal-
lin mukaan. Nykyaan kehon koostumusta voidaan miadosjarjestelmamallin mu-

kaan hyddyntaen tietokonetomografiaa ja magneetilsta. (Salmi 2003, 5 [viitattu

9.3.2009].)

2.2.5 Koko kehon mallit (multikomponenttimallit)

Multikomponenttimallit ovat sekoitus edelld kuvata erilaisista kehon koostumusta
kuvaavista malleista. Multikomponenttimenetelmat lahitetty parantamaan kehon
koostumusmittausten tarkkuutta ja tarjoamaan entisbtettavampia tuloksia erityi-
sesti tieteellisid tutkimuksia varten. Molekyylifal perustana olevasta klassisesta
kahden komponentin mallista on tehty paljon tutkisia ja sitéd on kaytetty referens-
simenetelmana kehitettdessa uusia multikomponesnigtelman malleja. Multikom-
ponenttimalleja on kehitetty aina klassisesta kaHdemponentin mallista uusimpaan
ja haastavimpaan kuuden komponentin malliin astudén komponentin mallin pe-
rusosia ovat kehon kokonaisvesimaara, typpi, kadsikalium, natrium ja kloridi.
(Salmi 2003, 5 [viitattu 9.3.2009].)

2.3 Kehon koostumuksen mittaaminen

2.3.1 Bioimpedanssimenetelméa

Kehon koostumuksen mittaaminen bioimpedanssimenétié perustuu sahkoévirran
kulkuun vettd sisaltdvissa kudoksissa. Johdettaesgdaksiin 1dhes huomaamatonta
sahkovirtaa, mitataan kudoksista takaisin heijasuvsahkovirran vastusta eli

impedanssia. lhmiskehossa kehon nesteet ja vala@saskudokset johtavat sahkda
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parhaiten. Rasvakudos johtaa s&hkoéa vain vahan. odewl erilaisten
johtumisominaisuuksien ansiosta saadaan siis kEehdehon véaharasvaisen ja
rasvaisen kudoksen maara. (Salmi 2003, 8-9; MitliRe03, 77 [viitattu 9.3.2009].)

Luotettavan bioimpedanssimittauksen tarkeimpandiygéglesena on elimiston kudos-
ten nestetasapaino (Salmi 2003, 9; Milliken 2008,[viitattu 9.3.2009]). Elimistén
nestetasapainoon vaikuttavat esimerkiksi kofeatkpholi, laakitys ja kuukautiskierto
(Milliken 2003, 77 [viitattu 9.3.2009]). Solujenkdisen vesitilavuuden ja koko kehon
vesitilavuuden suhde vaihtelee ihmisten valillaekumyos koko kehon vesimaaran
osuus rasvattomasta kudoksesta (Fogelholm 2004,Fdsfelholm & Uusitupa 2005,
287-288).

Nestetasapainon lisaksi mittaustulokseen vaikuttaualistossa olevan ruoan maara,
vaatetus, ihon lampdtila ja veren virtaus (Saln2® [viitattu 9.3.2009]). Mittausti-
lanne pyritdan vakioimaan yleisten suositustenlaviittaus suositellaan tehtavaksi
aamulla 12 tunnin paaston jalkeen, mutta se voidaada myos, mikali edellisesta
ateriasta on kulunut vahintaan nelja tuntia. Viageo tulisi tyhjentdd enintaan puoli
tuntia ennen mittausta. Mittausta edeltavdnd vuartdna tulisi valttaa alkoholia.
Fyysisesti raskasta liikuntaa ei suositella hagjtétvan nelja tuntia ennen mittausta.
(Salmi 2003, 15 [viitattu 9.3.2009]; Fogelholm 200%48-159; Fogelholm & Uusitu-
pa 2005, 288.) Mittaushuoneessa tulisi olla tasaidenpdtila eika siella saisi olla
muita sdhkoa johtavia materiaaleja (Milliken 2003, [viitattu 9.3.2009]).

Kehon koostumuksen mittaus bioimpedanssimeneteké@iiien on helppoa ja nope-
aa. Tassa menetelméssa on kuitenkin erityisendarkakioida mittausolot ja koehen-
kildista aiheutuvat aineenvaihdunnalliset teki{&ogelholm 2004, 159; Fogelholm &
Uusitupa 2005, 288.) Kyseinen menetelma on talt&etié kaytetyin ja toistettavin.
Sen etuina ovat halvat kayttokustannukset ja hefpp@ttavyys. (Salmi 2003, 9 [vii-
tattu 9.3.2009].)



17

2.3.2 Segmental multi-frequency bioimpedance arsa({EMFBIA)

InBody 3.0- laite kayttdd mittauksessaan erityi€la pisteen tuntoelektrodeja,
monifrekvenssia ja segmentaalista mittausmetodianpetanssi  mitataan
mittauselektrodeilla, joista virta kulkeutuu ladte mikroprosessoriin. Laite mittaa
impedanssit vasemmasta kédesté ja jalasta, oikk@gdésta ja jalasta seka vartalosta.
Klassisiin menetelmiin verrattuna mittaus suorgetpystyasennossa ja se kestaa vain
muutaman minuutin. Laitteeseen kytketysta tulostimesaadaan tuloslomake, jossa
nakyvat koko kehon rasvaton massa, lihasmassaamassa, kokonaisvesimaara,
paino, BMI ja rasvaprosentti. (Salmi 2003, 13-1i4ttu 9.3.2009].)

2.4 Ihmisen energiankulutus

Kokonaisenergiankulutus koostuu perusaineenvaihaistan ravinnon sulattamisesta
ja liikuntaan kuluvasta energiasta. Perusaineeduaita kuluttaa naista eniten eli noin
60 % ja ruoan sulattaminen, pilkkominen sekéd vamstnoin 10 % kokonaisenergi-
asta. Liikunnan ja muun fyysisen aktiivisuuden kigima energia on suorassa suh-
teessa liikunnan ja tydn kuormittavuuteen ja om0 % kokonaisenergiankulutuk-
sesta. (Fogelholm & Uusitupa 1999, 75-76; Ahonerd&ovinen 2001, 12; Aalto
2005 a, 106-107; Seeley ym. 2005, 506-507; 1la@@66, 36—37; Mustajoki 2007,
68-69.)

2.4.1 Energianlahteet

Energiaa saadaan ruokavaliosta hiilihydraattegyaja, proteiinia ja alkoholia hapet-
tamalla (Mutanen & Voutilainen 2005, 110). Energsaadaan ravintoaineista seuraa-
vasti: 1 g hiilihydraatteja ja proteiineja tuottaaergiaa noin 4 kcal, 1 g rasvaa noin 9
kcal ja 1 g alkoholia noin 7 kcal. (Barker 1996;-52; Lutz & Przytulski 2006, 86.)
Tehokkain energianlahde ravintoaineista on hiiliiadit. Mikali niité ei ole kaytetta-
vissd, alkaa elimisto tuottaa energiaa rasvoisfageeiineista. Hiilihydraattien, rasvo-
jen ja proteiinien kayttd energiaksi riippuu siitéjkd aineenvaihduntaprosessi mil-
loinkin on kaynnissa. (Barker 1996, 51-52.)
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2.4.2 Ruoan aiheuttama energiankulutus

Aterioinnin jalkeen lepoenergiankulutus suurend& suoka lisdd aineenvaihdunnan
energiankulutusta. Suurenemista kutsutaan ruoagut@maksi lAmmontuotoksi eli
termogeneesiksi. Energiaa kuluu esimerkiksi ruoamskseen, ravintoaineiden imey-
tymiseen ja niiden kasittelyyn maksassa. (Fogeli2d@4, 25; llander 2006, 39; Lutz
& Przytulski 2006, 88; Mustajoki 2007, 64.)

Energiankulutuksen lisdantyminen riippuu kasitefiiv ravintoaineista. Henkilon
fyysinen aktiivisuus, terveys ja ravitsemustila &eddellisesta ateriasta kulunut aika
vaikuttavat myds lammaontuottoon. (llander 2006, 3Qilutus ilmaistaan luvulla, jo-
ka kertoo, kuinka suuri osuus kunkin ravintoainseséltamasta energiasta kuluu en-
nen kuin elimiston aineenvaihdunta pystyy sita lyyd@imaan. Syotaessa 100 kcal
puhdasta rasvaa, hiilihydraattia tai proteiiniag e8ta kuluu prosessointiin suolessa ja
elimistéssa. Hiilihydraatteja kaytetaan 10 kcaln kavinto kaytetaan energiaksi valit-
tomasti. Rasvakudokseen varastoitaessa niita Kelukcal. Rasvaa kaytetaan 5 kcal
ja proteiineja 20 kcal. Proteiinien prosessoinkiiiuu energiaa eniten, kun taas rasvo-
jen prosessointiin energiaa tarvitaan vahiten. itjidraattien prosessointiin kuluu

energiaa naiden valilta. (Mustajoki 2007, 64—65.)

2.4.3 Fyysisen aktiivisuuden energiankulutus

Fyysisella aktiivisuudella tarkoitetaan kaikke&HKiimista, jossa kehon luurankolihak-
set tekevat tyota ja joka nostaa energiankulutestatilasta (Fogelholm 2004, 26-27).
Lihasten kayton energiankulutukseen vaikuttaa \aktiuden teho, kehon paino ja ak-
tiivisuuden (likunnan) taloudellisuus (llander Z)@1). Liikunnan taloudellisuus on

yksil6llista ja se voi vaihdella eri ihmisten vl Toisten elimistd hyédyntaa saaman-
sa energian tehokkaammin kuin toisten. Kehon pamikuttaa energiankulutukseen
merkittavasti lajeissa, joissa omaa painoa pitdatella, esimerkiksi kavelyssa. (Fo-
gelholm 2004, 26-27.)

Fyysisen aktiivisuuden teho voidaan ilmaista kagtla MET-kertoimia (Metabolic

Equivalent). MET-kerroin ilmoittaa fyysisen aktistiuden energiankulutuksen
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lepoenergiankulutukseen verrattuna. (Fogelholm 204 Fogelholm 2005, 78;
llander 2006, 42; Mustajoki 2007, 65.) Lepotilass#ET-kerroin on 1, kun
perusaineenvaihdunnassa se on 0,9 (llander 2006, HKa3sitteitd lepotilan
energiankulutus ja perusaineenvaihdunta ei siise tidekoittaa keskenaan.
Perusaineenvaihdunta kuluttaa energiaa enemman rlanmaaliaktiivisen ihmisen
paivittainen fyysinen aktiivisuus. Ty0 ja arkiaskar muodostavat normaaliaktiivisen
henkilon energiankulutuksesta suurimman osan. HKikuota muodostaa

paivittaisesta energiankulutuksesta vain noin §Régelholm 2004, 27-28.)

MET-kertoimet vaihtelevat fyysisessa aktiivisuuadesd ja 20,0 valilla (llander 2006,
43). MET-kertoimet kuvaavat rasituksen keskimad@éenergiankulutusta, eivat rasi-
tuksen maksimia. Kevyt fyysinen aktiivisuus on mastasoltaan 1-3 MET, kohtuute-
hoinen 4-6 MET, raskas 7-10 MET ja hyvin raskasl@liMET. Kertoimet ovat kan-

sainvalisesti sovittuja ja perustuvat harvoihintenksiin, joten ne ovat vain viitteelli-

sia. (Liite 1.) (Fogelholm 2004, 27.)

Fyysinen kuormittavuus tydssa vaihtelee lahes $psa passiivisuudesta raskaaseen.
Esimerkiksi kevyen toimistotyon MET on alle kakkyn raskaassa rakennustytssa
MET voi vaihdella viidestd kahdeksaan. Tyon fyysineiormittavuus voi vaihdella
paivan aikana useasti: rekka-auton kuljettajalntkuormittavuus on kevyttd ajon
aikana, mutta raskasta lastaus- ja purkutilanteibsinologian kehittyminen ja auto-
matisoituminen ovat merkittavasti vahentaneet tiygsista kuormittavuutta. (Fogel-
holm 2006, 28.)

Liikunnan teho, suorituksen kesto ja liikuntaa &€l ravitsemustila vaikuttavat
siihen, mita ravintoainetta lihas kayttdd enerdiatdendén lilkkunnan aikana.
Hiilihydraatteja ja rasvoja kaytetddn energian tumt lepotilassa l&hes yhta paljon
(kuva 2). Muutama prosentti kokonaisenergiasta aaad proteiineista, loput
hiilihydraateista ja rasvoista. Rasvojen kaytto rgiamlahteena suurenee kevyessa
likunnassa samalla kun hiilihydraattien kaytto meeee. (Fogelholm 2004, 29.)
Tehon suurentuessa ja sykkeen ollessa 90-120ihydniaattien kayttd tehostuu ja

rasvoja kaytetddn energiantuottoon suhteellisegéifiemman (Hall 2003, 212).



20

Kovatehoisessa liikkunnassa hiilihydraattien kaytkiihtyy nopeasti, jolloin
energiantuotanto muuttuu anaerobiseksi (Fogelh@@a229; llander 2006, 52).

100
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Kuva 2. Mukailtu Fogelholm 2004, 29 mukaan. Hiitlhgattien, proteiinien ja

rasvojen osuus lihasten energiankulutuksesta tytisktessa eri tehoilla.

Liikuntasuorituksen keston merkitys energialahteigialintaan huomataan, kun liiku-

taan anaerobista kynnysta kevyemmalla teholla.utiidessa pitkd&n rasvan kaytto

suurenee ja hiilihydraattien kulutus pienenee. T&mkai, etta lihasten hiilihydraatti-

varastot vahenevat nopeasti. (Fogelholm 2004, Billihydraattien runsas nauttimi-

nen ennen liikuntasuoritusta lisda niiden kaytté@rgianlahteena liikunnan aikana

(lander 2006, 63). Toisaalta yli 12 tunnin hiildnpattipaasto pienentaa hiilihydraatti-

en polttoa. Rasvojen nauttimisella ei juuri olekudiista energianldhteiden valintaan.

(Fogelholm 2004, 30.)
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2.4.4 Piiloaktiviteetti

Yhtend energiankulutuksen tekijand voidaan pitéérgeankulutusta, jota kutsutaan
NEAT:ksi (non-exercise activity thermogenesis). NEANn selvasti erotettavissa
tarkoituksenmukaisesta liikunnasta. Se kasittaditpgisten normaalien aktiviteettien
energiankulutuksen, kuten istumisen, seisomiseveli@ ja puhumisen. (Levine ym.
2005, 584; Mustajoki 2007, 65; 67.) Seisomisensfamisen MET-kertoimet ovat
pienet. Paivan aikana seistdan ja istutaan kumemkljon, joten niiden vaikutus
energiankulutukseen on merkittdva. Kokonaisenekgilriuksen merkittavia eroja eri

ihmisilla voidaan osin selittaa piiloaktiviteetimadla. (Mustajoki 2007, 68.)

2.5 Lihas

Aikuisen ihmisen painosta 40-50 % on lihaskudokiaaskudokselle on tyypillista
ennen kaikkea supistumiskyky. (Seeley ym. 2005, 8éppaluoto, Kettunen,
Rintamaki, Vakkuri, Vierimaa & Latti 2008, 98.) lakkudostyyppeja on kolmea
erilaista: siledd-, sydan- ja poikkijuovaista likagosta. Naista poikkijuovainen
lihaskudos mahdollistaa ihmisen liikkumisen ja as®m yllapitamisen. (Nienstedt,
Hanninen, Arstila & Bjorkqvist 2004, 105; Seeley .y@D05, 87;158; Karhumaki,
Lehtonen, Nieminen & Syrjakallio-Ylitalo 2006, 35.)

2.5.1 Lihaksen rakenne

Lihas koostuu lihas- ja sidekudoksesta. Lihassygitsevat lihasrungossa, jonka mo-
lemmissa péissa on joko vahaisesta sidekudoks®starsinaisesta janteesta muodos-
tunut alue. Lihas kiinnittyy luuhun tai rustoon ekdidoksisen tai janteisen alueen
avulla. Lihas on sidekudoksisen lihaskalvon ymp@giLihassyykimppujen ja jokai-
sen lihassyyn ymparilla on hermoja ja verisuongilsivaa sidekudosta. (Nienstedt
ym. 2004, 143.)
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Poikkijuovaisten lihasten paat ovat aina kiinni dwissa (kuva 3). Lihassyyt
muodostuvat putkimaisista monitumaisista soluigtéden sisdlla on proteiineista
rakentuneita fibrilliséikeita. (Karhumaki, LehtoneNieminen & Syrjakallio-Ylitalo

2006, 35; Leppaluoto ym. 2008, 100.) Fibrillisaiké@ostuvat filamenteista, jotka
asettuvat  vierekkain tiettyyn  jarjestykseen  muoaest poikkijuovaisen
lihaskudoksen. Filamentit muodostuvat sadoistaggromolekyyleista ja ne jaetaan
kahteen lajiin: aktiini- ja myosiinifilamentteihin(Nienstedt, Hanninen, Arstila &
Bjorkqvist 2004, 78; Seeley ym. 2005, 159; Lepptduon. 2008, 100.)

verisuoni| =

lihassolu eli lihassyy]

~—(myofibrilli

Kuva 3. Mukailtu Leppéaluoto ym. 2008, 100 mukaamkikleikkaus lihaksen
rakenteesta.
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2.5.2 Lihaksen supistuminen

Poikkijuovainen lihassyy supistuu saadessaan hempudssin hermo-lihasliitoksen
kautta aksoninhaaraa pitkin. Aksoninhaaroja voa gbpa 2000, joten yhden her-
mosolun aktiopotentiaali voi levitd yhtd moneerasiboluun aiheuttaen samanaikaisen
supistumisen kaikissa ndaisséa lihassoluissa. Aktep@alin vastaanottaneesta her-
mosolusta ja sen hermottamista lihassoluista muoddsokonaisuus, lihaksen moto-
rinen yksikko. Lihaksen supistumisvoima riippuu isijgisesti toimivien motoristen
yksikdiden maarasta, mutta siihen vaikuttavat mjigkeen nopeus, lihassyiden pi-
tuus lepotilassa ja lihassyiden laatu. (Nienstednninen, Arstila & Bjorkqvist 2004,
78-79;144.)

Sarkomeerit ovat lihassyyn supistuvia yksikoitamgofilamenteista koostuneita ra-
kenteita. Yhdess& sarkomeerissa on kaksi ryhméaeniildmentteja ja kummankin
ryhman toinen paa on kiinni proteiiniverkossa eledyssa. Lihassyyn supistuessa Z-
levyt vetaytyvat toisiaan kohti. (Seeley ym. 200%59;163-164; Leppéaluoto ym.
2008, 101-102.) Lihassupistuksessa aktiini- ja niydisamentit liukuvat toistensa
lomitse. Myosiinifilamenteissa olevat vakaset sitmat aktiiniin ja muodostavat ta-
man kanssa poikkisilta-rakenteita. Tama on lihassuigsen mekanismin perusta.
(Rantanen 2005, 287; Seeley ym. 2005, 159;163-1égpéaluoto ym. 2008, 101-
102.)

Lihassolut on mahdollista jakaa eri tyyppeihin and supistumisnopeuden ja
histokemiallisten ominaisuuksien perusteella (Kav80D00, 8). Lihassyyt jakautuvat
joko hitaisiin tai nopeisiin lihassyihin. Erityypg®t lihassyyt ovat lihaksissa yleensa
sekaisin. Hitaita lihassyita on paasiassa hitaisgdta kestavissa punaisissa lihaksissa
ja ne siséltavat paljon mitokondrioita sekd myodgtoa. limeisesti pitkdaikaisessa
supistuksessa lihas kayttdd myoglobiiniin varastnitta happea. Hitaat lihassyyt
polttavat ravintoaineita hapen avulla, eli tuottawergiansa aerobisesti. Paljon
nopeita lihas-syitd on vaaleissa lihaksissa, jofegoivat ja vasyvat nopeasti. Nopeat

lihassyyt tuottavat adenosiinitrifosfaattia (ATPagasiassa anaerobisen glykolyysin
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avulla. Energiaa on kaytettavissa vahemman kueidsia lihassyissa. (Nienstedt ym.
2004, 144.)

Lihas koostuu neljasta erilaisesta lihassolusiatgdkaytetaan nimityksia tyyppi I (hi-
taat solut), tyyppi IIA (nopeat oksidatiiviset),yppi [IB (nopeat glykolyyttiset) ja

tyyppi 1IC (nopeat valityypinsolut). Solut voida@nottaa toisistaan kayttamalla myo-
fibrillaariseen ATPaasi aktiivisuuteen perustuvastdkemiallista varjaysta. Emaksi-
sessé liuoksessa tyyppi Il solut varjaytyvat tunsnji tyyppi | solut jdavat vaaleiksi.
Happamassa liuoksessa solut varjaytyvat painvastaidl-tyypin solut A, B ja C

voidaan erottaa toisistaan esi-inkuboimalla néteri pH-asteisissa liuoksissa, jol-

loin ne varjaytyvét keskenaan eri tavalla. (KiveGDo, 8.)

Myosiini on toinen lihaksen supistumiseen tarvidgydaproteiini. Se rakentuu kah-
desta raskasketjusta (Myosin Heavy Chain, MHC)iifaimliittyneista kevytketjuista
(Myosin Light Chain, MLC). Myosiinin kolmen eri tpyn raskasketjut vastaavat li-
hassolujen tyyppeja |, lIA ja IIB. (Kiveld 2000,) &askasketjuista kaytetaan nimityk-
sid MHC I, MHC IIA ja MHC 1IX. Jokaisella raskaskella on sille erityinen supis-
tumisnopeus ja ATPaasi aktiivisuus. MHC profiiliraéritysta pidetad&nkin mahdolli-
sena kudostyyppien erilaisuuksien markkerina. Rikgisen harjoittelun seurauksena
MHC profiili voi merkittdvasti muuttua. (Puhke, Aala, Ailanto, Alev, Venojarvi,
Rusko & Seene 2006, 350.)

2.5.3 Lihaksen energiantuotto

Lihassupistumiseen vaaditaan kalsiumioneja ja aslamifosfaatista eli ATP:n
pilkkoutumisesta vapautuvaa energiaa. ATP on ldraséliton energianlahde. (Seeley
ym. 2005, 164.) ATP:ta on lihaksessa vain vahasejaiittdd ainoastaan muutaman
sekunnin pituiseen lihastybhén. Muiden energiaei@en avulla elimistdlle on
kehittynyt jarjestelmd, jonka kautta adenosiinidfmttia (ADP) voidaan muuttaa
takaisin ATP:ksi. (llander 2006, 48.) Lihaksiin earastoituneena osa valillisista
energianlahteista, kun taas osa on vapaana vermdga. ATP:n lisédksi energiaa
saadaan lihasten fosfokreatiinivarastoista tilasgage jolloin lihas supistuu nopeasti
useita kertoja. (Fogelholm 2006, 20-21.) Lihastersfdkreatiinivarastot ovat
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kuitenkin rajalliset ja niiden tuottamalla enertgalihas voi supistua vain 50-100
kertaa. Rajallisen fosfokreatiinimdaran vuoksi Af@Ppitdd mydhemmin tuottaa

muista lahteista joko hapen avulla tai ilman. (Refwu1997, 31.)

Lihaksissa on glykogeenin muodossa varastoiturgiliaydraatteja, joiden kaytto ei
vaadi happea. Talloin kyseessa on anaerobinen lglgip eli anaerobinen energia-
aineenvaihdunta. (Seeley ym. 2005, 168; 500.) Taltalla energiantuotto on nopeaa,
mutta tehottomampaa kuin fosfokreatiinin avullatéftna. Anaerobisessa glykolyy-
sissa glukoosi pilkkoutuu eri vaiheiden kautta pglélehapoksi ja siitéa edelleen lak-
taatiksi eli maitohapoksi. (Seeley ym. 2005, 508gétholm 2006, 21.)

Suurin osa ATP:sta tuotetaan hapen avulla (Ila2086, 49). Aerobisessa glykolyy-
sissa energian tuotto tapahtuu mitokondrioissatdaiheena kaytetdan verenkierrossa
olevaa glukoosia tai glykogeenia. Glykogeenivarast@t kuitenkin lihaksissa rajalli-
set, joten pelkastaan niiden avulla tuotettu emengidd korkeintaan kahdeksi tunnik-
si. (Fogelholm 2006, 22.) Aerobinen glykolyysi va#&h jakaa neljgédn vaiheeseen:
Glykolyysiin, asetyylikoentsyymi A:n muodostuksesittfuunahappokiertoon ja elekt-
roninkuljetusketjuun. Aerobisen glykolyysin loppotteena syntyy ATP:ta, hiilidiok-
sidia ja vetta. (Seeley ym. 2005, 500; llander 20@6)

Mitokondrioissa rasvahapot pilkotaan beta-oksidesat asetyyliryhmiksi, jotka siir-

tyvat sitruunahappokiertoon asetyylikoentsyymi Armodossa. Triglyseridit on pil-

kottava rasvahapoiksi ja glyseroliksi lipolyysinuta, ennen kuin rasvaa voidaan
kayttaa energiantuotannossa. (llander 2006, 4&)i§b saa energiaa solujen sisélla
olevista triglyserideistd, mutta yleensa suurin bapetettavista rasvoista paatyy li-
haksiin veressa kiertavistd vapaista rasvahapoiseessa kiertavat rasvahapot ovat
peraisin rasvakudoksesta. Rasvojen hapettaminéidasta, mutta rasvavarastot eivat

tasta juuri vahene. (Fogelholm 2006, 22.)

Proteiineista peraisin olevia aminohappojen hilkaja kaytetd&n energiantuottoon
joko suoraan tai muokattuna glukoosiksi ja rasvali@n Deaminaatiossa energian-

tuotantoon osallistuvat aminohapot luovuttavat aryhmansa. Glukogeeniset
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aminohapot muuttuvat pdaosin pyruvaatiksi ja sidtyenergiantuotantoon. Ne voivat
osallistua energiantuotantoon myods muuttumalla nemggukoosiksi. Ketogeenisten
aminohappojen hiilirungoista muodostetaan asewyyinia. Asetyyliryhmat siirtyvat

energiantuotantoon liittymalla koentsyymi A:han. té&geeniset aminohapot voivat
osallistua energiantuotantoon myés muodostamatimeasvahappoja. (llander 2006,
49.)

2.5.4 Lihasten energianlahteiden kaytto

Ihminen on istuessaan tai maatessaan fyysisediiyiaen ja saa tasaisesti energiaa
veren rasvahapoista ja glukoosista. Kevyessa Bysé aktiivisuudessa ihminen ei
hengasty eika hikoile ja sykekin nopeutuu vain vékepotilaan verrattuna. Tallgin
etenkin veren vapaiden rasvahappojen kayttd enesigi@hostuu. Samanaikaisesti
glukoosin kayttd energianlédhteena vahenee lihapautusjarjestelman toimesta.
(Fogelholm 2006, 24.)

Rasvojen kayttd energianlahteena on suurta kobeasa fyysisessa aktiivisuudessa,
mutta kuitenkin pienempaé kuin kevyessa aktiivigasa (Fogelholm 2006, 24; Mar-
niemi & llander 2006, 63). Oleellista on, etta Bken siséisid rasva-ja glykogeeniva-
rastoja aletaan kayttdd energianldhteend enemmank&uyessa fyysisessa aktiivi-
suudessa. Liikunnan terveysvaikutusten kannalta il positiivinen merkitys. (Fo-
gelholm 2006, 24.)

Liilkunnan muuttuessa raskaaksi rasvoja kaytetaangeamlahteend yha vahemman ja
lihasten glykogeenin kaytto tehostuu. Tama sen syakta ATP-varastot tyhjenevat
nopeasti eika rasvoista ja veren glukoosista saatfaeeksi nopeasti energiaa
varastojen taydentamiseen. Energiantuotannostaamsen glykolyysin osuus alkaa
my0s lisdantyd. Rasvahappojen vapautuminen raseékadta vihenee muodostuvan
maitohapon vuoksi, joka edelleen lisda glykogeek#yttdd energianléahteena.
Rasvojen kayttd energianlahteenda kovassa liikumnagskin todella vahaista.

Suorituksen kesto, ravitsemustila, perimé ja htaghitausta vaikuttavat liikunnan

kuormittavuuden lisaksi lihasten energialahteidaetintaan. Liikunnan kestolla on
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merkitystd ainoastaan silloin, kun kuormittavuus &ohtalaista tai raskasta.
(Fogelholm 2006, 24-25.)

Liikunnan aikainen energianldhteiden kaytto ei imiksten mukaan vaikuta koko
vuorokauden energianlahteiden kayttoon, kokonargganekulutukseen tai painonhal-
lintaan. Jo vahainenkin fyysinen aktiivisuus hatg@emattomilla henkil6illa tehostaa
aerobista aineenvaihduntaa, mika johtaa moniin tey8im muutoksiin pitkaaikais-

sairauksien riskitekijoissa. (Fogelholm 2006, 25)-26

2.6 Liikunnan vaikutukset elimistoon

Liikuntaa pidetddn merkittdvana osana terveelbésigndntapaa (Borodulin 2006, 15).
Saanndllinen liikunta edistaa terveyttd ja ehkaisemien eri sairauksien syntymista
(Sakari-Rantala 2004, 14; Alen & Rauramaa 200533D-Liikunta yllapitdd hengi-
tys-, verenkierto- ja ruoansulatuselimiston sek&uaisten toimintaa. Se myos vah-
vistaa ja parantaa kehon fyysisia ominaisuuksiatokiget taidot, luiden ja janteiden
lujuus seka lihasvoima ja kestavyys parantuvattyiSasti liikunta vaikuttaa niihin
elimiin ja elinjarjestelmiin, jotka kuormittuvatikunnan aikana. Vaikutus kohdistuu
luihin, niveliin, lihaksiin, janteisiin, keuhkoihjreyddmeen ja verisuonistoon. (Alen &
Rauramaa 2005, 30-31; Niemi 2007, 7.) Liikunta udda myos niihin kudoksiin ja
elimiin, jotka séatelevat hormonaalisia ja hermitista toimintoja seka rasva-, valku-
ais- ja sokeriaineenvaihduntaan. (Virtanen & ViakR001, 3; Alen & Rauramaa
2005, 30-31.) Liikunnalla on paljon positiivisiaikatuksia myos henkiseen tervey-
teen (Alen & Rauramaa 2005, 31; Vuori 2006, 12).

2.6.1 Kuntosaliharjoittelu

Kuntosaliharjoittelu on lihaskuntoharjoittelua, kan tavoitteina voi olla kehon
muokkaus, suorituskyvyn parantaminen tai yleisdstiveyden ja hyvinvoinnin
edistaminen. Lihaskuntoharjoittelulla voidaan kefét lihaskuntoa, voimaa tai
lihasmassaa, mutta myos parantaa ryhtia ja lingséasoa. Siitd on apua myos
painonhallinnassa, kehon kiinteytyksessa, verempaigelmien ja diabeteksen

hoidossa sekd vammojen kuntouttamisessa. Lihadkarbittelu on oiva tapa purkaa
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stressid ja sen avulla voidaan vahvistaa myosusi@imusta, kehonhallintaa ja
mindkuvaa parantuneen fyysisen kunnon kautta. ¢Aa005 b, 10-11.)
Lihaskuntoharjoittelu on kasvattanut suosiotaatyisgsti ikdantyvassa vaestdssa. Sen
on todettu parantavan ikaantyvien liikuntaelimistoimintakykya kestavyysliikuntaa
tehokkaammin. (Suni 2006, 44).

Lihaskuntoharjoittelu vaikuttaa terveyteen monintavoin. Se kasvattaa lihaksia ja
voimaa. Taman on todettu parantavan elamanlaaibaskuntoharjoittelu lisda luu-
massaa, ja se on tehokas tapa ehkaista osteo@or8osija osteoporoosia vastaan on
sitd parempi, mita aikaisemmin harjoittelu on atit. (Hall 2003, 64.) Kehossa ras-
vattoman lihaskudoksen maara lisdantyy ja aineénvaita kiihtyy (Aalto 2005 b, 11;
Hall 2003, 64). Glukoositaso paranee, koska hagjaitvahentdd rasvaa erityisesti
vyotardn seudulta. Talléin myos 2 tyypin diabetekdaski pienenee. Polven ja lantion
nivelten lihasvoima lisdantyy, jolloin tasapainchkey ja kaatumisen riski vahenee.
Harjoittelun ansiosta yleiskunto nousee ja arkiesiiatuntuvat kevyemmilta. (Hall
2003, 64.)

Lihaskuntoharjoittelu kannattaa suunnitella tungaksi ja tehokkaaksi (Suni 2006,
45). Kehon kaikkia suurimpia lihasryhmié tulee bdtaa tasapuolisesti ja symmetri-
sesti. Liikkeitd ja koko ohjelmaa vaihdellaan tak& usein: keho valttyy rasitus-
vammoilta ja lihasepéatasapainolta. Harjoitteluroeehsataén asteittain joko lisaamal-
|& painoja tai toistojen maaraa. Liikkeet kannatedala hitaasti ja loppuun asti keskit-
tyen tekniikkaan. (Hall 2003, 65.) Turvallinen Igkantoharjoittelu siséltaa kaksi har-
joittelukertaa viikossa ja kasittaa vartalonlihaksdaraajojen ojentajalihakset ja har-
tianseudun. Harjoittelukerroilla suositellaan tetidési 8-10 liikettd, joita toistetaan
joka sarjassa 8-15 kertaa. (Suni 2006, 45.)

2.6.2 Sauvakéavely

Sauvakévely on perusliikuntamuoto ja on siksi sap&/turvallinen jokaiselle. Se on
helpoimpia tapoja kohentaa kestavyyskuntoa. Rajtatharjoittelulle ei juuri ole; sita
voi siis harrastaa missa vain ja itselle sopivgaakohtana. Sauvakavelyssa kaytetdan
padasiassa jalkojen, lantionalueen ja keskivartaoaria lihasryhmia. (Kantaneva
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2006, 12; Knight 2008, 54-59.) Kavelya tuetaan egrv avulla olkanivelesta
l&htevalla liikkeella (Kantaneva 2006, 12).

Aerobisessa liikunnassa, kuten sauvakavelyssamsamdoumppausteho sekd hengi-
tys- ja verenkiertoelimiston toiminta paranevat {22005 a, 22; Kantaneva 2006,
23). Harjoittelu suurentaa sydamen kokoa ja kameioitilavuutta, jolloin sydamen

iskutilavuus kasvaa ja leposyke laskee. Myos ragégitd energianlahteena tehostuu.
(Aalto 2005 a, 23; Alen & Rauramaa 2005, 40.) Haptepinta-ala kasvaa keuhko-

rakkuloiden maarén lisaantyessa ja hengitys tebdgtalto 2005 a, 23).

Sauvakavellessa paalihasryhmien kunto koheneegiféaharjoitetaan tehokkaasti
kasivarsien, selan, vatsan, kylkien, lantionseydualkojen lihaksistoa (kuva 4). Te-
hokkaalla sauvakavelyharjoittelulla voidaan saaaitkuntosalin kiertoharjoittelua
vastaavia tuloksia. (Kantaneva 2006, 23.) Sauvdkawestaa oikein suoritettuna
energiankulutusta noin 20 % kavelyyn verrattunattansita ei kuitenkaan koeta kave-
lya raskaammaksi (Knight 2008, 54-55). Harjoittelrantaa ryhtia ja auttaa niska- ja
hartiaseudun ongelmiin (Ahonen & Huovinen 2001, ¥9uvakavely on hyva liikun-
tamuoto ylipainoisille, koska se kuormittaa polvigia tavallista kavelyd vahemman.
Se sopii myds sydankuntoutuspotilaille ja katkokgsté karsiville. (Kantaneva 2006,
9)
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l Selkilihakset I

Suorat ja vinot
vatsalihakset

Kuva 4. Mukailtu Kantaneva 2006, 23 mukaan. Sauxeligkdsa harjoitettavat
lihasryhmat.

Saannodllinen sauvakavely parantaa veren rasvasajaogamalla myos kehon koos-
tumusta. Se vaikuttaa suotuisasti myds lepoveraepaeen, luiden lujuuteen seka
mielialaan. Sauvakavelyn aikana kehon perusainéeswata kolminkertaistuu lepoti-
laan verrattuna ja harjoitteluun kaytetty energmverrannollinen kavelyvauhtiin ja
kehon painoon. (Kantaneva 2006, 15; Knight 2008,176)



31

3 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITTEET JA
TUTKIMUSTEHTAVAT

3.1 Tutkimuksen tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetydn tarkoituksena oli tutkia vaikuttaak® viikon harjoitusohjelma kun-
tosaliharjoittelijoiden ja sauvakavelijoiden penuasgnvaihduntaan ja onko ryhmien
valisissa tuloksissa eroa. Tarkoituksena oli mydlyittaa, miten kyseiset liikunta-
muodot vaikuttavat perusaineenvaihduntaan. Tansikdi on vertailtu myods vyota-
réonymparyksen ja kehon rasvamassan muutoksia garélkeen 12 viikon harjoitte-

lujakson.

Tutkimuksen tavoitteena on tarjota uutta lisatieteaeydenhuollon ammattilaisille.

Nain he osaisivat kannustaa erityisesti tyypin abdieksen riskiryhmaan kuuluvia
henkil6itd muuttamaan elamantapojaan pysyvastveyglenhuollossa tulisi erityisesti

kiinnittdd huomiota vyotaronymparyksen mittaamisesita se on hyva tapa arvioida
henkilon sairastumisriskid tyypin 2 diabetekseeavaitteena on saada ihmiset ym-
martamaan painonhallinnan ja saanndllisen liikuntgakeys. Toisaalta tutkimus an-
taa tietoa lii-kunnan myonteisista vaikutuksistéosi, kun ruokavaliota ei muuteta ja

syodaan vanhojen ruokatottumusten mukaan.
3.2 Tutkimustehtavat

Opinnaytetydssamme on kolme tutkimustehtavaa:

1. Vaikuttaako kuntosaliharjoittelu perusaineendaittaan?
a) Jos vaikuttaa, niin miten?

2. Vaikuttaako sauvakavely perusaineenvaihduntaan?
a) Jos vaikuttaa, niin miten?

3. Onko kyseisten liikuntamuotojen vaikutusten N&kroa?



32

4 OPINNAYTETYON KAYTANNON TOTEUTUS

4.1 Opinnaytetyon toteutus

Tutkimus toteutettiin yhdessa lehtori Mika Venogimvkanssa, joka toimi myos tyon
ohjaavana opettajana. Tutkimusaineisto muodostwad$iep-tutkimuksen aineistosta
(2007-2008). Tutkimukseen valittiin 144 tutkittaygatka satunnaistettiin kolmeen
ryhmaan arpomalla. Tahan tutkimukseen valittiin tdtkittavaa (Kuvio 1), joista oli
saatavilla riittavat tiedot perusaineenvaihdunnannalta. Kaikki tutkittavat olivat
40-65-vuotiaita miehi&, joiden painoindeksi (BMI) seulontamittauksessa valilla
25.1-34.9, ja joiden verensokeriarvo oli 5.6—-6.9afihtai 2. h sokeriarvo 7.8-11.0
mmol/l. Tutkittavat rekrytoitiin suurista tyotervayuolloista Helsingin ja Turun
alueilta seka lehti-ilmoitusten avulla. Kuntosatibdételijoilla ja sauvakavelijoilla oli
ohjatut harjoitustunnit kolmesti viikossa. Verrdkeiei jarjestetty ohjattua liikuntaa,
mutta he saivat suulliset ohjeet liikunnan harmastasta. Mikaan ryhma ei saanut

ruokavalio-ohjausta.

Tutkimusaineisto

40

39
39

38
37

37

36
35

33

Kuntosaliharjoittelijat Sauvakavelijat Verrokit

Kuvio 1. Tutkimusaineisto.
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Tutkittavilta mitattiin kehonkoostumus ja vyotar@ngarysmitta ennen paastoveri-
koetta O ja 12 viikon kohdalla (Liite 2.). Kehondstumus-mittauksesta saatua rasvat-
toman painon arvoa kaytettin PAV:n ja kokonaisgrarkulutuksen arvioimiseen.
Tutkimuksessa analysoitiin ja taulukoitiin kehonktonus-mittauksesta saatuja tu-
loksia ennen ja jalkeen 12 viikon harjoittelujaks®nlosten avulla tutkijat maarittivat
paivittaisen perusaineenvaihdunnan (PAV) ja kokeerergiankulutuksen kayttden

tutkittavien omia aktiivisuuskertoimia.

Perusaineenvaihdunta ja kokonaisenergiankulutusiteti#n kaavoilla: PAV= 4.18 x
(370 + 21.6 x rasvaton paino) = kJ/vrk ja kokona&giankulutus= aktiivisuuskerroin
x PAV = kJ/vrk (InBody-kehon koostumusesite 200®heiston kasittely, raportointi
ja kirjoitusprosessi ajoittuivat alkuvuoteen 20@innaytety®d valmistui toukokuussa
2009. Toimeksiantosopimus (Liite 3.) tehtiin ohjaawopettajan ja koulutuspaallikko
Leila Tiilikan kanssa. Tutkimus toteutettiin kaawi® mukaisesti.
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TUTKIMUSAINEISTOON
TUTUSTUMINEN

Luokittelu ryhmiin

Kuntosaliharjoit- Sauvakavelijat Verrokit
telijat
Mittaustulokse Mittaustulokse Mittaustulokse Mittaustulokse
ennen harjoitus-| harjoitusjakson ennen harjoitus-| harjoitusjakson
jaksoa jalkeen jaksoa jalkeen

W

Tulosten analysointi ja
ryhmien vertailu

Tulosten esittdminen graafisesti
ja tilastollisesti

[ Paatelmien teko ja pohdinta }

Kaavio 1. Opinnaytetyon tutkimusosan eri vaiheet.
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4.2 Opinnaytetydn metodologiset l&htokohdat

Opinnaytetyd edustaa perinteistd empiirista ja ktatinvista lahestymistapaa. Kvanti-
tatiivisessa tutkimuksessa on positivistinen tutksimte. Se korostaa, etta kaikki tieto
on peraisin suorista aistihavainnoista ja loogasiséihin havaintoihin perustuvista
paattelyista. Kvantitatiivinen tutkimustyyppi petus luonnontieteisiin ja sitd kayte-
tddn yleisesti sosiaali-ja yhteiskuntatieteen oildhestymistavassa korostetaan
yleispatevid syyn ja seurauksen lakeja ja taustaildn realistinen ontologia, jossa

todellisuus rakentuu objektiivisesti todettavigisidsioista. (Hirsjarvi 2007, 135.)

Kvantitatiivisessa lahestymistavassa ominaista anopaatdsten tekeminen jo teh-
dyista tutkimuksista seka tutustuminen aikaisemesitettyihin teorioihin. Tarkeaa on
my0s esittaa vaittamia, oletuksia ja selventagdllki tutkimuksessa kaytettavia kes-
keisia kasitteitd. Aineiston keruussa ja koehem#tdt valinnassa on tiettyja kriteerei-
td. Havaintoaineiston on sovelluttava maaralliseemeeriseen mittaamiseen. Tutkit-
tavia valittaessa on tehtava tarkkoja suunnitelijoi@a saadaan tutkimuksen kannalta
sopivia koehenkiloita ja tarpeeksi kattava otosaititatiiviselle tutkimukselle olen-
naista on myos aineiston taulukointi, luokittelutijastollisten analyysien suorittami-
nen paatelmien tekoa varten. (Hirsjarvi 2007, 13giglla mainitut kvantitatiivisen
tutkimuksen ominaisuudet ovat tayttyneet tassargyitetydssa.

4.3 Opinnaytetyon eettiset ndkdkohdat

Tutkijat ovat pohtineet tutkittaviin ja aineistodirityvia eettisia kysymyksia ja otta-
neet kyseiset tekijat huomioon. Tutkijat ovat totkisaineiston toissijaisia tutkijoita,
jotka eivat ole olleet tekemisissa suoraan tutkitta kanssa, vaan analysoivat ainoas-

taan heidan tutkimustuloksiaan.

Aineistoa kasiteltiin huolellisesti ja pyrittin  #gn&&n tietojen tuhoutuminen,
muuttuminen tai joutuminen vaariin kasiin. Tutkiraueisto on tarkoitettu vain
tutkimuskayttéon, joten sitd ei luovutettu ulkopsile tahoille. (Kuula 2006, 113;
115.) Tasta opinnaytetyosta saatuja tutkimustuédoksiluovuteta ulkopuolisille ja ne

sailytetdan oikeaoppisesti, kunnes ne sovitun lajdurttua tuhotaan.
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Tutkimusta tehdessa tulee kunnioittaa ihmistenmésraamisoikeutta. Kaytdnndssa
tama tarkoittaa, ettd tutkittavat saavat itse paatutkimukseen osallistumisesta ja
heilla on mahdollisuus saada tutkimuksesta tarpeekoea. (Kuula 2006, 61; Hirsjar-
vi 2007, 25.) Tutkijan tulee siis saada vapaaektuikirjallinen suostumus tutkittavil-
ta. Suostumus on voimassa koko tutkimuksen ajamkgtavan on mahdollista perua
osallistumisensa milloin tahansa ilman perustel(fawula 2006, 87; Hirsjarvi 2007,
25.) Tutkittavien yksityisyytta kunnioitetaan jacgellaan oikeudellisin sddnnoéksin eli
tutkittavilla on tietosuoja. Tutkittavilla on oikeypaattadd mita tietoja heista laitetaan
tutkimukseen. Tutkimustekstit kirjoitetaan sitettaeniista ei voida tunnistaa yksittai-
sen tutkittavan tietoja tai tuloksia. Tutkittavaiasat tiedot aineiston kayttajista, kayt-
tb-ajasta ja -tavoista seka sailyttdmisesta jasimheessa, kun he allekirjoittavat tut-
kimuksen suostumuslomakkeen. (Kuula 2006, 64.) & aptnnaytetydssa tutkijoiden
ei ole tarvinnut edell& mainittuja asioita pohsé#la ensisijainen tutkija on hoitanut

asiat eettisesti oikein.

Henkilotietolakiin sisaltyy velvoitteita, joiden rkaan tutkimusaineistoja kayttavien
on toimittava. Huolellisuusvelvoitteen mukaan hétietoja sisaltavia tutkimusai-

neistoja kasitellaan laillisesti ja huolellisesiinn etta tutkittavien yksityisyyden suoja
ei vaarannu. Liséksi henkilttietojen kasittely amisniteltua ja asiallisesti perusteltua.
Kayttotarkoitussidonnaisuus henkilotietojen kagmisa otetaan huomioon: tavoittee-
na on ehkaista ihmisid koskevien tietojen kaytt&mimuuhun kuin kyseiseen tutki-
mukseen. (Kuula 2006, 87—-88.) Tutkijat ovat itadukoineet osan ensisijaisen tutki-
jan tutkimustuloksista ja kasitelleet henkilttietogisaltavia lomakkeita henkil®-
tietolain velvoittamalla tavalla. Aineistossa tut&vat oli identifioitu tutkimusnume-

roilla, joten tutkimuksen aikana tai sen jalkeetkifailla ei ollut henkilGtietoja sisal-

tavaa materiaalia hallussaan.

Tutkimuksen teossa tulee noudattaa hyvaa tietgekisytantéa (Hirsjarvi 2007, 23).
Tama tutkimus tehtiin hyvien tieteellisten kaytgatd mukaan. Tutkimusryhmé on
saanut tutkimukseen eettisen luvan Helsingin ja dgughan sairaan-hoitopiirin
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eettiseltd toimikunnalta ja koulutusjohtaja Kaijaindiltéd. Lisdksi NowaStep-
tutkimuksessa noudatettiin Kansanterveyslaitokam ) eettisia ohjeita.
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5 TUTKIMUSTULOKSET

5.1 Tutkimustulosten tilastollinen kasittely

Tassa opinnaytetydssa  vertailtin  tutkittavien  ry@mn  muuttujien el

perusaineenvaihdunnan (PAV), kokonaisenergiankkbato, vyotaronymparyksen ja
kehon rasva-massan tulosten muutoksia ennen jeejdlik2 viikon harjoittelujakson.
Muuttujia vertailtin  seka tutkittavien ryhmien &isind etta ryhmien valisina

muutoksina. Aineiston kasittely tehtiin kayttaenSStilasto-ohjelmaa.

Aineiston kasittely aloitettiin laskemalla tunnualt muuttujille ryhmittéin. Lasketut
tunnusluvut olivat keskiarvo (KA), keskihajonta (5Reskivirhe (SE) ja vaihteluvali.
Normaalijakaumat testattiin Shapiro-Wilkin testilMuuttujat jakautuivat normaalisti
lukuun ottamatta sauvakavelijoiden ja verrokkiemiiQon kokonaisenergiankulutuk-
sen tuloksia. Koska kaikki muuttujat eivat olleeirmaalisti jakautuneita, ryhmien
sisdisten muutosten vertailut suoritettiin kaytt&gparametrista, jakaumasta vapaata
Wilcoxonin jarjestystestia. Wilcoxonin jarjestysiet saatiin ryhmille myds p-arvot,
joista nahtiin, onko tulosten valilla tapahtunututas tilastollisesti merkitseva. Kaik-
kien kolmen tutkittavan ryhma&n muuttujien tuloksertailtiin ei-parametrisella Krus-
kal-Wallisin testilla. Testin p-arvoilla pystyttiipaattelemaan, onko muuttujien 0-12

viikon tuloksissa ryhmien vélisia eroja.

P-arvon tulisi olla < 0,05, jotta tuloksen voidagatella oleva tilastollisesti merkitse-
va. Tulos on oireellinen, kun 0,05p < 0,10; melkein merkitseva, kun 0,81p <
0,05; merkitseva, kun 0,061 p < 0,01; erittain merkitseva, kun p < 0,001. n{dl,
Ernvall & Kaukkila 2002, 111.)

5.2 Tutkimustulokset ja niiden arviointi

Taulukossa 2. on kuvattu tutkimusryhmissa tapalgungerusaineenvaihdunnan
muutokset. Nollahypoteesina oli oletus, ettd penesmvaihdunta ei tutkittavissa

ryhmissa harjoittelujakson aikana muutu. P-arvd)dl{7 ja 0,233) tarkasteltaessa
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kuntosaliharjoittelijoiden ja sauvakavelijoiden p®aineenvaihdunnassa ei ole
tapahtunut tilastollisesti merkittavaa muutostangdlahypoteesi jaa voimaan. 21:11a
(60 %) kuntosaliharjoittelijalla ja 12:lla (32 %usvakavelijalla perusaineenvaihdunta
oli hieman suurentunut 12 viikon aikana, muttaaséi ole tilastollisesti merkitysta,
kuten p-arvosta huomattiin. Verrokeilla ei odotétusapahtunut tilastollisesti
merkitsevaa muutosta perusaineenvaihdunnassa @¢pgab99). 16:lla (41 %) se oli
kuitenkin suurentunut ja 3:lla (8 %) pysynyt enaaill. Verrokkien keskuudessa
tapahtunut muutos perusaineenvaihdunnassa voty&ekisimerkiksi omaehtoisella

likunnan lisdamiselld tai ruokavalion muutoksella.

Taulukko 2. Ryhmien sisalla tapahtuneet muutokeseisaineenvaihdunnassa 0-12

viikossa. Tunnuslukujen liséksi taulukossa nakpvaitvot.

KA SD SE Vaihteluvali p-arvo

Kuntosaliharjoittelijal PAV kJ/vrk 7992.9 694.0 117.3 6286,7-9419.° 0,177

n=35 0 vk
PAl/zk\f.iWk 8024,9 711,9 120,3 6304,8-9690,
Sauva—kéveluat PAY Klvrk 7893,8 614,9 101,1 6629,8-8950,: 0,233
n=37 0 vk
PAllzk\fé‘”" 7893,8 610,3 100,3 6512,4-9320:
Ver—mklt PAY el 7846,2 631,6 101,1 6702,0-9392,¢ 0,599
n=39 0 vk
PAl/zk\f.iWk 7838,7 604,9 96,9 6738,2-9230,:
T—Otal PAY Kllvrk 7908,3 643,5 61,1 6286,7-9419,
n=111 0 vk
PAllzkjé‘”" 7915,8 641,1 60,9 6304,8-9690,(

Taulukosta 3. ndhdaan, etta perusaineenvaihduntegssatuneissa muutoksissa ei ole

eroa ryhmien valilla (p-arvo > 0,05).
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Taulukko 3. Muutokset perusaineenvaihdunnassa\ii@ssa tutkittavien ryhmien

valilla verrattuna.

PAV kJ/vrk 0 vk PAV kJ/vrk 12 vk

p-arvo 0,505 0,282

Taulukossa 4. on tarkasteltu kokonaisenergiankkfassa tapahtuneita muutoksia.
Nollahypoteesina oli ajatus, etta tutkittavien ko&senergiankulutus ei suurene 12
viikon aikana. Vastahypoteesina oli, etta tutki@vkokonaisenergiankulutus suure-
nee. Kuten kuntosaliharjoittelijoiden ja sauvak§igen p-arvoista (0,000) huoma-
taan, erot kokonaisenergiankulutuksessa 12 viilitikegn ovat tilastollisesti erittain

merkitsevia ja vastahypoteesi astuu voimaan. Katitearjoittelijoista 31:11& (89 %)

ja sauvakavelijoista 29:1la (78 %) kokonaisenergidntus oli suurentunut harjoittelu-

jakson aikana. Verrokkien kohdalla muutosta kokeeagrgiankulutuksessa 12 viikon
aikana ei tapahtunut (p-arvo 0,069). 23:lla (59s®)pli kuitenkin suurentunut ja seli-
tyksena saattaa olla verrokkien omaehtoinen liillwmiisays tai muutokset ruokavali-

ossa.
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Taulukko 4. Ryhmien sisélla tapahtuneet muutol@airkaisenergiankulutuksessa 0-
12 viikossa. Tunnuslukujen lisaksi taulukossa néikgrvarvot.

KA SD SE Vaihteluvali p-arvo

Kuntosaliharjoittelijat Kok.energiankulutus kJ/vr| 125572 15867 268,2 9430.1-16600,3 0,000

n=35 0 vk
K°k'e”erg'1az”\‘j|‘("”tus KIMI 137491 13790 2331 10718,1-16491¢
Sauvelkéveluat Kok.energiankulutus kJ/vrl 122497 1662.8 2734 9944.7-17810,1 0,000
n=37 0 vk
K°k'e”erg'1az”\'j|i"”t“s KIMI 13392 1 1444.9 2375 11071,1-17683
Verrokit Kok.energiankulutus kIVT 45545 5 18709 299.6 10053,1-17593,f 0,069
n=39 0 vk
K°k'e”erg'1azn\‘j£'”tus KIMI 130075 2122.2 3398 9557,8-18022,0
T_otal Kok.energiankulutus kJ/vrl 12448.0 17065 162,0 9430.1-17810,1
n=111 0 vk
K°k'e”erg'1az”\'j|i"”t“s KIMI 133605 17086 162,2 9557,8-18022,0

*** Ero tilastollisesti erittéain merkitseva (p-arvo < 0,001).

Taulukossa 5. on kuvattu p-arvot, joista nahddadn miten kokonaisenergiankulutus on
muuttunut 0-12 viikon aikana ryhmien valilla. O viikon kohdalla ndhdaan etté,j-ryhm

en valilla ei ole eroa. 12 viikon tuloksissa on tilastollisesti melkeerkitsevaa eroa,
p-arvo on 0,047 (0,&p <0,05).

Taulukko 5. Muutokset kokonaisenergiankulutuks@sk2 viikossa tutkittavien ryh-

mien valilla verrattuna.

Kokonaisenergiankulutus kJ/vr Kokonaisenergiankulutus kJ/vrk
Ovk 12vk

p-arvo 0,464 0,047*

* Ero tilastollisesti melkein merkitseva (00p <0,05).
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Taulukossa 6. on esitetty vyotaronymparyksen 0-12 viikon aikana tapahtoneet
tokset. Nollahypoteesina oli, ettd vyétaronymparys ei pienene 12 viikooittedu-

jakson aikana ja vastahypoteesina, etta pienenee. Kuntosalihanoitézlija sauva-
kavelijoiden p-arvojen (0,010 ja 0,000) perusteella vastahypoteesi astuuamo@ina
vyotaronymparys pieneni harjoittelujakson aikana. Kuntosaliharjoittédijoryota-

réonymparyksen pienentyminen on tilastollisesti melkein merkitskwdd&sauvakaveli-
joilla se on erittdin merkitsevaa. KuntosaliharjoittelijoistallaQ57 %) ja sauvakave-
lijoista 27:114 (73 %) vyotaronymparys oli pienentynyt harjoittelugakaikana. Vaik-
ka verrokeilla ei vyotaronymparys tilastollisesti pienentynyaifgpe 0,315), niin vy6-
taronymparys pieneni kuitenkin 18:lla (46 %). Syyna ovat mahdollisestokkien

lisdantynyt lilkunta tai ruokavalion muutokset.

Taulukko 6. Ryhmien sisalla tapahtuneet muutoks@tivonymparyksissa 0-12 vii-

kossa. Tunnuslukujen lisaksi taulukossa nékyvawpta

KA SD SE Vaihteluvédli p-arvo

Kuntosaliharijoittelijai

n=35 Vyoétaronymparys (cm) O vk 107,0 9,8 1,6  77-127 0,010*

Vyotaronymparys (cm) 12 v 1054 9,4 1,6 78-120

Sauvakavelijat e 5nvmpdrys (cm) O vk 105,9 9.4 1,5  87-126  0,000%

n=37
Vyotaronymparys (cm) 12 v 103,9 10,1 1,7 86-125
Verrokit - N
n=39 Vyoétaronymparys (cm) O vk 101,7 85 1,4  87-117 0,315
Vyotaronymparys (cm) 12v 101,3 9,3 1,5 84-117
Total N N
n=111 Vyoétaronymparys (cm) O vk 104,8 9,4 0,9 77-127

Vyoétardonymparys (cm) 12 v 103,4 9,7 0,9 78-125

* Ero tilastollisesti melkein merkitseva (0;:0p <0,05).

*** Ero tilastollisesti erittéain merkitseva (p-arvo < 0,001).
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Taulukosta 7. nahdaan miten vyotaronymparys on muuttunut 0-12 viikossa ryhmien
valilla. Ryhmien valisissa tuloksissa on tilastollisesti melkaierkitsevaa eroa 0 vii-

kon kohdalla (p-arvo 0,025). Harjoittelujakson jalkeen tulokset eivat eroa toisistaan.

Taulukko 7. 0-12 viikkon muutokset ryhmien valisiggitaronymparyksissa.

Vyotardonymparys (cm) O v Vyoétaronymparys (cm) 12 vk

p-arvo 0,025* 0,135

* Ero tilastollisesti melkein merkitseva (0;0p <0,05).

Taulukossa 8. on kuvattu tutkittavien ryhmien rasvamassan maaran muutokset p
arvojen avulla 12 viikon harjoittelujakson jalkeen. Nollahypoteesina olug)lettta
rasvamassan maara ei vahene ja vastahypoteesina, ettd se \nmitelujakson
aikana. Kuntosaliharjoittelijoilla rasvamassan maara ei @asttillisesti merkitsevasti
vahentynyt. Yli puolella kuntosaliharjoittelijoista (54 %) se on kuitenkihentynyt
harjoittelun aikana. Sauvakéavelijoilla muutos rasvamassan maarasht diastolli-

sesti erittain merkitseva (p-arvo 0,000) eli vastahypoteesi astmasoi Sauvakaveli-
joista 32:lla (86 %) rasvamassan maara oli vahentynyt harjostkslon aikana. Ras-
vamassan maara ei verrokeilla tilastollisesti vahentynyt\p-@,084), mutta se vahe-

ni kuitenkin yli puolella johtuen todennakaoisesti likunnan lisdéamisestitutoksis-

ta ruokavaliossa.
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Taulukko 8. Ryhmien sisélla tapahtuneet muutolestamassan maarassa 0-12 vii-

kossa. Tunnuslukujen lisaksi taulukossa nékyvawvpta

KA SD SE Vaihteluvali p-arvo

Kuntosaliharjoittelijat

n=35 RasvamassaOv 25,4 6,7 1,1 11,2-41,5 0,293
Rasvamassa 12\ 24,8 6,3 1,1 10,6-36,5

Sauvakavelljat oo omassaOv 252 7.7 1,3 9,0-43.9  0,000%*

n=37
Rasvamassal2v 229 7,8 1,3 9,1-43,1
Verroktt Rasvamassa0 vi 21,9 6,6 1,1 10,9-33,2 0,084
Rasvamassal2v 21,3 6,8 1,1 10,6-34,3
r;l':oltill RasvamassaOv 24,1 7,1 0,7 9,9-43,9

Rasvamassal2 v 23,0 7,1 0,7 9,1-43,1

*** Ero tilastollisesti erittain merkitseva.

Taulukon 9. perusteella rasvamassan maarassa ei ole eroa ryhhtigr(psarvo >
0,05).

Taulukko 9. 0-12 viikon muutokset rasvamassan nsgartutkittavien ryhmien valilla

verrattuna.

Rasvamassa 0 vk Rasvamassa 12 vk

p-arvo 0,078 0,086
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6 POHDINTA

Tassa luvussa pohditaan saatujen tutkimustulosten perusteella kuntmstéhar ja
sauvakavelyn vaikutuksia perusaineenvaihduntaan ja sen eri tekijoihin de#déllima
ten vaikutusten valisid eroja. Lisaksi kasitellaan muuttujien O0-Idwimuutoksia
niin tutkimusryhmittain kuin niiden valilla. Lopuksi tarkastellaan tutkimerk$uotet-

tavuutta ja kerrotaan mahdollisista jatkotutkimusaiheista.

Tassé opinnaytetydssa tutkimustehtavat toteutuivat. Tutkimuksess#iipysgivit-
tamaan kuntosaliharjoittelun ja sauvakavelyn vaikutukset perusaineenvaihdjataan
siihen vaikuttaviin tekijéihin. Lisdksi saatiin selville, miten kysi likuntamuodot
eroavat vaikutustavoiltaan. Saaduista tutkimustuloksista tehtiintéadittilastolliset
vertailut. Tutkimustuloksista ja tilastollisista vertailuisehtiin aiheen lahdekirjalli-

suuteen perustuva kirjallinen tuotos.

6.1 Tutkimustulosten pohdinta ja johtopaatokset

Kuntosaliharjoittelijoilla ja sauvakavelijoilla ei ole tilastisksti tapahtunut merkitta-
vaa muutosta perusaineenvaihdunnassa 12 viikon harjoittelujakson aikanaa¥erratt
sa 0 ja 12 viikon keskiarvoja huomataan, etta osalla kuntosaliharjoistialiperusai-
neenvaihdunta on suurentunut. Muutos ei ole kuitenkaan tilastollisesti @ngikithh-

tuen todennakdisesti siitd, ettd muutokset PAV:ssa ovat olleet s Keskiar-

von mukaan sauvakavelij6illa PAV ei ole muuttunut harjoittelujakson aikarikkava

se osalla olikin suurentunut. Muutokset ovat olleet kuitenkin niin pienid, ettei niilla ole
ollut vaikutusta keskiarvoon. Tilastollista eroa tutkittavien ryhmiesk&e ei havaittu
verrattaessa ryhmien perusaineenvaihdunnassa tapahtuneita muutoksiaugtutésn

on samankaltainen kuin aikaisemman kirjallisuuden perusteella oli odotettavissakin.

Kokonaisenergiankulutuksessa tapahtuneet tilastollisesti erittinrkiteesét
muutokset todetaan 0-12 viikon keskiarvoista sekd p-arvoista niin
kuntosaliharjoittelijoilla kuin sauvakavelijoilla. 12 viikon harjoittelujaksm siis
suurentanut tutkittavien kokonaisenergiankulutusta. Verrokkien

kokonaisenergiankulutus ei tilastollisesti muuttunut, vaikka yli puolska oli
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suurentunut. Syitd suurenemiseen voivat olla omaehtoinen liikkunnan lisé&ajaine
ruokavalion muuttaminen. Tutkittavien ryhmien kesken havaittiin tilastslis
melkein merkitsevaa eroa kokonaisenergiankulutuksessa 12 viikon tuloksissa.
Tilastollisen eron selittéaa kokonaisenergiankulutuksen suureneminen

kuntosaliharjoittelijoilla ja sauvakavelijéilla, mutta ei verrokeilla.

Vyotaronymparys on pienentynyt tilastollisesti melkein taité@nt merkitsevasti kun-
tosaliharjoittelijoilla ja sauvakavelijoilla. Tama voidaan todetkéskeskiarvoista etta
p-arvoista. Kuntosaliharjoittelusta ja sauvakévelysta on siis altkittaville hyotya
vyotaronymparyksen pienenemisena. Hieman alle puolella verrokeistaayginpa-

rys pieneni seurantajakson aikana, mutta silla ei ole ollutdilssa vaikutusta. Tut
kittavien ryhmien kesken vyotaronymparyksissa oli melkein merkitsex@a O vii-
kon kohdalla. Ero johtuu tutkittavien epatasaisesta jakautumiseseusntaryhmiin.
Kuntosaliharjoitteluryhmaan oli siis valikoitunut henkil6itd, joillai suuri vyota-
réonymparys. 12 viikon jalkeen eroa vyodtaronymparyksissa ei ollut endédtheissia

ryhmien valilla.

Keskiarvon ja p-arvon perusteella kuntosaliharjoittelijoiden rasvanassarassa ei
ole tapahtunut muutosta harjoittelujakson aikana. Yli puolella kuntosalitrjoista
rasvamassan maara oli kuitenkin vahentynyt, mutta muutos ei aoltiesti mer-
kitseva, koska se on ollut niin pienta. Sauvakavelij6illa muutos rasvamas#rassa
on ollut tilastollisesti erittain merkitseva p-arvoa tulkigs® Muutos nahdaan myos
madaltuneesta keskiarvosta. Tilastollisesti rasvamassan mia&gokeilla vahenty-
nyt, vaikka se yli puolella seurannan aikana vaheni. Tama johtui luuitavaasehtoi-
sesta liikunnan lisddmisesta tai ruokavalion muutoksesta. Ryhmikenkestattuna

rasvamassan maarassa ei ollut eroa.

Tutkimuksia tiettyjen liikuntalajien vaikutuksista perusaineenvaihduntaasef eri
tekijoihin ei ole aikaisemmin tehty. Yleisesti liikunnan ja fggn aktiivisuuden
vaikutuksia painonhallintaan ja terveyteen on tutkittu laajasti. AlGse, Mutrie,
Cor-reia ja Batty [viitattu 9.3.2009] ovat tutkineet ylipainoisia ijgavia Brasilian

slummeissa asuvia, vahan liikkuvia aikuisia naisia. Harjoittelu oditblg siséltaen 50
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minuutin aerobisen harjoittelun kolmesti viikkossa kuuden kuukauden ajan.
Tutkimuksessa todettiin, ettd varsinaisen tutkimusryhman naisillano pga
painoindeksi laskivat merkittavasti 6 kuukauden harjoitusjakson aikana. Edella
mainittu tutkimus tukee tassa opinnaytetydssa saatuja tuloksia, joigkeaan liikkunta
ilman ruokavalion vaikutusta nostaa kokonaisenergiankulutusta ja auttaa

painonhallinnassa.

Sternfeld ym. [viitattu 9.3.2009] tutkivat 42-52 ikaisia vaihdevuosi-idss@ahai-

sia. Tutkimuksessa seurattiin kolmen vuoden aikana painon ja vyotaronyngparyks
muutoksia seka ik&d&ntymisen, menopaussin vaiheen ja fyysisen aktiivistailen
tuksia naihin. Tutkimuksessa havaittiin, etta jo vahainenkin liikunnan l\sdiksitti
edistavasti painon laskuun ja vyotaronymparyksen pienenemiseen. Hyoiydllau

on ollut sama vaikutus kuin liikunnan lisaamisella. Tutkijat tulivat tudeks etta
vaikka keski-ikaisilla naisilla paino nousee ja vyotaronymparys kaswiaasailytta-
malla fyysisen aktiivisuustason tai lisaamalla liikuntaa, on méiktnlestaa painon-
nousua ja vyotarénymparyksen kasvua. Sternfeldin ym. tekeman tutkimuksenttulokse
vahvistavat taman opinnaytetyon tutkijoiden saamia tutkimustuloksia. \dy§tapa-
rysta pystytaan siis pienentdmaan jo vahaisellakin liikkunnalla.

Tutkimuksen perusteella jo 12 viikon kuntosaliharjoittelulla pystytaan waikaan
kokonaisenergiankulutukseen ja vyotaronymparykseen. Harjoittelulla oli hawaatt
merkitys kokonaisenergiankulutuksen suurenemiseen, mutta vyotaronympéaryksen
pienenemiseen se vaikutti vahemman. Perusaineenvaihduntaan ja rasvamssa

raan 12 viikon harjoittelulla ei ollut vaikutusta.

12 viikon harjoittelujakson aikana sauvakavely vaikutti merkittavasti kokeneais
giankulutukseen, vyotaronymparykseen ja rasvamassan maaraan. Muutoks&t nais
muuttujissa olivat sauvakavelyryhman sisalla huomattavia. Perusairemtaan

12 viikon harjoittelulla ei ollut vaikutusta.

Tutkijoiden mukaan kuntosaliharjoittelu ja sauvakavely ovat molemmat hyvia

likuntamuotoja ajatellen painonhallintaa ja tyypin 2 diabeteksen glgkalsaman
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opinnaytetydn mukaan sauvakavelylla on enemman hyddyllisia vaikutuksia edella
mainittuihin tekijoihin ja sitd voidaan siis suositella turvakisieliikuntamuodoksi
kaikille, mutta erityisesti tyypin 2 diabeteksen riskiryhmaan kudkewilVaikka
kuntosaliharjoittelulla oli tutkimuksen mukaan véhemman suotuisia vaikufesan
kuitenkin hyva liikkuntamuoto. Kuntosaliharjoittelulla pystytaan tukemaan myds
sauvakavelyn terveydelle hyodyllisia vaikutuksia ja kyseisia htgjomuotoja
kannattaisikin ~ yhdistelld. = Tutkimuksen  lopputuloksena  todettiin, etta
kuntosaliharjoittelu ja sauvakavely eivat suoraan vaikuta perusaineenvadrgunta

mutta ne vaikuttavat suotuisasti perus-aineenvaihdunnan eri tekijoihin.

6.2 Tutkimuksen luotettavuuden tarkastelu

Tutkimuksen luotettavuudesta kertoo se, ettd tutkimustulokset on esiteettilen-
mukaisina niita vaaristelemattad ja tutkijat ovat myods opinn&ypedsessin aikana
noudattaneet hyvaa tieteellista kaytantba. Tutkimuksen luotettavis#t#adineiston
huolellinen kasittely ja kirjaaminen; aineistoa tilasto-ohjelmagotettaessa tutkijat
varmistivat aineiston tulosten oikeellisuuden ristiinlukemalla ne. Jattlavat yhdessa
tehneet aineiston tilastolliset testaukset ja tarkistanesté nulleet tulokset. Johtop&a-
tokset tuloksista tutkijat tekivat myos yhdessa. Tutkimustulosten laotettta lisaa
verrokkiryhman kayttd aineistossa seka tutkimushenkildiden melko tagakeartu-

minen tutkimusryhmiin seka tarpeeksi kattavat otoskoot.

Tutkimuksen luotettavuutta saattaa heikentaa tutkijoiden kokemattomuustiksieim
teossa. Tutkimustuloksia ei voi yleistaa koskemaan laajempaa joukkoa johtioi#n ha
telujakson pituudesta, silla 12 viikkoa on melko lyhyt seurantajaksoutRiadukses-
sa tutkittavia seurataan kuitenkin vield vuoden ajan. Pidemman jakson aikatta-
jat ja niista saadut tulokset saattavat muuttua ihan eri tavaltiimuksen luotetta-
vuuteen vaikuttaa heikentavasti myos tutkijoiden tietamattomyys taatt ruokava-
liosta tai sen muutoksista seka tutkittavien rehellisyydesténka-aktiivisuuden ra-

portoinnissa.
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6.3 Jatkotutkimusaiheet

Tama opinndytetyd tarjoaa monia mielenkiintoisia jatkotutkimusaiheltama
tutkimus antaa viitteita eri liikuntamuotojen vaikutuksista perussna@hduntaan ja
siihen vaikuttaviin tekijoihin, mutta harjoittelujakson ollessa lyhykitmtistuloksia ei
voida yleistéa koskemaan suurta joukkoa. Hyva jatkotutkimusaihe olisi tiglkdéaus
pidemmalla, esim. 24 viikon harjoitusjaksolla tai vertailemalla anlilituntamuotoja.
Pidemman harjoittelujakson suorittaminen on kuitenkin haastavaa, jotitiattgt
saadaan sitoutumaan ohjattuun harjoitteluun. Mielenkiintoista olisi tontyies ruoka-
valion vaikutuksia yhdessa harjoittelun kanssa. Tutkimuksen voisi toteutgéa
ottamalla kehon koostumuksen mittaustuloksista enemman muuttujia mukaan, esi

painon, BMI:n ja lihasmassan.
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ALKUTUTKIMUS — | kayntikerta

Kiitamme kiinnostuksesta tutkimukseemme!
Olemme varanneet teille alkututkimusajaksi
verinaytteidenottoa ja sokerirasituskoetta varten (kesto noin 3 t). Samass@shdae
mittaamme my0ds verenpaineen ja verisuonten sisakalvon toimintaa seka kehon
koostumuksen etta pituuden, painon ja vyotaron ymparysmitan. Tuokaa mukananne
saamanne kyselylomakkeet huolellisesti taytettyind. Samassa yhtegtitsen myos
DNA-nayte, jos olette antaneet suostumuksen naytteen ottamiseen. Jos vang@amam
aika on sopimaton, pyydamme Teita ottamaan yhteytta tutkimushoitajaan uuden ajan
sopimiseksi:

Helsinki: 0207 699 499

Turku: 044- 9075 479

Verinaytteet otetaan Helsingissa Arcadan tiloissa:
Arcada

Jan Magnus Janssonin aukio 1 00550 Helsinki.
lImoittaudu neuvonnassa.

Verinaytteet otetaan Turussa:

Turun ammattikorkeakoulu; Ruisklinikalla 5. krs
Ruiskatu 8, 20720 Turku

lImoittaudu neuvonnassa.

Ohjeet verinaytteiden ottoa varten:

Verinaytteet otetaan aamulla klo 7.30 — 11.00.

Tutkimukseen osallistuva tutkittava voi sydda ja juoda normaalisti edeltava paivana.
Naytteenottoa edeltavana paivana kello 22 jalkeen ei saa nauttia kahvia, teeté ja
alkoholipitoisia juomia ja tupakoida. Tutkittavasta otetaan paastoa edellyttavia
verikokeita, jolloin tutkittavan pitaa olla syomatta, ja juomatta naytteenottdidgite
paiva illasta lahtien (10-16 tuntia) ja niin, ettd kolmena edeltavanéa paivana ravinnon
hiilihydraattim&ara on ollut tavanomainen.

Tutkittavan on oltava hereilla vahintdan yksi tunti ennen naytteenottoa.

Tutkittava voi juoda aamulla lasillisen vetta.

Tutkittavan on véaltettava ruumiillista rasitusta ennen naytteenottoa.

Tutkittavan pitda istua 15 minuuttia ennen naytteenonttoa verenkierron tasaamiseksi
Tutkittavan olisi valtettava kaikkien ladkkeiden ottoa aamulla ennen naytteenottoa, jos
se on tutkittavan kannalta mahdollista.

Oraalinen glukoosirasituskoe (OGTT)

Paastoverindyte otetaan natriumfluoridiputkeen plasman glukoosipitoisuuden
mittausta varten, minka jalkeen henkild juo kolmen minuutin kuluessa liuoksen, joka
siséltdd yhteensa 75 g glukoosia. Viimeisen kulauksen jalkeen aika merkitaan ylos
minuutin tarkkuudella.
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Uudet verindytteet otetaan tdsmalleen 30 minuutin, 1 ja 2 tunnin kuluttua
glukoosiliuoksen nauttimisesta. Samanaikaisesti otetaan insuliinindpidestd, 30
min ja 2 h).
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Verisuonen sisakalvon toiminnan mittaaminen

Endoteelifunktiota (verisuonen sisékalvon toimintahairio )voidaan arvioida ns.
hyperemiatestilla. Testin aikana olka- tai kyynarvarren ymparille tasete
verenpainemansetin paine nostetaan niin korkealle, etta kéaden valtimoverenkierto
estyy. Painetta yllapidetadn 5 minuutin ajan, jonka jalkeen paine nopeasti poistetaa
Seurauksena on terveessa suonistossa tehokas ja nopea verenvirtauksen lisdantyminen
ja verisuonten laajeneminen. Sairas valtimo avautuu hitaammin. Verenvirtauksen
mittaus tapahtuu sormen ymparille asetettavalla mittalaitteelleni@menkierron
muutoksilla on havaittu olevan voimakas yhteys yleiseen valtimokovettumaan, ml.
sepelvaltimot. Koska endoteelidysfunktio on suhteellisen varhainen muutos
sairauksissa, on se usein myos palautuva ja mittausta voidaan kayttaa siten myos
erilaisten hoitojen vaikutusten seurantaan. Verisuonimansetin ollesstytéytet

ilmalla, voi se aiheuttaa epdmukavuutta tai lievaa kivun tunnetta mittauskadessa.
Verenvirtauksen taas paastessa kayntiin sormissa tuntuu pistelya.

Omien kokemustemme mukaan vahintdan 3/4 mitattavista kokee mittauksen vain
hieman epamiellyttavaksi ja vain 1-2 henkil6d sadasta haluaa keskeyttaa
painetuntemuksen vuoksi. Vakavia jalkiseurauksia ei mittauksen liittyen ole
raportoitu. Mittausta ei kuitenkaan suositella tehtavéksi, jos kaytdssa on
verenohennuslaake (mustelmataipumus) tai on tiedossa ylaraajan verenkiértohéiri
(epamukavuustuntemukset). Sormimansetista ei aiheudu haittoja.

Kehon koostumus (bioimpedanssimittaus)

Mitattava seisoo InBody-laitteessa noin 2 minuutin ajan, ja pitaa kiinni
kosketuselektrodeista. Mittaukseen valmistumisohjeet ovat muuten samaakaltais
kuin verinaytteenotossakin. Tutkittavan on valtettava diureettien kayttoa
(nesteenpoisto ladkkeet) mittausta edeltavina paivina, ja virtsarakko on tyt§eanett
30 minuttia ennen mittausta. Mittaus ei sovellu henkil6ille, joilla on sydamen
tahdistin, raajaproteesi tai keinonivel.

Mittauksella selvitetddn kehon rasvaton paino, ja rasvakudoksen maara.
Tasapainoinen kehon koostumus ehkaisee riskia sairastua moniin sairauksiin, kuten
diabetekseen ja sydan- ja verisuonitauteihin ja verenpainetautiin.

Vyotaron ymparysmitta

Tutkittava seisoo mittauksen aikana jalkaterat 10—15 cm toisistaan erill&@m, pai
molemmilla jaloilla, vartalo suorana ja kéadet sivuilla alushoususillaan tai
urheiluhousuissa. Vyotaron ymparysmitta mitataan ihoa myotailevalla, mutta
venymattomalla mittanauhalla.

Vyotaron ymparys eli kapein vartalon kohta edestéa katsottuna: kahdennentoista kylki-
luun alapuolelta ja suoliluun harjanteen ylapuolelta (hoikilla noin navan korkeudella)
ja lihavilla edelld mainittujen luustomerkkien puolivalista (mikali vyétaron paéika
"nakyvissa"). Tutkittavaa pyydetaan hengittamaan rauhallisesti ja juausit

hetkella kevyesti ulos; lukema otetaan uloshengityksen lopussa.
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Useat tutkimukset ovat osoittaneet, etta vyotaron ympéarys on parempi lihavuuteen
littyvien terveysriskien, huonon lihaskunnon ja heikentyneen toimintakunnon
ennustaja kuin painoindeksi. Mittaus kuvaa ns. viskeraalisen rasvan maaraa (vatsan
seudun sisdosiin kertyvaa rasvaa). lhoalainen rasva, joka kertyy tyypilligsslie na
lantion seudulle ja reisiin (paérynalihavuus) ei ole terveydellisesti yhedliséa kuin
viskeraalirasva (omenalihavuus)
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