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1 INLEDNING

Det finns méinga olika typer av aktivitetsmétare ute pd marknaden fran flera olika
mérken. Varje &r kommer det ut nya aktivitetsmétare pa marknaden med nya eller
forbéttrade egenskaper, och flera av dessa aktivitetsmétare kan skicka data direkt till
telefonen. Okad inaktivitet hos befolkningen ir en global riskfaktor for dodlighet.
Hilsoteknologi och aktivitetsmétarnas marknad dr i en konstant utveckling &ven om det
finns begrinsat med evidens for att aktivitetsmatare skulle forbittra hélsa. Mellan dren
2011 och 2017 har det sldppts ut 423 unika aktivitetsmétare av 132 olika méarken. Varav
amerikanska mirket Garmin sléppt ut flest nya aktivitetsmitare. Ar 2016 tillverkades
103 miljoner apparater globalt jamfort med ar 2015 dé det tillverkades 82 miljoner
apparater. De storsta mdrkena i virlden dr Fitbit, Xiaomi, Apple, Garmin och Samsung.
Dessa utgjorde marknaden med 57%. Storsta delen av aktivitetsmitare kan bedéma typ
av rorelse, méta steg mingd, rakna energiférbrukning, méta intensitet av utford aktivitet
och bedoma somnkvaliteten. Validiteten och reliabiliteten varierar inom de olika
parametrarna. Evenson et al. Forskning 2015 visade en hog validitet for mitning av steg

méngd men lag validitet for energiforbrukning och soémn. (Henriksen A. et. al. 2018)

Fibion &r en aktivitetsmitare péd professionell niva ute pa marknaden. Métaren ger
noggrann data fran utford fysisk aktivitet under en kort tidsperiod. Dessutom ger fibion
information om energiforbrukning. (fibion.com) Forskning géllande fibions validitet dr

vésentligt eftersom intresset inom aktivitetsmétaren dkar konstant.

Detta arbete dr fysioterapiutbildningens pilotprojekt dér det kartliggs fibion métarens
anvindbarhet. Forskningen utférdes pd Arcadas studenter med hjilp av fibions
aktivitetsméatare. Varje deltagande studerande fick tvd stycken aktivitetsmétare var av
ena bars runt laret och andra bars i fickan. Forskningens syfte var att reda ut hur de bada

métarnas métresultat forhaller sig till varandra.



2 BAKGRUND

I bakgrunden kommer det att berdttas allmént om aktivitetsmitare, allmdnt om fibion
som métare, om tidigare forskning som gjorts med fibion och &dven andra

aktivitetsmaitare samt om stillasittande och risker med stillasittande.

2.1 Stillasittande och fysisk inaktivitet

Fysisk inaktivitet medfor en hel del hilsorisker och problem. Inaktivitet fordubblar
risken att insjukna i kardiovaskulédra sjukdomar, dvervikt samt diabetes. Utdver dessa
sjukdomar oOkar dven risken for hogt blodtryck och osteoporos. Fysisk inaktivitet

paverkar dven det psykiska vilméende. (World Health Organisation)

Under 2000-talet har det inte hant ndgon mérkbar férdndring i den finska befolkningens
fysiska aktivitet. Enligt FinTerveys-2017 undersokningen idkade en tredje del av
befolkningen ingen fritidsmotion. Mellan aren 2011-2017 har utovandet av
fritidsmotion 6kat lite bland den manliga befolkningen medan det bland den kvinnliga
befolkningen hallits pa ungefar samma niva. I grafen hir under kan man se hur stor
andel av befolkningen idkat fritismotion under aren 2011 och 2017. (Koponen P, et.al.
2018)



Kuvio 6.7: Vapaa-ajan liikuntaa harrastavien osuus (%) vuosina 2011 ja 2017.
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Figur 1 Andelen mdnniskor som procentuellt idkat fritidsmotion dren 2011 och 2017 (Koponen P.et.al. 2018)

Nér idkandet av fritidsmotion har minskat har skrdmtiden 6kat. I samma undersdkning
FinTerveys-2017, kom det fram att pa fritiden anvinder min 3,1 timmar till skdrmtid
medan kvinnor anvéinder 2,8 timmar. I grafen nedan ser man skillnaden mellan aren
2011 och 2017. (Koponen P. et.al. 2018) I undersékningen kom det inte fram hur

mycket av arbetstiden utgdrs av skdrmtid.

Kuvio 6.8: Péivissé yli 3 tuntia ruudun &dérelld istuvien osuus (%) vuosina 2011 ja
2017.
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Figur 2. Andelen mdnniskor som anvinder mer dn 3h till skdrmtid aren 2011 och 2017 (Koponen P. et.al. 2018)



“Physical Activity Guidlines Advisory Committee Scientific Report 2018 pévisar att
maéttligt till rask aktivitet forbéttrar bland annat somnkvalitén, vilmaende och fradmjar
vardagliga aktiviteter. Redan enstaka fysiska pafrestningar orsakar resultat direkt och
framjar det kognitiva tdnkande s& som minnet och uppmérksamheten. Fysisk aktivitet
har dven stark evidens av att lindra angest och pd sé sitt hoja livskvalitén. Méttlig till
rask fysisk aktivitet minskar risken for demens, 6vervikt och fall-olyckor hos aldringar.
Aven om den fysiska aktiviteten inte nir de allmiinna rekommendationerna finns det en
betydlig nytta av att ersitta inaktivitet med latt motion som t.ex. promenader.
Forskningar visar att hélsorisker som fororsakas genom fysisk inaktivitet kan
forebyggas med att utfér 500-1000 MET-minuter med aerobisk trianing i veckan. Med
hjdlp av Metabolic equivalents in excercise testing (METS) kan man mita
energiforbrukning for fysisk aktivitet. For att uppfylla rekommendationen for 500 MET
minuter betyder det i praktiken litt promenad med 4,8km/h hastighet for 150minuter
eller 10pning med 8km/h hastighet for 60min. Barn och vuxna spenderar i genomsnitt

7.7 timmar av sin vakna tid stillasittande och fysiskt inaktiva.

Saunders et al. (2020) har kartlagt inaktivitet hos vuxna. Till inaktivitet kan man
klassificera aktivitet som forbrukar mindre dn 1,5 METs vid sittande eller liggande
position. Forskningen visar att stora miangder inaktivitet har en inverkan pa de kognitiva
funktionerna, depression, funktionsférmaga, aktivitetsnivéer och livskvalitet hos vuxna.
Resultaten visar dven att pauser vid stillasittande kan ha en positiv inverkan pa hjért-
och kirlsjukdomar och dven inverkar frimjande pa kroppssammansittningen. Aven om
inaktivitet var ihopkopplat med en negativ inverkan pé hélsan kom man dven fram till
att anvindning av dator och internet kan frimja de kognitiva funktionerna hos seniorer.

Forskningens resultat rekommenderar att undvika langa tider av stillasittande.

Forskning angdende hur Covid-19 péverkar inaktivitet dr mycket aktuellt eftersom
pandemin troligen kommer att ha en betydlig inverkan &ven i framtiden. Cheval et al.
(2020) har forskat relationen mellan fysisk aktivitet och stillasittandet. Forskningen
gjordes for att bedoma dndringar i den fysiska aktiviteten och mentala hélsan under

Covid-19 pandemin dd man skulle stanna hemma och undvika folkmassor. I studien
10



anvindes frigeformulér for att reda ut resultat och det rekryterades 110 deltagare fran
Schweiz och Frankrike. Resultaten visar att pandemin orsakade mer aktivitet hos det
Franska samplet jimfort med Schweiz. Under fritiden 6kade midngden av gdende och
aktivitet vid medelmdttig intensitet. Marginellt var dessa sammanhang hodgre hos
kvinnor. Déremot spenderades mindre tid till rask aktivitet. Den okade méngden av
fysisk aktivitet forbéttrade hdlsan hos deltagarna. Dessutom visade en Okning av
inaktivitet forsdmrad fysisk- och mentalhélsa. En tillricklig mingd av fysisk aktivitet

spelar en viktig roll for att hantera stressfulla livshdndelser sa som pandemin.

2.2 UKK-institutets motionsrekommendationer

UKK-institutet har ar 2019 fornyat deras rekommendationer pa basis av “physical
Activity Guidlines Advisory Committee Scientific Report 2018”. Dessa
rekommendationer dr syftade for 18—64 aringar och innehéller rdd om bland annat
lingden och intensiteten av fysisk aktivitet. Rekommendationerna uppmanar att undvika
langa perioder av stillasittande, styrke- och rorelsetraning rekommenderas utfoéras minst
2 génger 1 veckan och utdver det ska man rora pd sig 2 timmar och 30 minuter hurtigt
(t.ex. simning, stavgiang eller dans) eller 1 timme och 15 minuter anstringande (t.ex.
springande, bollspel eller skidning) i veckan. (UKK-instituutti 2019) Nedanfor finns en

bild pa rekommendationerna i form av en pyramid.
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Figur 3. UKK:s motionsrekommendationer 2019 (UKK-instituutti 2019)

Det som éndrades frn de tidigare rekommendationerna var att dven korta stunder av
fysisk aktivitet rdknas. Enligt de gamla rekommendationerna maste man réra pa sig
minst 10 minuter per gang medan det nu récker att man ror pé sig endast ndgra minuter
per giang for att uppnd hélsovinster. Det som ocksd tas i beaktande i de nya
rekommendationerna dr somnen och det att man tar pauser fran stillasittande. (UKK-
instituutti 2019)

“Physical Activity Guidlines Advisory Committee Scientific Report 2018 beskriver
mer utforligt skadan av stillasittande och inaktivitet, nyttan av att réra pa sig och
hurudan motion som rekommenderas. Dér finns dven motionsrekommendationer for

barn och for dldre.

2.3 Forskning gallande fysisk aktivitet

Ekelund et al. (2016) har utfort en studie for att reda ut hur aktivitet och inaktivitet ar i

relation till dodligheten. Stora médngder av inaktivitet har forknippats med en okad risk
12



for kroniska sjukdomar och dodlighet. Det dr dock oklart om fysisk aktivitet kan
avldgsna skadliga effekter av langvarigt stillasittande. Forskningen gjordes genom en
systematisk oversikt av 16 olika studier. Resultaten visade att langden av stillasittande
inte hade en direkt inverkan pé dodlighet hos de mest aktiva individer i studien. Det
fanns inte ett samband av dddlighet hos individer som satt i dver atta timmar da deras
MET-h >35-5 per vecka. Ddremot individerna som satt dver fyra timmar i dagen och
var mest inaktiva <2-5 MET-h per vecka hade en betydligt storre risk for dodlighet. En
forokad risk for dodlighet var dven d& man spenderar mera @n tre timmar vid
televisionen per dag forutom for den mest aktiva individerna i forskningen. For de mest
aktiva individerna fanns det ett ssmmanhang for dodlighet d& man spenderade 6ver fem
timmar av dagen vid televisionen. Det ser ut som att hoga méangder med fysiska aktivitet
av medelmattig intensitet dvs. 60-75min dagen kan avldgsna den fordkade risken av
dodlighet som forknippas med langvarigt sittande. Hoga aktivitetsnivier forsvagar men
avldgsnar inte den forokade risken som &r forknippad med att spendera tiden vid
televisionen. Resultaten forstirker evidensen dver nyttan av fysisk aktivitet sirskilt vid

samhillen var en 6kad mingd med individer sitter langa tider.

Brickwood et al. (2018) forskade om béarbara aktivitetsmétare okar fysisk aktivitet.
Konsumentvinliga apparater som siljs pa marknaden ger mdjlighet att objektivt kunna
folja den dagliga aktivitetsnivdn. Den systematisk Oversiktens syfte var att bedoma
inverkan av aktivitetsmdtaren pé fysisk aktivitet jimfort med individer utan en
aktivitetsmétare. Resultaten visade att det fanns en Okning av den dagliga steg
méngden, 0kning av fysisk aktivitet vid rask och medelmattig intensitet och dkning av
energiforbrukningen. Anvéndning av aktivitetsmdtare dr ett potentiellt verktyg for att
Oka deltagandet 1 fysisk aktivitet. D4 interventionerna av fysisk aktivitet oftast ar
kortsiktiga kan en bérbar aktivitetsmitare vara ett effektivt verktyg for att motivera

individer och den forser kontinuerlig métande av aktivitetsnivan.
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2.4 Allmant om aktivitetsmatare

Sullivan et al. (2017) beskriver i sin artikel fysiska aktivitetens inverkan pa den fysiska,
psykiska och kognitiva hélsan. Att 6ka den dagliga steg méngden har 6kat intresse inom
populationen pa senaste tiden. Hélsoteknologi som aktivitetsmitare och telefonapplikat-
ioner kan anvindas for att reda ut miangden och intensitet av fysisk aktivitet. Enligt en
analys frdn 2013 finns det 6ver 40,000 tillgédngliga applikationer for hilsa och motion.
Over hilften av smarttelefon anviindare har laddat nigon sorts av hilsorelaterad appli-
kation. I manga tidigare forskningar har man anvint subjektiva métinstrument for att
reda ut fysisk aktivitet. Denna typ av insamlingsmetod har visat sig att vara opélitlig
eftersom deltagarna har en tendens att dver- eller underskatta sin verkliga aktivitetsniva.
Fordelen med objektiva mitningar dr att den kan dokumentera aktivitet som inte syns i
testpersonens egna rapporter. Forskningar visar att aktivitetsmétare har simre palitlighet
hos den éldre befolkningen med funktionsnedséttningar eller l&ngsam ganghastighet.
Det pagér dven diskussion 0ver vad som dr det basta ldget att bira métaren for bésta re-
sultat. Forskningsresultat har visat lovande resultat av Smarttelefoners pélitlighet for
uppfoljning av aktivitet. Férdelen med telefonernas aktivitetsmédtare dr att man inte be-
hover skilt bédra en aktivitetsmétare och att den kan ha en motiverade inverkan. Forsk-
ning har dven visat att den dldre befolkningen foredrar smarttelefonernas aktivitets ma-

tare.

Det finns olika typer av sensorer i olika aktivitetsmitare. Sensorerna méter en méngd av
olika saker sa som t.ex. acceleration, varaktighet, frekvens och intensitet. Olika sensorer
kan vara 3-axel-accelerometer, som maéter rorelse i varje riktning, gyroskop, som méter
rotation och orientering, hjdmaétare, temperatursensorer och sensorer som méter pulsen
frdn handleden. (Lashkari C 2019) Fibion anvénder sig av en 3-axel-accelerometer for

att analysera rorelse. (Fibion.com)

Alinia P. et al. (2017) har utfort en forskning som undersokte funktionen av tre olika
aktivitetsmdtare frdn maérket Fitbit. Studien utredde skillnaden med svart métbara
aktiviteter 1 vardagen sa som gang med rollator jamfort med l4tt méatbara aktiviteter t.ex.

14



géng pd lopmatta. Resultaten visade att noggrannheten vid métning av fysisk aktivitet
forsimrades dd det skede dndringar i gdnghastigheten. Métaren gav didremot mest
exakta data vid gng péd 16pmattan och dd omsténdigheterna var kontrollerade. Studien
kom fram till att dven ldget pa aktivitetsmdtaren pdverkar pa datas noggrannhet.
Resultaten visade att da métarens lage var runt brostet gav méataren mer exakt data vid
maéttlig till rask intensitet (5-8km/h génghastighet) jaimfort med litt intensitet (2.5km/h
génghastighet) da métaren inte gav lika exakt data. Vid ldtt intensitet visade studien att
aktivitetsmétaren runt handleden gav noggrannaste data. Huvudsakliga fynden var att
aktivitetsméataren ger allmént noggrannare data vid hdgre intensitets aktiviteter jamfort

med létt intensitets aktiviteter t.ex. gdng med hjélp av rollator.

2.5 Fibion som matare

I Finland har man utvecklat en mitare vid namn Fibion. Mitaren utvecklades i
Jyviskyla universitet av tre mén, Olli Tikkanen, Tommo Reti och Arto Pesola. Fibion-
métaren ar till utseende och form en liten fyrkantig métare som kom ut pa marknaden ar
2015. Med hjélp av métaren kan man mata, stillasittande, stdende, olika niva pa fysisk
aktivitet (latt, mattlig och intensiv) samt cyklande. Métaren méter dven ldngvarigt stilla-
sittande och stdende. (6ver 30min i ett streck). Forutom typen av aktivitet s& méter dven
métaren energiférbrukningen. Médtaren kan man ha i framfickan pa sina byxor eller med
ett band fast runt 1aret. Enligt deras egna undersdkningar och métningar &r resultaten en
aning mer korrekta om man bér métaren runt laret. Métaren tal inte vatten s man kan
inte bira den om man simmar eller utfor annan aktivitet i vatten. (fibion.com)

Nedan finns en bild pé fibion métaren och pa remmen som man kan ha fibion fast med

pa laret.
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Figur 4. Bilder pd fibion mdtarens (fibion.com)

Fibion métaren ar l4tt att anvdnda for den som blir testad, man behdver inte mata in data
1 mdtaren fore anvindning och métaren har inte knappar. Pé sjdlva métaren kan man inte
se nagon data utanpa, utan man maste ladda upp data fran Fibion mitaren till deras pro-
gram pa datorn och dir analyseras data. Didrmed kan man inte lings med dagen f6lja
med hur mycket man har suttit eller rort pd sig. En Fibion métning pagir under 3—7 da-
gar och man far sjilv vidlja ifall man har métaren i fickan eller fast runt léret.
(fibion.com)

Resultaten som fés presenteras i form av en grafisk bild som ar latt att forstd. Fibions
datorprogram poédngsétter aktiviteterna man gor och for bra aktiviteter far man hogre
podng och for mindre bra aktiviteter far man ldgre poéng. Sdmsta podngen man kan fa
ar -100 och bista podngen dr +100. (fibion.com)

Nedan finns en bild pa en fibion métning som exempel pa hur analysen ser ut.
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I grafen ser man att det som dr ljusrott och lila representerar stillasittande. Ljusblétt ar

Figur 5. Exempel pd en fibion mdtning (fibion.com)

staende eller latt fysisk aktivitet. Medan den morkaste blda representerar méttlig eller
intensiv fysisk aktivitet samt cykling. Det grda som syns i cirkeln pa vinstra sidan ar

tider d& métaren inte varit i anvdndning.

2.6 Tidigare forskning om aktivitetsmatare

Pa fibions egna nétsida hittar man en undersékning var de sjdlv undersokt fibion méta-
rens validitet. (A white paper about the validity (treadmill protocol)). Undersokningen
hade tre forskningsfragor och tre olika studier for att komma fram till resultat. Forsta
studien undersokte fibions validitet genom att utfora olika sorters aktiviteter pa olika
intensitet. Aktiviteterna var sittande, stdende, gdende med olika hastighet och i trappor,
cyklande av olika form och rask aktivitet i form av springande, hoppande med hopprep
samt sprint. Alla aktivitet filmades. Den andra studien jimforde energiforbrukningen
mellan fibion och indirekt kaliometri. Den sista studien jimforde fibions energiforbruk-

ning med ActiGraph GT3X+ métare och en pulsmétare.
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I forsta studien deltog 12 deltagare, i andra 6 deltagare och den tredje 19 deltagare. Re-
sultaten fran den forsta studien var att fibion som var i fickan gav med 92,8% ritt data
och mitaren som var runt laret gav med 97% ritt data.

Den andra studiens resultat var att fibions estimerade energiforbrukning var dverlag
0,8% lagre ndr man jamforde med indirekt kaliometri.

I den sista studien kom de fram till att beroende pé aktivitet s mitte bade Fibion och
ActiGraph GT3X+ energiforbrukningen olika ndr man jaimforde med indirekt ka-
liometri. T.ex. underskattade fibion energiférbrukningen med 1,6% nér det géillde ga-
ende medan ActiGraph GT3X+ underskattade energiférbrukningen med 36,7%. (Fibion
Inc. 2015)

Tidigare forskning som gjorts for att avgdra Fibions reliabilitet och validitet har gjorts
av Yang Y, et. AL (2018). Reliabiliteten méttes genom att utfora ett 45 minuter langt
testprotokoll var det ingick géende, sittande och stdende tva ganger. Varje aktivitet ut-
fordes under 15 minuter. I undersdkningen anvidnde man sig av bade ActiGraph och
fibion. I undersdkningen deltog 18 unga vuxna. Energiforbrukningen for sittande, sta-
ende och gaende var liknande mellan fibion och ActiGraph. Fibion underskattade dock
langden for sittande, stdende samt géende.

I validitets undersokningen deltog 19 unga vuxna. Testet utfordes under ett 12 timmar

lang simulerat test med dagliga aktiviteter. Man hade en fibion mitare runt laret och en i
fickan, samt en bérbar gasmétare. Det 12 timmar 14nga testet skulle simulera en vanlig
dag som baserades pd de nuvarande rekommendationerna. Resultatet for validitets testet
var att det har en betydelse pé laget av métaren: om maitaren &r i fickan eller runt laret.

(Yang Y, et al 2018)

Montoye et al. (2016) har gjort en undersdkning med avsikt att komma fram till hur ex-
akt aktivitetsmétares resultat ir beroende pa var métaren &r beldgen. I undersékningen
anvéndes métare pa hoften, i fickan och runt handleden. Man mitte fysisk aktivitet och
inaktivitet. I undersokningen deltog 40 deltagare. Varje deltagare hade 4 métare, en
ActiGraph GT3X+ pé laret och en ovanfor hoften, en GENEActiv métare pd den dor-

sala sidan av vardera handleden. Testprotokollet var 90 minuter 1&ngt och bestod av 13
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olika aktiviteter. Av dessa aktiviteter var 10 stycken aktiva medan 3 stycken var icke
aktiva. Aktiviteterna utférdes mellan 3—10 minuter. Deltagarna fick sjélva vélja ord-
ningen, ldngden och intensiteten pd aktiviteterna.

Sensitiviteten och specificiteten for mataren som var fast pa laret var hogre dn for reste-

rande métare. Med sensitivitet och specificitet avses tillforlitlighet och noggrannhet

Scott et al. (2017) forskade jaimforbarheten hos aktivitetsmétare beldgna runt armleden
och hoften hos vuxna i vardagliga forhallanden. 89 stycken 13—14 ar gamla deltagare
rekryterades till forskningen. Deltagarna skulle biara en GENEActiv métare runt hand-
leden och en ActiGraph (GT3X+) pa hoften. Métarna skulle man ha pa sig i en veckas
tid och resultaten métes sedan med ett frageformuldr. Resultaten visar att GENEActiv
métaren har en bra validitet jimfor med métaren beldgen pa hoften vid vardagliga for-
héllanden. Dessutom foredrog majoriteten av deltagarna métaren som var beldgen runt
handleden eftersom den var mindre genererande att ha pd sig jimfort med métaren belé-
gen pa hoften. Deltagarna tyckte att métaren som var runt handleden var bekvémare
jamfort med métaren som var beldgen pa hoften. Resultaten visade dven att deltagarna i
medeltal hade ldngre pa sig métaren som var beldgen pa handleden och hade dubbelt
storre chans att anvinda den jamfort med mataren pa hoften. Forskningens slutsats dr att
métaren som var beldgen runt handleden har storre anvdndbarhet i vardagen jamfort

med maétaren pa hoften.

Johansson et al. (2016) utredde validiteten av aktivitetsmétare beldgen pa hoften och
runt armleden hos fyra ar gamla barn. Mitaren som anvindes i forskningen var
Actigraph GT3X+. Till forskningen rekryterades 30 stycken barn fran fem stycken dag-
hem i Stockholm. Deltagarna utforde tre stycken inomhus aktiviteter och en frivillig
som filmades. Aktivitetsnivan delades i tvé olika grupper: medel-rask aktivitet och stil-
lasittande. Den vertikala axeln och storleken togs &ven i beaktande i forskningen. Resul-
taten visade att métaren beldgen runt handleden métte noggrannare stillasittande, létt
och medel till rask aktivitet. Forskningens slutsats dr att métare beldgna runt handleden

rekommenderas for fyra &r gamla barn fOr att méta fysisk aktivitet.
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Kwan et al. (2020) forskade om smarttelefonens och handleds aktivitetsmatares validitet
vid fysisk aktivitet och steg médngd hos aldringar. Till forskningen rekryterades delta-
gare i Over 60 ars dldern. Till mitningen anvindes aktivitetsmdtaren Actigraph som var
beldgen runt handleden och smarttelefon som skulle béras i byxfickan och midjepase for
att mita steg méngden. Deltagarna utforde olika aktivitetsnivéer: stillasittande, latt,
maéttlig och rask aktivitet. Steg mdngden bedomdes pd en gdngmatta vid olika hastighet-
er for 30 minuter. Resultaten visar att métaren som var beldgen runt handleden hade
lagre avskédrningspunkter vid bedomning av fysisk aktivitet hos aldringar. Det visade sig
dven att mataren som var beldgen runt handleden dr mindre palitlig jamfort med maita-
ren som var beldgen pd hoften. Allméint underskattade smarttelefonen steg méngden

men visade vara mer palitlig vid en 4-8km/h ganghastighet.

3 SYFTE OCH FRAGESTALLNING

Forskningens syfte ér att reda ut hur de bdda métarnas métresultat forhéller sig till

varandra. Det vill sdga forhallandet mellan mitaren i fickan och métaren fast runt laret.

For att avgransa arbetet kommer vi att analysera stillasittande, 1&ngvarigt stillasittande
(>30min), stdende samt langvarigt stdende (>30min), under 8—12 timmar. Varje testper-
sons data kommer att jimforas med deras dagbocker. Vi kommer inte i underokningen
att ta 1 beaktande under vilken tid personen stitt/suttit utan enbart ifall stilla sittandet

och stdendet har varat under en lika 1dng tid enligt métarna och dagboken.

Forskningsfragorna i detta arbete &r:
1. Hur forhéller sig mitresultaten till varandra gillande sittande och langvarigt stil-
lasittande mellan de bdda métarna.
2. Hur forhaller sig mitresultaten till varandra géllande stdende och langvarigt sta-

ende mellan de bada métarna.
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4 METODIK

I detta stycke kommer vi att presentera metoden vi kommer anvinda oss av, samt hur vi

kommer att samla in data och analysera data.

4.1 kvantitativ metod och validitet

Vi anvéinde oss av en kvantitativ metod i detta examensarbete for att analysera véra
resultat.

Kvantitativ metod innebér att resultaten presenteras i form av siffror och statistik. En
kvantitativ undersokning &r relativt sluten, det vill sdga att man i forhand har valt vilken
information det 4r man samlar in. Data man samlar in kan man enkelt ldgga in i datorer
och analysera flera enheter pa en géng. (Jacobsen 2012 kap. 8)

Styrkan och svagheten i den kvantitativa metoden &r att man maste tvinga in enheterna i
kategorier och fack som man pa forhand har definierat. (Jacobsen 2012 kap. 8)

Validitet innebér att mitaren méter det som den &r syftad att méta. (Henricson 2012 kap.
8). I detta arbete vill man reda ut ifall méataren méter det den &r avsedd att mita vid

stdende och stillasittande.

4.2 Datainsamling och dataanalys

Data som anvindes och analyserades samlades in med hjélp av Fibion. Testpersonerna
hade pé sig tva stycken Fibion mitare, en i hogra fickan och en fast i ett band runt hogra
laret. Eftersom man méste ha pa sig Fibion minst 8 timmar for att den ska analysera data
hade testpersonerna pd sig Fibion 8-12 timmar i ett strick. Fibion maitarna fick
testpersonerna pa morgonen eller eftermiddagen och sedan hade de pa sig métarna den
utsatta tiden och ldmnade tillbaka dem samma dag eller nésta dag.

Data samlades dven in via en enkét i form av en dagbok (bilaga 1) vart testpersonerna
skrev upp vad de gjort under dagen och vilken tid. Testpersonerna skrev dven ner om

aktiviteten varit huvudsakligen stilla sittande eller stilla stdende.
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Data fordes sedan in pa fibions egna datavara och dérifrin vidare till en Excel tabell for
att analyseras.

Dagboken anvéindes som stdd nidr man analyserade resultaten. I dagboken ska de som
deltar 1 undersdkningen skriva in om den utforda aktiviteten varit stilla sittande eller

stdende. Resultaten som man fick angavs i procent och presenteras i form av grafer.

5 ETISKA OVERVAGANDEN

Detta arbete har gjorts i1 enlighet med forskningsetiska delegationen anvisningar (TENK
2020). Bemoétande av forskningsdeltagaren och hens réttigheter har det tagits i
beaktande genom att gora deltagandet i forskningen frivilligt. For att forsdkra tillatelse
for att utfora forskningen ska deltagaren fylla i en blankett for samtycke (bilaga 3.).
Deltagaren har dven rittighet att avbryta sitt deltagande eller annullera sitt samtycke nar

som helst utan negativa konsekvenser.

Deltagarna har fatt information om forskningens innehdll, behandlingen av
personuppgifter och praktiska genomforande genom ett 14tt begripligt informationsbrev

(bilaga. 2)

Vid behandling av personuppgifter i forskningen har det tagits i1 beaktande
forskningsetiska delegationens riktlinjer. Férutom uppgifter om hilsa kommer det inte
att samlas in ovriga kdnsliga personuppgifter. For att utesluta mojliga risker géllande
hilsa kommer att tas i beaktande deltagarens hilsotillstdnd. Uppgifter av hélsa kommer
att samlas in i form av en enkét (bilaga. 3). Hélsotillstindsenkédten som kommer att
anvéndas i forskningen dr UKK-terveysseula som dr fritt dversatts till svenska av Sara
Back och Maj Ehrstrom. Forutom hélsotillstind kommer det dven att samlas in
information om deltagarens kon, fodelsear och vikt. For att analysera resultaten behovs
inte deltagarnas namn utan enbart métarnas nummer som anvénds i forskningen. Det
kommer inte att utges information om deltagarens hélsotillstdnd, kon, fodelsedr eller
vikt i den publicerade forskningen. Efter att forskningen har publicerats och

personuppgifterna inte lingre dr nddvindiga kommer de att raderas. Deltagarna har dven
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informerats Over personuppgifternas anviandningssyfte och hur de dr nédvéndiga med

tanke pé forskningens syfte.

6 RESULTAT

I detta kapitel kommer det att gds igenom resultaten. Métningarna med Fibion skedde
under oktober och november 2020. I undersdkningen deltog 25 studeranden frén
Arcada. Alla deltagare som rekryterades med i forskningen utférde forskningen till slut
och vid frigeformuldret angdende haélsotillstind hade ingen av deltagarna négon
begriasning som skulle ha hindrat deltagandet i forskningen. Deltagarna hade pé sig
méitarna mellan 8 — 12 timmar och resultat skrevs in i en Excel-tabell for att analyseras.
Alla métningar jamfordes med dagboken som deltagarna fyllt i. D4 métarna visade olika
resultat jamfordes resultaten med dagboken och man utgick ifrdn att den maétares
resultat som matchade med dagboken visade ritt.

For vissa personer fanns det stora skillnader mellan de bada méitarnas resultat nir det
kom till stillasittande och stdende, i dessa fall utgicks det ifrdn att den métare vars data
stimde mer Overens med dagboken stimde. T.ex. har en deltagares métare visat att hen
har statt en star del av formiddagen medan den andra métaren visade att deltagaren
suttit. Nar man jdmforde dessa resultat med dagboken mérkte man att deltagaren suttit
och skrivit en tent under hela formiddagen, alltsd stimde mitaren som analyserat
aktiviteten som stillasittande 6verens med verkligheten.

Fran Excel-tabellen vidarestdlldes resultaten i diagram for att ge en ldtt forstielig
overblick av resultaten. Dagbdckerna valdes att inte presentera med i resultaten, men

dem anvéndes som stdd i analyseringen.

23



6.1 Fraga 1 - stillasittande och langvarigt stillasittande

Hur forhdller sig mdtresultaten till varandra gdllande sittande och langvarigt stilla-

sittande mellan de bdada mdtarna?

For att analysera resultaten har det rédknats ut ett medeltal for stillasittande och langva-
rigt stillasittande for bdda maétarna. Skillnaden mellan resultaten var inte forvanansvért
stor. Mataren 1 fickan visade i medeltal 3,2% tidsméssigt lingre resultat vid stillasit-
tande jimfort med mitaren runt laret. Vid langvarigt stillasittande visar métaren i fickan
3,8% tidsmaéssigt ldngre resultat jamfort med mitaren runt laret. I figuren nedanfor ser
man hur resultaten forhéller sig till varandra i form av ett diagram. PA y-axeln finns mi-

nuterna inskrivna.

Fickan Laret
400 378,6

366,56

1722 200

165,826087

mstilasittande  m langvarigt stilasittande mstilasttande  m I3ngvarigt stilasttande

Figur 6. Medeltal for ldngden av stillasittande och langvarigt stillasittande

Om man déremot stiller upp varje persons mitresultat individuellt brevid varandra
kan man se en stor variation i resultaten. Vissa personers mitresultat forhaller sig re-
lativt bra till varandra och skillnaden mellan ldngden av stillasittande ar liten. Men
om man tar en nirmare titt pa resultaten for personerna 5, 6, 8, 9 och 19 mirker man
att resultaten skiljer sig frdn varandra med mer 4n 100 minuter, det vill sdga néstan 2
timmar. Personer vars resultat varierat mer én 50 minuter men mindre &n 100 minu-
ter dr 2, 3, 11 och 13. Eftersom deltagarna haft pd sig métarna endas 8-12 timmar &r

redan 50 minuter en stor skillnad i resultaten mellan métarna.
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Men pd andra sidan fanns det ocksd de vars resultat frdn bada méitarna stimde
mycket bra 6verens med varandra. Sddana personer ar t.ex. 1, 3,4, 7, 12, 16, 17, 18,
21, 22, 23 och 25. For dessa personer skiljer sig métresultaten mellan métarna med
under 50 minuter.

Nér man jimfor resultaten med dagboken for dem vars mitare visat mycket olika
data ser man att méitaren som varit fast runt laret har visat mer korrekt data. For de
métare vars resultat dr mycket lika dr det dock svart att sdga vilken métare som mot-

svarar bittre verkligheten.

Stillasittande
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Figur 7. Forhdllandet mellan mdtarna for varje enskild deltagare av stillasittande

Om man gor ett likadant diagram for méngden av langvarigt stillasittande for varje
person enskilt kommer det fram &nnu storre skillnader. Man mérker att resultaten
varierar stort for flera stycken deltagare.

For personerna 14 och 15 kan man se att métaren som varit fast runt laret inte dver
huvud taget har registrerat langvarigt stillasittande medan maétaren i fickan har gjort
det. Man mirker ocksa att for samma personer som stillasittande varierade (5, 6, 8, 9

och 19) varierar ocksa det l&ngvariga stillasittandet mycket mellan métarna. Utover
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dem har dven personerna 10, 12, 13, 18, 20, 22, 23 och 24 en relativt stor skillnad
mellan méitarna.

For personerna 2, 3,4, 7, 11, 17, 21 och 25 kan man se att skillnaden mellan mitar-
na ir minimal.

Nér man jimfor dessa resultat med dagbdckerna som deltagarna fyllt i kommer man
till samma slutsats som vid stillasittande, méitaren runt laret stimmer battre overens

med den verkliga aktiviteten som utforts.

Langvarigt Stillasittande
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Figur 8. Forhdllandet mellan langvarigt stillasittande mellan varje deltagares mdtare

6.2 Fraga 2 - staende och langvarigt staende

Hur forhdller sig mdtresultaten till varandra gdllande stdende och ldngvarigt std-

ende mellan de bada mdtarna?

Stdende och ldngvarigt stdende har stéllts upp i1 en likadan figur som sittande och lang-
varigt sittande. Det vill sdga att ett medeltal av alla deltagares resultat har réknats ut.

Nér man raknar ut den procentuella skillnaden mellan dessa resultat mérker man att mé-

26



taren runt laret i medeltal visat 3,8% tidsmaéssigt langre resultat &n méitaren i fickan vid
stdende. Vid ldngvarigt stdende visar mitaren runt laret i medeltal 23,6% tidsméssigt
langre resultat 4n maétaren i fickan. Har marker man en mycket storre procentuell skill-

nad dn mellan sittande och l&ngvarigt sittande.

Fickan Laret
140 132,36 160

137,36

mstiende W I&ngvarigt stéende Estéende M langvarigt stiende

Figur 9. Medeltal for lingden stdende och langvarigt stdende

Pa samma sétt som stillasittande har resultaten for stdende stillts upp i en figur med
varje persons resultat individuellt bredvid varandra. Trots att den procentuella skill-
naden mellan mitarna endast var 3,8% kan man se att skillnaderna pa individuell
niva varit mycket stora hos vissa personer niar man analyserar stdende.

Fran figuren kan man se att for personerna 2, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 14 och 19 skiljer
sig resultaten med mer &n 50 minuter och av dessa personer finns det en dver 100
minuters skillnad mellan resultaten for 5 personer.

Ett bra exempel pé detta dr person 6. Enligt personens dagbok vet man att storsta de-
len av den tid métaren varit pd har personen spenderat stillasittande. Trots det visar
méitaren som varit i fickan att personen har statt ndstan 250 minuter vilket motsvarar
4 timmar. Samma trend mérker man for flera personers resultat, enligt dagboken har
personen suttit men mitaren i fickan har analyserat sittande som stdende.

Om man jimfor alla deltagares individuella resultat med dagbdckerna kommer det
fram samma sak som vid stillasittande, mitaren fast runt laret motsvarar dagboken

mer dn mataren i fickan.
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Figur 10. Féorhallandet mellan staende mellan varje deltagares mdtare

Langvarigt stdenden hade en procentuell skillnad pd 23,6% mellan medelvérdet av
resultaten. P4 basis av detta kan man redan anta att det finns en stor variation pd in-
dividuell niva. Frén figuren nedan kan man se resultaten uppstillda pa individuell
nivd. Man mérker direkt att ldngvarigt stdende inte forekommer for alla deltagare
och att det for dem som det féorekommer i regel bara forekommer for den ena méta-
ren. Endast personerna 9,11 och 19 har registrerat ldngvarigt stdende fran bada mai-
tarna. Av dessa kan man se att resultaten for person 19 varierar rejilt mellan métar-
na. Samma trend kan man se bland stiende, sittande och langvarigt sittande av

Samma person.
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Figur 11. Féorhallandet mellan ldngvarigt staende mellan varje deltagares mdtare

Fran resultaten mirker man att for vissa personer stimmer de bada méatarnas resultat
bra overens med varandra medan det for andra finns stora skillnader. Forhallandet
mellan métarna varierade alltsd mycket hos en del och mindre hos andra. Nér alla
deltagarnas resultat frdn métarna jamforts med dagbockerna kom det fram att méta-

ren runt laret hade mer korrekt data.

7 DISKUSSION

Enligt Fibions egna forskning visade resultaten att métaren som var i fickan gav 92,8%
ritt data medan mitaren runt laret gav 97% ritt data. Aven Montoye et al. (2016) forsk-
ning har kommit fram till att tillforlitligheten och noggrannheten dr hogre for mitaren
som &r beldgen runt laret jamfort med métare beldgna i fickan och runt handleden.
Dessa studier stimmer med vér forskning dé resultaten visar att méitaren runt liret ger

mer exakt data jamfort med métaren i fickan.
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Skillnaden i métresultaten &r inte stora nidr man kollar pd medeltalet men pa individuell
niva kan man se stora skillnader. P4 basis av resultaten kan man dra slutsatsen att det ar
svért for métarna att analysera langvarigt stillasittande och langvarigt stdende, eftersom
det forekommer stora skillnader inom dessa resultat. De storsta skillnaderna kommer
fram i resultaten med 14ngvarigt staende.

Skillnaden mellan métresultaten kan bero pé att deltagarna har olika sorters fickor. Li-
get och storleken pa fickan kan ha en stor betydelse nér det géller vilken vinkel och
stdllning médtaren varit i inne i fickan. Det kan t.ex. vara sa att métaren i fickan hamnat
mer 1 sidoldge pa larets yttre sida och da analyserar inte méataren lika fortroligt resulta-
ten. Detta kan forklara de stora skillnaderna mellan vissa deltagares resultat mellan ma-
tarna.

Stillningen man sitter 1 kan ocksé péverka resultaten. Vanligtvis sitter madnniskor i olika
stdllningar under dagen, man kanske korsar benen och sitter i en skrdddarstillning. Del-
tagarens stdllningar paverkar i vilken stéllning métaren &r beldgen och ifall den klassar
aktiviteten som stillasittande eller stdende.

Skillnaderna i métresultaten kan dven bero pé att testpersonen har utfort sma rorelser
med benen under den tiden de stétt eller suttit stilla vilket méitarna sedan analyserat som
ndgon annan typ av aktivitet.

Eftersom denna undersokning inte skett under kontrollerade forhallanden vet man inte
exakt var pd laret deltagarna haft métarna trots noggranna instruktioner och man vet inte

heller i hurudana stillningar deltagarna suttit eller ifall de suttit alldeles stilla eller inte.

Pa grund av pandemildget maste man gora dndringar vid utdelning av métare. Ursprung-
ligen planerades att dela ut métarna i skolan till deltagarna. Till slut utférdes utdelning-
en genom att transportera den individuellt till deltagaren och pé sa séitt minska ménni-
skokontakter. Detta gjordes med tanke pd sékerhet och for att minska infektionsrisken
av deltagare.

Pa grund av att man hamnat transportera métarna till deltagarna och sedan frn delta-
garna tillbaka till skolan si har métarna tagit i beaktande transporten och analyserat det
om rorelse. Detta varierade i fibion rapporten som stilla stdende och sittande. Man kan

konstatera att bdda métarna i lag analyserat transporten som stilla sittande eller stdende
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och att métarna i stort sett ger samma resultat frdn den tidpunkten. Utifran detta kan
man dra slutsatsen att den tiden méitarna transporterades till eller frn testpersonen inte
hade en betydlig inverkan pé helhetsresultaten. Med tanke péd framtiden bor man tdnka
ut hur man skulle kunna undvika att métaren analyserar felaktig information. Detta
kunde man undvika genom att dela ut och returnera métaren under skilda dagar, men det

kraver dock mer tid for att utfora sjdlva forskningen.

For att forsékra att métarna anvidndes korrekt delades méitarna ut si att den ena méitaren
var forsedd med larremmen och den andra hade endast fibion métaren. Vi var d4ven nog-
granna med att informera deltagarna vilken av de tvd mitarna ska bédras runt laret och i
fickan. Pa sa sétt kunde vi minska risken att mitarna blandas ihop och att de miter det

va de dr avsedda att méta.

Scott et al (2017) forskning kom fram till att majoriteten av deltagarna foredrog métaren
beldgen runt handleden istdllet for mdtaren pa hoften. Deltagarna hade en dubbelt storre
chans att anvinda mitaren som var beldgen runt handleden jamfort med métaren 1 fick-
an. Forskningens slutsats var att anvidndbarhet i vardagen var storre hos métaren runt
armleden jimfort med métaren pa hoften. Vid denna forskning om fibions validitet vi-
sade sig métaren runt laret ha en bra anvindbarhet. Flera deltagare var av den asikten att
remmen runt laret var behéndig och bekvdm att anvdnda. Dessutom holls métaren béttre
pa plats da den var fast med remmen jamfOrt med att méitaren som var i en ficka utan

dragkedja.

7.1 Metoddiskussion

Till forskningen valdes att anvidnda en kvantitativ metod. Deltagarna fick ha pé sig mi-
tarna under 8—12 timmars tid under en vardag. Dessutom fick deltagarna skriva dagbok
for dokumentering av aktivitet. Dagboken fungerade som stdd till analysering av data
som man kunde hénvisa till dd métarnas resultat avvek frdn varandra. Den kvantitativa
forskningsmetoden mojliggjorde att man kunde rekrytera fler deltagare och pé sé sétt ha

mer data att analysera. Forskningen skedde under okontrollerade omsténdigheter dvs. i
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deltagarens vardag. Genom att utféra forskningen i deltagarens egen milj6 kan man
bittre dverfora resultaten till vardagen. Pa grund av att omsténdigheterna var okontrolle-

rade kan man inte vara séker att mitaren har anvénts pd korrekt sétt.

Fran borjan var det planerat att utfora forskningen under kontrollerade omstidndigheter.
Detta innebdr att man skulle ha gett deltagarna en bestdmd aktivitet och en viss tid akti-
viteten utfors. Slutsatsen var att genomfora en kontrollerad forskning med fibion méta-
ren dr mycket svart eftersom méitaren behdver minst atta timmar av aktivitet for att
kunna analysera datan. Det vore orealistiskt att kréva alla deltagare att vara med i ett
testtillfdlle 1 Over atta timmars tid. Att forska mitarens validitet under kontrollerade
omsténdigheter kunde goras med en sddan métare som inte kréver en sa lang tid for att

kunna analysera data.

Som metod fungerade den kvantitativa metoden bra. Resultaten var ldtta att analysera,
eftersom alla resultat presenterades pd samma sitt. Eftersom de enbart deltog 25 perso-
ner i undersokningen kunde man jimfora varje deltagares resultat med dagboken for att
stdda analyseringen. Dagboken var till stor nytta nér det kom till analyseringen av resul-
taten. D& resultaten av mitarna som var i fickan och pa laret avvek fran varandra kun-

den man utga ifrdn informationen i deltagarnas dagbdcker.

Fibions egna studie har forskat Fibions validitet inom kontrollerade omsténdigheter. For
att kontrollera omsténdigheterna har det anvént sig av en kamera for att filma den ut-
forda aktiviteten. Med tanke pd denna forskning kunde anvindning av kamera kunna
mojliggjort en objektivare synvinkel pa dokumentering av utford aktivitet. Daremot

kunde detta ha orsakat fragor gillande dataskydd och integritet.

8 FORTSATT FORSKNING

I framtiden kund man forska hur fibions matare forhéller sig till rask aktivitet och pa
vilket sdtt mataren i fickan forhaller sig till mataren pa laret vid springande, cyklande

och raskt géende. Det kunde dven vara intressant att gora en liknande forskning dir del-
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tagarna har métarna pa sig under nagra dagars tid istillet for enbart 8-12h det vore dven
bittre att ha en storre médngd deltagare och pd sa sitt minska paverkan av deltagare som
anvint métaren felaktigt. Man kunde &ven gora forskningen vid ett simulerat tillfélle pa
sa sitt kunde man kontrollera att deltagarna har haft pé sig métarna enligt instruktioner-
na och deltagarna skulle ha en kontrollerad méngd av aktivitet. Genom detta skulle
dokumentationen vara mer exakt. I fortsatta forskningar dr det bra att anvénda sig av en
dagbok dd kan man létt kontrollera vad deltagarna gjort ifall det uppkommer mycket

varierande resultat mellan samma persons métare.

9 SLUTSATS

Fibion mitaren ger en aning varierande svar nér det kommer till stillasittande, langva-
rigt stillasittande, stdende och langvarigt stdende beroende pa maétarens lige. Den maé-
tare som har analyserat mer korrekt data d4r métaren som varit fast runt laret. Samma re-
sultat har dven fibion kommit fram till i sina egna undersokningar. P4 basis av denna
undersokning kan man inte med exakthet séga den procentuella skillnaden mellan mé-
tarnas exakthet eftersom unders6kningen inte skett under kontrollerade omstidndigheter.
I framtiden kan det vara bra att undersdka hur mitresultaten forhéller sig till varandra
mellan de bada mitarna nir det kommer till aktivitet istéllet for stilla sittande och sta-

ende.
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BILAGOR

Bilaga 1. Dagbok

Dagboken och Eibion méatarna kommer att delas ut pa morgonen och sedan hallas pai8-12
timmars tid. Madtarna returneras féljande dag till skolan. [ dagboken ska antecknas ifall man
suttit stilla eller statt stilla och under vilken tid denna aktivitet skett.

Fylli tid och utférd aktivitet under forsta spalten. Kryssa sedan i ifall aktiviteten varft

stillasittande eller stillastaende.

Exempel pa ifylining av dagbhok

Klockslag | Utford aktivitet Stilla Stilla
sittande | stiende

6:00
7:00 Gym klo. 7-8 X
8:00
9:00
10:00 Foreldsning klo 9.45-11.45 X
11:00
12:00 Matpaus klo 12-13 X
13:00

DAG1

Klockslag | Utford aktivitet Stilla Stilla
sittande | stiende

6:00
7:00
8:00
9:00
10:00
11:00
12:00
13:00

14:00
15:00
16:00
17:00
18:00
19:00
20:00
21:00
22:00
23:00
24:00




Bilaga 2. Informationsbrev

WARCADA

Biista deltagare

Detta arbete &dr fysioterapiutbildningens pilotprojekt dor vi kartldgger fibion métarens
anvindbarhet i olika situationer. Forskningens syfte dr att komma fram till ifall Fibion
ger samma resultat oberoende av ldget pa mitaren. Vi kommer att be alla vara deltagare

att fylla i en hédlsoenkit fore vi paborjar forskningen.
Instruktioner for anvindning av fibion och ifyllning av dagboken

Varje deltagare far tva Fibion apparater. Ena lagas fast runt hogra laret med ett band och
andra bérs 1 hogra framfickan. Fibion apparaterna delas ut i skolan och deltagarna har pa
sig métarna mekkan 8-12 timmar 1 ett streck. Méitarna och dagboken returneras nista dag

till en av personerna ansvarig for testandet.

I dagboken ska man fylla i aktivitet, tidpunkt av aktiviteten och ifall aktiviteten varit
stillasittande eller stdende t.ex. Foreldsning klo. 14-16, stillasittande. Det &r viktigt att
dagboken fylls i omsorgsfullt sé att det inte blir ndgra odokumenterade tidpunkter. Detta

mojliggor att vi sedan kan analysera resultaten med storre trovérdighet.
Hantering av material och deltagande

Deltagarna kommer att vara Arcadas studerande eller personal. Att delta i undersokningen
ar frivilligt. Du har rétt att annullera ditt samtycke och att avséga deltagandet utan nagon
orsak. Vi kommer att samla in personernas namn, kon, alder och vikt, men dessa kommer

inte att nimnas 1 undersdkningen.

I samband med utdelningen av métare s& kommer du att fa muntlig information om hur
tillfallet kommer att ske och du har mgjlighet att stilla eventuella fridgor. Du kan &ven

vara i kontakt med oss ifall det uppstér nagra fragor.

Jenny Karlsson FT17 Isabella Sundberg FT17

ienny.karlsson@arcada.fi Isabella.sundberg@arcada.fi




Bilaga 3. UKK-terveysseula

UKK- terveysseula

Liikkumisen turvallisuuden ja sopivuuden arviointikysely

(fritt versatt till svenska av Sara Back och Maj Ehrstrém)



Ringa in det rdtta alternativet och fyll i information vid raderna avsedda for svar.

FYSISK AKTIVITET

1. Mitt arbetes fysiska belastning ar
latt
medelmattligt
tungt
jag arbetar inte

S5 W N =

2. Till vilken av féljande fritids motionsgrupper hér du?

Tank pa de senaste 3 manaderna och ta i beaktande all fysisk belastning som varat i minst 20
min per gang. Ringa in det ratta alternativet/de ratta alternativen.

Knappt nagon motion varje vecka

Lugn motion en eller flera ganger per vecka. Hur manga ganger?
3 Rask motion, hur manga ganger (kryssa i)

0 ca 1gang/ vecka

0 2 ganger/ vecka

0 3 ganger/ vecka

0 atminstone 4 ganger/ vecka

Motionen dr rask da den
orsakar atminstone litet svett
och kraftigare andning.

3. Vilka har varit de vanligaste formerna av motion eller fysisk aktivitet du idkat under den
senaste tiden?

Den vanligaste formen:

Den ndst vanligaste formen:

Den tredje vanligaste formen:

4. Har médngden pa din fritidsmotion fordndrats under de senaste 3 manaderna i jamférelse
med vad den varit forut?
1 mangden har okat
2 inga markvardiga skillnader i mangden
3 mangden har minskat



5. Hurdana férutsattningar (tid, pengar, faciliteter, instruktion) samt intresse har du i din
nuvarande livssituation for att idka motion?

1 goda forutsattningar
2 medelmattliga forutsattningar
3 daliga forutsattningar

6. Hurintresserad dr du att motionera?

1 mycket intresserad
2 aningen intresserad
3 inget intresse
HALSOTILLSTAND
7. Hur bedémer du ditt nuvarande hélsotillstand?
1 mycket dalig
2 dalig
3 medelmattlig
4 god
5 mycket god

8. Hur bedémer du din fysiska kondition i jaimférelse med andra i din alder?

1 betydligt saimre
2 aningen samre
3 lika bra

4 aningen battre
5 betydligt battre

Besvara de foljande fragorna med att ringa in antingen Ja eller Nej.

9. Har du av ldkare diagnostiserad hjart-, kdrl- eller andningsorgans
STUKAOM? ettt ettt et e Ja  Nej
Vilken

10. Lider du av bréstsmaértor eller andnéd?
IRV TSSOSO Ja  Nej
T ANSEEANGNING .ttt et e et et e e ta e Ja  Nej



11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Lider du av blodtryckssjukdom eller har du av ldkare blivit diagnostiserad for hogt

BIOAEIYCK? ...ttt ettt et Ja  Nej
Har du rékt regelbundet under de senaste 6 manaderna?..............ccccoeeeenn. Ja  Nej
Har du ofta eller lider du av svindel?.................ccoiiiiiicceceee Ja  Nej
Har du av ldkare diagnostiserad inflammatorisk ledsjukdom?........................ Ja  Nej
Lider du av ryggproblem eller andra langvariga eller stindigt aterkommande

besvar i stod- och rérelseorganen?............c.ccocuiiiiiiiiiiiiiiiiiiieccieceeee e Ja  Nej
Har du nagon annan hélsorelaterad orsak (som inte namnts ovan) till varfér du

inte borde ta del i motion, dven om du sjalv ville?................ccccoooiiiiiiiniiiinns Ja  Nej
Vilken

Anvénder du ndgra mediciner for tillfallet...................ccoooiiiiineiceicee Ja  Nej

Ifall du svarade ja, dvs. du har en regelbunden medicinering (antingen en
som ldkarn skrivit ut, eller en som du sjdlv paborjat), lista upp medicinernas
namn, dosering och anvandningssyfte.

Har du under de senaste 2 veckorna haft nagon smittsam sjukdom? (influenssa,
FEDBT). ...ttt et et ae s Ja  Nej
Vad

Har du under det senaste dygnet konsumerat mycket alkohol (mera dn tva

FeStAUrANG-POTIONET)? ..o ittt ettt et et eneneas Ja  Nej

Den sakkunniges bedémning av fortsatta atgirder

m] Du har inga halsorelaterade hinder for fysisk belastning.
Jag rekommenderar radgivning.
o Ett besok hos ldkaren bor ske innan du skall paborja/dka din

fysiska belastning.



WARCADA

Accepterande

Jag har bekantat mig med informationen ovan angdende undersokningen om fibions
validitet och jag vill delta i forskningen. Jag ger lov till att den anonymiserade

informationen far sparas och anvéndas 1 undersdkningen for forskningssyfte.

Ja Nej

Deltagaren fyller i

Underskrift

Namnfortydligande

Datum

Forskaren fyller i

Underskrift

Namnfortydligande

Datum




