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Fyysisen toimintakyvyn yllapitamisen ja edistamisen merkitys kasvaa elinian noustessa ja
ikaantyvien vaestoryhman kasvaessa. Silti ikaantyessa fyysinen aktiivisuus tutkitusti vahenee.
Kansainvalisten liikuntasuositusten mukaan fyysisesti inaktiivisille +60-vuotiaille suositellaan
lilkkuntamuodoksi yleensa lenkkeilya, pyorailya tai kuntosaliharjoittelua. Vastaavasti
joukkuelajien tai pallopelien suositukset senioreille ovat vahaisemmassa roolissa.

Laurea-ammattikorkeakoulu koordinoi vuosina 2019-2021 kansainvalista 6-0! -
kuntojalkapallohanketta. Kuntojalkapallo on sovellettua, matalan kynnyksen kontaktitonta
jalkapalloilua, jossa saantoja voidaan tarvittaessa muokata ryhman tarpeiden mukaan. Hanke
koostui 12 viikon mittaisesta harjoittelujaksosta ja toimintakykytesteista ennen ja jalkeen
intervention. Harjoittelua oli kahdesti viikossa. Pelaajien kuormitusta mitattiin Polar Team
Pro -jarjestelman, Armband Sensewear -laitteiden ja koetun kuormituksen kyselyjen (Borgin
RPE-asteikko) avulla. Mittauksia puettavan teknologian avulla oli neljalta harjoituskerralta.
RPE-kyselyt suoritettiin jokaisen harjoittelukerran jalkeen.

Tama opinnaytetyo on maarallinen tutkimus, jossa hyodynnetaan kuvailevan tutkimuksen
keinoja. Opinnaytetyon tarkoituksena oli tutkia 6-0! -hankkeen mittausaineiston pohjalta
millaista kuntojalkapallo on kuormittavuudeltaan +60-vuotiaille. Kuormitusta analysoitiin
sykedatan, energiankulutuksen, liikuttujen etaisyyksien ja nopeuksien kautta. Tavoitteena oli
tulosten pohjalta pohtia, voidaanko kuntojalkapalloilun avulla edistaa senioreiden fyysista
toimintakykya.

Pelaajat harjoittelivat ajoittain raskaimmillakin sykealueilla, mutta eivat silti kokeneet
harjoittelua kovana ponnisteluna (RPE 12.6 = kevyen ja jokseenkin raskaan valilta). 28 %
harjoitteluajasta tapahtui kohtalaisella sykealueella, 23 % raskaalla sykealueella ja 16 %
maksimisykealueella. 90 % yksittaisesta harjoituskerrasta harjoiteltiin aerobista kuntoa
kehittavalla alueella. Keskimaaraisen harjoituskerran aikana liikkumisen keskinopeus oli 2,2
km/h, maksiminopeuksien keskiarvo oli 13,1 km/h ja liikuttujen matkojen keskiarvo oli 1825
metria. Askeleita kertyi keskimaarin 4656 kappaletta harjoituskerran aikana.

Tulosten pohjalta voidaan todeta senioreiden liikkuneen yhden harjoitusviikon aikana 2/3
osaa reippaan liikkumisen seka 100 % rasittavan liikkumisen viikkosuosituksista yli 65-
vuotiaille. Taman perusteella voidaan todeta kuntojalkapalloilun olevan senioreiden fyysista
toimintakykya edistavaa. Selkeita johtopaatoksia esimerkiksi aerobisen kunnon kehittymisesta
ei voi tulosten perusteella vetaa, silla aihe vaatisi tarkempaa tutkimusta.

Asiasanat: Fyysinen toimintakyky, kuntojalkapallo, ikaantyminen, sykealueet, MET, RPE
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Maintaining and enhancing one’s physical aspect of functional ability will become even more
important as the estimated lifespan rises and the number of elderly people increases in the
future. Still, based on research the amount of physical activity decreases when aging.
International guidelines for physical activity recommend jogging, cycling or gym training for
physically inactive adults over 60 of age. However, guidelines for ball games or team sports
for seniors are scarce.

From 2019 to 2021 Laurea University of Applied Sciences coordinated an international 6-0!
recreational football project. Recreational football is applied, low threshold and non-contact
football, where rules can be adjusted in accordance with the group’s needs. The project
consisted of a 12-week training period and physical tests for functional ability before and
after the intervention. There were two training sessions in a week. The players’ training load
was measured using Polar Team Pro system, Armband Sensewear devices and questionnaires
of rate of perceived exertion (Borg’s RPE-scale). Measurements using wearable technology
were performed during four training sessions. RPE questionnaires were carried out after every
training session.

This thesis is a quantitative study which utilizes the means of a descriptive study. The pur-
pose of this thesis was to examine what the training load of recreational football training is
like for adults over 60 of age, based on the measurement material of the 6-0! project. The
training load was analyzed based on heartbeat data, energy expenditure, distances and
speed. The goal was to discuss, based on the study material, whether the physical aspect of
functional ability of seniors can be enhanced with recreational football training.

The players trained occasionally even on the heaviest heart rate zones but did not find the
training to be a heavy effort (RPE being 12,6 = between light and somewhat heavy). 28
percent of all the measured training time was spent on moderate heart rate zone, 23 percent
on heavy and 16 percent on maximum heart rate zone. 90 percent of one single training
session the players trained on a heart rate zone which improves aerobic fitness. During an
average training session, the mean speed was 2,2 km/h, the mean maximum speed was 13,1
km/h and the mean distance was 1825 meters. During one training session an average of 4656
steps was measured.

Based on the results one can state that the seniors exercised two thirds of the weekly
recommendation for moderate exercise and 100 percent of the weekly recommendation for
vigorous exercise for adults over 65 years of age during one training week. Reflecting on this
fact one can state that the seniors’ physical aspect of functional ability can be enhanced with
recreational football training. Clear conclusions of for example improved aerobic fitness
cannot be stated based on the results, for the topic requires more specific research.

Key words: Physical aspect of functional ability, recreational football, aging, heart rate
zones, MET, RPE
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1 Johdanto

Jalkapallo on maailman suosituin urheilulaji. Lajilla on yli 500 miljoonaa aktiivista
harrastajaa, joista 300 miljoonaa kuuluu eri jalkapalloseuroihin. (Imperlini, Mancini, Orru,
Vitucci, Di Onofrio, Galle, Valerio, Salvatore, Liguori, Buono, Alfieri 2020.) Perinteisen
jalkapallon rinnalle on kehittynyt myos tanskalaisen Football Fitness-konseptin mukaisesti
erilaista kuntojalkapallotoimintaa, jolla voidaan matalan kynnyksen osallistumisella yllapitaa
ja edistaa ihmisten fyysista aktiivisuutta seka innostaa myos inaktiivisia ihmisia lilkkkumaan.
(Krustrup & Parnell 2020, 2).

Elinajanodotteen noustessa toimintakykya edistavan toiminnan tarve kasvaa, kun halutaan
yllapitaa hyvaa elamanlaatua viela vanhempanakin. Fyysisen aktiivisuuden on todettu
vahenevan ikaantyessa. (Langhammer, Bergland & Rydwik 2018.) Kahdesti viikossa tapahtuvan
kuntojalkapalloharjoittelun on todettu vaikuttavan positiivisesti sydan- ja
verenkiertoelimiston seka tuki- ja liikuntaelimiston kuntoon ja lisaksi edistavan
aineenvaihduntaa. 12-26 viikon mittaisen kuntojalkapalloharjoittelujakson myota inaktiivisilla
30-75-vuotiailla on tutkimuksissa havaittu parannusta maksimaalisessa hapenottokyvyssa seka

huomattavaa verenpaineen laskua. (Krustrup & Krustrup 2018.)

Laurea-ammattikorkeakoulu koordinoi vuosina 2019-2021 +60-vuotiaille suunnattua
kansainvalista ja EU:n Erasmus+ Sport -ohjelman rahoittamaa 6-0! -kuntojalkapallohanketta.
Hankkeen tavoitteena oli edistaa mukavan aktiviteetin avulla +60-vuotiaiden fyysista
aktiivisuutta. Hanke syntyi tarpeesta kehittaa senioreille fyysista aktiivisuutta lisaavaa
toimintaa ja halusta kokeilla, miten kuntojalkapallokonsepti toimii kaytannossa. (Julin 2019,
35.)

6-0! -kuntojalkapallohankkeen aikana pelaajille suoritettiin erilaisia mittauksia, joilla
harjoittelun intensiteettia tarkasteltiin. Mittareina kaytettiin Polar Team Pro -jarjestelmaa,
Armband Sensewear -laitteita seka koetun kuormituksen (RPE) kyselyja. Naiden mittareiden
tuottaman datan avulla nahtiin esimerkiksi millaisilla sykealueilla ja milla maksimisykkeilla
pelaajat harjoittelivat, minka MET-tason mukaan he harjoittelivat seka kuinka nopeasti ja

miten paljon he liikkuivat harjoittelun aikana.

Tassa opinnaytetyossa analysoimme hankkeen aikana mitattua dataa ja tarkastelemme, miten
kuormittavaa kuntojalkapalloilu on senioreille ollut seka mitatun etta koetun kuormituksen
datan perusteella. Tarkoituksena on tulosten pohjalta pohtia, voidaanko

kuntojalkapalloharjoittelun avulla edistaa senioreiden fyysista toimintakykya.



2  Teoreettinen viitekehys

Taman opinnaytetyon teoreettisen viitekehyksen muodostavat oheisen kuvan mukaisesti +60-
vuotiaiden fyysisen toimintakyvyn edistaminen, kuntojalkapallo seka 6-0! -
kuntojalkapallohanke (Kuva 1). Opinnaytetyon aluksi tarkastellaan teoreettisessa
viitekehyksessa esiteltyja ilmioita ja niiden suhdetta toisiinsa. Lopuksi tyon tuloksia pohditaan

teoreettiseen viitekehykseen peilaten.

+60 vuotiaiden
fyysisen Kuntojalkapallo

toimintakyvyn
edistédminen

Kuva 1. Teoreettinen viitekehys.

3 Toimintakyky ja ikaantyminen

Toimintakyky on laaja-alainen kasite, joka kuvaa ihmisen psyykkisia, fyysisia ja sosiaalisia
resursseja arkipaivaisista asioista, kuten tyosta, harrastuksista ja itsesta huolehtimisesta
suoriutumiseen. Toimintakykyyn vaikuttavat vahvasti ympariston myonteiset ja kielteiset
tekijat ja toimintakykya voidaan tukea erilaisin palveluin, asuin- ja elinymparistoon liittyvilla
tekijoilla seka toisten ihmisten tuella. (Terveyden ja Hyvinvoinnin laitos 2022.) Toimintakyky
voidaan jakaa fyysiseen, psyykkiseen, sosiaaliseen seka kognitiiviseen osa-alueeseen alla

olevan kuvan mukaisesti (Kuva 2).
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Kuva 2. Toimintakyvyn ulottuvuudet. (Aijo & Sirvio 2019)

Ikaantyminen tuo mukanaan useiden elinten ja elinjarjestelmien rakenteellisia ja
toiminnallisia muutoksia ja niiden heikkenemista. Myos erilaiset patologiset muutokset ja
sairaudet yleistyvat ikaantymisen myota. (Keskinen, Hakkinen & Kallinen 2018, 312.)
Ikaantyessa myos riski inaktiivisiin elamantapoihin kasvaa ja monilla ihmisilla fyysisen
aktiivisuuden maara laskee nopeasti ikaantymisen myota. Tama edesauttaa liikunta- ja
toimintakyvyn heikentymista seka ennenaikaisen kuoleman riskia. (Cunningham & O’ Sullivan
2020.)

Fyysisella aktiivisuudella voidaan ehkaista elintapasairauksien, kuten sydan- ja
verisuonielimiston sairauksia, halvauksia, diabetesta seka tietyntyyppisia syopia. Lisaksi
fyysinen aktiivisuus edistaa mielenterveytta, ehkaisee dementiaa seka parantaa yleisesti
elamanlaatua ja hyvinvointia. (Langhammer, Bergland & Rydwik 2018.) Aktiivisilla
elamantavoilla voidaan parantaa toimintakykya ikaantyessa ja edistaa selviytymista fyysisista
arjen askareista. Sailyttamalla hyva lihasvoima, nopeusominaisuudet, tasapaino seka yleinen
lilkkumiskyky voidaan myos ehkaista kaatumis- ja murtumariskia. (Keskinen, Hakkinen &
Kallinen 2018, 312.)

Talla hetkella yli 75-vuotiaiden palvelut tyollistavat enemman kuin resursseja on saatavilla,
eika ongelma parane ainoastaan henkiloston maaran kasvattamisella. Sen sijaan olisi
panostettava ennaltaehkaisyyn, jotta palvelutarvetta ikaantyessa voitaisiin vahentaa.
Palvelutarpeen kasvu riippuu monista tekijoista, joista keskeisimpia ovat heikentynyt

toimintakyky, elamantavat seka sosiaalisten kontaktien vahaisyys. (Korpi 2022.)



Kuntoutuksella ja terveytta edistavalla toiminnalla voidaan ennaltaehkaista fyysisen,
psyykkisen tai sosiaalisen toimintakyvyn heikentymista ja parantaa jo kehittynytta
toimintakyvyn alentumaa. Elintapoihin ja sosiaaliseen tilanteeseen vaikuttamalla jo
varhaisessa vaiheessa hillitaan tehokkaasti kustannuksia terveydenhoitojarjestelmille. Asioihin
on siis puututtava jo ennen ikaantymista, kun suuria toimintarajoitteita tai merkittavaa
palvelutarvetta ei ole viela kehittynyt. (Korpi 2022.) Kuntoutukseen ja ennaltaehkaisevaan
toimintaan panostamalla tuetaan ikaantyvien mahdollisuutta asua kotona mahdollisimman

pitkaan (Suomen Fysioterapeutit 2019).

Makynen (2021) kirjoittaa Yle:n haastattelussa Kinnusen haastattelun mukaan, kuinka OECD:N
(Organisation for Economic Co-operation and Development) vertailussa Suomi on sairauksien
ennaltaehkaisyssa OECD-maiden keskiarvoa. Yksi tekonivelleikkaus vastaa kustannuksiltaan
lukuisia fysioterapiakaynteja ja yhden laitoshoitoon johtavan lonkkamurtuman kustannukset
vastaavat fysioterapeutin vuosipalkkaa. Jos siis yksi fysioterapeutti voi tyollaan ehkaista
lonkkamurtuman kehittymisen, on toiminta merkittavaa kustannustehokkuudenkin

nakokulmasta.

3.1 Lihasvoima ja tasapaino

UKK-instituutti (2022) on maaritellyt lilkkumissuositukset yli 65-vuotiaille. Painotusta
annetaan lihasvoima- ja tasapainoharjoittelulle, koska niilla on suora vaikutus arjen
selviytymiseen ja liikkumiskykyyn seka kaatumisten ehkaisyyn. Suositukset painottavat myos
lilkkkumisen monipuolisuutta. Niiden keskeisin tavoite on toimintakykya yllapitava ja lisaava
lilkkkuminen. Suositusten mukaan lihasvoimaa ja tasapainoa seka liikkuvuutta tulisi harjoitella
kaksi kertaa viikossa. Ohjeistuksen mukaan yli 65-vuotiaan tulisi kuormittaa suuria lihaksiaan

ja haastaa tasapainoaan venyttelya unohtamatta. (Kuva 3).



10

norkeu™™"

TasapANO”

8
RAsTTAVAALE

T
ot >
REIPASTA LIKKOM'

A
PALAUTTAVAA UNT

Viikoittainen liikkumisen suositus yli 65-vuotiaille (D UKK-instituutti
Kuva 3. UKK-instituutin viikoittainen liikkumisen suositus yli 65-vuotiaille (UKK-instituutti
2022)

Voimaharjoittelua tulisi kohdistaa kaikkiin suuriin lihasryhmiin. (U.S. Department of Health
and Human Services 2018b, 69.) Myos Maailman terveysjarjesto WHO painottaa yli 65-
vuotiaille vaihtelevaa ja monipuolista liikkumista, jossa painotus on toiminnallisessa
tasapainossa ja voimaharjoittelussa. Tallaista harjoittelua tulisi tehda kolmena tai useampana
paivana viikossa, jotta se edistaisi toimintakykya ja ehkaisisi kaatumisia. Edella mainittu
lilkunta tarkoittaa harjoittelua, jossa yhdistyy tasapainon, voiman, kavelyn harjoittelu seka
toiminnallinen harjoittelu. (WHO 2020, 43-45.)

3.2 Kestavyyskunto

UKK:n litkkumissuositukset yli 65-vuotiaille sisaltavat joko reipasta liikkumista vahintaan
kahden ja puolen tunnin ajan viikossa tai rasittavaa liikkkumista yhden tunnin ja 15 minuutin
ajan viikossa (UKK-instituutti 2022). Suomen kansalliset, UKK-instituutin maarittelemat
lilkkumissuositukset pohjautuvat Yhdysvaltain terveysviraston lilkkumisen suosituksiin. Niissa
maaritellaan myos ylarajat reippaalle ja rasittavalle liikkumiselle; yli 65-vuotiaan tulisi litkkua
reippaasti 150-300 minuuttia tai rasittavasti 75-150 minuuttia viikossa. Notkeuden lisaamisen,

voimaharjoittelun ja reippaan tai rasittavan liikkumisen lisaksi UKK-instituutti (2022)
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suosittelee usein tapahtuvaa kevytta liikuskelua ja paikoillaanolon tauottamista aina kun

mahdollista.

Ikaantymisen myota sydan- ja verisuonielimiston toimintakyky heikkenee merkittavasti. 75
vuoden ikaisella yli puolet maksimaalisesta hapenottokyvysta on havinnyt. (Buono, Andersen,
Alfieri, Mancini, Orru, Hagman & Krustrup 2020 Hawkinsin & Wiswellin 2003 mukaan, 93.) On
arvioitu, etta puolet hapenottokyvyn haviamisesta on liikunnan puutteesta johtuvaa.
Kestavyysharjoittelulla voidaan kuitenkin kohottaa senioreiden maksimaalista hapenottokykya

suhteellisesti yhta paljon kuin nuorempienkin, eli 10-30 %. (Vuori 2011, 95-96.)

Senioreille suositellaan kestavyysharjoittelun osalta sita, etta se tapahtuisi paaasiassa
peruskestavyysharjoittelun alueella. Siina energiantuotanto tapahtuu aerobisesti ja
harjoittelun aikainen syke on 60-70 prosenttia maksimisykkeesta. Karkeana mittarina talle
intensiteetille sopii se, etta vaikka on hengastynyt, pystyy kuitenkin viela puhumaan. Borgin
RPE-asteikolla tallainen harjoittelu asettuu arvojen 11-13 valille. Harjoittelun voi aloittaa 3-5
minuutin jaksoilla ja, kun fyysinen kunto kohoaa, saa talla intensiteetilla harjoitella, vaikka

useita tunteja yhtajaksoisesti. (Kauranen 2021, 467.)

Kun kestavyysharjoittelun intensiteetti lisaantyy korkeampitehoiseksi, puhutaan
vauhtikestavyydesta. Borgin RPE-asteikolla tama vastaa harjoittelua lukemien 15-17 valilla.
Syke on talloin 70-85 % maksimisykkeesta. Senioreiden vauhtikestavyyden harjoitusajat ovat
10 ja 30 minuutin valilla. (Kauranen 2021, 468.)

Senioreiden kestavyyskuntoa voidaan kohottaa, mutta senioreilla voi usein olla heikko
yleiskunto seka luuston ja lihaksiston heikkenemista, jonka vuoksi kestavyyskuntoa ei voida
parantaa optimaalisesti. Sen sijaan harjoittelu tulee suunnitella yksilollisesti ja mittarina
voidaan kayttaa koettua kuormitusta eli Borgin RPE-asteikkoa. Heikompikuntoisten kohdalla
tulee pyrkia samoihin kuormitustasotuntemuksiin eli samaan RPE-lukemaan kuin
parempikuntoisella, vaikka kuormitus olisikin absoluuttisesti mitattuna merkittavasti
kevyempaa. Harjoittelun kesto voi olla riittavaa jo 2-5 minuutin harjoituksissa ja
painopisteena voi olla ketteryytta lisaavat harjoitteet, kuten esteen ylitykset, nousut,

laskeutumiset ja suunnanmuutokset. (Kauranen 2021, 468-469.)

HIIT-harjoittelun (High Intensity Interval Training) vaikutuksia on tutkittu myos yli 65-
vuotiailla. HIIT-harjoittelussa vuorotellaan korkean intensiteetin tasoisilla suorituksilla ja
taukojaksoilla. HIIT-harjoittelumuotoa on tutkittu muun muassa sydan- ja verisuonitauteja,
diabetesta, keuhkoahtaumatautia, Parkinsonia ja syopaa sairastavilla yli 65-vuotiailla.
Harjoittelun on todettu olevan senioreillekin hyvin soveltuvaa seka kehittavan erityisesti
aerobista kuntoa. HIIT-harjoittelun todettiin olevan turvallista ja aiheuttavan vain vahaisia
komplikaatioita (kuten polven kipuja), jotka ovat verrattavissa matalamman intensiteetin

harjoittelussa esiintyviin komplikaatioihin. Lisaksi useissa tutkimuksissa HIIT-harjoittelu
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koettiin matalamman intensiteetin harjoittelua mukavampana. (Marriott, Petrella, Marriott,
Sorte Silva & Petrella 2021.)

4 Yli 65-vuotiaiden fyysinen aktiivisuus talla hetkella

Globaalisti yli 65-vuotiaiden maaran odotetaan tuplaantuvan seuraavan 30 vuoden aikana,
heidan ollessa nopeimmin kasvava vaestoryhma. On arvioitu, etta tama vaestoryhma sairastaa
23 % globaalista tautitaakasta. Tautitaakan ennustetaan kasvavan lahes 50 % korkean
ansiotulon maissa ja noin 20 % matalatuloisissa ja keskituloisissa maissa. Krooniset
elintapasairaudet muodostavat suurimman osan tasta tautitaakasta, aiheuttaen merkittavan
kasvavan uhan terveydenhuoltojarjestelmille. (Marriott ym 2021.) Viime vuosina erityisesti
koronavirus on vaikuttanut senioreiden fyysisen aktiivisuuden vahenemiseen. Toisilla
sairastettu tauti on saattanut jattaa yleiskunnon heikommaksi vahentaen joko halua tai kykya
lilkkkumiseen. Toisilla taas koronavuosien rajoitukset ja vahentyneet kontaktit vaikuttavat

edelleen vahentyneena fyysisena aktiivisuutena. (Span 2022.)

Erityiseurobarometri 525:ssa (European commission 2022) selvitettiin eri-ikaisten
eurooppalaisten fyysisen aktiivisuuden maaraa. Haastatteluihin osallistui EU-maista yhteensa
26 580 ihmista ja Suomesta 1004 henkiloa. Haastatteluilla selvitettiin, kuinka usein ihmiset
ovat fyysisesti aktiivisia tai harrastavat liikuntaa. Lisaksi selvitettiin millaisessa ymparistossa
ihmiset liikkuvat tai harrastavat liikuntaa, ja mitka tekijat vaikuttavat liikunnan
harrastamiseen tai liikkumattomuuteen. Kysymykseen liikuntakertojen tiheydesta “harvoin”
tai “ei koskaan” vastanneita elakeikaisia eurooppalaisia oli 74 % ja elakeikaisia suomalaisia 39
%. Fyysisen aktiivisuuden (kuten pyorailyn paikasta toiseen) tiheytta kysyessa “harvoin” tai
“ei koskaan” vastanneista 55 % oli eurooppalaisia elakeikaisia ja suomalaisia elakeikaisia 24 %.
Kuntosaleja ja liikuntapaikkoja yleisempaa fyysisen aktiivisuuden toteuttamiselle oli
ulkoymparisto tai koti. Lisaksi fyysinen aktiivisuus toteutui useimmin matkalla kodin ja toisen

paikan, kuten kaupan valia.

Husun, Tokolan, Vaha-Ypyan ja Vasankarin liikuntaraportin (2022) mukaan 70-80-vuotiaiden
suomalaisten paivittaisesta valveillaoloajasta 11 tuntia vietettiin istuen tai makoillen
paikallaan. Miehet viettivat aikaa paikallaan jonkin verran enemman aikaa kuin naiset.
Liikemittaritulosten mukaan senioreille kertyi paivittain askelia keskimaarin 4365 kappaletta.
Lee, Shiroma & Kamada (2019) totesivat tutkimuksessaan, etta seniorinaiset saavuttivat jo
selkeaa hyotya keskimaarin 4400 paivittaisella askeleella verrattuna keskimaarin 2700 askelta
paivittain liikkuviin. Tutkimukseen osallistuneiden naisten keski-ika oli 72 vuotta. Enemman
lilkkuvien riski menehtya seurannan aikana oli 41 prosenttia pienempi. Mita enemman henkilo
liikkui, sita enemman yhteys voimistui. 7500 paivittaisen askeleen jalkeen hyodyt eivat

kuitenkaan enaa kasvaneet.
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5  Football Fitness - kuntojalkapallo

Football Fitness (vapaasti kaannettyna kuntojalkapallo) on tanskalainen tutkittuun tietoon
perustuva konsepti, jolla pyritaan kehittamaan aikuisille tehokasta, mutta myos hauskaa ja
sosiaalista liikuntamuotoa. Konseptin ovat kehittaneet Tanskan jalkapalloyhdistys (DBU)
yhdessa Peter Krustrupin kanssa. (DBU, Randers & Krustrup a, 36.) Kuntojalkapallossa
olennaista on pelaaminen ja hauskanpito, jolloin harjoittelua ei koeta niin raskaaksi, kuin
vaikka juokseminen. (DBU, Randers & Krustrup a, 7.) Kuntojalkapallon konseptin mukaisesti
harjoittelua suositellaan 60 minuutin harjoittelukertoina kahdesti viikossa vuoden ympari.
(DBU, Randers & Krustrup b, 5.)

Kuntojalkapallo ei saannoiltaan niinkaan eroa perinteisesta jalkapallosta, mutta lajia tulisi
soveltaa pelaajien kunnon ja taitotason mukaisesti. Osalla pelaajista voi olla paljonkin
kokemusta lajista entuudestaan, kun taas toiset eivat ole koskaan saattaneet koskea
jalkapalloon. Kentan kokoa ja pelaajien maaraa saatelemalla voidaan vaikuttaa pelaamisen
intensiteettiin. Suurempi kentta vaatii pelaajilta enemman liikkumista, kun taas pienempi

kentta edellyttaa pelaajilta enemman teknista taitoa. (DBU, Randers & Krustrup b, 6.)

Football Fitness konsepti ehdottaa harjoittelukerran rakentuvan lammittelysta,
lihaskuntoharjoittelusta, tekniikkaharjoittelusta seka lopuksi pelaamisesta. Varsinaiseen
pelaamiseen tulisi kayttaa harjoitteluajasta ainakin 20 minuuttia. Pienpelit on itsessaan
todettu tehokkaaksi koko kehoa kuormittavaksi harjoitteluksi, joten lihaskuntoharjoitteita voi
hyodyntaa myos vain tarvittaessa, erityisesti ennaltaehkaisemaan loukkaantumisia.
Joukkuekoko peleissa voi vaihdella kolmesta kuuteen pelaajaan. (DBU, Randers & Krustrup b,
7.)

5.1 Kuntojalkapallon tutkittuja hyotyja

Kansainvalisten liikuntasuositusten mukaisesti fyysisesti inaktiivisille ihmisille suositellaan
lilkkuntamuodoksi yleensa lenkkeilya, pyorailya, tai kuntosaliharjoittelua. Sen sijaan
joukkueurheilun ja pallopelien suositukset terveytta edistavana toimintana ovat harvassa.
(Imperlini ym. 2020.) Useimmiten liikuntaa harrastetaan liikuntatiloissa ja kuntosaleilla seka
uima-altaassa. Joukkuelajien ei ole ajateltu harjoittelumuotona sopivan senioreille, silla
harjoittelun on pelatty aiheuttavan loukkaantumisia. Lisaksi toimintaan ei ole ollut yleisesti
kulttuuria. (Julin 2019, 32, 35.) Kuntojalkapallon on kuitenkin todettu edistavan pelaajien

terveytta useissa eri tutkimuksissa.

Krustrup, Randers, Andersen, Jackman, Bangsbo, & Hansen (2013) totesivat tutkimuksessaan,
etta elintapasairauksia, kuten korkeaa verenpainetta ja tyypin 2 diabetesta sairastaville
jalkapalloharjoittelu on jopa tehokkaampi liikuntamuoto, kuin terveille verrokkiyksiloille.

Verenpainetautia sairastaville miehille kaksi kertaa viikossa jalkapalloharjoittelua 24 viikon
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seurannan aikana johti systolisen verenpaineen madaltumiseen 151:sta 139:aan mm/Hg:n ja
diastolisen verenpaineen madaltumiseen 92:sta 84:aan mm/Hg:n. Kolmella neljasta

jalkapalloryhmaan osallistuneista ei ollut enaa korkeaa verenpainetta tutkimusjakson jalkeen.

Schmidt, Friis, Andersen, Rostgaard, Horton, Brix, Tarnow, Krustrup, Lars, Bangsbo, Hansen &
Riis (2013) tutkivat jalkapalloharjoittelun vaikutuksia 2-tyypin diabetesta sairastavilla keski-
ikaisilla miehilla. Miehet harjoittelivat tunnin viikossa 24 viikon harjoittelujakson ajan.
Saannollisen harjoittelun havaittiin vahvistavan sydamen toimintaa, kehittavan
harjoittelukapasiteettia ja madaltavan verenpainetta. Harjoitteluryhman osallistujien
sydamen vasemman kammion halkaisija ja volyymi kasvoivat 12 viikon seka 24 viikon
harjoittelun jalkeen. Harjoittelijoiden vasemman kammion massan indeksi kasvoi 12 ja 24
viikon jalkeen. Kontrolliryhmassa ei havaittu muutoksia sydamen mittasuhteissa. Lisaksi
harjoittelijoiden systolinen, diastolinen ja keskimaarainen valtimopaine laskivat kaikki 8

mm/Hg.

Maksimaalisen hapenottokyvyn on tutkitusti todettu kasvavan keskimaarin 3,5 ml/min/kg/min
kuntojalkapalloharjoitteluohjelman aikana verrattuna muihin harjoitteluohjelmiin (Milanovic,
Pantelic, Covic, Spori$ & Krustrup 2015). Kuntojalkapallon on todettu myds mm. vaikuttavan
positiivisesti lihas- ja luumassaan seka edistavan terveytta monilla muilla tavoin, kuten

oheisessa kuvassa on esitetty (Kuva 4).
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Kuva 4. Jalkapallo on laaketta -malli, jossa esitetaan jalkapallon vaikutuksia ja osa-alueita.
(Fysioterapia-lehti 07/2019, 34)

5.2  6-0! -kuntojalkapallohanke

6-0! -kuntojalkapallohanke kaynnistyi vuonna 2019. Hanke kaynnistettiin Laurean lisaksi
neljan muun kumppanitoimijan kanssa: Tanskassa Southern Denmarkin yliopistossa, Isossa-
Britanniassa Coventryn yliopistossa, Ranskassa Jean Monnet Saint-Etiennen yliopistossa seka
Espanjassa GAIA Elektroniikan ja IT-teknologian yhdistyksessa. Suomessa paikallisina
yhteistyokumppaneina hankkeessa toimivat Leppavaaran Pallo -jalkapalloseura, Suomen
Palloliitto, Espoon kaupunki, Smartifier LLC seka Polar. (Julin 2020.)

Laurean jalkapalloryhmaan saatiin rekrytoitua yhteensa 39 ihmista, joista 26 oli pelaajia ja 13
kontrolliryhman jasenia. Nuorin pelaajista oli 60-vuotias, kun taas iakkain oli 77-vuotias.
Pelaajista osalla ei ollut lainkaan jalkapallotaustaa, sen sijaan toisilla saattoi olla monen

vuoden kokemus lajista. (Julin 2019, 36.)
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6-0! -kuntojalkapallohanke koostui 12 viikon mittaisesta harjoittelujaksosta syys-joulukuussa
2019 seka tammi-maaliskuussa 2020, kunnes Covid-19-pandemia keskeytti toiminnan.
Hanketta jatkettiin kuitenkin vuoteen 2021. Harjoittelua oli kahdesti viikossa jokaisen
harjoittelukerran ollessa tunnin mittaisia. Hankkeen aluksi osallistujat jaettiin harjoittelu- ja
kontrolliryhmiin. Molemmille ryhmille tehtiin alku- ja loppumittaukset, joissa mitattiin

kokonaisvaltaisesti osallistujien toimintakykya. (Julin 2020.)

Yksittainen harjoittelukerta koostui 10 minuutin lammittelysta, 10 minuutin lajikohtaisesta
harjoittelusta (Kuva 5), viiden minuutin teemaharjoittelusta (esim. tasapaino tai ketteryys),
30 minuutin tauotetuista pienpeleista seka viiden minuutin loppujaahdyttelysta ja
venyttelysta (Julin 2020). Neljan harjoittelukerran aikana pelaajien fysiologista kuormitusta
mitattiin Polar Team Pro -jarjestelman ja Armband Sensewear -mittauslaitteiden avulla.

Koettua kuormitusta mitattiin RPE-kyselyjen avulla jokaisella harjoituskerralla.

Kuva 5. 6-0! -kuntojalkapallohankkeen lajikohtaista harjoittelua Espoossa.

Laurean kuntojalkapalloharjoittelussa sovellettiin pelisaantdja pelien turvallisuuden ja
sujuvuuden edellyttamiseksi. Fyysista kontaktia ei sallittu, ja pelit pelattiin
pienpeliperiaatteella. Pelit pelattiin tiimeissa vaihtelevasti kokoonpanoilla kolme vastaan
kolme, viisi vastaan viisi tai kuusi vastaan kuusi. Yksittaisten pelien peliaika oli 4-6 minuuttia,

jolloin fyysinen kuormitus pysyi maltillisena ja ehkaistiin lihasvasymyksen aiheuttamia
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loukkaantumisia. Pallon kasittelyssa oli kiellettya jalan laittaminen pallon paalle, jotta
kaatumisilta valtyttaisiin. Taklaaminen ja fyysinen kontakti ei myoskaan ollut sallittua, sen
sijaan pallon suojaaminen ja kuljetuksen esto oli sallittua. (Julin, Risto, Penttila & Louhiala-
Hanninen 2021, 27.)

6  Opinnaytetyossa esiintyvat kuormitusfysiologian kasitteet

Seuraavaksi avaamme muutamia opinnaytetyossa esiintyvia kuormitusfysiologian kasitteita.
Kasitteet ovat teoreettinen maksimisyke, epanormaalin korkeat sykkeiden mittauslukemat,
sykealueet ja MET (metabolinen ekvivalentti). Kasitteiden avaaminen on olennaista tuloksissa

tarkasteltavien ilmioiden ymmartamiseksi.
6.1 Teoreettinen maksimisyke

Ihmisen leposyke on normaalisti 60-100 lyontia minuutissa (bpm). Se voi 0Oisin laskea alle
50:een lyontiin minuutissa ja fyysisessa kuormituksessa syke nousee intensiteetin lisaantyessa.
Syke saavuttaa lopulta maksimitasonsa, eika enaa nouse siita ylemmas, vaikkakin fyysinen
kuormitus edelleen kasvaisi. Maksimisyke on yksilollinen ja siksi yleiset laskukaavat eivat voi

antaa tarkkaa tietoa siita. Yksi maksimisykkeen laskukaava on
HRmax = 205 — % X ika. (Keskinen, Hakkinen & Kallinen 2018, 40-41.)

Robergs ja Landwehr (2002, 1, 7) toteavat, etta maksimisykkeen laskukaava "HRmax = 220 —
ika” ei perustu alkuperaiseen tutkimukseen ja vertailtuaan kaikkia olemassa olevia

tutkimuksia ja laskukaavoja tulivat johtopaatokseen, etta Inbar’n laskukaava
HRmax = 205,8 — 0,685 X ika

on kaikista luotettavin, vaikka senkin virhemarginaali on kiusallisen suuri. Myos McArdle,
Katch ja Katch (2010, 473) toteavat, etta "HRmax = 220 — ikd” -kaavassa on vinoumaa, joka
mm. aliarvioi yli 40-vuotiaiden maksimisykkeita. Myos kaava "HRmax = 211 — 0.64 X ikd”
vaaristaa yli 30-vuotiaiden yksiloiden maksimisykkeita keskimaarin 10,8 lyontia minuutissa
(Nes ym. 2012, 1).

Jos tiedetaan luotettavasti mitattu maksimisyke, tulisi sita kayttaa ikavakioitujen
maksimisykearvion kaavojen sijaan. On huomioitavaa, etta vaikkakin ainoastaan ian mukaan
laskettuja maksimisykearvoja ei tulisi kayttaa, ovat ne silti riittavan luotettavia tarjotakseen

lahtokohdan esim. testien suorittamiselle. (Keskinen ym. 2018, 119-120.)
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6.2 Epanormaalin korkeat sykkeiden mittauslukemat

Maksimisyketta ennustaviin kaavoihin tulisi aina suhtautua varauksella, koska ne eivat voi
maarittaa yksilon maksimisyketta (McArdle, Katch & Katch 2010, 473). Toisaalta useat
eliittiurheilijoihin kohdistuneet pitkittaistutkimukset ovat antaneet nayttoa, etta heilla
maksimisykkeen lasku 20 vuoden aikana (50 ikavuodesta 70 ikavuoteen) on ollut vahaisempaa,

kuin on ennustettu, joka osoittaisi vastetta fyysiselle harjoittelulle (McArdle ym. 2010, 849).

Kauranen (2021, 334; 339) toteaa, etta eri fysiologisten tekijojen takia voi nuorilla henkiloilla
syke nousta voimakkaassa rasituksessa jopa yli 200 lyontiin minuutissa. Koska opinnaytetyon
aineisto koostuu yli 60-vuotiaista pelaajista, voidaan olettaa, etta yli 200 lyonnin lukemat

ovat heidan tapauksessaan hyvin harvinaisia.

6.3  Sykealueet

Jokaisella on yksilollinen leposyke ja maksimisyke. Naiden arvojen valille asettuvat erilliset
sykealueet, joita voidaan hyodyntaa harjoittelun intensiteetin maarittamisessa. Sykealueet
voidaan maarittaa erilaisilla laskutavoilla, mutta yleisin tapa on maarittaa ne
prosenttiyksikkoina maksimisykkeesta. (Polar 2022.) Sykealueet voidaan jakaa Polarin
jaottelun mukaisesti vyohyke 1:sta vyohyke 5:een, kevyimmasta raskaimpaan alla olevan

taulukon mukaisesti (Taulukko 1).

Taulukko 1. Sykealueet Polar:n jaottelun mukaisesti. (Polar 2022.)

Vyohyke Intensiteetti Prosentteina (%) maksimisykkeesta
Vyoéhyke 1 Hyvin kevyt 50-60%
Vyohyke 2 Kevyt 60-70%
Vyohyke 3 Kohtalainen 70-80%
Vyohyke 4 Raskas 80-90%
Vyoéhyke 5 Maksimi 90-100%

Aerobista kuntoa kehittaessa tavoitellaan harjoittelua tietylla intensiteetilla ja harjoittelun
intensiteetti tulee suhteuttaa henkilon fyysisen kunnon mukaisesti. Etenkin senioreiden
kohdalla tavoitellaan harjoittelua jollakin tietylla sykealueella. Aloittelijan suositellaan
harjoittelevan vyohykkeella yksi, joka on 50 % - 60 % maksimisykkeesta. Kovemman
kuntoluokan harjoittelu sen sijaan tapahtuu 75 % - 85 % intensiteetilla maksimisykkeesta.
(Taylor & Johnson 2008, 121.)

Erityisesti sydan- ja verisuonielimiston kannalta terveellisen liikuntaharjoittelun intensiteetti
on 50 % - 60 % maksimisykkeesta. Tama on helpoin sykealue, jolla aloittaa liikuntaharjoittelu.
Jo entuudestaan liikunnallisesti aktiivisille tata sykealuetta voidaan kayttaa alkuverryttelyn

tavoitealueena. Harjoittelun kyseisella sykealueella on todettu edistavan elimiston
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rasvanpolttoa seka madaltavan verenpainetta ja kolesteroliarvoja. Taman tasoiseen
harjoitteluun liittyy vain vahainen loukkaantumisten tai degeneratiivisten nivelsairauksien
riski. (Taylor & Johnson 2008, 121.) Vyohykkeella 2, eli noin 60 %-75 % maksimisykkeesta
kehitetaan erityisesti aerobista kestavyytta (Benson & Connolly 2020, 6).

Vyohykkeella kolme, eli 70 % - 80 % maksimisykkeesta kehitetaan sydan- ja verisuonielimiston
ja keuhkojen toimintakapasiteettia seka parannetaan sydamen lihasvoimaa (Taylor & Johnson
2008, 122). Talla intensiteetilla harjoitellessa valmistellaan sydan ja verisuonielimistoa
raskaampaan tyoskentelyyn, jotta elimiston toimintakapasiteetti ei ylittyisi. Harjoittelun
myota elimiston toleranssi happivelkaa kohtaan kehittyy ja elimisto alkaa kayttaa

polttoaineena hiilihydraattien sijaan rasvakudosta. (Benson & Connolly 2020, 6.)

Vyohykkeella 4 harjoitellessa kehitetaan nopeuskestavyytta (Polar 2022). 85 %-95 %
sykevyohykkeella harjoittelu kehittaa elimiston kykya toleroida entista suurempaa
happivelkaa, jolloin lihaksiin alkaa kertya maitohappoa. Taman intensiteetin harjoittelua
tapahtuu esimerkiksi intervalliharjoittelussa ja ylamakijuoksussa. (Benson & Connolly 2020, 6-
7.)

Vyohykkeella 5, eli 90 % - 100 % maksimisykkeesta tyoskennellaan elimiston
maksimikapasiteetin rajoilla ja harjoittelua talla intensiteetilla kyetaan suorittamaan vain
joitakin minuutteja (Polar 2022). Talla intensiteetilla kehitetaan lihaksen voimaominaisuuksia
anaerobisesti (Benson & Connolly 2020, 7). Sykealueista taso 4 (80 % - 90 % maksimisykkeesta)
seka taso 5 (90 %- 100 % maksimisykkeesta) ovat korkeimman intensiteetin sykealueita, eika
niiden ajatella soveltuvan senioreille kovan intensiteetin tuottamien terveysriskien vuoksi
(Taylor & Johnson 2008, 122).

6.4 MET (Metabolic equivalent of task)

MET-arvoa, eli metabolista ekvivalenttia (engl. Metabolic Equivalent of Task) kaytetaan
kuvaamaan erilaisten fyysisten suoritusten kuormittavuutta ja rasittavuutta. MET-arvo kuvaa
lisaantyneen energiankulutuksen lepotasoon verrattuna fyysisen suorituksen aikana. Yksi MET
kuvastaa perusaineenvaihdunnasta (istuminen tuolilla) aiheutuvaa hapenkulutusta (noin 3,5
ml/kg/min) seka energiankulutusta (1 kcal/kg/h). MET-arvoa voidaan kayttaa eri ikaisten ja
kokoisten henkiloiden fyysisen aktiivisuuden kuormittavuuden mittauksessa, silla arvon
suuruus ei ole riippuvainen henkilon iasta, tai kehon koosta ja koostumuksesta.
Tavanomaisten tyo- ja liikuntasuoritusten MET-arvot sijoittuvat tasoille 1-20. (Kauranen 2021,
173.)

Compendium of Physical Activities sivustolta voi tarkastella aikuisten mitattuja MET-arvoja
erilaisessa fyysisessa rasituksessa. Taulukkoon 2 on koottu sivustolta erilaisten fyysisten

suoritusten MET-arvoja. Sivuston mukaan kilpatasoisen jalkapallon pelaamisen MET-arvo on
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tutkitusti 10 MET, kun taas kevyen harrastelijatason jalkapallon pelaamisen MET-arvo on 7
MET. (Compendium of Physical Activities 2011.)

Taulukko 2. Erilaisten fyysisten suoritusten MET-arvoja. (Compendium of Physical Activities
2011)

Aktiviteetti MET-arvo
Istuminen tuolilla 1 MET
Normaalitahtinen kavely 4,5 MET
Nopeatahtinen sauvakavely n. 8 km/h 9,5 MET
Portaiden nousu rivakasti 8,8 MET
Juoksu n. 8 km/h 8,3 MET
Juoksu n. 16 km/h 14,5 MET
Kohtuullisen raskas pyéraily n. 20 km/h 8 MET
Kilpatason jalkapallo 10 MET
Harrastelijatason jalkapallo 7 MET

7  Opinnaytetyon tutkimusmenetelmat
7.1 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tehtava

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa ja selvittaa aineiston pohjalta millaista
kuntojalkapallo on kuormittavuudeltaan +60-vuotiaille. Tehtavana on esittaa ja kuvailla,
millaista 6-0! -kuntojalkapalloharjoittelu on ollut mitatun ja koetun kuormituksen datan
perusteella. Tavoitteena on tulosten pohjalta pohtia, voidaanko kuntojalkapalloharjoittelun
avulla edistaa senioreiden fyysista toimintakykya. Hankkeesta saatua tietoa voidaan
hyodyntaa +60-vuotiaiden toimintakyvyn edistamissa seka kuntoutusprosessien
suunnittelemisessa. Lisaksi tietoa voidaan kayttaa senioreiden liikuntapalvelujen

kehittamisessa seka liikuntapalvelujen monipuolistamisessa.

Tutkimusongelmaksi muotoutui; onko kuntojalkapalloharjoittelu +60-vuotiaiden fyysista

toimintakykya edistavaa?
Tutkimuskysymyksia ovat:

1. Kuinka paljon pelaajat liikkuivat harjoittelun aikana ja milla nopeudella?
2. Milla intensiteetilla pelaajat harjoittelivat?

3. Millaiseksi pelaajat kokivat harjoittelun kuormittavuuden?
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Tama opinnaytetyo on maarallinen opinnaytetyo, jossa hyodynnetaan kuvailevan tutkimuksen
keinoja. Maarallisen tutkimuksen avulla kuvataan mitattavien ominaisuuksien, eli muuttujien
valisia suhteita ja eroavaisuuksia. Tutkimusmenetelmalla voidaan vastata kysymyksiin “kuinka
paljon” tai “miten usein”, silla tutkimustieto ilmaistaan numeroina. Tutkija esittaa
tarkeimman numeerisen tiedon aineistosta sanallisesti ja kuvailee, miten tutkimuksen eri
asiat liittyvat toisiinsa tai poikkeavat toisistaan. Kuvaileva tutkimus esittaa tarkasti ja
systemaattisesti tilanteen, toiminnan, ilmion, henkilon tai asian olennaisimmat ja
mielenkiintoisimmat seikat. Aineiston keruutapoina ovat haastattelu, havainnointi ja
jasennelty haastattelulomake. (Vilkka 2007.) Kuvaileva tutkimus vastaa kysymyksiin

“millainen”, “mita”, ja “kuinka paljon”. Tutkimuksen tavoitteena on kuvailla, millainen

tutkittu ilmio on tai miten yleinen jokin ilmio on. (Tietoarkisto 2022.)

Tassa opinnaytetyossa esitetaan 6-0! -kuntojalkapallohankkeen pelaajien mitatun ja koetun
kuormituksen dataa muunnettuna havainnollistavampaan muotoon. Aineisto on keratty
vuonna 2019 hankkeen toimijoiden puolesta kayttamalla Armband Sensewear -laitteita, Polar
Team Pro -jarjestelmaa seka koetun kuormituksen (RPE) kyselyja ja saatu aineisto on keratty
numeerisena datana lukuisiin Excel-tiedostoihin. Excel-tiedostojen aineiston pohjalta on
tahan tyohon koostettu taulukoita ja graafeja, joihin on poimittu olennaisin tieto aineistosta.
Esitetyn datan perusteella kuvaillaan, millaista kuntojalkapallo on kuormittavuudeltaan
senioreille seka miten koettu ja mitattu kuormitus eroavat datan perusteella toisistaan.
Tyossa esitetaan myos hankkeen alussa ja lopussa tehtyjen toimintakykytestien tuloksissa

tapahtuneita muutoksia.
7.2  Opinnaytetyoprosessi

Opinnaytetyoprosessi kaynnistyi lokakuussa 2021 aiheen valinnalla. Laurean toiveeksi
muodostui se, etta selvittaisimme millaista 6-0! -hankkeen harjoittelu on ollut
intensiteetiltaan keratyn mittausdatan perusteella ja koota mittausdataa
havainnollistavampaan muotoon. Mittausdataksi tarkentui 6-0! -kuntojalkapallohankkeen
Polar-, Armband Sensewear- ja RPE-aineisto. Aiheanalyysi tehtiin 2021 loppuvuodesta.
Alkuvuonna 2022 valmisteltiin opinnaytetyosuunnitelma, perehdyttiin aineistoon ja aloitettiin

tutkimus. Opinnaytetyo valmistui marraskuussa 2022.
7.3 Aineisto

Pelaajien kuormitusta seurattiin neljalla harjoituskerralla Polar Team Pro -jarjestelman avulla
ja kahdella harjoituskerralla Armband Sensewear -laitteiden avulla. Harjoittelun koettua
kuormituksen tasoa (RPE) kysyttiin jokaisen harjoituskerran jalkeen. Osalla pelaajista saattoi
olla yhtaaikaisesti seka Polarin etta Armbandin teknologiaa yllaan. Kaikki pelaajat eivat olleet
lasna jokaisella harjoituskerralla, jolloin mittausdataa ei ole saatavilla kaikilta neljalta

harjoituskerralta jokaisen pelaajan osalta. Kaikista pelaajista yhteensa seitseman osallistui
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kaikkiin Polar ja Armband -mittauskertoihin. Mitatun Polar-aineiston pohjalta yhden

harjoituskerran keskimaarainen kesto oli 56 minuuttia.

Hankkeen alku- ja loppumittauksissa toimintakykya ja siina tapahtuneita muutoksia arvioitiin
erilaisilla toimintakyky- ja kuntotesteilla. Fyysisen kunnon, nopeuden ja ketteryyden
toimintakykytesteina kaytettiin 6 minuutin kavelytestia, 10 metrin kavelytestia seka TUG
Timed Up & Go -testia. Liikkuvuutta mitattiin eteen kurotus -testilla, ylaraajojen lihasvoimaa
30 sekunnin kyynarnivelen koukistustestilla ja alaraajojen lihasvoimaa 30 sekunnin tuolilta
ylos nousu -testilla. Tasapainoa mitattiin Smartifier-tasapainolaudan avulla. (Julin ym. 2021,
65.)

7.4  Kaytetyt mittarit
Armband Sensewear

Armband Sensewear -laitteen avulla voidaan maarittaa yksilon energian kulutusta. Laite on
suunniteltu pidettavaksi ylaraajassa olkavarren kohdalla. Laite koostuu kiihdytyssensorista,
lampovirtasensorista, ihon reaktioita seuraavasta galvaanisesta sensorista, ihon
lampotilasensorista seka ilman lampotilasensorista. Laitteen ohjelmisto laskee energian
kulutusta patentoidulla algoritmilla yhdistaen kiihtyvyyden, lampovirtauksen seka muut
parametrit. (Santos-Lozano, Hernandez-Vicente, Pérez-Isaac, Santin-Mederois, Cristi-Montero,
Antonio-Casajus & Garatachea 2017.) Laitteen tuottama data voidaan siirtaa toiseen
laitteeseen datan kasittelya varten kayttaen valmistajan omaa ohjelmistoa. Laitteen
algoritmi muuttaa raakadatan energiakulutuksen arvioiksi, jotka ilmaistaan seka kilokaloreina

kcal/min etta metabolisina ekvivalentteina (MET). (Koehler & Drenowatz 2017.)

Armbandin etu on se, etta se maarittaa energiankulutusta hyvin matalan intensiteetin
aktiviteeteista tai staattisista aktiviteeteista, joihin ei lukeudu esimerkiksi juokseminen tai
kavely. Taman vuoksi laitetta hyodynnetaan esimerkiksi tutkittaessa heikomman liikuntakyvyn
omaavia yksiloita, kuten reumaa sairastavia tai hemipleegikoita. (Santos-Lozano ym. 2017.)
Laurean hankkeessa hyodynnettiin Armband -laitteen malliversiota SenseWear Pro 3
(BodyMedia, Inc., Pittsburgh, PA, USA).

Koetun kuormituksen kyselyt (RPE)

Borgin RPE-asteikko on ruotsalaisen tutkijan Gunnar Borgin laatima tyokalu arvioimaan yksilon
ponnistelua ja rasitusta, hengastyneisyytta seka vasymista fyysisen rasituksen aikana.
Yksinkertaisimmillaan asteikon avulla voidaan maarittaa, kuinka raskaana yksilo kokee
fyysisen rasituksen taman omien tuntemusten perusteella. Tuntemuksia ovat mm. tihentynyt

syke ja hengitys seka lisaantynyt hikoilu ja lihasvasymys. (Williams 2017; Borg 1982.)
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Taulukko 3. Borgin RPE-asteikko. (Borg 1982)

RPE Kuvaus
6
7 Erittain kevyt
8
9 Hyvin kevyt
10
11 Kevyt
12
13 Jokseenkin raskas
14
15 Raskas
16
17 Hyvin raskas
18
19 Erittdin raskas
20

Borgin RPE-taulukon (Taulukko 3) tavoitteena on kuvata erilaista informaatiota ihmisen
kehosta, kuten signaaleja perifeerisista tyoskentelevista lihaksista, nivelista,
kardiovaskulaarisesta ja hengityselimistosta seka keskushermostosta. RPE-taulukko tuo yhteen
kaikki edella mainitut kokemukset ja aistimukset ja kuvaa niita koettuna kuormituksena.
Taulukon arvot ovat 6 ja 20 valilla ja taulukkoa voidaan verrata sydamen sykkeeseen, joka
ilmenee valilla 60-200 lyontia minuutissa. (Borg 1982, 377-378.) Harjoittelun kuormitusta
kaytetaan harjoitusohjelmien maarittamisessa ja sen tarjoamaa tietoa voidaan hyodyntaa
myos ei-toivottujen asioiden, kuten harjoittelun ylimitoituksen, vammojen tai sairauden
minimoimiseen (Arney, Glover, Fusco, Cortis, Koning, van Erp, Jaime, Mikat, Porcari & Foster
2018, 4).

Polar Team Pro -jarjestelma

Harjoitusten aikana pelaajien syketta, liikuttua matkaa, nopeutta ja kiihtyvyytta
monitoroitiin hankkeen yhteistyokumppanin Polarin tarjoaman Polar Team Pro -jarjestelman

avulla. Polar Team Pro jarjestelma koostuu sykevyosta, lataustelakasta seka pilvipalveluun
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reaaliaikaisena tallentuvasta suoritus analytiikasta. Suorituksen tehoa voidaan siis jatkuvasti
tarkkailla esimerkiksi iPadilta. Suorituksen jalkeen sykevyo liitetaan telakkaan, josta data
voidaan synkronoida iPadille ja siirtaa Polar Team Pro -verkkopalveluun. (Peltonen & Tuulari
2018, 1-2.)

Polar Team Pro sykevyohon sisaltyy syke- ja GPS-sensorit seka inertiaan perustuva liikkeen
seuranta. Laitteen sykkeen seuranta perustuu absoluuttiseen ehtoon lyonteina minuutissa
(bpm) seka suhteelliseen ehtoon prosenttiosuutena yksilon maksimaalisesta sykkeesta (HR%).
Yleensa  yksilon maksimisyke lasketaan yhtalolla HRmax = 220 —ikd (v), mutta
suositeltavampaa on mitata maksimisyke korkean intensiteetin harjoittelussa tai kuntotestissa.
Polar Team Pro kayttaa viisiaskelista maksimaalisen sykkeen prosenttiosuuden kategorisointia,
jolla voidaan jakaa harjoittelu intensiteetiltaan sykealueisiin. Vyohyke 1 on kuormitukseltaan
kevyin, kun taas vyohyke 5 on kuormitukseltaan raskain. Vyohykkeiden raja-alueet ovat:
vyohyke 1 = 50-60 %, vyohyke 2 = 60-70 %, vyohyke 3 = 70-80 %, vyohyke 4 = 80-90 % ja vyohyke
5=90-100 %. (Peltonen & Tuulari 2018, 2-3.)

Liikkeen seurannalla voidaan monitoroida yksilon sijaintia, horisontaalista kiihtyvyytta,
nopeutta ja liikuttua etaisyytta. Polar Team Pro -jarjestelmassa yksilon sijainnit suorituksen
aikana visualisoituvat lampokarttana, josta on nahtavissa liikkeiden koordinaatit. Punaiset
alueet lampokartassa kuvastavat alueita, joilla yksilo on viettanyt eniten aikaa harjoituksen
aikana. Ulkona suoritetuissa mittauksissa liiketunnistus perustuu GPS:n, mutta sisatiloissa GPS
data ei ole kaytettavissa. Talloin liikedata lasketaan laitteen kiihtyvyys-, gyroskooppi- seka
magnetometrisensorien tuottaman datan avulla. Sensorit eivat pysty tuottamaan eksaktia
dataa liikkeiden koordinaateista, joten sisatiloissa mitattavasta suorituksesta ei piirry

lampokarttaa. (Peltonen & Tuulari 2018, 3.)

Polar Team Pro -mittari laskee harjoittelijan maksimisykkeen kaavalla HRmax = 220 — ika (v)
(Uronen 2022). 6-0! -kuntojalkapallo hankkeessa kaytettiin kuitenki toista laskukaavaa, joka

oli;

HRmax = 206,9 — 0,67 X ika (vuosina). (Julin 2022; McArdle, Katch & Katch
2010, 473)

8  Tulokset

Tuloksista tarkasteltavanamme ovat mitattujen henkiloiden sykealueet, heidan liikkumansa
kokonaismatkat, keskiarvonopeudet ja maksiminopeudet, koetun kuormituksen arvot seka
MET-arvot. Olennaisin tieto on koottu yhteen taulukoiden ja graafien avulla. Lopuksi

mainitaan lyhyesti toimintakykytestien tuloksissa tapahtuneista muutoksista.
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Sykealueet

Aineistosta tutkittiin sykedataa ja sita, minkalainen jakauma kaikkien pelaajien kaikesta
mitatusta harjoitteluajasta vietettiin millakin sykealueella ajallisesti (Kuva 6). Harjoittelua on
tapahtunut kaikilla sykealueilla aina hyvin kevyesta intensiteetista maksimi-intensiteettiin
asti. Kaiken kaikkiaan jokaisen pelaajan osalta sykedataa kerattiin n. 58 tunnin ja 57 minuutin

ajalta.

Harjoiteltu aika
(h:min)

16.48 27,6 %

14.24 23,4%
22,7%

12.00

15,7 %

7.12
10,5%

4.48

2.24

0.00
50-60 % (Hyvin 60-70 % (Kevyt) 70-80 % 80-90 % (Raskas)  90-100 % Sykealueet
kevyt) (Kohtalainen) (Maksimi)

Kuva 6. Pelaajien kaiken mitatun harjoittelun jakautuminen eri sykealueisiin ajallisesti.

Kun tarkastellaan yhdessa kahta matalinta sykealuetta, niin huomataan, etta tasmalleen
kolmasosa (33,3 %) kaikesta mitatusta harjoitteluajasta on tapahtunut hyvin kevyella (50-60 %
maksimisykkeesta) ja kevyella (60-70 % maksimisykkeesta) sykealueella. Ja loput, eli kaksi
kolmasosaa (66,7 %) harjoittelusta on tapahtunut kohtalaisen, raskaan ja maksimi-
intensiteetin sykealueilla. Kaikesta harjoittelusta lahes 40 prosenttia (tarkemmin 39,1 %)
tapahtui kahdella korkeimmista sykealueista eli raskaan ja maksimi-intensiteetin alueilla,

jolloin pelaajien sykkeet ovat olleet 80-100 % maksimisykkeesta.
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Epanormaalin korkeat sykkeiden mittauslukemat

Datan kasittelyssa havaittiin epatavallisen korkeita sykelukemia, jotka tulkittiin artefakteiksi,
eli teknisesta viasta johtuviksi poikkeamiksi. Esimerkkipelaajan kohdalla (Kuva 7) erittain
korkeita sykkeita on mitattu useita ja ne nayttaytyvat muusta sykedatasta erillisina pisteina.

lukemia eli outliereita.
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Kuva 7. Esimerkki pelaajakohtaisesta sykedatasta.

Liikutut matkat harjoittelun aikana

Kaikkiaan mitattuja kokonaismatkoja oli 73 kappaletta (joista yksi lukema oli artefakti eli 0),
koska niita mitattiin kaikkiaan neljan harjoituskerran aikana. Joitain pelaajia mitattiin useita
kertoja ja mitattavien pelaajien maarat vaihtelivat eri kerroilla. Kaikista liikutuista matkoista
valtaosa, noin kolme neljannesta (76,4 %) oli yli 1250-2500 metrin pituisia. Vastaavasti
lyhyempia matkoja, kuin 1250 metria oli kaikkiaan yli kymmenesosa (12,5 %) kaikista

mitatuista matkoista. Yli 2500 metrin matkoja oli noin kymmenesosa (11,1 %).
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Prosenttia (%)
5 10 15 20 25 30

2 kpl
2,8%

500 - 750

'o

3 kpl
4,2 %

750 - 1000

4 kpl
1000 - 1250

56%

11 kpl
1250 - 1500
153 %

9 kpl
1500 - 1750

12,5%

14 kpl
1750 - 2000
19,4 %

11 kpl
2000 - 2250
15,3 %
10 kpl
2250 - 2500
13,9%
5 kpl
2500 - 2750
6,9 %
3 kpl
2750 - 3000
4,2 %
Liikuttu
matka (m)
m Mittauskertoja lkm m %-osuus kaikista

Kuva 8. Liikutut kokonaismatkat prosentuaalisina osuuksina ja liikuttujen matkojen

lukumaarana.

Keskiarvo kaikista mitatuista liikutuista matkoista jai alle kahden kilometrin (1825 m)
(Taulukko 4) ja pisimmat matkat olivat miltei kolmen kilometrin mittaisia (Kuva 8). Alle 1250
metrin matkoissa (yhteensa 9 kpl) esiintyi kolmen pelaajan mittauksia kahdesti kutakin ja yli
2500 metrin matkoissa (yhteensa 8 kpl) kaikki mitatut olivat eri pelaajia. On tarkeaa muistaa,
etta osa mittauksista on ollut vajaan tunnin mittaisia, eli liikutut matkat voisivat olla hieman
pidempia, jos mittausdataa olisi ollut homogeenisesti olemassa tasan 60 minuutin ajalta.
Lisaksi Armband Sensewear -laitteet mittasivat liikuttujen askelien maaraa. Kaikkien

mitattujen (9 kpl) kokonaisaskelmaarien keskiarvo oli 4656 askelta.

Taulukko 4. Yhteenveto liikutuista matkoista harjoitusten aikana.

Keskiarvo liikutuista matkoista: Pisin liikuttu matka: Lyhin liikuttu matka:

1825 m 2906 m 661 m
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Keskinopeudet

Kolme yleisinta liikuttua keskinopeutta olivat 1,8-2,0 km/h, 2,2-2,4 km/h ja 2,4-2,6 km/h,
joiden osuus kaikista keskinopeuksista on yhteensa 64,3 % eli reilusti yli puolet
keskinopeuksista (Kuva 9). Jos mukaan huomioidaan myos 2,0-2,2 km/h keskinopeus, joka jaa
ylla mainittujen keskinopeuksien ryppaan sisalle, ovat ne yhteensa 71,4 % kaikista
keskinopeuksista. Taten voi sanoa, etta n. 70 % mitatuista pelaajista liikkui
keskinopeuksiltaan yli 1,8 km/h. Jos tarkasteluun lasketaan mukaan myos 1,6-1,8 km/h -
keskinopeus, oli sita nopeampien mitattujen pelaajien osuus kaikista yhteensa 83,9
prosenttia. Eli toisin sanoen yli kahdeksan kymmenesta mitatusta liikkui yli 1,6 km/h
keskinopeudella koko mittausaikana. Tata hitaamman joukon - 0,8-1,6 km/h - joukon osuus
kaikista on 16,1 %. Kaikkien mitattujen keskinopeuksien keskiarvo oli 2,2 km/h ja nopein
mitattu keskinopeus oli 3,5 km/h (Taulukko 5).

%-osuus
0,0% 100% 200% 300% 400% 500% 600% 700% 800% 90,0% 100,0%
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1,8%

1012 SR >

0,8-1,0 1 kpl
1,8%
0
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Kuva 9. Harjoittelun aikaiset keskiarvonopeudet mittauskerroittain ja %-osuuksina.



Taulukko 5. Yhteenveto pelaajien keskinopeudesta harjoittelun aikana.
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Keskiarvo keskinopeudesta:

Nopein keskinopeus:

Hitain keskinopeus:

2,2 km/h

3,5 km/h

0,9 km/h

Maksiminopeudet

Maksiminopeuksien aineistossa kolme suurinta prosentuaalista nopeusaluetta olivat 10,00-
11,99 km/h, 12,00-13,99 km/h ja 14,00-15,99 km/h (Kuva 10). Niiden yhteenlaskettu osuus
kaikista maksiminopeuksista on miltei 80 % (77,8 %). Sita hitaampien - eli alle 9,99 km/h
maksiminopeuksien prosenttiosuus on vajaa kymmenesosa kaikista mittauksista (8,3 %). Ylla

mainittua maksiminopeusrypasta nopeampia nopeuksia esiintyi 13,9 prosentilla mitatuista.

Keskiarvo mitatuista maksiminopeuksista oli 13,1 km/h ja korkein mitattu maksiminopeus oli

21,5 km/h (Taulukko 6).

Taulukko 6. Yhteenveto mitatuista maksiminopeudesta harjoittelukertojen aikana.

Keskiarvo kaikista mitatuista

maksiminopeuksista:

Korkein mitattu

maksiminopeus:

Hitain mitattu

maksiminopeus:

13,1 km/h

21,5 km/h

8,2 km/h
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Kuva 10. Harjoittelun aikaiset maksiminopeudet mittausten lukumaarana ja %-osuuksina.

MET-arvot

Kaikkien mitattujen pelaajien MET-arvot olivat hyvin lahella toisiaan, kun tarkastellaan
kunkin mitatun pelaajan MET-keskiarvoa (Kuva 11). MET-arvot on saatu Armband-datasta, jota
loytyy kahdelta mittauskerralta. Armband mittauksiin osallistui 9 pelaajaa. Armband
Sensewear mittasi MET-lukeman kunkin pelaajan jokaisen minuutin kohdalta klo 11 ja klo 12

valisena aikana. MET-lukemien hajonta nousi korkeimmillaan arvoon 6,5 MET (Taulukko 7).
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Kuva 11. Mitattujen MET-keskiarvot.
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Taulukko 7. Yhteenveto MET-arvoista harjoittelukertojen aikana.
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Mitattuja | Keskiarvo-MET-lukema Korkein hetkellinen Matalin hetkellinen
pelaajia: aikavalilla klo 11.00-12.00: MET: MET:
9 3,9 MET 6,5 MET 1,3 MET
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Harjoituskertojen koettu kuormittavuus (RPE)

Kuvassa 12 on kuvattuna pelaajien koetun kuormituksen (RPE) keskiarvot. Harjoituskerrat
”1”-74” gvat niita harjoituskertoja, joilta loytyy myos Polar Team Pro -mittausdataa. RPE-
dataa kerattiin kaikilta 24 harjoituskerralta. Harjoittelukerroittain tarkasteltuna matalin RPE
oli 11,7 ja korkeimmillaan 13,4. Keskiarvo kaikkien harjoittelukertojen RPE-keskiarvoille on
12,6 (Kuva 12). Harjoittelun siis koettiin keskimaarin olevan kuormittavuudeltaan kevyen ja

jokseenkin raskaan valilta. Borgin asteikolla kuormitus jakautuu keltaiselle alueelle.
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Kuva 12. Koettu kuormitus (RPE) harjoituskertakohtaisina keskiarvoina ja kaikkien

harjoituskertojen keskiarvona.
Toimintakykytestit

Merkittavimpia positiivisia muutoksia pelaajissa huomattiin TUG Timed Up & Go -testissa,
jossa pelaajien suoritus parani 14,6 %, kun vastaavasti kontrolliryhman tulos parani 6,4 %.
Toinen testi, jossa nahtiin kuntojalkapalloon osallistuneiden kunnon kehittyneen, oli 6

minuutin kavelytesti, jossa osallistuneilla tapahtui keskiarvoltaan 4,9 % parannus tuloksessa,
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kun verrokkiryhmalla muutosta tapahtui yhden prosentin verran. 10 metrin kavelytestissa
pelaajilla havaittiin keskimaaraisesti 5,4 % parannus lahtotilanteeseen, kun taas
kontrolliryhmalla tulos heikkeni lahtotilanteeseen verrattuna 1,3 %. Tasapainoa mitattiin
Smartifier-tasapainotestilla, jossa tutkittavat seisoivat silmat auki tasapainolaudalla.
Harjoitusryhman tulokset paranivat keskimaarin 54 % ja kontrolliryhman tulokset heikkenivat

keskimaarin 50 %.

9 Aineiston luotettavuus

Polar-aineisto

Polar Team Pro -dataa oli olemassa neljalta eri harjoituskerralta. Dataa oli jokaiselta kerralta
keratty hieman eri mittaisilta ajoilta, ja se paadyttiin rajaamaan tarkalleen klo 11 ja klo 12
valille, koska varsinainen harjoittelu tapahtui talla aikavalilla. Hieman alle puolet Polar-
aineiston mittauksista oli tasan tunnin mittaisia, noin kolmannes yhdeksan minuuttia ja noin
kolmannes nelja minuuttia vajaita. Mittaamattomat minuutit sijoittuivat harjoitusten alkuun.
Talla seikalla on voinut olla vaikutusta saatuihin tuloksiin; ensiksikin kaikkiin tutkittuihin
muuttujiin, kuten aikoihin sykealueilla ja nopeuksiin seka toiseksi intensiteettiin, silla
ensimmaiset 10 minuuttia ovat aina olleet alkulammittelya, joka on ollut intensiteetiltaan

erilaista, kuin muu osa harjoittelusta.

Toinen tarkea seikka Polar-aineistossa on se, etta kun tarkastellaan kunkin mitatun
harjoittelukerran sykealueita, niin huomataan, etta niista lahellekaan jokainen ei yhteen
laskettuna tee taytta tuntia. Syyta on mahdotonta tasmallisesti tietaa, mutta on mahdollista,
etta lopun osan harjoittelusta kukin pelaaja on vaikkapa levannyt seisomalla paikoillaan,
jolloin hanen sykkeensa on laskenut alle Polarin rekisteroimien sykealueiden (<50 %
maksimisykkeesta). Toinen realistinen selitys on mahdolliset mittavirheet, kuten etta
sykevyolla ei ole ollut riittavaa ihokosketusta. Alimmillaan sykedataa oli tallentunut vain 10

minuutin ajalta, mutta keskiarvoltaan kuitenkin 48 minuutin ajalta.

Kolmas tekija oli se, etta Polar-aineiston mitatuissa harjoituskerroissa oli paljon toistuvuutta.
Tama tapahtui siksi, etta mittaaminen perustui vapaaehtoisuuteen. Aineistossa ei ollut
ainoatakaan pelaajaa, keta olisi mitattu vain kerran ja useita pelaajista oli mitattu kolme tai
neljakin kertaa. Tama todennakoisesti vaikuttaa aineiston tuloksiin, silla jokaista osallistujaa
ei ole mitattu yhta monta kertaa, jolloin tiettyjen pelaajien toistuvat mittaukset vaaristavat
tuloksia johonkin suuntaan. Esimerkiksi, jos ne pelaajat, keita oli mitattu jopa nelja kertaa
ovat hyvakuntoisimpia, muuntaa tama koko aineistoa nayttamaan silta, etta koko ryhma oli

parempikuntoista.
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Epanormaalit sykkeiden mittauslukemat

Sykedatassa havaittiin epanormaalin korkeita sykearvoja. Virhelukemien voidaan olettaa
syntyneen sykevyon hetkellisesta huonosta kontaktista suhteessa ihoon. Tallaisia lukemia
havaittiin yhteensa kuudessa mittauksessa. Yli 190 bpm (lyontia minuutissa) lukemia tavattiin
yhdeksasta mittauksesta. Taulukossa 8 on esitetty yhden pelaajan epanormaalin korkeita

sykearvoja mittausajankohtaan suhteutettuna.

Taulukko 8. Esimerkki epatavallisen korkeasta mittauslukemasta sita ymparoivan sykedatan

keskella.

1141348 113
1141349 113
11.41.35,0 239
11.41.351 239
11.41.35.2 239
11.41.35,3 239
1141354 239
11.41.355 239
11.41.356 239
1141357 239
1141358 239
1141359 239
11.41.36.0 117
11.41.36.1 17

Epanormaalit sykkeiden mittauslukemat ovat Urosen (2022) mukaan olleet yksittaisia
mittausvirheita, jotka ovat voineet johtua esim. huonosta ihokontaktista ja pelaajien
kokemattomuudesta mittarin kaytossa. Nama eivat kuitenkaan vaikuta sykealueiden
maaraytymiseen, silla pelaajakohtaiset maksimisykkeet on syotetty mittariin manuaalisesti
ennen harjoittelua. Taman pohjalta Polar Team Pro -mittari sitten maarittaa sykealueet.
Sykealueet perustuvat tiettyihin prosentteihin kunkin pelaajan maksimisykkeesta. (Polar
2021, 28.)

On tarkeaa huomioida, etta pelaajilla saattaa olla laakityksia kaytossa, jotka vaikuttavat
mittaustuloksiin. Nama laakitykset voivat vaikuttaa mm. sykkeeseen ja verenpaineeseen
rasituksen aikana. Beetasalpaajat ovat laakkeita, jotka alentavat syketta niin levossa kuin
fyysisessa rasituksessa ja voivat siksi antaa mitattaessa matalampia sykearvoja (Keskinen ym.
2018, 38).

Polar-aineistosta olisi ollut olemassa myos pelaajakohtaista aineistoa sekunnin kymmenesosan
tarkkuudella. Taman, pelaajakohtaisen sykedatan tutkiminen rajattiin taman tutkimuksen

ulkopuolelle.

RPE-aineisto
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Erilaisten sosiologisten tekijoiden on todettu vaikuttavan annettuihin RPE-arvoihin. Tallaisia
tekijoita ovat muun muassa arvoja kysyvan henkilon lasnaolo ja rooli. RPE-arvoihin voivat
vaikuttaa myos arviota antavan henkilon persoonallisuuspiirteet, kuten ulospain
suuntautuneisuus, tai neuroottisuus, masennus ja ahdistus. (Haddad, Stylianides, Djaoui,
Dellal & Chamari 2017 Morganin 1973 & 1994 mukaan.) Lisaksi RPE-arvoon saattavat vaikuttaa
henkilon ika, sukupuoli, ja fyysinen kunto. Muita arvoon vaikuttavia tekijoita voivat olla
ymparistotekijat, kuten palaute ja ohjeistus harjoittelun aikana, ympariston lampotila, veren
sokeriarvot, laakitykset, tai erilaisten kofeiini- ja energiajuomien nauttiminen. (Haddad ym.
2017 Haddadin 2014b mukaan.) Haddad myo0s toteaa, etta raskaan intensiteetin vyohykkeella
vietetty aika vaikutti RPE-arvoon merkittavimmin, kun taas harjoittelun kokonaiskesto

vaikutti arvoon vain marginaalisesti (Haddad, ym. 2017 Haddadin 2014a mukaan).

RPE-aineiston keruussa sosiaalisella paineella ei luultavasti ollut vaikutusta, silla jokaiselta
kysyttiin heidan kokemuksensa yksitellen tai erikseen. RPE-datan keraaminen ei siis ollut niin
kutsuttu huutoaanestys, jossa kaikki saisivat tietaa jokaisen ilmoittaman lukeman. RPE-

aineisto pyrittiin keraamaan poikkeuksetta jokaiselta. (Julin 2022.)

MET-aineisto

ArmBand Sensewear -mittarista (=SWA) on olemassa nayttoa, etta se soveltuu
kokonaisenergiankulutuksen mittaamiseen ihmisen tavanomaisissa toiminnoissa. Sama
tutkimus osoitti, etta kyseinen mittari (versio 6.1) ei onnistu mittaamaan
kokonaisenergiankulutusta tasmallisesti silloin, kun intensiteetti on yli 10 MET:ia tai
juoksunopeus on yli 9,7 km/h. (Drenowatz & Eisenmann 2011, 885-886.) Van Hoyen,
Mortelmansin ja Lefevren (2014) mukaan SWA aliarvioi voimakkaasti
kokonaisenergiankulutuksen, kun juoksunopeus lisaantyi miehilla yli 1,67 m/s ja naisilla 2
m/s. SWA:n algoritmia on uudistettu, mutta se silti laitteena aliarvioi lilkunnan aikaista
energiankulutusta. Koska laitteelle ei l0ydy vastaavia vaihtoehtoja, on se edelleen kaytossa
tutkimus- ja harjoitteluolosuhteissa. (Koehler & Drenowatz 2017, 5.) SWA:ta (versio 6.1 ja
versio 5.1) on testattu senioreillakin, mutta kyseessa oli pidempiaikainen mittaus (n. 1 kk),
eika sen tuloksia siksi voida soveltaa vuorokautiseen energiankulutukseen, saati

lyhyempiaikaiseen liikuntasuoritukseen (Mackey ym. 2011).

Kun ArmBand-dataa tarkastellaan naista nakokulmista, niin voidaan kysya, miksi korkein
hetkellinen MET, mita yhdeksalta pelaajalta mitattiin, oli vain 6,5 MET:ia. (Taulukko 7, s. 32)
On totta, etta harjoittelemisen intensiivisyydessa esiintyi hajontaa pelaajien valilla, mutta
silti olisi ollut oletettavaa, etta mitattujen pelaajien kohdalla Armband-datassa olisi ollut
korkeampiakin hetkellisia MET-arvoja, silla tutkimusten mukaan rento jalkapalloilu on 7
MET:in tasoista ja kilpailullinen jalkapallo 10 MET:in tasoista intensiteetiltaan (Compendium

of Physical Activities 2011). Toisaalta esimerkiksi kuntopyoran polkeminen kohtuullisesta
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raskaaseen tehoon vastaa 6,8 MET:ia (Compendium of Physical Activities 2011). Yksi selitys
matalammille MET-lukemille voi olla myos se, etta mittari oli asetettu antamaan yksi arvo
kustakin minuutista eika sekunneittain, mika sekin olisi ollut mahdollista. 6-0! -
kuntojalkapallohankkeessa esiintyneet kiihdytykset ovat voineet olla ajallisesti niin lyhyita tai
osuneet sellaisiin kohtiin kutakin minuuttia, etta ne eivat ole tallentuneet laitteelle. (Julin
2022.)

10 Pohdinta

Sykealueet

Sykealueita tarkastellessa voidaan huomata, etta eniten harjoitteluajasta eli 27,6 % pelaajat
ovat harjoitelleet sykealueella 3, joka on 70-80 %:a maksimisykkeesta (Kuva 6, s. 25). Tama
aerobisen harjoittelun sykealue kehittaa erityisesti sydamen ja verisuonielimiston seka
keuhkojen toimintaa (Taylor & Johnson 2008, 122). Toiseksi eniten, eli 23,4 % pelaajat ovat
harjoitelleet sykealueella 4, joka on 80-90 %:a maksimisykkeesta. Tama sykealue on
anaerobisen harjoittelun alue ja kuormitusasteeltaan jo raskaan intensiteetin sykealue (Polar

2022). Pelaajat ovat siis harjoitelleet ajoittain jo oman kuntonsa ylarajoilla.

Huomionarvoista on se, etta jopa 15,7 % harjoitteluajasta eli karkeasti reilu kuudesosa
kaikesta harjoittelusta on harjoiteltu sykealueella 5, joka on 90-100 %:a maksimisykkeesta.
Tama sykealue on intensiteetiltaan raskain mahdollinen, ja ei niinkaan suositeltu sykealue
senioreille mahdollisten terveysriskien vuoksi (Taylor & Johnson 2008, 122). Taman tasoinen
intensiteetti harjoittelun aikana on merkittavaa, kun sita verrataan koetun kuormituksen
dataan, jonka mittaustulokset olivat huomattavasti maltillisempia. Koettu kuormitus oli

keskimaaraisesti tasolla 12-13, eli kevyen ja jokseenkin raskaan valilta.

Vaikkakin pelaamisen hetkellinen kuormitus on ollut sykealueen raskaimmalla punaisella
vyohykkeella, oli harjoittelu kuitenkin turvallista. Jokaisella harjoittelukerralla oli paikalla
ensiaputaitoinen henkilo, ja ohjaajat valvoivat harjoittelun intensiteettia tauottamalla peleja
riittavasti seka kartoittamalla kuormitusta kysymalla pelaajilta ajoittain RPE-lukemaa.
Hankkeen alussa esitietolomakkeen avulla kartoitettiin osallistujien terveydentilaa ja
sairauksia, jotta harjoittelussa voitiin huomioida mahdolliset terveysriskit. (Julin ym. 2021,
22-23.) Tehokkaalla nousujohteisella alkulammittelylla pyrittiin ehkaisemaan venahdyksia ja
loukkaantumisia, joita ilmenikin hankkeen aikana vahanlaisesti. Suurin osa loukkaantumisista
oli lievia lihasvenahdyksia. (Julin 2019, 36.)

Sykealueella 1 on vietetty tilastollisesti vahiten aikaa, eli 10,5 % harjoitteluajasta. Talla
sykealueella harjoitellaan terveysliikunnan suositellulla tasolla, eli 50-60 %:n alueella

maksimisykkeesta. Kyseinen sykealue on entuudestaan liikkumattomille seka senioreille
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suositeltu sykealue (Taylor & Johnson 2008, 121). Mielenkiintoista onkin, etta pelaajat ovat

harjoitelleet reilusti tata suositusta korkeammalla intensiteetilla.

Yli 65-vuotiaille suositellaan ainakin 2 tuntia 30 minuuttia viikossa reipasta, syketta
kohottavaa liikuntaa (UKK-instituutti 2022). HIIT-harjoittelun (High Intensity Interval Training)
on todettu olevan senioreillekin hyvin soveltuvaa seka kehittavan erityisesti aerobista kuntoa
(Marriott ym. 2021). Kuntojalkapalloharjoittelua voinee verrata HIIT-harjoitteluun, silla
molemmissa vaihdellaan korkean intensiteetin ja levon tai matalan intensiteetin valilla.
Kuntojalkapalloharjoittelun voidaan siis jatkuvana toimintana olettaa kehittavan pelaajien

aerobista kuntoa.
Liikutut matkat harjoittelun aikana

Liikutuista matkoista on vaikeaa tehda tarkkoja johtopaatoksia, silla ne on suoritettu eri
nopeuksilla sisaltaen intervallityyppista harjoittelua, jossa hitaammat ja nopeammat
lilkkkumisnopeudet ovat vaihdelleet. Lisaksi harjoituskerrat ovat sisaltaneet paljon myos
jalkapallon tekniikkatreenia, jossa keskiossa ovat olleet mm. ketteryys ja tasapaino eika
niinkaan liikuttu matka. Toisaalta 6-0! -kuntojalkapallohankkeessa kaytettiin askelmittareita,

mutta niiden tulokset osoittautuivat epaluotettaviksi.

Herrero-Larrea, Minarro, Narvaiza, Galvez-Barron, Gonzalo, Valldosera, Felipe, Valverde,
Kruse, Bosch Sabater ja Rodriguez-Molinero (2018, 3) tutkivat yli 64-vuotiaiden todellista,
kotona tapahtuvaa kavelya ja mm. kavelyn askelpituutta. Tutkittavina oli 772 senioria, joista
351 henkilon tulos katsottiin arviointikelpoiseksi. Keskimaarainen askelpituus oli 88,47

senttimetria.

Husun, Tokolan, Vaha-Ypyan ja Vasankarin liikuntaraportin (2022, 31 & 69) mukaan 60-69-
vuotiaille naisille kertyi keskimaarin 6536 askelta ja miehille 6299 askelta paivassa. 70-79-
vuotiaiden keskimaarainen askelmaara vuorokaudessa oli 4978 askelta. Naiden ikaryhmien
yhteenlaskettu paivittainen askelmaara on keskiarvoltaan 5698 askelta. Jos taman

askelmaaran suhteuttaa liikutuksi matkaksi kayttaen ylla mainitusta tutkimuksesta saatua

askelpituutta 88,47 cm (Herrero-Larrea ym. 2018, 3), on se;
5698 * 0,8847 m = 5041,02 m = 5041 metria

Karkeasti tulkittuna 60-79-vuotiaat suomalaiset siis liikkkuivat keskimaarin 5041 metria
vuorokaudessa. 6-0! -kuntojalkapallohankkeessa harjoitelleet liikkuivat siis keskimaarin 1825
metria yhden harjoitusviikon aikana, joka on noin 36,2 %:a eli hieman yli kolmanneksen

vastaavan ikaisten suomalaisten keskimaarin paivassa liikutusta matkasta.

Myos Armband -mittarit mittasivat kokonaisaskelia. Niiden mittaama keskiarvo, 4656 askelta

olisi ylla kaytetylla laskukaavalla;
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4656 * 88,47 m = 4119,16 m = 4119 metria

Kuten aiemmin todettiin, on lukujen tulkitseminen hyvin karkeaa, silla harjoitukset ovat
sisaltaneet kaiken mittaisia askeleita. Voidaan olettaa, etta Polar-mittareiden mittaama
lukema litkutuista matkoista - keskiarvoltaan 1825 metria - on lahempana todellista litkuttua

matkaa.

Lisaksi on hyva huomioida, etta myos matkat harjoituksiin ja takaisin ovat lisanneet
osallistujien liikkumisen maaraa niina paivina, kun he osallistuivat harjoituksiin. Julinin (2022)
mukaan moni esimerkiksi tuli harjoituksiin paikalle polkupyoralla. Myos Erityiseurobarometri
525 (European commission 2022) toteaa, etta suomalaisten kolmanneksi suurin syy

lilkkkumiselle oli lilkkuminen paikasta toiseen.
Nopeudet

Keskimaarainen maksiminopeus harjoittelun aikana oli 13,1 km/h eli noin 3,6 m/s.
Vastaavasti keskinopeus harjoittelun aikana oli 2,2 km/h eli noin 0,5 m/s. Terveen seniorin
keskimaarainen kavelynopeus vaihtelee 0,90 - 1,30 m/s valilla ja 0,60 - 0,70 m/s hitaampaa
kavelynopeutta pidetadan riskina erilaisille terveyshaitoille (Graham, Fisher, Bergés, Kuo &
Ostir 2010). Liikkuminen harjoittelun aikana on ollut kuitenkin vaihtelevaa; kavelya,
kiihdytyksia, suunnanvaihdoksia ja holkkaa seka hetkittaista seisoskelua. Lisaksi on
huomioitava tauot pelien aikana. Taman vuoksi keskinopeuden tarkastelu mittaustuloksissa
voi olla harhaanjohtavaa. Sen sijaan maksiminopeuksista voidaan havaita joidenkin pelaajien
lilkkuneen hetkittain melko rivakasti. Esimerkkina havainto siita, etta noin 14 % mitatuista
maksiminopeuksista oli yli 16 km/h ja nopeimmat maksiminopeudet ylsivat aina 21,5 km/h

saakka.
MET-arvot

Terveille aikuisille fyysisen aktiivisuuden intensiteetin maarittamisessa kohtuullisen raskas
toiminta MET-asteikolla on 3-6 MET:a ja raskaampi toiminta on enemman kuin 6 MET:a
(Pescatello, Arena, Riebe & Thompson 2014, 208; U.S. Department of Health and Human
Services 2018b, 71). Samaa maaritelmaa voidaan kayttaa myos senioreiden kohdalla, silla
MET-arvo ei ole riippuvainen henkilon iasta, sukupuolesta tai kehon koosta. Tiedetaan
kuitenkin, etta liikkumisen suositukset perustuvat keskivertoaikuiseen ja, etta ikaantyessa
aerobinen kapasiteetti pienenee, joiden vuoksi suositusten mukainen intensiteetti voi olla
liilan raskasta vanhemmalle vaestolle. Toisin sanoen, vanhempi vaesto kayttaa samaan
fyysiseen toimintaan enemman energiaa, kuin nuoremmat. Sen vuoksi suositellaan yleisesti,
etta vanhempien ihmisten kohdalla kaytettaisiin suhteellista intensiteettia absoluuttisen
intensiteetin sijasta. (U.S. Department of Health and Human Services 2018a, C-23; D-20; U.S.

Department of Health and Human Services 2018b, 71.) Suhteellinen intensiteetti tarkoittaa,
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etta harjoittelun voimakkuus arvioidaan yksilon kardiovaskulaarisen kunnon mukaan. Siina
Yhdysvaltojen terveysviranomainen suosittaa nollasta kymmeneen asteikkoa, jossa nolla
vastaa istumista ja 10 maksimaalista ponnistelua. (U.S. Department of Health and Human
Services 2018, 50; 71, 109.)

On kuitenkin huomionarvoista, etta kaikki seniorit eivat ole saman kuntoisia. Julin, Risto,
Yletyinen, & Penttila (2016) tutkivat 275 espoolaista senioria, jotka olivat ialtaan 70
ikavuoden molemmin puolin. Heidan sydan- ja verenkiertoelimistonsa kuntoa arvioitiin ns.
non-exercise testilla ja havaittiin, etta kohtuullisen raskaan liikkumisen MET-rajat olivat
miehilla 4,6-6,3 MET:a ja naisilla 3,3-4,5 MET:a. Vastaavasti rasittavan lilkkkumisen MET-rajat
olivat miehilla 6,4-8,7 MET:a ja naisilla 4,6-6,2 MET:a. Havaittiin, etta kohtuullisen raskaan ja
rasittavan aktiivisuuden intensiteetit ovat hyvin yksilollisia ja, etta yksilon
maksimikapasiteetti pitaisi arvioida, jotta oikea maara kutakin aktiivisuustasoa voitaisiin

maarittaa kelvollisesti.

6-0! -kuntojalkapallohankkeesta keskiarvo mitattujen harjoittelukertojen aikaiselle
kuormitukselle oli 3,9 MET: a. Harjoittelu oli siis ylla mainittujen Yhdysvaltojen
terveysviranomaisen asettamien aktiivisuusalueiden mukaan kohtuullisen raskasta.
Vastaavasti Julinin ym. (2016) tutkimuksen arvoihin verrattaessa miesten harjoittelu tapahtui
lahella kohtuullisen kuormittavan liikunnan alarajaa (eika aivan yltanyt siihen) ja naisten
kohdalla kohtuullisen kuormittavalla intensiteetilla ja jopa rasittavan liikunnan viitealueen
lahettyvilla. Tasta voidaan paatella, etta MET-rajat ovat suhteellisia ja suuntaa antavia.
Kuten aiemmin jo todettiin, on suhteellisen intensiteetin arvioiminen mielekkaampaa

senioreiden kohdalla, kuin MET-arvoihin nojaaminen.
Koettu kuormitus (RPE)

Suhteellisen kuormituksen mittaaminen senioreiden kohdalla on tarkeaa, silla joillakin
kardiovaskulaarinen kunto voi olla hyvin matala (U.S. Department of Health and Human
Services. 2018a, F9-21). Toisaalta ei ole olemassa ohjeistusta sille, kuinka korkeaa
suhteellisen intensiteetin tulisi olla HIIT-tyyppisessa harjoittelussa, mita kuntojalkapallon voi
tulkita olevan. Suhteellisen intensiteetin katsotaan olevan parempi mittari harjoittelun
intensiteetin maarittamisessa senioreiden kohdalla, silla heilla kuluu enemman energiaa
samaan toimintaan kuin nuoremmilla ja toisaalta siksi, koska aerobinen kapasiteetti laskee

ihmisen ikaantyessa (U.S. Department of Health and Human Services 2018b, 60; 71).

Osallistujat ilmoittivat keskimaarin RPE-lukemaksi 12,6, vaikka toki hajontaa oli paljon
yksiloiden valilla. Kauranen (2021, 467-468) suosittelee senioreille ensisijaisesti
peruskestavyysharjoittelua, jossa RPE on 11-13 ja syke 60-70 % maksimisykkeesta. Lisaksi han
jatkaa, etta kestavyysharjoittelu muuttuu vauhtikestavyysharjoitteluksi, kun RPE on valilla

15-17 ja, kun harjoitellaan 70-85 % maksimisykkeesta. Koetun kuormituksen tulosten osalta
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nayttaa silta, etta pelaajat olisivat harjoitelleet itselleen sopivaksi kokemallaan
kuormituksella harjoituskertojen paattyessa antamiensa RPE-lukemien perusteella. Tama on
toteutunut siis, kun tarkastellaan vain RPE-dataa eika sykealueita. Sykealueiden perusteella

harjoittelu on ollut intensiivisempaa.

Mitatun kuormituksen havaittiin olevan intensiteetiltaan selkeasti raskaampaa, kuin koetun
kuormituksen. Sykealueita tarkastellessa on harjoittelun aikana ilmennyt erittain kuormittavia
hetkia, jolloin pelaajat ovat harjoitelleet kaikkein raskaimmalla sykealueella. Ylipaataan
harjoittelun aikana eniten aikaa on vietetty kohtalaisen ja raskaan sykealueen sektoreilla.
Koettu kuormitus (RPE) on kuitenkin ollut painvastaisesti huomattavasti kevyempaa.
Matalampana ilmennyt koettu kuormitus (RPE) saattaisi selittya silla, etta pelaaminen on
koettu hauskana ja yhteisena tekemisena, eika niinkaan raskaana ponnisteluna (Krustrup &
Krustrup 2018). On arvioitu, etta joukkuelajit kokonaisuutena herattavat seka aktiivisten etta
ei-aktiivisten ihmisten mielenkiinnon (Castagna, Pévoas, Fatouros, Serpiello, Hornstrup,
Kirkendall 2020, 116). Joukkuehenki saattaa siis pitaa vahemmankin liikunnallisesti

motivoituneet henkilot mukana toiminnassa.
Toimintakykytestit

Yksi kavelyn tarkeimmista mitattavista tekijoista on kavelynopeus (m/s). 10 metrin
kavelytesti mittaa lyhyen matkan kavelykykya ja sen tuloksista voidaan laskea erilaisia
kavelyn aika- ja matkamuuttujia. Tulos on sekunteina kulunut aika, joka kavelyyn on kulunut.
Tulosten perusteella voidaan tarkastella kavelyn poikkeavuutta, arvioida apuvalineen tai
kuntoutuksen tarvetta seka arvioida kuntoutuksen vaikuttavuutta. (Paltamaa 2022.) 10 metrin
kavelytestissa pelaajilla havaittiin keskimaaraisesti 5,4 % parannus lahtotilanteeseen, kun

taas kontrolliryhmalla tulos heikkeni lahtotilanteeseen verrattuna 1,3 %.

Senioreiden toiminnallista tasapainoa ja liikkumiskykya voidaan arvioida Timed Up & Go
(TUG) -testilla. Testissa tutkittava nousee tuolilta ylos, kavelee omaan tahtiin kolme metria,
jonka jalkeen tama kaantyy ja kavelee takaisin istuutuen lopulta takaisin tuolille. Testin tulos
on suoritukseen kulunut aika. (Valkeinen ym. 2022.) Hankkeen aikana TUG-testissa todettiin
pelaajilla 14,6 % parannus verrattuna kontrolliryhman 6,4 % parannukseen alku- ja

lahtotilanteen valilla.

Kuuden minuutin kavelytesti soveltuu laajasti erilaisille sairasryhmille seka terveille
senioreille kavelyn ja lilkkkumisen mittariksi. Alun perin testia on hyodynnetty erityisesti
keuhkosairauksia sairastavilla mittaamaan fyysista suorituskykya. (Peurala & Paltamaa 2022.)
6-0! -kuntojalkapallohankkeessa kuuden minuutin kavelytestissa todettiin 4,9 % parannus
pelaajilla verrattuna kontrolliryhman 1 % parannukseen alku- ja lahtomittausten valilla.

Harjoittelun voidaan siis olettaa kehittaneen pelaajien aerobista kuntoa. Maksimaalisen
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hapenottokyvyn kehittymisesta ei voida suoranaisesti kuitenkaan puhua, silla pelaajille ei

suoritettu alku- ja loppumittauksina maksimaalisen hapenottokyvyn testeja.

Hyva aerobinen kunto ehkaisee sepelvaltimotaudin, kohonneen verenpaineen, tyypin 2
diabeteksen seka metabolisen oireyhtyman kehittymista. Hyvakuntoisella on paremmat veren
rasva-arvot, vahemman sokeriaineenvaihdunnan hairioita seka matalampi verenpaine.
Leposyke on alhaisempi ja sydamen vasemman kammion seinama seka sydamen iskutilavuus
ovat suuremmat. (Suni & Vasankari 2011, 34.) Yhdysvaltojen kansanterveysviranomainen (U.S.
Department of Health and Human Services 2018a, F9-10) on linjannut, etta on olemassa
vahvaa nayttoa siita, etta aerobinen harjoittelu parantaa senioreiden fyysista toimintakykya
seka vahentaa ikaantymiseen liittyvaa toimintakyvyn laskua. Mikali kuntojalkapalloharjoittelu
on saannollista, voidaan silla kehittaa pelaajien aerobista kuntoa (Milanovic ym. 2015). Taten,
jatkuvan kuntojalkapalloharjoittelun voidaan todeta edistavan pelaajien terveytta monin

tavoin.

Kovin vahvasti ei voi vetaa johtopaatoksia hankkeen toimintakykytestien tuloksista, silla aihe
vaatisi tarkempaa tutkimusta. Tuloksissa ilmenneita lahes 5 % muutoksia voidaan kuitenkin
pitaa tilastollisesti merkittavina. Erityisesti TUG-testin tuloksen paraneminen 14,6 %

lahtotilanteeseen verrattuna on merkittava muutos.

11 Johtopaatokset

Taman opinnaytetyon tehtavana oli analysoida 6-0! -kuntojalkapallohankkeen koetun ja
mitatun kuormituksen dataa seka kuvailla datassa esiintyvia ilmioita. Tavoitteena oli tuottaa
tietoa siita, millaista kuntojalkapallo on kuormittavuudeltaan +60-vuotiaille ja pohtia

voidaanko kuntojalkapallon avulla edistaa senioreiden fyysista toimintakykya.

6-0! -kuntojalkapallohankkeen osallistujat harjoittelivat valtaosan (90 %) ajasta aerobista
kuntoa kehittavalla alueella eli yhteensa n. 50 minuuttia harjoituskertaa kohden (Kuva 6).
Samalla harjoittelua tapahtui jopa kaksi kolmasosaa kohtalaisen, raskaan ja
maksimikuormituksen sykealueilla, jonka voidaan olettaa lisanneen heidan
voimakestavyysominaisuuksiaan. Koska pelaajat tapasivat kaksi kertaa viikossa tuli heilla
yhteensa noin yhden tunnin ja 40 minuutin edesta syketta nostattavaa liikkumista, joka
vastaa kahta kolmasosaa (66,6 %) UKK-instituutin viikoittaisesta suosituksesta yli 65-vuotiaille.
Osallistujat harjoittelivat toisaalta keskimaaraisesti rasittavan liikkkumisen alueella viikossa
yhteensa; 2 x 37min32 s = 1 h 15 min, joka tayttaa koko viikoittaisen lilkkumisen
suosituksen aerobisen liikunnan osalta. Tama ei pade jokaiseen pelaajaan, silla arvot on
johdettu pelaamisen keskiarvoista. Kuvassa 13 on esitetty hankkeen mittaustulosten

keskiarvoja.
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89,5% 1825m 13,1km/h 3,9 MET
Prosenttiosuus Keskiarvo Keskiarvo Keskiarvo
ajasta, mitatusta mitatuista mitatuista
joka on vietetty matkoista. maksimi- MET-arvoista.
aerobista nopeuksista.
kuntoa
kehittavalla
sykealueella.

Kuva 13. Yhteenveto mittausdatasta.

Kun suhteutettiin harjoituksissa liikuttuja matkoja tutkittuun tietoon vastaavan ikaisten
senioreiden askelpituuksista ja suomalaisten senioreiden paivittaisista askelmaarista, voitiin
tulkita, etta yhden harjoituskerran aikana liikuttiin matkana hieman yli kolmannes siita, mita
vastaavan ikaiset suomalaiset liikkuvat paivassa. Harjoittelijoiden lilkkkumat matkat sisalsivat

kuitenkin liikkumista eri nopeuksilla, joka tekee pelkan matkan tulkitsemisesta vaikeaa.

Kuntojalkapallossa pelaajien lilkkuminen on monipuolista nopeista spurteista ja
suunnanvaihdoksista tasaiseen kavelyyn tai holkkaan. Voidaan todeta liikkumisen olevan
intervallityyppista, jolloin vuorotellaan raskaan ja kevyen suorittamisen valilla. Tallaisen
harjoittelumuodon on tutkimuksissa todettu soveltuvan hyvin myos senioreille ja olevan jopa
tasaisen kuormittavaa liikuntaa mukavampi harjoittelumuoto (Marriott ym. 2021). Pelaaminen
on leikkisaa ja jannittavaa toimintaa tuottaen pelaajille onnistumisen ja joskus varmasti
pettymyksenkin kokemuksia. Tallainen monipuolinen ja tunteita herattava liikuntamuoto
saattaa houkutella toimintaan mukaan myos niita, jotka pitavat perinteista kavelya tai

kuntosaliharjoittelua tylsistyttavina lilkkuntamuotoina.

Toimintakykytestien tuloksissa havaittujen parannusten kannalta voidaan olettaa saannollisen
kuntojalkapalloharjoittelun kehittaneen pelaajien aerobista kuntoa. Aerobisen kunnon
kehittyminen taas on yhteydessa moniin terveyshyotyihin ehkaisemalla erilaisten

elintapasairauksien kehittymista (Suni & Vasankari 2011, 34). Tarkkaa paatelmaa
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maksimaalisen hapenottokyvyn kehittymisesta ei voida kuitenkaan tehda, silla pelaajille ei
tehty maksimaalisen hapenottokyvyn testeja hankkeen alussa ja lopussa. Lajin aiheuttamat
loukkaantumiset on todettu vahaisiksi (DBU, Randers & Krustrup a, 31). Taten,
kuntojalkapallon terveysriskit ovat minimaalisia verrattuna harjoittelusta saavutettaviin
terveyshyotyihin. Loukkaantumisia on helppo ehkaista jarjestamalla toiminta turvallisesti
mm. kiinnittamalla huomiota riittavaan lammittelyyn, sovellettuihin saantoihin seka
riittavaan tauotukseen. Kuntojalkapallo on siis varteenotettava lilkkuntamuoto myos

senioreille.

Koska kyseessa on joukkuelaji, on myos huomioitava harjoittelun sosiaalinen ulottuvuus.
Liikunnan terveyshyodyt ovat jokaiselle tuttuja, mutta motivaation loytaminen liikkumiseen
voi kuitenkin olla monille haastavaa. Kynnys liikuntaharrastuksen aloittamiselle voi olla suuri,
mikali henkilo ei ole koskaan ollut liikunnallisesti aktiivinen, tai jos liikunnasta on ollut
huonoja kokemuksia. Joukkueurheilussa sosiaalinen aspekti saattaa olla ratkaiseva tekija
lilkkunnan ilon loytamisessa. Monille pelkastaan yhteinen hauskanpito ja uusien sosiaalisten
suhteiden solmiminen on liikuntaharrastuksessa olennaisinta. Olisikin tarkeaa tarjota
senioreille enemman joukkuelajiharrastuksen mahdollisuuksia matalan kynnyksen

osallistumisella.

Ottaen huomioon, etta 6-0! -kuntojalkapallohankkeessa kuormituksen mittaaminen
varsinaisella puettavalla teknologialla perustui vapaaehtoisuuteen ja tutkimusaineisto on ollut
rajallista, on mahdotonta vetaa selkeita johtopaatoksia siita, onko pelaajien kestavyyskunto
parantunut tai lihasmassa vahvistunut pelaamisen ansiosta. Tama vaatisi tarkempaa ja
laajempaa tutkimusta, josta kuitenkin loytyy jo paljon tutkittua tietoa entuudestaan. Voidaan
kuitenkin todeta, etta harjoittelu on ollut intensiteetiltaan ajoittain hyvinkin raskasta ja
pelaajat ovat liikkuneet merkittavia matkoja pelaamisen aikana, mukaan luettuna matkat
pelipaikalle ja pois. UKK-instituutin (2022) reippaan liikkumisen viikkosuosituksesta yli 65-
vuotiaille tayttyi 2/3 osaa ja rasittavan liikkumisen viikkosuosituksesta 100 % yhden
harjoitusviikon aikana. Jo pelkastaan taman pohjalta voidaan ajatella kuntojalkapallon olevan

+60-vuotiaiden fyysista toimintakykya edistavaa.

Terveytta ja toimintakykya edistavan toiminnan merkitys kasvaa tulevaisuudessa ikaantyvien
vaestoryhman kasvaessa ja palvelutarpeen kasvaessa. Huomio tulisikin nyt kiinnittaa
ennaltaehkaisevaan toimintaan, jotta mahdolliseen toimintakyvyn heikkenemiseen voidaan
puuttua jo ennen toimintarajoitteiden kehittymista. (Korpi 2022.) Ennaltaehkaisevassa
toiminnassa olisi tarkeaa panostaa toiminnan monipuolisuuteen, silla ikaantyvien
vaestoryhmassa ikahaitari on suuri ja kuntotaso kaikilla erilainen. Myos mieltymyksia liikunnan
suhteen on erilaisia. Kaikki eivat nauti kuntosaliharjoittelusta ja toisille saattaa sopia

paremmin jokin hauskan yhteisen toiminnan lomaan sisallytetty liikuntaharrastus. Tasta
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kuntojalkapallo on oivallinen esimerkki hauskana ja yhdistavana, ja samaan aikaan

monipuolisesti ja tehokkaasti kehoa kuormittavana liikuntaharrastuksena.

12 Eettisyys

6-0! -kuntojalkapallohankkeessa noudatettiin kaikkia tutkimuksenteon eettisia periaatteita ja
GDPR-tietosuoja-asetuksen henkilotietojen kasittelya koskevia lainkohtia. Hanke ei saanut
Suomessa Eettisen toimikunnan lupaa, vaikka saman hankkeen muiden osallistujamaiden
projektit saivat. Tama johtui siita, etta hanke tulkittiin sairauden- tai terveydenhoidollisena
tutkimuksena, jolloin lupaa olisi pitanyt hakea Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirilta
HUS:lta. Taman takia 6-0! -kuntojalkapallohanketta tulee lahestya hankkeena eika virallisesti
tutkimuksena. (Julin 2022.)

Opinnaytetyossamme noudatimme hyvaa tieteellista kaytantoa. Hyvan tieteellisen kaytannon
mukaisesti tutkimuksessa menetellaan Tutkimuseettisen neuvottelukunnan maarittelemien
kaytantojen mukaan. Tutkimustyossamme toimimme rehellisesti, huolellisesti ja tarkkuudella
tutkimustulosten arvioinnissa ja esittamisessa. Hyodynsimme tieteellisen tutkimuksen
viittaustekniikkamme asianmukaisuudesta ja tasmallisyydesta. (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2021.)

13 Jatkotutkimus- ja kehittamisideat

Tassa opinnaytetyossa ei kasitelty pelaajakohtaista sykedataa, vaan kaikkien pelaajien
yhteista sykedataa. Polar Team Pro -mittari pyrkii tunnistamaan hetkelliset mittavirheet ja
jattamaan ne huomiotta. Aineistossa oli kuitenkin nahtavissa mittavirheita, joiden tarkempi

tutkiminen voisi antaa tarkempia tuloksia pelaajien harjoittelusta.

Polar Team Pro -mittari jakaa sykedatan sykealueisiin, jotka maarittyvat manuaalisesti
syotetyn maksimisykkeen pohjalta. Tama maksimisykearvo perustuu ns. maksimisyketta
ennustavaan laskukaavaan "HRmax = 220 — ikd” (Uronen 2022), joka ei aiemmin osoitetusti
pysty arvioimaan pelaajien todellisia maksimisykkeita riittavan tarkasti (Nes ym. 2012, 7).
Polar -aineistoa ei taman seikan osalta voida tutkia tarkemmin, silla sita varten pelaajille olisi
taytynyt tehda jokin submaksimaalinen kuntotesti, jolla maksimisyke olisi voitu
totuudenmukaisemmin maarittaa. Testit olisi taytynyt toteuttaa jo aivan hankkeen alussa eika
jalkikateen. Siksi voidaan vain todeta, etta aineisto ajoista sykealueilla jai epatarkaksi ja,
etta jatkossa vastaavissa hankkeissa olisi hyodyllista selvittaa osallistujien maksimisykkeet

suorilla submaksimaalisilla kuntotesteilla. Tahan parhaiten soveltuva testi olisi Yo-yo
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intermittent endurance level 1 (YYIR1), koska sen on osoitettu antavan riittavan paikkansa

pitavan arvion yksilon maksimisykkeesta (Araujo Pévoas ym. 2019, 1537).

Eri lahteet antavat erilaisia tuloksia suositelluista absoluuttisen intensiteetin rajoista
senioreiden liikkumiselle. Vaikkakin Physical activity guidelines for Americans (U.S.
Department of Health and Human Services 2018b, 71) ja sen myota myos UKK-instituutti
(Husu 2022) antavat tietyt MET-raja-arvot koskien ikaantyneiden liikkumisen intensiteettia ja
sen arviointia, on olemassa nayttoa, etta osa senioreista on huomattavasti parempikuntoista
(Julin ym. 2016). Taman vuoksi olisikin tarpeellista, etta senioreiden aerobista kestavyytta
tutkittaisiin lisaa ja saataisiin lisaa tietoa heidan liikkumisensa potentiaalista. Tama voisi
johtaa parempaan - ja riittavan vaativaan - liikkumisen ja liikunnan annosteluun kuntoutuksen
ja lilkunnan ammattilaisten perspektiivista ja toisaalta myos seniorit itse osaisivat liikkua
riittavan intensiivisesti ja tayttaa siten kansallisten lilkkkumisen suositusten mukaiset

viikoittaiset liikuntamaarat perustuen tarkemmin heidan omaan kuntotasoonsa.
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