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1 Johdanto

Kaden ja sormien lihasvoima kehittyy, kun lapsi kasvaa ja osallistuu jokapaivaisiin aska-
reisiin seka leikkii, kiipeilee tai piirtad. Kaden ja sormien voimalla on tarkea osa lapsen
jokapaivaisessa toiminnassa, kuten napillisen paidan pukemisessa, Kkiipeilytelineessa
leikkimisessa seka haarukan ja veitsen kaytossa. Toimintaterapeutit ovat kiinnostuneita
kaden puristusvoimasta juuri sen takia, etta silld on suuri vaikutus jokapaivaiseen ela-
maan. (Royal Children’s Hospital 2005.)

Taman opinndytetydn aiheena on suomalaisten lasten viitearvojen (ks. liite 1) maarit-
taminen hydrauliselle puristusvoimamittarille.  Mittauksissa kaytetaan Saehan-
puristusvoimamittaria. Aihe on noussut Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin Nais-
ten- ja lastentautien tulosyksikén pediatrisella ja lastenkirurgisella toimialalla tyéskente-
leviltd toimintaterapeuteilta, jotka ovat tydssadan huomanneet tarpeen suomalaisille
viitearvoille. Opinnaytety6 tehtiin yhteistydssa Lastenklinikalla tyoskentelevien toiminta-
terapeuttien Sari Marjalan ja Sanna Rautakorven kanssa.

Hydraulisia puristusvoimamittareita myydaan Suomessa useaa mallia ja opinndytetyds-
sa kaytetty Saehan-puristusvoimamittari on malleista yksi, jota Respecta Oy tuo maa-
han. Yhteistybkumppani kayttda padasiassa Jamar-puristusvoimamittaria. Nama puris-
tusvoimamittarit ovat ominaisuuksiltaan samanlaisia, ja niiden tulosten arviointiin kay-
vat samat viitearvotaulukot, vaikka niitd myydaankin eri kauppanimilld. Puristusvoima-
mittareille ei ole viela olemassa suomalaisia lasten viitearvoja. Lastenklinikalla on jo
usean vuoden ajan ollut tarve nadiden suomalaisten lasten viitearvojen kartoittamiseen,
silld kaytossa heilla on ollut ainoastaan yhdysvaltalaisista viitearvoista (Mathiowetz —
Wiemer — Federman 1986) koottu suomennos (ks. liite 2). Toimintaterapeutit ovat
tydssaan verranneet kdden puristusvoimaa tilanteesta riippuen joko yhdysvaltalaisiin

viitearvoihin tai mitattavan henkilén toisen kdden puristusvoimaan.

Kéden puristusvoiman mittaus on osa toimintakyvyn arviointia. Toimintakyvyn arviointi
on tarpeellista muun muassa lahtétilanteen selvittdmiseksi ennen leikkausta, hoitotu-
loksen arvioimiseksi leikkauksen jalkeen, kuntoutumisen edistymisen seurannassa ja

jaljella olevien rajoitusten ja toimintojen arvioinnissa. (Viitasalo 2000: 82.) Puristusvoi-



maan vaikuttavat sukupuoli, ikd, kaden hallitsevuus eli katisyys ja koko. Naisten puris-
tusvoima on 50-75 % miesten puristusvoimasta. Yhdysvaltalaisten viitearvojen on ar-
veltu poikkeavan suomalaisista, ja siksi onkin tarkeda saada talle mittarille kansalliset
normit. (Viitasalo 2000: 87-88.)

Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa suomalaisten lasten viitearvot puristusvoimamit-
tarille. Tutkimuskysymys on, mitkda ovat hydraulisen Saehan-puristusvoimamittarin
suomalaiset viitearvot 7-12-vuotiailla lapsilla. Tutkimukseen osallistuvat lapset rajattiin
syntymadvuosien mukaan. Lapset ovat siis syntyneet vuosien 1999-2004 valilla. Ty6-
eldman yhteistydkumppanin kanssa kdydyn keskustelun perusteella paadyttiin siihen,
ettd opinndytetydssa verrataan suomalaisten lasten normaaleja viitearvoja yhdysvalta-
laisten lasten Jamar-puristusvoimamittarin viitearvoihin. Yhteistydkumppani pohti sitd,
vaikuttaako lasten pituus ja paino mahdollisesti puristusvoimaan. Koska téma asia tun-
tui kiinnostavalta selvittdd, tarkastellaan opinndytetydssa myoOs puristusvoiman riippu-

vuutta pituudesta ja painosta.

Luotettavan tutkimustuloksen takaamiseksi jokaisesta ikdaryhmdstd mitattiin vahintaan
10 tyttéa ja 10 poikaa, mika on kaytanndssa pienin maara, jolla voidaan kohtuullisella
luotettavuudella tarkastella kahden toisistaan riippumattoman ryhman keskilukujen
tilastollisesti merkitsevaa eroa. Luotettavuuden takaamiseksi keskustelua otannan suu-
ruudesta kaytiin Metropolia Ammattikorkeakoulun tilastollisten menetelmien opettajan
kanssa. Tutkimus toteutettiin tavallisissa suomalaisissa peruskouluissa, koska tarkoituk-
sena oli saada normaalit viitearvot. Taman vuoksi testattujen lasten tuli olla normaalisti
kehittyneita, ei liikkuntapainotteisella luokalla olevia tai erityisryhmiin kuuluvia. Nama

asiat kysyttiin etukateen lasten vanhemmilta lupalomakkeessa (ks. liitteet 3, 4 ja 5).

Lasten puristusvoimaa on tutkittu padosin 80-luvulla, minka takia opinndytetytssa lah-
demateriaalina kaytetyt tutkimusartikkelit on julkaistu useita vuosia sitten. Ruotsissa on
tehty opinndytety6ta vastaava tutkimus 2000-luvun alussa, mutta se on tehty Grippit-
puristusvoimamittarilla, joka ei taysin vastaa yhteistydkumppanilla kdytéssa olevia hyd-
raulisia puristusvoimamittareita. Suomalaista tutkimusta lasten puristusvoimasta ei ole
aikaisemmin tehty. Tama opinndytetyd on ensimmadinen suomalainen lasten puristus-

voimien viitearvoista tehty tyo.



Seuraavassa luvussa kerrotaan puristusvoimamittauksista toimintaterapiassa. Kappale
kasittelee sitd, miten kaden toiminta vaikuttaa lapsen arkeen seka minkalainen on ka-
den puristusotteen mekaniikka. Luvussa kasitellddan myds viitekehyksia, jotka liittyvat
puristusvoimaan. Luvussa kolme kerrotaan puristusvoimaan vaikuttavista tekijoista ja
luvussa nelja maarallisesta tutkimuksesta ja sen vaikutuksesta tdhan opinnaytetydhon.
Sen jalkeen luvussa viisi kasitelldaan suomalaisille lapsille tehtyja puristusvoimamittauk-
sia ja sitd, miten mittaukset toteutettiin seka miten aineistoa kasiteltiin ja analysoitiin.
Luvussa kuusi kasitelldaan tuloksia ja luvussa seitseman johtopaatoksia. Viimeisessa

luvussa pohditaan opinndytetydn kokonaisuutta.



2 Puristusvoimamittaus toimintaterapiassa

Ennen puristusvoimamittausten toteuttamista perehdyttiin kaden toiminnan teoriatie-
toon seka kaden toimintojen vaikutukseen lapsen arjessa. Tama on tarkeaa, jotta ym-
marretaan paremmin, miksi lasten puristusvoiman tutkiminen ja mittaus on tarkea osa
toimintaterapiaa. Otteen mekaniikan tunteminen on valttamatodnta, jotta taustalla ole-

via syita voidaan lahtea tutkimaan, mikali lapsella on heikentynyt puristusvoima.

Yksi tarkeimmista opinnaytetyon taustalla olevista teorioista on ICF-luokitus (Interna-
tional Classification of Impairments, Disabilities and Handicaps). Se on toimintakyvyn,
toimintarajoitteiden ja terveyden kansainvalinen luokitus. Taman luokituksen taustalla
on kokonaisvaltainen biopsykososiaalinen malli. (Hautala — Hamaldinen — Makeld —
Rusi-Pyykdnen 2011: 314.)

2.1 Kaden toiminnan vaikutus lapsen arjessa

Ihmiset kayttdvat kasia joka paiva erilaisissa tehtdvissa. Kasia tarvitaan esineisiin kur-
kottamiseen ja tarttumiseen, kasittelemiseen ja tunnustelemiseen seka kirjoittamiseen,
piirtdmiseen ja erilaisten tydkalujen kayttamiseen. Itsendinen suoriutuminen paivittai-
sista toiminnoista itsestéd huolehtimisen alueilla vaatii monimutkaisten kaden taitojen
hallitsemista. Kéden onnistunut kayttd riippuu prosessista, jossa yhdistyy ihmisen kyky-
jen ja taitojen eri ulottuvuudet. Naitd ulottuvuuksia ovat muun muassa motivaatio,
tehtavaorientaatio, kognitio seka kaden lihasten ja luiden rakenne. (Henderson — Pe-
hoski 2006: 45—46.)

Toimintahairid tai vajavuus keskushermoston toiminnassa vaikuttaa kaden toimintaan.
Hairién suuruudesta riippumatta alentunut kaden toimintakyky vaikuttaa lapsen itsesta
huolehtimiseen, koulunkdyntiin, vapaa-aikaan ja leikkiin. (Henderson — Pehoski 2006:
45-46.) Kasvaessaan lapsi oppii erilaisia motorisia taitoja, kuten kdyttdmaan molempia
kasia yhteisty6ssa ja tarttumaan tavaroihin. Ensimmaisen elinvuoden aikana lapselle
kehittyy kaden puristusote, jota seuraa sormien nipistysote. Kun nama otteet kehitty-
vat, niitd aletaan hyddyntaa itsesta huolehtimisen tehtdvissa. Esimerkiksi syddessaan

lapsi kayttaa ensin koko kaden puristusotetta pitdessaan lusikkaa kadessaan ja siirtyy



taitojen ja lihasvoiman karttuessa sormiotteeseen. (Henderson — Pehoski 2006: 212—
213.)

Monet paivittaiset askareet ja urheilu vaativat kdmmenen ja kasivarren koukistajalihas-
ten toimintaa. Koukistajalihakset tydskentelevat, kun tartutaan johonkin tai puristetaan
jotakin. Paivittdisissa toimissa esimerkiksi pyykkien kantamisessa, ovenkahvan kaanta-
misessa ja imuroinnissa tarvitaan puristusvoimaa. Myos lasten leikeissa ja peleissa ku-
ten esimerkiksi painissa, pesapallossa, koripallossa tai hiekkalaatikkoleikeissa lapset
tarvitsevat kasien motorista hallintaa ja puristusvoimaa. Monissa urheilulajeissa puris-
tusvoimalla on suuri vaikutus vammojen syntyyn ja ehkaisyyn. Puristusvoimalla on kai-

ken kaikkiaan suuri merkitys ihmisen toimintakykyyn ja suoriutumiseen. (Shea n.d.)

2.2 Puristusotteen mekaniikka

Jurgen Weineck (1990: 81) on kirjoittanut: “Ihmisen kdaden rakenne paljastaa sen kayt-
totarkoituksen tarttumisen valineend. Tarttumisen mahdollistaa se rakenteellinen omi-
naisuus, etta peukalon voi asettaa sormia vasten oppositioon. Peukalo ja sormet toimi-
vat kuin monipuoliset pihdit. Ne tarvitsevat kdmmenta tasaisena pohjana, johon tartut-

tu esine voidaan tukea.”

Kaden avaaminen ja sulkeminen jonkin asian ymparille on monimutkainen liike. Ylaraa-
jassa on yhteensa 35 lihasta, joista suurin osa toimii aktiivisesti puristavan liikkeen ai-
kaansaamiseksi. Puristuksen voiman saavat aikaan kaksi lihasryhmaa. Kyynarvarren
pinnalliset lihakset antavat puristukselle suurimman osan sen voimasta. Kdmmenen
syvat lihakset ovat tarkeita pienten ja tarkkojen liikkeiden muodostajia. Kyynarvarren
pitkat pinnalliset lihakset myds ohjaavat kammenen syvien, pienten lihasten toimintaa.
(Flat 2000.)

Kaden puristaessa esinetta kaden ja kdmmenen koukistajalihakset luovat puristusvoi-
man ja kyynarvarren ojentajalihakset tasapainottavat rannetta (Waldo 1996: 32-35).
Kammen on niveltynyt neljasta kohtaa, jotka kaikki vaikuttavat puristukseen carpome-
tacarpaali-, intermetacarpaali-, metacarpophalangaali- ja interphalangaalinivelista. Pu-
ristus aktivoi yhdeksan pinnallista lihasta ranteen alueelta sekd kymmenen syvaa lihas-
ta, jotka kulkevat distaalisesti ranteen yli. Nama lihakset ovat pronator teres eli lierea
sisakiertajalihas, flexor carpi radialis eli ranteen peukalonpuoleinen koukistajalihas,



flexor carpi ulnaris eli ranteen pikkusormenpuoleinen koukistajalihas, flexor sublimis
digitorum eli sormien yhteinen koukistajalihas, palmaris longus eli pitkd kammenlihas,
flexor digitorum profundus eli sormien syva koukistajalihas, flexor pollicis longus eli
peukalon pitka koukistajalihas, pronator quadratus eli nelikulmainen sisaankiertajalihas,
flexor pollicis brevis eli peukalon lyhyt koukistajalihas ja abductor pollicis brevis eli peu-
kalon lyhyt loitontajalihas. (Hall 2006: 217-219.)

2.3 ICF-luokitus

ICF-luokituksella (International Classification of Impairments, Disabilities and Handi-
caps) tarkoitetaan toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden kansainvalista luoki-
tusta. Se on WHO:n yleiskokouksen 2001 hyvaksyma kansainvalinen standardi vaestdn
toimintaedellytysten kuvaamiseen. Toimintaterapiassa ICF on hyddyllinen, kansainvali-
sesti kaytdssa oleva viitekehys asiakkaan toiminnallisen terveydentilan ja terveyteen

liittyvan toiminnan tilan kuvaamiseen. (Stakes 2004.)

Luokitusjarjestelmana ICF-luokitusta voidaan kayttaa esimerkiksi silloin, kun eri ammat-
tiryhmien havainnot halutaan koota yhtendiseksi kokonaisuudeksi kuvaamaan kuntou-
tustarvetta. Lisaksi ICF-luokitusta kdytetdan myds tutkimuksessa. Aihepiirind luokituk-
sessa on terveys niin laajasti kasiteltyna, etta luokitus koskee kaikkia ihmisia. (Hautala
ym. 2011: 314-315.)

Lapsille ja nuorille on tehty my®ds oma ICF-luokituksensa, ICF-CY (International Classifi-
cation of Functioning, Disability and Health — Children & Youth Version 2007). Kun
henkild on alle 18-vuotias, tarjoaa ICF-CY yksityiskohtaisemman tydvalineen kuvata
terveyden tai toimintakyvyn tilaa kuin alkuperdinen ICF-luokitus. ICF-CY sisaltaa luoki-
tukset seka kehon rakenteiden ja toimintojen ettd toiminnan rajoituksien, osallistumi-
sen vaikeuksien ja ymparistdn vaikutuksen kuvaamiseen lapsen eldmadssa aina pikku-

lapsivaiheesta mydhdiseen murrosikaan. (ICF-CY 2007: vi-vii.)

ICF-luokitus perustuu kokonaisvaltaiseen kasitykseen, ja ndin ollen toimintakykya ja
toimintarajoitteita tarkasteltaessa on otettava huomioon niin ladketieteellinen tila kuin
yksilon sisdiset ja elinymparistodn liittyvat tekijat. (Hautala ym. 2011: 314-315.) Ter-
veyteen liittyvat asiat jaetaan kahdeksaan osa-alueeseen. Naitd ovat kehon fysiologiset
ja psykologiset toiminnot (1), kehon anatomiset rakenteet (2), hairiét tai vajaatoimin-



nat kehon toiminnoissa (3), toiminta eli tehtavan tai liikkeen toteuttaminen (4), osallis-
tuminen (5), toimintaa estavat rajoitteet (6), osallistumisen esteet (7) seka ymparistol-
liset tekijat (8). (ICF-CY 2007: 9.) Luokituksessa erotetaan toisistaan toimintakyky ja
toimintarajoitteet. Toimintakyky koostuu yksilén suorituksen ja osallistumisen seka ke-
hon toimintojen ongelmattomista tai neutraaleista piirteista. Toimintarajoitteet ovat
ennen kaikkea vajavaisuuksia, suoritus- tai osallistumisrajoitteita. (Hautala ym. 2011:
316-318.)

ICF-luokituksessa ei pyrita luokittelemaan ihmisid, mutta se on valine kuvata henkilon
sen hetkiseen terveyteen liittyvia asioita. Kuvausta pitdisi aina kdyttda huomioiden
myo6s henkildkohtaisten ja ymparistétekijoiden vaikutus henkilon tilaan. (ICF-CY 2007:
8.) Yksilon osallistumista ja suorituksia kuvataan suoritustason ja suorituskyvyn avulla.
Suoritustaso kuvaa yksilon teot nyky-ymparistossa. Suorituskyky kuvaa sita, miten yksi-
|6 toteuttaa jonkin tehtdvan tai toimen. Toimintaterapian kannalta painopisteenda on
ennemminkin asiakkaan suoritustaso eli se, miten han tekee kuin suorituskyky eli se,
mitd han kykenee tekemdan. (Hautala ym. 2011: 316-322.)

Terveys ja terveyteen liittyvat alueet ovat jarjestelmallisesti luokiteltuina ICF-
luokituksessa. Jokaisella neljasta perusluettelosta on oma alkukoodinsa, joka kertoo,
onko kyse kehon toiminnoista (b, body functions), kehon rakenteesta (s, body structu-
res), toiminnasta ja osallistumisesta (d, activities and participation) vai ymparistoon
liittyvista tekijoistd (e, environmental factors). Jokaisessa ndistd perusluetteloista on
jaoteltuna paaluokat, joita kuvaamaan valitaan kirjaimen jdlkeinen numero. Tasta seu-
raava numero kuvaa taas padluokan alaluokkaa. Esimerkiksi kun kyseessa on kaden
like ja rakenne, kuuluu se perusluettelosta kohtaan s, kehon rakenne, siina paaluok-
kaan liikkeen mahdollistavat rakenteet (7), ja siind alaluokkaan yldraajan rakenne (3).
Ylaraajan rakenteen merkinta on siis s730. Kasi on kuitenkin vain osa yldaraajaa ja luo-
kituksessa taytyy mennd eteenpdin ja I0ytda merkinnan s730 alaluokkien alaluokat,
jotka maarittelevat, mika osa yldaraajasta on kyseessa. Kaden rakenne kuvataan mer-
kinnalld s7302. Tamankin alaluokan alla on viela eriteltyna muun muassa alaluokat
kaden luut (0), kaden ja sormien nivelet (1) ja kaden lihakset (2). Kaden lihasten ra-
kennetta kuvataan siis merkinnalla s73022. (ICF-CY 2007: 31-42, 122.)



Ruumiin ja kehon toimintojen padluokassa tuki- ja liikkuntaelimistéon ja liikkeisiin liitty-
vat toiminnot (7) on omat luokkansa nivel- ja luutoiminnoille (b710-b727), lihastoimin-
noille (b730-b749) seka liiketoiminnoille (b750-b789). Suoriutumisen ja osallistumisen
padluokka (4) taas kartoittaa liikkumista. Sielld on alaluokkansa niin nostamiselle ja
kantamiselle (d430) ja kaden hienomotoriselle kayttamiselle (d440) kuin kaden ja kasi-
varren kayttamisellekin (d445). Kaikki nama edella mainitut ovat tarkeita tekijoita ka-
den puristusvoimaa tutkiessa ja kartoittaessa. (Stakes 2004.) ICF-luokituksessa tar-
kemmin maariteltynd on myds puristaminen (d4401), jolla tarkoitetaan yhdella tai kah-
della kadella tehtavaa esineeseen tarttumista ja sen kannattelua (ICF-CY 2007: 154).

Koska ICF-luokituksen merkintdjen on tarkoitus kuvata myds toimintakykya ja toiminta-
rajoitteita, on jokaisella perusluettelolla omat tarkennelukunsa (qualifier). Tarkennelu-
kuja kaytetaan alkuperaisen merkinnan jalkeen kuvaamaan kykya tai rajoitetta, sisdista
tai ymparistdn sanelemaa. Alkuperdinen merkinta, kuten kaden puristus (d4401), lope-
tetaan pisteelld, jonka jalkeen merkitdan tarkenneluku. Esimerkiksi jos lapsella on va-
kavia vaikeuksia kadelld puristamisessa, merkitddn se ICF-luokituksen mukaan
d4401.3. Toimintaa ja osallistumista, d, kuvaavassa perusluettelossa tarkennelukuja voi
olla useampikin. Ensimmainen luku pisteen jdalkeen kuvaa suorituskykya (performance
qualifier) ja toinen luku taas kapasiteettia ilman avustusta (capasity qualifier). Kolmas
luku kuvaa kapasiteettia ja neljas suorituskykya avustettuna. Viides tarkenneluku on
tarkoitettu mahdollisten lisdysten varalta kaytettdvaksi. Avustuksella voidaan tarkoittaa
apuvalinetta tai toista ihmistd avustajana. Eri perusluetteloissa on jokaiselle maaritelty
oma madransa tarkennelukuja ja jokaiselle tarkenneluvulle on oma maadritelmansa.
(ICF-CY 2007: 234-247.)

2.4 Puristusvoimaan liittyvat toimintaterapian viitekehykset

Opinnaytety6hon liittyvia toimintaterapian viitekehyksia ovat biomekaaninen viitekehys
(Kielhofner 2009) sekd motoristen taitojen hankkimisen viitekehys (Motor Skill Ac-
quisition Frame of Reference), joka esitelladn kirjassa Frames of References for Pediat-
ric Occupational Therapy (Kramer — Hinojosa 2010). Biomekaanista viitekehysta (A
Biomechanical Frame of Reference) kdytetaan toimintaterapiassa silloin, kun ihmisen
fyysinen toimintakyky on rajoittunut (Kielhofner 2009: 66). Motoristen taitojen hankki-
misen viitekehyksessa painotetaan erityisesti lapsi-tehtava-ymparisté -suhdetta seka



aktiivista oppijan roolia ja on ndin ollen erityisen hyva viitekehys kaytettavaksi toimin-
taterapiassa (Kaplan 2010: 390).

2.4.1 Biomekaaninen viitekehys

Kielhofner (2009: 66—-69) selittda biomekaanisen viitekehyksen teoriassa, kuinka kehon
rakenne mahdollistaa liikkeet ja kuinka kehon on tarkoitus liilkkua. Biomekaanista viite-
kehysta kdytetaan, kun henkildlla on liiketta tai riittdvaa voimankayttda rajoittavia on-
gelmia. Tassa viitekehyksessa tarkasteltavat ongelmat ja haasteet vakauden seka liik-
keen tuottamisessa vaikuttavat ihmisen toimintakykyyn lahes kaikessa paivittdisessa
toiminnassa. Biomekaaninen viitekehys on luonnollinen valinta puhuttaessa kaden pu-
ristusvoimasta toimintaterapiassa, silla siind padasiassa ovat tuki- ja liikuntaelinten

valmiudet oikeanlaisen liikkumisen mahdollistamiseksi jokapaivaisessa toiminnassa.

Biomekaanista viitekehysta kaytetdan toimintaterapiassa silloin, kun ihmisen toiminta
on rajoittunut lihasvoiman, fyysisen kestdvyyden tai liikelaajuuksien heikkenemisen
takia. Esimerkkind heikentyneesta kaden toimintakyvysta ovat erilaiset rasitusvammat
janne-, lihas- tai hermotasolla. Myds lihassairaudet aiheuttavat lihasten heikentymista.
(Hautala ym. 2011: 290.) Yhtena tavoitteena biomekaanisessa viitekehyksessa on vir-
heasentojen ehkdiseminen ja olemassa olevan liikkumiskyvyn yllapitaminen. Toisena
tavoitteena on liikkumiskyvyn palauttaminen, jolloin pyritddn korjaamaan esimerkiksi
alentunutta lihasvoimaa tai kestavyyttd. Kolmantena tavoitteena on esimerkiksi alentu-
neen lihasvoiman tai vahentyneen kestavyyden kompensoiminen vaihtoehtoisilla toi-

mintatavoilla tai apuvalineilla. (Hautala ym. 2011: 292-293.)

Viitekehysta kayttavalld on oltava tietamysta liikkeen takana olevista rakenteista kuten
anatomiasta, fysiologiasta ja tuki- ja liikuntaelinten toiminnasta. On ymmarrettava lui-
den, nivelten ja lihasten toiminta seka omattava tietdmystd muun muassa kudosten
paranemisesta ja lihasten vahvistumisesta. Biomekaanisen mallin kolme padkasitetta
ovat nivelliikkuvuus, voima ja kestavyys. (Kielhofner 2009: 66.)

Nivelen rakenne ja tehtdva on tiedettdvad, jotta ymmarretdan nivelen mahdollistava
liike. Nivel on kiinnittynyt ainakin kahteen luuhun ja pysyy paikallaan ligamenttien ja
nivelta ylittavien lihasten avulla. Niveltéd ympardivat sidekudos, lihakset ja iho vaikutta-

vat osaltaan joustavuudellaan liikkeen laajuuteen. Nivelliikkuvuus vaikuttaa kehon liik-
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keisiin ja asentoihin ja nain ihmisen suoriutumiseen paivittdisissa toiminnoissa. Nivelten
likkuvuudella mahdollistuvat puristusvoimaa mitattaessa tarvittavat toiminnot kuten

tarttuminen, puristaminen ja kiinnipitaminen. (Kielhofner 2009: 67.)

Voimalla tarkoitetaan Kielhofnerin (2009: 67-68) mukaan lihasten kykya tuottaa janni-
tysta asennon ylldpitdmiseen ja ruumiinosien liikkumiseen. Tasapaino ja liike syntyvat,
kun luustolihakset toimivat kehon nivelissa ja lihaksien tuottama jannitys vakauttaa tai
likuttaa nivelid. Lihaksen kyky synnyttaa jannitysta tai voimaa riippuu lihassyiden lu-
kumaarasta ja koosta. Nain myos puristusvoima syntyy lihaksissa ja nivelissa, joka vai-
kuttaa yhdessa kestavyyden kanssa ihmisen suoriutumiseen esineiden kantamisesta
seka kiinnipitamisesta.

Lihaksen kestavyydelld tarkoitetaan lihaksen kykya toistaa liikettd sen tydskennellessa.
Verenkiertoelimistdn kestavyydella taas viitataan laajemmin kykyyn yllapitaa toimintaa,
kuten kavelya. Kestavyys riippuu seka tuki- ja liikuntaelimista ettd muista elimistd ku-
ten sydamesta ja keuhkoista. (Kielhofner 2009: 68.)

2.4.2 Motoristen taitojen hankkimisen viitekehys

Kaplanin (2010: 390-405) mukaan viitekehyksen keskeisina teoreettisina kasityksina
ovat motorinen kontrolli, motorinen oppiminen seka motorinen kehitys. Toimintakyky
nahdaan niiden tehtdvien osien kautta, jotka lapsi pystyy tai ei pysty suorittamaan.
Viitekehys sisaltda viisi tarkeda padkasitettd. Nama kasitteet ovat lapsi, ymparistd, teh-
tava, taidot ja saatelevat olosuhteet. Jotta viitekehystd kayttava toimintaterapeutti
ymmartdisi ja pystyisi kayttamaan sita parhaalla mahdollisella tavalla, on hanen ym-

marrettdva nama kasitteet.

Motorisella kontrollilla tarkoitetaan kykya ohjata liikkeen kannalta tarkeitd mekanisme-
ja. Naitéa mekanismeja loytyy henkildsta itsestdaan, tehtavan vaatimuksista ja ymparis-
tdsta. Suurin kysymys koskien motorista kontrollia on se, miten keho vuorovaikutuk-
sessa ymparistdn ja tehtdavan vaatimusten kanssa tuottaa ratkaisut liikkeen ongelmiin.
Motorisessa oppimisessa tarkastellaan liikkkeen prosesseja suhteessa harjoitteluun. Nai-
ta prosesseja ovat esimerkiksi kokemus, motivaatio, vahvistaminen, motoriset taidot ja
kehityksellinen edistyminen. Motorisen oppimisen kannalta lapsen motivaation ja toi-
minnan merkityksellisyyden rooli on suuri. Motorisella kehitykselld tarkoitetaan motori-
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sen kayttaytymisen muutosta elamankaaren aikana. Lapset kehittyvat eri tahdissa ja
kehittymiseen vaikuttavat muun muassa genetiikka, ymparistd, motivaatio seka harjoit-
telu. Lapsen motoriseen kehitykseen vaikuttavat edellisten lisaksi myds henkilokohtai-
set ja ymparistolliset luonteenpiirteet. Lapsen hakiessa ratkaisuja motorisiin vaikeuksiin
nama luonteenpiirteet vaikuttavat toisiinsa. (Kaplan 2010: 391.)

Lapsi-kasite sisaltda lapsen kyvyt suhteessa kaikkiin alasysteemeihin. Tehtavalla tarkoi-
tetaan toimintojen tai liikkkeiden sarjaa, joilla on sama tavoite. Taidot tarkoittavat kykya
suoriutua motorisesta tavoitteesta ilman suuria ponnisteluja. Ymparistolla, jossa lapsi
toimii, on suuri merkitys tehtdvan suorittamisen kannalta. Se kasittaa sosiaalisen, fyysi-
sen, kulttuurisen, henkildkohtaisen ja ajallisen ymparistén. Ympariston saatelevat olo-
suhteet paattdvat toiminnan kannalta tarpeelliset yksityiskohdat, kuten esimerkiksi

voiman ja ajoituksen. (Kaplan 2010: 395.)

Perinteisen motorisen kayttaytymisen ja kehittymisen ndkdkulman mukaan motorisen
kontrollin ongelmat johtuvat ongelmista keskushermostossa. Uudempi tapa tarkastella
motorista kayttdytymista nousee dynaamisesta systeemiteoriasta. Sen mukaan liike
syntyy monien eri systeemien yhteisvaikutuksesta. Kolme ylasysteemia ovat lapsi, teh-
tdva ja ymparistd. Henkilon sisdisia alasysteemeja ovat muun muassa emotionaalinen,
kognitiivinen, kasitteellinen, sensorinen, motorinen ja muut fyysiset systeemit. My6s
henkildn ulkopuoliset systeemit otetaan huomioon kuten esimerkiksi ymparistd, jossa
toiminta toteutuu. (Kaplan 2010: 392.)

Dynaamisen systeemiteorian nakemyksen mukaan systeemeilld ei ole tiettya tarkeys-
jarjestystd, vaan kaikki systeemit toimivat vuorovaikutuksessa toistensa kanssa saavut-
taakseen tietyn tavoitteen. Alasysteemit toimivat “johdossa” sen mukaan, mika tehta-
van ja ympariston vaatimus on silld hetkelld. Tuloksena syntyy liike, joka on ratkaisu
johonkin tiettyyn ongelmaan. Tarkedna nahddan toimintaterapeutin kyky tarkastella
lapselle luontaisinta liikkkumista seka kyky ottaa huomioon kaikki alasysteemit liittyen
lapsi-tehtava-ymparist6 -asetelmaan. (Kaplan 2010: 392.)

Kaplan (2010: 406—407) korostaa, ettd lapsen toimintakykya arvioidessa toimintatera-
peutin on otettava huomioon lapsen, ympariston ja tehtavan liséksi naiden kolmen yh-
teisvaikutus toisiinsa. Toimintaterapeutin on hyva keskustella lapsen perheen, opettaji-
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en ja muiden huoltajien kanssa seka havainnoida lasta. Suoritettavan tehtdvan erityis-
piirteet ja vaatimukset on analysoitava, jotta toimintaterapeutti pystyy havaitsemaan,
missa lapsella on vaikeuksia. Ymparistossa toimintaterapeutin tulee ottaa huomioon
fyysinen, sosiaalinen ja kulttuurinen nakdkulma.
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3 Puristusvoimaan vaikuttavia tekijoita

Eri ikaryhmiin kuuluvien lasten puristus- ja nipistysvoimasta seka katisyyden ja suku-
puolen vaikutuksesta niihin on tehty useita tutkimuksia. Bear-Lehmanin, Kafkon, Mahn,
Mosqueran ja Reillyn (2002: 340) tutkimus new yorkilaisista 3—5-vuotiaista on opinnay-
tetyota vastaava tyd. Bear-Lehman ym. (2002) avaavat artikkelissaan myds muita ai-
heesta tehtyja tutkimuksia. Tutkimuksilla on todistettu, etta lapsen kaden puristusvoi-
ma kasvaa ian my6ta ja siihen vaikuttavat useat eri tekijat.

3.1 Sukupuolen ja ian vaikutus kaden puristusvoimaan

Mathiowetz, Wiemer ja Federman (1986: 705-711) kokosivat tutkimuksellaan yhdys-
valtalaisille 6—-19-vuotiaille lapsille puristus- ja nipistysvoimaviitearvot. Ager, Olivett ja
Johnson (1984: 107-113) tekivat samanlaisen tyon 5-12-vuotiailla lapsilla kahta vuotta
aikaisemmin. Parizkova ja Adamec (1980: 387-396) tutkivat puristusvoimaa 3-6-
vuotiailla tytdilla ja pojilla. Tassa tutkimuksessa todettiin, etté pojilla oli kaikissa ika-
ryhmissa tyttéja suuremmat puristusvoimat ja tdman katsottiin johtuvan poikien moto-

risen suorituskyvyn paremmasta kehittyneisyydesta verrattuna tyttéihin.

Balogun, Akomolafe ja Amusa (1991: 280-283) tutkivat 16—28-vuotiaden puristusvoi-
maa ja huomasivat myds poikien olevan vahvempia kuin tyttéjen. Kuitenkaan Katzin ja
Bowmanin (1984: 367-376) eika Robertsonin ja Deitzin (1988: 647-652) tutkimukses-
sa loytynyt nayttéa sukupuolen vaikutuksesta lasten puristusvoimiin. Mydskaan Linkin,
Lukensin ja Bushin (1995: 318-326) tutkimuksissa ei l6ytynyt yhteyttd sukupuolen ja

puristusvoiman valilla.

3.2 Katisyyden ja kaden koon vaikutus kaden puristusvoimaan

Katzin ja Bowmanin (1984: 367-376) seka Robertsonin ja Deitzin (1988: 647-652)
tutkimuksessa puristusvoiman katsottiin olevan yhteydessa lapsen katisyyteen. Katz ja
Bowman (1984: 367-376) tutkivat 6-9-vuotiaiden puristusvoimia ja kertoivat huoman-
neensa, ettd puristusvoimat eivat riippuneet sukupuolesta paitsi vasenkatisilla, jolloin
vasenkatiset pojat saivat mittauksissa hiukan parempia tuloksia kuin vasenkatiset tytot.
Heidan tutkimuksestaan kavi myos ilmi, etté oikeakatiset lapset olivat hieman vahvem-

pia kuin vasenkatiset lapset.
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Myds Robertsonin ja Deitzin (1988: 647—652) tutkimuksessa tehtiin havaintoja katisyy-
destd. Heidan tutkimuksensa mukaan vasenkatisten vasen kasi oli oikeakatisten vasen-
ta kattd vahvempi. Kuitenkin monet tutkimukset kuten Ager, Olivett ja Johnson (1984:
107-113), Burmeister, Flatt ja Weiss (1974: 29), Link, Lukens ja Bush (1995: 318-
326), Mathiowetz, Weber, Volland ja Kasman (1984: 705-711) ovat naita tuloksia vas-
taan ja sanovat, ettei kasidominanssilla eli katisyydelld ole vaikutusta lapsen kaden

puristusvoimaan.

Kaden koon, kaden puristusvoimien ja lapsen ian vaikutuksesta toisiinsa ovat tutkineet
Weiss ja Flatt (1971: 10-12). Naissa tutkimuksissa mitattiin kimmenen leveys ja pituus
ja todettiin puristusvoiman olevan sitd suurempi, mita suurempi on lapsen kasi. Myos
Link, Lukens ja Bush (1995: 318-326) raportoivat tutkimuksessaan kaden leveyden
vaikuttavan puristusvoimaan niin, ettd mita levedmpi kasi, sen voimakkaampi puristus

seka oikeassa etta vasemmassa kadessa.

3.3 Ylaraajan asennon vaikutus kaden puristusvoimaan

Fysioterapeutti Fong ja professori Ng (2001: 212-216) Hongkongista ovat tehneet tut-
kimuksen, jolla on pyritty osoittamaan ranteen asennon vaikutusta puristusvoimamitta-
uksen tulokseen. Tutkimusta varten he mittasivat 30 henkil6a kahtena kertana ranne
tuettuna kuuteen eri asentoon. Tutkimukseen osallistuneet olivat 20—69-vuotiaita mie-
hid. Mittausten tuloksena selvisi, ettd ranteen asennolla on merkitysta puristusvoimaan.
Puristusvoimamittauksessa, jossa ranne oli tuettuna 15 asteen tai 30 asteen ekstensi-
oon ja 0 asteen ulnaarideviaatioon, saatiin huomattavasti parempia tuloksia kuin mitta-
uksissa, joissa ranne oli tuettu 0 asteen ulnaarideviaatioon ja 0 asteen ekstensioon tai
15 asteen ulnaarideviaatioon ilman ranteen ekstensiota. Tutkimuksessa osoitettiin yh-
tendisen ranteen asennon madrittelyn tarkeys puristusvoimamittauksien reliabiliteetin

takaamiseksi.

Teraoka (1979: 1-17) oli laajassa tutkimuksessaan tarkastellut asennon vaikutusta
kaden puristusvoimaan 9543 miehen ja naisen otoksessa. Osallistuneet olivat 15-55-
vuotiaita. Mittauksiin osallistuneiden puristusvoimia mitattiin seisten, istuen ja selallaan
maaten. Puristusvoiman voimakkuus riippui selvasti mittausasennosta kaikissa ikaryh-

missa seka miehilla etta naisilla. Puristusvoimamittauksissa oli havaittu, etta seisaaltaan
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tehty puristusvoimamittaus sai aikaan vahvemman puristuksen kuin puristus, joka teh-
tiin istuen. Istuen tehty mittaus sai kuitenkin aikaan vahvemman puristuksen kuin pu-
ristus, joka tehtiin seldlldagan maaten. Richardsin (1997: 1154-1156) tutkimuksessa mi-
tattiin 74 terveen aikuisen kdden puristusvoimaa istuen ja seldlldan maaten, mutta yla-
raajan asento pidettiin samana. Jokaisessa asennossa tehtiin molemmilla kasilla kolme
puristusta, joista laskettiin keskiarvot. Tutkimuksessa todettiin, ettd mittausasennolla ei
ollut vaikutusta puristuksen voimakkuuteen, kunhan ylaraajan asento pysyi kehoon

nahden samana.

Tutkijat Su, Lin, Chien, Cheng ja Sung (1993: 385-391; 1994: 812-815) selvittivat ol-
kanivelen asennon vaikutusta seisaaltaan mitattuun puristusvoimaan. Tutkimuksessa
Jamar-puristusvoimamittarilla mitattiin 80 naista ja 80 miesta. Puristusvoimat mitattiin
jokaiselta osallistuneelta ylaraaja neljassa eri asennossa. Puristusvoimamittausten kor-
kein mediaani saatiin, kun olkanivel oli 180 asteen fleksiossa ja kyynarnivel taysin suo-
rana. Heikoin puristusvoimatulosten mediaani saatiin asennolla, jossa olkanivel oli 0

asteen fleksiossa ja kyynarnivel 90 asteen fleksiossa.

Kuzala ja Vargo (1992: 509-512) ovat tutkineet kyynarnivelen asennon vaikutusta pu-
ristusvoimaan. Tutkimuksessa mitattiin 46 henkildlta kdden puristusvoimat kyynarnive-
len ollessa 0, 45, 90 ja 135 asteen fleksiossa. Mitattavista 16 oli miehia ja 30 naisia,
ialtédn 21-46-vuotiaita. Tuloksissa todettiin, ettd voimakkain kaden puristus saatiin
aikaan kyynarnivel suorana ja heikoin tulos tuli, kun kyynarnivel oli tuettu 135 asteen

fleksioon.

Puristusvoimamittauksissa tulisi kuitenkin The American Society of Hand Therapists -
yhdistyksen suosituksen mukaan kayttaa asentoa, jossa olkavarsi on adduktiossa, kyy-
narnivel 90 asteen kulmassa ja kyynarvarsi anatomisessa perusasennossa (Fess — Mo-
ran 1981; Fess 1992: 41-45). Vastatakseen tahdan Mathiowetz, Rennells, and Donahoe
(1985: 694-697) nayttivat, ettd puristusvoimamittauksissa suurin voima saatiin, kun
kyynarnivel oli 90 asteen fleksiossa eika tdaydessa ekstensiossa. Nadiden lukuisten tutki-
musten perusteella voidaan kuitenkin olettaa, ettd selkeda varmuutta jonkin tietyn yla-

raajan asennon vaikutuksesta puristusvoiman optimoimiseksi ei ole.
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3.4 Lasten puristusvoimaviitearvot Yhdysvalloissa ja Ruotsissa

New Yorkissa on tehty hyvin samantyylinen tutkimus kuin tdma opinndytetyd. Tutkimus
on tehty nuoremmille lapsille pienemmalla ikahaitarilla, ja mukana on ollut myds nipis-
tysotteen mittaus. Tassa Bear-Lehmanin ym. (2002: 340-346) tutkimuksessa rajattiin
tutkimukseen osallistuvat lapset 3—-5-vuotiaisiin, taysin terveisiin lapsiin. Pois jatettiin
muun muassa lapset, joilla oli ollut hermostollisia tai ortopedisia hairidita, jotka olisivat
voineet vaikuttaa lapsen puristusvoimaan, nipistysvoimaan tai kaden kokoon. Luvat
neljan esikoulun lasten tutkimiseen pyydettiin kirjallisesti vanhemmilta tai huoltajilta ja
heille annettiin mahdollisuus tavata tutkijoita ja esittaa kysymyksia, jos he ndin halusi-
vat. Yhteensa tutkimukseen osallistui 81 lasta, 49 tyttda ja 32 poikaa. Mittarina tutkijat

kayttivat Jamar-merkkista puristusvoimamittaria ja siité oteleveytta II.

Lopputulokseksi tutkijat saivat, etta lasten kaden puristusvoima, nipistysotteen voima
ja kaden koko kasvavat ian my6ta mutta kuitenkin enemman ikdavuosien kolme ja nelja
kuin nelja ja viisi valilla. Poikien ja tyttdjen puristusvoimissa oli noin yhden paunan eli
noin 0.45 kilogramman ero ikaryhmittain niin, ettd pojat olivat vahvempia. Nain pienes-
ta erosta ei kuitenkaan voitu olettaa, ettd poikien puristusvoimat olisivat tyttéjen puris-
tusvoimia vahvempia. Esikouluikdisten katisyys oli ollut yhtena kysymyksena Bear-
Lehmanin ym. (2002) tutkimuksessa, silla alle kouluikdisistd harvoin voidaan sanoa
tarkkaa katisyytta. Ongelma oli kuitenkin ratkaistu arvioimalla lapsen dominoivammaksi
kadeksi se kasi, jolla han ensin tarttui dynamometriin. (Bear-Lehman ym. 2002: 341—-
345.)

My0s Ruotsissa, Umedssa, on tehty tutkimus lasten puristusvoima-arvoista. Tassa tut-
kimuksessa mitattiin 530 ruotsalaista 4—16-vuotiasta lasta. Tutkimus tehtiin ruotsalai-
sella Grippit-puristusvoimamittarilla, jolla mitataan puristusvoimaa ja voiman yllapitoa
kymmenen sekunnin ajan. Kymmeneen ikavuoteen asti tyttéjen ja poikien puristusvoi-
mat olivat samalla tasolla, mutta sitd vanhemmilla poikien puristusvoima oli huomatta-
vasti tyttdjen puristusvoimaa vahvempi. Tutkimuksessa tutkittiin myds pituuden, pai-
non, kaden koon ja katisyyden vaikutusta puristusvoimaan. Tuloksia verrattiin yhdys-
valtalaisiin viitearvoihin (Mathiowetz ym. 1986). Umedn tutkimuksessa selvisi, etta lap-
sen paino ja kaden koko korreloivat vahvasti lapsen puristusvoiman kanssa. Oikeakatis-
ten todettiin olevan 10 % vahvempia dominantilla kuin ei-dominantilla kadelld, kun
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taas vasenkatisilla ndin selkedaa dominantin ja ei-dominantin kaden vahvuuseroa ei ol-
lut. (Hager-Ross — Rdsblad 2002: 617-625.)
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4 Maarallinen tutkimus

Opinnaytety0 toteutettiin yhteistydssa HUS:n HYKS:n Naisten- ja lastentautien tulosyk-
sikbn Lastenklinikalla tydskentelevien toimintaterapeuttien kanssa, jotka kayttavat pu-
ristusvoimamittauksissa Jamar-merkkista puristusvoimamittaria. Téman opinndytetyon
mittauksissa kaytettiin Saehan-merkkista hydraulista puristusvoimamittaria. Opinnadyte-
ty0 tehtiin maarallisena tutkimuksena. Toteutuneen otannan suuruus oli 282 lasta. Ai-
neiston kasittelyssa kaytettiin Excel-taulukointi- ja SPSS-tilastointiohjelmistoja.

Opinndytety6 suoritettiin maarallisena tutkimuksena. Maarallinen tutkimus antaa ylei-
sen kuvan muuttujien valisista eroista ja suhteista, tutkimustulos saadaan numeroina ja
aineisto ryhmitellddn numeeriseen muotoon (Vilkka 2007: 13-14). Maarallisessa tutki-
muksessa tarkoitus on selittda, kartoittaa, ennustaa, vertailla tai kuvata ihmista koske-
via ominaisuuksia tai luontoa koskevia ilmi6ita. Saatua aineistoa kartoittamalla voidaan
|6ytaa tarkasteltavasta asiasta keskeisia malleja, luokkia, teemoja ja tyypittelyja. (Vilk-
ka 2007: 19-20.)

4.1 Otanta

Otannalla tarkoitetaan menetelmda, jolla otos poimitaan perusjoukosta. Sopiva otan-
tamenetelma opinndytety6hdn oli ryvasotanta, joka tunnetaan myds nimelld kluste-
riotanta. Koulut, joissa mittaukset suoritettiin, olivat naita ryppaita. Koulut valittiin Uu-
deltamaalta, Satakunnasta seka Pohjois-Pohjanmaalta, koska tutkimuksessa koettiin
tarkedna saada mittaustuloksia mahdollisimman laajalta alueelta. Opinndytetytn teki-
joilla oli valmiiksi kontakteja valittuihin kouluihin. Ryvasotannassa tutkitaan yleensa
luonnollisia ryhmia kuten esimerkiksi koululuokkia tai yrityksia. Ryppaat voidaan valita
joko satunnaisesti tai systemaattisesti. (Vilkka 2007: 52-55.) Mahdollisuuksien mukaan
ryppaat muodostetaan siten, ettd jokainen ryvas on ominaisuuksiltaan kuin koko perus-

joukko (Holopainen — Tenhunen — Vuorinen 2004: 18).

Otos on tutkimuksen kohderyhman osa, jolla voidaan saada kokonaisvaltainen kuva
kohderyhmasta eli perusjoukosta. Otoksen taytyy edustaa kaikkia perusjoukon ilme-
nemistapoja ja ominaisuuksia. Suureen otokseen tulee automaattisesti enemman pe-

rusjoukon ominaisuuksia kuin pieneen: mita suurempi otos on, sita luotettavampia tu-
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lokset ovat. (Vilkka 2007: 56-57.) Opinndytetydn otokseen toivottiin alun alkaen 360
lasta. Lupalomakkeita jaettiin yhteensa 446 kappaletta, mutta kaikki lupalomakkeen
saaneet lapset eivat osallistuneet mittauksiin. Toteutunut otoksen suuruus oli 282 las-
ta, joten otoksen osallistumisprosentti toivotusta maarasta oli 78 % ja osallistumispro-
sentti kaikista lupalomakkeen saaneista oli 63 %.

4.2 Mittari

Hydraulista puristusvoimamittaria kdaytetadn mittaamaan puristuksessa kaytettya lihas-
voimaa, joka syntyy kaden ja kyynarvarren koukistajalihaksissa. Kaden puristusvoimaa
mittaavia puristusvoimamittareita on kolmenlaisia: jousituksella, paineilmalla ja hyd-
rauliikalla toimivia. Hydraulinen dynamometri on paras valine mittaamiseen, kun puris-

tusvoimaa mitataan voimana kilogrammoissa tai paunoissa. (Waldo 1996: 32.)

Kayttdmamme mittari Saehan (ks. kuviot 1 ja 2) on hydraulinen kasidynamometri eli
kaden puristusvoimamittari, joka antaa tarkan kaden puristusvoimalukeman ilman, etta
mitattava tuntee kahvan liikkuvan. Mittarin kahva on saddettavissa viiteen eri otelevey-
teen, joten sitd voidaan kayttaa kaikilla kaden koosta riippumatta. Oteleveys I on 3,5
senttimetrid ja oteleveys V on 8,5 senttimetrid. Mittarissa on osoitin, joka jaa osoitta-
maan puristuksen maksimivoimaa kilogrammoissa ja paunoissa, vaikka puristus olisikin

jo heikentynyt tai kokonaan loppunut. Osoitin tulee nollata ennen jokaista uutta puris-

tusta. Saehan-puristusvoimamittarin voima-asteikko on aina 90 kilogrammaan tai 200
paunaan asti. (MSD Europe bvba 2008: 14-22.)
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Kuvio 1. Saehan dynamometri Kuvio 2. Saehan dynamometrin mittari

Puristusvoimamittarin mukana pakkauksessa tulee ohjekirja, josta kayttdja voi lukea
mittarin ominaisuuksista ja kayttdohjeista. Ohjekirjassa on my6s yhdysvaltalaisia vii-
tearvotaulukoita, jotka on koottu Mathiowetzin, Kasmanin, Vollandin, Weberin, Dowen
ja Rogersin tutkimuksesta (1984: 222-226). Saehan-puristusvoimamittareiden jakelus-
ta Euroopassa vastaa Belgialainen MSD Europe bvba (MSD Europe bvba 2008: 14-22).

4.3 Tutkimusetiikka ja luvat

Hyvan tieteellisen kdytdnndn noudattaminen takaa hyvan tutkimuksen. Tutkimuksen
tavoitteet ja kysymyksenasettelu, aineiston keraaminen ja kasittely, aineiston sailytta-
minen ja tulosten esittdminen eivat hyvassa tutkimuksessa loukkaa tutkimuksen kohde-
ryhmaa, tiedeyhteisda tai hyvaa tieteellistéd tapaa. Maarallisessa tutkimuksessa kohde-
ryhmadlle aiheutuneita vahinkoja voivat olla esimerkiksi osallistumisen aiheuttama vaiva

tai aineiston keraamisen aikana aiheutettu kipu. (Vilkka 2007: 90.)

Tutkimusaineiston anonymisointia edellyttéa kaksi lakia, Henkildtietolaki (1999/523 §
1-51) ja Laki viranomaisten toiminnan julkisuudesta (1999/621 § 1-38). Nailla pyritdan
sadtelemaan henkilbtietojen keraaminen, sailyttdminen, kayttdminen ja luovuttaminen
asianmukaisella tavalla. Lomakeaineiston anonymisointi voidaan tehda esimerkiksi sai-
lyttdmalla, poistamalla, muuttamalla tai muokkaamalla tunnistetietoja. (Vilkka 2007:
95.)

Opinnaytety6 edellytti tutkimusluvan ja sopimukset yhteisty6tahojen eli Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiirin, Helsingin seudun yliopistollisen keskussairaalan Naisten-
ja lastentautien tulosyksikdn ja Metropolia Ammattikorkeakoulun kanssa. Luvat suoma-
laisien viitearvojen tekemiseen Saehan-puristusvoimamittaria kayttdaen selvitettiin maa-
hantuoja Respecta Oy:n tuotepaallikkd Heidi Miettisen kanssa. Tama ei vaatinut erillista

kirjallista sopimusta.

Tutkimuskohteena oli alle 18-vuotiaita lapsia, joten osallistumisluvat kysyttiin puristus-
voimamittauksiin kirjallisesti myds lasten huoltajilta. Alle 18-vuotiailla lapsilla ei ole lail-
lisesti itsemaaraamisoikeutta, joten heidan osallistumisestaan tutkimukseen paatti huol-
taja tai muu laillinen edustaja. 12 vuotta tayttdneen lapsen mielipidettd on kuunnelta-
va. Mikali lapsi ei itse halunnut huoltajan luvasta huolimatta osallistua mittaukseen, ei
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hanen tarvinnut siihen osallistua, oli han minka ikdinen tahansa. Kun kyseessa on ala-
ikdinen, taytyy hanelle ehdottomasti tehda selvdksi, etté hanelld on tdysi oikeus kiel-
taytya tutkimukseen osallistumisesta. Alaikadisille tulee antaa sellainen tieto tutkimuk-
sesta, jonka han ymmartaa. (Makinen 2006: 64-65, 88.) Mittausten alussa jokaiselle
osallistuneelle lapselle selitettiin selkeasti mittauksen syy ja mihin tuloksia tullaan kayt-

tamaan.

Puristusvoimamittauksiin osallistuvien lasten henkil6llisyys pysyy salassa, eika mittauk-
siin osallistuneiden koulujen nimia julkaista. Opinndytetydn julkaisemisen jalkeen lap-
sista keratyt tiedot, sekd sahkdinen ettéd manuaalinen aineisto, tuhottiin. Mittauksiin
valittujen kuntien kasvatus- ja opetustoimesta haettiin luvat (ks. liitteet 6, 7 ja 8) otan-
nan suorittamiseksi kouluaikana. Kaytannot opinndytetydn tutkimusluvista vaihtelivat

kunnittain.

4.4 Luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuus pohjautuu kdytetyn mittarin luotettavuuteen, jota arvioidaan
reliabiliteetin ja validiteetin avulla. Tutkimuksen patevyydella eli validiteetilla tarkoite-
taan mittarin kykya mitata sitd, mitd tutkimuksessa on tarkoitus mitata. Patevyytta
pohditaan jo ennen tutkimuksen toteuttamista, joka tarkoittaa muun muassa tarkkaa
perusjoukon, kasitteiden ja muuttujien maarittelyd. Tutkimuksen luotettavuudella eli
reliabiliteetilla tarkoitetaan tulosten tarkkuutta eli toisin sanoen mittauksen kykya antaa
ei-sattumanvaraisia tuloksia ja mittaustulosten toistettavuutta. Toistettaessa mittaus
saman henkilén kohdalla saadaan tdysin sama tulos tutkijasta riippumatta. Tutkimuk-
sen patevyys ja luotettavuus muodostavat yhdessa mittarin kokonaisluotettavuuden.
(Vilkka 2005: 161.) Ennen puristusvoimamittauksia maariteltiin tarkka perusjoukko,
joka oli 7—12-vuotiaat normaalisti kehittyneet suomalaiset lapset. Kasitteet ja muuttujat

nousivat aikaisemmista tutkimuksista.

Kokonaisluotettavuutta tutkimuksessa voidaan parantaa tutkimusprosessin aikana
muun muassa varmistamalla, etta kaikki tarvittava tieto on mukana mittauksessa, tes-
taamalla ja korjaamalla lomakkeet seka valitsemalla kohderyhman tavoitettavuuden
kannalta sopivin tutkimusajankohta. Tarkeita ovat myds toisilta saadut kommentit. Ta-
ma vahentaa tutkimuksen virheita ja lisda kokonaisluotettavuutta. (Vilkka 2007: 152—

153.) Lupalomakkeet tarkastutettiin usealla taholla ja niihin tehtiin koulukohtaisia muu-
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toksia ennen lupalomakkeiden jakamista vanhemmille. Mittaukset aikataulutettiin kun-
kin koulun kohdalla erikseen niin, ettd ne sopivat parhaiten mitattavien lasten aikatau-

[uihin.

Jotta puristusvoimamittaus olisi Viitasalon (2000: 87-88) mukaan luotettava, tulisi ol-
kavarren olla adduktiossa, kyynarivelen 90 asteen fleksiossa ja ranteen neutraaliasen-
nossa. Tutkittavan tulisi istua kasinojattomalla tuolilla, kantapaat lattiassa. Ylaraajaa ei
saa tukea, mutta tarvittaessa mittaaja voi kannatella mittaria kevyesti alapuolelta. Pu-
ristusvoimamittari on rakennettu niin, etta kadensija pysyy paikoillaan, eika tutkittava
saa palautetta puristuksestaan. Tutkittavan molempien kasien puristusvoima mitataan
kolme kertaa ja yl6s merkitdan kummankin kaden mittaustulosten keskiarvo ja oteleve-
ys. (Viitasalo 2000: 87.) Opinndytety6ta varten suoritetuissa mittauksissa otettiin kes-
kiarvon sijaan ylos kaikki kolme mittaustulosta molemmista kasista ja oteleveydeksi oli
sovittu etukateen oteleveys II. Samaa oteleveytta kaytettiin yhdysvaltalaisessa Bear-
Lehmanin ym. (2002: 340-346) tutkimuksessa.

Satunnaisvirheita voivat aiheuttaa esimerkiksi mittaajan vaarin merkitsemat tulokset tai
virheet tietoja tallentaessa. Virheiden vaikuttavuus tutkimuksen tavoitteiden kannalta ei
valttdmatta ole kovin merkittava, silla tarkeintd on se, ettd tutkija ottaa kantaa tutki-
muksessa ilmenneisiin satunnaisvirheisiin. (Vilkka 2005: 162.) Tehtyjen puristusvoima-
mittausten luotettavuuteen vaikuttaa se, etta mittaajilla oli erilaisia tapoja tulkita puris-
tusvoimamittaria ja puristusvoimamittaustuloksia. Vaikka puristusvoimamittari on kalib-
roitu ja ndin ollen luotettava mittari, ei taysin tarkkaa puristusvoimamittaustulosta voi
saada, sillda puristusvoimamittarissa mitta-asteikko on kahden kilogramman ja viiden
paunan valein. Mikali puristusvoimamittari olisi digitaalinen, saataisiin mittauksille tay-

sin tarkat arvot.

Luotettavuuteen vaikuttavat myos vastauksien madra ja vastausprosentti (Hirsjarvi —
Remes — Sajavaara 2009: 231-232). Puristusvoimamittauksiin osallistui 63 % koko-
naismadrasta, mika tuntuu melko korkealta ja hyvalta tulokselta. Eri ldhteissa osallis-
tumisprosentin maarittelyyn annetaan erilaisia lukuja ja arvioita riippuen siitd, minka-
laista tutkimusmetodia tutkijan on ajateltu kayttdvan. Kun luokkahuoneessa jaettuun
kyselyyn vastaa yli 50 %, on vastausprosentti hyva. Kasvokkain tapahtuvaan tutkimuk-

seen vastausprosentin tulisi olla 80-85 % tai enemman, jotta se voitaisiin maaritella
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hyvaksi. (The Instructional Assessment Resources 2011.) Tassa opinndytetytssa mitta-
uksiin ilmoittauduttiin koululuokassa jaetun lupalomakkeen perusteella, vaikka itse mit-
taus tapahtuikin kasvokkain lapsen kanssa. Vaikka osallistumisprosenttina 63 tuntuu
korkealta, ei mikaan yhtendinen maaritelma kerro tarkasti, minka suuruinen tulisi otan-

nan osallistumisprosentin olla juuri tallaisessa tilanteessa.
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5 Suomalaisten lasten puristusvoimamittaukset

Viitearvojen kokoaminen on monivaiheinen prosessi. Ennen kuin puristusvoima-arvoja
paastaan tilastoimaan ja vertailemaan, taytyy muun muassa valita otoskoko, ikahaitari
ja mittauspaikat. Naiden jalkeen tulee selvittda tarvittavat luvat ja sopimukset esimer-
kiksi opetustoimelta. Lasten puristusvoimamittauksia varten luvat taytyy selvittda myos
lasten huoltajilta. On tarkeaa, ettd ennen mittauksia mittaajat tutustuvat tarkasti mit-
tausvdlineeseen ja mittaus- ja kirjaustapaan. Tassa kappaleessa kasitelladn opinndyte-
tydn mittausprosessia ja aineiston kasittelya.

5.1 Suunnittelu ja toteutus

Koulut valittiin kolmelta eri paikkakunnalta, koska koettiin téarkednd saada mittaustulok-
sia mahdollisimman laajalta alueelta ja opinndytetyon tekij6illa oli valmiiksi kontakteja
valittuihin kouluihin. Tassa vaiheessa mittarien maahantuojalta tiedusteltiin mahdolli-
suudesta lainata kaksi samanlaista kalibroitua puristusvoimamittaria. Lopulta mittarit
saatiin lahjoituksena mittauksia varten. Mittaukset suoritettiin valituissa kouluissa, jotka
vastaavat otannassa ryvasotannan ryppaitd. Ensimmaiseksi kuntien kasvatus- ja ope-
tustoimien johtoon otettiin sahkopostitse tai puhelimitse yhteyttd ja kysyttiin tarvitta-
vista luvista. Yhdessa kunnassa vastattiin, ettei tdman tyyppisessa tutkimuksessa tarvi-
ta erillistéa lupahakemusta, vain rehtorin lupa riittda. Toisessa kunnassa vapaamuotoi-
nen kirjallinen tutkimuslupahakemus riitti. Kolmannessa kunnassa luvan saamiseksi

taytyi tayttaa virallinen tutkimuslupahakemus.

Luokat valittiin systemaattisesti puristusvoimamittauksiin suostuneiden koulujen rehto-
rien avustuksella. Yhteydenotoista vanhempiin sovittiin koulukohtaisesti kunkin koulun
rehtorin kanssa. Lasten huoltajille Iahetettiin opettajien kautta kaksiosainen lupaloma-
ke, jonka ensimmaisessa osassa huoltajille kerrottiin puristusvoimamittausten syy ja
mittausten toteuttamisesta koulupdivan aikana. Ensimmaiseen osaan kirjoitettiin myos
mittauksia suorittavan henkilén yhteystiedot sen varalta, mikali huoltajat halusivat mit-
tauksista lisatietoja. Otannassa otettiin huomioon muuttujat kuten ikajakauma, kasi-
dominanssi, sukupuoli, pituus ja paino. Toinen osa lupalomakkeesta oli palautettava
lomake, johon huoltajat kirjasivat edelld mainitut muuttujat seka allekirjoittivat, saiko

lapsi osallistua mittaukseen. Lomakkeessa oli myds kohta, johon huoltaja saattoi kirjoit-
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taa mahdollisista lapsen kaden toimintakykyyn vaikuttavista tekijdista. Vain luvan saa-

neet lapset voitiin ottaa mukaan mittauksiin.

Ennen mittausten aloittamista koulujen rehtoreiden kanssa kaytiin Iapi, mita mittausten
suorittamiseen tarvitaan. Mittauskdytannét ja aikataulut vaihtelivat koulukohtaisesti.
Jokaiselle ikaryhmalle mietittiin omat mittausajat, joten yhden luokan oppilaita mitattiin
tiettyjen tuntien aikana. Mittaustilanteita suunnitellessa otettiin huomioon tilan tarve
seka tarvittavat valineet, kuten lapsille sopivan kokoiset tuolit ja pdyta kirjaamista var-
ten. Lapsen tuli istua kasinojattomalla tuolilla kantapaat lattiassa. Mikali lapsen jalat
eivat yltaneet lattiaan, laittoi mittaaja lapsen jalkojen alle puristusvoimamittarin saily-
tyslaatikon. Nain kaikille lapsille mahdollistettiin samanlainen puristusvoima-asento.

Mittauksia tehdessa oli térkea ottaa huomioon se, ettd muun muassa ymparistd, saate-
levat olosuhteet ja valineet ovat kaikille lapsille samanlaisia. Jokaisella koululla mittaa-
misia varten pyrittiin jarjestdmaadn rauhallinen tila. Esimerkiksi yhdessa koulussa mit-
taaja kaytti erityisopettajan tiloja, kun taas toisessa osa mittauksista jouduttiin teke-

maan tilanpuutteen vuoksi yleisissa tiloissa noin kymmenelle lapselle.

Kahdessa koulussa mittaukset suoritti yksi mittaaja per koulu ja yhdessa koulussa, jos-
sa mittaukset venyivat suunniteltua pidemmiksi, mittaajia oli muutamana pdivana kak-
si. Koulukohtaisesti vaihteli, hakivatko mittaajat lapset luokista mittauspaikalle, vai tuli-
vatko lapset opettajan lahettamind. Tavoitteena oli, ettéd mittausta tehdessa huoneessa
olisivat vain mittaaja ja lapsi. Mittauspaikalla oli kuitenkin useimmiten kerrallaan kah-
desta neljaan lasta. Kun yhtd lasta mitattiin, muut lapset odottivat vuoroaan mittaus-
paikan vieressa. Mittaukset suoritettiin koulutuntien aikana, joten mittaustilanteessa ei
hairiotekijoita ollut, vaikka mitattavan ja mittaajan lisdksi tilassa olivat myds muut mi-
tattavat, jotka odottivat vuoroaan.

Jokaiselle lapselle selitettiin ennen mittausta miten mittari toimii, missa asennossa mit-
taria tulee puristaa (ks. kuvio 3) ja miksi mittauksia tehtiin. Mittaaja korjasi tarvittaessa
lapsen asentoa ennen kuin antoi luvan puristaa. Joidenkin lasten kohdalla mittausasen-
toa jouduttiin korjaamaan my6s mittausten aikana. Lapsi ohjattiin puristamaan mittaria
ensin kolme kertaa toisella kadelld ja sitten kolme kertaa toisella kadella. Puristusvoi-
mamittarin kadyttoohjeissa ei mainittu tiettya jarjestysta puristusmittausten suorittami-
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seen. Myodskaan tutkimustietoa siitd, milla tavalla puristusvoimamittaukset olisi paras
suorittaa, ei I6ytynyt. Puristusvoimat paadyttiin mittaamaan ensin yhdelld kadelld ja
sitten toisella. Tahan paatokseen vaikutti se, ettd yksi mittaajista oli tyoharjoittelussa
ohjattu tekemaan mittaukset talla tavalla. Ennen mittauksia mittaajat olivat sopineet
taman yhtendiseksi mittaustavaksi. Lapsen puristettua puristusvoimamittaria tulokset
kirjattiin saman tien lupalomakkeelle, jotka merkittiin juoksevalla numeroinnilla ana-
lysoinnin ja tilastoinnin tarkistamisen helpottamiseksi. Puristamisen jalkeen lapset sai-

vat halutessaan tietda oman puristusvoimatuloksensa.

Kuvio 3. Yldraajan puristusvoimamittausasento

5.2 Aineiston kasittely

Opinndytetytssa kuvataan lasten kasien puristusvoimaa taulukoilla seka verrataan
suomalaisten lasten puristusvoimaviitearvoja yhdysvaltalaisten lasten puristusvoimavii-
tearvoihin. Mittaustuloksen eli lasten puristusvoimamittausten arvot saatiin numeroina.
Aineisto ryhmiteltiin numeeriseen muotoon ian, sukupuolen, kdsidominanssin, pituuden
ja painon perusteella. Jokaisen lapsen molempien kasien kolmesta puristuksesta valit-
tiin suurin puristusvoima- eli maksimiarvo. Viitearvotaulukon vaihteluvalin aariarvot
koottiin maksimiarvoista, koska puristusvoimamittausta tehdessa tarkoituksena on saa-
da tietad, kuinka paljon lapsi saa parhaimmillaan puristettua. Vaihteluvalilld kerrotaan
pienimman ja suurimman muuttujan ero (Vilkka 2007: 124).
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Kaikkien lasten tiedot ja puristusvoimamittaustulokset syétettiin ja tallennettiin ensin
yhteen Excel-taulukkoon ja téman jalkeen laskettiin keskiarvot, hajontaluvut seka suu-
rimmista puristusvoimista eli maksimiarvoista maksimi- ja minimiarvot. Tytoista ja po-
jista tehtiin myods ikaluokittain omat taulukot. Taulukkoa, johon muuttujia koskevat
havainnot syoétettiin, kutsutaan havaintomatriisiksi. Yhdella vaakarivilla havaintomatrii-
sissa on yhden otantaan osallistujan kaikkien muuttujien eli tutkittavien asioiden tiedot.
Havaintomatriisin pystysarakkeeseen sydtetdaan yhtda muuttujaa asiaa koskevat tiedot
kaikilta otantaan osallistuneilta. (Vilkka 2007: 111.) Mittaustulokset ja muut lapsista
keratyt tiedot sydtettiin SPSS-tilastointiohjelmassa olevaan taulukkoon (ks. liite 9), jon-
ka avulla tuloksia analysoitiin osin deskriptiivisesti frekvenssitaulukoiden seka graafien

avulla ja osin tilastollisin testein.

Mittaajat kayttivat tulosten kirjaamisessa kahdenlaista tapaa, mika ei kuitenkaan ollut
tarkoituksellista. Kirjoitettaessa lasten puristusvoimamittausten tuloksia lupalomakkei-
siin kaksi mittausten tekijoista kirjoitti tulokset yhden desimaalin tarkkuudella ja yksi
tekijoista ilmoitti tulokset kokonaislukuina. Tama johtui siitd, ettd mittaajilla ei ollut
tulosten merkitsemistarkkuudesta ohjetta, eivatka mittaajat ndin ollen osanneet tata
asiaa kyseenalaistaa. Yhden desimaalin tarkkuudella laitetut luvut ilmoitettiin 1&dhinna
olevan puolikkaan mukaan, esimerkiksi mikali puristusvoimamittarin osoitin oli [ahem-
pand 22,5 kilogrammaa kuin 23 kilogrammaa, merkitsivat tekijat tulokseksi 22,5 kilo-
grammaa. Kokonaisluvun tarkkuudella laittanut tekija ilmoitti luvut Iahinna olevan ko-
konaisluvun mukaan, esimerkiksi mikali puristusvoimamittarin osoitin oli ldhempana
kymmenen kilogrammaa kuin 11 kilogrammaa, laittoi tekija tulokseksi kymmenen kilo-

grammaa.

Mittaustulosten merkitsemistarkkuudella ei kuitenkaan kaytanndssa ole vaikutusta tut-
kimuksen luotettavuuteen, joten opinndytetytdssa paadyttiin kdayttdmaan alkuperaisesti
kirjattuja puristusvoimamittaustuloksia. Varmuuden vuoksi puristusvoimamittausten
tuloksista tehtiin Excel-taulukointiohjelmaan kolme eri taulukkoa. Yhteen taulukkoon
laitettiin mittaustulokset sellaisena kuin kaikki mittausten tekijat olivat ne lupalomak-
keisiin kirjanneet. Toiseen taulukkoon kaikki puolikkaat pyoéristettiin Iahintd pienempaa
kokonaislukua kohti ja kolmanteen taulukkoon puolikkaat pyoristettiin lahinta suurem-
paa kokonaislukua kohti. Nain saatiin selville, kuinka suuri virhemarginaali puristusvoi-

mamittausten tulkinnassa on ollut. Ensimmaiseksi kirjatut tulokset antavat luotettavan
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lopputuloksen puristusvoimamittausviitearvoille, silla ne ovat alkuperdisia tulkintoja

mittaustuloksista.

Virheet tietojen tallentamisessa aiheuttavat mittausvirheen, jotka vaikuttavat tutkimus-
tulosten luotettavuuteen. Tallennusvirheita estetdan syottamalla ja tallentamalla tiedot
havaintomatriisiin kahdesti. SPSS-tilastointiohjelma ilmoittaa, jos toisella tallennusker-
ralla yritetdan tallentaa ensimmaisestd tallennuskerrasta poikkeavaa tietoa. (Vilkka
2007: 114.) Aineiston syottamisen jalkeen tallennetusta havaintomatriisista tarkistet-
tiin, ettd muuttujien nimet ja arvot vastasivat lupalomakkeissa olevia asioita. Nain va-

hennettiin tulkintavirheiden mahdollisuutta.

Puristusvoimamittausten tuloksista tehtiin suomalaisten 7—-12 -vuotiaiden lasten viitear-
votaulukko. Viitearvotaulukon vaihteluvalin aariarvot koottiin maksimiarvoista, koska
puristusvoimamittausta tehdessa tarkoituksena on saada tietdd, kuinka paljon lapsi saa
parhaimmillaan puristettua. Vaihteluvalilld kerrotaan pienimman ja suurimman muuttu-
jan ero (Vilkka 2007: 124). Vaihteluvalin lisdksi viitearvotaulukkoon merkittiin mittauk-
siin osallistuneiden lasten jokaisen kolmen puristuksen keskiarvo ja mediaani sukupuo-
len ja idan mukaan. Keskiarvo saadaan siten, ettéd havaintojen mittatulokset lasketaan
yhteen ja tulos jaetaan havaintojen lukumaaralla. Mediaanilla tarkoitetaan suuruusjar-
jestykseen asetettujen muuttujien havaintojen keskikohdan keskimmaista lukua, jonka
molemmin puolin jaa yhta monta havaintoa. (Vilkka 2007: 122-123.) Keskiarvoa ja
mediaania kaytetadn viitearvotaulukossa, koska niita on kaytetty my6s yhdysvaltalai-
sessa kaden puristusvoimaviitearvotaulukossa (Mathiowetz ym. 1986: 705-711), johon

suomalaisten lasten puristusvoima-arvoja verrataan opinnaytetydssa.

5.3 Aineiston analysointi

Aineiston analyysitapa valitaan tutkittavien muuttujien maaran mukaan. Opinndyte-
tyOssa tutkittavia muuttujia on useita, joten aineistoa analysoidaan frekvenssitaulukon
ja graafien avulla SPSS-tilastointiohjelmalla. Muuttujien valista riippuvuutta tutkittiin
Pearsonin korrelaatiokertoimella. Ryhmien valisia eroja testattiin Kruskal-Wallisin testin,
Mann-Whitneyn testin ja T-testin avulla. Frekvenssitaulukoilla on kuvattu jokaisen ika-
ryhman ja sukupuolen puristusvoimien keskiarvo ja mediaani seka maksimiarvojen aa-

riarvot.
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Korrelaatiolla tarkoitetaan riippuvuussuhdetta. Korrelaatiokerroin kertoo kahden muut-
tujan valisen riippuvuuden numeroarvona. (Vilkka 2007: 130.) Pearsonin korrelaa-
tiokertoimen avulla voidaan tarkastella puristusvoimaa suhteessa lapsen pituuteen ja
painoon. Kruskal-Wallisin testilla vertailtiin mittauskaupunkien puristusvoimatulosten
eroavaisuuksia. Mann-Whitneyn testin ja T-testin avulla saatiin selville, ettd pojat ovat
molemmilla kasilla keskimaaraisesti vahvempia kuin tytét niin maksimipuristusvoimien

kuin mediaanien mukaan.

Opinndytetytssa olennaisimmat keratyistéa muuttujista ovat lasten mittauksista saadut
puristusvoima-arvot ikaluokittain. Analyysia varten muuttujista laskettuja arvoja kutsu-
taan tunnusluvuiksi. Tunnusluvuista kaytetdaan analyysissa keskilukuja (keskiarvo ja
mediaani) ja hajontalukuja (vaihteluvali). (Vilkka 2007: 118-124.) Puristusvoima-arvot
saatiin mittaamalla Saehan-puristusvoimamittarilla lasten kdsien puristusvoimat ja
muut muuttujat, paino, pituus ja ikda, saatiin kysymalla ne vanhemmilta lupalomakkei-

den valityksella.

Puristusvoimamittauksia suoritettiin kolmessa koulussa, jotka sijaitsevat Uudellamaalla,
Satakunnassa ja Pohjois-Pohjanmaalla. Mittauksiin osallistui 282 7-12-vuotiasta lasta.
Lupalomakkeita jaettiin yhteensa 446 kappaletta, mutta kaikki eivat palautuneet maa-
raaikaan mennessa. Lupalomakkeita saatiin takaisin 356 kappaletta, joten vastauspro-
sentti oli noin 80 %. Tastda maarasta 282 oppilasta eli 63 % kaikista lupalomakkeen
saaneista osallistui mittauksiin ja 62 (14 %) kieltdytyi osallistumasta. Luvan saaneista,
mittauksiin halukkaista 12 (3 %) oli mittauspaivina poissa koulusta tai loukannut ka-
tensa. 90 lupalomaketta, eli 20 % kaikista jaetuista lupalomakkeista, ei palautettu

ajoissa.
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6 Tulokset

Taman opinndytetydn tulosten analysoinnissa tarkeimmat muuttujat ovat lapsilta kera-
tyt puristusvoima-arvot. Saatuja tuloksia tarkastellaan ja verrataan yhdysvaltalaisiin
puristusvoimaviitearvoihin sukupuolten, idn, suurimpien puristusvoimien aariarvojen
seka keskiarvojen mukaan. Yhdysvaltalaisiin viitearvoihin vertaamisen liséksi tutkitaan
sukupuolen ja ian vaikutusta puristusvoimaan. Opinndytetydssa tutkitaan myoés puris-

tusvoiman riippuvuutta painosta ja pituudesta.

6.1 Mittaustulokset ikaluokittain

Jokaisesta ikaryhmasta mittauksiin osallistui 3852 lasta. Eniten osallistui 10-vuotiaita
ja vahiten 12-vuotiaita. Kun ryhmat jaetaan sukupuolen mukaan, eniten mittauksiin
osallistui 10-vuotiaita poikia ja vahiten 11-vuotiaita tyttdja, joita osallistui mittauksiin
jopa niin vahan, ettei ryhmaan sattunut yhtaan vasenkatista. Kaiken kaikkiaan poikia
osallistui mittauksiin 149 eli enemman kuin tytt6ja, joita osallistui 133 (ks. taulukko 1).

Mittaustuloksia tarkastellessa (ks. taulukko 1) kdy ilmi, ettd puristusvoimien ika ja su-
kupuolikohtaiset keskiarvot nousevat selkedssa linjassa: mitéd vanhemmista lapsista on
kyse, sitd paremmat puristusvoimien keskiarvot ovat kummassakin kadessa. Tytéilla on
aina ikaryhmassaan heikompi keskiarvo kuin samanikaisilla pojilla. Myds vasemman ja
oikean kaden puristusvoimien keskiarvoissa nakyy selkea ero niin, etta jokaisella ryh-

malla vasen kasi on keskiarvoltaan heikompi kuin oikea kasi.

Ikéryhmien puristusvoimien maksimiarvot eivat nouse yhta selkedssa linjassa kuin kes-
kiarvot. Esimerkiksi pojilla oikean kdaden mittausten maksimiarvot nousivat ikaryhmit-
tain aina 9-vuotiaisiin asti. 10-12-vuotiailla voimakkain puristus ei valttamatta 1oytynyt
vanhimmasta ryhmasta eli 12-vuotiaista. Heikoimmat puristusvoimat eivat mydskaan
edenneet loogisesti niin, ettd nuorimmilla olisi automaattisesti heikoin puristus. Esimer-
kiksi 11-vuotias tyttd puristi ikdryhmansa heikoimpana 12 kilogrammaa, kun taas 12-
vuotias poika puristi oman ryhmansa heikoimpana vain kymmenen kilogrammaa. Yksit-
taiset poikkeavuudet maksimi- ja minimiarvoissa eivat tallaisessa kartoituksessa kuiten-
kaan ole niin merkittédvia kuin suuret linjat, keskiarvot ja mediaanit. Poikkeavuudet

muistuttavat lasten puristusvoimien kehittymisen yksil6llisyydesta.
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Mittauksiin osallistui seka oikea- etta vasenkatisia lapsia. Jokaisesta ikaryhmasta mitta-
uksiin osallistui ainakin kaksi vasenkatistd. Yhteensda 24 vasenkatistd osallistui mittauk-
siin ja ndin mittauksiin osallistuneista lapsista noin 8,5 % on vasenkatisia. Mittauksiin
osallistuneiden vasenkatisten madara on kohtalainen kun tiedetdaan, ettd tutkimusten
mukaan noin kymmenen prosenttia maapallon vaestosta on vasenkatisia (Wright 2011:
6).

Taulukko 1. Mittauksiin osallistuneiden lasten maarat ja tulokset

OSALLISTUMINEN OIKEA KASI VASEN KASI
OIKEA- VASEN-
KESKIARVO MEDIAANI MIN. — MAX. KESKIARVO MEDIAANI MIN. — MAX.
KATISIA | KATISIA
7 V.
B 24 2 8,55 8 6,5-12 7,99 7,75 5-13
TYTOT
7 V.
17 2 9,56 9,5 6,5-16 8,70 9 45-12,5
POJAT
8v.
B 20 2 9,14 9 6-15 9,07 9,75 5-15
TYTOT
8v.
23 4 11,63 11 6-20 10,70 10 6-19,5
POJAT
9v.
B 22 1 12,08 12 95-22 10,86 11 8-16,5
TYTOT
9v.
24 2 12,79 12 9-22 11,83 12 6-18
POJAT
10v.
B 27 2 13,66 13,5 8-20 12,65 12,5 6-19
TYTOT
10v.
26 4 15,25 16 10-33,5 14,81 14,25 7-33
POJAT
11v.
13 0 15,94 16 12-26,5 14,31 15 12-25
TYTOT
11v.
27 2 18,70 18 14-31,5 15,94 16 12-28
POJAT
12 v.
B 18 2 17,73 17,75 12,5-30 16,41 17 12-26
TYTOT
12 v.
17 1 19,69 19,75 10-31,5 17,58 18,5 8-27,5
POJAT

Tassa opinndytetydssa ei tutkittu vasenkatisyyden vaikutusta puristusvoimaan, silla
tallainen tarkastelu vaatisi suuremman otoksen vasenkatisistd. Vasenkatisten ja oikea-

katisten suhde nakyy kuitenkin taulukossa 1. Talla taulukolla halutaan kuvata ikaluokit-
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tain mittauksiin osallistuneiden lasten maaraa seka mittauksissa saatuja puristusvoima-

tuloksia.

6.2 Vertailu yhdysvaltalaisiin viitearvoihin

Yhteistydkumppaneina toimivilta toimintaterapeuteilta saatiin kayttéon viitearvotauluk-
ko, jota he kayttavat. Viitearvotaulukko on koottu Jamar-merkkisen hydraulisen puris-
tusvoimamittarin kasikirjassa olevista yhdysvaltalaisesta viitearvotaulukosta (Mat-
hiowetz ym. 1986). Alkuperadisessa yhdysvaltalaisessa viitearvotaulukossa puristusvoi-
mien arvot on merkitty paunoin, joten tulokset on muunnettu Lastenklinikan toiminta-
terapeuttien kayttamaan viitearvotaulukkoon kilogrammoiksi Convertit-
Internetsivustolla (www.convertit.com), jossa yksi pauna on arvoltaan 0,45359237
kilogrammaa. Viitearvotaulukoiden kokoamiseen on kaytetty vuonna 1986 The Ameri-
can Journal of Occupational Therapy -lehdessa julkaistua tutkimusta, jossa Mathiowetz,
Wiemer ja Federman ovat tutkineet 6—19-vuotiaiden puristus- ja nipistysvoimia ja

koonneet niistd yhdysvaltalaiset viitearvotaulukot (Mathiowetz ym. 1986).

Lastenklinikalta saadun yhdysvaltalaisen viitearvotaulukon mukaan tehtiin Excel-
taulukko, jota verrattiin suomalaisten lasten puristusvoimamittaustuloksista tehtyihin
taulukoihin. Lastenklinikan kdyttamassa viitearvotaulukossa puristusvoimat on jaoteltu
sukupuolittain ja ikaryhmittdin 6-7-, 8-9-, 10-11-, 12-13-, 14-15-, 16-17- ja 18-19-
vuotiaisiin tyttéihin ja poikiin. Jokaiselle ikdryhmalle on maaritelty oikean ja vasemman
kaden tulosten keskiarvo, keskihajonta seka adriarvot. Opinndytetydssa yhdysvaltalai-
silla viitearvotaulukoilla tarkoitetaan Lastenklinikan toimintaterapeuteilta saatua Mat-

hiowetz ym. (1986) tutkimukseen pohjautuvaa viitearvotaulukkoa.

Seuraavaksi on eritellysti kuvattuna seka graafisin ettd numeraalisin taulukoin, puris-
tusvoimamittausten keskiarvoja ja maksimiarvojen adriarvoja poikien (ks. taulukot 2, 3,
4 ja 5) ja tyttdjen (ks. taulukot 6, 7, 8 ja 9) oikean ja vasemman kaden tuloksista.
Graafiset kuvaukset osoittavat hyvin sen, etta yhdysvaltalaisen viitearvotaulukon ja
suomalaisten lasten tulosten valilla on eroavaisuuksia. Ikaryhmissa 6—7 ja 12—-13 suo-
malaisten lasten puristusvoimatulokset vastaavat vain Suomessa mitatun joukon 7- ja
12-vuotiaita. Suomalaisten lasten puristusvoimien keskiarvot ja dariarvot maksimiar-
voista voisivat 6—7-vuotiaiden kohdalla olla alhaisemmat ja 12-13-vuotiaiden kohdalla
korkeammat, mikali mittauksiin olisi otettu lapset ikdaryhmittdin samalla tavalla kuin
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yhdysvaltalaisessa viitearvotaulukossa. Tasta huolimatta vertailut antavat osviittaa ti-
lanteesta.

Taulukoissa 2 ja 3 vertailtiin poikien vasemman ja oikean kaden puritsusvoimien kes-
kiarvoja. Suomalaisten lasten puristusvoimien keskiarvot olivat jokaisella ikaryhmalla,
seka oikealla ettd vasemmalla kadella, alemmat kuin yhdysvaltalaisessa viitearvotaulu-
kossa. Puristusvoimien keskiarvot nousivat ikaryhmittdin lahes samassa suhteessa ja on
selvaa, ettd puristusten keskiarvon osalta jokainen ikaryhma on aikaisempaa hieman

vahvempi.

Taulukko 2. Suomalaisten poikien oikean kaden keskiarvot suhteessa yhdysvaltalaisiin

POIKIEN OIKEAN KADEN
KESKIARVOT

/./ — === SUOMALAISET
./ VIITEARVOT
-~ el YHDYSVALTALAISET

W
o

K]
i

]
o

KILOGRAMMAA
[ary
Ul

10
VIITEARVOT
5
0
V. 8-9v. 10-11v. 12v.
pojat 7v. 8-9v. 10-11v. 12v.
suomalaiset
viitearvot 9,6 12,2 17,3 19,7

yhdysvaltalaiset

viitearvot 14,7 19 24,4 26,6




Taulukko 3. Suomalaisten poikien vasemman kaden keskiarvot suhteessa yhdysvaltalaisiin
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POIKIEN VASEMMAN KADEN

K

ESKIARVOT

[ N O ]
L% 0 B - |

[\
o

=

g

A

g

KILOGRAMMAA
[
wul

e SUOMALAISET
VIITEARVO

aulllss YHDYSVALTALAISET

10
>~ VIITEARVOT
5
0
V. 8-9v. 10-11v. 12v.
pojat 7v. 8-9v. 10-11v. 12v.
suomalaiset vii-
tearvot 8,7 11,3 15,4 17,6
y_r!dysvaltalalset 14 17,1 2 25,1
viitearvot

Maksimiarvojen aariarvoja vertailtaessa (ks. taulukot 4 ja 5) minimi- ja maksimiarvojen

vaihteluvali ei ole niin tasainen kuin vaihtelu keskiarvoissa. Taulukoissa on selkedsti

nahtavilld, kuinka myds puristusvoimien maksimiarvojen maksimiarvot ja minimiarvot

kasvavat ian myotd. Poikkeuksen tdssa tekevat suomalaisten lasten vasemman kaden

puristusvoima 10-11-vuotiailla, jossa maksimiarvo on useamman kilogramman van-

hempaa ikdryhmaa korkeampi sekd oikean kaden maksimiarvon minimiarvo 8-9-

vuotiailla, joka jaa puoli kilogrammaa alhaisemmaksi kuin nuoremman ikdaryhman mi-

nimitulos.
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Taulukko 4. Suomalaisten poikien oikean kaden maksimiarvojen ddriarvot suhteessa
yhdysvaltalaisiin

POIKIEN OIKEAN KADEN

AARIARVOT
50
40 === SUOMALAISET
5 VIITEARVOT MAX
£ 30 79_’ SUOMALAISET
] VIITEARVOT MIN
]
S 20 el YHDYSVALTALAISET
> | | VIITEARVOT MAX
10 —— = —
| | YHDYSVALTALAISET
0 ‘ VIITEARVOT MIN
7v. 8-9v. 10-11v. 12v.
pojat 7v. 8-9v. 10-11v. 12v.
suomalaiset mak-
simi puristusvoi- 16 22 31,5 31,5
mat
su_oma_lalset mini- 6,5 6 9 10
mi puristusvoimat
yhdysvaltalaiset
maksimi puristus- 19,1 27,6 35,8 44,5
voimat
yhdysvaltalaiset
minimi puristus- 9,5 12,2 15,9 15
voimat

Myds yhdysvaltalaisessa viitearvotaulukossa nakyy, ettd, muun muassa vasemman ka-
den minimiarvoissa 10-11-vuotiaiden poikien heikoin puristus on ollut vahvempi kuin
12-vuotiaiden poikien heikoin puristus. Yhdysvaltalaisen viitearvotaulukon mukaan eroa
10-11- ja 12-vuotiaiden vasemman kaden heikoimman puristuksen valilld on melkein
kaksi kilogrammaa. Suomalaisten mittaustulosten maksimiarvojen maksimi- ja mini-
miarvoissa voi kuitenkin olla kyse vain yhden yksilon keskivertoa korkeammasta tai

matalammasta tuloksesta.
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Taulukko 5. Suomalaisten poikien vasemman kaden maksimiarvojen &driarvot suhteessa
yhdysvaltalaisiin

AARIARVOT

.Y
o

KILOGRAMMAA
w
o

POIKIEN VASEMMAN KADEN

=== SUOMALAISET
VIITEARVOT MAX

SUOMALAISET
VIITEARVOT MIN

e YHDYSVALTALAISET

20 é
VIITEARVOT MAX
10 : — Bl YHDYSVALTALAISET
0 | | | VIITEARVOT MIN
V. 8-9v. 10-11v. 12v.
pojat 7v. 8-9v. 10-11v. 12v.
suomalaiset
maksimi puristus- 12,5 19,5 33 27,5
voimat
suomalaiset
minimi puristus- 4,5 6 6 8
voimat
yhdysvaltalaiset
maksimi puristus- 17,2 28,5 33,1 48,5
voimat
yhdysvaltalaiset
minimi puristus- 8,2 8,6 11,8 10
voimat

Aikaisemmissa taulukoissa on vertailtu ainoastaan poikien puristusvoimien keskiarvo- ja

aariarvotuloksia. Tyttéjen puristusten keskiarvo- ja aariarvotuloksia tarkastellessa huo-

mattiin hyvin samanlaisia ilmiéita ian vaikutuksesta kuin pojillakin. Taulukoissa 6 ja 7

vertailtiin tyttdjen oikean ja vasemman kaden puristusvoimien keskiarvoja. Tyttdjen

puristusvoimien keskiarvot kulkevat lahes samalla kaavalla kuin poikien keskiarvot.

Vanhemmilla tyt6illa on tasaisesti nuorempia korkeammat puristusvoimien keskiarvot ja

yhdysvaltalaisessa viitearvotaulukoissa tyttdjen keskiarvot ovat jokaisessa ikaryhmassa

korkeampia kuin suomalaisten tyttdjen keskiarvot.



Taulukko 6. Suomalaisten tyttdjen oikean kdden keskiarvot suhteessa yhdysvaltalaisiin

TYTTOJEN OIKEAN KADEN
KESKIARVOT

o]
o

emfmn SUOMALAISET

25 -
/"" VIITEARVO

KILOGRAMMAA
=
U

10 / enflles YHDYSVALTALAISET
VIITEARVOT
5
0
V. 8-9v. 10-11v. 12v.

tytot 7v. 8-9v. 10-11v. 12v.
suomalaiset vii- 8,6 10,6 14,4 17,7
tearvot
y_I]dysvaItaIalset 13 16 22.5 25,8
viitearvot

Taulukko 7. Suomalaisten tyttdjen vasemman kaden keskiarvot suhteessa yhdysvaltalaisiin

TYTTOJEN VASEMMAN KADEN
KESKIARVOT

25
20
p;
E 15 amfum SUOMALAISET
g VIITEARVO
3 10 '__./ el YHDYSVALTALAISET
x VIITEARVOT
5
0
V. 8-9v. 10-11v. 12v.
tytot 7v. 8-9v. 10-11v. 12v.
suomalaiset vii-
e 8 10 13,2 16,4
y!?dysvaltalalset 12,3 15 20,5 23
viitearvot
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Taulukoissa 8 ja 9 vertailtiin tyttdjen puristusvoiman maksimiarvojen adriarvoja. Tytto-
jen osalta oikean ja vasemman kaden puristusvoimien maksimiarvojen aariarvoissa on
vaihtelevuutta. Tytéilla suurimpien puristusvoimien maksimi- ja minimiarvot nousevat
taulukoiden mukaan tasaisesti ikaryhmittain. Poikkeuksena yhdysvaltalaisen viitearvo-
taulukon 12-13-vuotiaiden oikean kaden puristusvoimien maksimiarvot ja vasemman
kaden puristusvoimien minimiarvot ovat alemmat kuin edeltavalla ikaryhmalla. Tassakin
on muistettava, ettd maksimi- ja minimiarvot maaraytyvat yksilosuoritusten perusteella

eivatka ole suoraan vertailtavissa ikaryhmien keskimaaraisiin tuloksiin.

Taulukko 8. Suomalaisten tyttéjen oikean kdden maksimiarvojen aariarvot suhteessa
yhdysvaltalaisiin

TYTTOJEN OIKEAN KADEN
AARIARVOT
40
35 smpm= SUOMALAISET
< 30 — VIITEARVOT MAX
: 25 SUOMALAISET
< 20 VIITEARVOT MIN
(G
9 15 / o= YHDYSVALTALAISET
< 10 v i VIITEARVOT MAX
5 ' YHDYSVALTALAISET
0 VIITEARVOT MIN
7V, 8-9v. 10-11v. 12v.
tytot 7v. 8-9v. 10-11v. 12v.
O 12 22 26,5 30
simi puristusvoimat
suomalaiset
minimi puristus- 6,5 6 8 12,5
voimat
yhdysvaltalaiset
maksimi puristus- 17,7 24,9 37,2 35,8
voimat
yvhdysvaltalaiset
minimi puristus- 9 8,2 16,8 17,7
voimat
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Taulukko 9. Suomalaisten tyttdjen vasemman kdden maksimiarvojen &ariarvot suhteessa
yhdysvaltalaisiin

TYTTOJEN VASEMMAN KADEN
AARIARVOT
40
35 s=gm= S JOMALAISET
30 VIITEARVOT MAX
P
z 25 SUOMALAISET
< 20 VIITEARVOT MIN
(6]
9 15 : ey YHDYSVALTALAISET
“ 10 > VIITEARVOT MAX
o — I | S YHDYSVALTALAISET
0 | VIITEARVOT MIN
V. 8-9v. 10-11v. 12v.
tytot 7v. 8-9v. 10-11v. 12v.
suomalaiset mak-
simi puristusvoi- 13 16,5 25 26
mat
su_oma_lalset mini- 5 5 6 12
mi puristusvoimat
yhdysvaltalaiset
maksimi puristus- 16,3 22,2 26,8 34,5
voimat
yhdysvaltalaiset
minimi puristus- 7,3 7,3 14,5 11,3
voimat

Taulukot 10 ja 11 tehtiin kuvaamaan ikaryhmittdin poikien ja tyttdjen oikean ja va-
semman kdaden puristusvoimien keskiarvoja. Nain kuvataan seka suomalaisten lasten
otannassa ettd yhdysvaltalaisessa viitearvotaulukossa sukupuolen vaikutus puristus-
voimamittauksiin. Yhdysvaltalaisessa viitearvotaulukossa poikien oikean kaden puris-
tusvoimien keskiarvot ovat kaikissa ikaryhmissa vahvimmat ja tyttéjen vasemman ka-
den puristusvoimien keskiarvot heikoimmat. Tyttdjen oikean kdaden puristusvoimien
keskiarvot ovat alle 10-vuoctiailla heikommat kuin vasemman kdden puristusvoimien
keskiarvot pojilla, mutta ne kasvavat hieman poikien vasemman kdden puristusvoimien

keskiarvoa katta suuremmiksi 10—11-vuotiailla ja sitd vanhemmilla.



Taulukko 10. Lasten puristusvoimien keskiarvot yhdysvaltalaisen viitearvotaulukon mukaan
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yhdysvaltalainen 6-7v. 8-9v. 10-11v. 12-13v.
viitearvotaulukko
tytot oikea 13 16 22,5 25,8
pojat oikea 14,7 19 24,4 26,6
tytot vasen 12,3 15 20,5 23
pojat vasen 14 17,1 22 25,1

Suomalaisten lasten puristusvoimien keskiarvoissa (ks. taulukko 11) oli sukupuolen ja

katisyyden suhteen enemman hajontaa kuin yhdysvaltalaisten viitearvojen keskiarvois-

sa (ks. taulukko 10), mutta edelleen poikien oikean kaden puristusvoimien keskiarvot

kulkevat vahvimpien linjalla ja tyttdjen vasemman kaden puristusvoimien keskiarvot

heikoimmalla linjalla kaikissa ikdryhmissa. Suomalaisten lasten puristusvoimamittauk-

sissa 8-vuotiailla tyt6illa vasemman ja oikean kaden puristusvoimista saatu keskiarvo
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oli yhta suuri. Poikien vasemman kaden ja tyttdjen oikean kaden voimien keskiarvoista
ei suomalaisten lasten puristusvoimamittauksien perusteella voida sanoa, etté toinen
olisi vahvempi kauttaaltaan kaikissa ikaryhmissa. Tyttdjen oikean ja poikien vasemman
kaden puristusvoimien keskiarvot kulkevat limittdin niin, ettd vuorotellen eri ikaryhmis-

sa jompikumpi sukupuoli on toista vahvempi.

Taulukko 11. Lasten puristusvoimien keskiarvot suomalaisen viitearvotaulukon mukaan
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viitearvotaulukko
tytot oikea 8,6 9,1 12,1 13,7 15,9 17,7
pojat oikea 9,6 11,6 12,8 15,3 18,7 19,7
tytot vasen 8 9,1 10,9 12,6 14,3 16,4
pojat vasen 8,7 10,7 11,8 14,8 15,9 17,6
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Seka suomalaisen etta yhdysvaltalaisen viitearvotaulukon maksimi- ja minimiarvot ku-
vattiin vertailun helpottamiseksi graafisin kaavioin (ks. taulukot 12, 13, 14 ja 15). Na-
ma kaaviot ovat kuitenkin aikaisempia kaavioita monimutkaisempia johtuen maksimi- ja
miniarvojen suuresta vaihtelusta otoksittain. Suomalaisten lasten puristusvoimien mak-
simi- ja minimiarvot on koottu puristusten maksimiarvojen minimeista ja maksimeista.
Nain ollen ndita kaavioita ja taulukoita tarkastellessa on hyva pitaa mielessa, etta eroa-
vaisuudet kasien puristusvoimien maksimi- ja minimiarvojen valilld saattavat olla yhden

ikaryhman sisalla suuria.

Taulukosta 12 nahdaan, ettd yhdysvaltalaisessa viitearvotaulukossa tyttGjen oikean
kdden puristusvoimien maksimiarvot ovat jokaisessa ikaryhmdassa paremmat kuin va-
semman kaden puristusvoimien maksimiarvot. Pojilla vasemman ja oikean kaden puris-
tusvoimien maksimiarvoissa on enemman vaihtelevuutta kuin tytéilld. Se nakyy niin,
ettd poikien maksimipuristuksista ei voida sanoa oikean tai vasemman kdden olevan

kaikissa ikaryhmissa toista vahvempi.

Yhdysvaltalaisessa viitearvotaulukossa vasemman kaden maksimipuristusvoima kasvaa
ian mydta. 8-9-vuotiailla pojilla vasemman kaden puristusvoimien maksimiarvo on het-
kellisesti vahvempi kuin oikean kaden puristusvoimien maksimiarvo. Tassa eroa on
kuitenkin vain yhden kilogramman verran. Selkedn eron huomaa 12—-13-vuotiailla pojil-
la. Tassa ikaryhmassa pojilla vasemman kaden puristusvoimien maksimiarvo on oikean

kaden puristusvoimien maksimiarvoa nelja kilogrammaa vahvempi.

Taulukosta 13 taas nahdaan, etta suomalaisten tyttdjen molempien kasien maksimipu-
ristusvoima kasvaa melko tasaisesti ikaluokittain eikéd vasemman ja oikean kaden mak-
simipuristusvoimassa ole merkittdvaa eroa. Ainoastaan 7-vuotiailla tytdilld vasemman
kdden puristusvoimien maksimiarvo on hieman oikean kaden puristusvoimien maksi-
miarvoa vahvempi. Pojilla vasemman kaden puristusvoimien maksimiarvot ovat jokai-

sessa ikaluokassa oikean kdden maksimiarvoja heikommat.
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Taulukko 12. Lasten puristusvoimien maksimiarvot yhdysvaltalaisen viitearvotaulukon mukaan
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tytot oikea 17,7 24,9 37,2 35,8
pojat oikea 19,1 27,6 35,8 44,5
tytot vasen 16,3 22,2 26,8 34,5
pojat vasen 17,2 28,5 33,1 48,5

Suomalaisissa tuloksissa huomattava muutos nékyy 10-vuotiaiden poikien molempien

kasien maksimipuristusvoimissa, jotka ovat yli 10 kilogrammaa 9-vuotiaiden maksimi-

puristusvoimia vahvemmat. Syyna tahan on yksittdisen lapsen erityisen vahva puristus-

voima muihin verrattuna. Jopa 11-12-vuotiaiden kummankin kaden maksimipuristus-

voimat ovat heikommat kuin 10-vuotiaiden maksimipuristusvoimat.
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Taulukko 13. Lasten puristusvoimien maksimiarvot suomalaisen viitearvotaulukon mukaan
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pojat oikea 16 20 22 33,5 31,5 31,5
tytot vasen 13 15 16,5 19 25 26
pojat vasen 12,5 19,5 18 33 28 27,5

Taulukko 14 osoittaa, ettd yhdysvaltalaisten viitearvojen mukaan seka tytéilla ettd po-

jilla vasemman kaden puristusvoimien minimiarvot ovat oikean kaden puristusvoimien

minimiarvoja heikommat. Mielenkiintoista on, ettd 10-11- ja 12—13-vuotiaiden tyttdjen

oikean ja vasemman kaden minimipuristusvoimat ovat samanikaisten poikien puristus-

voimien minimiarvoja vahvemmat. 8-9-vuotiaiden tyttdjen oikean kaden minimipuris-

tusvoima on hieman heikompi kuin saman ikdisten poikien oikean seka vasemman ka-

den minimipuristusvoima, mutta kaikissa muissa ikaryhmissa tyttdéjen puristusvoimien

minimiarvot ovat korkeammat kuin poikien vasemman kaden puristusvoimien mini-

miarvot.



Taulukko 14. Lasten puristusvoimien minimiarvot maksimiarvoista yhdysvaltalaisen

viitearvotaulukon mukaan
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tytot oikea 9 8,2 16,8 17,7
pojat oikea 9,5 12,2 15,9 15
tytot vasen 7,3 7,3 14,5 11,3
pojat vasen 8,2 8,6 11,8 10

Myds suomalaisten viitearvojen mukaan (ks. taulukko 15) seka tyttdjen ettd poikien

vasen kdsi on heikompi kuin oikea kasi. Mielenkiintoista on, etta kaikilla 11-vuotiailla

kdden maksimiarvojen minimipuristusvoima on paljon suurempi kuin 10-vuotiailla. 12-

vuotiailla tyt6illa ei ole huomattavaa eroa kaden puristusvoimien minimiarvoissa verrat-

tuna 11-vuotiaisiin, kun taas 12-vuotiailla pojilla puristusvoimien minimiarvo on pie-

nempi kuin vuotta nuoremmilla.



Taulukko 15. Lasten puristusvoimien minimiarvot maksimiarvoista suomalaisen
viitearvotaulukon mukaan
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tearvotaulukko
tytot oikea 6,5 6 9,5 8 12 12,5
pojat oikea 6,5 6 9 10 14 10
tytot vasen 5 5 8 12 12
pojat vasen 4,5 6 6 12 8

6.3 Pituus ja paino suhteessa puristusvoimaan

Opinnaytetydn aihetta suunnitellessa ja rajatessa nousi yhteistybkumppanin taholta

esiin tarve vertailla pituuden ja painon vaikutusta lapsen puristusvoimaan. Opinndyte-

tyon aikataulun rajallisuuden takia ei lasten pituutta ja painoa olisi ehditty mittaamaan

kouluilla puristusvoimamittausten yhteydessa, joten lasten pituus ja paino paatettiin

kysya lasten huoltajilta lupalomakkeen yhteydessa. Talla tavoin pituuden ja painon
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selvittdminen ei ole yhta luotettavaa kuin paikan paalla mittaaminen olisi ollut, mutta
huoltajien vastaukset ovat kuitenkin suuntaa antavia. Jotkut huoltajat eivat olleet huo-
manneet kirjata pituutta ja painoa, tai sitten he olivat jattaneet ne merkitsematta, kos-
ka eivat tienneet niita tarkasti. Taman takia kaikkiin lupalomakkeisiin naita tietoja ei
ollut kirjattu. Vertailtaessa pituuden ja painon vaikutusta puristusvoimaan kaytetaan
vain niiden lasten puristusvoima-arvoja, joiden lupalomakkeisiin oli merkitty tieto pi-
tuudesta ja painosta. 92 % mittauksiin osallistuneista oli merkinnyt lupalomakkeeseen
pituuden ja 91 % painon.

Pituuden ja painon suhdetta molempien kasien puristusvoimien mediaaniin ja maksi-
miarvoihin tutkittiin SPSS-tilastointiohjelmassa Pearsonin korrelaatiokertoimen avulla.
Pearsonin korrelaatiokerroin mittaa kahden muuttujan, tdssa tapauksessa pituuden ja
puristusvoiman tai painon ja puristusvoiman, yhteisvaihtelun astetta, joka vaihtelee -
1:n ja +1:n valilld. Yhteisvaihtelulla eli kovarianssilla tarkoitetaan sitd, etta jos lapsen
puristusvoima on yli keskiarvon, on hanen painonsa tai pituutensakin todennakdisesti
yli keskiarvon. Yhteisvaihtelun asteesta nakee, kuinka lahelld tdma todennakdisyys on.
Mitd 1dhempadnad yhteisvaihtelun astetta +1 tulos on, sita todenndakéisemmin muuttujat
vaikuttavat toisiinsa. SPSS-tilastointiohjelmalla saatiin valituista muuttujista taulukko,
jossa nakyy Pearsonin korrelaatiokertoimen aste r seka Sig.-arvo, tilastollisen merkitse-
vyyden arvo p. Sig.-arvolla maaritelldan, onko tulos < 0.001 tilastollisesti erittain mer-
kitsevaa (***), < 0.01 tilastollisesti merkitsevaa (**) vai < 0.05 tilastollisesti melkein
merkitsevaa (*). (Holopainen ym. 2004: 169 — 175.)

Pearsonin korrelaatiokertoimen madarittelyn avulla selvisi, etta mittauksissa saadun ai-
neiston mukaan pituudella ja painolla on vaikutusta lapsen puristusvoimaan. Tulokset
vaihtelivat tilastollisesti erittdin merkityksellisestd aina tilastollisesti melkein merkitse-
vaan riippuen ikaryhmastd, sukupuolesta ja siitd, vertailtiinko pituutta vai painoa oike-
an vai vasemman kaden mediaaniin tai maksimiin. Painon vaikutus molempien kasien
puristusvoimien mediaani- ja maksimiarvojen kasvuun oli tilastollisesti erittdin merkit-
sevaa useammassa tapauksessa kuin pituuden vaikutus molempien kasien puristusvoi-

mien mediaani- ja maksimiarvojen kasvuun.

Esimerkiksi 7-vuotiailla tyt6illa (ks. taulukko 16) oikean kaden puristusvoimien maksi-
miarvo ja paino korreloivat positiivisesti (r =0,568, p =0,003). SPSS-taulukosta nah-
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daan myos ettd yhteys siihen, ettd 7-vuotiailla tytéilla oikean kdden maksimiarvot ovat
sitd korkeammat mitda enemman tyttd painaa, on tilastollisesti erittdin merkitseva (r
=0,568; p =0,003). Yhteys siihen, ettd oikean kaden maksimiarvot ovat sitd korkeam-
mat mitd pidempi tyttd on, on tilastollisesti merkitseva (r =0,439, p =0,032).

Taulukko 16. Ote SPSS-taulukosta

7-vuotiaat tytot pituus paino
Mediaani oikea Pearson Correlation r ,504" ,623"
Sig. (2-tailed) p ,012 ,001
N 24 25
Mediaani vasen kasi Pearson Correlation r ,583" ,703"
Sig. (2-tailed) p ,003 ,000
N 24 25
Maksimi oikea kasi Pearson Correlation r ,439" ,568"
Sig. (2-tailed) p ,032 ,003
N 24 25
Maksimi vasen kasi Pearson Correlation r ,498" ,634"
Sig. (2-tailed) p ,013 ,001
N 24 25

Yksittdiset poikkeavat havaintoarvot voivat vaikuttaa korrelaatiokertoimen arvoon, jo-
ten SPSS-tilastointiohjelmalla tehtiin hajontakaaviot kaikista ikaryhmista ja sukupuolis-
ta. Nailla kaavioilla todennettiin oikean ja vasemman kaden mediaanin ja maksimiarvo-
jen suhdetta pituuteen tai painoon. Opinndytetydhon valittiin ndista kaavioista esimer-
kiksi kaavio 11-vuoitiaista pojista (ks. kaavio 1). Kaaviosta nakyy selkedasti pituuden
vaikutus oikean kaden mediaaniarvoon. Hajontakaaviosta ndahdaan myo6s korrelaa-
tiokertoimen nelién arvo (r* linear = 0,243) jonka avulla voidaan sanoa pituuden selit-
tavan 24 % 11-vuotiaiden poikien oikean kdaden mediaanin varianssista, eli keskihajon-
nan nelidsta. Mitd pienempia keskihajonta ja varianssi ovat, sita tiivimmin havaintoai-
neisto on keskittynyt keskiarvon ymparille. (KvantiMOTV 2011.) Suomalaisten lasten
mittaustulosten keskihajonnan voi katsoa liitteesta 9 kohdasta “Std. Deviation”.
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Kaavio 1. Hajontakaavio, 11-vuotiaat pojat

Pearsonin korrelaatiokertoimen maarittama tilastollinen merkitsevyys vaihteli ikaryhmit-
tain ja sukupuolittain. Tyttéjen pituuden ja painon suhde molempien kasien puristus-
voimien mediaani- ja maksimiarvoihin oli tilastollisesti erittdin merkitsevaa tai tilastolli-
sesti merkitsevaa lahes kaikissa ikaryhmissa. Poikkeuksena oli 10-vuotiaiden tyttdjen
ryhma, jossa painon vaikutukset molempien kdsien puristusvoimien mediaani- ja mak-
simiarvoihin olivat vain tilastollisesti melkein merkitsevia. Pojilla painon ja pituuden
suhde molempien kasien puristusvoimien mediaani- ja maksimiarvoihin oli tilastollisesti
melkein merkitsevaa useammin kuin tytdilla. Erityisesti 7- ja 9-vuotiailla pojilla kaikkien

vertailtujen muuttujien suhteet olivat vain tilastollisesti melkein merkitsevia.
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6.4 Paikkakuntakohtaiset eroavaisuudet

Puristusvoimamittaukset tehtiin kolmessa eri kaupungissa. Koska ndita kaupunkeja ei
haluta tuoda julki, merkitédn ne taulukossa ainoastaan maakunniksi, joissa kaupungit
sijaitsevat. Kruskal-Wallisin testin avulla tarkasteltiin kaupunkien valisia puristusvoima-
mittaustulosten eroavaisuuksia. Taulukosta 17 nahdaan, ettd Satakunnan kaupungissa
lapset puristivat sekd oikean ettd vasemman kaden mediaani- ja maksimiarvojen mu-
kaan suurimmat tulokset. Uudenmaan kaupungissa lapset puristivat nailla arvoilla pie-
nimmat tulokset. Taulukkoon on myds merkitty, kuinka monta lasta kaupungeissa mi-
tattiin.

Taulukko 17. Puristusvoiman paikkakuntakohtaiset eroavaisuudet

Maakunta N Mean Rank

Maksimi oikea kasi Satakunta 99 155,43
Pohjois-Pohjanmaa 102 140,12
Uusimaa 81 126,22
Total 282

Maksimi vasen kasi Satakunta 99 155,72
Pohjois-Pohjanmaa 102 144,19
Uusimaa 81 120,73
Total 282

Mediaani oikea Satakunta 99 155,02
Pohjois-Pohjanmaa 102 144,55
Uusimaa 81 121,14
Total 282

Mediaani vasen kasi Satakunta 99 154,59
Pohjois-Pohjanmaa 102 148,07
Uusimaa 81 117,22
Total 282
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7 Johtopaatokset

Suomalaisten lasten puristusvoimaviitearvoja vertailtaessa yhdysvaltalaisiin puristus-
voimaviitearvoihin havaittiin selked ero puristusvoimien valilla. Opinndytetydssa tehty-
jen taulukoiden perusteella voidaan nahda, ettd suomalaiset tulokset ovat heikompia
yhdysvaltalaisiin tuloksiin verrattuna. Tarkasteltaessa niin poikien kuin tyttéjen molem-
pien kasien puristusvoimien keskiarvotaulukoita voidaan havaita, etta vaikka keskiarvot
ovat suomalaisilla lapsilla heikommat kuin yhdysvaltalaisilla, kulkevat molemmat kes-

kiarvolinjat samassa linjassa.

Suomalaisten lasten puristusvoimamittauksista saatujen tulosten perusteella huoma-
taan, etta puristusvoima-arvot eivat ole valttamatta nuorimmalla lapsella heikommat
kuin vanhemmalla. Esimerkiksi 10-vuotiaalla pojalla saattaa olla huomattavasti vah-
vempi oikean kaden puristusvoima kuin 12-vuotiaalla pojalla. On kuitenkin muistettava,
ettd tama on yksittdinen tapaus ja opinndytetydmittausten ja tehtyjen taulukoiden pe-
rusteella voidaan sanoa, ettd ialld on vaikutusta lasten puristusvoimien keskiarvoihin
ikaryhmittain. Opinndytetydn suomalaisesta viitearvotaulukosta nahdaan, etta vasen
kasi on keskiarvoltaan seka jokaisella ikaryhmalla etté molemmilla sukupuolilla heikom-
pi kuin oikea kasi. Keskiarvo kasvaa sitda suuremmaksi, mitd vanhempaa ikdaryhmaa

tarkastellaan.

Myds sukupuolella on vaikutusta puristusvoimaan. Suomalaisille lapsille tehdyissa mit-
tauksissa pojat ovat vahvempia kuin tytét jokaisessa ikaryhmdssa seka oikealla etta
vasemmalla kadelld. My6s muun muassa opinndytety6ta vastaavassa Bear-Lehman ym.
(2002: 340) tutkimuksessa new yorkilaisille 3—5-vuotiaille pojat olivat vahvempia kuin
tytot.

Puristusvoiman riippuvuutta pituudesta ja painosta tutkittiin SPSS-tilastointiohjelmalla,
Pearsonin korrelaatiokertoimen avulla. Korrelaatiokertoimella saatiin selville, ettd pituu-
della ja painolla on vaikutusta puristusvoimaan siten, ettd mité pidempi tai painavampi
lapsi, sitd voimakkaammin han todenndkoisesti puristaa. Seka painon ettd pituuden
vaikutukset puristusvoimiin olivat tilastollisesti erittdin merkitsevid, tilastollisesti merkit-

sevia tai tilastollisesti melkein merkitsevia ikaryhmasta ja sukupuolesta riippuen. Tilas-
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tollisen merkitsevyyden mukaan tarkasteltuna paino vaikutti pituutta enemman kaikki-
en ikaryhmien puristusvoimiin.

Kaupunkikohtaisia eroja tutkittaessa huomattiin, ettd Satakunnan alueella tehdyt puris-
tusvoimamittaukset tuottivat suurimmat mediaani- ja maksimiarvot molemmilla kasilla.
Uudenmaan alueella lapset puristivat pienimmat puristusvoima-arvot. Lapsien lukumaa-

ra vaihteli paikkakunnittain 81 lapsesta 102 lapseen.
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8 Pohdinta

Suomalaisten lasten puristusvoima-arvoista ei ole ennen tatd opinndytetyéta koottu
viitearvotaulukkoa. Yhteistydkumppani esitti opinndytetyon aiheen selkeana ja hyvin
rajattuna ja nain ollen aiheeseen syventyminen oli helppoa. Yhteistydkumppanin mu-
kaan aihe on ollut opinndytetyétoiveena jo usean vuoden. Pohdimme, miksi aiheeseen
ei ole aikaisemmin tartuttu ja onko sen toteuttaminen koettu liian ty6ladna. Suomalais-
ten lasten puristusvoimaviitearvojen tutkiminen ja kartoittaminen seka tulosten vertailu
yhdysvaltalaiseen viitearvotaulukkoon on aiheena laaja, minka takia koimme hyvana
sen, etta tekijoita oli kolme.

Puristusvoimamittauksia suunnitellessa pohdimme, minka ikdisia lapsia mittauksiin olisi
hyva ottaa. Koska yhdysvaltalainen viitearvotaulukko on 6—19-lapsille, keskustelimme
yhteistybkumppanimme kanssa sopivasta ikahaitarista. Heidan mielestaan suuri otanta
ja pieni ikahaitari olisi paras vaihtoehto. Lopulta paadyimme opinndytetyon tekijdiden
kesken 7—12-vuotiaisiin lapsiin, koska nama ikaluokat oli opinndytetydprosessin otan-
nalle maaritellyn ajan puitteissa mahdollista mitata. Helpottavana koimme sen, ettd
kaikki valitsemamme ikaluokat 16ytyivat paikkakunnittain yhdeltéd koululta. Siten yksi

tekija pystyi tekemaan kaikki mittaukset samassa paikassa.

Ennen mittausten suorittamista oli vaikea arvioida, miten monta pdivaa mittauksiin
tarvittaisiin ja kuinka paljon yhden luokan mittaamiseen kuluisi aikaa. Olisi ollut hyva,
jos olisimme suorittaneet suunnitelman mukaiset koemittaukset yhdelld koululla. Koska
koemittauksia ei ehditty tehda, jouduimme arvioimaan puristusvoimamittauksiin kulu-
van ajan. Ensimmaiselld koululla tehtyjen mittausten jdlkeen oli helppo paatella, miten
pitkadn mittaukset tulisivat todenndkoisesti viemaan kahdella muulla koululla. Mittauk-
sille varatut paivat eivat toteutuneet taysin suunnitelmien mukaan. Olimme kuitenkin
varautuneet mahdollisiin viivastymisiin mittauksissa, joten pysyimme alkuperdisessa

opinnaytetyon aikataulussa.

Koska opinndytetydbmme mittauksiin osallistuneet lapset valittiin sattumanvaraisesti,
emme voineet vaikuttaa siihen, kuinka monta oikea- ja vasenkatista lasta mittauksiin

osallistui. Pohdimme, olisivatko tulokset olleet erilaiset, mikali esimerkiksi puolet lapsis-
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ta olisi ollut vasenkatisia ja puolet oikeakatisia. Havaintojen perusteella emme kuiten-
kaan huomanneet selkeda eroa oikea- ja vasenkatisillda. Huomasimme myds sen, etta
lapsen dominantti kdsi saattoi olla puristusvoimamittauksissa heikompi kuin ei-

dominantti kasi.

Mittausten jalkeen pohdimme puristusvoimamittarin luotettavuutta ja sen kaytannélli-
syyttd. Eniten pohdintaa heratti se, ettei mittarin lukemiseen ja tulosten merkitsemisen
tarkkuuteen ollut mitaan ohjetta. Kilogrammat on merkitty mittariin kahden kilogram-
man ja viiden paunan valein. Pohdimme myds sitd, miten tarkasti puristusvoimatulok-
set tulisi merkita. Mielenkiintoista olisi tietdd, miten puristusvoimamittaria kayttavat
ammattilaiset merkitsevat tulokset ja milla perusteella. Tasta olisi voinut kysya yhteis-
tyokumppanilta, jos olisimme osanneet kyseenalaistaa taman etukateen. Koska selkeita

ohjeita ei ollut, merkitsemistavat vaihtelivat my6s mittaajien valilla.

Tulimme siihen tulokseen, etta mikali tulokset haluttaisiin desimaalin tarkkuudella, olisi
mittarin syytd olla digitaalinen tai mittarissa tulisi olla kilogrammat ja paunat tarkem-
min merkattuina. Toisaalta aihe heratti myds keskustelua siitd, kuinka tarkkaan puris-
tusvoimaa on tarpeellista merkita. Lapsella kilogrammankin heitto puristusvoimassa voi
olla suuri, mutta pohdimme sita, kuinka tarpeellista on kdytdnndssa merkitd voima

esimerkiksi sadan gramman tarkkuudella.

Jalkikateen keskustelimme siita, miten olisimme voineet saada mittauksista luotetta-
vammat. Koimme hyvdksi sen, etta kirjoitimme puristusvoima-arvot ensin lasten lupa-
lomakkeisiin, minka jalkeen kirjasimme tulokset Excel-taulukointiohjelmaan. Jokainen
mittaaja varmisti tulokset vield kertaalleen taulukointiohjelmasta, mika paransi mieles-
tdmme viitearvotaulukon luotettavuutta. Kavimme tarkkaan lapi mittausasentoa seka
puristusten maaraa ja jarjestysta. Kokeilimme myds itse mitata toistemme seka tutta-
viemme puristusvoimia, mutta koska tassa tilanteessa emme merkinneet tuloksia mi-
hinkaan, ei kysymys tulosten merkitsemisen tarkkuudesta noussut esiin. Mittari olisi
tarvinnut kdyda lapi viela yksityiskohtaisemmin yhtendisen mittaustavan sopimiseksi.
Mittausten merkitsemisen tarkkuudesta ei sovittu etukateen mydskaan siksi, ettd mit-
taajat olettivat merkitsevansa tulokset samalla tavalla. Oletus ei kuitenkaan pitanyt

paikkaansa. Taman asian huomaaminen heratti kysymyksen, onko puristusvoimamitta-
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rin kdyttdohjeista jatetty mittauksien merkitsemistarkkuus ilmoittamatta, silla olete-
taan, etta kaikki mittaria kayttavat merkitsevat tulokset samalla tavalla.

Koska merkitsimme puristusvoima-arvot eri tavalla, pohdimme sitd, vaikuttavatko eri
tulkintatavat viitearvotaulukon luotettavuuteen, ja jos vaikuttavat, niin kuinka paljon.
Taman takia koimme hyvaksi, ettd teimme Excel-taulukointiohjelmalla alkuperdisen
taulukon lisaksi kaksi erilaista taulukkoa, joissa pyoristimme puristusvoima-arvot yh-
desséa taulukossa alaspain ja toisessa yldspdin. Myds Saehan-puristusvoimamittarin
mitta-asteikko aiheutti ongelmia. Mitta-asteikko alkaa vasta neljan kilogramman koh-
dalta, joten alle nelja kilogrammaa puristaneiden lasten tuloksia oli hankala tulkita.
Digitaalinen mittari olisi tdman vuoksi ollut parempi ratkaisu joidenkin lasten puristus-
voimien mittaamiseen. Pohdimme myds sitd, onko olemassa puristusvoimamittaria eri-

tyisesti lasten puristusvoiman mittaamiseen.

Opinnaytetyon luotettavuutta pohtiessa harkitsimme, miten tarkasti vanhemmat ovat
ilmoittaneet mahdollisista kdden toimintakykya heikentavistd tekijoista. Mikali lupalo-
makkeeseen ei ollut kirjoitettu mitadn kaden toimintakykya rajoittavista tekijoistd,
otimme lapsen mukaan mittauksiin ja kaytimme tuloksia tyéssamme. Lupalomakkeiden
suhteen ongelmallista oli myds se, etta jotkut niistd oli taytetty huolimattomasti, eika
tietoja siksi voitu kayttaa aineistossa. Emme mydskadn voi taysin luottaa vanhempien
merkint6ihin pituuden ja painon suhteen silld on mahdollista, ettd vanhemmat eivat ole
tienneet lapsensa sen hetkistd pituutta tai painoa, mutta ovat silti merkinneet oman
arvionsa tai viimeksi mitatun tuloksen. Meidan taytyi kuitenkin luottaa siihen, mita

huoltajat ovat lupalomakkeeseen kirjoittaneet.

Koemme opinndytetydn luotettavuutta lisénneen myds tapaamiset tilastollisten mene-
telmien opettajan kanssa, jonka avulla kokosimme SPSS-taulukoita ja tulkitsimme saa-
miamme tuloksia. Keskustelimme hanen kanssaan myds otannan sopivasta suuruudes-
ta suomalaisten lasten viitearvotaulukon luotettavuuden takaamiseksi. My6s tapaamiset
ja yhteydenpito sahkdpostitse yhteistydkumppanin kanssa olivat hyddyllisia opinnayte-
tydmme etenemisen kannalta ja saimme heilta tarpeellisia ohjeita ja kommentteja.

Taulukoita tehdessa pohdimme, mita arvoja yhdysvaltalaisessa viitearvotaulukossa
ikaluokkien ja sukupuolten puristusvoimien viitearvojen vaihteluvaleillda on kaytetty.
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Onko yhdysvaltalaisessa taulukossa otettu kayttédn myos maksimiarvot jokaisen lapsen
puristusvoimamittauksista kuten suomalaisessa viitearvotaulukossa, vai onko yhdysval-
talaisessa viitearvotaulukossa kaytetty muita keskilukuja kuten moodia? Mietimme,
nakyykd suomalaisten ja yhdysvaltalaisten viitearvojen erossa jotenkin se, etta viitear-
votaulukoissa on mahdollisesti kaytetty eri lukuja, ja voidaanko viitearvotaulukoita tas-
sa tapauksessa edes vertailla keskenaan.

Yllattava havainto oli, ettd kaupunkien valeilla oli eroavaisuuksia lasten puristusvoima-
mittauksissa. Erityisesti yhden koulun mittaustulokset erosivat kahden muun koulun
tuloksista. Pohdimme, mika voisi olla syyna tdhan. Ovatko lasten arjen askareet erilai-
sia? Kiipeilevatkd toiset lapset enemman puissa ja leikkivat fyysisia leikkeja kun taas
toiset pelaavat videopeleja seka viettavat aikaa tietokoneella? Tulokset nahtyamme ja
nain jalkikateen ajateltuna olemme tyytyvaisia, etta otimme mittauksiin mukaan kolme
kaupunkia eri puolilta Suomea. Pohdimme, olisivatko tulokset hyvin erilaiset, mikali
olisimme ottaneet mittauksiin mukaan kouluja vield useammalta paikkakunnalta ja laa-
jemmalta alueelta kuin nyt, tai vastaavasti mikali olisimme tehneet mittaukset vain

yhdelld paikkakunnalla.

Yhteistyd opinndytetyon tekijoiden valilld oli koko prosessin ajan sujuvaa. Pyrimme
tydstamaan opinndytety6ta mahdollisimman paljon koko ryhmand, mutta muun muas-
sa sairastumisten ja eridvien aikataulujen takia tydskentelimme myds paljon pareittain
ja yksin. Tulkitsimme ja kirjasimme yhdessa tutkimustulokset yls kirjalliseen raporttiin.
Pyrimme jakamaan puristusvoimamittaukset koulukohtaisesti niin, etta yksi mittaaja
mittauttaisi yhden koulun oppilaat. N&@in ollen kaikkien oli tarkoitus mitata noin 120
lasta. Tarkedana koimme kaikkien lasndolon yhteisen pohdinnan ja tulosten tulkinnan

aikana. Kaiken kaikkiaan koimme ty6njaon onnistuneen erinomaisesti.

Taman aiheen parissa riittda mielestamme opinndytetydaiheita jatkossakin. Suomalais-
ten lasten puristusvoimaviitearvot esimerkiksi 13—15-vuotiaille voisi olla hyva opinnay-
tetydn aihe seuraaville aiheesta kiinnostuneille opiskelijoille. Painon ja pituuden vaiku-
tus puristusvoimaan voisi my6s olla mielenkiintoinen tutkimuksen kohde. Myo6skaan
nipistysvoimamittarin suomalaista viitearvotaulukkoa ei ole tehty lapsille. Suomalaisten

viitearvotaulukoiden tutkiminen ja tekeminen on mielestamme arvokasta tyotd, koska
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suomalaisten lasten puristusvoimat eroavat selkedsti yhdysvaltalaisista viitearvoista,
joita Suomessa talla hetkella kaytetaan.
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Liite 1

1(3)
Suomalaisten 7—-12-vuotiaiden lasten puristusvoimaviitearvot
OIKEA VASEN

keskiarvo | mediaani | min. —max. | keskiarvo | mediaani | min. — max.
7 v. tytot 8,55 8 6,5-12 7,99 7,75 5-13
7 v. pojat 9,56 9,5 6,5-16 8,70 9 45-125
8 v. tytot 9,14 9 6-15 9,07 9,75 5-15
8 v. pojat 11,63 11 6-20 10,70 10 6-19,5
9 v. tytot 12,08 12 9,5-22 10,86 11 8-16,5
9 v. pojat 12,79 12 9-22 11,83 12 6-18
10 v. tytot 13,66 13,5 8-20 12,65 12,5 6-19
10 v. pojat 15,25 16 10 - 33,5 14,81 14,25 7 -33
11 v. tytot 15,94 16 12 - 26,5 14,31 15 12-25
11 v. pojat 18,70 18 14 -31,5 15,94 16 12 - 28
12 v. tytot 17,73 17,75 12,5-30 16,41 17 12 - 26
12 v. pojat 19,69 19,75 10-31,5 17,58 18,5 8-27,5

Lapsi puristaa ensin toisella kadelld kolme kertaa ja sitten kolme kertaa toisella. Aikaa jokaisen puris-
tuksen valissé oli 5-10 sekuntia. Viitearvotaulukon vaihteluvdlin minimi- ja maksimiarvot on koottu

lasten suurimmista puristusvoimista eli maksimiarvoista.

Mittausasento oli seuraava:
e olkavarsi adduktiossa
e kyynarivel 90 asteen fleksiossa
e ranne neutraaliasennossa
o tutkittava istuu kasinojattomalla tuolilla, kantapaéat lattiassa
e ylaraajaa ei saa tukea, mutta tarvittaessa mittaaja voi kannatella mittaria kevyesti alapuolelta

Léhde: Viitasalo, Hanna 2000. Toimintakyvyn arviointi. Teoksessa Vastamaki Martti, Vilkki Simo, Raatikainen
Timo, Viljakka Timo, Jaroma Heikki, Goransson Harry, Jokiranta Jorma: Kasikirurgia. 1. Painos. Helsinki: Kustan-

nus Oy Duodecim. 82-91.

Maatta, M. — Niukkanen, J. — Tervasalo, A-M. 2011. Suomalaisten 7—12-vuotiaiden lasten puristusvoimat. Puris-

tusvoimaviitearvot hydrauliselle puristusvoimamittarille. Opinndytetyd. Helsinki: Metropolia Ammattikorkeakoulu.
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Suomalaisten 7—12-vuotiaiden lasten puristusvoimaviitearvot tytoille

OIKEA VASEN
keskiarvo | mediaani | min. —max. | keskiarvo | mediaani | min. — max.
7 v. tytot 8,55 8 6,5-12 7,99 7,75 5-13
8 v. tytot 9,14 9 6-15 9,07 9,75 5-15
9 v. tytét 12,08 12 9,5-22 10,86 11 8-16,5
10 v. tytot 13,66 13,5 8-20 12,65 12,5 6-19
11 v. tytot 15,94 16 12 - 26,5 14,31 15 12-25
12 v. tytot 17,73 17,75 12,5-30 16,41 17 12 - 26

Lapsi puristaa ensin toisella kadelld kolme kertaa ja sitten kolme kertaa toisella. Aikaa jokaisen puris-

tuksen valissé oli 5—-10 sekuntia. Viitearvotaulukon vaihteluvalin minimi- ja maksimiarvot on koottu

lasten suurimmista puristusvoimista eli maksimiarvoista.

Mittausasento oli seuraava:

e olkavarsi adduktiossa

e kyynarivel 90 asteen fleksiossa

e ranne neutraaliasennossa

o tutkittava istuu kasinojattomalla tuolilla, kantapaat lattiassa

o ylaraajaa ei saa tukea, mutta tarvittaessa mittaaja voi kannatella mittaria kevyesti alapuolelta

Lahde: Viitasalo, Hanna 2000. Toimintakyvyn arviointi. Teoksessa Vastamaki Martti, Vilkki Simo, Raatikainen

Timo, Viljakka Timo, Jaroma Heikki, Goransson Harry, Jokiranta Jorma: Kasikirurgia. 1. Painos. Helsinki: Kustan-

nus Oy Duodecim. 82-91.

Maatta, M. — Niukkanen, J. — Tervasalo, A-M. 2011. Suomalaisten 7—12-vuotiaiden lasten puristusvoimat. Puris-

tusvoimaviitearvot hydrauliselle puristusvoimamittarille. Opinndytety®. Helsinki: Metropolia Ammattikorkeakoulu.
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Suomalaisten 7—12-vuotiaiden lasten puristusvoimaviitearvot pojille

OIKEA VASEN

keskiarvo | mediaani | min. — max. | keskiarvo | mediaani | min. — max.
7 v. pojat 9,56 9,5 6,5-16 8,70 9 4,5-125
8 v. pojat 11,63 11 6-20 10,70 10 6-19,5
9 v. pojat 12,79 12 9-22 11,83 12 6-18
10 v. pojat 15,25 16 10 - 33,5 14,81 14,25 7-33
11 v. pojat 18,70 18 14-31,5 15,94 16 12 - 28
12 v. pojat 19,69 19,75 10-31,5 17,58 18,5 8-275

Lapsi puristaa ensin toisella kadelld kolme kertaa ja sitten kolme kertaa toisella. Aikaa jokaisen puris-

tuksen valissa oli 5-10 sekuntia. Viitearvotaulukon vaihteluvalin minimi- ja maksimiarvot on koottu

lasten suurimmista puristusvoimista eli maksimiarvoista.

Mittausasento oli seuraava:

e olkavarsi adduktiossa

e kyynarivel 90 asteen fleksiossa

e ranne neutraaliasennossa

o tutkittava istuu kasinojattomalla tuolilla, kantapaat lattiassa

e ylaraajaa ei saa tukea, mutta tarvittaessa mittaaja voi kannatella mittaria kevyesti alapuolelta

Lahde: Viitasalo, Hanna 2000. Toimintakyvyn arviointi. Teoksessa Vastamaki Martti, Vilkki Simo, Raatikainen

Timo, Viljakka Timo, Jaroma Heikki, Géransson Harry, Jokiranta Jorma: Kasikirurgia. 1. Painos. Helsinki: Kustan-

nus Oy Duodecim. 82-91.

Maattd, M. — Niukkanen, J. — Tervasalo, A-M. 2011. Suomalaisten 7—12-vuotiaiden lasten puristusvoimat. Puris-

tusvoimaviitearvot hydrauliselle puristusvoimamittarille. Opinndytetyd. Helsinki: Metropolia Ammattikorkeakoulu.




Yhdysvaltalaisen viitearvotaulukon suomennos

[

HYKS Lasten |a nuorten sairaala
Toimintaterapia

HELSINGIN JA UUDENMAAN SAIRAANHOITOPIRI
HELSINGFORS OCH NYLANDS SJUKVARDSDISTRIKT

Liite 2
1(1)

JAMAR PURISTUSVOIMAMITTARI - kayttdohjeet

TESTAUKSESSA HUOMIOITAVAA ( American Society of Hand Therapist ASHT suositus testausasennosta)

1. testattava istuu sopivan korkuisella, kisinojattomalla tuolilla

« olkavarsi kevyesti kiinni vartalossa
kyyndrnivel S0 asteen kulmassa

* kyyndrvarsi neutraaliasennossa kiertojen suhteen
ranne neutraaliasennossa

(ranne 0-30 asteen dorsifleksiossa ja 0-15 asteen uln.dev)

2. testaus aloitetaan aina terveests kidesta
3. jokainen testi toistetaan 3 kertaa
4. kayta puristusten keskiarvoa kirjattavana tuloksena tai kinaa kaikkl arvot
5. kirjaa kaytetty oteleveys
= II - oteleveys sucsiteltava ASHT:n mukaan
= 1-oteleveys 5-8 - vuotiaille ja II- oteleveys 9-12 - vuotiaille (Fullwood 1986)

6- 19- VUOTIAIDEN TYTTOJEN JA POIKIEN PURISTUSVOIMAT

TYTOT POJAT

ki Kasi keskiarvo | SD/+kg | min- max [ iki kisi keskiarvo | SD/+-kg | min- max

6-7 O 13.0 2.0 90-17786-7 Q 147 2.2 9.5-19.1
V 12.3 2.0 7.3-16.3 \4 14.0 2.4 8.2-17.2

8-y u 10U 38 BL-24918~9 v 9.0 34 b2.2-27.0
v 15.0 3.1 7.3-222 V 17.7 4.2 8.6-28.5

10-11 Q 22.5 3.7 16.8-37.2 §10- 11 (8} 244 44 15.9-358
Vv 20.5 3.1 14.5-26 8 V 22.0 4.9 11.8-33.1

12-13 8] 258 48 17.7-35.8 §12- 13 O 26.6 7.0 150445
V 23.0 54 11.3-345 v 25.1 7.7 10.0-48.5

14-13% O 26.3 56 13642211415 O 35.1 7.0 22.2-490
V 224 54 11.8-33.1 v 29.2 68 186-426

16-17 O 30.5 7.5 10.4-572 116 - 17 O 426 8.8 29.0-67.6
V 258 6.4 10.4-39.5 V 35.6 8.7 18.6-55.8

i8-19 O 32.5 5.6 209408 118-19 &) 49.0 11.2 29.0-78.0
v 280 57 18.6-39.0 v 422 126 240676

TULOKSET

Tulokset saatu muuntamalla paunat kiloiksi, 1 pauna = 0, 45359237 kg.

www.convertit.com

LAHDE

Jamar Hydraulic Hand Dynamometer, Owner ‘s manual.

The recogniced standard for the measurement of the Qrip strength.1994.

Reliability and validity of grip and pinch strength evaluations. Virgil Mathiowetz, M.S., Karen Weber et al
The journal of hand surgery, Vol. 9A, No. 2, March 1984

Grip and Pinch Strength: Norms for 6- to 19- Year- Olds, Virgil Mathiowetz, Diana M. Wiemer, Susan M.
Federman. The American Journal Of Occupational Therapy, October 1986, Vol. 40, Number 10

Jamar punstusveimamdtarnin kaytitohje 7/2007
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Lupalomake 1

Hei koululaisen kotivaki!

koulun oppilailla on tana syksynd mahdollisuus osallistua suomalaisten lasten kdsien puristus-
voimien viitearvojen kartoittamiseen.

Metropolia Ammattikorkeakoulun (Helsinki) toimintaterapeuttiopiskelijat Anne-Mari Tervasalo, Jenni
Niukkanen ja Marjaana Maatta tekevat tédnd syksyna opinnaytetyénadn suomalaisten 7-12-vuotiaiden
(synt. 1999-2004) lasten kdden puristusvoiman viitearvotaulukot hydrauliselle puristusvoimamittarille.

Toimintaterapiassa kaytetaan puristusvoimamittareita kartoittamaan lapsipotilaiden ylaraajan ja kaden
tilaa ja seurataan mittauksilla kuntoutumista. Opinndytetydssa kadytetty puristusvoimamittari Saehan
on standardoitu kaden puristusvoiman mittari. Opinndytetyd tehddan vyhteistydssa Helsingin ja
Uudenmaan sairaahoitopiirin naisten ja lastentautien tulosyksikén kanssa.

Puristusvoimamittaukset tehddan koulupdivan aikana, yhteistydssa koulun henkildkunnan kanssa.
Mittaukset eivat muuta koululaisen lukujdrjestystd, eivatka vaadi erityisia valmisteluja. Koska
viitearvotaulukot tehddaan kuvaamaan lasten puristusvoimien normaalia tasoa, mittauksiin osallistuvan
lapsen tulee olla normaalisti kehittynyt, eika hdnella saa olla kdden toimintakykya heikentdvia entisia
vammoja tai sairauksia.

Pyydamme teita vain téayttamdan alla olevan kaavakkeen ja palauttamaan sen allekirjoitettuna koululle
mennessa. Mittausten tilastoimisen jdlkeen oppilaiden tiedot havitetdan, eika heidan
henkildllisyytensa ja osallistumisensa opinndytety6hon paljastu.

Jos teilla on kysymyksia mittauksiin tai opinndytetyohon liittyen, vastaamme mielelldmme

koulun mittauksista vastaa
Anne-Mari Tervasalo (anne-mari.tervasalo@metropolia.fi) puh.

Yhteistydsta kiittden ja hyvaa alkavaa kouluvuotta toivottaen,
toimintaterapeuttiopiskelijat
Anne-Mari Tervasalo, Jenni Niukkanen ja Marjaana Maatta

leikkaa tasta

Oppilas OSALLISTUU / EI OSALLISTU mittauksiin.
Syntymavuosi: Sukupuoli:
Pituus: Paino:

Oppilas on OIKEA / VASEN —katinen

Mahdolliset kaden toimintakykya tai voimaa rajoittavat tekijat:

Huoltajan allekirjoitus ja nimen selvennys:
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Lupalomake 2

Hei koululaisen kotivaki!

Pyydamme teiltd lupaa lapsen osallistumiseen puristusvoimien mittaukseen. Tutkimus tehdaan yhdelle
luokalle per ikdryhma.

Metropolia Ammattikorkeakoulun (Helsinki) toimintaterapeuttiopiskelijat Anne-Mari Tervasalo, Jenni
Niukkanen ja Marjaana Maatta tekevat tana syksyna opinndytetydndaan suomalaisten 7-12-vuotiaiden
(synt. 1999-2004) lasten kdden puristusvoiman viitearvotaulukot hydrauliselle puristusvoimamittarille.

Toimintaterapiassa kaytetaan puristusvoimamittareita kartoittamaan lapsipotilaiden ylaraajan ja kaden
tilaa ja seurataan mittauksilla kuntoutumista. Opinndytetyd tehdaan vyhteistydssa Helsingin ja
Uudenmaan sairaahoitopiirin Naisten- ja lastentautien tulosyksikén kanssa.

Puristusvoimamittaukset tehddan koulussa oppituntien aikana. Mittaukset eivdt muuta koululaisten
lukujarjestysta, eivatka vaadi erityisia valmisteluja. Puristusvoimamittaus vie kokonaisuudessaan
vhdelta lapselta aikaa n. 5 minuuttia. Koska viitearvotaulukot tehdaan kuvaamaan lasten
puristusvoimien normaalia tasoa, mittauksiin osallistuvan lapsen tulee olla normaalisti kehittynyt, eika
hanella saa olla kaden toimintakykya heikentavia entisia vammoja tai sairauksia.

Pyydamme teita vain tayttdmaan alla olevan kaavakkeen ja palauttamaan sen allekirjoitettuna koululle
25.8. mennessd. Mittausten tilastoimisen jdlkeen oppilaiden tiedot havitetadn, eikd heidan
henkildllisyytensa ja osallistumisensa opinnaytetyéhon paljastu.

Jos teilla on kysymyksia mittauksiin tai opinnaytetydhon liittyen, vastaamme mielellamme

koulun mittauksista vastaa
Marjaana Maatta (marjaana.maatta@metropolia.fi) puh.

Yhteistyosta kiittden ja hyvaa alkavaa kouluvuotta toivottaen,
toimintaterapeuttiopiskelijat
Anne-Mari Tervasalo, Jenni Niukkanen ja Marjaana Maatta

leikkaa tasta

Nimi: OSALLISTUU O EI  OSALLISTU O
mittauksiin

Syntymavuosi: Sukupuoli:

Pituus: Paino:

Oppilas on  OIKEA-katinen [ VASEN-kdtinen [

Mahdolliset kaden toimintakykya tai voimaa rajoittavat tekijat:

Huoltajan allekirjoitus ja nimenselvennys:
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Lupalomake 3

Hei koululaisen kotivaki!

ala-asteen oppilailla on téna syksyna halutessaan mahdollisuus osallistua suomalaisten lasten
kasien puristusvoimien viitearvojen kartoittamiseen.

Metropolia Ammattikorkeakoulun (Helsinki) toimintaterapeuttiopiskelijat Anne-Mari Tervasalo, Jenni
Niukkanen ja Marjaana Maatta tekevat tana syksyna opinndytetydndaan suomalaisten 7-12-vuotiaiden
(synt. 1999-2004) lasten kdden puristusvoiman viitearvotaulukot hydrauliselle puristusvoimamittarille.

Toimintaterapiassa kaytetaan puristusvoimamittareita kartoittamaan lapsipotilaiden ylaraajan ja kaden
tilaa ja seurataan mittauksilla kuntoutumista. Opinndytetydssa kaytetty puristusvoimamittari Saehan
on standardoitu kaden puristusvoiman mittari. Opinndytetyd tehddan vyhteistydssa Helsingin ja
Uudenmaan sairaahoitopiirin naisten ja lastentautien tulosyksikdn kanssa.

Tulemme tekemaan lasten puristusvoimamittaukset koulupdivan aikana, yhteistydssa koulun
henkildkunnan kanssa. Mittaukset eivat muuta koululaisen lukujarjestystd, eivatkd vaadi erityisia
valmisteluja. Koska viitearvotaulukot tehddan kuvaamaan lasten puristusvoimien normaalia tasoa,
mittauksiin osallistuvan lapsen tulee olla normaalisti kehittynyt, eikd hdnella saa olla kaden
toimintakykya heikentdvia entisia vammoja tai sairauksia.

Pyydamme teita vain tayttdamaan alla olevan kaavakkeen ja palauttamaan sen allekirjoitettuna koululle

mennessa. Mittausten tilastoimisen jdlkeen oppilaiden tiedot havitetdan, eika heidan
henkildllisyytensd ja osallistumisensa opinndytetydhdén paljastu. Osallistuminen on siis tdysin
vapaaehtoista.

Jos teilla on kysymyksia mittauksiin tai opinnaytetyéhon liittyen, vastaamme mielellamme.
ala-asteen mittauksista vastaa Jenni Niukkanen
puh. jenni.niukkanen@metropolia.fi

Yhteistydsta kiittden ja hyvaa alkavaa kouluvuotta toivottaen,
Toimintaterapeuttiopiskelijat
Anne-Mari Tervasalo, Jenni Niukkanen ja Marjaana Maatta

leikkaa tasta

Oppilas OSALLISTUU / EI OSALLISTU mittauksiin.
Syntymavuosi: Sukupuoli:
Pituus: Paino:

Oppilas on OIKEA / VASEN —katinen

Mahdolliset kaden toimintakykya tai voimaa rajoittavat tekijat:

Vanhemman/huoltajan allekirjoitus ja nimen selvennys:
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Tutkimuslupa 1

Lahettaja: Anne-Mari Tervasalo

Lahetetty: 11. elokuuta 2011 23:24

Vastaanottaja:

Aihe: VL: Tutkimuslupa koululle

Hyvat kasvatus- ja opetusjohtaja ja perusopetuspaallikkd.

Olen Helsingissa Metropolia ammattikorkeakoulussa toimintaterapeutiksi opiskeleva ja
asiani koskee opinnaytetyotani.

Teen yhdessa kurssikavereideni kanssa toimintaterapiassa kaytettavalle puristusvoimamittarille
7-12-vuoctiaiden lasten viitearvotaulukkoa ja olen suunnitellut keraavani aineistoa

koulussa.

Olen jo ollut yhteydesséa koulun rehtoriin ja han on alustavasti suostunut yhteis-
tyohon.

Tarkoituksena olisi, etta menisin koulupaivan aikana mittaamaan huoltajiltaan luvan saaneiden
lasten kaden puristusvoimat syksyn aikana. ja muun opettajakunnan kanssa katsom-
me parhaat ajankohdat ja sopivat tilat tahan. Lasten henkil6llisyydestd, tai edes koulun tiedois-
ta, ei tule valmiiseen opinnaytetyohon ja viitearvotaulukoihin mitdan merkintaa vaan kaikki havi-
tetdan hyvan tutkimusetiikan mukaisesti.

Opinnaytety6n yhteistydkumppanina ja tilaajana toimii Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopii-
rin Naisten- ja lastentautien tulosyksikkd. Valmis opinndytetyd ja viitearvotaulukot ovat kenen
tahansa kiinnostuneen kaytettavissa julkaisemisen jdlkeen. Julkaisu tapahtu marraskuussa
2011.

Kysymykseni teille onkin, tarvitseeko témén kaltaiseen tutkimukseen hakea erillista lupaa
kaupungin kasvatus- ja opetusvirastolta? Jos, niin onko olemassa valmista hakemus-

kaavaketta?

Entd mikd on oma kantanne kaavailemaani mittausprosessiin?

Lahetan teille ilomielin lisdtietoa opinndytetydsuunnitelmasta ja vastailen kysymyksiin seka sah-
kopostitse, ettda puhelimitse.

Jaan odottamaan vastaustanne.
Ystavallisin terveisin,

Anne-Mari Tervasalo
toimintaterapeuttiopiskelija
Metropolia AMK

Lahettdja:

Lahetetty: 15. elokuuta 2011 9:25

Vastaanottaja: Anne-Mari Tervasalo

Kopio:

Aihe: VS: Tutkimuslupa koululle

Terve!

Tassa tapauksessa lupaa ei meilta virastolta tarvita, koska tutkimus koskee yhden koulun oppi-
laita. Rehtorin lupa riittda seka luonnollisesti huoltajien lupa.

Kasvatus- ja opetusjohtaja
Puh.

_ KAUPUNKI
Kasvatus- ja opetusvirasto
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Tutkimuslupa 2

TUTKIMUSLUPA

Opiskelen toimintaterapiaa Metropolia Ammattikorkeakoulussa Heisingissa. Teen kahden
opiskelukaverini kanssa opinnaytetytts aiheesta “Saehan-puristusvoimamittan - Suomalaiset
vitearvot 7-12 -vuotiaille”. Aihe on noussut Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin pediatrisella
ja lastenkirurgisella tyoalueella tyoskenteleviltda toimintaterapeuteita, jotka ovat tydssaan
huomanneet tarpeen suomalaisille viitearvoille. Tahan mennessa toimintaterapeutit ovat kayttaneet
amerikkalaisia viitearvoja. Opinnaytetyon tavoitteena on selvittaa luotettavat suomalaiset viitearvot

Puristusvoimamittarn  on  hydraulinen  kasidynamometri, joka antaa tarkan kaden
puristusvoimalukeman iiman, etta mitattava tuntee kahvan likkuvan. Puristusvoimamittaus ei
atheuta lapselle minkaaniaista kipua. Tulosten luotettavuuden parantamiseksi tarkoituksenamme
on tehda puristusvoimamittaukset kokonaisuudessaan n.350 - 400 lapselle muutamalla tavallisella
koululla ympari Suomea, Jokainen opinnaytetyon tekijd (3) tekee mittaukset ainakin 20 lapselle per
ikaluokka (1.-6. luokkalaiset)

Lahetamme kouluille etukateen lasten vanhemmille suunnatut lomakkeet, jossa kysymme
vanhempien lupaa lapsen osallistumisesta tutkimukseen Lomakkeeseen tulee myos lattaa lapsen
ika, sukupuoli, pituus, paino ja kasidominanssi. Lapsen henkilollisyys pysyy salassa, emmeka
julkaise niiden koulujen nimid, missa punstusvoimamittaukset on suoriettu Opinnaytetyon
vaimistuttua tuhoamme lapsista keratyt tiedot, seka sahkaisen etta manuaalisen aineiston

Nlan Vinnactumd tokemaan mittaukset I | o\/(ulla, I
I  Tockoituksena olisi 1ERGE punstusvoimamitaukset hetl alKUSyRSySTESma
~mmauster-jakeen-meidan tulee kirjoittaa tulokset ylés ja vimeistelld opinnaytetyd. Olisikin siis
hyva, mikéli puristusvoimamittaukset voitaisin tehda pian koulun alkamisen jalkeen, elokuun
lopuila lal syyskuun alussa. Mittaukset pyritdan tekemadn parin kouluviikon aikana

Tutkimusajankohta; syyskuu 2011

Ysttery

Marizana Maani I 4 82011

—marmrermaremetropolia fi

ey |

Tutklmyluvan myontajan allekirjoitus ja nimen selvennys

P/ .
/(/ /,_(///;'-,'-f,' / PN o
ST,

Aika ja paikka

| ‘»§ 82011
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Tutkimuslupa 3
f o

/

TUTKIA Jenni Elina Niukkanen
Osoite o | Puhelin

I C
FOETIROpOSTOSURE

Jenni.nivkkanen@metropoliafi
Tutkimustaitos, oppilaitos tai muu yhteiso
M fia A etaibad
Koulutus / ammatti

Toimint soicko

TUTKIMUKSEN Mera Suoperd
OHJAAJA Toimipakka ja osoite o

TUTKIMUS ' Saehan puristusvoimamittari suomalaiset vitearvot 7-12-vuotiaille
Tutkimuksen taso

vaitoskifa[]  Lisensiaattityo ] Progradu[]  Ammatilinen opinnaytetys[]
Muu opinnaytetyd x  Muu, mika?[_]

Tutkimussuunniteiman hyvaksymispaivamaara oppi-tutkimusiaitoksessa
2332011

Lyhyt yhteenveto tutkimussuunniteimasta

Opinnaytetyon aiheena on suomalaisten lasten vitearvojen maarittaminen hydrauliselle
punstusvoimamittarille. Mittauksissa kaytamme Saehan-puristusvoimamittaria. Aihe on
noussut Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiifin pediatrisella ja lastenkirurgiselia
tyoalueella tyoskentelevilta toimintaterapeuteilta, jotka ovat tydssaan huomanneet tarpeen
suomalaisilie vitearvollle. Teemme opinnaytetyon yhteistydssa HUS:n HYKS:n naisten- ja
lastentautien tulosyksikon lastenklinikalia tydskentelevien toimintaterapeuttien kanssa.
Tutkimukseen osallistuvat lapset rajataan syntymavuosien mukaan. Lapset ovat siis
syntyneet vuosien 1999 — 2004 vailia

Koska tutkimuskohteena on alle 18-vuotiaita lapsia, kysytaan luvat puristusvoimamittauksiin
kirjallisesti myts lasten huoitajilta. Koska lapsilla ei ole itsemaaraomisoikeutta, heidan
osaliistumisestaan tutkimukseen paattaa huoltaja tai muu laillinen edustaja. Kuitenkin,
vaikka lapsen huoltaja antaa luvan osallistua tutkimukseen, tutkimusta ei saa tehdd, mikali
lapsi e itse halua sita. Lastensuojelulain mukaan 12 vuotta tayttaneen lapsen mielipidetta
on kuultava,

Jokaiselie otantaan osallistuvalie lapselle teemme oman lomakkeen, johon kirjataan lapsen
ika, sukupuoli, pituus, paino, kasidominanssi ja punistusvoimamittauksesta saadut tulokset.
Mittauksien yhieydessa laitamme tulokset valttomasti ylos lomakkeasaen ja numeroimme
lomakkeet jucksevaila numercinniila analysoinnin helpottamiseksi Myohemmin syotamme
ja tallennamme tiedot SPSS -ohjeimassa olevaan taulukkoon, jonka avulla analysoimme
tuloksia

Esittelemme opinnaytetyon ensimmaisen kerran Metropolia Ammattikorkeakoulun
opinnaytetyoseminaarissa syksyila 2011 P—
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Frekvenssitaulukko
Statistics

Maksimi oikea | Mediaani oikea | Maksimivasen | Mediaani vasen

k& Sukupuoli kasi kasi kasi k&si
7 Tytto N Valid 26 26 26 26
Missing 0 0 0 0
Mean 9,423 8,500 8,808 7,865
Median 9,250 8,000 8,750 7,750
Mode 8,0% 8,0 8,0 7,0
Std. Deviation 1,6952 2,0298 1,9083 1,8950
Minimum 6,5 4,0 50 4,0
Maximum 12,0 12,0 13,0 11,5
Poika N Valid 19 19 19 19
Missing 0 0 0 0
Mean 10,605 9,289 9,632 8,500
Median 10,500 9,500 10,000 9,000
Mode 12,0 10,0 10,0 6,0
Std. Deviation 2,4641 2,1429 2,0537 2,2852
Minimum 6,5 5,5 4,5 4,5
Maximum 16,0 14,5 12,5 12,0
8 Tytto N Valid 22 22 22 22
Missing 0 0 0 0
Mean 10,068 9,114 9,886 9,023
Median 10,000 9,000 10,000 9,750
Mode 9,5% 8,0 8,0 10,0
Std. Deviation 2,4655 2,5351 2,5817 2,6969
Minimum 6,0 4,5 50 4,5
Maximum 15,0 13,5 15,0 15,0
Poika N Valid 27 27 27 27
Missing 0 0 0 0
Mean 12,519 11,630 11,426 10,741
Median 12,000 11,000 11,500 10,000
Mode 12,0 10,0 10,0° 10,0
Std. Deviation 3,1116 2,9632 3,1553 3,0362
Minimum 6,0 6,0 6,0 4,0
Maximum 20,0 18,5 19,5 18,0




Liite 9
2(3)

9 Tyttd N Valid 23 23 23 23
Missing 0 0 0 0
Mean 12,978 12,000 11,761 10,783
Median 12,000 12,000 12,000 11,000
Mode 12,0 12,0 10,0 8,0
Std. Deviation 2,6904 2,4863 2,3300 2,2805
Minimum 9,5 8,0 8,0 8,0
Maximum 22,0 20,0 16,5 15,5
Poika N Valid 26 26 26 26
Missing 0 0 0 0
Mean 13,942 12,692 12,654 11,712
Median 14,000 12,000 12,750 12,000
Mode 14,0 12,0 11,5 12,0°
Std. Deviation 2,6621 2,6649 2,6973 2,7173
Minimum 9,0 8,0 6,0 6,0
Maximum 22,0 20,0 18,0 17,0
10 Tytto N Valid 29 29 29 29
Missing 0 0 0 0
Mean 14,707 13,759 13,603 12,759
Median 15,000 13,500 14,000 12,500
Mode 12,0 12,0 15,0 12,0
Std. Deviation 2,9201 3,0255 3,0484 3,0167
Minimum 8,0 8,0 6,0 6,0
Maximum 20,0 19,5 19,0 19,0
Poika N Valid 30 30 30 30
Missing 0 0 0 0
Mean 16,183 15,483 15,650 14,833
Median 16,250 15,500 15,500 14,250
Mode 16,0 18,0 18,0 12,0°
Std. Deviation 5,1150 5,0094 4,4434 3,8670
Minimum ,0 ,0 7,0 6,0
Maximum 33,5 32,0 33,0 29,0




Liite 9

3(3)
11 Tytto N Valid 13 13 13 13
Missing 0 0 0 0
Mean 16,962 15,846 15,346 14,115
Median 17,000 16,000 15,000 15,000
Mode 12,0 12,02 12,0 10,0%
Std. Deviation 4,1204 4,0997 3,8318 4,0679
Minimum 12,0 10,0 12,0 10,0
Maximum 26,5 25,0 25,0 24,5
Poika N Valid 29 29 29 29
Missing 0 0 0 0
Mean 19,862 18,621 17,328 16,000
Median 18,500 18,000 17,500 16,000
Mode 18,5 18,0 16,0° 16,0°
Std. Deviation 4,0574 3,7788 3,5033 3,4538
Minimum 14,0 12,5 12,0 10,0
Maximum 31,5 29,0 28,0 24,0
12 Tytto N Valid 20 20 20 20
Missing 0 0 0 0
Mean 18,825 17,700 17,350 16,575
Median 18,500 17,750 17,500 17,000
Mode 14,0 14,0 12,0 11,52
Std. Deviation 4,6376 4,5405 4,2243 4,0499
Minimum 12,5 12,0 12,0 10,5
Maximum 30,0 28,0 26,0 24,0
Poika N Valid 18 18 18 18
Missing 0 0 0 0
Mean 20,639 19,750 18,806 17,806
Median 20,500 19,750 19,750 18,500
Mode 20,0 20,0 20,5 8,0°
Std. Deviation 5,2965 5,2783 5,3554 5,0385
Minimum 10,0 10,0 8,0 8,0
Maximum 31,5 30,5 27,5 26,0

a. Multiple modes exist. The smallest value is shown




