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TIIVISTELMA

Opinnaytetyon tarkoituksena oli poistaa ennakkoluuloja ja tuoda esiin ydinkoh-
tia muistisairaan likunnanohjauksesta. Tarkoituksena oli myos saada luotua
kirjallinen katsaus muistisairaiden liikunnanohjauksesta, jota voi hyddyntaa tu-
levaisuudessa liikunta-alan ammattilaisten tyoyhteisoissa.

Opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Toimeksianta-
jana toimi Lappeenrannan kaupungin liikuntatoimi.

Tietoa haettiin luotettavista tietokannoista, kuten Duodecim, Theseus, Pub-
med, Terveysportti ja Kaakkuri. Opinnaytetydmme teoriaosuudessa kasitte-
limme yleista tietoa muistisairauksista seka muistisairauden tukemista liikun-
nan avulla. Tutkimustulosten analysoinnissa kaytimme teemoittelu-menetel-
maa. Tulosten perusteella voidaan nayttaa konkreettisia asioita, joita tulee
huomioida muistisairaan liikkunnanohjauksessa seka kuinka lilkkunta tukee
muistisairaan toimintakykya.

Keskeisimpina tuloksina opinnaytetydssamme oli muistisairaan liikunnanoh-
jauksessa huomioitava yksildllisyys, sairauden vaihe ja toimintakyky seka tur-
vallisuuden varmistaminen. Liikunnan tulee olla monipuolista sisaltaen kesta-
vyysharjoittelua, lihasvoimaharjoittelua seka tasapainoharjoituksia, jotka tuke-
vat arjessa toimimista, mielialaa ja elamanlaatua. Liikunnanohjauksessa oh-
jaajan tulee olla selked, kannustava ja lasna oleva. Ohjauksessa esteeton ja
rauhallinen ymparist6 tukevat turvallisuutta ja muistitoimintoja. Sadanndllinen
likunta voi hidastaa kognitiivisten toimintojen heikkenemista, parantaa muistia
ja toiminnanohjausta seka tukea aivojen terveytta. Musiikin hyodyntaminen lii-
kunnan yhteydessa voi vahvistaa kognitiivisia toimintoja ja rauhoittaa muisti-
sairasta. Tuloksia voidaan hyodyntaa muistisairaiden liikkunnanohjauksissa.
Tulokset tukevat tyontekijoiden osaamista seka lisdd ymmarrysta siita, miten
likunta voi yllapitaa muistia, mielialaa ja toimintakykya. Opinnaytety6ta voi
kayttda myos pohjana uusille tutkimuksille.

Asiasanat: muistisairaus, liikunta, toimintakyvyn tukeminen, likunnanohjaus
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ABSTRACT

The purpose of the thesis was to eliminate prejudices and highlight the core
points of physical activity guidance for people with memory disorders. The in-
tention was also to create a written review of exercise guidance for people
with memory disorders, which can be utilized in the future in the work commu-
nities of sports professionals. The thesis was carried out as a descriptive liter-
ature review. The client was the City of Lappeenranta Sports Department.

Information was retrieved from reliable databases such as, Duodecim, The-
seus, Pubmed, Health Gate and Kaakkuri. In the theory part of the thesis,
general information about memory disorders as well as supporting memory
disease through physical activity are discussed. The research results were an-
alyzed using a thematic analysis method. Based on the results, it is possible
to show concrete considerations that should be taken into account in the exer-
cise guidance of a person with a memory disorder, as well as how exercise
supports memory disorders.

The key results of the thesis were individuality, the stage and functional ca-
pacity of the disease, and ensuring safety. Exercise must be diverse, including
endurance training, muscle strength training and balance exercises that sup-
port everyday activities, mood and quality of life. In the guidance, the instruc-
tor must be clear, supportive and present. In control, an accessible and
peaceful environment supports safety and memory functions. Regular exer-
cise can slow down cognitive decline, improve memory and executive function
and support brain health. Making use of music in the context of exercise can
strengthen cognitive functions and soothe a person with a memory disorder.
The results can be used in exercise guidance for people with memory disor-
ders. The results support employees' competence and increase understanding
of how exercise can maintain memory, mood and functional ability. The thesis
can also be used as a basis for new research.

Keywords: memory disease, exercise, functional support, exercise guidance
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1 JOHDANTO

Muistisairaudesta ei pysty parantumaan, mutta sairauden etenemista pysty-
taan hidastamaan ja toimintakykya yllapitamaan oikeanaikaisella |aakityksella,
likunnalla ja terveellisella ravitsemuksella. (Muistisairaudet 2023.) Liikunta on
myos tarkea osa muistisairaan hoitoa ja toimintakyvyn yllapitamista, ja silla on
nahty positiivisia vaikutuksia muistisairauksien tuomiin oireisiin (Muistisairau-
det 2023). Keskeisia kasitteita teoreettisessa viitekehyksessa ovat muistisai-
raudet, liikunta muistisairauksien hoidossa ja muistisairaan liikunnanohjaus,
mita aiheesta tiedetaan ja mita asioita opinnaytetyéssamme tulisi ottaa huomi-
oon. Kaikkia aiheita lahestytaan juuri muistisairauksien nakdkulmasta ja niihin

liittyvista erityispiirteista.

Muistisairaudet ovat yleistyneet viime vuosikymmenien aikana. Maaran arvioi-
daan kaksinkertaistuvan seuraavan parinkymmenen vuoden aikana. Syyna
nopealle kasvulle on vaeston pitkaikaisyys, koulutustaso ja riskitekijoiden ylei-

syys. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024.)

Liikunnalla yllapidetdan muistisairaan toimintakykya. Sen avulla voidaan tukea
fyysista toimintakykya, ennaltaehkaista kaatumisia, ja vaikuttaa positiivisesti
kognition osa-alueisiin. (UKK-instituutti 2023.) Liikunnan avulla voidaan tukea
my0s sosiaalisuutta ja parantaa paivittaistoiminnoista selviytymista. (Paridos
ym. 2020).

Toteutamme opinnaytetydomme Lappeenrannan kaupungin liikkuntatoimelle ja
tyo on suunnattu likunnanohjaajille. Lappeenrannan liikuntatoimi on organi-
saatio Lappeenrannan kaupungissa. Liikuntatoimi on julkinen sektori, joka tar-
joaa liikuntapalveluita kaikenikaisille kuntalaisille ympari vuoden. Liikuntatoimi
tarjoaa myos ohjattua liikkuntaa muistisairaille ja heidan laheisilleen. Liikunta-
toimella tyoskentelee eri alojen ammattilaisia, ja se on moniammatillinen yh-

teiso.

Opinnaytetydmme tarkoituksena on poistaa ennakkoluuloja ja tuoda esiin

ydinkohtia muistisairaan likunnanohjauksesta. Tarkoituksena on myos saada
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luotua kirjallinen katsaus muistisairaiden liikunnanohjauksesta, jota voi hyo-

dyntaa tulevaisuudessa liikunta-alan ammattilaisten tyoyhteisoissa.

Tutkimusmenetelmaksi valikoitui kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Tutkimuskysy-
mykset tydssamme ovat: mita tulee huomioida muistisairaan liikunnanohjauk-
sessa ja miten liikkunnan avulla voidaan tukea muistia? Olemme rajanneet ai-

heen kasittelemaan muistisairauksia likunnanohjauksen nakokulmasta.

2 MUISTISAIRAUDET

Muistisairaus on sairaus, joka heikentaa muistia seka tiedonkasittelyn osa-alu-
eita, joita ovat kielelliset toiminnot, naénvarainen hahmottaminen seka toimin-
nonohjaus. Muistisairaudet, jotka ovat etenevia, johtavat yleensa muistin ja

tiedonkasittelyn vaikeaan heikkenemiseen. (Hallikainen ym. 2015.)

Etenevat muistisairaudet ovat todellinen haaste kansanterveydelle ja -talou-
delle. Vuosittain Suomessa diagnosoidaan noin 22 700 uutta muistisairautta.
Eniten uusia diagnooseja todetaan 75—-80-vuotiailla. Sairastavien kokonais-
maara nousee Suomessa ikaantyvan vaeston ja diagnostiikan kehityksen
vuoksi. Vuonna 2040 Suomessa olisi noin 247 388 muistisairasta henkil6a ti-
lastokeskuksen vaestorakenne-ennusteen mukaan. Vuoteen 2021 verrattuna

sairastavien lisdantyminen kasvaisi 64 %. (Roitto ym. 2024.)

Muistisairaudet ovat yleistyneet viime vuosikymmenien aikana, seka niiden
maaran arvioidaan kaksinkertaistuvan seuraavan parinkymmenen vuoden ku-
luessa. Syyna nopealle kasvulle on vaeston pitkaikaisyys, koulutustaso ja ris-
kitekijoiden yleisyys. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024.) Yleisimpia muis-
tisairauksia ovat Alzheimer, vaskulaarinen kognitiivinen heikentyma, Lewyn
kappaletauti, Parkinsonin taudin muistisairaus seka otsa-ohimolohkorap-
peumat. Etenkin iakkailla todetaan useampaan sairauteen sopivia [0ydoksia.
(Muistisairaudet 2023.)

Muistioire tarkoittaa minka vain muistin osa-alueen koettua normaalista poik-

keavaa toimintaa. Muistioireen laatu voi ilmentya lyhytkestoisen tydmuistin, ta-
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pahtumamuistin tai asiamuistin ongelmaksi. Kuormitus- ja ymparistotekijat voi-
vat liittya muistioireisiin. Kuitenkin, kun puhutaan varsinaisesta muistihairiosta
taustalla voi olla tyypillisesti otsa- ja ohimolohkojen toimintahairioita, jotka il-
menevat mieleen painamisen, muistissa sailymisen ja muistista hakemisen

ongelmina. (Hallikainen ym. 2015.)

Muistisairaudesta ei pysty parantumaan, mutta sairauden etenemista pysty-
taan hidastamaan ja toimintakykya yllapitamaan oikeanaikaisella laakityksella,
likunnalla ja terveellisella ravitsemuksella. Vaskulaaristen muistisairauksien
kohdalla ei ole nayttoa laakkeiden hyodysta, mutta 1aakitysta muihin oireisiin
voidaan harkita esimerkiksi sairauden aiheuttamiin kaytosoireisiin. (Muistisai-
raudet 2023.)

2.1 Yleisimmat muistisairaudet

Kaikista yleisin eteneva muistisairaus on Alzheimerin tauti (Hallikainen, Koi-
visto yms. 2025). Alzheimerin tauti on useimmiten hitaasti ja tasaisesti ete-
neva sairaus. Alkuvaiheessa haasteet korostuvat etenkin uusien asioiden mie-
leen painamisen, ja mieleen palauttamisen haasteina. Sairauden edetessakin
se vaikeuttaa jatkuvasti suurimmalta osin tiedonkasittelya. (Muistisairaudet
2023.) Kaytannossa tama voi nakya keskustelun seuraamisen vaikeuksina,
toiminnanohjauksen haasteina, keskittymiskyvyn ja laskemiskyvyn heikentymi-
sena seka puheentuoton haasteina. (Koivisto ym. 2025). Eteneva muistisai-
rauden alatyyppina on Alzheimerin tauti ja aivoverenkiertosairaus. Vanhem-
missa ikaryhmissa nama ovat erityisen suuressa roolissa ja tulevaisuudessa
voi olla jopa yleisin etenevan muistisairauden alatyyppi. (Hallikainen ym.
2015.)

Aivoverenkiertosairauden muistisairaus aiheuttaa tiedonkasittelyn ja muistin
heikentymaa. Sairaus on oireyhtyma, mika liittyy moniin erityyppisiin verisuoni-
peraisiin tekijoihin sekd aivomuutoksiin. (Hallikainen, Koivisto yms. 2025.)
Vaskulaarinen kognitiivinen heikentyma eli verenkiertoperaisen muistisairau-
den yleisimpia oireita ovat taudin eteneminen portaittain ja vointi voi vaihdella

viikoittain tai jopa paivittain. Muistihairiot eivat ole niin suuressa osassa, kuin
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Alzheimerin taudissa, vaan muutokset nakyvat erityisesti toiminnanohjauk-
sessa. MyOs neurologisia oireita on usein ja ne vaihtelevat sen mukaan, missa

osassa aivoja vauriot ovat. (Atula 2023.)

Dementia on useamman kuin yhden tiedonkasittelytoiminnon alenemista ai-
kaisemmin olleeseen suoritustasoon nahden niin, ettéa ihminen ei kykene enaa
selviytymaan jokapaivaisissa toiminnoissa itsenaisesti. Dementia ei ole erilli-
nen muistisairaus, vaan se kuvaa muistisairauden vaikeusastetta. Sairauksia,
jotka johtavat dementiaan, kutsutaan eteneviksi muistisairauksiksi. (Hallikai-

nen ym. 2015.)

Lewyn kappale tauti, Parkinsonin taudin muistisairaus seka Alzheimerin ja Le-
wyn kappale taudin yhdistelma liittyvat patologisiin Lewyn kappale muutoksiin.
Arviolta ndma sairaudet kattavat noin 10—15 % kaikista etenevista muistisai-
rauksista. Lewyn kappaleen taudin kuvassa limbisen jarjestelman rakenteista
ja aivokuoresta |0ytyy paljon Lewyn kappaleita. Tauti alkaa hitaasti ja on ylei-
sempi miehilla kuin naisilla. Lewyn kappaleen taudin alkuvaiheessa muistioi-
reet eivat ole yleisia. (Hallikainen ym. 2015.)

Lewyn kappale taudin kuvaan yleisesti liittyy vireystilan, tarkkaavaisuuden,
seka kognitiivisten kykyjen vaihtelu ja yksityiskohtaiset nakéharhat. (Koivisto
ym. 2025). Lisaksi tyypillista on myos liikkkeiden hidastuminen, jaykkyys ja ka-
velyhairiot (Atula 2023).

Otsa-ohimolohkorappeuman yleisin muoto on otsaohimolohkodementia. Sai-
raus alkaa usein hiipivana ja etenee hitaasti. Taman jalkeen tulee kayttaytymi-
sen ja persoonallisuuden muutoksia. (Hallikainen ym. 2015.)
Otsa-ohimolohkorappeumissa oireet liittyvat usein persoonallisuuden ja kayt-
taytymisen muutoksiin tai kielellisiin haasteisiin. Muistiongelmat eivat ole kes-
keisessa osassa etenkaan sairauden alkuvaiheessa, mika vaikeuttaa sairau-
den diagnosointia. Yleisimpia oireita ovat esim. toiminnanohjauksen ja tark-
kaavaisuuden saatelyn haasteet, kielellisen sujuvuuden heikkeneminen ja so-

siaalisen kognition vaikeudet. (Kriger ym. 2021.)
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Parkinsonin taudin muistisairaus on hitaasti eteneva ja alkaa asteittain. Oireet
nakyvat toiminnanohjauksessa, muistin heikentymisena, kielellisien taitojen
haasteina, hahmottamisen haasteina, tarkkaavaisuuden heikentymisena, seka
neuropsykologisina oireina kuten, persoonallisuus muutoksina, aloitekyvytto-

myytena ja hallusinaatioina. (Rinne 2023.)

2.2 DMuistisairauksien oireet

Oireista puhutaan usein kognitiivisina ja neuropsykologisina oireina. (Muisti-
litto s.a). Kognitiivisilla oireilla tarkoitetaan tiedon kasittelyn osa-alueiden hei-
kentymista tarkkaavaisuudessa, orientaatiossa, toiminnanohjauksessa, kielel-
lisissa toiminnoissa, muistitoiminnoissa, asioiden/kokonaisuuksien ymmarta-
misessa tai hahmottamisessa. (Erkinjuntti 2011). Yli 90 % muistisairaista tode-
taan aina jossakin vaiheessa sairautta neuropsykologisia oireita, jotka johtuvat
mm. sairauden aiheuttamien hermoverkkojen vaurioitumisesta, tulehdukselli-
sista tai vaskulaarisista tekijoista. Neuropsykologisia oireita voi olla esim. psy-
koottisuus, kiihtyneisyys tai apaattisuus. (Vataja 2024.) Jokaiseen muistisai-
rauteen liittyy tiettyja erityispiirteita, jotka nakyvat kayttaytymisessa ja toimimi-

sessa (Muistisairaudet 2023).

Oireet voivat nakya arkisissa perustoiminnoissa ja yleisessa toimintakyvyssa.
Riippuen muistisairaudesta, oireet voivat olla hyvinkin moninaisia kuten, lahi-
muistin heikkenemista, tasapainovaikeuksia, muutoksia kayttaytymisessa,
mielialan vaihteluja, toiminnanohjauksen ja itsensa ilmaisemisen haasteita.
(Muistisairaudet 2023.) Muistisairaudet etenevat aina yksildllisesti, mutta sai-
rauden edetessa oireet vaikuttavat vuorovaikutukseen muiden kanssa, seka

selviytymiseen paivittaisissa toiminnoissa. (Burakoff & Haapala 2013).

2.3 Hoito ja laakitys

Muistisairauksien hoitoon kuuluu laakkeellisia seka ladkkeettomia hoitokei-
noja, joilla pyritdan hidastamaan sairauden etenemista ja yllapitamaan toimin-
takykya. Varhainen sairauden toteaminen tukee sairastuneen toimintakyvyn
sailymista ja elamanlaatua. Jokaiselle raataldidaan hoito- ja kuntoutusuunni-

telma yksilOllisesti ja sita paivitetdan saanndllisesti. (Hallikainen ym. 2015.)
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Laakehoitoa harkitaan aina Alzheimerin taudin, Lewyn kappaletaudin tai Par-

kinsonin taudin muistisairauden diagnooseihin. (Koivisto ym. 2023).

Muistisairaudet ovat hitaasti etenevia sairauksia, jotka rappauttavat aivoja, ja
niihin ei ole olemassa parantavaa laakitysta. Laakityksella voidaan kuitenkin
vaikuttaa sairauden etenemisnopeuteen; esimerkiksi Alzheimerin taudin hoi-
toon kaytettavat ladkkeet voivat viivastyttaa taudin etenemista 1-2 vuodella.
(Rosenvall 2023.) Hyvaan hoitoon kuuluu kaikkien toimintakyvyn eri osa-aluei-
den huomiointi, joita ovat kognitiivinen, psyykkinen, fyysinen, seka sosiaalinen
toimiminen. (Hallikainen ym. 2019). Laakkeettomat hoitokeinot ovat myos tar-
kea osa muistisairauden hoitoa laakkeellisen hoidon lisaksi, silla niiden on
nahty tukevan toimintakykya ja selviytymista paivittaisissa toimissa seka vai-
kuttavan positiivisesti esim. kaytosoireisiin. (Rosenvall 2023; Tuomikoski ym.
2018; Paridos ym. 2020). Laakehoidon toimivuutta ei voida tietaa etukateen,
minka vuoksi ladkehoidon vaikuttavuutta seurataan ja arvioidaan saannolli-

sesti seka yksildllisesti. (Koivisto ym. 2023).

Laakehoidon tarkoituksena on lieventaa aivojen tiedonkasittelyn liittyvia oireita
seka hidastamaan taudin etenemista. Laakkeiden vaikutus voi nakya esimer-
kiksi omatoimisuuden seka arjen toimintakyvyn sailymisena tai jopa vahvistu-
misena. Laakkeet eivat paranna muistia. Laakehoito alkaa tehoamaan hi-
taasti, ja sen taysi vaikutus nakyy vasta noin puolen vuoden kuluttua ladkkeen
aloituksesta. Laakehoito tulisi aloittaa mahdollisimman ajoissa, jotta sen hyoty
olisi paras mahdollinen. Laakehoito lopetetaan usein muistisairauden vaike-
assa vaiheessa, kun todetaan laakkeen olevan siina vaiheessa hyodyton.

(Laakkeet s.a.)

Laakkeettomia hoitokeinoja ovat likkunta, ravinto, musiikki, kognitiiviset mene-
telmat ja psykologiset menetelmat (Tuomikoski ym. 2018). Myo6s hyva vuoro-
vaikutus ja ympariston huomioiminen tukevat muistisairaan itsenaista toimi-

mista paivittaisissa askareissa (Paridos ym. 2020).
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2.4 Muistisairauksien vaikutukset liikkumiskykyyn

Muistisairaudet voivat aiheuttaa erilaisia oireita, jotka vaikuttavat likkumisky-
kyyn heikentavasti. Tallaisia oireita ovat esimerkiksi askelpituuden lyhentymi-
nen, kavelyn hidastuminen, esteiden ylittamisen ja hahmottamiskyvyn haas-
teet, lihasliikkeiden heikkous ja hitaus, lihasjaykkyys, vapina, seka hairiot tasa-

painon saatelyssa. (UKK 2023.)

Yleinen syy avuntarpeeseen ja ymparivuorokautiseen hoivaan siirtymiseen on
likkumiskyvyn heikentyminen. Jaykkyys ja toiminnan vaikeudet voivat merkit-
tavasti vaikeuttaa paivittaisista toiminnoista selviytymista, seka muistisairaan
hoitoa kotona. Pukeminen, ulkoilu, seka siirtymiset paikasta toiseen voivat hi-
dastua ja vaikeutua. Tyypillista muistisairauksissa on myos laihtuminen ja li-
haskato, jotka aiheuttavat kehonhallinnan ongelmia. Sairauden alkuvaiheessa
on usein jo havaittavissa liikkumiskyvyn ja kehonhallinnan haasteita. (Pitkala
ym. 2013.)

Sarkopenia ja eteneva gerastenia ovat yleisia muistisairailla. Sarkopenia tar-
koittaa lihaskatoa ja gerastenia eli hauraus-raihnausoireyhtymaa. Sarkopeni-
assa lihasmassan, lihassolujen poikkipinta-alan ja lihasvoiman maara vahe-
nee ja kehon rasva ja viskeraalinen rasva voivat lisaantya, joka aiheuttaa fyy-
sisen suorituskyvyn ja toimintakyvyn heikkenemista. Gerasteniaan liittyy usein
my0s sarkopenia. Gerastenia on haurastumista, joka aiheutuu ikdantymisen ja
elinjarjestelmien heikkenemisen seurauksena. Elimiston stressisieto- ja vastu-
tuskyky ovat heikentyneet. (UKK-instituutti 2024c.) Tehtyjen liikuntainterventi-
oiden perusteella muistisairaiden liikkumiskykya on voitu parantaa monipuoli-
sella kestavyys, tasapaino- ja voimaharjoittelulla, seka toiminnallisilla harjoit-
teilla. Fyysista toimintakykya on puolestaan voitu parantaa pitkakestoisella ja

saanndllisella harjoittelulla. (Savela ym. 2015.)
3 LIKUNTA MUISTISAIRAUKSIEN TUKENA

Ikdantymisen tuomat fysiologiset muutokset koskevat kaikkia ja ne vaikuttavat
niin terveisiin, kuin muistisairaisiin inmisiin (Rappe ym. 2018). Liikkunnan avulla

voidaan kuitenkin hidastaa ja vahentaa ian tuomia muutoksia (UKK-instituutti
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2025). Liikunta on my0s tarkea osa muistisairaan hoitoa ja toimintakyvyn ylla-
pitamista, ja silla on nahty positiivisia vaikutuksia muistisairauksien tuomiin oi-

reisiin (Muistisairaudet 2023).

3.1 Liikunta ja ikdantyminen

Liikunta on osa muistisairaan toimintakyvyn yllapitamista. Liikunnan avulla voi-
daan yllapitaa fyysista toimintakykya, ennaltaehkaista kaatumisia, seka vaikut-
taa positiivisesti kognition osa-alueisiin. (UKK-instituutti 2023.) Liikkunnan
avulla voidaan tukea myOs sosiaalisuutta ja parantaa paivittaistoiminnoista
selviytymista. (Paridos ym. 2020). Erityisesti jalkalihaksien vahvistaminen ja
tasapainoharjoittelu on tarkeaa, jotta voidaan minimoida kaatumisriskia, joka
kasvaa huomattavasti muistisairauden myaota. Harjoittelun tulisi olla saannal-
listd ja monipuolista, jotta toimintakykya voidaan pitaa ylla. (UKK-instituutti
2024a.) Tutkimusten mukaan muistisairaan henkilon likunnan harrastaminen
parantaa fyysista toimintakykya seka tukee omatoimisuutta arjessa. Taman
vuoksi tarkein osa ladkkeetonta muistikuntoutusta on fyysisen toimintakyvyn

yllapitaminen. (Muistiliitto 2025.)

Liikunnan harrastaminen tukee aivoterveytta laskemalla verenpainetta, haitalli-
sen kolesterolin maaraa, ja se ehkaisee myos 2 tyypin diabetesta. Liikunnan
harrastaminen vahvistaa verenkiertoa aivoissa, saa aivosolut aktivoitumaan ja
tehostaa naiden valisia yhteyksia. Aivojen muistikeskus eli hippokampus kas-
vaa saannodllisen ja monipuolisen liikkumisen myota seka nain kirkastaa ja pa-

rantaa muistia. (Muistiliitto s.ac.)
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Kuva 1. Vireytta likkumalla. Viikoittainen liikkumisen suositus yli 65-vuotiaille. (UKK 2025).

Muistisairaan lilkkunnan tulisi olla monipuolista ja saannadllista, jotta silla voi-
daan vaikuttaa positiivisesti fyysiseen toimintakykyyn. Kuvassa 1 nakyy viikoit-
tainen liikkkumisen suositus yli 65-vuotiaille. Kaiken pohjana on palauttavaa
unta riittavasti ja mahdollisimman paljon taukoja paikoillaan oloon. Liikkumisen
pohjana on kevytta liikuskelua mahdollisimman paljon ja sen paalle koostuu
reipasta liikkuntaa, esimerkiksi kavelya yhteensa ainakin 2 tuntia 30 minuuttia
viikossa tai rasittavaa liikkumista yhteensa ainakin 1 tunti ja 15 minuuttia vii-
kossa, seka 2 kertaa viikossa notkeutta, tasapainoa ja lihasvoimaa sisaltavia
harjoitteita. Liikuntaa suositellaan toteutettavaksi viikoittain monipuolisesti eri

likkumismuotoja ja intensiteetteja yhdistellen. (UKK-instituutti 2025.)
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Ikaantymiseen liittyy fysiologisia vanhenemismuutoksia, jotka vaikuttavat hei-
kentavasti erityisesti alaraajojen lihasvoimaan. Tama aiheuttaa haasteita
esim. Tuolilta ylésnousuun ja kavelyyn. (Rappe ym. 2018). Ikdantyminen on
vaistamatonta, mutta saannollinen liikunta voi hidastaa ikaantymismuutosten
etenemista ja lieventaa sen haitallisia seurauksia. Liikunnan aloittaminen ei
ole koskaan lilan myohaista, silla pienellakin liikunnan maaralla voi olla merkit-
tavia vaikutuksia toimintakykyyn ja elamanlaadun yllapitoon. (UKK-instituutti
2025.)

Liikunnalla on monia vaikutuksia ikaantyneen hyvinvointiin ja toimintakykyyn.
Se voi vahentaa ja hidastaa vanhenemismuutoksia seka edistaa terveytta ja
fyysista toimintakykya. Saannollinen liikunta parantaa kehonkoostumusta, hi-
dastaa lihasmassan ja -voiman vahenemista seka yllapitaa ja jopa kohentaa
lihasvoimaa ja kestavyytta. Liikkunnan avulla voidaan myos vahentaa rasvaku-
dosta, erityisesti vatsaontelon sisaista terveydelle haitallista rasvaa. Lisaksi lii-
kunta tukee luuston massan ja vahvuuden sailymista, edistaa liikkkuvuutta, not-
keutta ja nivelten hyvinvointia seka parantaa ja yllapitaa tasapainoa, asennon-
hallintaa ja havaintomotoriikkaa, jotka vahentavat kaatumisriskia. Kestavyyslii-
kunta lisda hapenottokykya ja vahvistaa hengitys- ja verenkiertoelimiston kun-
toa. Liikunnalla on myods merkittavia vaikutuksia aivojen toimintaan, unen laa-
tuun ja unirytmiin, ruokahaluun ja ravitsemustilaan seka psyykkiseen hyvin-
vointiin. (UKK-instituutti 2025.)

Liikunta on myds osa FINGER-toimintamallia, joka on luotu FINGER tutkimus-
tulosten perusteella. Toimintamalli on terveydenhuollon toimijoiden tukena
ikdantyneiden muistisairauksien ehkaisyssa. Tutkimustulokset osoittivat, etta
ikdantyneiden muisti ja kognitiiviset toiminnot sailyvat paremmin ja muistihairi-
Oiden riski vahenee terveellisempien elamantapojen myota. (FINGER-toimin-
tamalli 2025.) FINGER- toimintamallin paakohdat ovat fyysinen aktiivisuus,
terveellinen ruoka, sydan- ja verisuonitautien riskitekijoiden hallinta, sosiaali-
nen aktiivisuus seka aivojumppa. (FINGER-toimintamalli s.a.). Mallissa koros-
tetaan, etta likunnan tulee olla teholtaan riittavaa ja nousujohteista, jotta lii-
kunnasta saatavat hyodyt voidaan saada parhaalla mahdollisella tavalla.
(Pelto-Huikko ym. 2024).
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3.2 Liikunnan saannollisyys ja terveysvaikutukset

Saanndllinen liikkunta auttaa sairauksien ehkaisyssa seka toimii sairauksien
kuntoutuksessa. Liikunnan vaikutukset nakyvat elimistdossa, toimintakyvyssa ja
terveydessa eri tahdissa. Jotkut liikunnan hyodyt alkavat heti liikuntasuorituk-
sen aikana, mutta toiset vaativat saannollista liikkuntaa/liikkumista kuukausien
ajan ennen kuin muutoksia tai liikunnan vaikutukset ovat nahtavissa. Saannol-
lisen liikunnan vaikutukset voidaan jakaa heti likunnan aikana tai sen jalkeen,
parissa viikossa, muutamassa kuukaudessa, puolessa vuodessa seka pidem-

malla aika valilla tapahtuviin liikkumisen hyotyihin. (UKK-instituutti 2024.)

Liikkumisen hyodyt nakyvat heti aivoissa ja hermostossa, lihaksissa ja aineen-
vaihdunnassa, hengitys- ja verenkiertoelimistdossa, seka nivelissa. Vaikutuksia
ovat mm. keskittymisen ja tarkkaavaisuuden vahvistuminen, vireystilan paran-
tuminen ja kehon rentoutuminen, mika voi auttaa nukahtamisessa, seka unen-
laatu voi parantua. (UKK-instituutti 2024b.)

Parissa viikossa liikkunnan vaikutukset nakyvat mielialan nousuna, mahdolli-
sesti unenlaadun parantumisena, lihasten suorituskyvyn parantumisena, tasa-
painon, ketteryyden ja koordinaation kehityksena, seka erilaiset tuki- ja liikun-

taelimiston kivut voivat vahentya. (UKK-instituutti 2024b).

Muutaman kuukauden saannollisyys mahdollistaa aivotoiminnan ja hyvinvoin-
nin edistymisen, perusaineenvaihdunnan vilkastumisen, leposykkeen ja veren-
paineen alenemisen ja tata kautta kestavyyskunnon parantumisen, lihasvoi-
man kehittymisen, seka toimintakyvyn yllapitamisen. (UKK-instituutti 2024b).
Puolessa vuodessa aivorakenteiden valilla tapahtuu vahvistumista, stressin
sietokyky kehittyy, veren rasva-arvot parantuvat, sokeriaineenvaihdunta kohe-
nee, verenpaine laskee, seka vastustuskyky parantuu. (UKK-instituutti 2024b).
Viela pidemmalla aikavalilla aivoissa tapahtuvat toiminnalliset, seka rakenteel-
liset muutokset jatkuvat, monien sairauksien riski madaltuu, painonhallinta on
helpompaa, luusto vahvistuu, 1aakitysten tarve pienenee, seka myonteiset vai-

kutukset nakyvat yleisessa terveydessa. (UKK-instituutti 2024b).
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Saannollisyyden lisaksi liikkumisen tulisi olla monipuolista, silla erityyppiset lii-
kuntamuodot vaikuttavat eri lailla myonteisesti terveyteen. Kuitenkin monet lii-
kuntalajit voivat tuoda yhtaaikaisesti useampia kunto- ja terveysvaikutuksia.
Kestavyysliikunta vaikuttaa positiivisesti erityisesti hengitys- ja verenkiertoeli-
miston kuntoon, sydamen, verisuonten ja keuhkojen terveyteen, veren rasva-
ja sokeritasapainoon, seka auttaa painonhallinnassa. Lihaskuntoa ja liikehal-
linta kehittavat likkumisen muodot parantavat lihasvoimaa ja lihaskestavyytta,
vahvistaa luustoa, edistaa tuki- ja liikuntaelimiston terveytta, notkeus kehittyy,

seka tasapaino harjaantuu. (UKK-instituutti 2024b.)

3.3 Liikunnan vaikutukset muistisairauteen

Tutkimuksien mukaan liikunta vaikuttaa myonteisesti seka muistiin, etta fyysi-
seen toimintakykyyn muistisairailla. Monet muistisairaudet aiheuttavat liikku-
miskyvyn haasteita, jonka vuoksi erityisesti tasapainon ja liikkumiskyvyn tur-
vaaminen on olennaista. (UKK-instituutti 2023.) Tutkimusnayttéa on jonkin
verran siita, miten liikunta vaikuttaa ennaltaehkaisevasti terveen ihmisen muis-
tin heikkenemiseen ja eri kognition osa-alueisiin, mutta muistisairaiden osalta

tieteellinen nayttd on viela vahaista (Savela ym. 2015).

Liikunta on osana muistisairaan laakkeetonta hoitoa erityisesti neuropsykolo-
gisten oireiden osalta, ja liikkumiskyky huomioidaan jo heti tutkimus vai-
heessa. (Muistisairaudet 2023). Liikuntaharjoittelulla on nahty positiivisia vai-
kutuksia toimintakyvyn yllapitoon, joka nakyy myos muistikoordinaattoritoimin-
nassa, jossa se on osana kokonaisvaltaisen toimintakyvyn kartoittamista. (Ro-
senvall 2023; Virta ym.2013).

Liikunta tukee muistisairaan paivittaista toimintakykya ja voi siten pidentaa ha-
nen mahdollisuuttaan toimia itsenaisesti. Lilkkunnan vaikutuksista aivotoimin-
taan muistisairauteen sairastuneilla kaivattaisiin viela lisaa tutkimustietoa,
mutta positiivisia vaikutuksia on kuitenkin huomattu kognition eri osa-alueilla.
(UKK-instituutti 2023.) Monet tutkimukset ovat osoittaneet, etta erityisesti kes-
tavyysliikunta hidastaa kognitiivisten toimintojen heikkenemista, ja erityisesti
silla on vaikutuksia paattelykykyyn, suunnitelmallisuuteen ja paatoksentekoky-
kyyn. Tutkimusnaytto viittaa my0s siihen, etta kestavyys- ja voimaharjoittelun
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yhdistelma voi olla yksittaisia harjoitusmuotoja tehokkaampi. (Savela ym.
2015.)

3.4 Muistisairaan liikunnan ohjaus

Muistisairaan ohjauksessa tulisi kiinnittaa huomiota erityisesti vuorovaikutuk-

seen, yksilollisyyteen, ymparistoon, seka kaytannon jarjestelyihin, jotka autta-
vat tekemaan liikkkumisesta mahdollisimman mielekasta ja turvallista. (Paridos
ym. 2020).

Muistisairauden edetessa vuorovaikutus muuttuu haastavammaksi. Sanoja voi
joutua hakemaan, keskustelu on hitaampaa ja aihe voi muuttua kesken asian,
sanojen merkitykset voivat unohtua, puheen ymmarrys olla haasteellista, seka
sairauden ollessa jo vaikeassa vaiheessa puheentuotto loppuu kokonaan.
Naista syista muistisairaan ohjaaminen vaatii karsivallisyytta, ymmarrysta,

seka hyvia vuorovaikutustaitoja. (Burakoff & Haapala 2013.)

Yksilollisyys likunnanohjauksessa nousee esiin niin rynmassa, kuin yksilooh-
jauksessakin. Yksilollinen kohtaaminen tukee vuorovaikutustilannetta muisti-
sairaan kanssa, seka motivoi likkumaan, kun yksildlliset voimavarat ja arvot
otetaan huomioon liikuntaharjoitteita suunnitellessa. (Burakoff & Haapala
2013.)

Ymparistotekijat ovat myos yksi tarkea osa muistisairaan hyvaa ja turvallista
likunnanohjausta (Burakoff & Haapala 2013). Ymparistotekijoita, jotka tulisi ot-
taa huomioon ovat esim. tuntematon toimintaymparisto, hairiétekijat ja turvalli-
suus. Kaytannon jarjestelyt liittyvat osaltaan ymparistotekijoihin. Tilojen tulisi
olla esteettdmat, ja muistisairaalle tulisi varmistaa mahdollisimman rauhallinen
ymparisto, jotta hairidtekijat voidaan minimoida, seka ottaa huomioon, etta
muistisairas ei valttamatta osaa kulkea uudessa ymparistdssa ja looginen

paattelykyky voi olla heikentynyt. (Muistiliitto s.a.)

Muistisairaan liikkumisen tukemisessa liikuntaneuvojat ja muut liikunta-alan

ammattilaiset ovat tarkeassa roolissa. Ohjaustilanteesta tulisi luoda turvalli-
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nen, lammin, kunnioittava ja kannustava. Ohjatessa ohjaajan tulisi olla oma it-
sens3, olla tietoinen sanattomasta viestinnasta, huomioida kehon kieli seka il-
meet ja eleet. Muistisairaan kanssa tulee olla aktiivinen, lasna ja hymyileva.
Empatiaa, ymmarrysta, tasavertaisuutta ja arvostusta lisaa kuuntelu, kuulemi-
nen, katsekontakti seka rauhallinen puhe. Muistisairas vaistoaa herkasti kii-
reen ja pakottamisen, joten ohjaajan taytyy luoda kiireeton ja rauhallinen oh-
jaustilanne. Ohjaustilanteessa muistetaan kannustamisessa selkeat ohjeet ja
pidetaan lauseet lyhyina. Pyritaan valttamaan useiden vaihtoehtojen anta-
mista ja pidetdan ohjaus hallittuna. Muistisairaan aktiivisuuteen ja ryhmassa
toimimiseen voi vaikuttaa aiemmat kokemukset, tilan aanet seka pelkotilat.
Muistisairaan liikunnanohjauksessa rohkaistaan pieneenkin itsenaiseen teke-
miseen ja aktiivisuuden lisdamiseen. Muistisairaiden ryhmaliikunnasta tekee
helpompaa, kun muistisairas kokee tulleensa kohdatuksi. Samalla tuetaan
muistisairaan toimintakykya, tuodaan iloa muistisairaan arkeen seka kasvate-

taan omaa ammattitaitoa. (Muistiliitto 2024.)

Muistisairauteen sairastumisen myota vuorovaikutus ja kohtaamisen merkitys
korostuvat. Sairauden edetessa sanat alkavat kadota ja sairastuneelle ilmes-
tyy uusia hammennysta tuottavia oireita. Yhdessaolo muistisairaan henkilon
kanssa onnistuu tukemalla vuorovaikutusta ja kohtaamista yksil6llisesti. Muis-
tisairauden edetessa kyky tuottaa ja ymmartaa puhetta seka tunteiden naytta-
minen kehollisesti vaikeutuu. Yleensa kielelliset vaikeudet ilmenevat aikaisin
otsaohimolohkorappeumissa.

Vuorovaikutuksessa muistisairaan henkilon kanssa on tarkeaa kiinnittaa huo-
miota selkeaan viestintdan. Oman aanensavy ja voimakkuus tulisi pitda nor-
maalina ja lauserakenteet ja puhenopeus selkeina. Selkeaa vuorovaikutusta
tukee myos elekieli, iimeet ja liikkeet puhuessa. Keskustellessa muistisairaan
henkilon kanssa tulee antaa aikaa vastapuolelle vastata ja sietaa hiljaisuutta.
Kysytaan yksi kysymys kerrallaan, valtetaan vaikeita kysymyksia ja ohjatessa
annetaan yksi ohje kerrallaan. Vuorovaikutukselle on tarkeaa antaa turvallinen
ja rauhallinen alku seka olla lasna keskustelun aikana. (Kohtaaminen ja vuoro-
vaikutus 2021.)
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Hyvan vuorovaikutuksen edistamiseksi on tarkeaa kohdella muistisairasta
henkil6a kunnioittavasti ja luoda turvallinen ilmapiiri. Vuorovaikutuksen perus-
pilareina ovat arvostaminen, kunnioittaminen ja luottamuksen luominen. Hy-
vaan vuorovaikutustilanteeseen ei saa kuulua muistisairaan aliarvioiminen,
nolaaminen, vaheksyminen tai huomauttelu muistamattomuudesta. Ohjausti-
lanteessa muistisairas henkild on aina tarkeimpana huomion keskipisteena.
Toimintakyvyn muutokset tulee ottaa huomioon vuorovaikutustilanteessa on-
nistuneen ohjauksen saavuttamiseksi. Ohjaustilanteessa liikkeen aloitusta
saattaa auttaa pehmea ja lempea kosketus esimerkiksi olkapaahan tai sel-
kaan. Muistisairaan henkilon kanssa kommunikoidaan ajatusten, tunteiden ja
kayttaytymisen kautta. Vuorovaikutuksessa ovat muistisairaan seka ohjaajan
omat kokemukset, arvot, uskomukset ja naihin liittyvat tunteet. Muistisairaan
henkildon kanssa vuorovaikutuksessa haastavinta on kuunteleminen, silla se
vaatii valtavasti keskittymista ja kuulijan osapuolen herkkyytta saada tavoitet-
tua muistisairaan sanoma. Kohdatessa muistisairas, jolla on sairauden tuomia
vaikeuksia vuorovaikutuksessa, hanta tulee kannustaa kommunikointiin.
(Datu-Siren 2021.)

4 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSKYSY-
MYKSET

Opinnaytetydbmme aiheena on muistisairaan likunnanohjaus. Opinnayte-
tydmme tarkoituksena on poistaa ennakkoluuloja ja tuoda esiin ydinkohtia
muistisairaan liikunnanohjauksesta. Poistamme ennakkoluuloja opinnayte-
tydmme avulla niin, etta lisddmme tietoa tydyhteisoon muistisairaan liikkunnan-
ohjauksesta, joka madaltaa kynnysta kohderyhman kanssa tyoskentelyyn. Ta-
voitteenamme on myo0s luoda kirjallinen katsaus, jota voi hyodyntaa tulevai-
suudessa liikunta-alan ammattilaisten tydyhteisdissa. Muistisairauksien lisaan-
tyminen viime vuosina seka tulevaisuudessa tekee aiheestamme ajankohtai-
sen ja tarkean.

Opinnaytetydssamme haemme vastauksia kahteen tutkimuskysymykseen;
mita tulee huomioida muistisairaan liikunnanohjauksessa ja miten likunnan

avulla voidaan tukea muistia.
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5 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Opinnaytetydmme on kirjallisuuskatsaus, jonka avulla keradmme yhteen ole-
massa olevaa tietoa tietysta aiheesta tai ongelmasta. Paadyimme toteutta-
maan opinnaytetydmme kuvailevana Kirjallisuuskatsauksena. Tutkimamme
kirjallisuus tuo katsauksen olemassa olevaan tietoon ja teorioihin valitsemas-
tamme aiheesta. Tavoitteenamme on pohtia kriittisesti tarkeimpia ideoita ja in-
formaatioita, joita olemme I0ytaneet osaksi teoreettista viitekehystamme.
Kirjallisuuskatsaus voidaan jakaa kolmeen paatyyppiin: kuvaileva kirjallisuus-

katsaus, systemaattinen kirjallisuuskatsaus ja meta-analyysi (Vilkka 2023).

5.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus tutkimusmenetelmana

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on luonteeltaan aineistolahtdinen menetelma,
jonka tavoitteena on jasentaa ja syventaa ymmarrysta tarkasteltavasta ilmi-
osta. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa tutkimuskysymykset ovat keskei-
sia ja ohjaavat koko tutkimusprosessia. Aineisto koostuu aiemmin julkaistuista
tutkimusaiheen kannalta olennaisesta tutkimustiedosta ja siihen sisaltyy
yleensa kuvaus aineiston valintaprosessista. Aineistona pyritaan kayttamaan
tuoreimpia tutkimuksia, mutta merkittavinta on, etta aineiston avulla pystytaan
tutkimaan ilmidlahtdisesti seka tavoitteen mukaisesti suhteessa tutkimuskysy-
mykseen. (Kangasniemi ym. 2013.) Alkuun muodostetaan tutkimuskysy-
mys/kysymykset, jotka ovat useimmiten kysymysmuodossa. Kysymyksen tu-
lee olla riittavan tarkka ja rajattu seka se liitetaan osaksi teoreettista viiteke-
hysta. (Kangasniemi ym. 2013.)

Aineisto valitaan tutkimuskysymyksen ohjaamana. Aineiston valinnan ede-
tessa tarkentuu, vastaako aineisto tutkimuksen tarpeisiin. Aineiston valinnan
aikana kaynnistyy myds kuvailun rakentaminen. Kuvailun rakentamisvai-
heessa aineiston sisaltéa yhdistetaan, vertaillaan ja kootaan tieto yhteen.
(Kangasniemi ym. 2013.) Viimeisessa vaiheessa kootaan keskeiset tulokset ja
tarkastellaan niitd. Tarkastelu suhteutetaan laajempaan kokonaisuuteen, etta
menetelman ja sen vaiheiden eettisiin ja luotettavuuteen liittyviin kysymyksiin.

(Kangasniemi ym. 2013.)
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5.2 Tiedonhakuprosessi

Lahdimme kaymaan olemassa olevaa kirjallisuutta, tutkimuksia ja artikkeleita
lapi. Silla tavoin orientoidumme kohti ongelmaa, jota tutkimme. Kirjallisuuden
valmistelun jalkeen kerasimme kirjallisuuden kayttamalla oikeita avainsanoja

tehdaksemme lahteiden etsimisen helpommaksi.

Luokittelimme lahteet relevanssin ja tieteellisen laadun mukaan. Huoma-
simme lahteen relevanssin jo johdannosta tai yhteenvedosta. Julkaisun laa-
dun maarittivat monet eri tekijat. Pyrimme kayttamaan sellaisia lahteita, jotka
ovat julkaistu johtavissa akateemisissa julkaisuissa, ovat mahdollisimman tuo-
reita julkaisuja, seka luotettavien kirjoittajien teoksia. Viimeisena vaiheena Kir-

jallisuuden l6ytymisen jalkeen oli sen kasittely. (liro 2016).

Tiedonhaussa kaytimme menetelmina ja tietokantoina Xamkin omasta kirjas-
tosta Kaakkurista I0ytyvia tietokantoja. Kaytimme niita tietokantoja, joista 10y-
tyy seka muistisairauksista tietoa, etta myos liikunnasta. Tallaisia tietokantoja
olivat esimerkiksi Terveysportti, Medic ja Duodecim oppiportti. Kaytimme tieto-

kantoina myds Finna.fi, Journal.fi ja Theseus.fi -tietokantoja.

Hyvaksyimme opinnaytetydhomme vain tuoreinta suomen- ja englanninkielista
aineostoa. Nain sailytimme sen, etta opinnaytetydssamme on vain uusinta tut-
kittua tietoa. Haimme aineistoa vain luotettavista tietokannoista ja lahteista.
Valitsemamme aineiston tuli vastata ennalta maarattyihin tutkimuskysymyksiin
ja olla vertaisarvioituja. Emme hyvaksyneet aineistoa, joka ei vastannut tutki-
muskysymyksiimme. Poissulkukriteereina olivat myos mielipidekirjoitukset ja

kirja-arvostelut.

Kaytimme hakutermeina muistia, liikuntaa, muistisairauksia, likunnan vaiku-
tuksia muistiin, muistisairaita ja muistiongelmia. Haimme tietoa hakusanoilla
muisti* AND liikun*, jolloin saimme paljon erilaisia lahteitd muistista seka lii-
kunnasta. Haimme tietokantoja ja tietolahteitd myos englanniksi, silla tutkittua
tietoa 16ytyi myds englanniksi. Talldin haimme nailla hakusanoilla (muisti* OR
memory* OR dementia® OR alzheimer* OR exercise). Tallaisilla hakusanoilla
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|Oytyi tietoa englanniksi muistisairauksista ja likunnasta seka niiden yhteisvai-

kutuksista.

5.3 Aineiston analyysi

Aineiston analysointi menetelmaan vaikuttaa se, millaiseen tutkimuskysymyk-
seen halutaan vastata. Analyysimenetelmat jaetaan maaralliseen ja laadulli-
seen analyysiin. Kuitenkin monet analysointitavat on yhdistelma molempia
menetelmia. (Aineiston analyysimenetelmat s.a.) Yleisimpia analysointitapoja
ovat teemoittelu, laadullinen sisallonanalyysi, tyypittely, seka tapahtumakulun

kuvaus. (Laadullisen tutkimuksen verkkokasikirja s.a).

Lahdimme tekemaan analyysia lahteista, joiden tutkittu tieto vastaa opinnayte-
tydomme tutkimuskysymyksiin ja kaytamme analysointi tapana teemoittelua.
Kokoamme ensin valitsemistamme aineistoista tutkimuksista nousseita paa-
kohtia, jonka jalkeen voimme alkaa vertailemaan niiden yhtalaisyyksia, seka
eroavaisuuksia. Nostamme esiin aiheita, jotka tulevat esille toistuvasti eri lah-
teissa. Kyseiset aiheet toimivat analyysin teemoina. (Tuomi & Sarajarvi 2018.)
Teemojen valinnan jalkeen alamme tarkentamaan niiden sisaltdoa, jotka raken-
tuvat muistisairaan liikunnanohjauksen, seka muistin tukemiseen lilkunnan

avulla olevien asioiden ymparille.

Teemoittelu sopi analysointitavaksi, koska emme halunneet mitata maarallisia
muuttujia, vaan muodostaa kuvailevan ja tiettyyn ilmioon tai kokemukseen pe-
rustuvan kokonaisuuden. Teemoittelun avulla tutkimuskysymykset oli helppo
pilkkoa pienempiin aiheisiin ja paakohtiin, joita aineiston perustella nousee
esiin. (Juhila s.a.) Esim. muistisairaan liikunnanohjaus: vuorovaikutus ja ym-
paristo ja muistin tukeminen lilkunnan avulla: aivoja aktivoivat liikuntaharjoituk-

set.
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Loysimme valitsemistamme tietokannoista aluksi 13 aineistoa. Aineiston tar-

kemman lukemisen jalkeen pois jaivat aineistot, jotka eivat vastanneet tutki-

muskysymyksiimme. Kaytimme tutkimuksessamme lopuksi kahdeksaa lah-

detta, joista kaksi oli kirjallisuuskatsaus opinnaytety6ta, viisi tutkimusta ja yksi

tieto-opas. Nelja lahteistamme oli englanniksi ja nelja suomeksi.

Taulukko 1.
Lahde Tieto/Loydos Teema Keskeinen si- | Aineisto
saltoé tyyppi
Huang ym. | Liikunnan hyo- | Yksilollisyy- | Erilaiset lii- Meta-ana-
2022. dyt muistisai- den ja toimin- | kuntamuo- lyysi ja syste-
raudessa. takyvyn huo- | dot, yksilon maattinen
mioiminen, sairauden katsaus
muistin tuke- | vaiheen, tar-
minen liikun- | peiden ja toi-
nan avulla. mintakyvyn
huomioimi-
nen.
Kosunen & | Laakkeetdn Muistin tuke- | Erilaiset lii- Opinnayte-
Kuisma hoito muistisai- | minen liikun- | kuntamuo- tyoKirjalli-
2024. rauksissa. nan avulla, dot, liikunnan | suuskatsaus
likunnan vaikutukset
hyddyt muis- | sairauden oi-
tisairau- reisiin.
dessa.
Nuzum Liilkunnan hyo- | Muistin tuke- | Erilaiset lii- Artikkeli tutki-
2020. dyt muistisai- minen liikun- | kuntamuo- muksesta,
raudessa nan avulla, dot, kaatu- narratiivinen
turvallisuus, | misriski, ym- | katsaus
vuorovaiku- paristo, oh-
jaajan tuki,

kaytannon
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tus ja toimin- | keinot, moti-
takyvyn huo- | vointi ja kan-
mioiminen. nustus.
Ohman Liikunnan vai- Vuorovaiku- | Ohjaajan Empiirinen
2018. kutukset muisti- | tus, muistin tuki, kannus- | tutkimus
sairaalla. tukeminen lii- | tus, lasnaolo,
kunnan selkeys ja yk-
avulla, liikun- | sinkertaisuus
nan hyodyt vuorovaiku-
muistisairau- | tuksessa.
dessa. Yksi- | Ymparisto,
I0llisyyden ja | kaytannon
toimintaky- keinot, yksi-
vyn huomi- I6n sairauden
ointi, turvalli- | vaiheen, tar-
suus peiden ja toi-
mintakyvyn
huomioimi-
nen, liikkun-
nan vaikutus
aivoihin
Veronese | Muistisairauden | Yksilollisyy- Erilaiset lii- Tieteellinen
ym. 2023. | hoito liikunnan | den ja toimin- | kuntamuo- artikkeli
avulla takyvyn huo- | dot, yksilon
miointi, muis- | sairauden
tin tukeminen | vaiheen ja
likunnan toimintaky-
avulla, turval- | vyn huomi-
lisuus, liikun- | ointi, kaatu-
nan hyodyt misriski.
muistisai-

rauksissa.
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Jaakson & | Aivoterveyden | Muistin tuke- | Erilaiset lii- Tieto-opas
Jaakkola edistdminen minen liikkun- | kuntamuo-
2017. nan avulla, dot, liilkunnan

turvallisuus, | vaikutus ai-

liikunnan voihin, kay-

hyddyt muis- | tannon kei-

tisairaudessa | not.
Alek- Aivoterveyden Muistin tuke- | Liikunnan Opinnayte-
sashina & | edistaminen minen liikkun- | vaikutus ai- | tyoKirjalli-
Svahn nan avulla, voihin, erilai- | suuskatsaus
2022. likunnan set liikunta-

hyddyt muis- | muodot.

tisairau-

dessa.
Tapiokoski | Musiikki osana | Muistin tuke- | Musiikkilii- Artikkeli Ge-
2018. vanhustyon minen liikun- | kunta rontologia

vuorovaikutusta | nan avulla lehdesta

Taulukko 1 avulla voidaan huomata lahteistamme keskeisimpia 10ydoksia, ai-

heita ja teemoja. Teemat, jotka nousivat esiin lahteista olivat muistin tukemi-

nen liikkunnan avulla, turvallisuus, vuorovaikutus, yksilollisyyden ja toimintaky-

vyn huomioiminen seka liikkunnan hyodyt muistisairauksissa. Muistin tukemi-

nen liikkunnan avulla oli teema, joka nousi esiin jokaisessa lahteessa. Neljassa

eri lahteessa nousi esiin yksilollisyyden ja toimintakyvyn huomioiminen seka

turvallisuus. Viidessa eri lahteessa esiintyi liikunnan hyddyt muistisairaudessa

seka kahdessa lahteessa nousi esiin vuorovaikutus.

Keskeisimpina asioina lahteistamme nousi esiin toistuvasti erilaiset liikunta-

muodot, ymparisto seka yksilon sairauden vaiheen, tarpeiden ja toimintakyvyn

huomioiminen.
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6.1 Muistisairaan liikunnanohjauksen keskeiset periaatteet

Onhjauksessa tulisi kiinnittaa huomiota sairauden vaiheeseen ja toimintaky-
kyyn, jotta liikkuminen voidaan suunnitella asiakkaan yksilollisten tarpeiden
mukaisesti seka turvallisesti. Liikuntamuotoina suositellaan monipuolisesti ae-
robista, lihasvoimaa kehittavaa seka tasapainoharjoittelua ottaen huomioon
ryhmalaisten fyysisen seka kognitiivisen toimintakyvyn. Liikunnan avulla on
tarkoitus tukea paivittaisia toimintoja, mielialaa ja elamanlaatua. (Huang ym.
2022.) Liikunnalla on nahty positiivisia vaikutuksia myds muistisairauden ai-
heuttamiin oireisiin (Kosunen & Kuisma 2024,.22). Monipuolinen harjoittelu

parhaimmillaan voi tukea useita toimintakyvyn osa-alueita samanaikaisesti.

Turvallisuus on toinen tarkea tekija muistisairaan ohjauksessa. Turvallisuu-
dessa tulisi huomioida kaatumisriski, ohjaajan tuki ja ympariston turvallisuus.
Muistisairaan keskittymiskyvyn tukemiseksi olisi tarkeaa, etta likuntaymparisto
olisi esteetdn, selkea ja rauhallinen. Liiallinen melu tai muut ulkopuoliset hai-
ridtekijat voivat lisata muistisairaan levottomuutta tai sekavuutta. Kaiteet, tuke-
vat tuolit ja valaistus vahentavat kaatumisriskia. (Nuzum 2020, 2-7.) Yksilolli-
syyden huomioiminen on turvallisuuden perustana. Liikuntaharjoitukset tulee
suunnitella yksildllisesti toimintakyvyn ja sairauden vaiheen mukaan silla liian
haastavat tai vaarin valitut harjoitteet voivat lisata loukkaantumisriskia. (Ve-

ronese ym. 2023.)

Ohjaajan tuki on tarkea osa hyvaa muistisairaan liikunnanohjausta. Ohjaami-
sen tulee olla selkeaa, kannustavaa, ja ohjaajan tulee olla Iasna ohjauksen ai-
kana. Ohjeiden tulisi olla yksinkertaisia ja lyhyitd. (Ohman 2018, 1824.) Muisti-
sairaudet heikentavat lahimuistia ja oppimiskykya, jonka vuoksi ohjaajan on
tarkeaa tukea liikkeiden muistamisessa seka turvata oikeat liiketekniikat (Oh-
man 2018, 1824; Nuzum 2020, 2—3). Muistisairaan ohjauksessa motivoiva ja
kannustava ohjaustapa on tarkeaa saanndllisen liikunnan jatkuvuuden kan-
nalta (Nuzum 2020,.2-3). Rauhallinen ja rohkaiseva ohjaustapa vahentaa
muistisairaan epavarmuuksia sekd mahdollista ahdistusta (Ohman 2018,
1822-1824.)

6.2 Muistin tukeminen liikkunnan avulla
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Liikunnalla on havaittu erilaisia vaikutuksia muistitoimintoihin. (Huang ym.
2022). Erilaisten liikuntalajien vaikutuksia muistitoimintoihin on tutkittu, mutta
konkreettista nayttda on viela hyvin vahan. (Veronese ym. 2023). Kuitenkin
yleisella tasolla aerobisella liikunnalla ja lihasvoimaharjoittelulla on todettu po-

sitiivisia vaikutuksia muistitoimintoihin. (Nuzum ym. 2020).

Aivojen eri osa-alueet tekevat yhteistyota likkumisen aikana, jonka vuoksi
saanndllisella liikunnalla voidaan vaikuttaa myonteisesti aivotoimintaan esi-
merkiksi sairauksien kuntoutuksessa (Jaakson & Jaakkola 2017). Aerobisella-
ja voimaharjoittelulla pystytaan tukemaan tai jopa parantamaan toiminnanoh-
jausta, tarkkaavaisuutta seka muistia. Vaikutukset nakyvat erityisesti silloin,
kun liikunta on sadanndllista ja kestoltaan useita viikkoja tai kuukausia (Ohman
2018, 1824-1825.) Lisaksi saannollisella liikunnalla voidaan hidastaa muistitoi-
mintojen heikkenemista, seka yllapitaa yleista kognitiivista toimintakykya (Pit-
kala ym.2013, 124). Fyysinen harjoittelu suojaa hermostoa, joka on tarkea osa
yleisen aivojen terveyden ja pikkuaivojen palautumisen kannalta. Saanndlli-
sella liikunnalla voidaan ehkaista tai jopa hoitaa neurologisia hairioita. (Alek-
sashina & Svahn 2022.)

Liikunnan vaikutuksien taustalla voivat olla parantunut aivoverenkierto, neu-
roplastisuuden lisaantyminen seka BDNF-tason nousu. Liikunnan avulla voi-
daan vaikuttaa myos muistin ja oppimisen kannalta keskeisiin aivoalueisiin

seka lievittda tulehdusprosesseja aivoissa (Ohman 2018, 1826.)

Tapionkosken 2018 tutkimuksen mukaan musiikki on ollut osana kuntoutusta
jo pitkan aikaa, mutta silla on nahty positiivisia vaikutuksia muistisairaiden
kanssa toimiessa. Musiikin avulla voidaan saada muistisairas tuottamaan pu-
hetta, vaikka puhuminen olisi muuten jo haasteellista. Musiikilla voidaan vai-
kuttaa myOs muistisairaan kayttaytymiseen rauhoittavalla tavalla.

Kosunen ja Kuisma (2024) mainitsevat opinnaytetydssaan, ettd musiikin hyo-
dyntédminen eri toiminnoissa vaikutti myonteisella tavalla kognitiivisiin toimin-

toihin, toiminnanohjaukseen seka episodisen muistin suorituskykyyn.
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7 POHDINTA

Pohdinnassa on tarkasteltu tutkimustuloksia, tehty johtopaatoksia, tuotu esiin
opinnaytetyon eettisyyteen ja luotettavuuteen vaikuttavat tekijat seka mietitty

mahdollisia jatkotutkimusaiheita, joita nousi esiin tyon aikana.

7.1 Tulosten tarkastelu

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli poistaa ennakkoluuloja ja tuoda esiin ydin-
kohtia muistisairaan liikunnanohjauksesta. Tarkoituksena oli myds saada luo-
tua kirjallinen katsaus muistisairaiden likunnanohjauksesta, jota voi hyodyntaa
tulevaisuudessa liikunta-alan ammattilaisten tyoyhteisoissa. Tutkimuskysy-
myksina oli: mita tulee huomioida muistisairaan likunnanohjauksessa ja miten

likunnan avulla voidaan tukea muistia.

Paasimme opinnaytetyossa tavoitteeseemme ja loimme kirjallisuuskatsauksen
muistisairaan liikunnanohjauksesta. Toimme esiin muistisairauden paapiirteet
ja miten ne vaikuttavat likunnanohjaukseen. Opinnaytetydmme jaa Lappeen-

rannan liikkuntatoimen liikkunnanohjaajien kayttoon.

Tutkimuskysymyksilla pyrimme I6ytamaan tarkempaa tietoa muistin tukemi-
sesta liikkunnan avulla seka tarkeimmat asiat, joita huomioida muistisairaan lii-
kunnanohjauksessa. Tulokset vastaavat tutkimuskysymyksiimme. Teoriassa
ja tutkimustuloksissamme nousee esiin samankaltaisia asioita. Suositellut lii-
kuntamuodot eivat poikkea muistisairaiden kohdalla, verrattuna henkildihin,
joilla ei ole muistisairautta.

Liikkuntamuotoina muistisairaille suositellaan monipuolisesti aerobista, lihasvoi-
maa seka tasapainoa kehittavaa harjoittelua. Vaikka liikkuntasuositukset ovat
samat kaikille, muistisairaan likunnanohjauksen kohdalla nousee esiin tiettyja
erityispiirteita, jotka ovat yksildllisyys, turvallisuus, ohjaajan tuki ja vuorovaiku-
tus. On myds tarkeaa ymmartaa monipuolisen harjoittelun vaikutukset aivo- ja

muistitoimintoihin. (Huang ym. 2022.)
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Yleiset liikuntasuositukset ikaantyneille tukevat muistisairaan toimintakykya,
mutta suosituksista jad uupumaan muistin tukeminen liikkunnan avulla. Ylei-
sissa suosituksissa keskitytaan sairauksien ennaltaehkaisyyn, mutta viela
puuttuu liikuntasuositukset, jotka olisi kohdistettu juuri muistisairaille. Ymmar-
rys muistisairaudesta ja sen eri vaiheista ovat olennaisia muistisairaan liikun-
nanohjauksessa, jotta yksilollisyyden huomiointi seka hyva vuorovaikutus on-
nistuu. Turvallisuuden varmistaminen vaatii likunnanohjaajalta etukateen asi-
oiden huomioimista ja suunnittelua esimerkiksi esteettomyyden osalta. Liikun-
nanohjaajan taytyy myos osata suunnitella tunnin rakenne ja liikkeet niin, etta

ne tukevat asiakkaan muistisairautta.

Tutkimustuloksissamme uutena asiana nousi esiin liikunnan vaikutukset muis-
tisairaan aivotoimintaan. Saanndllisella liikunnalla voidaan tukea myonteista
aivotoimintaa (Jaakson & Jaakkola 2017). Aerobisella- ja voimaharjoittelulla
voidaan tukea tai jopa parantaa toiminnanohjausta, tarkkaavaisuutta seka
muistia. Lisaksi likunnan avulla pystytaan vaikuttamaan muistin ja oppimisen
kannalta keskeisiin aivoalueisiin seka lievittamaan tulehdusprosesseja ai-
voissa. (Ohman 2018.)

Liikunnan vaikutukset muistisairaan aivotoimintaan auttavat likunnanohjaajaa
huomioimaan muistin tukemisen liikunnan avulla jo likuntatunnin suunnittelu-
vaiheessa. Monipuolisen harjoittelun lisaksi liikuntatuokioon voidaan lisata ele-
mentteja, jotka tukevat aivotoimintaa, esimerkiksi koordinaatioliikkeita ja toi-

minnallisia muistitehtavia.

Yllatyksena meille opinnaytetyota tehdessa tuli se, etta kuinka vaikea on |0y-
taa tutkittua tietoa lilkkunnan vaikutuksista muistisairauteen. Yleista tietoa I0y-
tyy helposti liikunnan positiivisista vaikutuksista sairauteen, mutta tarkempi
tieto liikunnan vaikutuksista muistisairauden etenemiseen oli haastavaa 10y-
taa. Yllattava asia oli myos se, etta liikkuntasuositukset ovat samat kaikille tai
niissa ei ole tuotu tarkasti esiin, minka tyyppista liikuntaa juuri muistisairaille
suositellaan. Paljon lahteissamme puhutaan yksilollisyydesta, mutta liikunta-
suosituksista se jaa uupumaan. Esimerkiksi niissa ei huomioida sairauden

etenemista, vaiheita ja toimintakyvyn heikkenemista.
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7.2 Jatkotutkimusaiheet

Opinnaytetydmme alkuvaiheessa jo nousi esiin, etta likunnan vaikutuksista
muistisairauteen I0ytyy vahan tutkittua tietoa tai se on hyvin pintapuoleista.
Loysimme paljon tietoa, kuinka liikkunnalla voidaan ennaltaehkaista muistisai-
rauksia, mutta tietoa liikunnan vaikutuksista jo olemassa olevaan muistisairau-
teen 16ytyi hyvin vahan seka liikunnan merkitys sairauden hoidossa jai suppe-
aksi. Tata aihetta olisi hyva tulevaisuudessa tutkia enemman muistisairauk-
sien yleistyessa jatkuvasti. Tarkempi tutkittu tieto likunnan vaikutuksista muis-
tisairauteen voisi kannustaa muistisairasta henkiloa seka hanen omaistaan
likkumaan enemman. Lisaksi tarkempi naytto likunnan hyodyista muistisai-
raudessa toisi tulevaisuudessa uusia liikuntapalveluita sairastuneen toiminta-

kyvyn tueksi ja niihin panostettaisiin enemman.

Yleisten liikuntasuositusten lisaksi muistisairailla olisi tarpeellista olla omat
suositukset likuntaan esimerkiksi likuntapyramidin muodossa muistisairauk-
sien yleisyyden vuoksi. Liikuntasuosituksissa tulisi huomioida muistin tukemi-
nen, saannollisyys ja monipuolisuus. Liikuntasuosituksissa olisi hyva ottaa
huomioon myds arjen askareet ja hyotyliikunta. Liikunnan ei tarvitse olla aina
suoritus, vaan se voi olla myds pienia arkisia tekoja, jotka usein vahenevat

muistisairauden edetessa.

Muistisairaille suunnattujen lilkkuntasuositusten avulla voitaisiin tuoda esiin
kaytannon vinkkeja esimerkiksi sairauden vaiheiden ja toimintakyvyn mukai-
sesti. Erityisesti likkumisen lisaamista arkeen voitaisiin korostaa. Liikuntasuo-
situkset auttaisivat muistisairaan omaisia kannustamaan sairastunutta aktiivi-

sempaan arkeen ja omatoimisuuteen.

7.3 Luotettavuus ja eettisyys

Mahdollisia tutkimuseettisia ongelmia opinnaytetydssamme voivat olla vaarat

lahteet, plagiointi, vaarin tehty viittaus tai kaksoisjulkaisu.
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Ratkaisuna vaariin lahteisiin kaytimme systemaattista ja lapinakyvaa hakustra-
tegiaa. Plagioinnin valttamiseksi kaytimme viittauksia huolellisesti ja varmis-
timme tekstimme olevan meidan, vaikka referoimme muun tekstia. Vaarien
viittauksien valttamiseksi tarkistimme lahteet huolellisesti ja kaytimme alkupe-
raistutkimuksia aina kun mahdollista. Kaksoisjulkaisun kayttamisen valtta-
miseksi varmistimme, etta jokainen julkaisu on erillinen. Opinnaytetydmme
luotettavuuteen on voinut vaikuttaa englanninkielisten Iahteiden vaarin kaanta-

minen. Luotettavuuden varmistamiseksi kaytimme Sanakirja.fi -sivustoa.

Meidan opinnaytetydmme luotettavuus perustuu erilaisiin keskeisiin osa-aluei-
siin. Tarkeaa on, etta meidan tutkimuskysymyksemme olivat selkeat ja ne oli
rajattu jarkevasti. Oli my0s tarkeaa, etta kirjallisuuskatsaus menetelmana oli
sopiva tahan opinnaytetyohon. Kerasimme aineiston tarkkaan ja analysoimme
sitd parhaalla mahdollisella tavalla, kerasimme kattavan aineiston seka
teimme analyysin loogisesti. Valtimme myds omia ennakko-oletuksia analyy-
sissa. Varmistimme, etta kayttamamme lahteet olivat luotettavia, ajantasaisia,
tieteellisia ja relevantteja seka kaytimme niita oikeaoppisesti ja eettisesti. Var-
mistimme tutkimuseettisyyden eli viittasimme oikein ja tunnistimme mahdolli-
set eettiset ongelmat. Kirjoitimme opinnaytetydmme selkeasti ja ymmarretta-
vasti seka siina oli selkea rakenne. Perustimme johtopaatoksemme aina ai-
neistoon. Muistimme myads arvioida itseamme ja olimme kriittisia. Nama kaikKki

loivat opinnaytetydmme luotettavuuden.

7.4 Johtopaatokset

Opinnaytetydmme lI6ydokset voivat toimia pohjana uusille tutkimuksille. Tutki-
mustuloksistamme voidaan huomata, etta liikunnan vaikutusta muistisairau-
teen taytyy tulevaisuudessa tutkia enemman ja syvemmin muistisarauksien
yleistyessa jatkuvasti. Opinnaytetydmme antaa muistisairaan laheisille ja
omaishoitajille keinoja tukea liikuntaa arjessa turvallisesti ja motivoivasti. Tut-
kimuksemme tulokset voivat tukea liikunnan sisallyttamista hoito- ja palvelu-
suunnitelmiin muistisairaiden kanssa. Opinnaytetydbmme myds korostaa moni-
puolisen ja saanndllisen liikkunnan tarkeytta toimintakyvyn yllapidossa ja ela-

manlaadun tukemisessa.
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Opinnaytetydbmme antaa toimeksiantajalle konkreettisia suosituksia siita, mi-
ten liikuntaa kannattaa ohjata muistisairaille. Se myos tukee tyontekijoiden
osaamista, lisaa ymmarrysta siita, miten liikunta voi yllapitaa muistia, mielialaa
ja toimintakykya. Tulokset tukevat myos toimeksiantajan tarjoamien muistisai-

raille suunnattujen palveluiden sailyttamista.
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