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1 Johdanto

Nykypaivana oman kehon toimintojen ja niiden niin sanotusta biohakkeroinnista on
tullut trendikas ilmi6. Esimerkiksi alypuhelimilla ja niihin liitettavilla laitteilla, esimer-
kiksi aktiivisuusmittareilla, voidaan mitata kayttajan paivittaisia tekemisia niin aktiivi-
suuden, ruokavalion kuin kehon toimintojenkin suhteen. Suomalaisille itsensa mit-
taaminen on ollut tuttua jo 1970 -luvulta [ahtien. Vuonna 1975 Polar patentoi en-
simmaiset huippu -urheilijoille tarkoitetut sykemittarit, milla pystyi seuraamaan ur-
heilijoiden syketta reaaliaikaisesti harjoittelun aikana. Nykypaivana erilaiset sykemit-
tarit, aktiivisuusmittarit ja ndiden yhdistelmat ovat kaikkien kuluttajien saatavilla ja

vaihtoehtoja on todella paljon. (Frilander 2013.)

Nykypaivana Suomestakin 10ytyy useita biohakkerointiin erikoistuneita yrityksia ja
yksi ndistad on Firstbeat technologies Oy (Quantified Self Companies in Finland n.d.).
Firstbeat Technologies Oy on kaupallistanut Hyvinvointianalyysin, jossa kolmen péi-
van ajan mitataan ihmisen sykevalivaihtelua ja taman tiedon avulla luodaan koko-
naiskuva hanen padivittdisesta stressin ja palautumisen suhteesta (Firstbeat Hyvin-
vointianalyysi 2015). Hyvinvointianalyysiohjelmiston kadyttajalta (ei siis loppuasiak-
kaalta) edellytetdan jonkinlaista soveltuvaa liikunta-alan tai terveydenhuollon koulu-
tusta, jotta han on kykeneva tulkitsemaan Hyvinvointianalyysissa saatuja tuloksia ja
suunnittelemaan jatkotoimenpiteitda mittauksen tehneelle asiakkaalle. (Firstbeat Tyo-

kalut hyvinvoinnin ammattilaisille. n.d.)

Tarve opinnaytetyon tekemiselle syntyi kun Firstbeat Technologies Oy:n Hyvinvointi-
analyysissa kaytettyjen elektrodien aiheuttamasta ihoarsytyksesta alkoi ilmaantua
valituksia. Tdman takia yritys haluisi 16ytaa vaihtoehtoisen elektrodimallin kaytetta-
vaksi Hyvinvointianalyyseissa, joka olisi ihoystavallisempi ilman ettd mittaustarkkuus
karsisi mittauksien aikana. Opinndytetydssa tutkitaan kolmen eri elektrodimallien
aiheuttamaa mittausvirheprosenttia seka niiden kayttdmukavuutta Hyvinvointiana-
lyysi -mittausten aikana. Tutkimus toteutettiin yhteistyossa Firstbeatin hyvinvoin-

tiammattilaisten kanssa ja siind hyddynnettiin yrityksen omia henkil6- ja yritysasiak-



kaita. Tutkimukseen osallistuvat henkil6t jaettiin mittausryhmiin, jotka suorittivat
Hyvinvointianalyysi -mittaukset yhdella kolmesta eri elektrodimallista ja ndiden mit-
tausten virheprosentit arvioitiin jokaiselle elektrodimallille erikseen. Elektrodimallien
kayttomukavuutta mittausten aikana arvioitiin palautekyselylomakkeilla, joihin tut-
kimukseen osallistuvat koehenkil6t saivat arvioida elektrodien kayttomukavuutta
omien tuntemuksiensa mukaan. Tutkimuksen tuloksena muodostettiin elektro-
disuositustaulukko, jossa esitetdan lahtokohtaisesti kaikkiin mittauksiin soveltuva
elektrodimalli seka tiettyihin erityistapauksiin (kuten urheilijat ja herkkaihoiset) so-

veltuvat vaihtoehdot.

2  Firstbeat Technologies Oy

Firstbeat Technologies Oy on Jyvdskyldassa toimiva monitieteellinen hyvinvointialan
ohjelmisto- ja palveluyritys, joka on perustettu vuonna 2002. Yritys kehittaa ja tuot-
taa sykevalianalysointiin erikoistuneita ohjelmistoja seka palveluja. Yrityksen taustal-
la on pitkadaikainen tutkimustyo Kilpa- ja huippu-urheilun tutkimuskeskuksessa (KI-
HU). Tutkimuksissa on selvitetty muun muassa fysiologian mittauksen eri menetelmia
ja sovellusalueita, urheilufysiologian seka myds tyontekijoiden stressitasoja mittaa-
malla syketta paivan aikana. Firstbeatin kehittamia ohjelmistoja ja laitteistoja hyo-
dynnetaan erilaisissa kuluttajatuotteissa, tyohyvinvoinnin palveluissa ja ammattiur-

heilussa. (Firstbeat Tarina 2014; Firstbeat Yritys 2014.)

2.1 Hyvinvointianalyysi

Firstbeatin Hyvinvointianalyysi (ks. liite 2) on kehitetty ihmisen hyvinvoinnin mittaa-
mista varten. Se on elamantapojen terveysvaikutusten todentamiseen tarkoitettu
tyokalu terveydenhuollon, hyvinvoinnin ja liikkunnan ammattilaisille. Hyvinvointiana-
lyysin avulla voidaan tunnistaa hyvinvointia yllapitavia ja kuluttavia elintapoja. Hyvin-
vointianalyysin tarkoituksena on 16ytada jokaiselle yksil6kohtaisesti oikeanlaisia keino-

ja hallita stressia, liilkkua oikein ja nukkua riittavasti.



Hyvinvointianalyysi perustuu sydamen syketta analysoivaan tietokoneohjelmistoon,
joka tunnistaa erilaisia fysiologisia muutoksia sykevalivaihtelun avulla. Hyvinvointi-
analyysimittauksissa kaytetaan yrityksen omaa Bodyguard 2 -laitetta, jolla suorite-
taan kolme vuorokautta kestavia mittausjaksoja. Saatua sykedataa analysoimalla

voidaan selvittdaa koehenkilon erilaisia fysiologisia muuttujia.

Hyvinvointianalyysin avulla voidaan havainnollisesti kuvata paivittdisia stressi- ja pa-
lautumisjaksoja (ks. kuvio 1). Silla voidaan selvittda esiintyyké vuorokaudessa riitta-

vasti palautumista ja palautuuko keho my6s unijaksojen aikana. Hyvinvointianalyysin
tarkeimpia tavoitteita on 16ytda keinoja pitkaaikaisen stressin valttamiseen ja paivit-
taisen hyvinvoinnin parantamiseen. (Firstbeat Tyokalut hyvinvoinnin ammattilaiselle

2014.)
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Kuvio 1. Hyvinvointianalyysin stressi- ja palautumiskuvaaja (Firstbeat Hyvinvointiana-
lyysi: Mikko Lensu 2015).

2.2 Firstbeat Bodyguard 2

Firstbeat Bodyguard 2 -laite (ks. kuvio 2) on pitkdaikaisiin sykemittauksin tarkoitettu
laite, jolla voidaan mitata ihmisen sykevilivaihtelua (Heart Rate Variability, HRV) ja

fyysista aktiivisuutta. Laitteella voidaan tarvittaessa tallentaa EKG:ta (elektrokardio-



grammia eli sydansahkokayraa) elektrodien avulla, mutta normaalimittauksissa tal-
lennetaan ainoastaan R-R -piikkien valista aikaa millisekunteina. Mittalaite prosessoi
signaalia integroidulla algoritmilla ja tarjoaa beat-to-beat R-R -signaalia 1 millisekun-

nin (1000Hz) resoluutiolla. (Korhonen & Parak n.d.)

FIRSTBEAT

Kuvio 2. Firstbeat Bodyguard 2 -laite (Firstbeat materiaalipankki 2015).

Laite on tarkoitettu ymparivuorokautiseen kayttoon: sitd voidaan kayttaa tyoskennel-
lessd, vapaa-ajalla, urheillessa ja nukkuessa. Laite ei kesta vettd, joten se pitaa mitta-
usten aikana irrottaa esimerkiksi suihkuun, saunaan tai uimaan mennessa. Bodygu-
ard 2 -laite kiinnitetadn kehoon kahdella mittauselektrodilla. Laitteeseen kiinnitetta-
va elektrodi liimataan kehon oikealle puolelle solisluun alle ja toinen kaapeliin kiinni-
tettdva elektrodi liimataan vasempaan kylkikaareen alimman kylkiluun ylapuolelle
(ks. kuvio 3). Laite kdynnistyy automaattisesti kun elektrodit on kiinnitetty kehoon ja
sammuu automaattisesti kun laite irrotetaan. (Firstbeat Tydkalut hyvinvoinnin am-

mattilaiselle 2014.)



Kuvio 3. Bodyguard 2 -mittalaitteen kiinnitys (Firstbeat materiaalipankki 2015)

Bodyguard 2 -laitteen tekniset tiedot:

e mittaustarkkuus sykemittauksessa 1 ms (1000Hz)
e Mittaustarkkuus, liikeanturi:
o Naytteenottotaajuus 12,5 Hz
o Resoluutio 8 bit
o G-skaalad G
e Akun kesto noin kuusi vuorokautta (144 h)
e Tallennuskapasiteetti noin 20 vuorokautta (480 h)
e Paino 24 grammaa
e |P- luokitus mittauksen aikana IP52, kun kaapeli on irti IP22
e Mittauslampotila +5 - +50°C
e Sailytyslampotila -20 - +60 °C
e Mittausdata puretaan ja laite ladataan USB- portin avulla

(Firstbeat Bodyguard 2 -mittalaitteen tekniset tiedot n.d.)

2.3 SPORTS -ohjelmisto

Syke- ja sykevaihtelun analysoimiseen perustuva Firstbeatin SPORTS -ohjelmisto on
tarkoitettu ammattiurheilijoiden ja -joukkueiden harjoittelun tukemiseksi ja kehitta-

miseksi. Silld voidaan seurata useiden pelaajien syketietoja ja harjoituksen kuormit-



tavuutta reaaliaikaisesti harjoituksen aikana. Harjoitusten jalkeen voidaan luoda eri-
laisia yksilo- ja joukkuekohtaisia raportteja ja analyyseja fysiologisiin reaktioihin liit-
tyen. Saadulla tiedolla on tarkoitus auttaa valmentajaa ja urheilijaa ymmartamaan
miten kukin harjoitus vaikuttaa palautumiseen, seka olla apuna tulevien harjoitusten

suunnittelussa. (Firstbeat Sports -ominaisuudet 2014.)

SPORTS -ohjemiston tarkeimmat ominaisuudet:

e reaaliaikainen sykeseuranta

e Palautumistestit

e Harjoittelun kuormituksen seuranta
e Harjoittelun yksiléiminen urheilijoille
e Harjoittelun suunnittelun tukeminen

(Firstbeat Sports - ominaisuudet 2014.)

SPORTS -ohjelmistoa kaytettiin opinnaytetydssa Bodyguard 2 -laitteella mitattujen
Hyvinvointianalyysien mittausvirheiden analysointiin, koska se mahdollisti Hyvinvoin-

tianalyysi -ohjelmistoa paremman datan kasittelyn.

3 Sykevilivaihtelu ja autonominen hermosto

3.1 Sykevalivaihtelu

Sykevalivaihtelulla tarkoitetaan perakkaisten sydamen lyontien valisen ajan vaihte-
lua. Jokaisen lyonnin valinen aika vaihtelee ja sita aikaa mitataan millisekunteina (ms,
1/1000s). Elektrokardiogrammi (EKG) kuvaa syddamen sdhkoista toimintaa ja siitd voi-
daan erottaa selvimmin QRP- kompleksi. R-R intervalleja, eli syddamen vasemman
kammion supistumisesta johtuvia sahkoisia impulsseja kaytetaan yleisimmin sykeva-

livaihtelun laskentaan (ks. kuvio 4). (Malik ym. 1996.)
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Kuvio 4. Sykevalivaihtelun, EKG:n ja respiraation suhde aikaan (Mukailtu Stress and
recovery analysis method based on 24-hour heart rate variability 2014).

Sydamen syke ei ole koskaan taysin saanndllista vaan siina voidaan havaita jatkuvasti
vaihtelua. Sykevalivaihtelu johtuu paaasiallisesti autonomisen, eli tahdosta riippu-
mattoman hermoston, sympaattisen ja parasympaattisen hermoston keskindisesta
tasapainosta ja vaikutuksesta. Taman avulla elimistd pyrkii ohjailemaan syketta vas-
taamaan fysiologisia tarpeita. (Winsley 2002, 328-344.) Autonomisen hermoston
vaikutuksesta syddamen sykkeeseen voidaan sykevalivaihtelusta tehda luotettavia

havainnointeja parasympaattisen ja sympaattisen hermoston tilasta (Lewis 2005).

Suurimpia sykevalivaihteluun vaikuttavia tekijoita ovat terveydentila, fyysinen kunto,
sukupuoli, verenpaine, kolesteroli seka ika. Yleistyksena voidaan sanoa, etta mita
korkeampaa sykevalivaihtelu on, sitd paremmassa fyysisessa kunnossa mitattava
henkil6 on. (Hynynen 2011, 19.) Korkea sykevalivaihtelu kertoo hyvasta palautumi-
sesta ja terveydentilasta, kun taas matala sykevalivaihtelu antaa viitteitd huonosta

palautumisesta ja terveydentilan huononemisesta (Guyton & Hall 2006, 205).

Myds hengityksella on suuri vaikutus sykevalivaihteluun (ks. kuvio 4). Sykevalivaihte-
lu vdhenee sisdanhengityksen (inhalaatio) aikana ja suurenee uloshengityksen (ekspi-
raatio) aikana. Tata ilmiota kutsutaan respiratoriseksi sinusrytmiaksi. (Arstila ym.

2006, 193.)

Sykevalivaihtelun maarittaminen R-R -intervallien avulla on yleinen kaytanto, vaikka-

kin sykeviélivaihtelu olisi luontevinta maarittaa P-P -intervallien avulla. P-P- interval-
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leilla tarkoitetaan aikaa eteissupistuksen alusta seuraavan eteissupistuksen alkuun.
R-R- intervallien kayttéonotto johtuu kuitenkin siitd, etta ne ovat huomattavasti hel-

pommin havaittavissa kuin P-P- intervallit. (Tuomainen 2005, 39.)

3.2 Sykevdlivaihtelun analysointi

Sykevdlivaihtelua mittaamalla ja analysoimalla voidaan todentaa monia stressiin ja
palautumiseen liittyvia ilmidita. Sykevalivaihtelun mittaamisella ja siita saaduilla tu-
loksilla voidaan tukea esimerkiksi urheilijan harjoittelun ja palautumisen suhdetta ja
ehkaistd muun muassa ylikuormittumista. (Fogelholm ym. 2007, 69.) Sykevalivaihte-
lua on mahdollista analysoida usealla eri tavalla. Yleisimpia analysointitapoja ovat
niin sanotut konventionaaliset lineaariset analyysit. Naihin kuuluvat aikakenttdana-
lyysi seka eri taajuuksien spektrianalyysit eli taajuuskenttdaanalyysit. Naiden lisdksi on
my0s kehitetty joukko muita monimutkaisempia epalineaarisia analysointimenetel-

mia. (Laitio ym. 2001.)

3.2.1 Aikakenttdaanalyysi

Aikakenttdanalyysi (Time Domain -analyysi) on yksikertaisin tapa analysoida sykevali-
vaihtelua. Kuten minka tahansa sykevalivaihtelun analysointimenetelman, senkin
perustana on sykkeen R -piikkien tunnistaminen EKG -signaalista. R -piikkien tunnis-
tamisen jalkeen voidaan madarittaa R-R -intervallit ja laskea niiden valinen aika milli-
sekunteina. Aikakenttdanalyysi on statistinen analyysi, jonka avulla voidaan tutkia
sykevalivaihtelun maaraa ja syketasoa. R-R -intervallien lisdksi yleisimpia laskettavia
muuttujia ovat keskisyke, maksimi ja minimi R-R -intervalli seka niiden erotus. (Laitio
ym. 2001; Malik ym. 1996.) Naiden muuttujien lisaksi on myds kdytdssa useita muita

muuttujia.

RMSSD (Root Mean Square Differences of Successive R-R intervals) kuvaa keskimaa-
raista perakkaisten sykevalien vaihtelua. RMSSD:tad kdytetdaan kuvaamaan parasym-

paattisen aktivaation maarda autonomisessa hermostossa. SDNN (standard deviation
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of the NN interval) kuvaa kokonaissykevaihtelua. Silld voidaan tutkia sekd sympaatti-
sen etta parasympaattisen hermoston vaikutusta sykevalivaihteluun. SDANN (stan-
dard deviation of the avarages of NN intervals in all 5 min segments of the entire
recording) kuvaa R-R -intervallien muutoksia yli viiden minuutin mittaisissa mittauk-

sissa. (Bigger ym. 1992; Berntson ym. 2005; Malik ym. 1996.)

Aikakenttdaanalyysit ovat herkkia virheille, joten tehokas R-R -intervallien tunnistami-
nen, virheiden korjaaminen seka poistaminen ennen analysointia ovat erittdin tarkei-

ta toimintoja (Laitio ym. 2001).

3.2.2 Taajuuskenttaanalyysi

Taajuuskenttaanalyysilla (Frequency domain -analyysi) eli spektrianalyysilla voidaan
mitata sykevalivaihtelun tehoa eri taajuuksilla. Sen avulla voidaan aikakenttdana-
lyyseja tarkemmin mitata sympaattisen ja parasympaattisen hermoston vaikutusta

sykevalivaihteluun. Yleisesti taajuusalueet jaetaan kolmeen osaan (ks. kuvio 5):

- Korkeataajuusalue HF (lahes parasympaatinen alue)
- Matalataajuusalue LF (sympaattinen ja parasympaattinen alue)
- Erittdin matalan taajuuden alue VLF (sympaattinen alue)

Teho - tiheyspektrista voidaan havaita kuinka sykevalivaihtelun teho jakautuu taa-
juuden funktiona (ks. kuvio 5). Teho - tiheyspektrin laskentatavat jaetaan parametri-
siin ja ei parametrisiin menetelmiin. Ei parametriset menetelmat ovat paljon hel-
pompia suorittaa kuin parametriset menetelmat, mutta niiden tulosten tulkinta on
huomattavasti vaikeampaa kuin parametristen menetelmien tulkinta. Parametristen
menetelmien tuloksena on huomattavasti tarkempia teho-tiheyskuvaajia ja niiden
avulla jokaisen taajuuskomponentin automaattinen laskenta on mahdollista. (Malik

ym. 1999.)

Taajuuskomponenttien tutkintaa kaytetaan yleensa lyhyissa mittauksissa (2-5min).

Eri taajuuskomponentit voidaan erottaa jo hyvinkin lyhyista mittauksista. Pitkissa



13

mittauksissa ongelmaksi muodostuu se, ettd autonomisen hermoston toiminta pysyy
hyvin harvoin koko ajan samana, joten pitkissa mittauksissa taajuuskenttaanalyysi on
keskiarvo koko mittauksen ajalta. Tulosten analysointi on taten huomattavasti vaike-

ampaa kuin lyhyissa mittauksissa. (Pagani ym. 1986, Furlan ym. 1990.)

(ms 1) \

VLF LF HF Y

Taajuus (Hz)
0 004 0.15 0.40

Kuvio 5. Esimerkki spektrianalyysilla saatavasta taajuusjakaumasta sykevalivaihtelus-
sa (Mukailtu Firstbeat Hyvinvointianalyysi - Asiantuntijan opas 2014)

3.3 Autonominen hermosto

Autonominen hermosto eli tahdosta riippumaton hermosto (vegatatiivinen hermos-
to) on keskushermoston haara, joka sdatelee paaasiassa ihmiskehon tahdosta riip-
pumattomia toimintoja. Autonominen hermosto sdatele esimerkiksi sydanlihaksen
toimintaa, verenkiertoelimistdn toimintaa, hikoilua, virtsa- ja sukupuolielimistoa seka

monia muita elimiston toimintoja. (Gayton & Hall 2006, 748.)

Autonominen hermosto koostuu sekd sympaattisesta etta parasympaattisesta her-
mostosta. Molemmat hermostot vaikuttavat samoihin elimiin, mutta vastakkaisilla
kaskyilla (ks. kuvio 6). Sympaattinen hermosto on elimistdon toimintoja kiihdyttava
osa ja parasympaattinen hermoston on elimistén toimintoja rauhoittava osa. Nor-
maalitilanteessa sympaattinen ja parasympaattinen hermosto toimivat yhtadaikaises-
ti, joten elimeen tulevien kadskyjen suhteellinen voimakkuus maarittaa elimen toi-

minnan. (Arstila ym. 2006, 540; Faller ym. 2004, 606.)



14

sympaattinen parasympaattinen
yhermoslo hermosto
A AR = S
won “\ N\ !;, A ‘
\ ~».': B "'..ul’ \.-;" ,..)
T e add o o
A I P A T O R L Lor S en 57 ) s i
! K¢
L4
I
v ’.':
o ganglion
—cmrvicihe
(D wmee GO
wedatum
| p——
= C
| - D L GEO, NERRR B LTSRN
| {
=

ganghon
coehaca

massrienass
'_".IY"_)-("

Kuvio 6. Autonominen hermosto ja sen jakaantuminen sympaattiseen ja parasym-
paattiseen hermostoon (Sovijarvi, A. ym. 2003)

3.3.1 Sympaattinen hermosto

Sympaattinen hermosto on autonomisen hermoston haara, jonka tehtavana on kiih-
dyttaa elimiston toimintoja. Sympaattisen hermoston ollessa vallalla se muun muas-
sa nostaa sydamen syketta ja verenpainetta, saatelee kehon lampétilaa, lisaa veren-
kiertoa tahdon alaisiin luurankolihaksiin, vahentaa joidenkin sisdelinten verenkiertoa

(esim. ruuansulatusjarjestelman) ja lisaa hieneritysta. (McArdle ym. 1996, 287-288.)

Sympaattinen hermosto aktivoituu erityisen voimakkaasti silloin kun tarvitaan voi-
makkaita ponnisteluita. Nadihin voidaan luokitella niin urheilusuoritukset kuin haasta-
vat tyotehtavatkin. Sympaattisen hermoston tehtdva on naissa tilanteissa nostaa
elimiston aktivaation tasoa, jotta elimistd on kykeneva suoriutumaan muuttuneesta
fyysisesta tai henkisesta tilanteesta parhaimmalla mahdollisella tavalla. Tata reaktio-

ta kutsutaan my0s usein “taistele tai pakene” -reaktioksi. (Guyton & Hall 2006, 758.)



15

3.3.2 Parasympaattinen hermosto

Parasympaatinen hermosto toimii vastakkaisella tavalla sympaattiseen hermostoon
verraten. Sen paatehtavana on rauhoittaa elimistdn toimintoja. Parasympaattisen
hermoston toiminta alentaa muun muassa syddmen syketta ja verenpainetta, kiih-
dyttaa ruuansulatuselimiston toimintaa seka alentaa energian kulutusta. Parasym-
paattisen hermoston aktiivisuus on normaalitilanteessa korkeimmillaan unen ja levon

aikana. (Arstila ym. 2006, 543-544.)

3.3.3 Autonomisen hermoston vaikutus sykevalivaihteluun

Autonominen hermosto vaikuttaa sydamen sykkeeseen voimakkaasti. Sympaattisen
hermoston toiminta nostaa sydamen sykettd ja samalla pienentaa sykevalivaihtelua.
Parasympaattinen hermosto taas laskee syketasoa ja lisaa sykevalivaihtelua. Jos au-
tonominen hermosto ei sdatelisi sydamen sykettd, ihmisen leposyke olisi noin 90-120
lyéntia minuutissa. lhmisen leposyke on normaalisti noin 60-80 lyontia minuutissa
(mutta unen aikana matalampi) ja tama johtuu paaasiassa autonomisen hermoston
ja hormonaalisten tekijoiden vaikutuksesta. (Martinmaki 2009, 13; McArdle ym.

1996, 285.)

Parasympaattinen hermosto vaikuttaa syddmen sykkeeseen huomattavasti nope-
ammin kuin sympaattinen hermosto. Parasympaattisen hermoston vaikutus syda-
men toimintaan voidaan havaita jo puolen sekunnin kuluttua hermoimpulssista.
Sympaattisen hermoston toiminta hermoimpussin jalkeen voidaan havaita noin se-
kunnin viiveella sykevilivaihtelussa. Parasympaattisen vasteen jalkeen sykevalivaih-
telu palaa ennalleen noin sekunnun kuluttua, mutta sympaattisen hermoston vas-

teen jalkeen vasta noin 20 sekunnin kuluttua. (Spear ym. 1979.)
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4 Artefaktien korjaus Firstbeat -ohjelmistoissa

Artefaktit eli virheet sykevalivaihtelumittauksissa aiheutuvat monista eri lahteista. Ne
ovat yleisia ja useasti my0Os luonteenomaisia. Niitd ilmenee niin terveilla kuin sairailla
mittaushenkil6illa, laboratorio- ja kenttdaolosuhteissa, aina unimittauksista urheilu-
mittauksiin. Mittausymparistossa artefaktia voivat aiheuttaa etenkin sykemittareihin
kohdistuvat magneettiset ja elektroniset hairiot. Suurimpia artefaktin aiheuttajia
ovat kuitenkin kosketushairiét sykemittareiden elektrodien ja ihon valilla. Sykemitta-
reiden elektrodeihin kosketuksissa olevan ihon kosteuden puute ja esimerkiksi urheil-

lessa syntyneet liikkeet ovat tyypillisimpia elektrodikontaktia heikentavia syita.

Myds mittaushenkilolla havaittavat erindiset rytmihairiot luokitellaan virheen korja-
uksen laskennallisessa mielessa artefaktiksi. Ne eivat teknisessa mielessa ole oikeaa
artefaktia, mutta ne voivat muuttaa sykevalivaihteluun nojaavan laskennan tuloksia,
mista syysta ne lasketaan mukaan artefaktin korjaukseen. Rytmihairiot, kuten taky-
kardia ja bradykardia, ovat patologisia ja voivat aiheuttaa lisdlyonteja tai puuttuvia
lydnteja mitattaviin R-R- intervalleihin. Puuttuvat lyonnit johtavat juurensa tunnista-
mattomasta QRS- kompleksista EKG -signaalissa ja lisdlyonnit taas virheellisesta QRS-

kompleksin tunnistuksesta, mika johtaa todellisen R-R- intervallin jakautumiseen.

Artefaktin tunnistus perustuu yleensa raja-arvoihin. Kuten esimerkiksi lyénteihin jot-
ka ylittavat tai alittavat R-R -intervallien keskiarvon kaksinkertaisesti tietylla aikaikku-
nalla. Raja-arvoina voidaan myds kayttaa R-R -intervallien normaalipoikkeamaa ja
perakkaisten R-R -intervallien eroja. Korjausmenettelytavat ovat yksinkertaistettuna
lyontien lisddmista puuttuviin lyonteihin ja lisdlyontien jakamista useampiin lyontei-
hin. Esimerkiksi jos tietyn aikaikkunan R-R -intervallien keskiarvo on 2000 millisekun-

tia, havaitun 6000 millisekunnin artefakti jaetaan kolmeen osaan.

Korruptoituneen datan maara ja korjattujen artefaktien maara on tarkeaa ottaa
huomioon datan analysoinnissa. Vaikka puuttuvat lyonnit ja lisdlyonnit saadaan R-R -
datasta korjattua, ne ovat todenmukaisia ainoastaan silloin, kun korjaus on suoritettu

virheettémaan dataan verraten. Jos datan havaitaan tietyissa osissa olevan niin kor-
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ruptoitunutta, ettd artefaktin korjaus ei ole enaa luotettavaa, jatetdaan korjaus suorit-

tamatta. (Saalasti ym. 2004.)

5 Elektrodit

Firstbeatin Hyvinvointianalyysissa mittauselektrodeina kdytetdaan kolmea eri valmis-
tajien elektrodeja. Elektrodien materiaaleissa ja rakenteissa on selvia eroja. Yksi
elektrodi on valmistettu laastarinkaltaisesta paperimateriaalista ja kaksi muuta ovat

vaahtomuovin pohjalle rakennettuja. My6s elektrodien koossa on selvia eroja.

5.1 Ambu Blue Sensor L-00-S

Ambu Blue Sensor L-00-S on Firstbeatin kdyttamista elektrodeista selvasti suurin.
Elektrodi on valmistettu laastarinkaltaisesta mikrohuokoisesta materiaalista ja siina
kdytetdan ihon ja elektrodin valisen resistanssin vahentamiseksi markapastaa (ks.
kuvio 7). Liimapinnassa on seka pika- etta pitkdaikaisen kiinnitysaineen yhdistelmaa.
Elektrodi sisadltaa useita allergisoivia aineita ja yhdisteita. Esimerkiksi PVC- muovia,

nikkelia ja akrylaattia. (Ambu BlueSensor L - data sheet n.d.; Akrylaatit 2013.)

Kuvio 7. Ambu Blue Sensor L-00-S —elektrodi (Ambu -elektrodit 2015.)
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Ambu Blue Sensor L-00-S -elektrodin tekniset tiedot:

- Ag/AgCl- sensori

- nikkelipaallystetty messinkineppari

- elektrodityyny polyuretaanivaahtoa (PUR)

- elektrosin ulko-osa mikrokuituista viskoosia

- liima-aine: akrylaatti

- nepparikannatin PVC- muovia

- ulkopinta PET/PE- muovia

- halkaisija 55mm

- ACimpedanssi 650 ohmia

- eivoida kayttaa magneetti- tai rontgenkuvauksen aikana
- sailyvyys avattuna 1 kuukausi, avaamattomana 24 kuukautta (valmistuksesta)

(Ambu BlueSensor L - data sheet n.d.)

5.2 Kendall Arbo H34SG

Kendall Arbo H34SG (ks. kuvio 8) on Firstbeatin eniten kayttama elektrodimalli. Se on
valmistettu PE- vaahtomuovista ja siind kdytetdan ihon ja elektrodin vélisen resis-
tanssin vahentamiseksi kiinteaa hydrogeelia. Elektrodi on suunniteltu pitkiin (maksi-
missaan 72 tunnin) mittauksiin. Vedenpitdva rakenne suojaa ihoa ja liima-ainetta

kastumiselta, joten elektrodi kestaa peseytymista.

Kuvio 8. Kendall Arbo H34SG -elektrodi (Firstbeat materiaalipankki 2015)
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Kendall Arbo H34SG -elektrodin tekniset tiedot:

- koko 50 x 45mm

- hiilikuituinen neppari

- hopea/hopeakloridi (Ag/AgGl) sensori

- voimakas liima-aine (ei tietoa)

- paarakenne PE- vaahtomuovia

- voidaan kayttaa rontgen- ja magneettikuvausten aikana

(Hydrogel Electrodes n.d.)

5.3 Fiab F9079

Fiab F9079 (ks. kuvio 9) on Hyvinvointianalyyseissa kaytetysta elektrodeista selvasti
pienin. Elektrodi on valmistettu PE- vaahtomuovista ja siind kdytetaan kiinteaa hyd-
rogeelia. Vedenpitavan rakenteen avulla elektrodi suojaa ihoa ja liimapintaa ilmalta

ja vedelta. Elektrodi kestda joissain maarin kastumista.

-

Kuvio 9. Fiab F9079 -elektrodi (Data Sheet F9079 - F9079P n.d.)

Fiab F9079 -elektrodin tekniset tiedot:

- koko 36 x 40mm

- kiinted hydrogeeli

- neppari ruostumatonta terasta

- hopea/hopeakloriitti (Ag/AgCl)- sensori
- impedanssi 75 ohmia
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- paarakenne PE- vaahtomuovia

- liima-aine biohajoavaa synteettista hartsia

- eisisalla PVC- muovia tai lateksia

- sailyvyys avattuna 1 kuukausi, avaamattomana 24 kuukautta valmistamisen
jalkeen

(Data Sheet F9079 - F9079P n.d.)

6 Tilastolliset menetelmat kvantitatiivisessa tutkimuksessa

Kvantitatiivisessa eri maarallistda menetelmaa kayttavassa tutkimuksessa kuvataan ja
tulkitaan ilmidita mittausmenetelmilld, jotka keraavat tutkimusaineistoa numeerises-
ti. Kvantitatiivisen tutkimuksen lopputuloksena on lukuarvoja sisaltava aineisto, jota
voidaan analysoida tilastollisin menetelmin. Kvantitatiisissa tutkimuksissa tutkimus-
aineistot ovat yleensa suuria ja tulosten pohjalta pyritdan vastaamaan kysymyksiin

"mitd?”, “missa?”, “kuinka usein?” ja “kuinka paljon?”. (Holopainen ym. 2012, 21.)

6.1 Tutkimusjoukon maarittaminen

Tutkimuksissa kiinnitetddan huomiota aina johonkin tiettyyn kohteeseen eli perus-
joukkoon. Perusjoukosta voidaan tutkia vain pienta osaa, jota kutsutaan osajoukoksi.
Sopivasti valittua osajoukkoa tutkimalla voidaan parhaimmillaan ajatella sen edusta-
van perusjoukkoa pienoiskoossa. Taman kaltaista osajoukkoa tutkimalla voidaan par-
haimmillaan saada selville vastaavat ominaisuudet koko perusjoukosta. (Holopainen

ym. 2012, 29.)

Otokseksi kutsutaan perusjoukon osajoukkoa, joka tayttaa seuraavat kriteerit: perus-
joukon jokaisella otantayksikolla (esimerkiksi ihminen) on yhtéa suuri todennakoisyys
tulla valituksi otokseen ja otokseen tulleiden otantayksikkdjen tulee vastata mahdol-
lisimman kattavasti perusjoukon vastaavia ominaisuuksia. Jos kyseiset kriteerit eivat

tayty, tutkittua osajoukkoa kutsutaan naytteeksi. Jos kriteerit tayttyvat, otos on
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edustava. Vaikka perusjoukosta saisi muodostettua edustavan otoksen, otoksesta
lasketut tulokset eroavat usein hieman perusjoukon tuloksista. Tata virhetta kutsu-

taan otosvirheeksi. (Holopainen ym. 2012, 29.)

Tassad opinndytetydssa hyodynnetdan ryvasotantaa. Ryvadsotannalla tarkoitetaan
otantamenetelmaa, jossa perusjoukko jaetaan useisiin toisistaan riippumattomiin ja
poissulkeviin osajoukkoihin eli rypdisiin. Jako ryvasjoukkoihin tulisi tehda siten, etta
jokainen rypas edustaisi perusjoukkoa mahdollisimman kattavasti. Hyvin edustavia
rypaita ovat esimerkiksi vaalipiirit, kaupungit ja ruokakunnat. (Holopainen ym. 2012,

35.) Tassa opinnadytetyossa ryppaitd ovat erilaiset yritykset.

6.2 Kyselylomakkeet

Tutkimuksissa mitattavaa aineistoa voidaan kerdta esimerkiksi kyselylomakkeilla.
Kyselylomakkeet voivat olla paperisia tai tietokoneavusteisia. Lomakkeiden kaytolla
voidaan nopeuttaa haastatteluita, valttda tiedon katoamista, taata haastattelujen
tasapuolisuuden eri haastattelijoiden vililla ja yksinkertaisesti nopeuttaa haluttujen

tulosten kasittelya.

Kyselylomakkeilla kerataan informaatiota maaramuotoisilla kysymyspatteristoilla.
Kyselylomakkeiden kdyton tarkein tavoite on muuntaa kysyjan informaation tarve
kysymyksiksi, joihin vastaaja pystyy ja haluaa vastata. Jos kyselylomakkeisiin asete-
taan valmiit vastausvaihtoehdot, voidaan vastauksista saada yhdenmukaiset ja vas-

tauksien tulosten kasittely on vapaamuotoisia kyselyita huomattavasti helpompaa.

Kyselylomakkeilla pyritaan tekemaan vastaajan tyd mahdollisimman helpoksi. Tama
voidaan saavuttaa siten, etta osaan tai kaikkiin kysymyksiin annetaan yksi tai useam-
pi valmis vaihtoehto mista valita. Talla tavoin voidaan myos minimoida vastausvir-
heet, joita syntyy todella helposti, jos haastattelija joutuu tulkitsemaan vastaajan

vapaamuotoisia vastauksia kysymyksiin. Tutkimuksen paatyttya vastauslomakkeet
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voidaan arkistoida ja sdilyttaa mahdollisia jatkotutkimuksia varten. (Holopainen ym.

2012, 42.)

6.3 Tilastolliset menetelmat tassa tutkimuksessa

Tassa tutkimuksessa kaytettiin useita tilastollisia menetelmia johtopaatosten tekemi-
seen ja mittausdatan analysointiin. Mainittuja menetelmia kaytettiin paaasiassa las-

kentataulukko-ohjelmistossa valmiiden laskentakaavojen avulla.

Mediaani

Mediaanilla tarkoitetaan koko jarjestetyn havainnointiaineiston keskimmaista lukua
tai arvoa. Jos havainnointiaineistoa on parillinen maara, moodi muodostuu kahden
keskimmaisen arvon keskiarvosta tai sitten moodiksi valitaan toinen keskimmaisista
arvoista. Mediaanilla voidaan jakaa havainnointiaineisto kahteen osaan, joissa puolet
arvoista ovat mediaania pienempia arvoja ja puolet mediaania suurempia arvoja.

(Holopainen ym. 2012, 80.)

Aritmeettinen keskiarvo

Aritmeettinen keskiarvo on eniten kaytetty keskiluku milla voidaan tutkia valimatka-
tai suhteellisuusasteikkoja. Keskiarvosta puhuttaessa viitataan yleisimmin aritmeetti-
seen keskiarvoon.

Havaintoarvojen aritmeettinen keskiarvo maaritetdan seuraavasti:

Xq+xg++xy _ DX
n

X = , jossa

n = on havaintojen lukumaara. (Holopainen ym. 2012, 83-84.)



23

Vaihteluvali

Jos tutkimuksen muuttujia on mitattu jarjestysasteikolla eli tutkimuksen havaintoar-
vot voidaan jarjestaa suuruusjarjestykseen, voidaan sille maarittaa vaihteluvali. Vaih-
teluvalilla kuvataan tutkimuksen havainnointiaineiston kokonaispeittoa. Vaihteluva-
lissa ilmoitetaan havainnointiaineiston suurin ja pienin arvo. Vaihteluvalin pituus il-
maistaan vahentamalld havainnointiaineiston suurimmasta arvosta havainnointiai-

neiston pienin arvo. (Holopainen ym. 2012, 89-90.)

Keskihajonta

Keskihajontaa kdytetaan yhdessa aritmeettisen keskiarvon kanssa. Keskihajonta ku-

vaa havainnointiarvojen ryhmittymista aritmeettisen keskiarvon ymparille.

Havainnointiarvojen keskihajonta s saadaan seuraavasti:

Z?=1(xi_)_( )2

n-1

s = , jossa

X = havaintojen keskiarvo

n = havaintoarvojen lukumaara. (Holopainen ym. 2012, 90.)

Studentin t-testi ja t-jakauma

Studentin t -jakauman ja Studentin t -testin avulla arvioidaan systemaattisen virheen
merkitsevyyttd normaalijakautuneille havainnointiarvoille. Studentin t -testilla laske-
taan testisuure t. Laskettua t -arvoa verrataan taman jalkeen Studentin t -jakauman
antamaan taulukkoarvoon, josta selvida systemaattisen virheen merkitsevyys 95 %:n
luottamustasolla. Jos t -jakauman taulukkoarvo on suurempi kuin laskettu testisuure
t, ei systemaattinen virhe ole tulosten kannalta merkitseva. (Holopainen ym. 2012,

155, 182.)
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7 Tutkimuksen tarkoitus ja tarve

Aikaisemmin Firstbeatilla oli ollut kdytdssa ainoastaan yhta elektrodimallia, Ambu
Blue Sensor L-00-S:3a. Elektrodimallista oli kuitenkin tullut paljon huomautuksia sen
aiheuttamasta ihoarsytyksesta ja vaikutuksesta mittausvirheeseen Hyvinvointianalyy-
seissd. Taman jalkeen uutena elektrodimallina otettiin kayttoon Kendal Arbo H34SgG,
mutta ongelmat eivat kayttajapalautteiden ja yrityksen tyontekijoiden omakohtais-
ten kokemusten mukaan havinneet. Muutama kuukausi ennen paatosta pyytaa Jy-
vaskylan ammattikorkeakoululta opinnaytetyontekijaa tekemaan tutkimus elektrodi-
en luotettavuudesta otettiin kdyttdon myos kolmas elektrodimalli, Fiab F9079. Ennen
tutkimuksen aloittamista yrityksella oli ainoastaan "mututietoa” elektrodien keski-
ndisista eroista luotettavuuden ja kdyttomukavuuden osalta. Yrityksen sisalla nahtiin
tarkedksi pystya tarjoamaan asiakkailleen tarkkaa tutkimustietoa elektrodien keski-
naisista eroista ja soveltuvuuksista erilaisiin mittauksiin. Koska vaihtoehtoja muilta
elektrodivalmistajilta ei [6ytynyt, oli tarkeaa selvittda mika naista kolmesta elektrodi-
vaihtoehdosta olisi laadukkain mihinkin tarkoitukseen. Kyseisessa tilanteessa yritys
joutui ja joutuu edelleen taiteilemaan luotettavuuden ja kaytettavyyden valilla. First-
beatin yhteyshenkilon mukaan oli tarkeaa loytaa hyva kompromissielektrodi, mita
voitaisiin kayttaa oletusarvoisesti kaikissa mittauksissa ja elektrodi, mita voitaisiin

suositella esimerkiksi huippu-urheilijalle tai herkkaihoiselle mittaushenkilélle.

Oikean elektrodimallin valinta kuhunkin tilanteeseen nahtiin yhtena tarkeimmista
tutkimuskohteista opinnaytety6ssa. Yrityksen tuli tutkimuksen jalkeen pystya tar-
joamaan asiakkailleen validia tietoa siitd, mita elektrodia voidaan suositella mihinkin
mittaukseen ja minkalaiselle asiakkaalle. Esimerkiksi urheilijat ovat yleisesti valmiita
karsimaan kdyttomukavuudesta mittausjakson aikana mittausvarmuuden ja -
tarkkuuden takaamiseksi ja joidenkin “normaalien” asiakkaiden kohdalla tilanne on
taysin painvastainen. Hyvinvointianalyysin halutaan soveltuvan mahdollisimman laa-
jalle kayttdjakunnalle, eika elektrodien aiheuttama mittausepavarmuus tai kaytto-
mukavuus saa olla sen esteena. Laitteista johtuvat mittausvirheet ovat darimaisen

kriittisia Hyvinvointianalyysin tulosten ja luotettavuuden kannalta.
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8 Tutkimuksen toteutus

8.1 Tutkimuksen suunnittelu ja toteutus

Firstbeatin edustajien kanssa pidettyjen opinndytetyopalaverien jalkeen kevaalla

2014 paadyttiin seuraaviin paatutkimuskohteisiin opinndytetydssa:

1. Elektrodit oli pystyttava asettamaan paremmuusjarjestykseen seuraavissa
osa-alueissa:
a. kayttomukavuus
b. kiinnipysyvyys
c. elektrodin aiheuttama mittausvirheprosentti

2. Edellisten tulosten ja palautekyselyiden pohjalta luodaan suositustaulukko
kayttajakunnan ja kayttokohteen mukaan.

a. urheilijat ja muut voimakkaasti hikoilevat asiakkaat

b. herkkdihoiset asiakkaat

¢. normaalit kulutusasiakkaat joiden tarkempia taustatietoja ei ole saa-

tavissa

Yrityksen toiveena oli toteuttaa kvantitatiivinen tutkimus kolmen eri elektrodimallin
eroista mittaustarkkuuden ja kayttomukavuuden perusteella. Alkuperdisenad paamaa-
rana oli toteuttaa tutkimus noin 150 asiakkaalle kdyttaen kolmea eri elektrodimallia
(noin 50 mittausta per elektrodi). Tutkimuksen edetessa paadyttiin yrityksen edusta-
jan kanssa kdytyjen neuvotteluiden perusteella nostamaan testiasiakkaiden maaraa

noin 300:n (noin 100 mittausta per elektrodi). Jokainen testiasiakas suoritti kolmen

paivan Hyvinvointianalyysimittausjakson kayttaen yhta kolmesta elektrodimallista.

Elektrodien kayttomukavuutta opinnaytetyossa tutkittiin kyselylomakkeen avulla (ks.
liite 1). Kyselylomake suunniteltiin yhdessa toisen samantyylisen tutkimuksen toteut-
taneen opinnaytetyontekijan Samu Toikkasen kanssa. Yrityksen vaatimuksena oli,
etta kysely olisi mahdollisimman ytimekas ja helposti ymmarrettava, jotta mahdolli-
simman moni asiakas vastaisi siihen. Lopulliseen kyselyyn tuli kolme kysymysta liitty-

en elektrodien aiheuttamaan ihodarsytykseen ja kiinnipysyvyyteen.
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Sykevalivaihteludatan keruu suoritettiin Hyvinvointianalyysipalvelukokonaisuutta
hyvaksikayttdaen. Jokainen asiakas suoritti yhdelld elektrodimallilla kolmen vuorokau-
den mittausjakson Bodyguard 2 -laitteella. Mittalaitteen ja valittujen elektrodien li-
saksi asiakkaille lahetettiin palautekysely elektrodien kdyttomukavuudesta (ks. liite
1). Mittausjakson jalkeen laitteet ja palautekyselyt [ahetettiin takaisin Firstbeatille,
jolloin mittausdataa analysoitiin Sports -ohjelmistoa kdyttden. Sports -ohjelmiston
data export -toiminnolla voitiin tarvittavat tiedot mittauksista siirtaa suoraan tauluk-
ko-ohjelmistoon. Myds palautekyselysta saadut tiedot siirrettiin taulukko-

ohjelmistoon tarkempaa analyysia varten.

Tutkimus aloitettiin kevaalla 2014. Mittausdataa kertyi vahitellen useamman kuu-
kauden ajan kun uusia asiakasryhmia saatiin mukaan Hyvinvointianalyyseihin. Mitta-
usdatan purkaminen ja analysoiminen suoritettiin sitd mukaa kun Bodyguard 2 -
laitteita palautui mittausryhmilta takaisin yritykselle. Viimeiset laitteet palautuivat

syyskuussa 2014 takaisin yritykselle, jolloin johtopaatosten tekeminen aloitettiin.

8.2 Aineistonkeruu

Tassa kappaleessa kerrotaan opinnaytetyon aineistonkeruun eri vaiheista. Aineistoa
kerattiin seka Hyvinvointianalyysien sykevalivaihtelumittauksista etta asiakkaille 13-

hetetyista palautekyselyista.

8.2.1 Sykevidlimittaukset ja niiden analysointi

Sykevalimittauksia eri elektrodimalleilla kerattiin Hyvinvointianalyysipalvelukokonai-
suuden yhteydessa. Jokaisen asiakkaan oli tarkoitus suorittaa noin kolmen paivan
(noin 72 tuntia) pituinen mittausjakso Bodyguard 2 -laitteella ja pitda sahkoista tai
paperista paivakirjaa mittauksen aikaisista tapahtumista (uni- ja tyojaksot, ruokailu,
urheilu jne.). Mittausjaksojen pituudet todellisuudessa vaihtelivat (epaonnistuneita

mittauksia lukuun ottamatta) noin 10 tunnista aina 96 tuntiin saakka. Laitetta pidet-
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tiin kehoon kiinnitettyna koko mittausjakson ajan lukuun ottamatta suihku- ja sauna-
katkoja. Mittaukseen oli suositeltavaa sisaltya kaksi tyopaivaa ja yksi vapaapaiva,
jolloin asiakkaan normaalista elamasta saatiin mahdollisimman laaja otos. Kun mitta-
laitteet palautuivat takaisin yritykselle, Firstbeatin hyvinvointiasiantuntijat analysoi-
vat sykevalivaihteludatan Hyvinvointianalyysiohjelmistolla ja loivat asiakkaille Hyvin-
vointianalyysiraportit mittausjaksoista. Raporttien luonnin ohessa hyvinvointiasian-
tuntijat merkitsivat mittalaitteen yhteyteen mahdolliset virheiden aiheuttajat asiak-

kaiden paivakirjamerkintdjen perusteella seuraavilla koodeilla:

A = Suihku- tai saunakatko

B = Laite irronnut elektrodista (neppari irti)
C = Irronnut elektrodi

D = Lisdlyonneista johtunut virhe

E = Virhetta liikunnan aikana

F = Selittamatén mittauskato yolla

G = Selittamaton mittauskatko paivalla

H = Mittausvirhetta (sykekayra piirtyy)

Mahdollisten mittavirheidenaiheuttajien merkitsemisen jalkeen Bodyguard 2 -laitteet

luovutettiin opinnaytetyon tekijalle tarkempaan mittausvirheiden analysointiin.

Tarkempi mittausvirheiden analysointi suoritettiin Sports -ohjelmistoa kayttaen. Bo-
dyguard 2- laitteista purettiin mittausdata Sports -ohjelmistoon koska siita pystyttiin
tarkemmin arvioimaan mistd mahdolliset mittausvirheet johtuivat (ks. kuvio 10).
Sports -ohjelmistossa tarkasteltiin padasiassa mittausvirhetta ennen ja jalkeen oh-
jelmiston oman artefaktinkorjauksen (ks. luku 2.4 Artefaktin korjaus Firstbeat -
ohjelmistoissa). Samalla pystyttiin myos selvittdmaan se, miten hyvin artefaktien kor-

jaus toimii erilaisissa mittauksissa.
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Kuvio 10. Raaka, artefaktikorjattu ja keskirarvoistettu artefaktikorjattu sykedata
Sports -ohjelmistossa seka mittausvirheiden aiheuttajia.

Mittausdatananalysoinnin jalkeen tarvittavat tiedot siirrettiin data export -toiminnon
avulla taulukko-ohjelmistoon. Taulukko-ohjelmistoon kirjattiin Bodyguard 2 -laitteen
sarjanumero, mittauksen kesto, virheprosentti ennen artefaktien korjausta, lopulli-
nen virheprosentti artefaktien korjauksen jalkeen, mittausvirheiden aiheuttajat, mit-
tausryhma, elektrodityyppi ja testihenkilon sukupuoli. Ndiden tietojen avulla pystyt-
tiin tekemaan johtopaatdkset elektrodien aiheuttamista virheprosenteista ja jaljitta-

maan mahdollisesti vioittuneet mittauslaitteet.

8.2.2 Palautekyselylomake

Jokaiselle tutkimukseen kuuluneelle koehenkil6lle [ahetettiin Hyvinvointianalyysin
yhteydessa myos paperinen palautekyselylomake (ks. liite 1). Talla palautekyselylla
kerattiin kdytettavyyteen ja kayttomukavuuteen liittyvia tietoja. Palautelomake
suunniteltiin yrityksen toivomusten mukaan mahdollisimman kompaktiksi ja helpoksi
ymmartaa. Palautelomakkeella tuli selvittaa tietoja elektrodien kiinnipysyvyydesta,
mittalaitteen kiinnipysyvyydesta elektrodeissa ja elektrodien aiheuttamasta ihoarsy-

tyksestd. Kysymystenasettelu pidettiin yrityksen vaatimuksen mukaan mahdollisim-
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man yksinkertaisena ja yksiselitteisena. Palautelomakkeen kysymysten vastaukset
tulivat muodossa kylla tai ei. Tama my6s mahdollisti melko suuren aineiston lapi-
kdymisen ja analysoinnin huomattavasti helpommin. Kylla tai ei -tyylisella kyselylla
saatiin selkea vastaus siita tapahtuiko esimerkiksi ihodrsytysta vai ei ja valtyttiin “eh-
kd” ja "en osaa sanoa” -tyylisilta vastauksilta. Jokaisen kysymyksen jadlkeen jatettiin
lyhyt vapaamuotoinen vastausalue, mihin koehenkild pystyi viela halutessaan tarken-
tamaan vastaustaan. Esimerkiksi elektrodin ihoarsytyksesta koehenkild pystyi kirjaa-

maan kuinka voimakasta ihoarsytysta elektrodi aiheutti.

Palautelomakkeen vastausprosentin saamiseksi mahdollisimman korkeaksi, lomak-
keeseen lisattiin myods maininta lahjakortin arvonnasta. Jos tutkimukseen osallistuva
koehenkil6 vastasi palautelomakkeeseen ja lahetti sen mittalaitteiden mukana takai-

sin yritykselle, han osallistui automaattisesti ilmaisen Hyvinvointianalyysin arvontaan.

8.3 Koehenkilot

Tutkimuksen koehenkildina toimivat Firstbeatin omat henkil6- ja yritysasiakkaat.
Koehenkildiden koostuessa taysin yrityksen tyoterveysasiakkaista, saatiin mahdolli-
simman todenmukainen otos yrityksen todellisista asiakkaista. Koehenkildihin kuului
kaiken ikaisia ja kokoisia tyossa kadyvia ihmisia. Yksityisyydensuojan takaamiseksi suu-
rin osa koehenkildiden perustiedoista (nimi, syntymaaika, pituus, paino jne.) luokitel-
tiin salaisiksi, eika niita sisallytetty tutkimuksiin. Koehenkiléiden perustiedoista aino-
astaan sukupuoli otettiin mukaan opinndytetydn aineiston kasittelyyn.

Koehenkildita osallistui tutkimukseen yhteensa 309 kappaletta. Heista 170 oli naisia

ja 139 miehia.

9 Tutkimuksen tulokset

Seuraavissa kappaleissa tutkimuksen tulokset esitetdaan jokaiselle elektrodimallille

erikseen ja naita tuloksia verrataan toisiinsa. Elektrodien aiheuttaman virheprosentin
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syyta tutkitaan useasta eri ndakékulmasta ja mahdolliset virheldhteet otetaan huomi-
oon. Elektrodien aiheuttamaa virheprosenttia tarkastellaan padasiassa artefaktien
poiston jalkeisessa valossa, koska talla on suurempi merkitys Hyvinvointianalyysi -
mittausten tuloksiin ja analysoimiseen. Virheprosenttia ennen artefaktien poistoa ja
virheprosenttia artefaktien poiston jalkeen voitiin verrata toisiinsa, ja selvittaa mista
syysta virheet ovat padasiassa syntyneet. Artefaktien korjaus- laskenta (ks. kappale 4
Artefaktin korjaus Firstbeat -ohjelmistoissa) pystyy korjaamaan lisdlyonneista ja
puuttuvista lydnneista johtuvat virheet, mutta ei esimerkiksi virhetta, mika on johtu-
nut elektrodin irtoamisesta koehenkilosta. Mita suurempi ero on ollut alkuperaisella
ja korjatulla virheprosentilla, sitd enemman on mittauksen aikana ollut lisdlyonteja ja

puuttuvia lyonteja.

Tutkimukseen osallistui yhteensa 309 henkilda ja naista miehia oli 170 ja naisia 139.
Mittausdataa tutkimukseen kertyi yhteensa noin 21 658 tuntia, eli noin 70 tuntia
koehenkil6a kohti. Palautekyselyihin vastasi yhteensa 260 koehenkil6a ja naista 123

oli naisia ja 137 miehia. Vastausprosentti kyselyyn oli yllattavan korkea 84 %.

Loppukappaleissa elektrodeihin viitataan selkeammilla lyhenteilld; Ambu, Arbo ja

Fiab.

9.1 Ambu Blue Sensor L-SS-0

Ambu -elektrodit olivat kdytossa yhteensa 104 mittauksessa. Naissa mittauksissa nai-
sia oli 43 ja miehia 61. Koehenkilbista 83 vastasi palautekyselyyn koskien Ambu -
elektrodia ja ndin ollen vastausprosentti oli 79,81 %. Elektrodien aiheuttaman virhe-
prosentin arvo kaikkien koehenkil6iden kesken artefaktien korjauksen jalkeen oli
3,68 % ja se oli selkedsti alhaisempi kuin kahdessa muussa elektrodimallissa. Verra-
tessa eroja naisten ja miesten mittauksissa, Ambu -elektrodi on aiheuttanut naisilla
0,52 % -yksikkda suuremman virheen kuin miehilla. Naisilla virheprosentin ollessa
4,05 % ja miehilla 3,52 %. Ambu -elektrodin aiheuttama virheprosentti naisten mitta-

uksissa oli suurin verrattuna kahteen muuhun elektrodimalliin. Miehilla tulos oli taas
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pdinvastainen: Ambu -elektrodi aiheutti selvasti vahemman virhetta mittauksiin kuin

kaksi muuta elektrodimallia.

Taulukko 1. Ambu Blue Sensor L-00-S mittausvirheprosentit

Ambu Blue Sensor L-SS-0

Virheprosenttien kes- Virheprosenttien keskiarvo

kiarvo ennen artefaktien | artefaktien korjauksen jal-

Sukupuoli n korjausta keen
Kaikki 104 5,59 3,68
Naiset 43 5,98 4,05
Miehet 61 5,42 3,52

Palautekyselyyn vastanneista 56,63 % kertoi Ambu -elektrodin aiheuttaneen jonkin-
laista ihodrsytysta mittauksen aikana. Koehenkil6t, joille Ambu -elektrodit aiheuttivat
ihodrsytysta, kertoivat niiden aiheuttavan punoitusta, arsytysta, pahaa ja erittadin
pahaa ihottumaa, nappyloitd, liimatahroja ja jopa vesikelloja. Ihodrsytys oli kaikkien
koehenkildiden kesken toisiksi voimakkainta tutkimuksessa verrattavien elektrodien
joukossa. Ambu -elektrodien aiheuttaman ihodrsytyksen maara erosi naisten ja mies-
ten kesken todella paljon. Naisilla elektrodi aiheutti jonkinlaista ihoarsytysta jopa
78,95 %:ssa mittauksista (eniten verrattaessa muihin elektrodimalleihin), mutta vain
37.78 %:ssa miesten mittauksista (toisiksi vahiten verrattaessa muihin elektrodimal-

leihin).

Ambu -elektrodien kiinnipysyvyys mittauksien aikana kaikkien koehenkildiden kesken
oli toisiksi korkein verrattuna muihin elektrodeihin (78,31 %). Naisten (78,95 %) ja
miesten (78,31 %) kesken ei ollut suurta eroa Ambu -elektrodien kiinnipysyvyydessa,
ainoastaan 0,64 %- yksikkda. Naisten joukossa Ambu -elektrodi pysyi mittauksissa

kiinni toisiksi parhaiten, jakaen sijoituksen Fiab -elektrodin kanssa. Miesten joukossa
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Ambu -elektrodi pysyi taas parhaiten kiinni. Merkittdavin Ambu -elektrodien irtoami-

sen syy mittauksen aikana oli kova hikoilu urheilun aikana.

Bodyguard2- mittalaite pysyi kaikkien palautekyselyyn vastanneiden koehenkiléiden
kesken parhaiten kiinni Ambu -elektrodissa (89,16 %:ssa kyselyyn vastanneista). Kun
tarkastellaan naisten ja miesten vastauksia erikseen, ei tuloksissa havaita suuria ero-
ja. Naisilla mittalaite pysyi kiinni Ambu -elektrodissa 86,84 %:ssa mittauksista ja mie-
hilld 91,11 %:ssa mittauksista. Naisilla ja miehilla mittalaitteen pysyvyys Ambu -
elektrodissa oli tutkimuksen parhain. Kyselyn mukaan mittalaite irtosi useimmiten
Ambu -elektrodista toiden ja unen aikana Esimerkiksi mittalaitteen johtimeen kohdis-

tunut veto on irronnut mittalaitteen elektrodista.

Taulukko 2. Ambu Blue Sensor L-SS-0 kayttomukavuuden osa-alueet

Ambu Blue Sensor L-SS-0

Yhteensa n = 83 Naiset (n = 38) Miehet (n = 45) Kaikki
lho drsyytyi %

78,95 37,78 56,63
mittauksissa
Elektrodien py-

78,95 77,78 78,31
syvyys %
Mittalaitteen

86,84 91,11 89,16
pysyvyys %

9.2 Kendall Arbo H34SG

Arbo -elektrodia kaytettiin tutkimuksessa 108 mittauksessa. Koehenkil6ista naisia oli
51 ja miehia 57. Elektrodia koskeneihin palautekyselyihin vastasi 94 koehenkil6a,
vastausprosentin ollessa 87,03 %. Mittauksissa, joissa kaytettiin Arbo -elektrodia,
kaikkien koehenkildiden mittausvirheiden keskiarvo artefaktien korjauksen jalkeen

oli 5,22 %. Mittausvirheen keskiarvo kaikkien koehenkiléiden kesken oli Arbo -
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elektrodilla kaikkein korkein verrattuna muihin elektrodityyppeihin. Naisilla mittaus-
virheen keskiarvo oli 3,67 % ja se oli toisiksi korkein muihin elektrodeihin verrattuna.
Miehilla taas Arbo -elektrodien mittausvirheen keskiarvo oli 6,34 % oli kaikista elekt-
rodityypeista korkein. Miehilla Arbo -elektrodi oli aiheuttanut selkedsti enemman
virhetta kuin naisilla. Arbo -elektrodin mittausvirheen keskiarvo oli 2,67 % -yksikk6a

suurempi miehilld naisiin verrattuna.

Taulukko 3. Kendall Arbo H34SG mittausvirheprosentit

Kendall Arbo H34SG
Virheprosenttien Virheprosenttien kes-
keskiarvo ennen kiarvo artefaktien kor-
artefaktien korjaus- jauksen jalkeen
Sukupuoli n ta
Kaikki 108 6,91 5,22
Naiset 51 5,57 3,67
Miehet 57 7,88 6,34

Palautekyselyihin vastanneista koehenkildista 60,64 % kertoi Arbo -elektrodin aiheut-
taneen jonkinlaista ihodrsytysta mittauksien aikana. Verrattuna muihin elektrodimal-
leihin Arbo -elektrodit aiheuttivat selkeasti eniten ihoarsytysta. Koehenkildille, joille
Arbo -elektrodit aiheuttivat ihoarsytysta, kertoivat niiden aiheuttaneen punoitusta,
arsytysta, kutinaa, ihottumaa, nappyloita ja pysyvia liimajalkia. Naisilla ja miehilla oli
Arbo -elektrodien aiheuttaman ihoarsytyksen maardssa selvia eroja. Naisilla aiheutui
69,57 %:ssa mittauksista jonkinlaista ihodrsytysta ja miehilld 52,08 %:ssa mittauksis-
ta. Naisten mittauksissa Arbo -elektrodit aiheuttivat toisiksi eniten ihoarsytysta ver-
rattuna muihin elektrodimalleihin, kun taas miesten mittauksissa ne aiheuttivat sel-

keasti eniten ihodrsytysta.
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Arbo -elektrodien pysyvyyden keskiarvo kaikkien koehenkididen kesken oli elektro-
dimalleista paras. Koehenkil6ista 81,91 % kertoi Arbo -elektrodien pysyneen hyvin
kiinni ihossa koko mittausjakson ajan. Verrattaessa naisten ja miesten tuloksia voi-
daan havaita, etta naisilla Arbo -elektrodi pysyi paremmin kiinni kuin miehilla. 86,96
%:ssa naisten mittauksista elektrodityyppi oli pysynyt hyvin kiinni. Miehilla vastaava
prosenttiluku oli selvasti alhaisempi 77,08 %. Arbo -elektrodien kiinnipysyvyyden ero
naisilla ja miehilla oli 9,88 % -yksikkda. Arbo -elektrodit pysyivat naisten mittauksissa
parhaiten kiinni verrattuna muihin elektrodimalleihin, ja toisiksi parhaiten miesten
mittauksissa. Palautekyselyiden mukaan merkittavin syy Arbo -elektrodien irtoami-

seen oli hikoilu téiden ja urheilun aikana.

Bodyguard2- mittalaitteen pysyvyys Arbo -elektrodeissa oli kaikkien koehenkildiden
kesken toisiksi parhain (73,40 % mittauksista). Verratessa naisten ja miesten vastauk-
sia mittalaitteen pysyvyydestad, voidaan huomata, etta naisilla (76,06 %:ssa mittauk-
sista) mittalaite pysyi Arbo -elektrodeissa hieman paremmin kuin miehilla (70,83
%:ssa mittauksista). Naisilla ja miehilla mittalaitteen pysyvyys oli toisiksi paras verrat-
tuna muihin elektrodimalleihin. Palautekyselyiden mukaan mittalaite irtosi Arbo -

elektrodeista useimmiten téiden, unen ja urheilun aikana.

Taulukko 4. Kendall Arbo H34SG kayttomukavuuden osa-alueet

Kendall Arbo H34SG

Yhteensa n =94 Naiset (n = 46) Miehet (n = 48) Kaikki
lho drsyytyi %

69,57 52,08 60,64
mittauksissa
Elektrodien py-

86,96 77,08 81,91
syvyys %
Mittalaitteen

76,09 70,83 73,40
pysyvyys %
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9.3 Fiab F9079

Fiab -elektrodia kaytettiin yhteensa 97 mittauksessa. Koehenkildista naisia oli 45 ja
miehia 52. Palautekyselyihin Fiab -elektrodeja koskien vastasi koehenkil6ista yhteen-
sa 82 kappaletta vastausprosentin ollessa 84,54 %. Kaikkien koehenkiléiden kesken
Fiab -elektrodien aiheuttamien mittausvirheprosenttien keskiarvo artefaktien korja-
uksen jalkeen oli 4,56 %. Kaikkien koehenkildiden kesken Fiab -elektrodien mittaus-
virheprosenttien keskiarvo oli toisiksi alhaisin. Verratessa naisten (3,49 %) ja miesten
(5,31 %) mittausvirheprosenttien keskiarvojen tuloksia, voidaan havaita, etta naisilla
mittausvirhetta oli keskimaarin 1,82 % -yksikk6a vahemman kuin miehilla. Verratta-
essa Fiab -elektrodien aiheuttamaa mittausvirhettd muihin elektrodimalleihin, naisil-

la Fiab -elektrodi aiheutti vahiten virhettd, kun taas miehilla toisiksi eniten.

Taulukko 5. Fiab F9079 mittausvirheprosentit

Fiab F9079
Virheprosenttien Virheprosenttien kes-
keskiarvo ennen kiarvo artefaktien kor-
artefaktien korjaus- jauksen jalkeen
Sukupuoli n ta
Kaikki 97 5,38 4,56
Naiset 45 5,03 3,49
Miehet 52 5,63 5,31

Fiab -elektrodin aiheuttama ihoarsytys mittausjaksojen aikana palautekyselyiden
mukaan oli kaikkein alhaisin kaikkien koehenkildiden kesken. Fiab -elektrodit aiheut-
tivat jonkinlaista ihodrsytysta vain 37,81 %:ssa mittauksista. Myds verratessa naisten
ja miesten tuloksia erikseen tulos oli sama: Fiab -elektrodit aiheuttivat vahiten ihoar-
sytysta verrattuna muihin elektrodimalleihin. Koehenkil6t, joille Fiab -elektrodit ai-
heuttivat ihoarsytysta, raportoivat sen aiheuttaneen punoitusta ja lievaa kutinaa.

Naisilla ihodrsytysta aiheutui 47,37 %:ssa mittauksista ja miehilla vain 29,55 %:ssa
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mittauksista. Fiab -elektrodien aiheuttaman ihoarsytyksen ero naisten ja miesten

palautteiden valilla oli jopa 17,82 % -yksikkoa.

Fiab -elektrodien kiinnipysyvyys mittauksien aikana kaikkien koehenkildiden kesken
oli heikoin verrattuna muihin elektrodimalleihin. Fiab -elektrodit pysyivat hyvin kiinni
kaikkien koehenkiloiden kesken 70,73 %:ssa mittauksista. Verratessa eroja naisten ja
miesten tuloksiin on havaittavissa suuria eroja elektrodien pysyvyydessa. Naisilla Fiab
-elektrodit pysyivat kiinni 78,95 %:ssa mittauksista (jakaen saman kiinnipysyvyyspro-
sentin Ambu -elektrodien kanssa). Miehilla Fiab -elektrodit pysyivat kiinni taas aino-
astaan 63,64 %:ssa mittauksista. Verrattaessa tuloksia muihin elektrodimalleihin,
Fiab -elektrodit pysyivat miehilla selkeasti heikoiten kiinni mittauksien aikana. Ylei-
simpia Fiab -elektrodien irtoamiseen liittyvia syita oli hikoilu kaikissa tilanteissa ja

mittalaitteen johtimeen kohdistuva veto, mika sai elektrodin irtoamaan ihosta.

Myos Bodyguard 2 -mittalaitteen pysyvyys Fiab -elektrodeissa oli huonoin verrattuna
muihin elektrodimalleihin. Kaikkien koehenkildiden kesken mittalaite pysyi kiinni Fiab
-elektrodeissa ainoastaan 65,85 %:ssa mittauksista. My0s verrattaessa naisten ja
miesten valisia tuloksia erikseen tulos oli sama: mittalaite pysyi huonoiten kiinni Fiab
-elektrodeissa. Naisilla mittalaite pysyi kiinni Fiab -elektrodeissa 60,53 %:ssa mittauk-
sista ja miehilla 70,45 %:ssa mittauksista. Palautekyselyiden perusteella mittalaite

irtosi Fiab -elektrodeista useimmiten nukkuessa, t6ita tehdessa ja urheillessa.

Taulukko 6. Fiab F9079 kdyttomukavuuden osa-alueet

Fiab F9079
Yhteensa n = 82 Naiset (n = 38) Miehet (n = 44) Kaikki
lho drsyytyi %

47,37 29,55 37,81
mittauksissa
Elektrodien py-

78,95 63,64 70,73
syvyys %
Mittalaitteen

60,53 70,45 65,85
pysyvyys %
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9.4 Tulosten yhteenveto

Kaikkien koehenkildiden kesken keskimaarin vahiten mittausvirhetta aiheuttivat Am-
bu -elektrodit ja eniten Arbo -elektrodit. Tarkastellessa naisten ja miesten tuloksia
erikseen, naisilla vahiten mittausvirhetta aiheuttivat Fiab -elektrodit. Miehilla taas

vahiten mittausvirhetta aiheuttivat Ambu -elektrodit.

Vahiten ihodrsytysta kaikkien koehenkildiden kesken aiheuttivat Fiab -elektrodit ja
eniten Arbo -elektrodit. Tarkastellessa naisten ja miesten tuloksia erikseen, naisilla ja
miehilla Fiab -elektrodit aiheuttivat vahiten ihoarsytysta. Eniten ihoarsytysta naisilla

aiheuttivat Ambu -elektrodit ja miehilla Arbo -elektrodit.

Parhain elektrodien kiinnipysyvyys ihossa kaikkien koehenkiléiden kesken oli Arbo -
elektrodeissa ja huonoin kiinnipysyvyys Fiab -elektrodeissa. Tarkastellessa naisten ja
miesten tuloksia erikseen, naisilla paras kiinnipysyvyys oli Arbo -elektrodeissa ja mie-
hilla Ambu -elektrodeissa. Naisilla Ambu- ja Fiab -elektrodit pysyivat kiinni yhta hyvin.

Miehilla huonoin kiinnipysyvyys oli Fiab -elektrodeissa.

Parhain Bodyguard 2 -mittalaitteen pysyvyys elektrodeissa oli kaikkien koehenkil6i-
den kesken Ambu -elektrodeissa ja huonoin kiinnipysyvyys Fiab -elektrodeissa. Tar-
kastellessa naisten ja miesten tuloksia erikseen lopputulos oli sama: seké naisilla etta
miehilla mittalaite pysyi heikoiten kiinni Fiab -elektrodeissa ja parhaiten Ambu -

elektrodeissa.

Tarkastellessa tutkimuksen osa-alueita (elektrodien aiheuttamaa mittausvirhetta,
ihoarsytystd, elektrodien kiinnipysyvyytta ihossa ja mittalaitteen kiinnipysyvyytta
elektrodeissa) kaikkien koehenkildiden kesken, Ambu -elektrodit parjasivat muita
elektrodimalleja paremmin suurimmassa osassa ndistd osa-alueista. Naisten joukossa
koehenkilbista Arbo- ja Fiab -elektrodit jakoivat ykkossijan elektrodivertailussa. Mies-
ten joukossa koehenkildista taas Ambu -elektrodit olivat parhaita suurimmassa osas-

sa tutkimuksen osa-alueita (ks. taulukko 7).



Taulukko 7. Elektrodivertailun yhteenveto
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Alhaisin Vahiten iho- Paras kiinni- Paras mittalait-
Koehenki-
mittaus- arsytysta % | pysyvyys % mit- | teen pysyvyys %
ot
virhe % mittauksista tauksissa mittauksista
Kaikki Ambu Fiab Arbo Ambu
Naiset Fiab Fiab Arbo Ambu
Miehet Ambu Fiab Ambu Ambu
Paras
elektrodi
Ambu Fiab Arbo Ambu
osa-
alueessa

9.5 Virheiden tarkastelu

Asetettaessa kaikista mittauksista saadut mittausvirheprosentit ja niiden lukumaarat

yhteen kuvaajaan (ks. kuvio 11), voidaan tarkastellessa huomata, etta joukon ja-

kauma on selkedsti vasemmalle vino verrattuna normaalijakaumaan. Joukon huippu-

kohta on selkeasti virheprosentin 0 -arvossa ja laskee voimakkaasti mentdessa kohti

virheprosentin 4 -arvoa. Taman jalkeen kuvaaja laskee melko tasaisesti kohti nollaa

mentdessa kohti virheprosentin arvoa 20 %.
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Virheprosenttien jakautuminen
kaikissa mittauksissa

Kappalemaara
= =
o ul
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50 \ = Kappalemaara
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Virheprosentti

Kuvio 11. Mittausvirheiden jakautuminen kaikissa mittauksissa

Asetettaessa Ambu-, Arbo-, ja Fiab -elektrodien mittausvirheprosentit ja niiden lu-
kumaarat samaan kuvaajaan (ks. kuvio 12), voidaan tarkastelussa havaita, etta kaik-
kien elektrodimallien virheprosenttien jakaumat ovat selkedsti vasemmalle vinoja
verrattuna normaalijakaumaan. Ambu- ja Fiab -elektrodien joukkojen huippukohdat
ovat virheprosentin 0 -arvossa ja Arbo -elektrodien joukon huippukohta on virhepro-
sentin 1 -arvossa. Kaikkien elektrodimallien joukkojen kuvaajat laskevat voimakkaasti

4 % asti ja siita tasaisesti kohti nollaa.

Virheprosenttien jakautumien eri
elektrodimallien vililla
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g 60 1
5 40 = Ambu
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Virheprosentti

Kuvio 12. Virheprosenttien jakautuminen eri elektrodimallien valilla
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Vaikka kaikkien tarkastelussa olleiden mittausjoukkojen jakaumat ovat selkeasti va-
semmalle vinoja verrattuna normaalijakaumaan, voidaan tulosten luotettavuutta
arvioida Studentin t -testia soveltaen. Testin tarkoituksena oli selvittda oliko mittaus-
virheprosenttien erolla tilastollista merkitysta, vai johtuiko tutkimuksen tulokset yk-

sinkertaisesti sattumasta.

Studentin t -testin nollahypoteesiksi asetin olettamuksen, ettd kaikkien koehenkil6i-
den Ambu -elektrodeilla tehtyjen mittausten mittausvirheprosentti (3,68 %) oli pie-
nempi kuin Fiab -elektrodeilla tehtyjen mittausten mittausvirheprosentti (4,56 %),
koska naiden elektrodimallien valinen mittausvirheprosentti oli kaikista pienin ja suu-
rimmalla todennakdisyydella myds vaarassa jarjestyksessa. Tilastollisen merkitsevyy-
den laskemiseksi Studentin t -testissa kaytettiin kahden riippumattoman otoksen
kaksisuuntaista menetelmaa, koska ei pystytty olemaan taysin varmoja, oliko kumpi-
kaan lasketuista mittausvirheprosenttien keskiarvoista oikea. Laskemiseen kaytettiin
laskentataulukko -ohjelmiston valmista laskukaavaa ja kaksisuuntaisen menetelman t
-arvoksi saatiin 0,0426. Tama tarkoittaa sita etta tilastollisesti nollahypoteesi (Ambu -
elektrodien virheprosentti pienempi kuin Fiab -elektrodien virheprosentti) pitaa

95,63 % todennakoisyydella paikkansa.

9.6 Elektrodisuositukset tulosten pohjalta

Opinndytetyon toisena tavoitteena oli luoda saatujen tulosten pohjalta suositustau-
lukko elektrodeille eri kdyttajakunnan ja kdyttokohteen mukaan. Firstbeatin yritys- ja
henkil6asiakkaille tehtdvia Hyvinvointianalyysimittauksia (HVA -mittaus) tehdaan

kolmessa eri tilanteessa:

1. Ensimmainen HVA -mittaus, jolloin asiakkaan taustatietoja ei tunneta.

2. Ensimmaisen HVA -mittauksen jalkeinen seurantamittaus (noin 6kk ensim-
maisen mittauksen jalkeen), jolloin asiakkaan taustatiedot (ika, sukupuoli, ak-
tiivisuusluokka, pituus, paino jne.) ovat tiedossa.
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3. Uusintamittaus, jolloin ensimmainen HVA -mittaus tai sen jalkeinen seuran-
tamittaus on epaonnistunut (koko mittausjakson virheprosentti yli 20 %) ja
kayttdjan taustatiedot ovat tiedossa

Tutkimuksen tuloksien pohjalta luotiin seuraavat johtopaatokset ja elektrodisuositus-

taulukko (ks. taulukko 8).

Asiakkaan ensimmaiseen HVA -mittaukseen suositellaan laitettavaksi mukaan Arbo -
elektrodeja. Yhden elektrodimallin kaytt6a ensimmaisissa mittauksissa suositellaan,
koska asiakkaan sukupuolta ei valttamatta tiedetd (ainoastaan sdahkdpostiosoite ja
sen perusteella mahdollisesti nimi) ja eri elektrodien laittaminen samaan yritykseen
lahteviin mittauksiin sukupuolen mukaan aiheuttaisi paljon lisdatyota. Arbo -elektrodi
on toimiva kompromissi verrattuna muihin elektrodimalleihin. Arbo -elektrodin kiin-
nipysyvyys mittauksissa oli keskiarvoisesti paras ja mittalaitteen kiinnipysyvyys toisik-
si paras verrattuna muihin elektrodimalleihin. Vaikka Arbo -elektrodi aiheutti kes-
kiarvoisesti eniten ihoadrsytysta kaikkien koehenkildiden kesken, sen aiheuttaman
ihoarsytyksen voimakkuus oli huomattavasti alhaisempi kuin Ambu -elektrodin.
Seuranta- ja uusintamittauksiin elektrodimallisuositukset ovat taas hiukan monimut-
kaisemmat. Jos HVA -mittaukseen osallistuvan taustatiedoista ei kdy ilmi, ettd han on
esimerkiksi urheilija tai herkkdihoinen, noudatetaan elektrodisuositusta sukupuolen

mukaan.

Tutkimuksessa naisten mittauksissa keskimaaraisesti parhaimmiksi elektrodeiksi
osoittautuivat Fiab -elektrodit. Fiab -elektrodit olivat parhaimpia kahdessa eri osa-
alueessa (alhaisin virheprosentti ja vahiten ihoarsytysta) ja jakoivat toisen sijan Ambu
-elektrodien kanssa kiinnipysyvyydessa. Ainoastaan mittalaitteen kiinnipysyvyys Fiab
-elektrodeissa oli elektrodimalleista huonoin. Jos HVA -mittaukseen osallistuvan hen-
kilon taustatiedoista ei kdy ilmi ettd han on herkkaihoinen tai urheilija, mittalaitteen

mukana laitetaan Fiab -elektrodeja.

Jos seuranta- tai uusintamittaukseen osallistuva henkilé on mies, ja hdanen taustatie-
doistaan ei kay ilmi, ettd han on herkkaihoinen tai urheilija, hanen seuranta- tai uu-

sintamittauksen mukana suositellaan lahetettavaksi Ambu -elektrodeja. Tutkimuk-
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sessa kavi ilmi, ettd miespuolisten koehenkildiden mittauksissa Ambu -elektrodit oli-
vat kaikissa paitsi yhdessa osa-alueessa (vahiten ihoarsytysta) kaikkein parhaimpia.
Ihodrsytyksen maara oli Ambu -elektrodeillakin huomattavan alhainen (37,78 %:ssa

mittauksista) verrattuna Arbo -elektrodeihin.

Jos seuranta- tai uusintamittaukseen osallistuvan henkilon taustatiedoista selviaa,
ettd han on herkkaihoinen, suositellaan kadytettavaksi Fiab -elektrodeja. Fiab -
elektrodeissa oli alhaisin ihoarsytysprosentti seka naisten etta miesten keskuudessa.
Herkkaihoisten mittauksissa on tarkeampaa taata korkea kayttomukavuus, vaikka

mittausepavarmuus saattaakin lisdantya.

Jos seuranta- tai uusintamittaukseen osallistuvan henkilon taustatiedoista selviaa,
etta han on urheilija tai muuten aktiivisesti liikkuva ja paljon hikoileva ihminen, suosi-
tellaan kadytettavaksi Ambu -elektrodeja. Kaikkien koehenkildiden kesken Ambu -
elektrodeissa oli alhaisin mittausvirheprosentti ja parhain mittalaitteen pysyvyys
elektrodeissa. Elektrodin pysyvyys oli kaikkien koehenkildiden kesken toisiksi par-
hain. Elektrodin laaja tarttumapinta-ala ja voimakas liima-aine takaavat elektrodien
pysyvyyden ihossa myds voimakkaan hikoilun aikana. Ainoa huono puoli Ambu -
elektrodeissa on niiden aiheuttama voimakas ihoarsytys. Aktiivisesti liikkuvilla henki-
[6ille ja urheilijoille on usein kaikista tarkeinta mittauksien tulosten luotettavuus ja

talldin he ovat usein valmiita karsimaan mittauksen kdyttomukavuudesta.

Taulukko 8. Elektrodisuositustaulukko

Nainen Mies Herkkaihoinen Urheilija
Ensimmainen
ARBO
HVA- mittaus
Seuranta- tai
FIAB AMBU FIAB AMBU
uusintamittaus
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10 Pohdinta

10.1 Opinnaytetyon tarkoitus, tarve ja ajankohta

Opinndytetyon tarkoituksena oli selvittaa kolmen eri elektrodimallin erot kayttému-
kavuudessa (ihoarsytys ja kiinnipysyvyys) ja niiden aiheuttamassa mittausvirheessa
Firstbeat Technologies Oy:n Hyvinvointianalyysipalvelukokonaisuudessa ja luoda suo-
situstaulukko, mista kay ilmi mita elektrodimallia kannattaa kayttaa missakin tilan-
teessa. Aikaisemmin yrityksellad oli ollut kaytossa ainoastaan yhta elektrodimallia,
Ambu Blue Sensor L-00-S:33. Ambu -elektrodista tuli yritykselle todella paljon yhtey-
denottoja ja valituksia siitd, etta se aiheutti paljon ihoarsytysta ja mittausvirhetta.
Taman ongelman takia yrityksessa otettiin kdyttoon toinen elektrodimalli, Kendall
Arbo H34SG, mutta ongelmat eivat vielakaan poistuneet. Muutama kuukausi ennen
opinnaytetyon tutkimuksen aloittamista yrityksessa otettiin kdayttéon myds kolmas
elektrodimalli, Fiab F9049. Firstbeat Technologies Oy halusi saada tutkimuksen avulla
tarkkaa tietoa elektrodimallien eroista kayttomukavuuden ja mittausvirheiden osalla.
Mittauslaitteiston aiheuttamat mittausvirheet ovat todella kriittisida ongelmia Hyvin-
vointianalyysin tarkkuuden kannalta. Myoskaan aikaisempaa tutkimusta elektrodi-

mallien eroista ei ole tehty yrityksen sisalla.

Tutkimus aloitettiin kevaalla 2014 ja tutkimuksen mittausten ja muun aineiston ke-
ruun tuli olla alun perin valmis kesdakuun 2014 lopulla. Taman jalkeen mittausten ana-
lysointi ja alustavat tutkimuksen tulokset oli maara olla valmiina elokuussa 2014.
Yrityksen edustajan kanssa kdyminen neuvottelujen lopputuloksena paadyimme kas-
vattamaan tutkimusjoukkoa noin 150 koehenkildstd, noin 300 koehenkil6on. Tama
hidasti todella paljon tutkimusaineiston keruuta ja lisasi tyomaardaa huomattavasti,
minka takia tutkimusaineisto oli keratty kokoon vasta elokuun 2014 loppupuolella.
Koska tutkimusaineistoa kertyi kevdan ja kesan 2014 aikana tasaiseen tahtiin, pystyi
tutkimusaineistosta tekemaan johtopaatoksia jo melko aikaisessa vaiheessa. Myds
kaikki tarvittavat laskentakaavat oli mahdollista tehda heti kun aineistoa oli hieman

kertynyt. Tdma nopeutti tulosten analysointia todella paljon, kun lopulta kaikki tut-
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kimusaineisto oli elokuun 2014 loppupuolella keratty kokoon. Alustavat tutkimuksen
tulokset esitin yritykselle syyskuussa 2014. Talloin olin analysoinut aineiston ainoas-
taan yleisesti koko tutkimusjoukon kesken, eika eroihin esimerkiksi miesten ja nais-
ten valilla otettu vield kantaa. Lopullinen tutkimusaineiston analysointi ja opinnayte-
tyon kirjoittaminen suoritettiin vasta kevaalla 2015, johtuen osittain tyoharjoittelun
aloittamisesta samaisessa yrityksessa ja tyoharjoittelun jatkumisesta tyosopimuksel-

la.

10.2 Tulosten yhteenveto ja johtopaatokset

Tutkimuksen lopputuloksena syntyi elektrodisuositustaulukko (ks. taulukko 8), jonka
perusteella yritys voi valita elektrodimallin mittauksen ja mittaushenkilon tarpeiden
mukaisesti. Ensimmaisessa vaiheessa elektrodisuositustaulukkoon tuli valita elektro-
dimalli, mika sopisi kaikista parhaiten (toisin sanoen olisi paras kompromissi ominai-
suuksien mukaisesti) asiakkaiden ensimmaisiin Hyvinvointianalyysimittauksiin, jolloin
yritykselld ei ole vield tiedossa asiakkaan tarkkoja perustietoja (ika, pituus, paino,
aktiivisuusluokka, jne.). Tama valinta oli elektrodisuositustaulukossa kaikista vaikein.
Valinnassa joutui kiinnittamaan huomiota jokaiseen osa -alueeseen tutkimuksessa ja
myo6s paneutumaan tuloksiin hieman alkuperaista suunnitelmaa tarkemmin. Tar-
keimmiksi ominaisuuksiksi elektrodimallin valintaan valittiin ihoarsytyksen maara,
elektrodimallin kiinnipysyvyys ihossa ja mittalaitteen kiinnipysyvyys elektrodeissa.
Elektrodien kiinnipysyvyyden ja mittalaitteen kiinnipysyvyyden elektrodeissa osalta
valinta oli selked, mutta ihoarsytyksen maarassa joutui todella miettimaan pintaa
syvemmalta. Elektrodimalli, mika valittiin ykkosvaihtoehdoksi asiakkaiden ensimmai-
siin Hyvinvointianalyysimittauksiin (Kendall Arbo H34SG) aiheutti palautekyselyjen
perusteella eniten ihoadrsytysta, mutta tutkittaessa palautekyselyja tarkemmin ilmeni,
ettd vaikka ihodrsytysta ilmeni muita elektrodimalleja enemman, oli ihoarsytyksen
voimakkuus kuitenkin huomattavasti toista elektrodimallia (Ambu Blue Sensor-L-00-

S) lievempi.
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Elektrodisuositustaulukon toisessa osiossa esitetddn elektrodimallivaihtoehdot asiak-
kaiden tarpeiden mukaisesti. Elektrodimallivalinnat olivat helppo tehda tulosten pe-
rusteella. Jos asiakkaan perustiedoista ei ilmene mitdan elektrodimallin valintaan
vaikuttavia tekijoita (herkkaihoisuus tai asiakas on normaalia urheilullisempi tai huip-
pu-urheilija), elektrodimalli valitaan sukupuolen mukaan. Naisasiakkaiden mittaukset
suositellaan tehtavaksi Fiab -elektrodeilla, koska ne parjasivat elektrodivertailun eri
osa-alueissa kaikista parhaiten kun tarkasteltiin naisten tuloksia erikseen. Miesasiak-
kaiden mittaukset suositellaan taas suoritettavan Ambu -elektrodeilla, koska miesten
tuloksien mukaan elektrodivertailussa Ambu -elektrodit olivat parhaita Iahes jokai-
sessa eri osa-alueessa. Herkkaihoisille asiakkaille elektrodimallisuosituksen valinta oli
yksinkertainen: Fiab -elektrodit aiheuttivat huomattavasti vahemman ihoarsytysta
kuin kaksi muuta elektrodimallia. Fiab -elektrodien huono puoli on ainoastaan se,
etta se ei pysy kiinni voimakkaan hikoilun aikana. Herkkaihoisten kohdalla on miele-
kasta ja jopa suositeltavaa karsia mittaustarkkuudesta kayttomukavuuden paranta-
miseksi. Myos urheilijoiden kohdalla elektrodisuosituksen valinta oli melko yksinker-
tainen: tuli etsia kolmesta elektrodivaihtoehdosta se, missa on alhaisin mittausvirhe-
prosentti ja parhain kiinnipysyvyys voimakkaan hikoilun aikana. Elektrodisuosituksek-
si urheilijoille valikoitui Ambu -elektrodit, koska niissa oli selkedsti alhaisin mittaus-
virheprosentti ja palautekyselyjen perusteella parhain kiinnipysyvyys hikoilun aikana.
Pelkastaan palautekyselyiden perusteella kiinnipysyvyyden tutkiminen oli ty6lasta ja
aikaa vievaa. Jokainen palautekysely taytyi tutkia erikseen ja selvittaa oliko asiakas
maininnut mitdan syyta elektrodien irtoamiseen mittauksien aikana ja naiden vasta-

uksien perusteella tehda johtopaatokset parhaimmasta pysyvyydesta hikoilun aikana.

Tutkimuksen tulosten pohjalta elektrodit pystyttiin asettamaan paremmuusjarjestyk-
seen niiden aiheuttaman mittausvirheprosentin ja kdyttomukavuuden (ihoarsytys,
elektrodien kiinnipysyvyys ja mittalaitteen kiinnipysyvyys elektrodeissa) osa- alueissa
(ks. taulukko 7). Tarkasteltaessa mittausvirheprosenttia eri elektrodimallien kesken,
Ambu -elektrodeilla mittausvirheprosentti oli kaikista alhaisin. Paras elektrodin kiin-
nipysyvyys mittauksien aikana oli Arbo -elektrodeilla. Paras mittalaitteen pysyvyys
kiinni elektrodeissa oli Ambu -elektrodeja kdytettdessa ja vahiten ihoarsytysta mitta-

uksien aikana aiheutti Fiab -elektrodit.



46

Yritys oli tyytyvainen tyon tuloksiin, ja jo alustavien tutkimuksen tulosten esittdmisen
jalkeen yritys otti kayttoon elektrodisuositukset Hyvinvointianalyysimittauksiin. Tut-
kimuksen jatkoseurauksena kiinnitetaan siis enemman huomiota asiakkaiden eritys-
tarpeisiin kuin aikaisemmin. Tasta on ollut yrityksen kannalta jo selkeda rahallista
hyo6tya, jos epdonnistuneet mittaukset ja valitukset ovat vahentyneet edes joissain

maarin.

10.3 Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimukseen osallistui 309 koehenkil6a, joista 170 oli naisia ja 139 oli miehia, joten
tutkimus oli laajuudeltaan todella suuri. Verrattuna Samu Toikkasen vuonna 2014
tekemaan pienimuotoisempaan tutkimukseen samasta aiheesta (yhteensa 21 koe-
henkil6d), voidaan suoralta kddelta sanoa, etta tdman tutkimuksen aineistosta voi-
daan tehda luotettavampia havaintoja ja johtopadatoksia, koska isommassa otannassa
mittausten aaripaat suodattuvat helpommin pois, eivatka ne vaikuta lopputulokseen
niin voimakkaasti. Kuitenkin tassa tutkimuksessa ja Toikkasen vuonna 2014 tekemas-
sa tutkimuksessa oli hieman erilainen nakdkulma tutkimuksen toteuttamiseen. Toik-
kasen tutkimuksessa vertailtiin kolmea eri elektrodimallia samoilla koehenkil6illa,
joten hanen kasitteleman tutkimusjoukon kasvattaminen olisi ollut todella ty6lasta.
Toikkanen joutui itse kasaamaan tutkimusjoukkonsa, kun taas tdman tutkimuksen

koehenkil6t saatiin suoraan Firstbeatin yksityis- ja yritysasiakkaista.

Verrattaessa taman tutkimuksen tuloksia Toikkasen tutkimuksen tuloksiin voidaan
havaita, ettd mittausvirheprosentit ja elektrodimallien paremmuusjarjestys ovat
hieman erilaiset. Kummassakin tutkimuksessa oli kuitenkin lopputuloksena se, etta
Ambu -elektrodit aiheuttivat vahiten mittausvirhetta, mutta samalla aiheuttivat voi-
makkaimmin ihoarsytysta. Kummassakin tutkimuksessa tuli myos esille, etta herk-
kdihoisten kannattaa kayttaa Hyvinvointianalyyseissa mieluiten Fiab -elektrodeja,
koska ne aiheuttavat vahiten ihoarsytysta. Kuitenkin ndiden kahden tutkimusten tu-

losten vertailu on hieman hankalaa, koska tutkimuksien toteuttaminen ja tutkimuk-
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seen liittyvat kyselyt tehtiin eri tavalla. Myds tutkimusjoukot olivat todella erilaiset
tutkimuksissa. Toikkasen tutkimuksessa kaikkien koehenkildiden taustatiedot olivat
tiedossa ja heidat oli jaettu erilaisiin mittausryhmiin (nuoret, vanhat, urheilijat, jne.),
kun taas tassa tutkimuksessa oli ainoastaan yksi iso tutkimusjoukko joiden koehenki-

|6iden taustatiedoista ei ollut tiedossa kuin ainoastaan sukupuoli.

Jokaiselle koehenkildlle lahetettiin Bodyguard 2 -mittalaitteen, elektrodien ja kaytto-
ohjeiden lisaksi myos palautekyselylomake (ks. liite 1), minka avulla tutkittiin elekt-
rodimallien kayttomukavuutta Hyvinvointianalyysien aikana. Tama palautekysely
jouduttiin tydstamaan tutkimuksen alkuvaiheessa todella nopealla aikataululla (noin
yhden pdivan aikana) ja yrityksen vaatimuksena oli tehda siitda mahdollisimman yk-
sinkertainen. Palautekysely koostui kolmesta kylla tai ei -kysymyksesta koskien elekt-
rodien kiinnipysyvyytta, mittalaitteen kiinnipysyvyytta elektrodeissa ja elektrodien
aiheuttamaa ihoadrsytysta. Koehenkilolla oli siis ainoastaan mahdollisuus vastata ta-
pahtuiko jotain asiaa vai ei, ja mahdollisesti tarkentaa vastausta kysymyksen jalkei-
sessd vapaa sana -osiossa. Jos palautekyselylomakkeen toteuttamiseen olisi ollut
enemman aikaa ja siihen olisi kysymysten kylla tai ei -vastausten tilalle asetettu esi-
merkiksi asteikko 1 - 5 kuinka voimakasta ihoarsytys oli (1 = ei ihoarsytysta, 5 = todel-
la voimakasta ihodrsytysta), kuinka hyvin elektrodit pysyivat ihossa kiinni ja kuinka
hyvin mittalaite pysyi elektrodeissa kiinni (1 = elektrodi / mittalaite irtosi helposti, 5 =
elektrodi / mittalaite pysyi todella hyvin kiinni ), olisi palautekyselylomakkeiden tu-
loksista saatu paljon yksityiskohtaisemmat ja elektrodien valinen paremmuus kayt-

tomukavuudessa olisi tullut mahdollisesti luotettavammin selville.

Mittalaitteista, kayttajasta ja viallisista elektrodeista johtuneet vaaristymat pyrittiin
poistamaan tutkimuksesta. Mittausdatan virheprosenttien analysoinnin aikana kaikki
reilusti yli 20 % mittausvirhetta sisdltaneet mittaukset karsittiin tutkimuksesta pois,
koska ne olivat padsaantoisesti johtuneet viallisista Bodyguard 2 -laitteista tai koe-
henkildiden tekemista virheista. Viallisista mittalaitteista johtuneet virheet nakyivat
Sports -ohjelmistossa “mittausvirhehdntana” mika johtui siitd, ettd mittalaite oli jat-
kanut mittausta vaikka se ei ollut enaa kiinni koehenkiléssa. Koehenkildista johtuneet

virheet pystyttiin paikallistamaan Sports -ohjelmistossa esimerkiksi suihku- tai sauna-
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katkon jalkeisina pitkina virhejaksoina, mitka johtuivat pddasiassa siita, etta kayttaja
oli unohtanut laittaa mittalaitteen takaisin kiinni kehoonsa. Kyseista karsintaa joudut-
tiin suorittamaan tutkimuksen aikana vain muutamiin mittauksiin, koska jos Bodygu-
ard 2 -mittalaite toimii niin kuin sen kuuluukin, se osaa katkaista mittauksen 10 mi-
nuutin jalkeen kun laite on otettu irti kehosta. My0s viallisista elektrodeista johtu-
neet virheldhteet tutkimuksessa olivat vahaisia, koska Hyvinvointianalyysiin kuuluvat
elektrodit otettiin mukaan koehenkil6ille Iahteneisiin mittauksiin aina avaamattomis-
ta elektrodipusseista ja laitteiden ja elektrodien |ahettamisen koehenkildille hoiti
yrityksen hyvinvointiammattilaiset. Nain ollen nama seikat eivat ole alentaneet ta-

man tutkimuksen luotettavuutta.

10.4 Toimenpidesuositukset ja jatkotutkimustarpeet

Tutkimuksen tuloksiin vedoten voidaan sanoa, etta jos yritys noudattaa tutkimuksen
lopputuloksena syntynytta elektrodisuositustaulukkoa, voidaan parantaa Hyvinvoin-
tianalyysi -asiakkaiden kayttokokemusta mittausten aikana. Myos mahdolliset uusin-
ta- ja jatkomittaukset voivat onnistua pienemmilla mittausvirheprosenteilla, jos kay-
tetdan oikeanlaista elektrodimallia tietyille asiakastyypeille. Jos tulevaisuudessa
mahdolliset uusintamittaukset vahenevat elektrodisuosituksia noudattamalla, tasta
seuraa selva rahallinen hyoty yritykselle, koska hyvinvointiammattilaisten tyémaara
vahenee (uusintamittaukset eivat maksa asiakkaalle mitaan, joten yrityksen tyonteki-

joille tasta seuraa ylimaaraisia toita) ja asiakastyytyvdisyys pysyy korkeana.

Eri elektrodimallien ominaisuuksien eroista olisi hyodyllista tehda tulevaisuudessa
myos jonkinlaisia jatkotutkimuksia missa keskitytdaan tarkemmin erilaisiin kayttaja-
ryhmiin. Tassa tutkimuksessa koehenkiléiden taustatiedoista tiedettiin ainoastaan
sukupuoli, mutta jatkotutkimuksissa kannattaisi jakaa tutkimusjoukko erilaisiin kayt-
tajaryhmiin, esimerkiksi urheilijoihin, ylipainoisiin, herkkaihoisiin ja sattumanvarai-
sesti valittuun kontrolliryhmaan. Talléin pystyttaisiin saamaan tarkempaa tietoa siit3,

miten eri elektrodimallit toimivat millakin kayttajaryhmalla ja onko elektrodien omi-
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naisuuksilla todellista merkitysta. Myos olisi tarkeaa etsia Ambu-, Arbo-, ja Fiab -

elektrodien lisaksi muita elektrodimalleja testaukseen.

Eri elektrodimallien ihodrsytyksen maaraa pystyttaisiin jatkossa testaamaan myos
esimerkiksi yrityksen sisdlla niin sanotuilla allergiatesteissa. Koehenkildiden selkdan
piirrettdisiin esimerkiksi 3 x 3 -kokoinen ruudukko, minka sisalle jokaiseen ruutuun
liimattaisiin eri elektrodimalli. Elektrodeja pidettaisiin seldssa yhdesta kolmeen vuo-
rokautta ja taman ajanjakson jalkeen tarkasteltaisiin ihodrsytyksen maaraa seka sil-
mamaaraisesti, etta koehenkilon tuntemuksien mukaan. Talla tavoin pystyttaisiin jo
pienelld otannalla saamaan tarkempi kasitys siitd, kuinka voimakasta ihoarsytys kul-
lakin elektrodimallilla on. Taman idean toteuttamisessa tulisi ottaa huomioon se, etta
koehenkilot eivat saisi olla ennestaan paljon eri elektrodimalleja kdyttaneitd, koska

tama voi mahdollistaa jo valmiin yliherkkyyden elektrodeissa oleville liima-aineille.
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LITTEET

Liite 1. Tyytyvaisyyskysely

Vastaa kyselyyn ja voita Hyvinvointianalyysin lahjakortti
(arvo 180 eur)

Haluamme kehittéd Hyvinvointianalyysia entista miellyttavammaksi toteuttaa. Pyydamme
Teita vastaamaan kolmeen elektrodeja ja mittalaitetta koskevaan kysymykseen ja
palauttamaan kyselyn mittalaitteen yhteydessa. Kyselyyn vastanneiden ja yhteystietonsa
jattaneiden kesken arvomme Firstbeat Hyvinvointianalyysiin lahjakortin, jonka voit kdyttad
itsellesi tai antaa lahjaksi. Arvonta tapahtuu 30.8_2014. Voittajalle ilmoitamme
henkilokohtaisesti.

Kylld Ei
1. Pysyivatkd elektrodit mittauksen aikana paikoillaan? O O

Jos eivat, missd tilanteessa elektrodit irtosivat (esim. hikoillessa tai nukkuessa)?

2. Irtosiko mittalaite neppareista? O O

Jos irtosi, missa tilanteessa?

3. Aiheuttivatko elektrodit ihodrsytysta? O O

Antamalla yhteystietosi, osallistut arvontaan:
Mimi:
Puhelinmumera:

Kiitos osallistumisesta kyselyyn jJa onnea arvontaan!

A\ FIRSTBEAT —
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Liite 2. Hyvinvointianalyysi Mikko Lensu

Hyvinvointianalyysi

Mikko Lensu

AL FIRSTBEAT
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HYVINVOINTIANALYYSI
¥ Henkilo: Mikko Lensu Mittaus:
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Pituus (cm) 176 Leposyke 35 O Kesb 9h 3min
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HYVINVOINTIANALYYSI

¥ Henkilo: Mikko Lensu Mittaus:
lka 26 Axtivisuusluckka 7.0 (Hyva) @ Akamisalka ma 19.01.2015 08:32
Pituus (cm) 17 Leposyke 35 © Kesto 24h 1min
Paino (kg) 85  Maksimisyke 194 @ Syke (alinkeskiarvorkorkein) 39/64/ 168
Painoindeksi 274
# Stressireaktiot . Palautuminen & Likunta | Arkiaktivisuus — Syke — Puultuva syketieto 6%
4 Eniten stressi £ Valveillacloajan # Unijakso oli rittavan
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@ Likunta (1h 1min) 4 5%
Ardaktivisuus (15min)

OMuu fla (4h 15min)

4 Stressireakfdden osuus:

/. Palautumisen osuus:

o1Y0 € UNI
Tydjakson pituus: 7h Omin Itse raportoitu unenlaatu: & s &k
Palautumisen maara tydjakson aikana: 4min Urijakson pituus: 7h Omin
Heikko Kohtalainen Hyvé
BT o-zome [ wme ] e eue s [ | s N
Palauturmisen laatu
(sykevaliaintehs, RMSSD): N3ms [[0-2ime | 25-52ms |EEENN
4: LIIKUNTA ¢ ENERGIANKULUTUS
Liskunnan kokonaiskesto ol Th 1min, josta kuntoa Energiankulutus yhteensa:
ketittavaa ikuntaa of 21min.
2897 keal | ]
Likuntapisteet: 82/100
S : S O Liskunta 636 keal 0 Muu kulutus 2077 keal
[0 | 30-5 [ECED O Addaktiivisuus 183 keal
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HYVINVOINTIANALYYSI

¥ Henkils: Mikko Lensu

Ika 2 Axtiivisuusiuokka
Pituus (cm) 176 Leposyke

Paino (kg) 85  Maksimisyke
Painoindeksi 274

Mittaus:
7.0 (Hyva) @ Akamisaika
35 © Keso

194 @ Syke (alinkeskiarvokorkein)
Lisatietoja: ¥ Alkcholia 1 annos

12001.201508:32
24h 56min
41/71/168

& Stressireaktiot £ Palautuminen & Likunta | Arkiaktivisuus — Syke — Puultuva syketieto 12%

282553583
Syke (lydntid/min)

IHevytfidunta 15min | Kevyt likunta 15min
WP 2- Saipa 32h 30min
Qmmmw%sz) ' . .
vapaa-
cavas oroyim ajlla koo jaksamista
& 178keal
&4 STRESSI JA PALAUTUMINEN
Normaalia Normaalia
® Stressireaktiot (13h 38min) - .
© Pasituminen 3h Z7riny h Stressireskfciden osuvs: 5%
@ Likunta (55min) Heldo  Kohtalsinen Hyva
Arkiaktivisuus (30min) i 4 Palautumisen osuus: uy ERETI 2-2%
OMuu la (6h 27min) e
o170 € UNI
Tydjakson pituus: 7h Omin Itse raportoitu unenlaatu: « e
Palautumisen maaré tyjakson alkana: Omin Urijakson pltuus: eh3omin [ <5 |ECE[M=m |
s s, Palautumisen osuus
[ 10-20mn | 230mn | ol o0 [ <sox | so-7ax [NEEECIEE
Palavtumisen laatu
(eykevaiaintols, RMSSD): 106ms [0-20ms | 25-52ms | IIEKEECEN
& LIIKUNTA ¢ ENERGIANKULUTUS
Likunnan kokonaiskesto o 55min, josta kuntoa Energiankulutus yhteensa:
kehittavaa iikuntaa of 29min.
3303 keal | |
Likuntapisteet: 75/100
" - O Likunta 575 koal 0 Muu kulutus 2480 keal

[ 0-29 | 30-50

[ o0 |

O Arkiaktiivisuus 269 kcal

21.01201509:45
www.firsbeat #hyvinvoinfanalyysi MnmnT
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HYVINVOINTIANALYYSIN YHTEENVETO

¥ Henkilo: Mikko Lensu Kartoitus: 18.01.2015 - 20.01.2015
Ika 26 Aktivisuusiuokka 7.0(Hyva) || Lisatieja:
Pituus (cm) 176 Leposyke 35 ¥ Alkohalia: ti 20.1. (1 annos)
Paino (kg) 8  Maksimisyke 194 Puuttuva syketieto: su 18.1. (19%)
Painoindeksi 274
SVOIMAVARAT
su18.1, ma19.1. i 20.1.
c c + c
| \J‘P
+ + 1 Voimavarat
4 + IsSantyivat
Lihistesd b S e e e e . — o e - e e e — - e e e e — - - — = — =
|
vahenivit
| | |
@00 0800 1000 1400 1800 2200 0200 0600 1000 1400 1800 2200 0200 000
4 Swessireaisiot [ Palsutminen & Uikunta | A +
4 & STRESSI JA PALAUTUMINEN CUNI
STRESSIN JA PALAUTUMISEN TASAPAINO: UNIJAKSON PITUUS:
--- Keskiarvosi:
Positiviinen Hyva Kohtalainen (6h 50min)
Il Vamavarat issantyivit —_—— — 7h
B Vamavaratvahenivat  [©ntalanen o i
1 5,5k kaluokkasi keskiarvo
e Heikko ' on7hS0min,
w ™ . w m s
PALAUTUMISEN OSUUS: PALAUTUMISEN OSUUS UNIJAKSOSTA:
\ - Keskiarvosi: --- Keskiarvosi:
Hyva 20% Kohtalainen (20%) Hyea ;A_ 75% Hyva (77%)
Kohtalainen \ Kohtalainen
20%  Ik@luokkasi keskiarvo S50%  Ikdluokkasi keskiarvo
Heikko \. on 28%. Heikko on 67%.
w ma 8 « m s
A LIIKUNTA 4 ENERGIANKULUTUS
LIKUNTAPISTEET: ENERGIANKULUTUS (keal):
! Litkuit kahtena 3,600 3303
Hyva a2 - ;:o "Mn 3,000 2897
i Meymnuln 3.3 O Mk
Kahtalainen > [ Ukkunta
4 1,200
Heikko 20 600 [fj O Arkiaktivisws
0 0
s ma 1] « ma L]
O Mitt: el siséitynyt kuntoa kehittavia
a
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MITA HYVINVOINTIANALYYSI KERTOO?

sylevall Hyvinvointianalyysi auttaa sinua hallits stressia, pal aan paremmin ja
liikkumaan oikein. Hyvinvointianalyysi perustuu sydamen sykevalivaihtelun
analyysiin,
Hyvinvointianalyysi auttaa ymmartdmadn, kuinka voit paivittdisilld valinnoillasi

vaikuttaa omaan terveyteesi ja hyvinwointiisi. Sykevalimittauksen avulla saat tarkkaa
tietoa mm., kehosi stressireaktioista, palautumisesta ja liikunnan vaikutuksista.

svlevmvaihnlu

Tavoitteena on ymmartda tasapaino tydn ja vapaa-ajan sekd kuormituksen ja
levon vililld. Olennaista ei ole taydellinen stressin puuttuminen, vaan riittava
palautuminen ja sopivan elamanrytmin |&ytaminen,

& STRESSIREAKTIO tarkoittaa vireystilan nousua elimistdssa. Reaktio voi
olla positiivinen tai negatiivinen. Keskimaarin stressireaktioita on 47%
vuorokaudessa®*.

HYVINVOINTIANALYYS!

A PALAUTUMINEN tarkoittaa elimiston rauhoittumista, Tarkeita
palautumisjaksoja ovat yduni, tauot ja rauhoittavat hetket paivan
alkana. Keskimadarin palautumista on 25% vuorokaudessa®.

4 tarkoittaa matalatehoista fyysista kuormitusta,
jonka teho on 20-30% maksimaalisesta suorituskywysta.

® Lilkunta (45min )
@ Arkiaktiivisuus {

LIIKL NTA tarkoittaa kohtalaista fyysistd kuormitusta, jossa teho
& nousee yli 30% maksimaalisesta suorituskyvysta,

Kuntoa kehittdva liilkunta on kovatehoista fyysistd kuormitusta, jossa
teho nousee yli 50% maksimaalisesta suorituskyvysta.

MUU TILA on tyypillisesti liikunnasta palautumista, lyhyita herailyja
unijakson aikana tai puuttuvaa syketietoa.

O Keuibunta \ Harjoitusvaikutus kertoo yksittaisen liikuntasuorituksen B 5.0 Tilapaisestiylikuormittava
vaikutuksen kunnon kehittymisen. Harjoitusvaikutuksen I 4.0-4.9 Erittain kehittiva
asteikko on 1-5 (kts. oikealla). | ] 3.0 -3.9 Kehittava

[ ] 2.0 -2.9 Kuntoa yllapitava
= 1.0 -1.9 Palauttava

Lilkuntapisteet sur likunnan vaikutukset terveyteen paivan ajalta. Pisteet kertyvat keston ja tehon
perusteella siten, ettd matalatehoista lilkuntaa vaaditaan ajallisesti enemman kuin kovatehoista. Hyvan
tuloksen (60 p.) saavuttaaksesi sinun tulisi liilkkua esimerkiksi 30min reippaasti. Keskimaarin liikuntapisteet ovat
48 pistetta vuorokaudessa®,

Unijakson pituus tarkoittaa paivakirjaan merkittyd jaksoa nukk ta heradami Keskimaarin
palautumista unijaksosta on 60%*.

Palautumisen laatu perustuu sykevdlivaihtelun analyysiin, Matala arvo viittaa heikkoon palautumiseen,
korkeampi arvo parempaan palautumiseen. |kd valkuttaa sykevilivaihteluun ja sen vaikutus on huomioitu
viitearvoissa. Unenaikaista palautumista heikentavat erilaiset kuormitustekijat, kuten stressi, univaje,
sairaudet, paihteet, heikko fyysinen kunto ja ylipaino.

Hyva ybuni koostuu ajallisesti riittdvan pitkastd ja laadullisesti palauttavasta unijaksosta.

* Firstbeat tietokanta 2014 www firstbeat fihyvi c&-?FIRSTBEAT



TAVOITTEET

Valitse henkildkohtaiset tavoitteet, joiden avulla pyrit edistdméén hyvinvointiasi.

Pidén kiinni tauoistani enk hoida tydasioita samaan alkaan.

Muistan sy0d4 ja juoda saanndllisesti, myds kiireen keskella.

[ aikatauluni / iseksi, ja jatan tilaa my0s aikataulujen venyriselle,
Rytmitain tydtehtavia paivan asikana (helpotvs. haastavat)

Pidan kiinni vapaa-ajastani: asetan itselleni takarajan, jollain kahden toista kotiin,

Toista lahdettyani pyrin irottamaan ajatukseni tydasicista itseani miellyttavills asidilla,

DDDDDD%’

|

Pyrin palautumaan saanndllisest hyviksi havaitsemallani tavalla (esimerkiksi rentoutushetki, TV:n katselu, lukeminen).
Etsin itselleni sopivan keinon irottautua arjen kiireesté.

Opettelen sanomaan "B".

Pidén kiinni omista hamrastuksistani, silla mukavat eldmykset edistévét hyvinvaintiani.

Lisaan arkilikunnan maaraa, esimerkiksi valitsen portaat hissin sifaan ja pyrin kavelemaan lyhyet valimatkat,

Pidan kiinni sasnndlksesta ateriarytmista (2-3 ateriaa + 1-3 valipalaa),

Kiinnitan huomi innon | valtan ti rasvaa, sokeria ja suolaa sisaltévia tuotteita.

Vahennan alkohalin kayttaa,

Lopetan tupakanpalton / nuuskankayton.

Pyrin harrastamaan Bikuntaa vahintadn ____ kertaa vilkossa.

B EEEENEER BB

Pudotan painoani ___kiloa.

Y3 ja nukkuminen

O

Viiltin kovatehoista fyysista Iikuntaa mydhasn lialla.
[7] Vatan raskaita aterioita juuri ennen nukkumaanmenoa.

[] Entee stressaavia ssicita ennen (¢ tydt/ postit).
O

O

Pyrin kdymé&an ajoissa nukkumaan, jotta ehdin nukkua riittévasti (n. 7-8 h).
Hyody unen i hyvaksi havaitsermiani keincja (esim., lukeminen, musiikin k lu, rauhalinen venyttely)

Omat tavoitteet

Taoss: Hyvinvointianalyysi (v 6.2.0) Analysoy:

21012015 09:45
Lisatietoa: wwwfirstbeat fhyvinvointianalyysi c?\f FIRSTBEAT
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HUOMIOT

Tarjogja;

Hyvinvointianalyysi (v 6.2.0)
21.01.2015 09:45
Lisatietoa: www.firstbeat fvhyvinvointianalyysi

Analysojja;
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