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Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda Lappeenrannan Kimpisen koulun
yhdeksannen luokan oppilaiden lannerangan liikekontrollin yhteytta fyysiseen
aktiivisuuteen ja sukupuoleen. Tutkimuksella pyrittiin l0ytamaan nuorilta
varhaisessa vaiheessa mahdolliset lantion- ja keskivartalonhallinnan
ongelmakohdat. Opinnaytety0 toteutettiin yhteistydssa Kimpisen koulun kanssa.
Tutkimuksen koehenkilot olivat liikuntapainotteiselta ja tavalliselta yhdeksannelta
luokalta. Koehenkildita oli yhteensa 20. Testaukset tapahtuivat liikkuntatuntien
aikana Kimpisen koulun tiloissa kahtena paivana. Lantion- ja
keskivartalonhallintaa tutkittin Luomajoen lannerangan liikekontrollitestilla, ja
koehenkilot vastasivat kyselyyn, jossa selvitettiin fyysista aktiivisuutta kolmella
kysymyksella.

Tutkimusaineisto analysointiin IBM SPSS Statistics 23 -ohjelmalla. Tilastollisen
merkitsevyyden rajaksi asetettiin p<0.05. Tutkimuksessa saatiin selville, etta
ripedd liikuntaa seitseman tuntia tai enemman viikossa harrastavilla nuorilla
lannerangan liikekontrollissa oli vahemman I6ydoksia kuin alle seitseman tuntia
viikossa ripeaa liikkuntaa harrastavilla (p<0.05). Tassa tutkimuksessa tytailla oli
Luomajoen liikekontrollitestissa vahemman |6yddksia kuin pojilla (p<0.05).
Liikuntapaivien maaralla ja lannerangan liikekontrollilla ei ollut tilastollisesti
merkitsevaa riippuvuutta. Pienen otoskoon ja koehenkildiden homogeenisuuden
vuoksi tulosten luotettavuus heikkenee, eika tuloksia voi yleistaa.

Opinnaytetyon aiheeksi valikoitui nuorten lannerangan liikekontrollin
selvittaminen, koska tutkimusten mukaan liikekontrollin puute voi aiheuttaa
lanneselan kiputiloja. Liikekontrollin hairid pystytdan hoitamaan harjoitteilla.
Tassa opinnaytetyossa tarkoituksena oli selvittaa, onko yhdeksasluokkalaisten
lannerangan liikekontrollissa hairidita, jotta niihin voitaisiin puuttua varhaisessa
vaiheessa antamalla ennaltaehkaisevia harjoitteita mahdollisten myohempien
kKiputilojen ehkaisemiseksi.

Opinnaytetydn tuloksia voidaan jatkossa hyddyntaa nuorten likuntaneuvonnassa
motivoimalla ja kannustamalla nuoria lisaamaan ripeaa liikuntaa. Jatkossa
aihetta voisi tutkia suuremmalla otoskoolla tai heikentyneen lannerangan
hallinnan parantamista harjoitusohjelmalla. Nayttoa tarvittaisin myo0s siita,
pystytdankd heikentyneelld lannerangan hallinnalla ennustamaan selkakipuja
tulevaisuudessa.

Avainsanat: lannerangan liikkekontrolli, keskivartalon hallinta, fyysinen aktiivisuus,
sukupuoli, nuoret



Abstract

Niina Tuunila, Aino Vartiala, Aleksi Sorvali

The significance of physical activity and sex in movement control of the lumbar
spine in ninth graders of Kimpinen school, 38 pages, 3 appendices

Saimaa University of Applied Sciences

Health Care and Social Services, Lappeenranta

Degree Program in Physiotherapy

Bachelor’s Thesis 2016

Instructor: Lecturer Ms Eija Tyyska, Saimaa University of Applied Sciences

The purpose of this study was to evaluate the movement control ability of the
lumbar spine of the ninth graders from Kimpinen upper secondary school and
examine the influence of physical activity and sex. This study aimed at finding the
problems of pelvic and core control in adolescents. This study was executed in
collaboration with Kimpinen upper secondary school. The test subjects were
chosen from normal and sports orientated classes. There were 20 test subjects
in this study. The tests were placed during sports classes at Kimpinen on two
separate days. The pelvic and core control was tested using a movement control
test battery which is developed by Luomajoki and the test subjects answered a
questionnaire with three questions regarding physical activity.

The research data was analyzed with the IBM SPSS Statistics 23 -software. The
value of the statistically significant level was set as p<0.05. The study showed
that those who exercised at a brisk pace seven or more hours weekly had less
findings in the movement control of the lumbar spine than those who exercised
at a brisk pace less than seven hours a week (p<0.05). According to this study
girls had less findings in the movement control of the lumbar spine than boys
(p<0.05). There was no statistically significant correlation between the amount of
physically active days and lumbar spine control. Due to the study’s small test
group and the homogenity of the test subjects the significance is lower and the
results cannot be generalized.

Evaluating the movement control ability of the lumbar spine was chosen as a
subject of this study because according to previous studies movement control
impairment in the lumbar spine can cause low back pain. Movement control
impairment can be treated with exercises. As a preventative measure this study
aims at finding whether there is movement control impairment in the lumbar
spines of ninth graders.

The results of this study can be used in the future in sports counseling with young
people by motivating and encouraging them to exercise at a brisk pace. In the
future this subject could be studied with a bigger test group or studying the
effectiveness of an exercise program for a movement impairment in the lumbar
spine. Further studies should also be conducted on whether movement control
impairment of the lumbar spine can predict future back pain.

Keyword: movement control of the lumbar spine, core control, physical activity,
sex, adolescent
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1 Johdanto

Tuki- ja liikuntaelinsairaudet luokitellaan Suomessa kansantaudiksi niiden suuren
ilmaantuvuuden ja esiintyvyyden takia. Tuki- ja liikuntaelimiston (tule) ongelmien
yleisyyden ja seurausten perusteella on syyta kiinnittdd huomiota vammojen
ehkaisyyn jo nuorilla. (Suomen Tule ry. 2007, 4-5.) Tuki- ja liikuntaelinongelmien
ehkaisemiseksi on tarkeaa keskittya tyohon ja elintapoihin liittyvien
haittatekijoiden vahentamiseen, kuten liikkumattomuuteen. ( Helibvaara &
Riihimaki 2015.) Maailman terveysjarjeston mukaan liikkumattomuus on
rinnastettavissa tupakoinnin ja liikalihavuuden kaltaiseksi
kansanterveysongelmaksi (Lee, Shiroma, Lobelo, Puska, Blair & Katzmarzyks
2012).

Viime vuosikymmenten aikana nuorten fyysinen kunto on ollut selkeasti laskussa.
Varusmiesten cooperin testin keskiarvotulokset ovat tippuneet 1980-luvun 2750
metristd vuoteen 2011 mennessa alle 2500 metriin (Terveyskirjasto 2012a).
Harrastaminen liikuntaseuroissa on lisaantynyt, mutta se ei kuitenkaan riita
paikkaamaan arkiaktiivisuuden vahentymista. Liikunnalla on todettu olevan suora
positiivinen vaikutus tuki- ja liikkuntaelimiston hyvaan kuntoon tukirakenteiden
kautta. Tukirakenteiden huono vointi tai epatasapaino johtavat useimmiten tuki-
ja likuntaelimiston oireisiin. (Backmand & Vuori 2010.) Ensimmaiset oireet tulevat
esille usein jo nuoruusvuosina, jolloin varhainen ongelmakohtiin puuttuminen,
hoidon tarpeen selvittaminen ja oikeanlainen ohjeistus, kuten liikuntaneuvonta ja
likkumaan motivointi, ovat ensisijaisen tarkeita, jotta pysyvia vaurioita ei ehtisi
syntya. Varhaisella tule-oireisiin puuttumisella on todettu olevan vaikutusta myos

opiskelu- ja tydkyvyn sailyttamiseen. (Backmand & Vuori 2010.)

Lannerangan liikekontrollin puutteen on todettu olevan yksi tekija lanneselan
kiputiloissa. Liikekontrollin hairid ei ole pysyva, vaan se pystytdan hoitamaan.
(Luomajoki 2010). Taman opinnaytetydn tarkoituksena on selvittda Kimpisen
koulun yhdeksannen luokan oppilaiden lannerangan liikkekontrollia. Tassa tyossa
uutena nakokulmana vertaillaan fyysisen aktiivisuuden ja sukupuolen vaikutuksia

lannerangan likkekontrolliin.



2 Fyysinen aktiivisuus

Fyysiseen aktiivisuuteen sisaltyvat leikkiminen, pelaaminen, urheileminen,
kulkeminen, kotiaskareet, harrastukset, liikuntatunnit tai liikuntaharjoitukset, joita
harjoitetaan perheen kanssa, koulussa tai yhteiskunnan toiminnoissa (WHO
2010). Fyysiseksi aktiivisuudeksi maaritellaan kaikki tahdonalaiset liikkeet, jotka
nostavat energiankulutusta ja johtavat usein liikkeeseen. Fyysinen inaktiivisuus
tarkoittaa lihasten vahaista kayttoa tai taydellista kayttamattémyytta. (Kaypa hoito
-suositus 2012.)

Fyysisen aktiivisuuden rasittavuutta voidaan arvioida MET-arvolla. MET-lyhenne
tulee sanoista Metabolic Equivalent ja kertoo, kuinka moninkertaista fyysisen
aktiivisuuden aiheuttama energiankulutus on lepoaineenvaihduntaan verrattuna.
Esimerkiksi reipas kavely, 6 km/h, vastaa noin 5 METin kulutusta ja pyoraily 27—
30 km tuntivauhdilla 12 METin kulutusta. (Terveyskirjasto 2012b.) Yleisesti
kaytdssa oleva RPE-asteikko mittaa fyysisen rasittavuuden tuntemusta oman
arvion mukaan. RPE-asteikko on luokiteltu asteikolle 6-20, jossa 6 vastaa
tuntemusta, jossa ei koeta lainkaan rasitusta ja 20 aarimmaista rasitusta.
(Terveyskirjasto 2016.)

Lapsuudessa korkea liikunnallinen aktiivisuus on yhteydessa pienempaan riskiin
sairastua aineenvaihdunnallisiin tai sydan, ja verenkiertosairauksiin seka
parempaan hyvinvointiin  ja normaaliin luuston kehitykseen. Liikunta-
aktiivisuuden on todettu vahenevan siirryttdessa lapsuudesta nuoruuteen.
Tyttdjen ja poikien valilla ei ole todettu olevan eroa fyysisen aktiivisuuden
laskussa. Julkisessa terveydenhuollossa on ryhdytty vahentamaan nuorten ikaan
liittyvaa liikunnallisen aktiivisuuden laskua, mutta menestys on ollut vahaista.
Sukupuolen, ian, vanhempien ja ryhman on todettu vaikuttavan fyysiseen
aktiivisuuteen. (Craggs, Corder, VanSluijs & Griffin 2011.) Kotiympariston on
uskottu vaikuttavan fyysiseen aktiivisuuteen, mutta luotettavaa tutkimusnayttéa
aiheesta ei ole (Van Sluijs, McMinn & Griffin, 2007). Nuorilla fyysinen aktiivisuus
edistda terveen tuki- ja liikuntaelimiston, hengitys- ja verenkiertoelimiston ja
kehontuntemuksen kehitysta seka auttaa yllapitamaan normaalipainoa. Lisaksi
fyysisen aktiivisuuden on todettu helpottavan ahdistuksen ja masennuksen

kontrollointia. Fyysisesti aktiivinen elamantapa voi auttaa nuoren sosiaalisessa
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kehityksessa tarjoamalla tilanteita itse-ilmaisulle, itseluottamuksen
rakentamiselle ja sosiaaliselle kanssakaymiselle. On myos arveltu, etta fyysisesti
aktiiviset nuoret valttavat herkemmin tupakkaa, alkoholia ja huumeita ja
menestyvat paremmin koulussa kuin fyysisesti inaktiiviset nuoret. (WHO 2010.)
On todettu, ettd 10-vuotiaat, joilla on hyva karkeamotoriikka, viettavat 16-
vuotiaina todennakdisemmin vahemman aikaa ruudun aaressa koulun jalkeen
kuin 16-vuotiaat, joilla on 10-vuotiaina ollut huono karkeamotoriikka. Lisaksi
lapsuuden huono karkeamotoriikka ennustaa kasvanutta TV-katseluaikaa 42-
vuotiaana ja vahempaa itseilmoitettua fyysista aktiivisuutta. Lapsuuden
karkeamotoriikka ei tutkimuksen mukaan vaikuta 16-vuotiaana fyysisen

aktiivisuuden maaraan. (Smith, Fisher & Hamer 2015.)

Murrosian myoéta nuoren keho ja vartalon hallinta muuttuvat. Pojilla nopea
pituuskasvu aiheuttaa hetkellista koordinaation heikkenemista ja kompelyytta.
Tytoilld rasvaprosentin lisdantyminen aiheuttaa muutoksia motoriikassa:
esimerkiksi lantion leveneminen ja rintojen kasvaminen muuttavat juoksutyylia.
(Kauranen 2011, 354.)

2.1 Nuorten fyysisen aktiivisuuden suositukset

Maailman Terveysjarjesto suosittelee 5—17-vuotiaille lapsille fyysista aktiivisuutta
edistamaan sydan- ja hengityselimiston seka lihaksiston kuntoa, Iuuston

hyvinvointia ja verenkierron ja aineenvaihdunnan terveytta (WHO 2010).

Lasten ja nuorten fyysisen aktiivisuuden suosituksena on vahintaan 1-2 tuntia
likuntaa paivittain, vahintaan 10 minuutin pituisissa jaksoissa, monipuolisesti ja
ikaan sopivalla tasolla. Vahintaan puolet 10 minuutin mittaisista jaksoista tulisi
olla reipasta hengastyttavaa liikuntaa. (Husu, Paronen, Suni & Vasakari 2011,
20-21) Sen liséksi tulisi kolme kertaa viikossa harrastaa lihaksia ja luita
vahvistavaa rasittavaa liikuntaa, esimerkiksi pelaamista, juoksemista ja
hyppimista (WHO 2010). UKK-instituutin 13—18-vuotiaiden liikuntasuosituksessa
nuorten tulisi likkua vahintdan 1,5 tuntia paivassa, josta vahintaan puolet
reippaasti. Liikunnan tulisi sisaltaa kestavyytta, voimaa ja notkeutta kehittavaa

likuntaa seka arkilikuntaa (Kuva 1). (UKK-instituutti 2008.) Reipas ja ripea



likunta tarkoittaa hengastymista ja hikoilemista ainakin lievasti (Luopa, Kivimaki,
Matikka, Vilkki, Jokela, Laukkarinen & Paananen, 2014).

LIIKU AINAKIN 1%2 TUNTIA PAIVASSA
— PUOLET SITA REIPPAASTI
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Kuva 1. 13—18-vuotiaiden nuorten liikuntasuositus (UKK-instituutti 2008)

UKK-instituutti koordinoi Terve Koululainen (TEKO) hanketta, joka on useiden
asiantuntijoiden ja muiden kaytanndén toimijoiden yhteistydhanke. TEKO -
hankkeessa on tehty liikuntasuositus myos istumiselle, koska istuminen on
fyysista passiivisuutta, jossa energiankulutus on vain vahan enemman kuin
levatessa makuulla. Istuessa monet lihakset ovat taysin passiivisia. On todettu,
ettd ylakoululaisille kertyy arkipaivana istumista kahdeksan tuntia. Liiallinen
istuminen aiheuttaa kehossa muutoksia, jotka lisdavat niska-, hartia- ja
selkavaivoja, sydan- ja verisuonitauteja, ylipainoa, 2. tyypin diabetesta ja elinian
lyhenemisen riskia. Istuessa erityisesti vatsa- ja selkalihakset heikkenevat, jolloin
asennon  hallintakyky  heikkenee.  Nuorilla, jotka istuvat paljon,
keskivartalonhallinta on heikkoa, vaikka liikuntaa harrastaisi paljon. Nain ollen

istuminen on haitallista myds fyysisesti aktiiviselle henkildlle, jos likunnasta jaava


http://www.ukkinstituutti.fi/filebank/79-nuorten_liikuntaesite_pelkistetty.pdf

muu aika kulutetaan paasaantoisesti istuen. Istumiseen suositellaan pitamaan
taukoja, kiinnittdmaan ergonomiseen asentoon ja tydtilaan huomiota ja

vaihtelemaan istumisasentoa. (Terve koululainen 2016.)
2.2 Nykytila nuorilla

Keskimaarainen liikunta-aktiivisuus laskee 13—15 vuoden iassa. 11-vuotiaana 75
% pojista ja 66 % tytoista liikkuu vahintdan tunnin paivassa viitena paivana
viikkossa. 15-vuotiaista pojista saman verran liikkkuu 15-vuotiailla alle 50 % ja
tytoista yli 33 %. Vahintdan puoli tuntia kerrallaan kerran paivassa liikkui 8—9
luokkalaisista tytoista 34 % ja pojista 38 %. (Aira, Kannas, Tynjala, Villberg &
Kokko 2013a; Husu ym. 2011.) Suositusten mukaisesti, paivittdin vahintaan
tunnin liikkkuvia 11-vuotiaita oli vuosien 2002-2010 mittaustulosten mukaan
pojista 30-50% ja tytoista 20-40 %, kun taas 15-vuotiaita saman verran liikkuvia
oli pojissa 8-15 % ja tytoissa 6-10 % (Kuva 2). (Aira ym. 2013a, 15-24.) Liikunta-
aktiivisuuden laskun ei ole todettu riippuvan ruutu-ajan maarasta, asuinpaikasta,
perherakenteesta tai opintojen jatkumisesta ammattikoulussa tai lukiossa. (Aira,
Kannas, Tynjala, Villberg & Kokko 2013b, 24-29.) Murrosiassa kriittisyys omia
likuntataitoja kohtaan kasvaa, ja syyt liikunnan harrastamiseen muuttuvat. 13- ja
15-vuotialla hauskanpidon ja kavereiden tapaamisen merkitys pienentyivat, kun
taas samanaikaisesti hyvalta nayttamisen ja voittamisen merkitys liikunnan

harrastamisen syina korostuivat 11-vuotiaisiin verrattuna. (Aira ym. 2013a.)

Liikkuva koulu -hankkeen tutkimuksessa mitattin koululaisten fyysista
aktiivisuutta objektiivisesti ja kyselylomakkeilla. Tutkimuksen mukaan 17 %
ylakoululaisista liikkui reippaasti vahintaan tunnin paivassa ja 1 % vahintaan 1,5
tuntia paivassa obijektiivisesti mitattuna. Reipasta liikuntaa ylakoululaisilla kertyi
ActiGraph-mittarilla mitattuna keskimaarin 44 minuuttia paivassa. ActiGraph-
mittari mittaa askelten lisaksi likunnan intensiteettia kiihntyvyyden muunnoksina.
(Tammelin, Laine, Turpeinen 2013, 20-23.)
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Kuva 2. Liikuntasuosituksen tayttavien (liikuntaa jokaisena edeltavan viikon
paivana vahintaan 60 minuuttia) tyttdjen ja poikien osuudet ian mukaan vuosina
2002-2010 (%). Merkinnat *, ** ja *** kuvaavat tilastollista merkitsevyytta
ikaryhmien (11-, 13-, 15-v.) valilla, jossa * = p<.05., ** = p<.01, *** = p<.001 (Aira
ym. 2013a, 15-21)

3 Keskivartalon hallintaan vaikuttavat rakenteet

Keskivartalolle on monta eri maaritelmaa. Yhden maaritelman mukaan
keskivartalo koostuu rangasta ja kaikista siita lahtevista pehmytkudoksista
huolimatta siita, kiinnittyvatkd pehmytkudokset rankaan vai raajoihin. Tassa
maaritelmassa keskivartaloon kuuluviksi luokitellaan myos niskan lihakset.
(Behm, Drinkwater, Willardson & Cowley 2010.) Akuthotan, Ferreiron, Mooren &
Fredericsonin (2008) maaritelman mukaan keskivartalon lihakset voidaan ajatella
laatikkomaisena alueena, johon Ilukeutuvat etupuolelta vatsalihakset,
takapuolelta selkarangan nikamien valiset lihakset ja pakaralihakset, joiden

kattona on pallealihas ja lattiana lantionpohjan lihakset ja lantiokori.
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3.1 Keskivartalon lihakset

Keskivartalon alueen lihakset voidaan jaotella kahteen osaan: globaaleihin eli
suuriin pinnallisiin lihaksiin ja lokaaleihin eli syviin stabiloiviin lihaksiin. Karkean
jaottelun mukaisesti lokaaleihin lihaksiin luetaan syvat lihakset ja joidenkin
lihasten syvat osat, jotka kiinnittyvat lannerangan nikamiin. (Richardson, Hodges
& Hides, 2005.) Lokaaleihin lihaksiin kuuluvat poikittainen vatsalihas,
monihalkoisen lihaksen lanneosan syvat saikeet, pallea ja lantionpohjan lihakset
(Taulukko 1) (Whittaker 2004).

Lokaalit lihakset Tehtava keskivartalon hallinnassa

Pallea (M. Diapraghma) Lisdd lannerangan  stabiliteettia
kasvattamalla vatsaontelon sisaista
painetta (Akuthota & Nadler 2004,

86-92)

Lantionpohjan lihakset Tukevat vatsan ja lantion alueen
sisdelimia. Vatsaontelon paineen
valityksella myotavaikuttaa

keskivartalon hallintaan. (Hodges,
Sapsford & Pengel 2007, 362-371)

Monihalkoinen lihas (M. Multifidus) Avustaa selkarangan ojennuksessa ja

sivutaivutuksessa. Stabiloi
selkarankaa (Luttgens & Hamilton
1997)
Poikittainen vatsalihas (M. | Stabiloi lannerankaa ja vahvistaa
Transversus Abdominis) vatsaontelon painetta (Luttgens &

Hamilton 1997)

Taulukko 1. Lokaalit lihakset (Akuthota ym. 2004; Hodges ym. 2007; Luttgens
ym.1997)

Lokaalien lihasten tehtavana on kontrolloida rangan jaykkyytta, rangan
segmenttien valistd suhdetta ja rangan segmenttien asentoa (Richardson ym.
2005). Segmentilla tarkoitetaan selkarangan pieninta toiminnallista yksikkda. Sen
muodostavat kaksi perakkaista nikamaa, joiden valilla on kolme nivelta.
Segmentin tukevuutta varmistavat valilevy, nivelsiteet ja lihakset. (Lindgren &

Airaksinen 2010, 6). Itsess@an ne eivat riita stabiloimaan keskivartaloa, vaan
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niiden rooli on suurelta osin proprioseptinen. (Richardson ym. 2005.)
Proprioseptiikka tarkoittaa lihasten, janteiden ja nivelpussien reseptorien kautta
tulevaa informaatiota vartalon ja sen osien asennoista ilman nakoaistia.
Proprioseptiikka valittaa aistimukset nivelten asennoista ja liikkeista, aistimuksen
lihasten oikea-aikaisesta supistumisesta ja aistimuksen kaytetystd voimasta,
tyopanoksesta ja tyon raskaudesta. Proprioseptiikka koostuu sensorisista,
biomekaanisista ja motorisista vasteista. (Borghuis, At Hof & Lemmink 2008,
893-916.) Proprioseptiikkaa kutsutaan myds asento- ja liikeaistiksi
(Terveyskirjasto 2015). Heikko proprioseptiikka voi aiheuttaa selan lihasten
viivastyneen aktivoitumisen yllattdvan hairion aikana. Tama voi nakya heikkona

tuloksena istumatasapainotestissa. (Borghuis ym. 2008, 893-916.)

Globaaleihin lihaksiin lukeutuvat suuret pinnalliset lihakset, jotka ylittavat usean
rangan segmentin. Globaalien lihasten tehtdvana on tasapainottaa vartaloon
kohdistuvia ulkoisia voimia ja minimoida selkarankaan kohdistuvaa kuormaa
(Taulukko 2). Ne eivat voi vaikuttaa kuitenkaan kahden nikaman valisen liikkeen
hallintaan. (Richardson ym. 2005.)

3.2 Lanneselkikalvo

Lanneselkakalvo (fascia thoracolumbalis) toimii linkkina keskivartalon ja raajojen
valilla. Lanneselkakalvo sitoo selkarangan syvat lihakset ja selan
ojentajalihaksen yhteen pitaen ne lahella selkarangan rakenteita ja erottaen ne
selan pinnallisista lihaksista. (Luttgens & Hamilton 1997, 269.) Lanneselkakalvo
kKiinnittyy ylapaastaan olkaniveleen ja on yhteydessa sisempiin ja ulompiin
vatsalihaksiin. Se tukevoittaa lannerankaa ja ristisuoliluuniveltd, kun levea
selkalihas ja iso pakaralihas supistuvat. (Suni 2015, 5). Lanneselkakalvo kiertaa
keskivartalon ympari yhdistaen ala- ja ylaraajat. Naiden lisaksi se toimii myos
proprioseptorina kertoen palautteen keskivartalon asennosta. Se myods luo
vatsaonteloon paineen, jota poikittainen vatsalihas yhdessa sisemman vinon
vatsalihaksen kanssa vahvistaa. Taman vatsaontelon paineen on todettu tukevan
selkarankaa. (Akuthota ym. 2008, 40.)
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Globaalit lihakset

Tehtava keskivartalon hallinnassa

Selan
Spinae)

ojentajalihas

(M. Erector

Stabiloi lantion ja selkdrangan
vatsalihasten vetoa vastaan, ojentaa
selkarankaa, sivutaivuttaa ja kiertaa
selkarankaa samalle puolelle.
(Luttgens & Hamilton 1997)

Iso pakaralihas (M. Gluteus Maximus)

Stabiloi Sl-nivelen kautta lanneselkaa.
Ensisijainen lonkan ojentaja ja
ulkokiertaja. (Wilson, Ferris, Heckler,
Maitland & Taylor 2005.)

Lanne-suoliluulihas (M. lliopsoas)

Lonkan koukistus. Vaikuttaa lantion
asennon saatelyyn. (Koistinen 1998.)

Levea selkalihas (M. Latissimus Dorsi)

Lannerangan ja vartalon ojennus,
lannerangan stabiloiminen. (Koistinen
1998.)

Poikittainen ulompi vatsalihas (M.
Obliquus Externus Abdominis)

Koukistaa lanne- ja rintarankaa,
sivutaivuttaa seka kiertaa selkarankaa
vastakkaiselle puolelle. (Luttgens &
Hamilton 1997.)

Poikittainen sisempi vatsalihas (M.
Obliquus Internus Abdominis)

Vahvistaa vatsaontelon painetta,
koukistaa lanne- ja rintarankaa,
sivutaivuttaa seka kiertaa selkarankaa
samalle puolelle. (Luttgens & Hamilton
1997.)

Quadratus Lumborum)

Suora vatsalihas (M. Rectus | Koukistaa lanne- ja rintarankaa,

Abdominis) stabloi lantion lonkankoukistajien
ollessa  aktiiviset.  (Luttgens &
Hamilton 1997.)

Nelikulmainen lannelihas (M. | Vartalon sivutaivutus, stabiloi lantion

ja lannerangan. (Luttgens & Hamilton
1997.)

Taulukko 2. Globaalit lihakset (Koistinen 1998; Luttgens ym. 1997; Wilson ym.

2005)
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4 Keskivartalon ja lantion hallinta

Keskivartalon hallinnasta on monta maaritelmaa. Yhden maaritelman mukaan
keskivartalon hallinta on kykya yllapitad keskivartalon tasapainotila pienista
mekaanisista tai hermolihasjarjestelman hairidistd huolimatta (Grenata &
England 2006, 271-290). Behmin ym. (2010, 109-112) mukaan keskivartalon
stabiliteetti muodostuu lihasaktivaation ja vatsaontelon sisaisen paineen
yhteisvaikutuksesta. Kolmannen maaritelman mukaan keskivartalon hallinta on
kykya kontrolloida keskivartalon ja lantion asentoja ja liikkeita, jotta optimaalinen
voimiensiirto keskivartalon kautta raajoihin mahdollistuisi (Kibler, Press &
Sciascia 2006, 271-290). Naiden maaritelmien perusteella lannerangan

likekontrolli sisaltyy keskivartalon hallintaan.

Pelkka lihasten tuottama voima ei riita tehokkaaseen liikkeeseen ja tasapainon
pitamiseen dynaamisen tyon aikana. Sen sijaan oikeiden lihasten aktivoituminen
oikea-aikaisesti on erityisen tarkeaa keskivartalon stabiliteetin sailyttamiseksi.
(Borghuis ym. 2008, 893-916.)

4.1 Staattinen hallinta

Keskivartalon staattinen hallinta jaetaan kolmeen osatekijgan: ensimmainen
osatekija on passiivisten rakenteiden tuki, joilla tarkoitetaan luita, nikamien valisia
nivelsiteita ja valilevyja. Toinen stabiliteetin osatekija on aktiiviset rakenteet eli
lihakset ja kolmas on neuraalinen saately elimiston oman palautejarjestelman
kautta. (Grenata & England 2006, 271-290.)

Passiiviset rakenteet antavat suurimman tuen liikkeen loppua kohden, mutta
rangan neutraaliasennossa niiden vaikutus ei ole merkittava. Talldin selkaranka
on vahiten tuettuna. Mekaanisen stabiliteetin puolestaan antavat aktiiviset
rakenteet, jotka aktivoituessaan saavat aikaan halutun suuruisen liikkeen.
Toimiakseen oikea-aikaisesti ja oikeassa jarjestyksessa, aktiiviset rakenteet
tarvitsevat keskushermoston kontrolloimaan liiketta. (Richardson ym. 2005, 16—
17.) Keskivartalon stabiliteettia voi parantaa esimerkiksi spesifeilla,
jumppapallolla tehtavilla harjoitteilla, ilman fyysisen aktiivisuuden muuttamista (p
< 0.05) (Stanton, Reaburn & Humphries 2004). Keskivartalon stabiliteetin
harjoittaminen yhdistettyna yleisiin harjoitteisiin on tehokkaampaa kuin pelkka

14



yleisten harjoitteiden teko parannettaessa lannenikaman liiallista siirtymaa

(Javadian, Akbari, Talebi, Taghipour-Darzi & Janmohammadi 2015).
4.2 Liikekontrolli ja dynaaminen hallinta

Keskivartalon alueen lihakset saavat aikaan lannerangan liikkeen ja tarjoavat sille
stabiliteetin (Gilchrist, Frey & Nadler 2003). Liikekontrolli on lihasten toiminnan
oikea-aikaista koordinaatiota, oikealla kestolla ja voimia yhdistamalla.
Ensisijaisen sensorisen palautteen motoriselle kontrollile tuovat lihasten
proprioseptorit. (Borghuis ym. 2008, 893-916.) Dynaamisen vartalon hallinnan
kannalta lantio on keskeisessa asemassa. Lantio toimii keskeisena linkkina
ylhaaltd ja alhaalta tulevien voimien valillda. Lantion alueella sijaitsevat
voimantuoton kannalta vahvimmat lihakset. Lonkan ojennussuuntaisen liikkeen
tuottamiseen yksi tarkeimmista lihaksista on iso pakaralihas (m. gluteus
maximus), ja vastakkaissuuntaisessa eli koukistusliikkeessa lonkan koukistaja
(m. iliopsoas) on avainasemassa. Lantion alueella sijaitsevat myds vartalon
sivusuuntaisen stabiliteetin osalta merkittavimmat lihakset: keskimmainen ja
pieni pakaralihas (m. gluteus medius ja minimus) ja levean peitinkalvon

jannittajalihas (m. tensor fasciae latae). (Koistinen 1998, 191-227.)
4.3 Liikekontrollin hairiot

Liikkeen kontrollin hairio tarkoittaa aktiivisten liikkeiden heikentynytta kontrollia
(Luomajoki 2010). Kun kuormitusta kantavat lihakset ja nilden motorinen kontrolli
toimivat oikein, ne suojelevat niveltd vaaranlaiselta kuormitukselta. (Richardson
ym. 2005, 5 ja 176-177.) Jos lannerankaa ymparoivien lihasten liikekontrolli on
hairiintynyt esimerkiksi lihasten kayttamattomyyden, alentuneen toimintakyvyn,
tukilihasjarjestelman kivun tai vamman vuoksi, lihasten rangalle tarjoama
suojamekanismi pettaa. Suojauksen pettamisen seurauksena rangan alueelle voi
kohdistua liiallisia voimia, jotka voivat vaurioittaa selkarangan nikamarakenteita
ja johtaa selkakipuun. Uudet virheelliset liikemallit johtavat toimintakyvyn
alenemiskierteeseen. (Kuva 3) (Gilchrist, Frey & Nadler 2003; Richardson ym.
2005, 176.)
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-Alikuormitus

(kuormituksen

puute/proprioseptisen

_ _ -Hairididen -Liikehairiosyndroomat
impulssin kehittyminen -Tuki- ja
heikkeneminen) nivelsuojausmeka- » liikuntaelimistén
‘E;gﬁl"a“r'o nismeissa kipusyndroomat

/

Kuva 3. Motorisen kontrollin hairiét (Richardson ym. 2005,176)

Liikekontrollin hairididen ja niiden aiheuttaman kivun taustalla on pitka
fysiologisten muutosten ketju (Kuva 4). Terapeuttisella harjoittelulla voidaan
korjata motorisen kontrollin hairidita seka ennaltaehkaista hairididen syntymista.
(Richardson ym. 2005, 5 ja 176-177.)

Lokaalit muutokset Globaalit muutokset

¢ Ennakoivan reaktion puute ¢ Globaalilihasten toiminta

e Itsenaisen kontrollin puute jakautuu daripdihin eli
o (L seslicem ki e kuormitusta kantavat lihakset

e S e Iiittyv'ait I'ahei§esti sulj.etgn
. ketjun motoriseen toimintaan
¢ Transversus abdominiksen

lyhentévan kontraktiokyvyn = el ez
guute ywy lihasten linkittyessa avoimen

Lumb Wi | ketjun toimintaan.
e Lumbo-pelvisen alueen . .
P L e Kuormitusta kantavien lihasten
muuntunut asentoaisti ja rangan . . L
. nivelsuojaustoiminnan puute
neutraaliasennon . L
s aiheuttaa muutoksia nivelen
y kuormittumisessa.

Kuva 4. Suojamekanismin vaurioitumiskierre (Richardson ym. 2005, 176)

Hannu Luomajoen (2010) vaitoskirjassa todetaan, ettd epaspesifista
alaselkakivusta Kkarsivilla motorinen kontrolli on hanen kehittamallaan
testipatteristolla heikompi kuin kivuttomilla henkiléilla. Han myos toteaa, etta

motorisen kontrollin heikkoutta voidaan hoitaa ja parantaa harjoitteilla.
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4.4 Sukupuolen vaikutus keskivartalon ja lantion hallintaan

Leetun, Ireland, Willson, Ballantyne ja Davis (2004) tutkivat koripalloilijoiden ja
yleisurheilijoiden keskivartalon stabiliteettia sukupuolten valilla seka terveena
pysyneiden etta Kilpailukaudella loukkaantuneiden kesken. Keskivartalon
stabiliteetilla oli tutkimuksen mukaan suuri rooli loukkaantumisien
ennaltaehkaisyssa. Urheilijoilta mitattiin lonkan |ahentdjien ja ulkokiertajien
voima, vatsalihasten toiminta seka selan ojentajalihaksen ja nelikulmaisen
lannelihaksen kestavyys. Lonkan ulkokiertajien voima oli ainoa tilastollisesti
merkitseva tekija ennustamaan kaudella loukkaantumista. Sukupuolten valilla ei

ollut tilastollisesti merkitsevaa eroa.

Eroja sukupuolten valilla lantion stabiloinnissa on tutkittu myos ponnahdushypyn
yhden jalan laskeutumisvaiheessa. Tutkittavina oli nais- ja miesopiskelijoita, jotka
harrastivat urheilua yliopistosarjan 1-divisioonassa. Lantion hallinnan tarkeiden
lihasten: ison pakaralihaksen ja suoran reisilihaksen aktivoitumista tutkittin EMG-
mittarilla, joka mittaa lihaksen sahkadista aktiviteettia. Tutkimuksessa todettiin,
etta hypyn jalkeisessa laskeutumisessa naisilla suora reisilihas aktivoitui
enemman, mutta iso pakaralihas aktivoitui vahemman kuin miehilld. Tama
erilainen lihasten aktivoitumiskaava saattaa aiheuttaa naisurheilijoilla ei-
kontaktiperaisiin polven eturistisiteen vammoja. (Zazulak, Ponce, Straub,
Medvecky, Avedisian & Hewett 2005.) Myods toisessa tutkimuksessa
laskeutumisvaiheen lihasaktivoitumisessa todettin miehillda ja naisilla eroja.
Miehilla aktivoitui enemman poikittainen vatsalihas ja sisemman vinon
vatsalihaksen alimmat saikeet kuin naisilla (p<0.05). Nama lihakset ovat
tarkeassa roolissa koko lantio-keskivartaloalueen dynaamisessa stabiloimisessa.
Tarvittaisiin kuitenkin lisaa tietoa oikeasta laskeutumisstrategiasta, ja poikittaisen
vastalihaksen ja selkdpuolen lihasten optimaalisesta aktivoitumisesta, jotta
tulosta voitaisiin hydédyntaa keskivartalon hallinnan mittarina. (Kulas, Schmitz,
Schultz, Henning & Perrin 2006.)

5 Tutkimuksen tarkoitus ja tutkimusongelmat

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa Kimpisen koulun yhdeksannen luokan
oppilaiden lannerangan liikekontrollia. Tutkimuksessa vertailtin fyysisen
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aktiivisuuden vaikutusta lannerangan liikekontrolliin. Tutkimuksella pyrittiin
|I0ytamaan varhaisessa vaiheessa nuorten vartalonhallinnan heikkoudet ja
virheet, jotta ne tiedostettaisiin ajoissa, ja jotta nuoret voisivat harjoittaa

heikentyneita liikkekontrollin osa-alueita.
Taman opinnaytetyon tutkimuskysymykset ovat seuraavat:

1. Minkalainen on yhdeksasluokkalaisten lannerangan liikekontrolli
Luomajoen testistolla mitattuna?

2. Miten harrastetun liikunnan maara on yhteydessa yhdeksasluokkalaisten
lannerangan liikekontrolliin?

3. Miten harrastetun likunnan rasittavuus on yhteydessa
yhdeksasluokkalaisten lannerangan liikekontrolliin?

4. Miten sukupuoli on yhteydessa yhdeksasluokkalaisten lannerangan

lilkekontrolliin?

6 Tutkimuksen toteutus

Tutkimus toteutettiin  yhteistydossa Lappeenrantalaisen Kimpisen koulun
likunnanopettajan ja kahden 9-luokan kanssa. Tutkimusmenetelmiksi valittiin
Luomajoen lannerangan liikekontrollitesti ja kyselylomake liikunta-aktiivisuuden
selvittamiseksi. Luomajoen lannerangan liikekontrollitesti valittin mittaamaan
lannerangan liikekontrollia sen todetun reliabiliteetin  eli mittausten
toistettavuuden vuoksi. Subjektiivisen liikunta-aktiivisuuden mittarina on kaytetty
muun muassa WHO:n koululaistutkimuksissa kaytettyja strukturoituja

kysymyksia.
6.1 Tutkittavat henkilot

Tutkimus toteutettiin Kimpisen koulun yhdeksannen luokan liikuntapainotteiselle
ja tavalliselle ryhmalle. Tutkimus oli otantatutkimus, silla perusjoukko oli suuri.
Otantamenetelmana kaytettiin ryvasotantaa, silla populaatio (Kimpisen koulun 9-
luokkalaiset) oli jakautunut jo ryhmiin (luokat). Tutkimukseen valittiin yhteistydssa
koulun liikunnanopettajan kanssa yksittaisten henkildiden sijasta kaksi

kokonaista ryhmaa (9C ja 9D). Talla pyrittin saamaan tutkimusjoukko
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madollisimman heterogeeniseksi fyysisen aktiivisuuden mukaan. Tutkimukseen
valittiin luokat 9C ja 9D yhdessa liikkunnanopettajan kanssa. Koululaiset tutkittiin
henkilokohtaisten ominaisuuksien perusteella, jolloin luokalla ei ollut merkitysta.
Sisaanottokriteerind oli lahtdkohtaisesti kuuluminen jommallekummalle edella
mainituista luokista. Poissulkukriteereina olivat reuma tai lastenreuma, venahdys
tai revahdys keskivartalossa vuoden sisalla, murtuma selkarangassa, vuoden
sisalla tehty operaatio keskivartalossa ja liikkkumisen apuvaline. Nailla
suostumuslomakkeessa  (Liite 1) olevilla kysymyksilla  varmistettiin
koehenkildiden soveltuvuus tutkimukseen. Tutkimukseen osallistuminen oli
vapaaehtoista ja 36:sta oppilaasta koehenkildiksi (N=20) valikoitui poikia (n=11)

ja tyttéja (n=9).
6.2 Tutkimusasetelma

Tutkimus oli kvantitatiivinen ei-kokeellinen poikkileikkaustutkimus (Kuva 5). Info-
tilaisuus pidettiin Kimpisen ylakoulun pienessa auditoriossa tutkimukseen
valituille 9C- ja 9D-luokille heidan koulupaivansa aikana. Tilaisuudessa esiteltiin
tutkimus: kerrottiin tutkimuksen teoriapohjaa, kaytiin 1api testin kulku ja
painotettiin testauksen hyotyja osallistujille. Koululaisille jaettiin info-tilaisuuden
yhteydessa suostumuslomake (Liite 1), esitietolomake (Liite 2) ja saatekirje (Liite
3). Oppilaiden ja vanhempien allekirjoittama suostumuslomake, jossa pyydettiin
kirjallinen lupa tutkimukseen osallistumisesta ja selvitettin mahdolliset
tutkimuksesta  poissulun  aiheet, ja esitietolomake tuli  palauttaa
likunnanopettajalle tai viimeistaan tutkijoille testitilanteeseen.
Esitietolomakkeessa tutkittavat vastasivat kolmeen liikunta-aktiivisuutta

maarittavaan kysymykseen ja ilmoittivat sukupuolensa.

Luomajoen liikekontrollitestin  mittaukset suoritettin  luokkien yhteisten
likuntatuntien aikana. Luomajoen testin tulokset merkittiin esitietolomakkeeseen
kasin merkitsemalla taulukon kohtiin 1-6 (testit suoritusjarjestyksessa) + tai -
merkki kuvastaen, oliko testi positiivinen vai negatiivinen. Aineiston keraamisen

jalkeen tulokset analysoitiin.
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Tulosten
analysointi

Kuva 5. Tutkimusasetelma

6.3 Tiedonkeruumenetelmat
Luomajoen liikekontrollin testipatteristo (Movement Control Test battery)

Luomajoen vaitdskirjassa on esitelty patteristoon kuuluvat kuusi testia (Kuvat 6-
12), joiden on todettu olevan reliaabeleja mittaamaan lannerangan liikekontrollin
hairiota. Kuudesta testista yksi testi sisaltaa kaksi osaa (Kuvat 10 ja 11). Tutkijan
sisainen ja tutkijoiden valinen toistettavuus vaihteli hyvasta erinomaiseen.
(Luomajoki 2010.) Tutkijan sisainen toistettavuus vaihteli kappa-arvoiltaan valilla
0.24-0.71 ja tutkijoiden valinen toistettavuus vaihteli valilla 0.51-0.96.
(Luomajoki, Kool, de Bruin & Airaksinen 2007.) Kappa-arvo mittaa tutkijoiden
valista yksimielisyytta ja voi saada arvoja valilla [-1,1], jossa taydellista
yksimielisyytta kuvastaa 1, O sattumanvaraista tulosta ja negatiivinen arvo

huonompaa kuin sattumanvaraista yksimielisyytta (Siren 2008.)

Testiohjeistus on ennalta maaratty. Yleisen testiprotokollan mukaan testin ohjeet
kerrotaan asiakkaalle selkeasti yhden kerran. Mikali tutkittava ei ymmarra
suoritusta, selitetddn  suoritusohje uudestaan ja testaaja nayttaa
havainnollistavan suorituksen. Jos testisuoritus on yha virheellinen, tulos
kirjataan positiiviseksi. Tutkittavien vaatetukseksi on maaratty alusvaatteet, jotta
koko rangan, lantion ja alaraajojen asennot ja liikkeet pystytaan havainnoimaan.
Mikali 16ydoksia esiintyy kahdessa tai useammassa kuudesta patteristoon

kuuluvasta testista, on tutkittavan tulos positiivinen (Luomajoki ym. 2007.)
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OIKEA SUORITUS VIRHEELLINEN SUORITUS

Kuva 6. Seisten kallistus (tarjoilijan kumarrus)

Seisten kallistuksessa tutkittavaa henkildd pyydetdan kumartamaan lonkista
eteenpain ilman alaselan pyoristymista. Oikeassa suorituksessa tutkittava pystyy
taivuttamaan vartaloaan eteenpain 50°-70° selkd suorana. Suoritus on
virheellinen, jos lonkan liike on alle 50° tai alaselkaan tulee fleksiota. (Kuva 6)
(Luomajoki ym. 2007.)

Lantion kallistuksessa taakse lahtdasento on luonnollinen lantion levyinen
seisoma-asento. Tutkittavaa ohjeistetaan kallistamaan tai kippaamaan
lantiokoria taaksepain. Oikeassa suorituksessa tutkittava pystyy kallistamaan
lantiokorin taakse siten, ettd alaselka pyoristyy. Suoritus on virheellinen, mikali
lantiokori ei kippaa, alaselka liikkuu ekstensioon, pakarat eivat aktivoidu tai

rintarangasta tulee kompensatorinen fleksio. (Kuva 7) (Luomajoki ym. 2007.)
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OIKEA SUORITUS F\{IRHEELLINEN SUORITUS

Kuva 7. Lantion kallistus taakse

OIKEA SUORITUS VIRHEELLINEN SUORITUS

Kuva 8. Yhdella jalalla seisominen
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Yhdella jalalla seisomisessa lahtdasento on luonnollinen lantion levyinen
seisoma-asento. Tutkittavaa pyydetaan viemaan paino lahtdasennosta yhdelle
jalalle ja nostamaan vapaa jalka ilmaan. Sama testi toistetaan toisella jalalla, ja
puolieroja verrataan keskenaan. Testissa mitataan vartalon lateraalista siirtymista
navasta mitattuna. Oikeassa suorituksessa sivusuuntainen siirtyma navasta
poispain on symmetrinen molemmille puolille (< 2cm puoliero). Suoritus on
virheellinen, mikali sivusuuntainen siirtyma on yli 10cm keskilinjasta tai puoliero

on yli 2 cm. (Kuva 8) (Luomajoki ym. 2007.)

OIKEA SUORITUS VIRHEELLINEN SUORITUS

Kuva 9. Istuen jalan ojennus

Jalan ojennuksessa istuen tutkittavaa pyydetaan istumaan hierontapdydalle
selka suorana siten, etta polvitaipeet koskettavat pdydan reunaa. Tutkittavaa
ohjeistetaan ojentamaan polvea ilman, etta alaselassa tapahtuu fleksiosuuntaista
liketta. Oikeassa suorituksessa tutkittava ojentaa polven ilman, etta alaselassa
tapahtuu liiketta. Virheellisessa suorituksessa tutkittavan alaselassa tapahtuu

fleksiosuuntaista liiketta. (Kuva 9) (Luomajoki ym. 2007.)
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OIKEA SUORITUS VIRHEELLINEN SUORITUS

Kuva 10. Nelinkontin eteenpain rullaus

Nelinkontin  rullauksessa eteenpain tutkittava asettuu hierontapdydalle
nelinkontin lonkat 90 asteen kulmaan pitaen selan neutraalissa asennossa.
Tutkittavaa pyydetaan tuomaan paino eteen kohti kasia niin pitkalle kuin
mahdollista pitden alaselan edelleen neutraalissa asennossa. Oikeassa
suorituksessa eteenpain painonsiirto onnistuu asentoon, jossa lonkkakulma on
60 astetta ilman alaselan liiketta. Virheellisessa suorituksessa alaselassa
tapahtuu liikettéd eteenpain tapahtuvassa painonsiirrossa. (Kuva 10) (Luomaijoki
ym. 2007.)

OIKEA SUORITUS VIRHEELLINEN SUORITUS

Kuva 11. Nelinkontin taaksepain rullaus

Nelinkontin  rullauksessa taaksepain tutkittava asettuu hierontapdydalle
nelinkontin lonkat 90 asteen kulmaan pitden selan neutraalissa asennossa.
Tutkittavaa pyydetaan viemaan paino taaksepain jalkoja kohti niin pitkalle kuin
mahdollista alaselan pysyessa neutraalissa asennossa. Oikeassa suorituksessa
tutkittava onnistuu siirtdmaan painoa taaksepain niin, etta lonkkakulma on 120
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astetta ilman alaselan liiketta. Suoritus on virheellinen, mikali alaselassa tapahtuu

liiketta painonsiirron aikana. (Kuva 11) (Luomajoki ym. 2007.)

OIKEA SUORITUS VIRHEELLINEN SUORITUS

Kuva 12. Polven koukistus painmakuulla

Painmakuulla tehtavassa polven koukistuksessa tutkittavaa asettuu
painmakuulle hierontapdydalle. Tutkittavaa pyydetaan koukistamaan oikea polvi
vahintdan 90° asteen kulmaan ilman alaselan ja lantion liikettd. Oikeassa
suorituksessa tutkittavan alaselassa ei tapahdu liikettd ekstensio- tai
rotaatiosuunnassa polven koukistuksen aikana. Virheellisessa suorituksessa
tutkittavan alaselassa tai lantiossa tapahtuu liiketta ekstensio- tai

rotaatiosuunnassa polven koukistuksen aikana. (Kuva 12) (Luomajoki ym. 2007.)

Testaukset suoritettin  Kimpisen koulun musiikkilikuntasalissa, joka jaettiin
valiverholla kahteen lohkoon. Ensimmaisessa lohkossa oli kaksi testauspistetta
ja toisessa yksi. Kaikilla pisteilla tyoskenteli samanaikaisesti yksi testaaja ja yksi
koehenkilo. Testauspisteella oli neljasta keskitasoon korotetusta step-laudasta
rakennettu koroke (Kuva 9) seka lattialla ohut jumppamatto (Kuvat 10, 11 ja 12).
Lisaksi testien suorittamiseen kaytettiin puista, noin 120cm pitkaa keppia, jonka
avulla stabiloitiin kynan asento (Kuva 8). Kynana kaytettiin tussia, jolla merkattiin
ihoon siirtyma. Siirtyman mittaamiseen kaytettiin pitkda viivoitinta. Testi
suoritettiin ilman kenkia, lyhyissa ihonmyoétaisissa shortseissa ja lyhyessa topissa
tai ilman paitaa. Testit suoritettin protokollan mukaisessa jarjestyksessa.
Luomajoen testiohjeesta poiketen testaajat sopivat, etta sanallista ja visuaalista
ohjeistusta saa tarvittaessa toistaa useamman kuin kaksi kertaa. Manuaalista
ohjausta ei sallittu. Nuoret saivat tutkimustilanteen jalkeen palautteen omasta

lannerangan liikekontrollistaan. Jos Luomajoen testistdlla ilmeni |0ydoksia,

25



kerrottiin epaonnistuneet testiliikkeet ja niiden kaytto liikkekontrollin harjoittelua

varten.
Fyysisen aktiivisuuden kyselylomake

Fyysisen aktiivisuuden kyselylomake koottiin kolmesta kysymyksesta, joita on
aiemmin kaytetty eri tutkimuksissa. Viikon aikaista liikkunnan kokonaismaaraa
kuvaamaan valittiin kysymykset: Mieti 7 edellista paivaa. Merkitse, kuinka
monena paivana olet liikkkunut vahintaan 60 minuuttia paivassa. Ja kuinka
monena paivana tavallisen viikon aikana harrastat liikuntaa vahintaan 60
minuuttia? Vastausvaihtoehdot olivat "0-2 paivana, 3—4 paivana, 5-6 paivana ja
7 paivana”. Naita kysymyksia on aiemmin kaytetty WHO-koululaistutkimuksessa
(Currie, C., Zanotti, Morgan, Currie, D., de Looze, Roberts, Samdal, Smith &
Barnekow 2012, 129) ja Liikkuva koulu —hankkeessa (Tammelin ym. 2013, 53).
WHO-koululaiskyselyn validiteettia ja reliabiliteettia tutkittaessa 13- ja 15-
vuotiailta koululaisilta kyselylomakkeen kysymykset todettiin tilastollisesti

merkitsevasti valiideiksi ja reliaabeleiksi (Booth, Okely, Chey & Bauman 2001).

Tutkittavien  harrastaman liikunnan fyysistd rasittavuutta kartoitettiin
kysymyksella: Kuinka paljon yhteensa harrastat ripeda liikkuntaa kouluajan
ulkopuolella (hengastyt ja hikoilet ainakin lievasti)? Vastausvaihtoehdot olivat: en

lainkaan, enintaan tunti viikossa, 2—3 tuntia viikossa, 4—6 tuntia vilkkossa seka 7

tuntia viikossa tai enemman”. (Liite 2) Kysymystd on aiemmin kaytetty

kouluterveyskyselyissa (Luopa ym. 2014, 88).

6.4 Aineiston analysointi

Aineiston analysoinnissa vertailtiin Luomajoen lannerangan liikekontrollitestissa
positiivisen ja negatiivisen tuloksen saaneita koehenkilditda keskenaan
sukupuoleen, viikoittaisten liikuntapaivien maaraan ja viikoittaisen ripean
likunnan tuntimaaraan suhteuttaen. Mikali Luomajoen testistossa I0ydoksia oli
kaksi tai enemman, oli tulos positiivinen, ja mikali Idyddksia oli yksi tai vahemman,

jai tulos negatiiviseksi.

Aineisto analysoitin IBM SPSS Statistics 23 -tilastointiohjelmaa kayttaen.
Ristiintaulukoinnilla eli X?-testillda (Khiin nelio-testi) tarkasteltiin tilastollista
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yhteytta kahden muuttujan valilla. Tassa tutkimuksessa tilastollisen
merkitsevyyden rajaksi asetettiin p<0.05, joka tarkoittaa sita, etta tuloksen
todennakdisyys esiintya sattumalta on pienempi kuin 0.05 (5 %). X?-testin kaytto
edellyttaa, etta muuttujat ovat nominaaliasteikon muuttujia, jokaisen oletetun
frekvenssin tulee olla enemman kuin 1 ja korkeintaan 20 % odotetuista

frekvensseista saa olla pienempia kuin 5. (Heikkila 2014, 198.)

Koska aineisto on pieni, jokaisessa testissa 50 % frekvensseista jai pienemmaksi
kuin viisi. Tulosten analysoinnissa verrattin Luomajoen lannerangan
likekontrollitestin tuloksia neljagén eri muuttujaan, jotka olivat edellisen viikon
likuntapaivien maara, tavallisen viikon liikuntapaivien maara, ripean liikunnan

tuntimaara viikossa ja sukupuoli.

Fyysisen aktiivisuuden kyselylomakkeessa kartoitettiin fyysista aktiivisuutta
kolmella eri kysymyksella, joissa oli vastausvaihtoehtoja kysymyksesta riippuen
nelja tai viisi. Koehenkildiden vahadisen maaran takia tulosten
analysointivaiheessa liikkunnan aktiivisuus jaettiin kahteen luokkaan, niin etta

tulokset saatiin jaettua kahteen mahdollisimman yhta suureen ryhmaan.

7 Tulokset

Opinnaytetydssa tutkittin Luomajoen testilla lannerangan liikekontrollia ja sen
yhteyttd fyysiseen aktiivisuuteen ja sukupuoleen. Tutkittavia henkildita ol
yhteensa 20, joista seitsemallda ilmeni Luomajoen testin mukaan |6ydoksia
lannerangan liikekontrollissa. Kimpisen koulun tutkituista yhdeksasluokkalaisista

35 %:lla oli heikentynyt lannerangan liikekontrolli.
7.1 Liikunnan maaran ja lannerangan liikekontrollin riippuvuus

Lannerangan liikekontrollin ja edellisen seitseman paivan liikuntapaivien maaran
valista riippuvuutta tarkasteltiin ristiintaulukoinnilla (Taulukko 3). Tulos oli 1.319 ja
p<0.05, joten niiden valilld ei ole riippuvuutta. Myoskaan tavallisen viikon
likuntapaivien maaralla ja lannerangan liikekontrollin testin (Taulukko 4) valilla ei

ollut tilastollisesti merkitsevaa riippuvuutta.
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Luomajoen lannerangan

liikekantralli
Liyddksia Ei ldyddlksia Yhieensi
Edellisen seitseman 0-6 4 4 g
paivan liilkuntapaivien i
maara / 3 g 12
Yhteensi 7 13 20

Taulukko 3. Edellisen seitseman paivan liikuntapaivien maaran ja lannerangan

likekontrollin riippuvuus

Luomajoen lannerangan
liilkekontralli
Liyddksia Ei lyddksia Yhieensa
Tavallisen viikon 0-6 7 11
liilkuntapaivien maara 7 g g
Yhieensa 7 13 20

Taulukko 4. Tavallisen viikon liikuntapaivien maaran ja lannerangan liikekontrollin

riippuvuus
7.2 Ripean liikunnan ja lannerangan liikekontrollin riippuvuus

Tavallisen viikon ripean liikunnan tuntimaaran ja Luomajoen lannerangan
likekontrollin testin valistd riippuvuutta tarkasteltiin X2-testilla (Taulukko 5).
Tulokseksi tuli 4.432, joten viikossa seitseman tuntia tai enemman ripeaa
likuntaa harrastavilla oli tilastollisesti merkitsevasti hyva lannerangan
likekontrolli. Nain ollen ripean liikunnan harrastaminen edistaa lannerangan

likekontrollia (p<0.05).

Luomajoen lannerangan
liikekontrolli
Léydiksia Ei ldydoksia Yhieensd
Fipean liikunnan 0-@ 5 3 a
tuntimaara tavallisen e
vilkan aikana 7 aiyli 2 10 12
Yhieensa 7 13 20

Taulukko 5. Ripean liikunnan ja lannerangan liikekontrollin riippuvuus

28




7.3 Sukupuolen ja lannerangan liikekontrollin riippuvuus

Sukupuolen ja Luomajoen lannerangan liikekontrollin testin valista riippuvuutta
tarkasteltiin X?-testilla (Taulukko 6). Tulokseksi tuli 4.105, joten sukupuolen ja
lannerangan liikekontrollin valilla on tilastollisesti merkitseva riippuvuus.

Naissukupuoli on yhteydessa hyvaan lannerangan liikkekontrolliin (p<0.05).

Luamajoen lannerangan
liikekontralli
Léydéksia Ei loydéksia Yhieensa
Sukupuoli  nainen 1 g g
mies G 11
Yhieensa 7 13 20

Taulukko 6. Sukupuolen ja lannerangan liikekontrollin riippuvuus

8 Pohdinta

Lannerangan liikekontrollin ja liikunnan maaran yhteydesta ei |0ydy tutkittua
tietoa. Suurin osa Luomajoen lannerangan liikkekontrollitestistda kayttavista
tutkimuksista liittyy epaspesifiin alaselkakipuun, jota ilmenee lahinna aikuisilla, ja
taman opinnaytetydn kohderyhman kaltaisten nuorten lannerangan

likekontrollista ei juurikaan ole I0ydettavissa tietoa.
8.1 Tutkittavat henkilot

Tutkimuksen otanta koostui Kimpisen ylakoulun 9C- ja 9D-luokkalaisista, joita oli
yhteensa 36, mutta osallistujamaara tutkimuksessa oli 20. Tutkimukseen
osallistuminen oli vapaaehtoista, ja kato johtui oppilaiden haluttomuudesta
osallistua tutkimukseen. Poissulkukriteerien perusteella ei suljettu ketdan pois.
Tutkimusjoukosta pyrittin - saamaan liikunnan suhteen heterogeeninen
valitsemalla tutkimukseen seka liikunta-painotteinen etta tavallinen luokka.
Koehenkildiksi valikoitui vapaaehtoisuuden vuoksi enimmakseen fyysisesti
aktiivisia nuoria, joten joukosta ei pystytty erottamaan fyysisesti inaktiivisten

ryhmaa erilliseen vertailuun. Tastd johtuen opinnaytetydssa ei pystytty
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vertailemaan inaktiivisten ja aktiivisten nuorten eroja alkuperaisen suunnitelman

mukaisesti.

Tutkittavien henkildiden maaran arviointia vaikeutti se, ettei
opinnaytetyontekijoilla ollut tietoa Iluokkien koosta, eika oppilaiden
osallistumisaktiivisuudesta tutkimukseen. Otoskokoon olisi voinut vaikuttaa
ottamalla tutkittavaksi useampi yhdeksasluokka ja talldin myos tutkimusjoukko
olisi ollut todennakoisesti liikunnallisen aktiivisuuden suhteen heterogeenisempi,
ja tuloksia olisi voitu pitaa luotettavimpina. Etukateen sovittu tutkimisajankohta

esti muiden luokkien jalkirekrytoinnin lopullisen otoskoon selvittya.
8.2 Menetelmat

Tutkimuksen validiteetti tarkoittaa tutkimuksen kykya mitata sita, mita sen on
tarkoituskin mitata (Vilkka 2007, 149-150). Tassa opinnaytetydssa kaytettiin
Luomajoen lannerangan liikekontrollin  testipatteristoa seka fyysisen
aktiivisuuden mittaamiseen kyselylomaketta. Luomajoen testiston validiteettia ei
ole tutkittu (Luomajoki 2010).

Tutkimuksen reliabiliteetti tarkoittaa tutkimuksen toistettavuutta. Reliabiliteetilla
arvioidaan tutkimuksen tulosten pysyvyytta mittauksesta toiseen. Tutkimus on
luotettava ja tarkka, kun se antaa ei-sattumanvaraisia tuloksia ja kun
toistettaessa saadaan taysin sama tulos tutkijasta riippumatta. (Vilkka 2007, 149—
150.) Testien tulosten yhtalaisyyden varmistamiseksi opinnaytetyon tekijat
kavivat testiprotokollan tarkasti yhdessa lapi, kunnes havainnot olivat
yksimielisia. Oppilaiden liikekontrolliin liittyvia mittauksia suorittaessa ol
epaselvassa tapauksessa mahdollisuus kysya kahdelta muulta mittaajalta
mielipidettd tuloksen tulkitsemisesta. Sisaista reliabiliteettia heikentaa

ennakkotestausten puuttuminen, joissa sisaista reliabiliteettia olisi voinut mitata.

Liikekontrollin testiston ohjeistus oli testien kehittajan toimesta valmiiksi laadittu.
Testiprotokolla on alun perin suunniteltu aikuisten kaytettavaksi, joten
kohderyhman ikaan soveltaen ja testiohjeistuksesta poiketen testaajat sopivat,
ettd sanallista ja visuaalista ohjeistusta saa tarvittaessa toistaa. Talla
varmistettiin, etta koehenkilét ymmarsivat ohjeistuksen, ja samalla estettiin vaarin
ymmartamisen vaikutus tuloksiin. Lisaksi koehenkilot olivat jannittyneita ja

malttamattomia, mika aiheutti sen, etta testilikkeen suoritus aloitettiin usein
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ennen kuin ohjeistus oli kerrottu kokonaan. Koehenkildille ei kuitenkaan opetettu
liiketta, jos he eivat osanneet tehda sitd. Manuaalista ohjausta ei sallittu lainkaan.
Luomajoen virallisesta testiohjeistuksesta poikkeaminen saattaa vaikuttaa
tuloksiin vahentamalla positiivisten 10yddsten maaraa. Oppilaat jaettiin kahteen
eri mittausryhmaan aikataulutuksen vuoksi. Kaksi erillistda mittauskertaa
toteutettiin samana viikonpaivana ja kellonaikana, joten vuorokauden aika ol

kaikille mitattaville sama.

Luomajoen lannerangan liikekontrollitesti on alun perin kehitetty testaamaan
selkakipuisten aikuisten lannerangan liikekontrollia. Tassa tyossa on tutkittu
terveiden koululaisten lannerangan liikekontrollin poikkeamia ja havaittu testiston
antavan positiivisia I0ydoksia myos heille. Naiden perusteella ei kuitenkaan voida
viela suoraan ennustaa selkakivun todennakodisyytta tulevaisuudessa. Sen
toteamiseksi tulisi tehda pitkdkestoinen otosjoukon seurantatutkimus.
Tutkimusnayttéa siita, onko tutkimus validi ja reliabili mittaamaan
selkakivuttomien liikekontrollia, ja voidaanko silla mahdollisesti ennustaa
tulevaisuudessa selkakipua, ei ole tehty, ja tama heikentaa testin luotettavuutta

tassa tutkimuksessa.

Fyysisen aktiivisuuden kyselylomakkeessa oli kolme monivalintakysymysta, nain
ollen se oli nopea ja yksinkertainen tayttaa. Vastausvaihtoehdot olivat toisensa
poissulkevia, jolloin vastausten paallekkaisyyksien mahdollisuutta ei ollut.
Kyselylomakkeen luotettavuuteen liittyy aina vastaajan subjektiivinen mielipide
omasta liikunnallisuudestaan, jolloin virheen mahdollisuus on olemassa liikunnan
maaraa arvioitaessa. WHO-koululaiskyselyssa kaytetyn kyselylomakkeen, jota
tassa tutkimuksessa kaytettiin, luotettavuutta lisaa sen validiteettia ja
reliabiliteettia mittaava tutkimus, jonka mukaan kysymyksia voidaan pitaa
luotettavina ja toistettavina ylakouluikaisilla (Booth, Okely, Chey & Bauman
2001).

Taman tutkimuksen osalta kaytettyja mittareita voidaan pitaa hyvina mittareina
mittaamaan haluttuja ominaisuuksia, eli liikunta-aktiivisuutta ja lannerangan
likekontrollia. Luomajoen testi on ainoa spesifisti lannerangan liikekontrollia
mittaava testipatteristo, joten sen kayttéa myds kivuttomilla henkildilla voidaan
pitdd perusteltuna. Tutkimuksen sisaista relibiliteettia olisi voitu parantaa
ennakkomittauksilla, joissa kaikki mittaajat olisivat tutkineet samat henkilot yksin,
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ja saatuja tuloksia olisi voitu vertailla keskenaan ja nain ollen varmistaa testin
toistettavuus ja mittaajasta rippumattomuus. Kyselylomaketta voidaan pitaa
luotettavana aiempiin tutkimuksiin pohjautuen, eika mittaajalla ole vaikutusta

luotettavuuteen.
8.3 Tulokset

Tassa tydssa saatu sukupuolen ja lannerangan liikekontrollin valinen riippuvuus
oli tilastollisesti merkitseva, mutta vahan liikkkuvien naisten ja positiivisten
|I0ydosten vahaisyyden vuoksi ei voida paatella, johtuuko sukupuolten valinen ero
itse sukupuolesta vai likunnan maarasta. Otoskoon pitaisi olla huomattavasti
suurempi, jotta jokaiseen rynmaan tulisi riittava maara koehenkildita, ja nain ollen
pystyttaisiin analysoimaan yhta paljon liikkuvia naisia ja miehia keskenaan.
Tulosten tilastollisesta merkitsevyydesta huolimatta taman tutkimuksen pohjalta
ei voida tehda johtopaatoksia koko ikaryhmasta. Otoskoon pienuudesta johtuen
ristiintaulukoinnin frekvensseista 50 % jai pienemmaksi kuin 5, mika vaikuttaa

tulosten luotettavuuteen heikentavasti.

Tulosten perusteella voidaan todeta, etta runsas ripean likkunnan harrastaminen
ennustaa parempaa lannerangan liikekontrollia. Miessukupuoli nayttaisi
yhdeksasluokkalaisilla olevan yhteydessa heikentyneeseen Ilannerangan

likekontrolliin. Taman opinnaytetyon tuloksia voidaan pitaa suuntaa antavina.
8.4 Eettisyys

Tutkittavat ovat alaikaisia, joten suostumus nuorten tutkimiseen tuli rehtorin
lisdksi saada myos heidan huoltajiltaan. Huoltajat saivat halutessaan osallistua
lastensa tutkimustilanteeseen. Osallistujille jaettiin saatekirje (Liite 3) ja
suostumuslomake (Liite 1), jotka sisalsivat tiedot tutkimuksesta, vaatimukset
osallistujilta seka suostumukset osallistujilta ja huoltajilta tutkimukseen
osallistumiseen. Osallistuminen oli maksutonta ja tutkimuksesta sai jattaytya pois
niin  halutessaan. Tiedot analysoitin nimettdmina, eivatkd osallistujien
henkilOllisyydet tulleet ilmi. Tutkimusaineisto havitettiin opinnaytetyoprosessin
paatyttya. Tutkimussuunnitelma liitteineen hyvaksytettin Lappeenrannan

kaupungin kasvatus- ja opetustoimessa.
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9 Johtopaatokset

Taman tutkimuksen mukaan ripeaa liikuntaa erittain aktiivisesti harrastavilla oli
parempi lannerangan liikekontrolli kuin henkildilla, jotka harrastivat liikuntaa

erittain aktiivisesti, mutta pienemmalla intensiteetilla.

Lannerangan heikon liikekontrollin on todettu liittyvan lanneselan kiputiloihin.
Taman tutkimuksen mukaan liikunnan runsas maara ja ripea intensiteetti
ennustavat hyvaa lannerangan liikekontrollia. Tasta voitaisiin paatella, etta
runsaasti ripeaa liikuntaa harrastavilla olisi pienempi todennakodisyys joutua

karsimaan selkakivuista.
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Opinnaytetyd Saimaan ammattikorkeakoulu
Niina Tuunila, Aleksi Sorvali, Aino Vartiala

Liite 1
Suostumuslomake

Tietoa tutkimuksesta

Tutkimustilanne tapahtuu koulupéivan aikana. Yhteen tutkimuskertaan sisaltyy 6
toiminnallista testia. Lasna ovat tutkittava, mahdollisesti tutkittavan huoltaja ja kolme
tutkimuksen tekevaa opiskelijaa. Nimellisia tuloksia el luovuteta kellekaan ulkopuoliselle,
eivatka henkilotiedot tule selville. Tutkittavalla tulee testitilanteessa olla paallaan lyhyet
shortsit/alushousut seké naisilla toppi/rintalivit.

Onko teilla ollut/on talla hetkella joku seuraavista? Ympyroi vastauksesi

o Reuma tai lastenreuma

Venahdys tai revahdys keskivartalossa viimeisen vuoden sisaan

o Murtuma keskivartalossa vimeisen vuoden sisaan tai paranemisvaiheessa
oleva murtuma

o Tehty operaatiota keskivartalon alueelle viimeisen vuoden sisdan, tai muu
paranemisvaiheessa oleva vamma.

o Lilkkumisen apuvaline

o EiI mitdan yllaolevista

8

Suostumus

Olen saanut riittavat tiedot tasta tutkimuksesta ja olen ymmartanyt tiedon ja suostun toimimaan
koehenkildna tdssa tutkimuksessa seka vakuutan antamani esitiedot oikeiksi.

Lappeenrannassa . 2016

Allekirjoitus ja nimenselvennys

Huoltajan allekirjoitus ja nimenselvennys

Huoltajana haluan olla lasna tutkimustilanteessa ja saavun paikalle tutkimukseen 0O
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Esitiedot
1. Nimi:
2. Sukupuoli [ nainen [mies

Liite 2

3. Mieti seitseman edellistd paivaa. Merkitse, kuinka monena parvana olet likkunut

vahintaan 60 minuuttia parvassa?

[ 0-2 parvana
] 3-4 paivana
[ 5-6 pavana
] 7 paivana

4 Kuinka monena paivana tavallisen vilkon aikana harrastat likuntaa vahintaan 60

minuuttia?

[ 0-2 parvana
] 3-4 paivana
[ 56 paivana
[ 7 paivana

5. Kuinka paljon yhteensa harrastat ripeaa likuntaa kouluajan ulkopuolella?

(hengastyt ja hikoilet ainakin lievash)

[ en lainkaan

[ enintaan tunti viilkossa

[ 2-3 tuntia vilkossa

[ 4-6 tuntia viikossa

[ 7 tuntia vilkossa tal enemman

Testililke Paosititvinen

MNegatiivinen

1

2

3

4
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Liite 3
Saatekirje

Olemme Saimaan ammattikorkeakoulun kolmannen vuoden fysioterapeuttiopiskelijoita.
Teemme opinndytetydta opintojemme paattdtyona.

Opinndytetydmme tarkoituksena on kartoittaa Kimpisen koulun yhdeksasluokkalaisten
lannerangan likekontrollia. Vertailemme tutkimuksessamme myods sukupuolten valisia
eroja ja likunta-aktiivisuuden vaikutusta liikkekontrolliin. Tavoitteenamme on tehda
luotettava tutkimus, jota voidaan kayttaa hyddyksi tietopakettina vartalon hallinnasta.

Opinndytetydn toteutukseen kuuluu tutkimukseen osallistujien osalta saatekineen
lukeminen, esitietojen tayttaminen, kinallisen suostumuksen allekirjoittaminen ja
testitlanteeseen osallistuminen. Testitilanteeseen kuuluu kuusi lantion ja
keskivartalonhallinnan testia, jotka suoritetaan ihonmyotaisissa vaatteissa. Testitilanteessa
ovat paikalla allekirjoittaneet ja tutkittava. Huoltaja voi halutessaan osallistua
testitilanteeseen.

Osallistujiksi on valittu yhteistydssa Kimpisen koulun rehtorin ja likunnanopettaja Jussi
Huhtalan suostumuksella kaksi Kimpisen yldkoulun luokkaa. Osallistujat ovat tarkein osa
tutkimusta, ja saavat tietoa testitilanteessa itselleen omasta lantion- ja
keskivartalonhallinnastaan lannerangan likekontrollitestin valityksella. Osallistuminen on
vapaaehtoista, ja keskeytys on mahdollinen missa vaiheessa tahansa. Tiedot kasitelldan
luottamuksellisesti ja nimettdmind ja ilman henkildtietoja. Tutkimustulokset esitetdan
yleistden likunnan maaran ja sukupuolen mukaan ja niitd kaytetaan vain
opinndytetydhomme.

Osallistuminen edellyttda tutkittavalta henkillta ja huoltajalta taman suostumuslomakkeen
ymmartamista ja allekirjoittamista, esitietolomakkeen tayttamisen ja osallistumisen
Kimpisen koululla tapahtuvaan testitilanteeseen. Lomakkeet ovat liitteind. Testitilanne
kestaa yhdelta osallistujalta 15-30 minuuttia. Testipaiva selvidd myodhemmin.

Taten pyydamme teita ystavallisesti osallistumaan opinnaytetydmme tutkimukseen.
Palautathan allekirjoitetun lomakkeen likunnanopettaja Jussi Huhtalalle 7.3. mennessa.

Lisatietoja voitte kysya sahkdpostitse



