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The aim of this thesis was to find current information about balance and
muscle strength training to prevent falls in elderly people. This thesis is
based on the Finnish prevention of falls and fall-induced injuries in
physiotherapy recommendations, which also gave us the idea for this thesis.
The purpose of this thesis is to produce an exercise program for older people
to prevent falls. This program is planned for the Senior Sport —equipment
system designed by Lappset Group Oy. Lappset Oy can use this program for
developing and marketing purposes.

The social services and health care field can benefit from the exercise
program in the implementation of the falls prevention training for elderly
people. In our aim is to intensify the knowledge of balance and muscle
strength training of elderly people and to get more knowledge for working as
a physiotherapist.

This thesis is functional and it consists of theory and the exercise program. In
the theoretical part we focus on aging and changes in the body, muscle
strength and balance training. The productization process of the guide is
reviewed in the report. In the exercise program we introduce five Senior
Sport-equipment and how to train muscle strength and balance. The program
also includes guidelines for the correct movement techniques. The program
is mainly aimed for people who work with older people but also for individuals
who can take advantage of the training program.
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1 JOHDANTO

Yli 65-vuotiaiden m&aran on ennustettu kasvavan lahes miljoonalla vuoteen
2060 mennessa (Pajala 2012, 8). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2014)
mukaan kyseiselle ikaryhmalle sattuu 100 000 kaatumistapaturmaa
vuodessa. Kaatumiset aiheuttavat paljon kuluja yhteiskunnalle seka fyysista
ja henkista karsimysta iakkaille (Manty 2006, 7; Pajala 2012, 8). Tutkimusten
mukaan kerran kaatuneista ikaantyneistd puolet kaatuu myds uudelleen.
Kaatumiset ovat yksi yleisimmistd kuolemaan johtaneista tapaturmista
ikaantyneilla, esimerkiksi yli neljd kertaa yleisemp&ad verrattuna
likenneonnettomuuksissa tapahtuviin kuolemiin (Suomen fysioterapeutit
2011).

Vuonna 2000 yli 65 vuotta tayttdneiden henkildiden kaatumisista aiheutuneen
akuuttihoidon kustannukset olivat 39 miljoonaa euroa. Hoitokustannukset
koostuvat [&hinnd& murtumista, erityisesti lonkkamurtumista. Lisakustannuksia
voi tulla lisaantyneen kotiavun- ja hoidon sek&a kuntoutuksen tarpeesta.
(Piirtola 2008, 1.) Englannissa kaatumisista aiheutuneiden kustannusten on

arvioitu olevan 2,3 miljardia puntaa vuodessa (Paterson 2014).

Kaatumisriski kasvaa ian tuomien muutosten myoéta (Pajala 2012, 10).
Kaatumisen aiheuttavia tekijoitd voi olla monia, mutta tutkimukset ovat
osoittaneet lihasheikkouden olevan yksi suurimmista tekijoista. Vaikka
kaatumisesta ei aiheutuisikaan vammaa, voi kaatuminen lisata
kaatumisenpelkoa, joka heikentdd ja rajoittaa liikkumis- ja toimintakykya.
(Pajala, Sihvonen & Era 2008, 153.) Kiinnostuksemme ikdantyneiden
kaatumisiin sekd niiden ennaltaehkdisyyn muodostui kaatumisten ja
kaatumisvammojen ehkaisyn fysioterapiasuosituksen kautta.
Fysioterapiasuositus on julkaistu 23.11.2011 ja se perustuu jarjestelmallisesti
koottuun tutkimustietoon. Suosituksen on laatinut Suomen Fysioterapeuttien
vuonna 2009 kokoama tyéryhma. (Suomen fysioterapeutit 2011.)

Opinnaytetydbmme toimeksiantajana on Lappset Group Oy.
Opinnaytetydssamme perehdymme Lappset Group Oy:n Senior Sport -
laitteilla tehtdvaan lihasvoima- ja tasapainoharjoitteluun. Lappset Group Oy

on yksi maailman johtavista leikkipaikkojen valineiden valmistajista.



Ikdantyneille on kehitetty liikuntavalineistd, jonka suunnittelussa on ollut
mukana fysioterapeutteja ja joka tukee arjen jokapéaivaista terveysliikuntaa.
Valineista kootaan usein kokonaisuus, Senior Sport -laitteisto, joka edistaa ja
yllapitdd ikaihmisten toimintakykya. Talvella 2012 - 2013 Senior Sport -
konseptiin julkaistiin uusi ulkoasu, jonka kayttdmahdollisuuksista olemme
kiinnostuneita. Senioripuistoja on tuhansia 23:ssa eri maassa muun muassa
Aasiassa, Australiassa ja Euroopassa. Suomessa puistoja on vain muutamia,
mutta muun muassa Koillis-Espanjaan Katalonian maakuntaan Lappset on
toimittanut l&hiaikoina yli 600 senioripuistoa. Puistoissa ohjaajat ovat koko
ajan paikalla ja he ovat usein koulutukseltaan fysioterapeutteja. (Lappset
Group Oy 2014.)

Kiinnostuimme ikaantyneiden lihasvoima- seka tasapainoharjoittelusta, koska
tutkimukset ovat osoittaneet harjoittelun olevan yksi suurimmista kaatumisia
ehkaisevista tekijoista. Aihe on myds ajankohtainen Suomen ikarakenteen
muuttuessa l&hivuosina. Olemme molemmat kiinnostuneita ikaantymisesta
johtuvista muutoksista seka ikaantyneille kohdistetusta harjoittelusta.
Opinnaytetydn tekeminen syventaa osaamistamme ikaantyneille suunnatusta

lihasvoima- ja tasapainoharjoittelusta.



2 OPINNAYTETYON TAVOITE JA TARKOITUS

Opinndytetydmme tavoitteena on etsid tietoa ikaantyneiden kaatumisia
ehkaisevasta tasapaino- ja lihasvoimaharjoittelusta. Tyomme tarkoituksena
on tuottaa tiedon pohjalta harjoitteluohjelma Lappset Group Oy:n Senior
Sport -laitteistolle ikdantyneiden kaatumisten ehkaisemiseksi. Lappset Group
Oy voi hyodyntaa harjoitteluohjelmaa Senior Sport -laitteiston kehittamisessa
sekd kaytossd. He voivat hyodyntaa harjoitteluopasta myydessa laitteistoja

eteenpain, tarjoten niitd esimerkiksi puistojen yllapitajalle.

Sosiaali- ja terveysalalla harjoitteluohjelmaa voidaan hy6dyntaa
ikd&ntyneiden  kaatumisia  ehkdisevan  harjoittelun  toteutuksessa.
Fysioterapeuteille oppaasta on hyotya ikdéntyneiden lihasvoima- ja
tasapainoharjoittelua suunniteltaessa. Oma tavoitteemme on syventaa
osaamista ikaantyneiden tasapaino- ja lihasvoimaharjoitteluun liittyen seka
oppia hybtdyntdmé&éan ja soveltamaan saatua tietoa tydskennellessa

ammatinharjoittajana.



3 IKAANTYMINEN JA TOIMINTAKYVYN MUUTOKSET
3.1 lkaantyminen

Ikdantyminen on yksi ajankohtaisimmista yhteiskunta- ja sosiaalipolitiikan
kysymyksista talla hetkella. Sosiaali- ja terveysministerion mukaan
Suomessa vaesto ikaantyy lahivuosina monia muita maita nopeammin ja sen
vaikutukset ulottuvat koko yhteiskuntaan. lk&é&ntyneille tulee turvata
palveluiden riittava tarjonta seké elékkeet. Ikarakenteen muutos tarkoittaa
ikdantyneiden méaaran kasvua, jolloin myos pitkaaikaissairaudet yleistyvat ja
monisairaiden potilaiden maara kasvaa. Nain ollen sosiaali- ja
terveyspalvelumenot nousevat ja ala tulee tarvitsemaan lisaa tybvoimaa.
Sosiaali- ja terveydenhuolto on tulevaisuudessakin ty6voimavaltainen.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2010, 5-10.)

Ikdantymisessa on kyse normaaleista palautumattomista muutoksista, jotka
vaikuttavat solujen toimintaan. Nama muutokset heikentavat yleisesti ihmisen
toimintakykya ja vaikuttavat paivittaisissa toiminnoissa selviytymiseen seka
osallistumiseen sosiaalisiin toimintoihin. Tavallisessa vanhenemisessa ian
tuomat muutokset vastaavat vaestossa keskimaarin tapahtuviin muutoksiin,
eivatkda ne liity sairauksiin. Yleisesti maarittden ikaantyminen alkaa
lisddntymisian ohitettua, noin 50-60 -vuoden ikdisend. lkaan liittyvissa
muutoksissa on yksildllisia eroja. (Suni 2005, 33-35; Vuori 2011, 88-89.)

Ihmisen ikdantyessa elimistbssd tapahtuu muutoksia biologisella ja
fysiologisella tasolla, jotka vahentavat elimistdon suoritus-, vastustus- ja
sopeutumiskykya. Fysiologiset muutokset vaikuttavat ihmisen
toimintakykyyn, esimerkiksi kivuliaat nivelkulumat vahentavat liikkumista.
Liikkumisen vahentyessd myods tasapaino ja lihasvoima heikkenevat, joiden
vuoksi tapaturmat, kuten kaatumiset, kasvavat. lan tuomia muutoksia ei
voida estda, mutta tutkimukset ovat osoittaneet liikunnan hidastavan
muutosprosesseja. (Laukkanen 2008, 261-263; Heikkinen 2008, 402; Vuori
2011, 88.)

Toimintakyky on laaja hyvinvointiin liittyva k&site, ja sita voidaan tarkastella

muun muassa toiminnan vajausten- tai jaljellda olevan toimintakyvyn kautta.



Toimintakykyyn vaikuttavat eri tekijat fyysisella, - psyykkisellda, - ja
sosiaalisella osa-alueella, jotka muodostavat tiiviin kokonaisuuden. Eri osa-
alueet maarittdvat yksilon oman toimintakyvyn. (Karvinen 1994, 11;
Laukkanen 2008, 261.)

3.2 Psykososiaalisen toimintakyvyn muutokset

Paivittaisistd toiminnoista suoriutuminen, omien asioiden hoitaminen,
elamanhallinta, kognitiiviset kyvyt, voimavarat ja mielenterveys vaikuttavat
ihmisen psykososiaaliseen elaméan seka itsendiseen selviytymiseen
arkielaméssa itseddn tyydyttavalla tavalla. Psyykkista ja sosiaalista, eli
psykososiaalista toimintakykya on hyva tarkastella yhdessd fyysisen
toimintakyvyn kanssa. (Kan & Pohjola 2012, 19.)

Ikdantyvan ihmisen sosiaaliset suhteet vahenevat eri syiden vuoksi, jonka
vuoksi perhesuhteista tulee entista tarkeampia ikaantyneelle (Marin 2008,
74). Ulkopuolisen avuntarpeen lisdéntyessa ikaantyneen lahiymparist6
kapenee (Kan & Pohjola 2012, 21). lkd&ntyneiden sosiaalisten suhteiden
vahentymista voidaan selittdd myds oman ikaryhman harvenemisella
kuolemien vuoksi. Ikdantyneella ei ole enda laheisia, joilla on sama historia ja
elamankokemus, joten asioiden arvottaminen ja muistelu jaavat vahaiseksi.
Tama johtaa usein sosiaalisen aktiivisuuden vahenemiseen ja elaméanlaadun
heikkenemiseen. Sosiaalinen eristaytyminen ja fyysisen toimintakyvyn
heikkeneminen altistavat yksindisyyden kokemiseen, mutta selvaa yhteytta

ian vaikutuksista yksinaisyyteen ei ole. (Routasalo 2010, 413.)

Mielenterveyttd voidaan pitaa jokaisessa ika- ja elamanvaiheessa yhtena
elamanlaadun ja hyvinvoinnin merkittavana osatekijana. Psykogerontologian
keskeisia kasitteitd ikaantyneiden psyykkista hyvinvointia tarkasteltaessa
ovat tyytyvaisyys eldmé&én, vanhuuteen sopeutuminen ja subjektiivinen
hyvinvointi. (Saarenheimo 2004, 132-134.) Depressiivisyys on vanhuusian
yleisin psyykkinen ongelma. lk&&ntyneet saattavat kokea paljon surua, joka

pitkittyessaan voi muuttua depressioksi. (Heikkinen 2007, 136.)

Vanheneminen aiheuttaa muutoksia alyllisissé toiminnoissa, tunne-elamassa

seka ihmisen persoonallisuudessa. Yleistietoa vaativat suoritukset seka



muun muassa laskutaito sailyvat parhaiten aikuisiassa. Uuden oppiminen ja
ongelmanratkaisukyky heikentyvat ikdantymisen seurauksena. Tunne-
elamassa tapahtuu my6s monia muutoksia ihmisen ikaantyessa.
Eldamanmuutokset seka muutokset omassa itsessa voivat muuttaa
ikdantyneen minakuvaa. Persoonallisuus muovautuu toimintojen seka

kokemusten mukaan koko elaméan ajan. (Kan & Pohjola 2012, 13.)
3.3 Fyysisen toimintakyvyn muutokset
3.3.1 Muutokset liikehallintakyvyssa

Liikehallintakyvylla tarkoitetaan kehon asentojen ja liikkeiden hallintaa,
joka ilmenee aistitoimintojen, hermoston ja lihaksiston sujuvalla seka
tarkoituksenmukaisella  liikesuorituksella.  Tarkoituksenmukaista on
likkeiden taloudellinen ja oikea-aikainen suoritus. Osatekijoita liikkeiden
saatelyssa ovat muun muassa tasapaino, reaktiokyky, ketteryys,
likenopeus ja koordinaatio. Kehon liikkeiden saéatelyyn osallistuvat
keskushermosto, hermo-lihasjarjestelma, tuki- ja liikuntaelimistd seka
aistikanavat. Reaktio- ja liikeajat alkavat hidastua 25- ikédvuoden jalkeen.
(Suni 2005, 35-37.)

Ihmisen ikaantyessa alaraajojen lihasvoima heikkenee, kehon huojunta
lisdantyy, reaktioaika lyhenee, proprioseptiivinen jarjestelma heikkenee seka
asentotunto vahenee, joista johtuen tasapaino- ja liikkumiskyky heikkenevat
(Pajala ym. 2008, 136; Suomen fysioterapeutit 2011; Tilvis 2010, 331.) Hyva
likehallintakyky on hyvan liikkumiskyvyn edellytys. Liikkumiskyky on
merkittavd osa elamanlaatua ja sen heikkeneminen johtaa usein myds
fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn alenemiseen. Tasta seuraa
muidenkin padivittdisten toimintojen hankaloituminen, kuten asioiminen
julkisissa laitoksissa ja kotitdiden tekeminen. Liikkumiskyvyn heikentyminen
on yksi laitoshoitoon joutumisen riskitekijoista. (Eloranta & Punkanen 2008,
59; Rantanen & Sakari-Rantala 2008, 288.)

Keskeiset fysiologiset tekijat liikkumiskyvyn kannalta ovat lihasvoima,
tasapaino, aistitoiminnot ja niitd koordinoivan keskushermoston toiminta.

Naiden tekijoiden avulla kehoa voidaan liikuttaa tarkoituksen mukaisesti niin,



ettd tasapaino, eli kehon asento suhteessa painovoimaan, pysyy hallinnassa.
Ikaantymisen tuomien muutosten seurauksena kehon asento painuu
etukumaraan, polvet ja lonkat koukistuvat hieman seka kavelytyylista tulee
usein kipittava tai laahaava. Etukumara asento johtaa painopisteen
siirtymiseen tukialueen ulkopuolelle, jolloin alaraajan siirtdminen nopeasti
eteenpéain tasapainon sailyttamiseksi on haastavampaa. Vaaran kehon
asennon lisaksi nilkan heikko lihasvoima vaikeuttaa liikkeen suorittamista.
(Rantanen & Sakari-Rantala 2008, 287; Tideiksaar 2005, 35-36.)

Pystyasennon perustana on tasapaino, joka on monimutkainen eri
aistijarjestelmien ja kehon toimintojen, kuten lihastoiminnan seka nivelten
muodon summa. Tasapainon saatelyssd on olennaista sailyttdéa kehon
painopisteen eli massakeskipisteen paikka vakaana suhteessa tukipintaan,
likkuessa tai ulkoisen voiman horjuttaessa. (Ahonen & Sandstrom 2011, 51-
52, 166.) Asentoa horjuttavat voimat voidaan jakaa sisdisiin ja ulkoisiin
voimiin, jolloin sisaisilla voimilla tarkoitetaan kehon toimintoja, kuten huimaus
ja ulkoisilla voimilla ymparistoon liittyvia tekijoita, kuten alustan liukkaus tai
muoto. Pystyasennon hallinta on liikkumiskyvyn edellytys ja sen kannalta
tarkeimpia lihasryhmia ovat vartalon ja alaraajojen ojentajat ja koukistajat
seka lonkan loitontajat. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2014.)

Tasapainon hallinta tapahtuu joko staattisesti eli asentoa yllapitaen tai
dynaamisesti eli likkeen aikana asentoa yllapitden. Tasapainon hallinnassa
ja asennon yllapitamisessa toimivat yhteistydssa keskushermosto, hermo-
lihasjarjestelm&a, tuki- ja liikuntaelimistd ja  aistikanavat, kuten
vestibulaarijarjestelma, nakoé ja mekaaninen tuntoaisti seka asento- ja
liketunto eli proprioseptiivinen jarjestelma. Tasapainoelinjarjestelma el
vestibulaarijarjestelm& saatelee asentoa ja tasapainoa, ohjaa tilassa
toimimista, toimimisen aistimista sek& vakauttaa katsesuunnan. (Ahonen &
Sandstrom 2011, 52, 28.)

Tasapainon hallinta tapahtuu keskushermostossa, joka tuottaa eri
aistikanavista tulevan informaation perusteella tilanteeseen sopivan
tarkoituksenmukaisen motorisen vasteen. (Pajala ym. 2008, 136-137).
Motoriset vasteet jaotellaan reflekseihin, automaattisiin strategioihin ja



tahdonalaiseen kontrollin vasteiden eri ominaisuuksien mukaisesti.
Automaattiset strategiat ovat hermoston sdatelemid hitaampia koordinoituja
lihasten aktivaatiomalleja, joita muunnellaan tilanteeseen sopivaksi.
Strategioista puhutaan niveltason mukaisesti (lonkka- ja nilkkastrategia) tai
sen mukaan, onko kyseessa painonsiirto-, askeleen ottamis- tai kehon
painopisteenalentamisstrategia. Tutkimuksissa on kaynyt ilmi, etta ian myota
strategiat muuttuvat epéatarkoituksenmukaisemmiksi, kun lihasten aktivointi
ennakoivasti heikkenee. Asentoa ennakoiva saately on opittua ja se
iimaantuu noin seitseman vuoden ikaisena. Mitd herkemmin nilkkastrategia
toimii, sitd vahemmaén tapahtuu korjaavia liikkeita ylempana kehossa.
Tasapainon heiketessa myods jalan ja koko alaraajan sensomotoriikka
heikkenee. Ylemman nilkkanivelen liikalaajuuden aleneminen saattaa
rajoittaa nilkkastrategian toteutumista tasapainon sailyttamisessa. (Ahonen &
Sandstrom 2011, 170; Kauranen 2011, 184; Pajala ym. 2008.)

Kéavelysyklissa tapahtuu muutoksia ikdantyessa, silla kavelyvauhti hidastuu
askelpituuden lyhentyessa ja kavelyn liikkkeelle 1ahté hankaloituu. Selvimmin
kavely muuttuu niilla, jotka ovat jo kokeneet kaatumisia. (Tideiksaar 2005,
34) Heikentynyt tasapaino, asento- ja tuntopuutokset lisdavat kaatumisen
pelkoa (Saarikoski, Stolt & Liukkonen, 2012). Ep&varmaa kavelemistaan
ikdantynyt pyrkii kompensoimaan askelleveyttéd suurentamalla ja askeltamista
madaltamalla. (Rantanen & Sakari-Rantala 2008, 287).

Nilkan dorsi- ja plantaarifleksorit ovat seisoma-asennon ja tasapainon
yllapitdmisen kannalta keskeisimpia lihasryhmia. On tutkittu, ettd tasapainon
menettaneilla ikaantyneilla dorsifleksoreiden lihasvoima oli 39% ja
plantaarifleksoreiden 34% heikompia, kuin henkilgilla jotka eivat olleet
kaatuneet. (Sakari-Rantala 2003, 31.)

3.3.2 Muutokset lihaksistossa

Lihakset tuottavat voimaa supistumalla, joka saa aikaan liikkeen. Liike saa
alkunsa aivojen motorisella kuorella syntyneesta arsykkeesta. Arsyke kulkee
selkdytimessa hermorataa pitkin alempaan liikehermosoluun, jonka paasta
hermo-lihasliitoksen kautta arsyke siirtyy lihassolun solukalvolle. Tata
kokonaisuutta kutsutaan hermo-lihasjarjestelmaksi. (Sipila — Rantanen &



Tiainen 2008, 107.) Tahdonalainen hermotus ohjaa suurinta osaa ihmisen
lihaksista (Kauranen 2011, 98). Hermolihasjarjestelméan toiminta heikkenee
monin tavoin ikdantymisen myota ja ainoastaan fyysisella aktiivisuudella
voidaan hidastaa heikkenemista (Suni 2005, 41.)

Vanhemmissa ikaryhmissa on havaittu muutoksia lihasvoiman tuottamisessa,
kuten maksimivoimassa, voimantuottonopeudessa, lihassupistumisen
yllapidossa seka supistumisen jalkeisessa lihaksen rentoutumisnopeudessa.
Ikdantyneiden ala- ja ylaraajojen lihasvoimissa on eroja verrattuna
nuorempien henkildiden lihasvoimiin. lkaantyneiden alaraajojen lihasvoimat
ovat vahvemmat kuin ylaraajojen, verrattuna nuorempiin. Lihasvoiman

heikentyminen johtuu lihassolujen vahenemisesta. (Sakari-Rantala 2003, 9.)

Lihasvoima alkaa heiketa vahitellen 50 -ikavuoden jalkeen ja 65-ikdvuoden
jalkeen heikentyminen voimistuu entisestaan (Vuori 2011, 90). lan myo6ta
lihaksen koko pienenee ja hermotus heikkenee aiheuttaen lihasvoiman
alenemista. (Sipila ym. 2008, 112; Sakari-Rantala 2003, 9.) Maksimivoima
seka lihasten nopeusvoima vahenevat jopa yhden prosentin vuosivauhtia
videnkymmenen ikavuoden jalkeen. lakkailla lihasten suorituskyvyn
heikentyminen johtuu lihasmassan vahentymisestda, kun solujen koko
pienenee ja maara vahenee seka liikehermojen toiminta heikkenee. (Méanty —
Sihvonen - Hulkko & Lounamaa 2006,13.) Lihasvoimaan ja
voimantuottotehoon vaikuttavia tekijoita ovat hormonaaliset muutokset,
hermostolliset muutokset, aliravitsemus, entsyymiaktiivisuuden muutokset,
sairaudet, fyysisen aktiivisuuden muutokset seké lihaskudoksessa tapahtuvat
muutokset. Lihasten voimantuotto riippuu lihaksen koosta, seka hermoston
tehokkuudesta. (Sipila ym. 2008, 110.)

Maksimivoiman lisdksi nopean voimantuoton kyky heikkenee. Eniten
surkastuvat nopeasti syttyvéat lihassyyt, joilla on myds taipumus vasya
nopeammin (Vuori 2011, 90). Alaraajoissa nopeusvoiman heikkeneminen on
suhteessa suurempaa kuin maksimivoiman heikkeneminen. Yksi merkittava
muutos nopeusvoiman heikkenemisen kannalta on agonisti-antagonisti-
lihasten sidekudosrakenteiden jaykistyminen, mika liséa vastusta nopeille
nivelliikkeille. (Kaikkonen 2001, 220; Suominen 1997, 30.) Voimantuoton
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vaikeudet aiheuttavat ongelmia liikkumiskyvyssa ja monissa paivittaisissa
toiminnoissa, kuten portaiden nousussa sekd istumasta seisomaan
nousussa. Asennon yllapitamisesséa horjahtamisen jalkeen tarvitaan riittavan
lihasvoiman tuottamista suhteellisen nopeasti. Etenkin alaraajojen
lihasvoiman heikkous vaikuttaa alentavasti tasapainon hallintaan. (Manty ym.
2006, 13; Kaikkonen 2001, 220-221.)

3.3.3 Muutokset hermostossa ja aistitoiminnoissa

Ihmisen hermosto jakautuu itsendiseen autonomiseen hermostoon ja
tahdonalaiseen somaattiseen hermostoon. Hermoston tehtava on
vastaanottaa ja kuljettaa tietoa, jonka perusteella elimist6 toimii. (Kauranen
2011, 50; Leppéaluoto ym. 2013, 381.) lkdantymisen tuomat muutokset
hermostossa vaikuttavat koko kehoon. Hermosolut eivat uusiudu, vaikka niita
tuhoutuu koko elaman ajan. Hermosolujen muodostama keskushermosto
toimii kokonaisuutena ja on hyvin mukautuva eri tehtaviin. Taman vuoksi
solujen tuhoutuessa, toiset solut voivat hoitaa tuhoutuneen hermosolun
tehtavia. Ikaantyessa tapahtuu muutoksia myds valittdjaaineen toiminnassa,
jonka epaillddn liittyvdn normaaliin vanhenemiseen seka dementioihin.
(Aejmelaeus, Kan, Katajisto & Pohjola 2007, 31; Sipila ym. 2008, 107.)
Hermoston toiminta ja viestien Kkasittely aivoissa hidastuu ihmisen
ikdantyessa, joten lihasten aktivaatio hidastuu, jonka seurauksena tasapaino

heikkenee seka kaatumisriski kasvaa. (Aalto 2009, 18.)

Aistitoiminnot muuttavat aistinelinten erilaiset arsykkeet keskushermoston
ymmartamaan muotoon, jota se hyddyntaa asennon ja liikkeen saatelyssa.
(Kauranen 2011, 156.) Nakoaistissa, havaintomotoriikassa, sisakorvan
tasapainoelimessa ja tuntoaistissa tapahtuu heikkenemista ikaantyessa.
Havaintomotoriikalla tarkoitetaan lihastoimintoja, joita keskushermosto
saatelee aistihavaintojen perusteella. Riittavan tarkka, nopea ja virheetdn
havaintomotoriikka on edellytys hyvéalle asennonhallinnalle ja tasapainolle.
Havaintomotoriset toiminnot hidastuvat, ja ikaantyvan reaktiokyky laskee
(Vuori 2011, 94-95).

Naon merkitys tasapainon yllapitamisessa kasvaa ian myoéta, mutta yhden

aistielimen puutteita voidaan korvata muilla proprioseptiivisilla- ja
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vestibulaarijarjestelmilla. Proprioseptiikka on joukko tiedostettuja liike- ja
asentotunnon aistimuksia, joita keskushermosto hyddyntdd asennon
hallinnassa (Kauranen 2011, 169, 189). Mikali aistipuutoksia on enemman,
tasapainon yllapitdminen on vaikeampaa ja kaatumisriski kasvaa. (Tideiksaar
2005, 31-33; Pajala ym. 2008, 138.)



12

4 IKAANTYNEIDEN KAATUMISET JA NIIDEN ENNALTAEHKAISY
4.1 Kaatumisten aiheuttajat

Kaatumisella tarkoitetaan odottamatonta tapahtumaa, jossa henkilo paatyy
kaatumisen tai matalalta putoamisen seurauksena lattialle, maahan tai
alemmalle tasolle. Kaatumisvammalla tarkoitetaan kaatumisen seurauksena
syntyvdd vammaa, kuten mustelma, murtuma tai ruhje. (Suomen
fysioterapeutit 2011.)

Kaatumisriski on olemassa, kun henkil6 menettdd tasapainonsa. Tasapainon
VOi menettda muun muassa paivittaisissa toimissa, kavellessa, kumartuessa
ja kurottautuessa. Todenn&kdisesti kaatumiset ovat seurausta tasapainon
menetyksesta ja neuromuskulaaristen aistijarjestelmien liian hitaasta
painopisteen muuttumisen tunnistamisesta ja kehon asennon korjaamisesta.
(Tideiksaar 2005, 28.) Alaraajan seka etenkin nilkan liikkuvuuden
madaltuminen, rakenteiden muutokset, tuntopuutokset ja kipu heikentavat
tasapainoa ja voivat lisata kaatumisvaaraa. (Suomen fysioterapeutit 2011.)

Kaatumiset ja kaatumavammat lisdantyvat ihmisen ikdéntyessa. Kolmannes
yli 65-vuotiaista kotona asuvista kaatuu ainakin kerran vuodessa ja yli 80-
vuotiaista joka toinen. Kaatumisen syyn selvittaminen on tarke&da, silla
kaatunut henkild voi alkaa véalttelemaan liikkumista kaatumisen pelon takia.
Kaatumisista aiheutuu sairastavuutta seka kuolleisuus ja hoidon tarve
lisdantyvat. lakkaiden sairaalahoitoa vaativien kaatumistapaturmien maara
on lahes kymmenkertaistunut viimeisen kolmenkymmenen vuoden aikana.
(Manty ym. 2006, 9; Pajala ym. 2008, 152-153.) Tutkimuksen mukaan
ikdantyneiden murtumien taustalla on lahes aina kaatuminen, joka johtuu
fyysisen toimintakyvyn ongelmista ja heikentyneesta nakdkyvysta (Piirtola,
Loppbnen, Raihd & Kivela 2009, 5). lakkaan kaatumisvaaran arviointi ja
mahdollisten  kaatumisten selvittdminen kuuluu terveydenhuollossa
tyoskentelevien tehtdviin. Kaatuminen johtuu aina jostain syysta, joten
selvittamalld aiheuttajia, voidaan kaatumisvammoja ennaltaehkéista. (Aira
ym. 2008, 288.)
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Kaatumisia aiheuttavat tekijat jaetaan usein ulkoisiin ja siséisiin tekijoihin.
Kaatumistapaturmille altistavia sisaisia tekijoita ovat lihasvoiman- ja
tasapainon heikkeneminen, aistitoimintoihin liittyvat ongelmat seka
reaktionopeuden hidastuminen. Ulkoisia tekijoitd ovat asuin- ja
l&ahiymparistoon liittyvat tekijat, kuten pintojen liukkaus, huono valaistus ja
sopimattomat jalkineet. (Lyyra, Pikkarainen & Tiikkainen 2007, 204; Suomen
fysioterapeutit 2011; Tideiksaar 2005, 26.) Yksittaiset tekijat esiintyvat
harvoin yksinddn kaatumisen aiheuttajana. Tyypillisemmin monet tekijat
kasaantuvat yhdelle henkil6lle, kuten huono lihaskunto liittyy usein heikkoon
likkumiskykyyn seké& tasapainon heikkouteen. (Pajala ym. 2008, 154.)
Saannollisella monipuolisella ladkityksella on todettu olevan yhteys
tasapainon heikkenemiseen. Yli viittd ladketta saannollisesti kayttavalla
ikdantyneella oli selvasti heikompi tulos muun muassa Bergin
tasapainotestissa, kuin viittd ladketta tai alle kayttavalla henkil6lla. (Ruth
2011, 29.)

4.2 Kaatumisten ennaltaehkaisy

Monipuolinen liikuntaharjoittelu on olennaista kotona asuvien iakkaiden
kaatumisten ja kaatumisvammojen ehkaisyssa. Fysioterapeuteilla on
keskeinen rooli liikuntaharjoittelun  suunnittelussa, soveltamisessa,
toteutuksessa, arvioinnissa ja seurannassa. Harjoittelun tulee sisaltaa
tasapainoa ja nivellikkuvuuksia parantavia harjoitteita seka lihasvoimaa
lisddvia harjoitteita. Kaatumisia ehkaisevan liikuntaharjoittelun perustana
voidaan pitda yleisia liikunnan kaypahoito-suosituksia. Suositusten mukaan
kaikkien aikuisten tulisi harjoittaa kohtuullisesti kuormittavaa
kestavyysliikuntaa 2,5 tuntia viikossa ja raskasta liikuntaa 1,25 h viikossa.
Liséksi liikuntasuosituksiin kuuluu luustolihasten voimaa ja kestavyytta
lisddvaa lilkkuntaa, kuten kuntosaliharjoittelua vahintaan kahtena paivana
vilkossa. (Kannus 2006, 131-134; Suomen fysioterapeutit 2011.) Karinranta
ja Piirtola toteavat tutkimuksensa perusteella, ettd kaksi kertaa viikossa
tapahtuvan harjoittelujakson pituus tulisi olla vahintdan 25 viikkoa, jotta

tulokset olisivat selkeammin nakyvilla (Karinranta & Piirtola 2009, 36).
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Fysioterapiasuositusten mukaan kaatumisten ennaltaehkaisyn perustana
ovat sairauksien hyva hoito, monipuolinen ravinto seka fyysinen ja
sosiaalinen  aktiivisuus. Ehkaisevid toimenpiteita ovat esimerkiksi
monipuolinen liikuntaharjoittelu, laakitys, ikdantyneen ohjaus muun muassa
apuvalinetarpeen arvioinnissa ja niiden kaytbn neuvonnassa seka
tarvittavissa  kodinmuutostoissa.  Fysioterapeutit ovat yksi tarkea
ammattiryhmd  moniammatillisessa  ty0ryhmé&ssd, jossa  jokaisen
ammattilaisen tietoa ja ammattitaitoa tarvitaan kaatumisten ja

kaatumisvammojen ehkaisyssa. (Suomen fysioterapeutit 2011.)

Monipuolinen liikuntaharjoittelu on tehokkain tapa ehké&istd kaatumisia ja
kaatumisvammoja. Harjoittelun tulisi olla yksil6llisesti suunniteltua ja sen tulisi
siséltdd tasapainoa seka lihasvoimaa harjoittavia liikkeita Hyva ohjaus,
rasittavuudeltaan sopivaa, harjoittelun saanndllisyys ja jatkuvuus ovat
kaatumisia ehkaisevan liikkuntaharjoittelun perusta. On todettu, ettd puolen
vuoden ajan kaksi tuntia viikossa tehdylla harjoittelulla voidaan jo vahentaa
kaatumisia. (Pajala 2012, 19.) Tarkeimmat harjoitettavat lihasryhmaét
kaatumisen ehkéisyn kannalta ovat lonkan ojentajat ja loitontajat, polven
koukistajat ja ojentajat, nilkan koukistajat ja ojentajat, seka vartalon ojentajat
ja koukistajat (Manty ym. 2006, 19). Pelkan lihasvoimaharjoittelun vaikutus
kaatumisten ehkaisemisessa on vahaista, mutta yhdistetylla tasapaino- ja
lihasvoimabharijoittelulla on todettu olevan myoénteisia vaikutuksia kaatumisten
ehkaisemiseen (Karinranta & Piirtola 2009, 36; Koskinen, Sihvonen,
Heinonen & Sipila 2009, 12).

4.3 Kaatumisten ja kaatumisvammojen ehkaisyn fysioterapiasuositus

Kaatumisten ja kaatumisvammojen ehkaisyn fysioterapiasuositus julkaistiin
23.11.2011 ja se perustuu jarjestelmallisesti koottuun tutkimustietoon.
Suosituksen tavoitteena on yhtenaistaa valtakunnallisia
fysioterapiakaytantoja, tehostaa kaatumisten ja kaatumisvammojen ehkaisya,
sekda kaatumisia aiheuttavien vaaratekijdiden tunnistamista ja parantaa
fysioterapian  vaikuttavuutta. Suosituksen  on  laatinut  Suomen
Fysioterapeuttien vuonna 2009 kokoama tyoryhma. (Suomen fysioterapeutit
2011.)
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Fysioterapiasuositus on tarkoitettu ensisijaisesti fysioterapeuteille, mutta sita
voivat  hyodyntdd  kaikki ikdantyneiden  kanssa  tyOskentelevéat
ammattihenkilot. Fysioterapiasuosituksen  keskeinen ~ sanoma  on
kaatumisvaarassa olevien henkildiden tunnistaminen ja ehkaisytoimien
suunnittelu ja toteutus. Suositus perustuu satunnaistetuista, kontrolloiduista
tutkimuksista saatuun nayttoon kaatumisten ehkéisemiseksi, joissa on
kaytetty liikuntaharjoittelua eri muodoissa, neuvontaa ja koulutusta,
apuvalinepalveluita, asumis- ja  elinympariston  arviointia  seka

varahtelyharjoittelua. (Suomen fysioterapeutit 2011.)
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5 IKAANTYNEEN TASAPAINOON JA LIHASVOIMAAN VAIKUTTAVA
HARJOITTELU

5.1 Tasapainoharjoittelu

Kaikki likkumismuodot, joissa edellytetdan pystyasennon hallintaa, kehittavat
tasapainoa. Pieni tukipinta ja kapea alusta lisdavat haastavuutta
pystyasennon hallintaan. (Suni 2011, 207.) Heikon lihasvoiman on todettu
vaikeuttavan tasapainon yllapitamista (Tilvis, Pitkald, Strandberg & Sulkava
2010, 330).

Tasapainoon ian mukana tulevaa heikkenemistd voidaan hidastaa
harjoittamalla sitéd osa-aluetta, jolla muutoksia ilmenee. Pelkka lihasvoiman
harjoittaminen ei vaikuta suoraan tasapainon hallintaan, vaan kohdistetulla
tasapainon harjoittamisella on saatu hyvida tuloksia tasapainon
parantumisesta. Tasapainoharjoittelulla pyritddn antamaan keholle erilaisia
arsykkeitd ja  tuntemuksia painopistettd = siirtdmalla.  Tasapainon
saatelyjarjestelméaan vaikuttavia liikkeita tulisi harjoittaa monipuolisesti.
Harjoittelusta ei voida antaa yhta ainutta ohjetta, jota kaikkialla tulisi
noudattaa, vaan sen tulisi olla yksil6llistd ja taitotason huomioivaa, jotta
harjoittelu olisi turvallista seka kehittavdd. Tasapainoharjoittelussa harjoitus
kohdistuu useiden aistien toimintaan, kuten lihasten refleksien,
tahdonalaiseen saatelyyn sekéd lihasvoimaan. (Pajala 2012, 22; Pitkanen
2006, 42; Vuori 2011, 95).

Tasapainoharjoittelu tulisi aloittaa vakaassa seisoma-asennossa tehtéavista
likkeista,  kuten  kurkottelusta, nojaamisista ja  painonsiirroista.
Tasapainoharjoittelun haastavuutta voi lisata pienentamalla tukipintaa
esimerkiksi seisomalla jalat perakkain niin sanotussa tandem-seisonnassa tai
yhdella jalalla. Kehon painopisteen siirrot ja askeltamiset matalalle portaalle
tai korokkeelle lisdavat my6s haastavuutta. Haasteellisten
tasapainoharjoitteiden tulisi olla harjoittelun oleellinen osa kaatumisten
ehkaisyssa. (Terveysverkko 2014; Pajala ym. 2008, 143)

Haasteellisuutta tasapainon harjoittamiseen voidaan lisatd tekemalla

samanaikaisesti useampaa tehtavdd. Samanaikainen tehtava, kuten
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laskeminen, nimien luetteleminen tai vesilasin kannattelu harjoittavat hyvin
tasapainon hallintaa, silla siina taytyy keskittya useampaan tekemiseen.
Tasta kaytetddn termia multitasking. (Suomen fysioterapeutit 2011.).
Tasapainoa kehittavid harjoituksia tulisi tehdd useana paivana viikossa,

erityisesti niilla, joilla on taipumusta kaatumiseen (Vuori 2011, 95.)

Epatasaisella alustalla tehtavat harjoitukset kehittavat hyvin tasapainoa.
Kavely eteen- ja taaksepéin seka yhdella jalalla seisominen ja hyppely ovat
myoOs kehittavia harjoituksia. Liikkeita tulisi tehda myo6s ennaltaehkaisevasti
silloin, kun tasapaino on viela hyva. Hyvia liikkeitd ovat erilaiset askelsarjat,
kadanndokset, pallopelit ja maastossa likkuminen. Tasapaino harjaantuu myoés
arjen toimissa, joissa taytyy kurottaa tai siirtda painoa alaraajalta toiselle.
(Lyyra, Pikkarainen, Tiikkainen 2007, 210.)

Harjoittelulla voidaan myds vahentaa kaatumisen pelkoa. Oman kehon
tunteminen parantaa luottamusta liikkumisen hallintaan. Harjoitellessa
huomaa, ettéd horjahtaminen ei aina johdakaan kaatumiseen ja sen myota
oppii tekeméaan tasapainoa korjaavia liikkeita. (Pajala 2012, 22.) Taulukkoon
(taulukko 1) on koottu yhteen useiden tutkimusten tuloksia

tasapainoharjoittelusta ja harjoittelujaksojen vaikutuksista.



Taulukko 1.

Tutkimustuloksia

tasapainon ja

vaikutuksista (Tolonen 2006.)
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lihasvoimaharjoittelun

Tutkimus Tutkimushenkilot | Harjoittelu Tulokset
Sihvonen, S. | Palvelutaloissa 3 x vko, 4 viikon ajan. Yksildlliseen | Kaatumisen
2004 asuvat nakopalautteeseen perustuva | ilmaantumista seurattiin
ikaantyneet tasapainoharjoittelu 1 v. ajan. Lihaskunto ja
toimintakyky parantuivat
selvasti.
Campbell, A. | Yli 80-vuotiaat Vuoden ajan harjoittelu kotona 3 x | Niille, jotka jatkoivat
ym. vko. Fysioterapeutin laatima | harjoittelua
1999 harjoitteluohjelma (lihaskuntoa, | sdanndllisesti, saivat
tasapaino harjoittelu, kavely) etuja jopa 2 vuodeksi.
Heikkinen, P. | Keski-ika 84- | Hoitohenkilbkunnan ohjaama | 80 % tasapaino parani
ym. vuotta tasapainoharjoittelu jokapaivaisten | ja 44 %:in tasapaino
2005 toimintojen yhteydessa véah. 3 x vko, | parani
30 min ajan 5 kuukautta. kaatumisriskirajan
ylapuolelle.
Lesley, D. | Yli 70-vuotiaat, | Kotona suoritettavat | Monipuolinen harjoittelu
ym. 2002 palvelukodissa tasapainoharjoitukset, viikoittainen | vahentaa selvasti
asuvat ryhmaharjoittelu kaatumisriskia ja
parantaa fyysista
toimintakykya.
Chang, J. ym. | Yli 65-vuotiaat Yksilollisesti suunniteltu tasapainon-, | Kodinmuutostdiden
2004 lihaskunnon- ja vartalonhallinnan | liséksi harjoittelu
harjoittelu yksilollisesti ja ryhméssa. vahensi
kaatumistapaturmien
maaraa.
Moreland, J. | Yli 65-vuotiaat Alaraajojen lihasvoimaharjoittelu ja | Yhdistaminen toi
ym. 2004 tasapainoharjoittelun yhdistdminen parhaat tulokset
tasapainon
paranemiseen ja
kaatumistapaturmien
ehkaisyyn.
Lord, S. ym. | 65-80-vuotiaat Vuoden kestéva tasapainonharjoittelu | Harjoittelu voi parantaa
1995 naiset tasapainon liséksi mm

reaktiokykya,
lihasvoimaa ja
sensomotoriikkaa sekéa
vahentda kaatumiseen
liittyvia riskeja.
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5.2 Lihasvoimaharjoittelu

Lihasvoimaharjoittelulla on todettu olevan suora yhteys liikkumiskykyyn ja
sen on todettu parantavan tehokkaimmin liikuntaelimiston toimintakykya.
Lihasvoimaharjoittelun suunnittelussa patevat samat periaatteet iasta
rippumatta. Raskailla vastuksilla ja vahilla toistoilla lisdtdéan lihasvoimaa ja
kevyilla vastuksilla pitkilla toistomaarilla saadaan lisattya lihaskestavyytta.
Matala intensiteetti lihasvoimaharjoittelussa tarkoittaa 10-15 toistoa kevyella
vastuksella tehtyna. Kun halutaan vaikuttaa lihasvoiman kasvuun, toistojen
maaraa vahennetddn 8-12 kertaan ja vastus kasvaa suuremmaksi.
Lihasvoimaharjoittelu ei vdhenna nivelten liikkkuvuutta, kun loppuverryttely
sisdltaa venyttelya. Venyttelyn vaikutusta nivelliikkuvuuteen ei ole tutkittu
perusteellisesti ja tulokset vaihtelevat. Parhaimpiin tuloksiin ikaihmisten
keskuudessa on paasty, kun loppuverryttelyn yhteydessd on tehty
pitkakestoisia yli 60 sekuntia kestavia venytyksid kevyelld vastuksella
lAmpimiin lihaksiin. (Sakari-Rantala 2004, 20.)

Harjoittelun tulee kohdistua kaikkiin suuriin lihasryhmiin. Maksimivoiman
harjoittaminen on tarkeaa, koska juuri siind on havaittu huomattavaa
heikkenemistd ian myo6ta. |kaantyneillda lihasvoimaharjoittelun tulisi olla
monipuolista ja s&anndllista. Alaraajojen hyva lihasvoima vaikuttaa
tasapainon hallintaan ja ehkaisee nain myds kaatumisen vaaraa (Suni 2011,
209; Suomen fysioterapeutit 2011; Manty ym. 2006, 19; Sakari-Rantala 2003,
10-19.)

Lihasvoiman lisaantyminen perustuu voimaharjoittelun jalkeiseen elimistén
vasymystilaan ja suorituskyvyn tilapaiseen heikkenemiseen. Elimistd pyrkii
sopeutumaan muuttuneeseen tilaan kasvattamalla lihasta. (Koivula &
Réasanen 2006, 27.) Lihasvoimaharjoittelua aloitettaessa on hyva varmistaa
turvallisuus ja tehokkuus, esimerkiksi asiantuntevan opastuksen avulla.
Esiharjoittelujakson aikana olisi hyva tutustua laitteisiin ja harjoitteiden
oikeaan suoritustekniikkaan turvallisuuden vuoksi. (Manty ym. 2006, 19.)
Ensimmaisten lihasvoimaharjoitteluviikkojen aikana voimantuotto perustuu
hermoston kehittymiseen. Lihasmassa alkaa lisdantya jo muutaman viikon

lihaskuntoharjoittelun jalkeen, kun hermosto oppii aktivoimaan lihaksia



20

tehokkaammin. Merkittava lihasmassan lisaantymisesta johtuva voiman
lisaantyminen on 6-8 viikon harjoittelun jalkeen. Mita toiminnallisempia
harjoitukset ovat, sitd suurempi hyoty liikkeistéa on arkielaméssa. (Suni 2011,
209-210.)

Keskeista harjoittelun myonteisten vaikutusten kannalta on harjoittelun
jatkuvuus. Muutamalla harjoituskerran valiin jdamiselld ei ole merkitysta, kun
intensiteetti pidetdan ylla. Voimaharjoittelua ja liikehallintaa harjoittavaa
likuntaa tulisi ikdantyneilld ihmisilla olla osa aktiivista elamé&a, vahintaan
kaksi kertaa viikossa jattéaen valipaivan harjoituskertojen valiin. Saavutettujen
tulosten yllapitdmiseen riittdd matalampi intensiteetti harjoittelussa ja jopa
kerran viikossa tehty harjoitus vaikuttaa lihasvoiman yllapitamiseen. (Sakari-
Rantala 2003, 14-19; Pajala 2012, 20-21.) Lihasmassan sailyminen on
tarkeaa myds aineenvaihdunnan normaalina pysymisen kannalta esimerkiksi
lAmmontuoton kannalta. Lihasten sdanndéllinen ja jatkuva kayttd yllapitaa
niiden hiilihydraatti- ja rasva-aineenvaihduntaa normaalina ja ehkaisee niihin

liittyvien sairauksien kehittymista. (Vuori 2011, 94.)
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6 SENIOR SPORT -LAITTEISTO
6.1 Lappset Group Oy

Lappset Group Oy yrityksen on perustanut Antero Ikdheimo vuonna 1970.
Idea yrityksesta lahti, kun han halusi tuottaa lapsille hauskoja lapsen
tasapainoa ja lihasvoimaa kehittéavia puurakenteisia leikkivalineita silloisten
metallisten karusellien tilalle. Jo 1970-luvun lopulla kiinnostus yritysta
kohtaan herasi my6s maailmanlaajuisesti, ja myyntimatkoja jarjestettiin
muualle Skandinaviaan, Benelux-maihin ja Japaniin. Nykyaan yrityksesta on
kasvanut kansainvalinen konserni, ja tytaryhtioitd on seitsemassa maassa.
Yrityksen liikevaihdosta tulee kotimaan ulkopuolelta 70 prosenttia ja tavaraa
toimitetaan yli 40 maahan. (Lappset Group Oy 2014.)

Lapsille suunnattujen leikkivélineiden liséaksi Lappsetin tuotevalikoima on
lisddntynyt vuosi toisensa jalkeen. Tuoteryhmié on useita ja lasten lisaksi on
suunniteltu aktiivipuistoja nuorille ja vanhuksille. Lappsetin visio vuodelle
2015 on kannustaa ihmisia leikkimaan, oppimaan ja likkumaan tanaan, jotta
he voisivat paremmin tulevaisuudessa. Tuotteiden suunnittelussa ja
kehittamisessa on ollut mukana liikunnan ja terveysalan ammattilaisia.
Puistokokonaisuuksia voi itse suunnitella mieluisia ja omien tarpeiden
mukaisesti. Yrityksen Internet-sivustolta [6ytyy paljon tietoa erilaisista
kokonaisuuksista. (Lappset Group Oy 2014.)

6.2 Senior Sport -laitteisto

Senior Sport -laitteisto on Lappset Group Oy:n suunnittelema
aktiviteettipuisto ik&antyneille. Puistojen liikkunnallisen vaikutuksen lisaksi
nilla on myds sosiaalinen merkitys. Senior Sport -laitteet kehittavat
niveltenliikkuvuutta, lihasvoimaa, tasapainoa, hienomotoriikkaa ja muistia.
Kaikki edella mainitut toiminnot pitavat ylla ik&&ntyneiden toimintakykya.
Laitteiston suunnittelun pohjalla on ikaantyneiden péivittaisiin toimintoihin
perustuvia tutkimuksia. (Lappset Group Oy 2013.) Tutkimuksissa on todettu
ryhmé&muotoisen harjoittelun, jossa on tasapainoa harjoittavia osioita, olevan
tehokas tapa ehkaistd kaatumisia. (Turunen, Rantanen & Heinonen 2009,
26.)



22

BALANCE BEAM

Kuvio 1. Balance beam

Balance beam -tasapainopuomin leveys on 13 cm ja se on 2,36 m pitka.
Puomin korkeus on 23,5 cm. Puomin viereen voidaan asentaa kaide, joka luo
turvallisuuden tuntua ja josta voi tarvittaessa ottaa tukea. Laitteella
harjoitellessa pyritddn sailyttdmaan seka tasapaino ettd pysymaan puomin
paalla paasta paadhan Kkavellessa. (Lappset Group Oy 2013)
Muodostamassamme harjoitteluoppaassa valitsemiamme liikkeitd ovat
puomin kavely paasta paahan tandem-kavelylla seké sivuttain askeltamalla

koskematta maahan ja naiden perusliikkeiden variaatiot.

Puomilla kavely harjoittaa silma- jalka-koordinaatiota (Scott 2008, 263). Pieni
tukipinta ja kapea alusta lisdavat haastavuutta pystyasennon hallintaan ja
kehittdd arjessa tarvittavaa tasapainokykya (Pajala 2012, 23; Lyyra ym.
2007, 210; Suni 2011, 207). Sivuttain askeltamisessa liike on reiden
loitonnus, joka harjoittaa keskimmaista pakaralihasta eli gluteus mediusta ja
pientda pakaralihasta eli gluteus minimusta, jotka ovat tasapainon
yllapitamisen kannalta tarkeitd lihaksia (Salmelin 2001, 322-323; Kotiranta,
Sertti & Schroderus 2007, 26).
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SNAKE BEAM

Kuvio 2. Snake beam

Snake beam eli kdarmelauta on 13 senttimetria leveéa ja 2,36 metria pitka
aaltoileva tasapainoilupuomi. Laitteella harjoitellessa pyritaan sailyttamaan
sekd tasapaino ettd pysymaan puomin paalla paasta paahan kavellessa.
(Lappset Group Oy 2013.) Laatimassamme harjoitteluoppaassa laitteella
tehtavia liikkkeitd ovat puomin kavely paasta paahan tandem-kavelylla, jossa
kantapaa astuu kiinni varpaisiin ja tukipinta sen myota pienenee. Variaatioita
laitteelle on muun muassa silmat suljettuna kavely ja kéavely takaperin.

Kaveleminen epatasaisella ja kapealla alustalla kehittdd arjessa tarvittavaa
tasapainokykya (Pajala 2012, 23; Lyyra ym. 2007, 210), ja harjoittaa
tasapainoelinten toimintaa ja silméa-jalka koordinaatiota (Pitkdnen 2006, 42).
Nilkka- ja lonkkastrategiat korostuvat epatasaisella alustalla harjoitellessa
(Ahonen & Sandstrom 2011, 171).
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SIT AND UP

Kuvio 3. Sit and up

Sit and up -laitteen istuimen korkeus on 61 cm ja kasien tukitangot ovat
kahdella eri korkeudella, mik&d mahdollistaa eripituisten henkildiden
harjoittelun laitteessa. Laitteessa tehtdvéa harjoite on istumasta seisomaan
nouseminen. (Lappset Group Oy 2013.) Laatimassamme harjoitteluoppaassa
laitteella tehtavia liikkeitéa ovat polven ojennus ja istumasta seisomaan nousu

seka variaatioita naista harjoitteista.

Seisomaan nousu harjoittaa polven ja lonkan ojentajia eli quadriceps
femorista ja iliopsoasia (Pajala 2012; Sundell 2014, 120). Alaraajojen hyva
lihasvoima vaikuttaa tasapainon hallintaan (Suni 2011, 209; Suomen
fysioterapeutit 2011; Manty ym. 2006, 13; Kaikkonen 2001, 220-221). Liike
myds kehittdd asentoa yllapitavia lihaksia, muun muassa suoraa vatsalihasta
(m. rectus abdominis) ja seldn ojentajalihasta (m. erector spinae) (Scott
2008, 127; Sundell 2014, 120).

Istuen polven ojennus kohdistuu liike reiden etuosan lihaksille. (Kotiranta —
Sertti — Schroderus 2007; 26.) Seisomaan nousuun liitetty varpaille nousu,
aktivoi pohjelihakset (m. triceps surae) (Kotiranta — Sertti — Schroderus 2007,
27). Lonkan loitontajalihaksia voi harjoittaa yhdistamalla seisomaan nousuun
jalan loitonnuksen sivulle, joka kehittda pakaralihaksia. (Sundell 2014, 124,
126; Pajala 2012, 31; Kotiranta ym. 2007, 26.) Istuma-asennossa molempien
jalkojen yhtaaikaisella nostolla aktivoituvat vatsalihakset, jotka vaikuttavat
vartalon hallintaan (Sundell 2014, 142).
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STEP AND CALF

Kuvio 4. Step and calf

Step and calf -laitteessa askelmien korkeus on 35 cm ja kasien tukitangon
korkeus noin 140 cm. Harjoitteena on laudan paalle askeltaminen
tarvittaessa ottaen tukea kasilla tangosta. Askelmaa vasten voi venyttaa
myos pohjelihasta. (Lappset Group Oy 2013.) Laatimassamme
harjoitteluoppaassa laitteella tehtavia liikkeitd ovat askeltaminen tasolle seka

varpaille nousu.

Portaalle askeltaminen harjoittaa lonkan koukistajia ja ojentajia, polven
ojentajia seka vartalon koukistus ja ojennuslihaksia. (Kiikala 2007, 10.)
Painonsiirtoa voi harjoittaa askeltaessa sivusuuntaan (Pajala 2012, 22).
Alaraajojen hyva lihasvoima vaikuttaa tasapainon hallintaan ja ehkaisee nain

myoOs kaatumisen vaaraa (Suni 2011, 209; Suomen fysioterapeutit 2011.)

Viistolla puolella harjoitellessa askelman p&alla voi kehittdéd nilkan
likkuvuutta, joka on tarkead tasapainon ja kavelykyvyn yllapitamisen
kannalta. Varpaille nousussa aktivoituvat nilkan koukistajalinakset (m. Tibialis
Anterior) ja ojentajat (m. triceps surae), joiden lihasvoima on olennaisessa
osassa seisoma-asennon ja tasapainon YyllapitdAmisessa. (Sakari-Rantala
2003, 31.) Laitteessa voi myos venytelld pohjelihakset, jotka yll&apitavét nilkan
likkuvuutta (Sakari-Rantala 2004, 20).
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BALANCE SPRING

Kuvio 5. Balance spring

Balance spring -laitteessa on 32 cm korkea vieterin paalla oleva
seisomisalusta, jonka paalla seisotaan yhdella jalalla tai molemmilla jaloilla
painopistetta siirrellen. Alustan edesséd on 155 cm korkea tanko, josta voi
ottaa kasilla kevyen tuen tarvittaessa. (Lappset Group Oy 2013.)
Laatimassamme harjoitusohjelmassa laitteella tehtavia harjoitteita ovat

painonsiirrot ja kyykistyminen seka liikkeiden variaatiot.

Liikkeet harjoittavat nilkkojen liikkuvuutta ja lihasvoimaa. Epdavakaalla
alustalla tehdyt harjoitteet kehittavat hyvin tasapainoa (Lyyra ym. 2007, 210.)
Kehon painopisteen siirrot tukipinnan reunoille harjoittavat tasapainon
hallintaa ja asentoa yllapitavia lihaksia (Pitkanen 2006, 42). Kyykistyminen
epavakaalla alustalla tekee liikkeesta toiminnallisemman ja aktivoi nain

useampia lihasryhmia (Lyyra, Pikkarainen, Tiikkainen 2007, 210).



27

7 TOIMINNALLINEN OPINNAYTETYO
7.1 Toiminnallinen opinnéaytety0 ja tuotteistamisprosessi

Toiminnallisen opinnaytetyon tavoitteena on ohjeistaa ja opastaa kaytannén
toimintaa ammatillisesti yhdistaen teoriatiedon ja kaytannon. Toiminnallinen
opinnaytetyd sisaltaa Kkirjallisen raportin sekd toiminnallisena osuutena
tuotettu tuote. Kirjallinen tuotos antaa teorian avulla taustaa kehitetylle
tuotteelle ja raportin tuotteistamisprosessin kulusta. Toiminnallisen
opinnaytetyon tulee olla ty6elamalahtdinen, kaytannonlaheinen ja osoittaa
alakohtaisen tietotaidon hallintaa. Tyon lopputuotteena voi olla esimerkiksi
kaytantoon suunnattu ohje tai opas, kuten perehdytysopas. Tyon
toteutustapana voi olla muun muassa kirja, opaslehtinen, kansio tai portfolio.
Koulutusalasta riippuen se voi my6s olla jonkin tapahtuman toteuttaminen.
(Vilkka & Airaksinen 2004, 9-10.)

Tuotteistamisella tarkoitetaan asiakkaille tuotettujen palvelujen tarkempaa
maadrittelya, tasmentamista ja profilointia (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos
2014; Kainlauri 2007, 57). Sosiaali- ja terveysalan tuotteiden sisalto tulee olla
alan tavoitteiden mukainen. Tuotteita kehitettdessa tulee huomioida
kohderyhmaan liittyvat erityisvaatimukset. Tuote voi olla joko aineellinen el
tavara tai aineeton eli palvelu tai myds naiden molempien
yhdistelma. (Jamsa & Manninen 2000, 13-14; Kainlauri 2007, 57.)
Tuotekehitysprosessin kautta syntyy laadukas ja Kkilpailukykyinen tuote.
Kehitysprosessin  lahtokohtana voi  olla  joko asiantuntija- tai
asiakaslahtoisyys.  Asiantuntijalédhtdisessa tuotteistamisessa palvelua
kehitetddn ammattitaidon ja -tiedon pohjalta, unohtamatta silti asiakkaan
merkitysta ja tarpeita. Asiakaslahtoisesti tuotteistettaessa lahtdékohtana ovat
asiakkaiden tarpeet. (Jamséa & Manninen 2000, 16; Kainlauri 2007, 58.)

Toiminnallisen opinnaytetydomme toimeksiantajana on Lappset Group Oy,
mika takaa tydelamalahtdisyyden tyéhomme. Lopputuotteena on
harjoitteluopas, joka on kehitetty toimeksiantajan tarpeen mukaan seka
asiakasryhmé& huomioiden. Olemme Iuoneet oppaan ajankohtaiseen
teoriatietoon pohjautuen. Tuotteistamisprosessin pohjana kaytimme Jamsan

ja Mannisen teosta: "Osaamisen tuotteistaminen sosiaali- ja terveysalalla”
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(2000), silla se sopi typhomme hyvin. Heidan mukaan tuotteiden suunnittelu
ja kehittaminen sosiaali- ja terveysalalla jasentyvat viiden perusvaiheen
mukaan: kehittamistarpeen tunnistamisvaihe, ideointivaihe, luonnosteluvaihe,
kehittelyvaihe ja viimeistelyvaihe. Vaiheesta seuraavaan siirtyminen ei
edellyta, ettd edellinen vaihe olisi jo tydstetty loppuun. (JAmsa & Manninen
2000, 29.) Tuotteistamisprosessin lopputuotteena on harjoitteluopas Senior
Sport -laitteistolle.

7.2 Kehittdmistarpeen tunnistaminen

Tuotteistamisprosessin kaynnistyessd on todettu tarve uuden tuotteen
kehittamiselle. Tavoitteena voi olla jo kaytbéssd olevan palvelumuodon
parantaminen ja tuotteen uudelleen kehittely tai taysin uuden tuotteen
kehittdminen tarpeiden mukaan. Entuudestaan valmiina oleva tieto kaytosta
ja kayttajakokemukset tuotteen toiminnasta antavat tietoa
kehittamistarpeesta. (JAms& & Manninen 2000, 29-31.) Meilla lahtokohtana

on taysin uuden tuotteen eli harjoitteluohjelman, laatiminen.

Tuotteistamisprosessin ensimmaisessa vaiheessa otimme yhteytta Lappset
Group Oy:n yhteyshenkilddn Senior Sport -laitteiston kehittdmistarpeesta.
Olimme kiinnostuneita uudesta konseptista ja sen kaytostd seka
mahdollisista puutteista. Lappsetilla oli aikaisemmin todettu tarve laitteiston
kayttoon liittyvasta parantamisesta. Laitteistot eivat ole saaneet kotimaassa
samanlaista vastaanottoa kuin muualla Euroopassa. Yhteyshenkilon
tavatessamme aloimme yhdesséa pohtia, miten voisimme l&hte& kehittamaan

osaamisellamme tuotetta.
7.3 ldeavaihe

Ideointivaiheeseen siirrytadn, kun tuotteen kehittamistarve on varmistunut,
mutta ratkaisua kehittamisen suhteen ei ole vield tehty. Ideoinnilla pyritaan
loytamaan ratkaisu ajankohtaisiin  ongelmiin  muun muassa aivoriihi-
menetelmaa hyvaksi kayttaen. Aivoriihi-menetelman ajatuksena on kerata
mahdollisimman paljon ensin ideoita, joiden pohjalta lahdetaan

suunnittelemaan ja kehittamaan. Ideointivaihe voi olla lyhyt kestoltaan, jos
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kyseessa on jo olemassa olevan tuotteen kehittaminen. (Jamsa & Manninen
2000, 35.)

Toisessa vaiheessa ideoimme ensin yhdessd tydmme aihetta ja sisaltoa.
Listasimme vaihtoehtoja ja ideoita, jonka jalkeen tapasimme uudestaan
toimeksiantajan. Kavimme yhdessa lapi molempien osapuolten ajatuksia
tyosta. Esiin nousi tarve harjoitteluohjelmasta, jonka toimeksiantaja voisi
muun muassa antaa asiakkaalle Senior Sport -laitteiston mukana. Meidén
tavoitteena oli liittdd fysioterapiasuositukset tyohon, joten paadyimme
harjoitteluohjelman muodostamiseen. Harjoitteluohjelma tulisi siséltamaan
selkean ohjeistuksen ja valokuvat harjoitteista. Toimeksiantaja lupautui
jarjestamaan valokuvausta varten tilan ja koota sinne puiston kayttdmme.
Pidimme keskustelutuokion aiheestamme ohjaavien opettajien kanssa, jotka
antoivat ideoita meitd mietityttdneisiin ajatuksiin. Suunnittelimme seka
toimeksiantajan ettéa opettajien kanssa, mitkd harjoitteet ja laitteet olisi hyva
olla mukana valmiissa tydssamme ja minkalainen nékokulma tyéssdmme

olisi.
7.4 Luonnosteluvaihe

Kun on péaatetty millainen tuote tullaan suunnittelemaan ja tekemd&an,
aloitetaan luonnosteluvaihe. Luonnosteluvaiheessa analysoidaan eri tekijoita,
jotka ovat tarkeimpia juuri suunniteltavana olevan tuotteen kannalta. Nama
nakokohdat ohjaavat ja vaikuttavat tuotteen suunnitteluun laadun
turvaamiseksi. Tarkeimpid tekijoita tuotteen luonnostelussa ovat muun
muassa sidosryhmien nakemykset, asiakasprofiili, tuotteen asiasisalto,
palvelujen tuottaja, rahoitusvaihtoehdot, asiantuntijatieto, arvot ja periaatteet,
toimintaymparistd seké saadokset ja ohjeet. Sosiaali- ja terveysalan tuotteen
asiasisallon selvittdminen edellyttdd yleensad ajankohtaiseen aiheesta
julkaistuun tutkimustietoon. Kansainvaliset tutkimukset voivat olla alan
kehittamisen karjessa, jonka vuoksi ulkomaisiin tutkimuksiin tutustuminen on
tarkeda. Luonnosteluvaine on tuotekehitys-suunnitelmalle térked vaihe.
(JAmsa & Manninen 2000, 43-52.)

Tyoémme luonnosteluvaiheessa perehdyimme Senior Sport -laitteistoon ja

laitteistolla tehtaviin harjoitteisiin sekd Suomen fysioterapeuttien laatimaan
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suositukseen  kaatumisia  ehkaisevasta harjoittelusta.  Tutustuimme
ajankohtaisiin tutkimuksiin ja teoksiin aiheesta, joiden pohjalta aloimme koota
tydhomme teoriapohjaa. Pyrimme kayttamaan mahdollisimman paljon myos

ulkomaalaisia lahteita etsiessdmme ajankohtaista tietoa.
7.5 Kehittelyvaihe

Tuotteen kehittelyvaiheessa edetddn Iluonnosteluvaiheessa tehtyjen
valintojen ja suunnitelmien mukaisesti ja tehdaan lopulliset valinnat tuotteen
siséllésta ja ulkoasusta. Kun tuotteena on informaatio, tehddén ensin sen
asiasisallésta luonnos ja tuotteen tekeminen etenee tuotekohtaisten
suunnitelmien mukaisesti. Opaslehtistd suunniteltaessa on myos hyva edeta
tuotekehityksen vaiheiden mukaisesti. Asiasisallon valinta riippuu siita,
kenelle tuote on tehty ja missa tarkoituksessa tietoa tullaan valittamaan.
Selkedssd oppaassa ulkoasuun on panostettu, teksti on lukijan kannalta
helposti ymmarrettavaa ja sen ymmartaa yhdella lukemisella. Hyvan oppaan
siséltd on jasennelty ja otsikoitu jarkevasti. (JAmsa & Manninen 2000, 54 -
56.)

Suullisen ohjeen tueksi tarvitaan Kirjallista ohjeistusta. Selkedn ohjeen
suunnittelussa on  huomioitu, kuka on ohjeen lukija. Ohjeen
ymmarrettavyyden ja selkeyden tukena ovat johdonmukaiset otsikot,
valiotsikot ja kuvat, jotka tukevat varsinaista lyhytta ja ytimekasta ohjetekstia.
(Torkkola, Heikkinen & Tiainen 2002, 25, 39-42)

Tuotteen kehittelyvaiheessa aloimme suunnitella harjoitteluoppaan lopullista
siséltoa teoriataustaa hyvaksi kayttaen. Valitsimme oppaaseen tulevat laitteet
seka niilla tehtavat harjoitteet. Keskustelimme viela suunnittelemistamme
ohjaavan opettajan kanssa ja haneltd saimme viela viime hetken ohjausta

valitsemiimme harjoitteisiin.

Sovimme valokuvien ottamisesta toimeksiantajamme kanssa ja kavimme
kuvaamassa harjoitteet Lappsetin tehtaalla, jonne laitteisto oli véliaikaisesti
pystytetty. Olimme valmistelleet kuvauspéivda hankkimalla tarvittavat
kuvausvélineet seka sopimalla  ajankohdasta  etukdteen  myo6s

kuvaushenkilomme kanssa. Kuvauksissa oli mukana myds Lappsetin
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yhteyshenkil®, joka halusi seurata meidan tyéskentelyamme ja ottaa myos
kuvia harjoitteista. Kuvattavana oli asiakasryhmaan sopiva mallihenkilo.
Jokaisesta laitteesta kuvasimme kahdesta neljaan harjoitetta, jotka olivat eri

vaikeustasoisia.

Harjoitteluoppaasta tulee tulostettava versio A4 -kokoiselle paperiarkille, jota
toimeksiantajalla on helppo hyodyntdd. Opasta tehdessa halusimme
selkeyden vuoksi, ettd jokaisen laitteen harjoitteet ovat omalla sivulla ja
perehdyimme selkedan ohjeistukseen, jotta harjoitteet olisi helposti
ymmarrettavissad. Ulkoasua suunniteltaessa kaytimme hyvéaksi aikaisemmin
tehtyja harjoitteluoppaita. Halusimme panostaa harjoitteiden selkedan
ohjeistukseen ja ymmarrettavyyteen, silla oppaan ulkoasun suunnittelussa

emme ole riittAvan ammattitaitoisia.
7.6 Viimeistelyvaihe

Koko tuotekehityksen ajan palaute ja arviointi ovat tarkedsséa roolissa ja
viimeistelyvaiheessa tyd kannattaakin esitestata. Tuotettu opas annetaan
viimeistelyvaiheessa koekayttoon esimerkiksi tuotteen potentiaalisille
kayttajille, jotka eivat tunne sitd ennestddn. Talloin saadaan todenmukaisia
korjaus- ja kehittdmisehdotuksia tuotteesta. Tuotteen jakelu ja markkinointi
kuuluvat myés tuotteen viimeistelyvaiheeseen ja markkinoinnilla saadaan
turvattua tuotteen kayttéonotto ja kysynta. Tuotteen tekijalla on hyva
varmistaa, etta asiakkaalla on riittavasti tietoa tuotteen kaytosta. (Jamsa &
Manninen 2000, 80-81.)

Palautteen ja arvioinnin vuoksi luetutimme tekemaamme harjoitteluopasta
tuotteen potentiaalisilla kayttajilla, koehenkilolla ja taysin ulkopuolisilla
henkil6illa. Pyysimme heilta palautetta oppaan sisallosta, rakenteesta seka
kuvien ja ohjeiden ymmarrettavyydestd. HeiltA saimme palautetta
ohjeistuksen selkeydestd ja johdonmukaisuudesta. Muutimme palautteen
mukaan ohjeistukset lyhyemmiksi ja ytimekkaammiksi sekd valitsimme
ymmarrettavampid sanamuotoja. Harjoitteluohjelmaan kuvasimme laitteiston
kohderyhmaan kuuluvaa henkiléa, jolta saimme jo kuvaushetkella palautetta

likkeista seka niiden haastavuudesta. Toimeksiantaja antoi meille palautetta
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valitsemistamme harjoitteista ja siitd kuinka toteutamme oppaan.

Toimeksiantajamme on ollut tyytyvainen tyon lopputulokseen.

Harjoitteluohjelman todellista toimivuutta emme voineet testata kaytannossa,
silla vastaavaa puistoa ei talla hetkella ole paikkakunnalla. Se olisi tuonut
monipuolisemman palautteen oppaan toimivuudesta kaytanndssa. Saimme
kuitenkin  positiivista palautetta oppaan luettavuudesta ja selkeista
harjoitteista, jotka kuulemma seniorikin ymmartaa helposti.
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8 POHDINTA

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli laatia tuotteistamisprosessin kautta
harjoitteluohjelma ikaantyneiden kaatumisten ehkaisemiseksi Senior Sport -
laitteistolle. Senior Sport -laitteisto on toimeksiantajamme Lappset Group
Oy:n ikaantyneille suuntaama konsepti, joka ei ole viela Suomessa saanut
kovin paljoa nakyvyyttd. Aiheen valintaan vaikutti alun perin
fysioterapiasuositus seka aiheen ajankohtaisuus ja yhteiskunnallinen

vaikuttavuus. Thmisen ikdéntyessa tulee aihe ajankohtaiseksi jokaiselle.

Ikdantyneille sattuu vuosittain noin 100 000 kaatumistapaturmaa, ja niista
aiheutuu suuri taloudellinen kustannus terveydenhuollossa. Kaatumisista
johtuvat vammat ja seuraukset johtavat usein pitempiin hoitojaksoihin, joiden
vuoksi usein toimintakyky heikkenee. (Pajala 2012, 8.) Ikdantyneiden parissa
tyoskentelevien ammattilaisten tietoisuutta harjoittelun ja  fyysisen
aktiivisuuden merkityksesta kaatumisten ehkaisemiseksi tulisi lisata. Kuntien
ja kaupunkien tulisi kiinnittdd huomiota ikaantyneiden lilkkuntapaikkojen
maaraan seka antaa heille lisad mahdollisuuksia paasta liikkeelle. Senior
Sport -laitteisto on melko uusi tuote alalla ja kiinnostuksemme paikallisen
yrityksen laitteita kohtaan herasi niiden monipuolisten kayttdomahdollisuuksien
vuoksi. Puistoja on Suomessa vahemman kuin muualla maailmassa, mutta
kuluneen syksyn aikana Rovaniemelle on saatu yksi Senior Sport -puisto

lisda ikaantyneiden asumisyksikon yhteyteen.

Teimme opinnaytetydn kahdestaan ja yhteistyd valillamme on ollut sujuvaa ja
luontevaa. Mielestdmme onnistuimme tydssamme hyvin ja paritydskentely on
auttanut tyon etenemisessd, toinen toistaan kannustaessa. Paritydskentely
osoittautui hyddylliseksi, koska vastavuoroisuus ja argumentointi olivat tyon
edetessd tarkeassa roolissa. Parin kanssa jaetut ajatukset veivat tyota
johdonmukaisesti eteenpéin. Toimeksiantajan kanssa olisimme voineet olla
enemman yhteydessa varsinkin tyon loppuvaiheilla, jotta olisimme saaneet

erilaista nakbkulmaa tydmme etenemisesta.

Haasteeksi opinnaytetyota tehdessa muodostui suunnitellussa aikataulussa
pysyminen. VaAlilla olimme liilan optimistisia ajankaytén suhteen ja sen takia

tyd ei aina edennyt niin kuin olisi pitanyt. Alkuperdisen aikataulun mukaan
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tydomme olisi pitanyt saada valmiiksi lokakuuhun 2014 mennessa, mutta
erindisistd henkilokohtaisista syista aikataulumme ei pitanyt paikkaansa.
Haastavuutena  koimme  tyGharjoitteluiden aikana  opinnaytetydn
kirjoittamisen, koska silloin oli muita tehtavia joihin keskittya. Eri
paikkakunnilla olo harjoitteluiden seka kesan aikana vaikeuttivat tyon
etenemistd. Kokonaisuutena tytmme on hieman hajanainen, minka
uskomme johtuvan aikataulun venymisesta. Opettajien ohjausta kaytimme
melko paljon varsinkin tyén alkuvaiheessa ja mielestamme se oli silloin
tarpeellista. Saimme hyvid neuvoja sekd ohjeistusta tydn kannalta, mutta
paatokset tyon sisadllosta teimme itse teoriatietoa hyddyntaen. Tyon
tekeminen on vaatinut pitkgjanteisyyttd ja sitoutumista molemmilta

osapuolilta.

Tyo6ta tehdessamme pyrimme huomioimaan eettisyyden tyon eri vaiheissa.
Toimimme opinnaytetydohjeiden mukaisesti ja pyysimme ohjausta tydbhomme
pitkin prosessia. Tietoa etsiessa huomioimme eettisyyden suhtautumalla
lahteisiin kriittisesti. Pyrimme kayttamaan monipuolisesti lahteita, hakemaan
tuoreinta tietoa sekd suhtautumaan kriittisesti niiden luotettavuuteen. Useissa
kotimaisissa tutkimuksissa tuli vastaan samat alan asiantuntijat, jotka olivat
perehtyneet aiheeseen usean tutkimuksen kautta. Teoriatietoa olisi voinut
olla laajemmin, silla tietoa kuitenkin l6ytyi melko helposti. Ulkomaisten
lahteiden kayttéon olisimme voineet panostaa enemman. Harjoitteluohjelmaa
kootessamme annoimme tyon  esiluettavaksi alan  opiskelijoille,
kohderyhmalle ja taysin ulkopuolisille ihmisille, jotta oppaamme saisi

mahdollisimman monipuolista palautetta tytstévaiheessa.

Aiomme hytdyntdd saamaamme tietoa tydskennellessa fysioterapeutteina ja
saimme tastd myos hyvan tyokalun tulevaisuutta varten. Saimme paljon liséa
tietoa ikdantyneiden tasapaino- ja lihasvoimaharjoittelusta, jota osasimme
hyddyntdd harjoitteluohjelmaa kootessamme. Harjoitusohjelma on laadittu
Lappsetin laitteille, mutta se on sovellettavissa myds muille valineille. Ty6ta
tehdessa mieleemme tuli monta uutta tutkimus- ja kehittdmisaihetta, kuten
tuottamamme harjoitteluohjelman testaaminen. Mielenkiintoisinta olisi nahda
millaisia tuloksia harjoitusohjelman saanndéllisella noudattamisella voi

saavuttaa.
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