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kaikkia erilaisia tapoja, joilla ihmiset liikkuvat ym­
päristössään paikasta toiseen (Satariano ym. 2012). 
Liikkumiskyvyn heikkeneminen vanhuudessa alkaa 
noin 60–70 ikävuoden tietämillä (Sainio ym. 2012). 
Liikkumiskyvyn vaikeudet saattavat vaikeuttaa pää­
syä palvelujen luokse, vähentävät mahdollisuuksia 
sosiaalisiin kontakteihin sekä ennustavat edelleen 
liikkumisvaikeuksien lisääntymistä. Itsenäinen liik­
kumiskyky mahdollistaa aktiivisen osallistumisen 
ympäröivän yhteiskunnaan toimintaan.

Liikkumiskyky vaatii myös kognitiivista proses­
sointia (Wood et al. 2005). Kognitiivisella suori­
tuskyvyllä tarkoitetaan kykyä hyödyntää aivojen 
tiedonkäsittelyprosessien avulla hankittua tietoa. 
Suorituskyky on riippuvainen useista kognitiivisis­
ta toiminnoista. Suunnitelmallisessa kognitiivisessa 
prosessoinnissa ja joustavassa kognitiivisessa suo­
rituskyvyssä tarvittavien kognitiivisten toimintojen 
voima, nopeus ja monimutkaisuus kasvavat vau­
vaiästä varhaiseen aikuisuuteen, jonka jälkeen ne 
alkavat heikentyä kohti vanhuutta (Craik & Bia­
lystok 2006). Kognitiivisten kykyjen kehitykseen 
vaikuttavat varhaislapsuuden kokemukset, kotiym­
päristö, koulutus, työelämä ja valinnat elintapojen 
suhteen (Whalley ym. 2004).

Suunnittelu ja toteutus edellyttävät 
kognitiivista toiminnanohjausta

Toiminnanohjauksessa tarvitaan monimutkaisia kog­
nitiivisia prosesseja kuten esimerkiksi informaation 
säilyttämistä työmuistissa, tarkkaavaisuuden ylläpi­
toa ja kontrollia sekä keskittymistä tiettyyn tehtävään, 
vaikka ympärillä olisi häiriötekijöitä (Rose, Feldman 
& Jankowski 2012). Aivojen etuaivolohkon alueet 
tukevat toiminnanohjauksessa tarvittavia kogni­
tiivisia toimintoja ja ovat samalla myös osallisena 
tavoitteellisissa motorisissa suorituksissa. Lisäksi 
etuaivolohkon alueet kypsyvät nuoruudessa viimei­
simpänä ja osoittavat vanhuudessa ensimmäisenä 
normaaliin ikääntymiseen liittyviä heikentymisen 
merkkejä (Seidler ym. 2010). Ikääntymismuutokset 
tiedonkäsittelyssä vaikuttavat motoristen tehtävien 
suorittamiseen. Kognitiivinen heikentyminen van­
huudessa voi johtaa siihen, että prosessointinopeus 
hidastuu, uusien asioiden omaksuminen hidastuu tai 
ongelmanratkaisukyky vaikeutuu. Lisäksi ulkoisten 
ärsykkeiden tunnistaminen, liikkeen havainnointi 
ja liikkeiden eri vaiheiden ohjelmointi vaikeutuvat. 
Erityisesti ongelmat näkyvät, kun tehtävät vaikeu­
tuvat, ympäristö on vieras tai haasteellinen tai, kun 
pitää pystyä keskittymään useampaan asiaan saman­
aikaisesti (Salthouse 2009). 

Elinpiirin laajuus kertoo elämänlaadusta

Liikkuminen naapurustossa tapahtuu usein kävel­
len, kun taas kauemmaksi kotoa lähdetään liikkeelle 
usein julkisilla liikennevälineillä tai omalla autolla. 
Mitä kauemmaksi kotoa henkilö liikkuu sitä kog­
nitiivisesti vaativammaksi liikkuminen saattaa tulla 
(Schooler 1984). Vieraassa ympäristössä liikkuminen 

Kyky liikkua itsenäisestiminne haluaa, milloin haluaa 
ja miten haluaa, on tärkeää niin varhaisessa 
lapsuudessa kuin myöhemmin vanhuudessa.

Varhaisempi kävelemään oppiminen on yhteydessä 
parempaan kognitiiviseen suorituskykyyn 
vanhuudessa.  Vireät aivot vanhuudessa pitävät 
puolestaan yllä laajempaa elinpiiriä.

Kävelemään oppiminen on yksi merkittä­
vimmistä tapahtumista pienen lapsen elä­
mässä. Lapsi, joka on aikaisemmin ollut 
hyvinkin riippuvainen toisista ihmisistä 

päästäkseen paikasta toiseen, pääseekin nyt itsenäi­
sesti liikkumaan ja tutkimaan ympäristöään. Kun 
lapsi ottaa ensimmäisiä askeliaan, ei varmaankaan 
tulla ajatelleeksi, että tämän motorisen kehityksen 
virstanpylvään saavuttamisella voisi olla yhteyksiä 
vanhuuden toimintakykyyn.

Se, että lapsi saavuttaa tämän kehitysvaiheen, 
vaatii monen ihmisen kehitykseen liittyvän eri osa-
alueen keskinäistä vuorovaikutusta – muun muassa 
riittävän kehittyneen hermolihasjärjestelmän sekä 
aivojen ja keskushermoston kehityksen, riittävän 
fyysisen kasvun sekä riittävän määrän erilaisia 
vuorovaikutus- ja liikekokemuksia (Malina 2004). 
Uusien motoristen taitojen oppiminen vaatii myös 
ongelmanratkaisutaitoa, sillä uusien ratkaisujen 
etsintä ja valintojen teko, ovat keskeisessä roolissa 
oppimisprosessin aikana (Thelen 2000). Nouseminen 
pystyasentoon ja tasapainon ylläpitäminen askelluk­
sen aikana ei ole aluksi helppoa.

Lapset oppivat kävelemään keskimäärin vuoden 
iässä. Varhaisessa lapsuudessa samaan aikaan moto­
rinen kehityksen kanssa tapahtuu nopeaa aivojen 
ja keskushermoston kehitystä (Malina 2004). Se, 
että joku lapsi oppii kävelemään aikaisemmin kuin 
toinen johtuu hyvin monesta asiasta. Fysiologiseen 
kasvuun ja kehitykseen liittyvien tekijöiden lisäksi 
siihen saattaa vaikuttaa esimerkiksi geeniperimä, 
persoonallisuudenpiirteet tai ympäristön vaikutuk­
set. 

Eteenpäin pyrkivä ja päämääräsuuntautunut 
luonteenpiirre ja kyky ja halu omaksua nopeasti 
uusia asioita saattavat edesauttaa niin kävelemään 
oppimisessa kuin myös myöhemmin elämässä esi­
merkiksi parempien arvosanojen saavuttamisessa 
kouluiässä tai haasteellisten työpakkojen tavoitte­
lemisessa aikuisuudessa. Voisiko siis olla niin, että 
lapsi, joka oppii kävelemään hieman aikaisemmin 
kuin toinen ikätoverinsa olisikin koko elämänsä niin 
sanotusti askeleen edellä ikätovereitaan?

Kyky liikkua on tärkeä osa 
itsenäistä toimintakykyä

Liikkumiskyky, se, että pystyy itsenäisesti liikku­
maan, minne haluaa, milloin haluaa ja miten haluaa, 
on tärkeää niin varhaisessa lapsuudessa kuin myö­
hemmin vanhuudessa. Liikkumiskyvyllä tarkoitetaan 



Henkilöt, jotka oppivat aikaisemmin kävelemään 

varhaislapsuudessa, suoriutuivat paremmin kognitiivisesta 

testistä varhaisessa vanhuudessa noin 64 vuoden iässä.
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vaatii kenties enemmän tarkkaavuutta ja työmuistia 
ja jopa ongelmanratkaisutaitoja reittivalintoja tehtä­
essä, kuin jos liikkuisi kodin lähistöllä tutussa ympä­
ristössä. Rajoittunut elinpiiri saattaa toisaalta myös 
heikentää kognitiivista suorituskykyä, sillä vähäinen 
liikkuminen kodin ulkopuolelle ei välttämättä tuo 
riittävästi kognitiivisia haasteita.

Liikkumisaktiivisuus elinpiirissä -mittari kuvaa 
alueen laajuutta, jolla henkilö liikkuu, sitä kuinka 
usein henkilö liikkuu kyseisellä alueella sekä 
mahdollista avun tarvetta liikkumiseensa (Parker, 
Bodner & Allman 2003). Liikkumisaktiivisuus 
elinpiirissä -mittari kuvastaa siis henkilön fyysistä 
sekä psykososiaalista kyvykkyyttä suhteessa ympä­
ristön vaatimuksiin sekä henkilön osallisuutta 
ympäröivässä yhteiskunnassa (Barnes ym. 2007). 
Aikaisemmissa tutkimuksissa on todettu, että laa­
jempi elinpiiri on yhteydessä muun muassa mies­
sukupuoleen, nuorempaan ikään, parempaan 
terveyteen ja toimintakykyyn (Sartori ym. 2012). 
Lisäksi laajemman elinpiirin omaavilla henkilöillä, 
on todettu olevan parempi elämänlaatu (Rantakokko, 
Mänty & Rantanen 2013).

Aikaisemmat poikittaistutkimukset ovat osoitta­
neet vahvaa näyttöä kognitiivisen toimintakyvyn ja 
liikkumiskyvyn välisestä yhteydestä vanhuudessa 
(Demnitz ym. 2016).  Fyysisen aktiivisuuden myön­
teiset vaikutukset kognitiiviseen toimintakykyyn on 
tiedetty jo pitkään. Myös kognitiivisen heikentymi­
sen vaikutukset päivittäisistä toimista selviämiseen 
on havaittu.  Pitkittäistutkimuksista saadussa ajal­
listen yhteyksien selvittelyssä tutkimustulokset ovat 
olleet epäyhtenäisiä (Clouston et al. 2013). Tulokset 
ovat osoittaneen muun muassa, että kävelyvaikeudet 
tiettävästi ennustavat dementiaa ja toisaalta kog­
nitiivisen toimintakyvyn heikentymisen tiedetään 
lisäävän fyysisen toimintakyvyn heikentymistä. Hen­
kilöt, jotka kärsivät muistiongelmista ja joiden käve­
lynopeus on keskimääräistä hitaampi, saattavat olla 
riskissä sairastua myöhemmin dementiaan tai saada 
muita toiminnanvajauksia (Shimada ym. 2017).

Elämänkulkututkimus kartoittaa lapsuuden, 
elämänkokemusten ja ympäristön vaikutusta 

toimintakyvyn muutoksiin

Elämänkulkuepidemiologiset tutkimukset ovat osoit­
taneet, kuinka ympäristön altistukset, erityisesti tiet­
tyjen kehityksellisten herkkyyskausien aikana lap­
suudessa ja nuoruudessa, saattavat aiheuttaa kauas­
kantoisia seurauksia myös vanhuuden kognitiiviseen 
ja fyysiseen toimintakykyyn (Kuh & Shlomo 2004).  

Elämänkulku lähestymistapana nostaa kogni­
tiivisen reservikapasiteetin keskeiseksi käsitteeksi 
puhuttaessa kognitiivisesta ikääntymisestä. Kog­

nitiivisella reservikapasiteetilla tarkoitetaan sitä, 
että tietyt aivojen rakenteelliset ja toiminnalliset 
ominaisuudet saattavat toimia ikään kuin puskurina 
ikääntymisestä tai dementoivista sairauksista johtu­
via aivomuutoksia vastaan (Richards & Deary 2005). 
Henkilö, jolla on hyvä kognitiivinen reservikapasi­
teetti, saattaa säilyttää kognitiivisen toimintakykyn­
sä hyvällä tasolla pidempään esimerkiksi alkavasta 
muistisairaudesta huolimatta. 

Kognitiivista reservikapasiteettiä kerryttää muun 
muassa koulutus, haasteellinen työ ja monet muut 
elämän varrella tehdyt valinnat, jotka vaikuttavat 
aivotoimintaan (Smart, Gow & Deary 2014). Pa­
rempi varhaisen elämän kognitiivinen kyvykkyys on 
yhteydessä parempaan kognitiiviseen reservikapasi­
teettiin vanhuudessa (Kuh ym. 2009) ja suojaa siis 
kognitiiviselta heikentymiseltä, jonka mukana saat­
taa tulla myös liikkumiskyvyn vaikeuksia (Auyeung 
ym. 2008).

Parempi kognitiivinen kyvykkyys varhaisessa 
aikuisuudessa – parempi fyysinen suorituskyky 

varhaisessa vanhuudessa

Väitöstutkimuksen ”Relationship between cognitive 
performance and mobility over the life course” 
(Poranen-Clark 2018) tarkoituksena oli selvittää 
kognitiivisen suorituskyvyn ja liikkumiskyvyn väli­
siä yhtyeyksiä läpi elämänkaaren. Elämänkulun 
näkökulmasta tämän ilmiön tutkimisessa otettiin 
huomioon aivojen kehityksen kannalta merkityk­
sellisiä ajankohtia: varhaislapsuus, jolloin tapahtuu 
nopeaa aivotoiminnan kehitystä samanaikaisesti 
motorisen kehityksen kanssa; varhainen aikuisuus, 
noin 20-ikävuoden tietämillä, joka on ajankohta, 
jolloin aivojen kehitys saavuttaa huippunsa; sekä 
vanhuus, elinvuodet elinkaaren loppupuolella, jolloin 
väistämättömät ikääntymiseen liittyvät heikentymiset 
alkavat näkyä aivojen tiedonkäsittelytoiminnoissa.  

Tulokset osoittivat, että iäkkäillä henkilöillä, joil­
la oli parempi kognitiivinen toiminnanohjaus, oli 
myös laajempi liikkumisaktiivisuus elinpiirissä. Tätä 
yhteyttä selittivät heidän parempi alaraajojen toimin­
takykynsä ja se, ettei heillä ollut vaikeuksia käyttää 
kulkuneuvoja liikkumiseensa. Tuloksista selviää 
myös, se että kahden vuoden seurannassa kognitii­
vinen toiminnanohjaus ennusti voimakkaammin 
liikkumisaktiivisuutta elinpiirissä kuin toisin päin.  

Parempi kognitiivinen kyvykkyys varhaisessa 
aikuisuudessa on yhteydessä parempaan fyysiseen 
suorituskykyyn varhaisessa vanhuudessa, noin 61 
vuoden iässä, jonka kautta välittyy myös epäsuora 
yhteys kymmenen vuotta myöhemmin mitattuun 
fyysiseen toimintakykyyn. Henkilöt, jotka oppivat 
aikaisemmin kävelemään varhaislapsuudessa, suo­
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riutuivat paremmin kognitiivisesta testistä varhaises­
sa vanhuudessa noin 64 vuoden iässä.

Tulokset lisäävät ymmärrystä kognitiivisen suori­
tuskyvyn ja liikkumiskyvyn välisestä yhteydestä niin 
vanhuudessa kuin yli elämänkaaren lapsuudesta ja 
nuoruudesta vanhuuteen. Väistämättömällä ikään­
tymiseen liittyvällä aivojen toiminnan heikentymi­
sellä saattaa olla vaikutusta myös liikkumiskykyyn. 
Erityisesti kognitiivisen toiminnanohjauksen hei­
kentyminen vanhuudessa saattaa vähentää iäkkään 
henkilön liikkumisaktiivisuutta elinpiirissä. Samal­
la mahdollisuudet sosiaaliseen kanssakäymiseen 
vähentyvät ja pääsy yhteiskunnallisiin palveluihin 
saattaa estyä. Elinpiirin kaventuminen saattaa täten 
myös kiihdyttää kognitiivista heikentymistä. 

Terveydenhuollossa tulisikin ottaa huomioon, että 
kognitiivinen toiminnanohjaus saattaa olla heiken­
tynyt ennen kuin muistiongelmat alkavat haitata 
arjessa selviytymistä. Toiminnanohjauksen testaa­
minen osana ikääntyneiden terveystarkastuksia voisi 
mahdollistaa sen, että toimintakykyä heikentäviin 
ongelmiin voitaisiin puuttua aikaisessa vaiheessa.   

Aivoterveydestä huolehtiminen on 
tärkeää koko elämänkaaren ajan

Aivot kehittyvät kiivaasti koko lapsuuden ja nuoruu­
den ajan saavuttaen kypsyyden varhaisessa aikuisuu­
dessa keskimäärin kahdenkymmenen ikävuoden tie­
tämillä (Salthouse 2009). Lapsuuden ja nuoruuden 

voisi siis olettaa olevan erityisen tärkeitä ajanjaksoja 
aivojen kehityksen sekä kognitiivisten toimintojen 
kehityksen kannalta. Varhaisen lapsuuden ja nuo­
ruuden kokemukset muokkaavat aivoja vaikuttaen 
aivojen kehittymiseen ja toimintaan.

Edellä mainittu väitöstutkimus lisäsi ymmärrystä 
siitä, että aivoterveydestä huolehtiminen on tärkeää 
koko elämänkaaren ajan. Erityisesti lapsuudessa ja 
nuoruudessa tulisi huolehtia turvallisesta lapsen 
kasvua ja kehitystä tukevasta kasvuympäristöstä 
kehityksen maksimoinnin takaamiseksi. Vanhuudessa 
toiminnanohjauksessa tarvittavia kognitiivisia toi­
mintoja harjoittamalla voitaisiin mahdollisesti yllä­
pitää ikääntyneiden henkilöiden liikkumiskykyä ja 
näin parantaa heidän mahdollisuuksiaan itsenäiseen 
ja aktiivisena vanhenemiseen sekä laajemman elin­
piirin säilyttämiseen. 
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NÄIN TUTKITTIIN 

Väitöstutkimuksen ”Relationship between 
cognitive performance and mobility over 
the life course” (Poranen-Clark 2018) tar­
koituksena oli selvittää kognitiivisen suo­

rituskyvyn ja liikkumiskyvyn välisiä yhteyksiä läpi 
elämänkaaren. Tutkimukseen osallistui ”Iäkkäiden 
ihmisten liikkumiskyky ja elinpiiri – LISPE -tut­
kimuksesta 157, 76-91 vuotiasta henkilöä Jyväsky­
län ja Muuramen alueelta (Rantanen 2012). Heiltä 
oli mitattu kognitiivinen suorituskyky kognitiivista 
toiminnanohjusta mittaavalla Trail Making Testillä 
(Reitan & Wolfson 1993) ja liikkumisaktiivisuus 
elinpiirissä Life-Space Assessment -kyselyllä (Baker, 
Bodner & Allman 2003) vuosina 2014 ja 2016. Hel­
singin syntymäkohortti tutkimuksen aineistosta, joka 
käsittää vuosina 1934–44 Helsingin yliopistollisessa 
sairaalassa syntyneiden ja v. 1971 Helsingissä asuvia 
henkilöitä (Eriksson ym. 2001). Aineistosta käytet­
tiin tässä tutkimuksessa kahta osatutkimusaineistoa, 

joista toinen käsitti 360 miestä, jotka olivat suorit­
taneet armeijan kognitiivista kyvykkyyttä mittaavan 
testin nuorina aikuisina, ja toinen käsitti 368 miestä 
ja naista, joilta oli neuvolakorteista saatu tieto hei­
dän kävelemään oppimisiästään. Nämä henkilöt 
osallistuivat kliinisiin tutkimuksiin, joissa heidän 
kognitiivista ja fyysistä suorituskykyä mitattiin van­
huudessa. Tietokonepohjaisella kognitiivista suoriu­
tumiskykyä mittaavalla Cog State -testistöllä (Darby 
ym. 2002) mitattiin mm. reaktionopeutta, työmuis­
tia, tarkkaavaisuutta sekä oppimiskykyä keskimäärin 
64 vuoden iässä. Fyysistä toimintakykyä arvioitiin 
SF-36 kyselyllä (Aalto, Aro & Teperi 1999) keski­
määrin 61 ja 71 vuoden iässä. Kyselyssä tutkittavat 
arvioivat kykyään suoriutua erilaisista päivittäisessä 
elämässä vastaantulevista fyysistä suorituskykyä vaa­
tivista tehtävistä kuten ostosten kantamisesta, por­
taiden noususta tai tiettyjen matkojen kävelystä.
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