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M Vieston tyokyvyn sailyminen mahdollisimman pitkaan on tarkeé
yhteiskunnallinen tavoite. Fyysista harjoittelua kaytetain yhtena tyo-
kykya yllapitavina keinona. Metodologisesti laadukkaita tutkimuksia
fyysisen aktiivisuuden tai harjoittelun vaikutuksista tydkykyyn on
kuitenkin tehty vahan ja tehtyjen tutkimusten tulokset ovat olleet
osittain ristiriitaisia.

Taman tutkimuksen tavoitteena oli selvittaa tyopaikalla tapah-
tuneen kevyen lihasvoimaharjoittelun (30% 1RM) vaikutusta 90
toimistotydntekijan tyokykyyn [keski-ikd 46 vuotta (SD 8,5)]. Koe-
asetelmana oli ryhmatasolla satunnaistettu vaihtovuorokoe (n = 36,
n=19,n =15, n = 25). Interventio sisalsi 15 viikon harjoittelun ja
harjoittelun ohjauksen seki 15 viikon seurantajakson, jolloin tyonte-
kijat eivat harjoitelleet eivatka saaneet ohjausta. Aineiston tilastolliset
analyysit suoritettiin SPSS 15 ja SAS tilasto-ohjelmilla. Tutkimuksessa
analysoitiin lihasvoimaharjoittelun vaikutusta tyokykyindeksin kol-
meen osakysymykseen: Tyokyky verrattuna itse arvioituun elinaikai-
seen parhaimpaan tilaan seka tyokyky tyon ruumiillisten ja henkisten
vaatimusten kannalta.

Paaanalyysi: Tyopaikalla toteutetulla harjoittelulla ja harjoittelun
ohjauksella oli positiivinen vaikutus tyontekijoiden koettuun tyoky-
kyyn tyon ruumiillisten vaatimusten kannalta, kun tilannetta verrat-
tiin aikaan, jolloin tyontekijat eivat osallistuneet harjoitteluun [p =
0,049; keskiarvojen ero 0,17 mittayksikkoa; 95 % CI 0,003-0,330].
Sekundaarianalyysi: Harjoittelun vaikutukset olivat selvemmait, kun
analyysissa huomioitiin harjoitteluun kaytetty aika minuutteina.
Paivittiin toteutuneella keskiméarin viiden minuutin lihasvoimahar-
joittelulla oli positiivinen vaikutus koettuun tyokykyyn tyon ruu-
miillisten vaatimusten kannalta [p = 0,003; keskimaariinen lisiys 0,6
mittayksikkod; 95 % CI 0,5-1,1] seka koettuun tyokykyyn, kun tyo-
kykya verrattiin tyontekijoiden elinaikaiseen parhaimpaan tilaan [p
= 0,036; keskimaaradinen lisays 0,7 mittayksikkoa; 95 % CI 0,1-1,1].
Paa- tai sekundaarianalyyseissa ei havaittu muutoksia tyontekijoiden
koetussa tyokyvyssa tyon henkisten vaatimusten kannalta.

Tutkimuksen tulokset tukevat kasitysta, etta fyysisella harjoittelul-
la tyopaikalla on positiivista vaikutusta tyontekijoiden koettuun tyo-
kykyyn. Tarvitaan kuitenkin lisaa satunnaistettuja ja kontrolloituja
tutkimuksia, joissa fyysisen aktiivisuuden ja harjoittelun annosvaste-
suhteet on huomioitu.

Asiasanat: fyysinen aktiivisuus, kevyt lihasvoimaharjoittelu, tyékyky

ABSTRACT

SjogrenT., Haapakoski M., Hanninen A., Mustonen K.
2010. Effectiveness of a workplace physical exercise in-
tervention on the work ability of office workers. A cluster
randomised controlled cross-over trial.

Liikunta & Tiede 47 (1), 43-48.

W It is an important goal to keep the Finnish workforce in good
physical condition and to develop employees” work ability. Although
physical exercise interventions are commonly used in the workplace
to promote employees’ work ability, the scientific evidence for the
effectiveness of such programmes is limited.

The aim of this study was to investigate the effect of a workplace
physical exercise intervention on subjective work ability among 90
office workers [mean age 46 years (SD 8.5]. The study was a cluster
randomized controlled trial (CRT) with each department as the unit of
randomization (n =36, n =19, n = 15, n = 25). The cross-over design
consisted of one 15-week intervention period of resistance training
(30% 1RM) and training guidance, and another period of the same
length with no training or guidance. Work ability was measured using
three sub-questions of the work ability index: subjective estimation of
present work ability, compared to lifetime best, subjective work abil-
ity in relation to physical and mental demands of the work. Statistical
analyses were conducted by the SPSS 15 and SAS software.

Main analysis: Physical exercise intervention resulted in slight, but
statistically significant increase in the subjective work ability in rela-
tion to physical demands of the work [p = 0.049; mean difference
0.17; 95 % CI 0.003-0.330]. Secondary analysis: When the results
were analyzed according to the training time in minutes during the
intervention, the results were clearer. At the average training time of
5 minutes per working day work ability increased in relation to the
physical demands of the work [p = 0.003; average increase 0.6 units;
95 % 0.5—1.1] and to the subjective estimation of the present work
ability, compared with the lifetime best [p = 0.036; average increase
0.7 units; 95 % CI 0.1-1.1]. In the main and secondary analyses no
effect was observed on the subjective work ability in relation to the
mental demands of the work.

This study confirms that workplace physical exercise intervention
may have a positive effect on subjective work ability. More ran-
domised controlled trials are still needed where physical activity and
exercise are controlled for.

Keywords: physical activity, light equipment training, work ability
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JOHDANTO

Tyoterveyslaitoksen Ty9 ja terveys -haastattelututkimuksessa (2006)
haastatteluun osallistuneista tyontekijoista tyokykyaan piti erittain
hyvéana tyon fyysisten ja henkisten vaatimusten kannalta vain noin
kolmasosa. Koettu tydkyky skaalalla 0—10 oli kuitenkin melko hyval-
la tasolla (keskiarvon 8,3) verrattuna elinaikaiseen parhaimpaan
tilaan. Tyodikaisen vieston hyva tyokyky on terveys- ja yhteiskun-
tapoliittinen paamaira, jonka onnistuminen nidkyy mm. saastoina
terveyspalveluiden kustannuksissa (Gould ym. 2006). Nain ollen
tyokyvyn kehittamisti ja sen yllapitdmista voidaankin pitaa tarkeana
tavoitteena tyoelamassa.

IImarisen ym. (2006) mukaan tydkyvylle on ollut vaikeaa loytia sel-
laista madritelméa, jonka hyvaksyisivit niin tyontekijat, tydnantajat,
tyoterveyshuolto, elakelaitokset, tutkijat kuin lainsa4tajat (Ilmarinen
ym. 2006). Tyokyvyn madrittely on yhteydessi laajempaan toiminta-
kyvyn kasitteeseen (Louhevaara 1995), joka puolestaan muodostuu
yksilon fysiologisista, psykologisista ja sosiaalisista tydssé tarvitta-
vista ominaisuuksista seka vuorovaikutussuhteesta yksilon, hidnen
tyonsa ja tydyhteisonsa vililla (Malmivaara 2001). Harkapaan (2001)
seka Jarvikoski ja Harkipaan (2004) mukaan yksilo ja ymparisto
muodostavat kokonaisuuden, jonka osia on vaikea erottaa toisistaan.
Tyokykyi kuvataan ilmiona, jonka keskeiset ulottuvuudet ovat tyossa
jaksaminen, tyon hallinta seka osallisuus tyoyhteisoén. Puumalaisen
ym. (1995) mukaan kaikkein voimakkain tulevan tyokyvyn kehityk-
sen ennustaja ndyttaisi olevan tyontekijan oma arvio tyokyvystian ja
terveydentilastaan. Esimerkiksi yksilon oma arvio alentuneesta tyo-
kyvysta ennakoi vahvasti tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymista.

Systemaattisten kirjallisuuskatsausten perusteella tydpaikalla
tapahtuvalla harjoittelulla tai fyysiselld aktiivisuudella on todettu
olevan positiivisia vaikutuksia koettuun terveyteen ja fyysiseen toi-
mintakykyyn (Proper ym. 2003a; Proper ym. 2003b; Shephard 1996).
Sen sijaan systemaattisin kirjallisuuskatsauksin osoitettua tieteellista
nayttoa fyysisen aktiivisuuden positiivisesta vaikutuksesta psyykki-
seen toimintakykyyn tai koettuun tyokykyyn on hyvin vihan. Tama
johtuu katsauksissa kasiteltyjen tutkimuksien vahdisestd madrasta
seka niiden heikosta laadusta (Proper ym. 2002; Ruotsalainen ym.
2008).

Useissa kotimaisissa tutkimusartikkeleissa on kuitenkin raportoitu
tyopaikalla tai tydterveyshuollossa tapahtuvan harjoittelun positiivi-
sista vaikutuksista kontrolliryhméan verrattuna. Fyysisen harjoitte-
lun on todettu vaikuttavan myonteisesti aerobiseen kuntoon, lihas-
voimaan, kehon koostumukseen (Pohjonen ja Ranta 2001), rangan
lilkkuvuuteen ja fyysiseen aktiivisuuteen (Perkio-Mékeld ym. 1999)
seka tuki- ja litkuntaelinoireiden maarain ja kivun voimakkuuteen
(Perkio-Makela ym. 1999; Sjogren ym. 2005; Sjogren 2006; Sjogren
ym. 2006a). Lisiksi muutamissa suomalaisissa tutkimuksissa on viit-
teitd siité, ettd fyysinen harjoittelu tyopaikalla parantaa tyontekijoiden
subjektiivista vointia (Sjogren ym. 2006b) ja tyokykya (Nurminen
ym. 2002; Perkio-Makela ym.1999; Pohjonen ja Ranta 2001).

Useissa suomalaisissa tutkimuksissa tydokykya kuvaavana muut-
tujana on kaytetty Tyoterveyslaitoksen kehittamaa tyokykyindeksia.
Tyokykyindeksi kattaa kysymyksid seuraavilta alueilta: Tyokyky
verrattuna elinikdiseen parhaimpaan, tyokyky tyon vaatimusten kan-
nalta, ladkarin toteamien nykyisten sairauksien maira, sairauksien
arvioitu haitta tyossa, sairauspoissaolot viimeisen vuoden aikana,
oma arvio kykenevyydesta tyohon terveyden puolesta kahden vuoden
kuluttua ja psyykkiset voimavarat. Edell4d mainituissa tutkimuksissa
on kiytetty tyokykyéd kuvaavina muuttujina tyokykyindeksin loppu-
pistemaaraa ja sen osakysymyksia (Nurminen ym. 2002; Perkio-Ma-
keld 1999 ja 2000; Pohjonen ja Ranta 2001).

Tyohon voi sisaltya erilaisia kuormitustekijoité, jotka saattavat
uhata fyysista, psyykkista ja sosiaalista toimintakykya seka tyokykya.
Toimistotyolle tyypillisia kuormitustekijoita ovat staattinen istuma-
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asento sekd ylaraajojen seké sormien toistuvat litkkeet (Lindstrom ym.
2003). Lisaksi pitkit tyoskentelyajat tietokoneella, tyon puutteellinen
tauotus ja tyon kovat henkiset vaatimukset aiheuttavat tyontekijoille
etenkin tuki- ja litkuntaelinten oireita (Griffith ym. 2007).
Aikaisempi saman tutkimusaineiston analyysi osoitti, etta tyopai-
kalla tapahtuva 15 viikon lihasvoimaharjoittelu (30 % 1RM) ei vai-
kuttanut tilastollisesti merkitsevasti (p = 0,070) toimistotyontekijoi-
den koettuun tyokykyyn, kun tyokykya kuvaavana tulosmuuttujana
kaytettiin tyokykyindeksin loppupistemaaraa (Sjogren 2006). Tassa
lisaanalyysissamme halusimme selvittaa harjoittelun vaikutusta kol-
meen tyokykyindeksin osakysymykseen. Osakysymykset olivat tyo-
kyky verrattuna itse arvioituun elinaikaiseen parhaimpaan tilaan ja
tyokyky tyén ruumiillisten ja henkisten vaatimusten kannalta.

TUTKIMUSAINEISTO JA -MENETELMAT

Tutkimuksen kohderyhmana olivat Kuopion kaupungin keskushal-
linnon tyopaikat ja tyontekijat. Tutkimukseen osallistui 90 vapaa-
ehtoista tyontekijad [Keski-ikd 46 (SD 8,5), naisia 66 %], jotka te-
kivat fyysisesti kevytta tyota (fyysisen aktiivisuuden taso tyossa 1,5
MET, metabolic equivalent). Koehenkilot olivat tutkimuksen alussa,
vuonna 1999, tehneet silloista tyotaan keskimaérin 13 vuotta (SD 9).
Alkumittauksissa koehenkiloiden tyokyky oli hyva tyokykyindeksin
loppupistemadran mukaan seka elinaikaiseen parhaimpaan tilaan
verrattuna. Tyokyky oli tyon ruumiillisten ja henkisten vaatimusten
kannalta melko hyva. Harjoitteluryhmissi ei ollut tilastollisesti mer-
kitsevaa eroa tyokykyindeksin loppupistemaaran tai osakysymysten
suhteen. Taulukossa 1 on kuvattu tarkemmin tyontekijéiden 1dhto-
tilanne alkumittauksissa harjoitteluryhmittain keskiarvoina (ka) ja
keskihajontoina (SD) seka harjoitteluryhmien valinen tilastollinen
merkitsevyys.

Tutkimus on toteutettu ryhmittain satunnaistetulla (cluster rando-
misation trial, CRT), kahden kasittelyn vaihtovuorokoeasetelmalla
(cross-over trial). Neljassa erillisessa rakennuksessa olevat tyopaikat
satunnaistettiin kahteen harjoitteluryhmaan suljettuja kirjekuoria
ja yksinkertaista ryvasotantaa kayttaen [Tyopaikat:1) ATK-palvelu
(n = 15), 2) asuntotoimisto ja henkilostotoimisto (n = 20), 3) kau-
punginkanslia, rahatoimisto, tarkastustoimi (n = 36) ja 4) suunnit-
telutoimisto ja yrityspalvelu (n = 19)]. Neljast4 rakennuksesta kaksi
rakennusta arvottiin ryhmaan, jossa tyopaikkainterventio aloitettiin
15 viikkoa kestavilla koejaksolla, jolloin tyéntekijat harjoittelivat ja
saivat harjoitteluun liittyvian ohjauksen. Koejaksoa seurasi 15 viikon
kontrollijakso, jolloin tyontekijét eivat harjoitelleet eivitka saaneet
ohjausta (AB). Kahdessa muussa rakennuksessa olevat tyopaikat
arvottiin ryhmaan, jossa koe- ja kontrollijaksot toteutettiin painvas-
taisessa jarjestyksessa (BA). Vaihtovuorokoeasetelman etuna on se,
ettd tutkimukseen osallistuvat henkildt toimivat myos itsensd kont-
rollijoukkona.

Satunnaistamisen suoritti projektitutkija ennen alkumittauksia.
Projektitutkija ei ollut vastuussa tutkimuksen tyopaikkojen tai
koehenkiloiden valinnasta, eika hénella ollut satunnaistamisen ajan-
kohtana tietoa tutkimukseen osallistuneiden tyopaikkojen koehen-
kiloista. Alkumittausten jalkeen tyontekijét ohjattiin harjoittelemaan
tai jatkamaan normaalia toimintaansa riippuen siitd kumpaan harjoit-
teluryhmaan heidan tyopaikkansa kuului. Molempia harjoitteluryh-
mi4 kehotettiin pitaimaan muu, intervention ulkopuolinen fyysinen
aktiivisuuden taso ja laatu ennallaan. Kuvassa 2 seka aikaisemmissa
tutkimusartikkelissa (Sjogren ym. 2005; Sjogren 2006; Sjogren ym.
2006a; Sjogren 2006b) on kuvattu tarkemmin koehenkilot, ryhmien
satunnaistaminen seka tutkimuksen eteneminen ryhmittain satun-
naistetun tutkimuksen raportointiohjeiden mukaan (Campbell ym.
2004).

Tyokyvyn arviointi tehtiin Tyoterveyslaitoksen kehittaman tyoky-



TAULUKKO 1.Tyontekijéiden lahtétilanne alkumittauksissa harjoitteluryhmittain keskiarvoina (ka) ja keskihajontoina

(SD) seka ryhmien vilinen tilastollinen merkitsevyys

HARJOITTELURYHMA 1 (AB) HARJOITTELURYHMA 2 (BA)

Kaikki Naiset Miehet Kaikki Naiset Miehet p-arvo1l

n=55 n=46 n=9 n=35 n=20 n=15
lka (vuosia) 45,9 (8,9) 44,4 (8,9) 53,0 (5,7) 45,6 (79) 478 (75) 42,8 (78) 0.939*
Pituus, cm 166,3 (70) 164,4 (5,9) 175,9 (3,1) 169,9 (8,3) 164,9 (5,3) 176,5 (6,6) 0.038*
Paino, kg 69,0 (12,4) 65,9 (8,9) 85,5 (15,2) 74,8 (13,9) 71,8 (15,2) 78,7 (11,5) 0.054#
Tyovuodet 13,9 (9,7) 13,6 (10,0) 14,9 (8,1) 11,6 (79) 11,8 (79) 11,3 (8,1) 0.348#
Tyokykyindeksi? 40,3 (5,8) 40,4 (6,0) 40,1 (5,6) 41,2 (5,4) 39,4 (5,9) 43,5 (3,7) 0.536%
Tyokyky?® 8.4 (1,4) 8,56 (1,5) 8,0(1,1) 8,2 (1,4) 77 (1,3) 8,9(1,0) 0.443%
Tyokyky* 4,1(0,8) 4,0(0,8) 4,3(0,7) 4,3(0,7) 4,1(0,8) 4,5(0,6) 0.250#
Tyokyky® 4,0(0,8) 4,0(0,9) 4,0(0,7) 4,1(0,8) 4,0(0,8) 4,3 (0,8) 0.731#

") Riippumattomien ryhmien t-testi* tai Mann-Whitneyn testi#
2 Tyskykyindeksin kokonaispistemaara (7—49)

3) Tyokyky verrattuna elinaikaiseen parhaimpaan tilaan (0-10)
4) Tyokyky tydn ruumiillisten vaatimusten kannalta (1-5)

5 Tyokyky tydn henkisten vaatimusten kannalta (1-5)

kyindeksin (Tuomi ym. 1991) avulla kolme kertaa 15 viikon vilein
(alkumittaus, 15. viikon mittaus, 30. viikon mittaus). Tutkimuksen
lisdanalyysin aineisto muodostui tydkykyindeksimittariston kolmesta
osa-kysymyksesta, jotka olivat tyokyky verrattuna elinaikaiseen par-
haimpaan tilaan asteikolla 0—10 (0 = taysin tyokyvyton, 10 = tydokyky
parhaimmillaan) ja tyokyky tyon ruumiillisten ja henkisten vaatimus-
ten kannalta asteikolla 1-5 (1 = erittdin huono, 2 = melko huono,
3 = kohtalainen, 4 = melko hyvi, 5 = erittdin hyva). Tyokykyindeksin
summapistemadran toistettavuus on todettu aikaisemmin hyvaksi
(Sjogren-Ronkd ym. 2002; de Zwart ym. 2002).

Kevyt lihasvoimaharjoittelu tapahtui yksilollisesti 30 %:1la yhden
toiston maksimista (Repetition maximum = RM). Harjoitteluvastus
tarkistettiin viiden viikon valein. Harjoitusliikkeet olivat yldraajojen
ojennus ja koukistus, vartalon kierto oikealle ja vasemmalle seka
alaraajojen ojennus ja koukistus HUR Oy:n paineilmalla toimivilla
lihasvoimaharjoittelulaitteilla (kuva 3). Yhdella harjoituskerralla
tyontekijat tekivit jokaista liiketta yhden sarjan, joka sisélsi 20 tois-
toa. Palautumisaika sarjojen tai liikkeiden valilla oli 30 sekuntia.
Fysioterapeutti ohjasi tyontekijoita tekeméian harjoitusohjelman
tyonsa lomassa kerran tyopaivan aikana ensimmaisen viiden viikon
aikana (5x/viikko). Viiden viikon jdlkeen harjoituskertoja liséttiin
yhteen—kahteen kertaan tyopaivan aikana (7 -8 kertaa/viikko). Tyén-
tekijoita kehotettiin harjoittelemaan silloin, kun he kaipasivat aktii-
vista taukoa tyohonsi ja kun se parhaiten sopi heidan tyopaivaansa.
Harjoitteluun liittyva ohjaus toteutettiin kolme kertaa viiden viikon
vilein (Sjogren ym. 2005; Sjogren 2006; Sjogren ym. 2000a; Sjogren
2006b).

Tyontekijét kirjasivat harjoittelupéivakirjoihin toteutuneen har-
joittelumaaran ja harjoitteluun kaytetyn ajan. Keskimaarin lihasvoi-
maharjoitteluun osallistuttiin viiden viikon aikana 17 kertaa, joka
oli 53 % keskimaaraisesti viiden viikon tavoitteesta (32 kertaa). Vas-
taavasti harjoitteluun kaytetty aika oli 125 minuuttia, joka oli 66 %
keskimaaraisesta tavoitteesta (190 minuuttia) (Sjogren 20006).

Fyysisen harjoitteluintervention vaikutus tyokykymuuttujiin
analysoitiin SAS-ohjelman lineaarisella sekamallianalyysilla (Brown
& Prescot 1999; Goldstein 1995; Petterson & Tompson 1971; SAS
1999). Sekamallianalyysi on tarkoitettu jatkuvien ja normaalijakau-

tuneiden vasteiden analysointiin. Tama ehto ei tayty ordinaalisten
vastemuuttujien kohdalla. Lineaarisella sekamallilla saadaan kui-
tenkin riittavan oikeansuuntaisia tuloksia tutkimusongelmasta. Vas-
temuuttujiin vaikuttavia kiinteita tekijoita olivat harjoitteluryhma,
harjoittelujakso, interventio tai harjoittelun maara minuuteissa (ko-
variaattina) ja ldhtotilanne kokeen alussa (kovariaattina) seka ndiden
tekijoiden yhdysvaikutukset. Satunnaistekijoita olivat toimipaikat ja
koehenkilot (Hanninen ja Mustonen 2007 “julkaisematon”; Sjogren
ym. 2005; Sjogren 2006; Sjogren ym. 2006a; Sjogren 2006b). Ryh-
matasolla satunnaistetun vaihtovuorokokeen pai- ja sekundaariana-
lyysin tulokset analysoitiin "intention-to-treat” -periaatteella. Tama
tarkoitti sité, ettd koehenkilot analysoitiin niissa harjoitusryhmissa,
joihin heidat oli satunnaistettu ja etta koehenkiloita ei poistettu ana-
lyyseista, vaikka he eivit olisi harjoitelleet tai he olisivat harjoitelleet
vajavaisesti tai he olisivat keskeyttaneet tutkimuksen. Muu interven-
tion ulkopuolinen fyysinen aktiivisuuden taso ja laatu kontrollointiin
ja sen todettiin pysyneen vakiona (Sjégren ym. 2005; Sjogren 2006;
Sjogren ym. 2006a; Sjogren 2006b).

TULOKSET

Saman tyopaikan koehenkildt eivat korreloineet keskenain, eli si-
sakorrelaatiokertoimet tyopaikka*jakso ja tyopaikka olivat nollia.
Harjoittelun vaikutukset eri tyopaikoilla olivat siten samanlaisia, jo-
ten tulokset raportoidaan tyontekijatasolla. Tuloksissa raportoimme
ensimmaisena vaihtovuorokokeen tulokset, jossa analyysivaiheessa
ei ole huomioitu harjoitteluun osallistumisen maaraa (padanalyysi).
Toiseksi raportoimme tulokset, joissa olemme huomioineet harjoitte-
luun osallistumisen madran minuuteissa (sekundaarianalyysi).
Piaanalyysin tulokset: Tyontekijoiden tyokyky ruumiillisten vaa-
timusten kannalta oli tilastollisesti korkeammalla tasolla (p = 0,049)
harjoittelu- ja ohjausjakson jalkeen (ka 4,35 [SE 0,08]) kuin kont-
rollijakson jalkeen (ka 4,18 [SE 0,08]). Keskiarvojen erotus oli 0,17
mittayksikkod (95 % CI 0,003-0,330 ). Tyontekijoiden tyokyvyssa
verrattuna elinaikaiseen parhaimpaan tilaan (p = 0,134) ja tyokyvyssa
sen henkisten vaatimusten kannalta (p = 0,773) ei tapahtunut tilastol-
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LAHDEAINEISTO EI HALUNNUT OSALLISTUA
- Kuopion kaupungin keskushallinon tydntekijét TUTKIMUKSEEN
,E Tyopaikat n=4 (100%) Tyontekijat n=33 (27%),
_:E Tyontekijat n=123 (100%), 16 naista, 17 miestd
= 82 naista, 41miestd
[
Vapaaehtoiset fyysiseen harjoitteluinterventioon
Ty6paikat n=4 (100%)
Tyontekijit n=90 (73%), 66 naista, 24 miestd
v
‘g RYHMITTAIN TOTEUTETTU SATUNNAISTAMINEN
S | Tyopaikat: 1 (n=15), 2 (n=20), 3 (n=36) ja 4 (n=19)
£ | Kasittelyjonot: A = Harjoittelu ja harjoittelun ohjaus, B = Ei harjoittelua eiké ohjausta
£ Harjoitteluryhmit: - Harjoitteluryhmé AB (tyopaikat 3 ja 4, n=55, 46 naista, 9 miestd)
é - Harjoitteluryhmé BA (tydpaikat 1 ja 2, n=35, 20 naista, 15 miestd)
=4
v I v
Harjoitteluryhmi AB Harjoitteluryhmi BA
Mittaukset: 1) Alkumittaus 2) 15 vko:n mittaus Mittaukset: 1) Alkumittaus 2) 15 vko:n mittaus
3) 30 vko:n mittaus 3) 30vkomn mittaus
e Interventio (30 vko): Interventio (30 vko): o o
= | JAKSO 1: 15-vko harjoittelu ja ohjaus JAKSO 1 15-VIfO Ei harjoittelua eiki ohjausta
£ | Keskeyttaneet n=2 Kfa'slfeyttaneet =2 i
= | - motivaation puute n=1, terveydelliset tekijit n=1 - ditiysloma n=1, eldke n=1
= | JAKSO 2: 15-vko ei harjoittelua eikii ohjausta JAKSO 2 15'Yk0 harjoittelu ja ohjaus
Ei keskeyttineiti Ei keskeytténeitd
g’ A y
>
El v
g TILASTOLLISET ANALYYSIT.
2 Tulokset perustuvat 15 ja 30 vko:n mittauksiin, jossa alkumittaus on kovariaattina.
g Vertailu perustuu harjoittelu- ja ohjausjakson (A) ja kontrollijakson (B) véliseen eroon.
<
"g - Tyéntekijt n=90 (73%) , 66 naista, 24 miesti
£
D
>
2
=

KUVA 2. Tutkimuksen eteneminen, koehenkil6t ja satunnaistaminen

KUVA 3. Intervention harjoitusliikkeet. Ylaraajojenojennus ja koukistus, vartalon kierto oikealle ja vasemmalle seka
alaraajojen ojennus ja koukistus.
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lisesti merkitsevia muutoksia.

Sekundaarianalyysin tulokset: Tyokyky verrattuna elinaikaiseen
parhaimpaan tilaan oli tilastollisesti merkitsevasti korkeammalla
tasolla (p = 0,036) harjoittelu- ja ohjausjakson jalkeen, kun sita
verrattiin kontrollijakson jéilkeiseen tilaan. Tyokyvyn parantumiseen
vaikutti harjoitteluun kaytetty aika minuutteina (regressiokerroin:
0,002; 95 % CI 0,001-0,003) seuraavasti: Regressiokertoimen mu-
kaan jokainen minuutti, jonka koehenkilo kaytti harjoitteluun,
paransi tulosta 0,002 yksikkoa kyseisella tyokyvyn mitta asteikolla.
Harjoittelun arvioitu teho saatiin kertomalla regressiokertoimen arvo
keskimaariiselld harjoitteluun kaytetylla ajalla, joka oli 376 minuut-
tia. Intervention arvioiduksi keskimaariiseksi tehoksi muodostui
siten 0,6 mittayksikkoa (95 % CI 0,5-1,1) asteikolla 1-10. Koko
aineiston keskiarvo ennen harjoittelujaksoa oli 8,3 yksikkod Arvioitu
muutosprosentti alkutilanteen ja harjoittelun jalkeisen tilanteen valil-
la oli 7,2 %.

Myos tyokyky ruumiillisten vaatimusten kannalta oli tilastollisesti
korkeammalla tasolla harjoittelu- ja ohjausjakson jalkeen kuin kont-
rollijakson jalkeen [regressiokerroin: 0,002, 95 % CI 0,0003 -0,004,
p = 0,003]. Tyokyvyn parantumiseen vaikutti harjoitteluun kaytetty
aika minuutteina eli jokainen minuutti, jonka koehenkilo kaytti har-
joitteluun, paransi tulosta 0,003 yksikkoa kyseiselld tydkyky mitta as-
teikolla. Intervention arvioiduksi keskimaaraiseksi tehoksi muodostui
0,7 mittayksikkoa [95 % CI0,1-1,3] asteikolla 1-5, kun harjoitteluun
kaytetty aika oli 376 minuuttia. Koko aineiston keskiarvo alkumitta-
uksissa oli 4,2 yksikkoa. Arvioitu muutosprosentti alkutilanteen ja
harjoittelujakson jalkeisen tilanteen valilla oli 16,7 %. Tyokyvyssa sen
henkisten vaatimusten kannalta ei tapahtunut tilastollisesti merkitse-
via muutoksia (p = 0,674).

POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

Vaikka tutkimuksen alkutilanteessa koehenkildiden arvio omasta tyo-
kyvystain verrattuna elinaikaiseen parhaimpaan tilaan ja arvio omas-
ta tyokyvystaan ruumiillisten vaatimusten kannalta olivat verrattain
korkeat, niin sadnnollisella kevyella fyysiselld harjoittelulla saatiin
tilastollisesti merkitsevda parannusta molemmissa tydkykyarvioissa.
Keskimaaraiseksi tehoksi eli harjoittelun aikaan saamaksi muutok-
seksi muodostui 0,6 mittayksikkoa "tyokyky verrattuna elinaikaiseen
parhaimpaan tilaan” -kysymyksen osalta ja 0,7 mittayksikkod "tyoky-
ky ruumiillisten vaatimusten kannalta” -kysymyksen osalta. Harjoit-
teluun kaytetty aika 15 viikon aikana oli keskiméarin 25 minuuttia
viikossa (376 minuuttia 15 viikossa). Vaikka tutkimuksen teho jéi
kliiniselta merkitykseltdan melko vahiiseksi, osoittaa se kuitenkin,
etta melko pienella fyysisen aktiivisuuden lisayksella voidaan ilmei-
sesti parantaa tyotekijoiden koettua tyokykya etenkin ruumiillisten
vaatimusten kannalta.

Tutkimuksen tulokset tukevat aikaisemmissa kotimaisissa tutki-
mubksissa tehtyji havaintoja siita, etta fyysinen harjoittelu saattaa pa-
rantaa koettua tyokykya. Nurminen ym. (2002) arvioi tutkimukses-
saan tyopaikalla tapahtuvan harjoitteluohjelman vaikutuksia koettuun
tyokyyn naisilla, jotka tekivat fyysisesti raskasta pesulatyota. Tyoky-
kyindeksin loppupistemaéarassa ei tapahtunut tilastollisesti merkitse-
vad muutosta intervention tai seurannan aikana, mutta koeryhman
summapistemaarat sijoittuivat tilastollisesti merkitsevasti useimmiten
hyvan tai erinomaisen tasolle. Lisaksi kahdeksan kuukauden seuran-
nassa osakysymyksessa "oma arvio kykenevyydesta tyohon terveyden
puolesta kahden vuoden kuluttua” koeryhman arvio oli korkeampi.
Pohjosen ja Rannan (2001) tutkimuksessa kotipalvelutyontekijoil-
la tyokykyindeksin loppupistemaara laski yhden ja viiden vuoden
seurannassa hitaammin koeryhmassi kuin kontrolliryhmassé, mutta
ryhmien valinen ero ei ollut tilastollisesti merkitsevaa. Tilastollisesti
merkitsevad eroa koeryhman eduksi oli kuitenkin osakysymyksessa

"Tyokyky verrattuna elinikdiseen parhaimpaan” skaalalla 0-10.
Perkio-Miakeldn ym. (1999) tutkimuksessa maatalousyrittdjilla in-
terventio ei vaikuttanut tyokykyindeksin loppupisteméaaraan vuoden
seurannassa, mutta "Tyokyky verrattuna elinikaiseen parhaimpaan”
skaalalla 0—10 parani tilastollisesti merkitsevisti koeryhmassa. Aikai-
semmin julkaistuissa analyyseissa fyysisesti kevytta toimistotyota
tekevien tutkimusryhmassamme ei havaittu harjoittelun vaikutusta
tyokykyindeksin loppupisteméarian lyhytkestoisen intervention tai
vuoden seurannan aikana (Sjogren 2006).

Tyokykyindeksi on luotettava mittari ja epidemiologisissa tutki-
muksissa sen on todettu ennustavan hyvin tulevaa tyokykya (Poh-
jonen 2001; Tuomi ym. 1991). Tutkimuksemme ja aikaisempien
tutkimusten perusteella suosittelemme kuitenkin, etti interventio-
tutkimuksissa tyokykyindeksin loppupisteméaran liséksi otettaisiin
huomioon koetun tyokyvyn kannalta olennaisimmat osakysymykset,
jotka nayttavit olevan herkempia havaitsemaan lyhyemmalla aikava-
lill4 tapahtuvia muutoksia.

Aikaisemmissa katsausartikkeleissa on kritikoitu metodologi-
sesti laadukkaiden tutkimusten vahiisyyttd. Tama laadukkaiden
tutkimusten vdhaisyys on johtanut osaltaan katsausartikkelien ris-
tiriitaisiin johtopaatoksiin tai johtopaatoksiin, joissa todetaan, etta
tarvittava vaikuttavuusnaytto harjoittelun tai fyysisen aktiivisuuden
vaikutuksesta tyokykyyn puuttuu (Dishman ym. 1998; Proper ym.
2002; Proper ym. 2003). Tulosten vertailtavuutta jarjestelmallisissa
katsausartikkeleissa ovat lisiksi vaikeuttaneet tutkimusartikkelien
erilaiset tutkimusasetelmat, tyokyvyn arviointiin liittyvat mittarit ja
erilaiset harjoitusinterventiot. Taman péivan tyoeldméssa kuntou-
tuksen vaikuttavuus, uudenlainen arviointi ja uudet toteuttamistavat
ovat nousemassa yha tarkeampaan rooliin (Tyokyky Verve 2007).
Tutkimuksemme antoi lisda informaatiota ja vahvistusta siité, etta
fyysisella harjoittelulla on ilmeisesti vaikutusta myds tyokykyyn
liittyviin vastemuuttujiin. Jatkossa olisi hyva tutkia lisaa, olisivatko
tulokset parempia, jos harjoittelun intensiteetti olisi korkeampi, esi-
merkiksi 40 % tai 60 % maksimista tai sita, onko harjoitteluliikkeiden
valinnoilla merkitysta lopputuloksiin. Tarvetta on myds edelleen
tutkia erilaisen harjoittelun tai fyysisen aktiivisuuden vaikuttavuutta
tyokykyyn, tydyhteisojen hyvinvointiin tai sairauspoissaoloihin.

Tyoterveyslaitoksen haastattelututkimuksessa (2006) kartoitettiin
muun muassa suomalaisen tydvieston koettua tyokykya. Haastattelu-
tutkimuksessa koettu tyokyky verrattuna elinaikaiseen parhaimpaan
tilaan sai keskiarvon 8,3. Tulos on samanlainen myos meidan tutki-
musaineistomme alkutilanteessa. Tutkimusaineistomme edustaa siten
hyvin keskivertoa suomalaista tyovaestoa. Tutkimuksemme tuloksia
voidaan siten hyddyntad tyokykya yllapitdvan toiminnan kehittami-
sessa erilaisissa tyoyhteisoissa ja tydtehtavissa. Tyopaikoilla esitetaan
usein viittdmia, ettd kiire ja hektinen tyotahti estdavat mm. taukojen
pitdmista tydpaivien aikana (Griffiths ym. 2007). Tassa tutkimukses-
sa harjoitteluun kaytetty aika, joka oli 25 minuuttia viikossa ja viisi
minuuttia tyopédivassa, vastaa noin prosenttia tyontekijoiden keski-
madaraisestd tydajasta. Tamén kaltaisen harjoitusannosmaaran uskoisi
olevan helpommin toteutettavissa kiireisenkin tyopaivan aikana.
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