Kavelyn ja pyorailyn terveyshyoddyt
Hyvinkaalla
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HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

TARVITSEMME LISAA
LIIKUNTAA



b, Liilkkumattomuus on

\ kuolemaksil

e Liikkumattomuus (physical inactivity) on suurin huonon
terveyden riskitekija.

e Kaksi kolmasosaa Euroopan aikuisvaestosta liikkuu suosituksiin
nahden lilan vahan (30 min paivassa).

e Liikkumattomuus osasyyna noin miljoonaan kuolemaan (10 %
kuolemista) Euroopassa vuosittain.

e Liikkumattomuudesta on tullut neljanneksi suurin kuolinsyy
korkean tulotason maissa.

=> Pyodraily ja kavely ovat hyva keino lisata ihmisten liikkumista

Ldhde: www.euro.who.int



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Liikuntasuositus

viikoittainen ||| || KU NTAPIIRAKKA

Paranna kestdvyyskuntoa
liilkkumalla useana pdivana
viikossa yhteensa ainakin

2 t 30 min reippaasti
tai
1t 15 min rasittavasti.

Lisaksi

kohenna lihaskuntoa ja
kehita liikehallintaa
ainakin 2 kertaa viikossa.

Terveysliikunnan suositus

18-64-vuotiaille

Restavyyskuntog
kavely _
pybriily sauvakavely 2t30 min
(a“e 20 km!t) viikossa
raskaat koti- Lihaskuntoa A bl
ja pihatyst ja liikehallintaa litkunta
kuntopiiri  pallopelit  , yortaa
marjastus kuntosali luistelu viikossa
kalastus jumpat vauhdikkaat
metsdstys venyttely liikuntaleikit

tasapainoharjoittelu
tanssi

(D UKK-instituutti

2009



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Terveytta edistavan
liilkunnan riittavyys
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; — @ Suosituksen mukaisesti kestavyyslilkuntaa, ei tarpeeksi lihaskuntoa
Suositus toteutuu osittain
@D Ainakin 2 pv/vk lihaskuntoharjoittelua, ei tarpeeksi kestavyyslikuntaa
@ Reipasta tai rasittavaa kestavyysliikuntaa ja/tai lihaskuntoa, mutta ei riittavasti
Riittamaton liikunta Vain verkkaista ja rauhallista kestavyyslikuntaa
_ Ei saannadllista liikuntaa )

Aikuisvaeston terveysliikunnan riittavyys Suomessa vuonna 2009

Suomalaisen aikuisvdeston terveyskayttaytyminen ja terveys (AVTK) 2009



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Miksi pyoraily?

LIIKENNETTA
Yhdistéméué pyoriily arjé.n r-ha-tkoih.in Pyoraily on yhdistettivissa arjen liikkkumiseen
lilkkunnasta tulee jokapaivaista ja ja matkoihin
saannollista —> Liikuntaa tulee "huomaamatta” ja ilman

—2>Yksi perusedellytys terveysvaikutusten ylimddraistd aikaa

saavuttamiseksi - Lisdantynyt pyoraily tukee liikenteelle
asetettuja tavoitteita (mm. hiilidioksidi-
paastdjen vahentaminen)



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Miksi kavely?

Esa Rantakéhgas 'Pyérﬁilykuntien verkosto

Kavely on helppo yhdistaa arjen Jokainen matka liikenteessa tehdaan
matkoihin, jolloin siita tulee saannollista osittain kavellen

- Yksi perusedellytys terveysvaikutusten —> Liikuntaa tulee "huomaamatta” ja
saavuttamiseksi ilman ylimaaraista aikaa



KAVELYN JA PYORAILYN
TERVEYSVAIKUTUKSET
HYVINKAALLA



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Kavely ja pyoraily

Hyvinkaalla

Hyvinkaalla pyoramatkojen kulkutapaosuus on 14 % (kaikista syksyn
arkipaivana tehdyistda matkoista, v. 2008)

Kavelyn osuus on 24 %.

Pyorailysuorite vuodessa
(20-64 -vuotiaat),

suoritteesta vahennetty
lyhyiden ja hitaiden matkojen

Kavelysuorite vuodessa

(20-74 -vuotiaat),
suoritteesta vahennetty
lyhyiden ja hitaiden matkojen
osuus 15-20 %

Hyvinkaa
Helsinki
Espoo
Tampere
Kokkola

Valtakunnallinen
keskiarvo

osuus 20-25 %
263 km/v
203 km/v
151 km/v
160 km/v
248 km/v
206 km/v

420 km/v

320 km/v

332 km/v



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Kavely ja pyoraily

Hyvinkaalla

Eri kaupungeissa tehtyjen laskelmien pohjana olleet suoritteet. Lihavoiduilla
merkityista suoritteista on vahennetty lyhyet ja hitaat matkat.

Huom! Hitaiden ja lyhyiden matkojen vahennyskerroin riippuu liikkkumistutkimuksen tekotavasta
ja kaupungin eri tarkoitukseen tehtyjen matkojen jakaumasta.

Pyorailysuorite vuodessa Kavelysuorite vuodessa
(20-64 -vuotiaat), kvl (20-74 -vuotiaat), kvl

Hyvinkaa
Helsinki
Espoo
Tampere
Kokkola

Valtakunnallinen
keskiarvo

263 km/v 420 km/v
270 km/v
201 km/v
160 km/v 320 km/v
309 km/v
274 km/v 391 km/v



Nykyiset
terveyshyodyt

Terveyshyodyt laskettiin WHO:n kehittamalla HEAT
(Health Economic Assessment Tool) tyokalulla, jolla
voidaan laskea kavelyn ja pyorailyn terveysvaikutusten
taloudellisia vaikutuksia

* Nykyisen pyorailyn terveysvaikutusten taloudellinen
arvo on 9,6 milj. € vuodessa (vuoden 2014 hinnoin)

e Nykyisen kavelyn terveysvaikutusten taloudellinen
arvo on 35,6 milj. € vuodessa (vuoden 2014 hinnoin)



e Tavoitteen mukaisten

/\ hyotyjen laskeminen

e Pyorailyn ja kavelyn terveyshyodyt laskettiin tilanteille, joissa
pyorailyn ja kavelyn kulkumuoto-osuudet ovat lisdantyneet
vuoteen 2030 mennessa 10, 20, 30 tai 40 %

e Laskenta-aika 21 vuotta (tavoitevuosi + 5 vuotta
maksimihyotyjen saavuttamiseen)

e Pyoraily-ikaryhman (20-64-vuotiaat) koko 28 000 ja
kuolleisuus 300/100 000 (lahde tilastokeskus)

e Kavely-ikaryhman (20-74 -vuotiaat) koko 32 000 ja
kuolleisuus 450/100 000 (lahde tilastokeskus)

e Laskenta on tehty 2014 vuoden hintatasossa

e Diskonttauskorkona on kaytetty 4 %



e Tavoitteen mukaiset
\ terveyshyddyt, pyoraily

Pyorailyn kasvusta saavutettavien terveyshyotyjen taloudellinen arvo

Kulkumuoto- | Vuosittain Keskimaaraisen Koko laskentajakson
osuuden FEN Y[ vuosihyodyn hyotyjen nykyarvo
kasvu- kuolemien maara nykyarvo yhteensa
prosentti
10 % 0,44 0,28 milj. € 5,82 milj. €
20 % 0,87 0,55 milj. € 11,53 milj. €
30 % 1,29 0,81 milj. € 16,97 milj. €

40 % 1,73 1,09 milj. € 22,85 milj. €



e Tavoitteen mukaiset
\ terveyshyddyt, pyoraily

Pyoradilyn kasvusta saavutettavien terveyshyotyjen taloudellinen arvo

Kulkumuot | Keskimaaraisen | Keskimaarainen | Viimeisena Koko
o-osuuden | vuosihydodyn vuosihyoty laskentavuonna | laskentajakson
kasvu- nykyarvo saavutettava hyotyjen
prosentti hyodyn nykyarvo
maksimiarvo vhteensa
10 % 0,28 milj. € 0,49 milj. € 0,94 milj. € 5,82 milj. €
20 % 0,55 milj. € 0,97 milj. € 1,86 milj. € 11,53 milj. €
30 % 0,81 milj. € 1,43 milj. € 2,74 milj. € 16,97 milj. €

40 % 1,09 milj. € 1,93 milj. € 3,69 milj. € 22,85 milj. €



e Tavoitteen mukaiset
\ terveyshyodyt, kavely

Kavelyn kasvusta saavutettavien terveyshyotyjen taloudellinen arvo

Kulkumuoto- | Vuosittain Keskimaaraisen Koko laskentajakson
osuuden saastettyjen vuosihyodyn hyotyjen nykyarvo
kasvu- kuolemien maara nykyarvo vhteensa
prosentti

10 % 1,57 0,99 milj. € 20,68 milj. €

20 % 2,99 1,88 milj. € 39,42 milj. €

30 % 4,52 2,84 milj. € 59,61 milj. €

40 % 5,91 3,71 milj. € 77,91 milj. €



e Tavoitteen mukaiset
\ terveyshyodyt, kavely

Kavelyn kasvusta saavutettavien terveyshyotyjen taloudellinen arvo

Kulkumuot | Keskimaaraisen | Keskimaarainen | Viimeisena Koko
o-osuuden | vuosihydodyn vuosihyoty laskentavuonna | laskentajakson
kasvu- nykyarvo saavutettava hyotyjen
prosentti hyodyn nykyarvo
maksimiarvo vhteensa
10 % 0,99 milj. € 1,74 milj. € 3,34 milj. € 20,68 milj. €
20 % 1,88 milj. € 3,32 milj. € 6,37 milj. € 39,42 milj. €
30 % 2,84 milj. € 5,02 milj. € 9,63 milj. € 59,61 milj. €

40 % 3,71 milj. € 6,56 milj. € 12,59 milj. € 77,91 milj. €



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Tuloksesta...

kuolleisuusasteen

kavelyhyoty KVygy=1- 0,7;3(}'2'.};51]

Kavelyn hyodyt ovat pyorailyn

hyotyja suuremmat, koska

ldhtétaso on kansainviliseen mon |
vertailuarvoon verrattuna 0% | -
suurempi kuin pyorailyn

Hyvinkaalld 1ahtdarvot ovat hyvin -~~~ * ™
lahella suomalaista keskiarvoa pYGrailyhysty kv, -1- 072
Lisddntyneen kavelyn ja el

pyorailyn hyotyja ei voi suoraan e

laskea yhteen, koska niiden oo | o
valilla tapahtuvia kulkutapa- e«

muutoksia ei tiedeta.
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i Terveysvaikutusten
suuruusluokka
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Lahde: Pyoradilyn hyodyt ja kustannukset Helsingissa, Helsingin
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Kavelyn ja pyorailyn terveyshyodyt-

taustatietoja
10.6.2014




HEAT-MENETELMA JA SEN
TAUSTALLA OLEVAT
TUTKIMUKSET



HEAT (Health Economic Assessment Tool)

*  WHO:n kehittama menetelma kavelyn ja pyorailyn
terveysvaikutusten taloudelliseen arviointiin,
julkaistu 2011

* Suomenkielinen menetelman kuvaus ja
kayttajanopas julkaistu pyorailyviikolla 2013

— Englanninkielisen oppaan kaannos

— Suosituksia Suomessa tehtavien laskelmien
lahtoarvoiksi

— Esimerkkilaskelmia

Pyorailylle ja kavelylle omat tydkalut:
e  Pyoraily - HEAT for cycling
e Kavely - HEAT for walking
http://www.heatwalkingcycling.org/

i HEAT-menetelma ja
tyokalut
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Kavelyn ja pyordilyn terveysvaikutusten
taloudellinen arviointi

LIIKENNEINFRASTRUKTUURIN JA
-TOIMENPITEIDEN TALOUDELLINEN
ARVIOINTI




S HEAT-laskennan
periaate

HEad tYakalul Comiiat Tyokalun laskee kavelyn tai

pyorailyn kuolleisuutta

E:;‘:;}:E ;a' vihentivin vaikutuksen ja sita

maars kautta saatavan taloudellisen
hyodyn

Hyotyvan

vaeston HEAT HUOMI! Laskelmassa ei ole

maara -laskenta

mukana sairastuvuuden

kuolleisuuden vahentymisesta saatavia hyotyja,
Yleiset vdhenema joten tuloksen voidaan olettaa
muuttujat aliarvioivan hyotyja

® kuolleisuusaste

® |hmishengen
tilastollinen arvo

® |askenta-aika

Lahde: Kavelyn ja pyorailyn terveysvaikutusten taloudellinen arviointi, Menetelmat ja kdyttajan opas,
LIIKENNEINFRASTRUKTUURIN JA -TOIMENPITEIDEN TALOUDELLINEN ARVIOINTI; Liikunnan ja
kansanterveyden julkaisuja 275



S HEAT-laskennan
rajaukset

Menetelma on tarkoitettu aikuisten tavanomaisen kayttaytymisen
vaikutuksen arvioimiseen vaestotasolla

Kohderyhmana aikuiset

Kavely 20-74-vuotiaat
Pyoraily 20-64-vuotiaat

Tavanomainen kayttaytyminen

Saannollinen kavely tai pyoraily
Ei yksipaivaisten tapahtumien tai kilpailujen vaikutusten arvioimiseen
Kohtalainen kavely- ja pyorailyvauhti: kavely 4,8 km/h, pyoraily 14 km/h

Ei keskimaaraista runsaammin (2-3 tunnin reipas kavely tai 1,5 tunnin
pyoraily) liikkuvien vaestoryhmien tarkasteluun (mm. ammattiurheilijat,
tyossaan liikkuvat)



HYVINKAALLA

e HEAT-menetelman

/\ tieteellinen tausta

Pyorailyn suhteellinen kuolemanriski saatiin Kb6penhaminassa tehdysta
tutkimuksesta

e Tutkimuksessa oli mukana lahes 7 000 20-64-vuotiasta henkilda ja heita
seurattiin 14,5 vuotta

e Saannollisten tyomatkapyorailijdiden kokonaiskuolleisuuden suhteellinen
riski oli 28 % alhaisempi verrattuna henkildihin, jotka eivat pyorailleet
tyomatkojaan

e Tyomatkapyorailyn maarana oli kolme tuntia viikossa

* Yleiset sosioekonomiset muuttuja (ika, sukupuoli, tupakointi jne.) otettiin
huomioon, samoin pyodrailijoiden mahdollisesti suurempi vapaa-ajan
lilkunnan maara

Kiinan Shanghaissa saannollisesti pyorailevia naisia koskeva tutkimus antoi
saman suuntaisia, Kbbpenhaminassa saatuja tuloksia tukevia tuloksia.



HYVINKAALLA

e HEAT-menetelman

/\ tieteellinen tausta

Kavelyn suhteellinen kuolemanriski saatiin yhdistamalla useamman
tutkimuksen tuloksia

 Mukaan otettiin yhdeksan riittavan laadukkaaksi todetun tutkimuksen
tulokset

e Tutkimuksissa oli mukana kavelyn lisaksi myos muun tyyppinen liikunta

e Kaikkien mukana olleiden tutkimusten meta-analyysin perusteella
suhteelliseksi kuolemanriskiksi saatiin 0,78 kun kavelyn maara oli 29
minuuttia seitsemana paivana viikossa

e Vastaava tulos saatiin myos niista tutkimuksista, joiden tuloksia ei korjattu
muiden liikuntamuotojen perusteella.



SUOMALAISTEN LIIKKUMINEN



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Liikuntasuositus

viikoittainen ||| || KU NTAPIIRAKKA

Paranna kestdvyyskuntoa
liilkkumalla useana pdivana
viikossa yhteensa ainakin

2 t 30 min reippaasti
tai
1t 15 min rasittavasti.

Lisaksi

kohenna lihaskuntoa ja
kehita liikehallintaa
ainakin 2 kertaa viikossa.

Terveysliikunnan suositus

18-64-vuotiaille

Restavyyskuntog
kavely _
pybriily sauvakavely 2t30 min
(a“e 20 km!t) viikossa
raskaat koti- Lihaskuntoa A bl
ja pihatyst ja liikehallintaa litkunta
kuntopiiri  pallopelit  , yortaa
marjastus kuntosali luistelu viikossa
kalastus jumpat vauhdikkaat
metsdstys venyttely liikuntaleikit

tasapainoharjoittelu
tanssi

(D UKK-instituutti

2009



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Lilkkunnalla on merkittava vaikutus
sairauksien ehkaisyssa, hoidossa ja
kuntoutuksessa

— Sydan- ja verisuonitaudit

— Tyypin 2 diabetes

— Keuhkosairaudet

— Tuki ja lilkkuntaelinsairaudet

— Mielenterveysongelmat

Suositus aikuisille

— Kohtuullisesti kuormittavaa
lilkuntaa 2,5 tuntia viikossa

TAI

— Raskasta liikuntaa 1 tunti ja 15
min. viikossa

Liikunnan kaypa hoito

-suositus

Liikunta

Suosituksen keskeinen sanoma

— Tavoitteena on edistdd litkunnan kiyttod

sairauksien ehkiisyssi, hoidossa ja kun-
toutuksessa.

Liikunta on keskeinen elintapamuutos
useiden kansanterveydellisesti tirkeiden
pitkdaikaissairauksien, kuten sydan- ja
verisuonitautien, tyypin 2 diabeteksen,
keuhkosairauksien, degeneratiivisten tuki-
ja liikkuntaelinsairauksien ja mielenterveys-
ongelmien ehkaisyssa, hoidossa ja kuntou-
tuksessa — tarvittaessa yhdistettyna muihin
elintapamuutoksiin ja hoitoihin.
Tutkimusniytté litkunnan kdytostd on
vahvistunut muun muassa osana keuhko-
ahtaumataudin ja depression hoitoa. Lisi-
tietoa on tullut myés liilkunnan edullisista
vaikutuksista kognitiivisiin toimintoihin
iakleilla.

Liikkumattomuus on terveydelle haital-
lista, ja liikunnalla on oikein toteutettuna
vihin terveyshaittoja. Istumisen (seden-
tary lifestyle) haitallisista vaikutuksista
verenkertoelimiston ja aineenvaihdunnan
sairauksiin on lisdantyvisti epidemiologis-
ta niyttod.

Lidkirin keskeinen tehtivi on arvioida
lifkunnan aiheet, vaarat ja sairauksiin liit-

Suomalaisen Ladkdriseuran Duodecimin ja Kdypa hoito -johtoryhman asettama tyéryhma

tyvit liikkumisrajoitteet sekd motivoida
liikkumaan.

Terveydenhuollon ja liikunta-alan ammat-
tilaiset antavat yhteistyossa yksilolliset lii-
kuntaohjeet ja seuraavat lilkuntachjelmien
toteutumista moniammatillisesti.
18-64-vuotiaille suositellaan kohtuu-
kuormitteista kestivyysliikuntaa (aerobista
liikuntaa) - kuten reipasta kivelyi - aina-
kin 2.5 tuntia viikossa (esimerkiksi 30 mi-
nuuttia kerrallaan viitend pdivini viikossa)
tai raskasta litkuntaa — kuten holkkaa —
1 tunti ja 15 minuuttia viikossa (esimer-
kiksi jaettuna kolmeen liikuntakertaan).
65 vuotta tiyttineille suositellaan kesti-
vyysliikunnan ohella nivelten liikkuvuutta
ja tasapainoa yllapitavad ja kehittivaa lii-
kuntaa.

Kaikille aikuisille liikuntasuositukseen
kuuluu lisiksi luustolihasten voimaa ja
kestivyyttd yllapitavid tai lisidvii liikun-
taa vihintddn kahtena paivini viikossa esi-
merkiksi kuntosaliharjoitteluna.
Raskaudenaikainen litkunta ei vaikuta ras-
kauden kestoon eikd merkittivisti pienen-
nd syntymadpainoa.



witie Suomalaisten fyysinen
aktiivisuus
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*niiden osuudet, joiden tyo oli fyysisesti raskasta tai sisilsi paljon kavelya tai nostelua

Opetus- ja kulttuuriministerion julkaisuja 2011:15, Suomalaisten fyysinen
aktiivisuus ja kunto, Terveytta edistavan lilkkunnan nykytila ja muutokset.



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Tyoikaisten liikunnan

riittavyys
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Aikuisvaeston terveysliikunnan riittavyys vuonna 2009

Suomalaisen aikuisvdeston terveyskayttaytyminen ja terveys (AVTK) 2009



HYVINKAALLA

Wb Suomalaisten
\ tyomatkaliikkuminen

o, Miehet/Men % Naiset/Women
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Tydmatkaliikuntaa péivittdin vdh. 15 min./Walking or cycling to and from work every day (at least 15 min.)

Tybématkaliikuntaa péivittdain 30 min. tai enemmaéan/Walking or cycling to and from work every day (at least 30 min. or more)

Suomalaisen aikuisvdeston terveyskayttaytyminen ja terveys (AVTK) 2013



Naiset/\Women
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ON HYVA HUOMEN.

HYVINKAALLA

Miehet/Men
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Yht./Total

35-44-v 45-54-v 55-64-v
Ylipainoisten (BMI > 25 kg/m?) osuudet ikdryhmittain vuosina 1978-2013 (%)

— 25-34-y

— 15-24-v

Suomalaisen aikuisvdeston terveyskayttaytyminen ja terveys (AVTK) 2013



S Nuorten litkunnan

riittavyys

N

100
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80 m pojat
70 J tytot
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50 48%

11 -vuotiaat 13 -vuotiaat 15 -vuotiaat

~

J

Lasten ja nuorten osuus (%), joilla paivittainen kohtuullisesti
rasittavan lilkkunnan maara ylitti vahintaan 60 min/vrk

Lahes puolet 12-14 -vuotiaista
liilkkuu riittavasti (yli viisi kertaa
viikossa), 16-18 -vuotiaista enaa
kolmasosa. (THL)

Riittavasti (yli 60 min/vrk)
lilkkuvia 11-vuotiaita on 48 %
pojista ja 37 % tytoista ja 15-
vuotiaista 15 % pojista ja 9 %
tytoista. (WHO)

Kouluterveyskysely THL
WHO koululaistutkimus 2005 - 2006



Wi Elakeikaisten
liilkunnan riittavyys
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Suosituksen mukaisesti kestavyyslikuntaa ja lihaskuntoharjoittelua

Suosituksen mukaisesti kestavyyslikuntaa, ei tarpeeksi lihaskuntoa
Ainakin 2 pv/vk lihaskuntoharjoittelua, ei tarpeeksi kestavyysliikuntaa
Reipasta tai rasittavaa kestavyysliikuntaa ja/tai lihaskuntoa, mutta ei riittavasti

Vain verkkaista ja rauhallista kestavyysliikuntaa ja/tai tasapainoharjoittelua

Ei saanndllista liikuntaa

~N

J

Elakeikaisten terveysliikunnan riittavyys vuonna 2009

Elakeikdisen vaeston terveyskayttaytyminen ja terveys (EVTK) 2009



LIIKUNNAN VAIKUTUS
ELAMANLAATUUN JA
HYVINVOINTIIN



HYVINKAALLA

Tyossa ja arjessa
jaksaminen

e Tydssa ja arjessa jaksaminen, fyysinen kunto ja vireystila
liittyvat kiinteasti yhteen

Saannollisella liikunnalla on suotuisia vaikutuksia mielenterveyteen ja
henkiseen hyvinvointiin

Liikunnan puute on yhteydessa huonoon unen laatuun ja
paivaaikaiseen vasymykseen

Fyysisesti aktiiviset ihmiset hallitsevat stressin paremmin kuin vahan
liilkkuvat

Lilkunta parantaa mielialaa ja torjuu masennusta

Huttunen 2012, Terveysliikunta — kuntoa, terveytta ja elamanlaatua, Ladkarikirja Duodecim



b Hyvinvointi ja

tyytyvaisyys

Useissa tutkimuksissa on havaittu runsaasti lilkkuvien henkiléiden olevan
tyytyvaisempia elamaansa kuin vahan liikkuvien. Erityisesti aerobinen,
kuormitukseltaan keskitasoa oleva monta kertaa viikossa toteutettu
lilkunta on osoittautunut tehokkaaksi psyykkisen hyvinvoinnin ja
suorituskyvyn edistajaksi. (Tsai et al. 2010)

Pyorailyn terveyshyotyja tutkivassa tutkimuksessa selvisi terveyshyotyjen
lisaksi positiivisia muutoksia mielialassa, kuten oman hyvinvoinnin
nakemyksen muutoksia, itsetunnon ja stressinsietokyvyn parantumista,
samaan aikaan, kun vasymys, nukkumisvaikeudet ja sairaudentunne
vahenivat. (Boyd et al. 1998)

Tsai, J., Ford, E., Li, C., Zhao, G. & Balluz, L. 2010. Physical activity and optimal self-rated

health of adults with and without diabetes. BMC Public Health 2010, 10:365.

Boyd, H., Hillman, M., Nevill, A., Pearce, A. & Tuxworth, B., 1998, Health-related effects of regular
cycling on a sample of previous non-exercisers, Resume of main findings.



LIIKUNNAN VAIKUTUS
SAIRASPOISSAOLOIHIN



Sairaus-
paivia
vuodessa
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T Kuntoliikunnan

Kuntoliikuntaa (kertaa/viikko)

vaikutus
sairauspoissaoloihin

Kuntoliikuntaa vahintaan 3
kertaa viikossa harrastavilla on
vuosittain 4-6 sairauspaivaa
vahemman kuin niilla, jotka eivat
liiku.

Proper et al. 2006, British Journal of Sports Med 2006;40:173-178.



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Sairauspoissaolojen
Syyt

Vuonna 2012 alkaneet sairauspdivdrahakaudet sairauspdadaryhmittdin

eri ikdryhmissa

%

V Mielenterveyden ja kayttdaytymisen
hairidt
IX_Verenkiertoelinten sairaudet

100

X Hengityselinten sairaudet

Xl Ruoansulatuselinten sairaudet

XU Tuki- ja lilkuntaelinten seka
sidekudoksen sairaudet

- 40
XV Raskaus, synnytys ja lapsivuotm-<._\_->

XIX Vammat, myrkytykset ja erddt muut
ulkoisten syiden seuraukset

20

Muut sairaudet

Kaikki 16-34  35-44

Ikaryhma

45-54  55-67

Vuonna 2012 joka kolmas
suomalaisten yli yhdeksan paivan
tyosta poissaolo johtui tuki- ja
lilkkuntaelimiston (TULE)
sairauksista. Naiden suorat
vuosikustannukset ovat yli 200
miljoonaa euroa.

Tyoikaisten vaeston tuki- ja
lilkkuntaelinsairaudet yleistyvat ja
niiden haittavaikutukset
lisaantyvat entisestaan. Tama
johtuu mm. vaeston fyysisen
aktiivisuuden vahenemisesta ja
kunnon heikkenemisesta.

Opetus- ja kulttuuriministerid 2011, Opetus- ja kulttuuriministerion

julkaisuja 2011:15



b Sairauspoissaolot ja
huono tyoteho

Tupakointi Tutkimuksen mukaan
lilkapaino ja lihavuus,
fyysinen passiivisuus
ja stressi ovat
Fyysinen passivisuus Mhuono tydteho|  y|ejsimpia syitd

Voimakas stressi menetettyihin

tyopaiviin ja huonoon
Lifallinen alkoholinkiytts ks — tv6tehoon.

0 5 10 15 20 25

menettyja tydpaivia vuodessa

Huonot ruokatottumukset

Liikapaino ja lihavuus M sairauspaivat

Epaterveellisten elintapojen sairauspdivia ja huonon tyotehon paivia lisadva
vaikutus 2264 tyontekijan keskuudessa.
Tulokset on vakioitu mm. muiden huonojen elintapojen suhteen.

Boles et al. 2004, Journal of Occupational Environmental Medicine 2004, vol 46, issue 7.
pp737-745.



i e Sairauspoissaolojen
kustannuksia

Sairauspoissaolokustannukset vdahentavat tulosta

Keskimaarin sairauspoissaolot ovat noin 5 % palkkakustannuksista. Monen
yrityksen kohdalla tulos voisi olla jopa kaksinkertainen, jos sairauspoissaolot
pienenisivat puolella.
— Esim. 100 hengen tyopaikalla sairauspoissaolojen vaheneminen toisi 50 000 €
kokonaishyoddyn
Kalleimmiksi tulevat lyhyet, 1-3 paivan sairauspoissaolot. Naista iso osa johtuu
todennakoisesti tydpahoinvoinnista.

Jopa puolet ja vahintaan kolmannes sairauspoissaoloista arvioidaan aiheutuvan
organisaatiosta itsestaan. Taustalla katsotaan olevan muun muassa huonoa tai
olematonta johtamista, huonoa henkea tyoryhmissa, kiusaamista, joustamattomia
tyOaikoja seka tyokiiretta vahaisen tyovoiman takia. (Paula Liukkonen)

Leenamaija Otala, Guy Ahonen; Tydhyvinvointi tuloksen tekijana



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Tuki- ja lilkuntaelinsairaudet ja
mielenterveyden sairaudet ovat
yleisimpia syita
tyokyvyttomyyselakkeeseen.

* Mielenterveyden sairaudet 46 %
(kaikista
tyokyvyttomyyselakkeen
saajista)

e Tuki- ja lilkkuntaelinsairaudet 23%
kaikista tyokyvyttomyyselakkeen
saajista)

e Tuki- ja lilkkuntaelinsairauksien
osuus on kasvamassa, vuonna
2012 tyokyvyttomyyselakkeelle
jaaneista 35 %.

Tyokyvyttomyys-
elakkeen syyt

40 000

35000 -
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25000 -

20000 -+

15000 -+

10 000 -~

5000 -~

16-24v

25-34v

35-44v

45-54v

__———

55-64v

Mielenterveyden ja
kayttaytymisen hairiot

Tuki- ja liikuntael. seka
sidekudoksen sair.

Hermoston sairaudet

—\/erenkiertoelinten sairaudet

Tyokyvyttomyyseldkkeen yleisimmat myontamisperusteet vuonna 2012

Lahde: Kansaneldkelaitos 2012 -raportit




LIIKUNNAN VAIKUTUS
KUOLLEISUUTEEN



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Kokonaiskuolleisuuden riski on
huonokuntoisilla yli puolet
suurempi verrattuna kohtuullisen
tai hyvakuntoisiin.

Vahiten liikkuvalla vaestonosalla on
osoitettu korkeampi sairastavuuden
ja kuolleisuuden vaara.

Fyysisen kunnon
ikutus kuolleisuuteen

Fyysinen kunto:
B Huono i Kohtuullinen/hyva

Kokonaiskuolleisuus Sydan' ja verisuonitauti-
kuolleisuus

B

Vakioitu 4 -

riskisuhde 3 —
2 -

<25 25-29,9 >30 BMI <25 25-29,9 >30

n=25 714 miest4, keski-ikd 43,8 v., 10 v. seuranta

Opetus- ja kulttuuriministerio 2011, Opetus- ja kulttuuriministerion julkaisuja 2011:15
Fogelholm 2013, Elintavat ja terveys tydelaman nakokulmasta



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.

Maailman terveysjarjeston
WHO:n mukaan fyysinen
passiivisuus on maailman
neljanneksi suurin
kuolleisuutta ennustava ja
elintapasairauksia nostava
riski. Seuraavaksi yleisimpana
syyna kuolemaan ovat
ylipainoisuus ja lihavuus.

Fyysinen passiivisuus
riskitekijana

19 yleisinta riskitekijaa kuolemaan johtavissa elintapasairauksissa, maan elintason mukaan.

High blood pressure
Tobacco use
High blood glucose
Physical inactivity
Overweight and obesity
High cholesterol
Unsafe sex
Alcohol use
Childhood underweight M tighincome
Indoor smoke from solid fuels I Middleincome
Unsafe water, sanitation, hygiene Low income
Low fruit and vegetable intake
Suboptimal breastfeeding
Urban outdoor air pollution
Occupational risks
Vitamin A deficiency
Zinc deficiency
Unsafe health-care injections
Iron deficiency

0 1000 2000 3000 4000 5000 6000 7000 8000
Mortality in thousands (total: 58.8 million)

WHO 2004, GLOBAL HEALTH RISKS WHO, Mortality and burden of
disease attributable to selected major risks.



PYORAILYN VAIKUTUS
TERVEYTEEN



HYVINKAALLA
ON HYVA HUOMEN.
oo O

Pyoraily ja terveys

Erityisesti kavely ja pyoraily ovat kaytannollisia ja tehokkaita tapoja liikkua, jos on
passivoitunut tai ylipainoinen. Aktiivinen matkustaminen, kuten tyématka- tai asiointipyoraily,
riittda tuottamaan kunto- ja terveyshyotyja. (Pucher et al. 2010)

Pyorailyn avulla voidaan parantaa sydan- ja verenkiertoelimiston kuntoa

— Matalan fyysisen lahtokuntotason omaavien miesten kolmen kilometrin pyoraily
vahintaan kolme kertaa viikossa paransi ko. ryhman hengitys- ja verenkiertoelimiston
kuntoa (Blair et al. 1995).

— VYlipainoiset, ei-fyysisesti aktiiviset saavuttivat n. 2 - 3 kg:n painonpudotuksessa
energiakulutuksen tasapainon helpommin pyorailyn avulla. (Boyd et al. 1998).

— Saannollisen tydomatkapyorailyn todettiin Tanskassa vahentavan ennenaikaisen
kuoleman riskia 39 prosentilla. Taman tutkimuksen mukaan tydomatkapyorailijoiden
kuolemanriskia verrattiin ei-pyoraileviin, eika muulla fyysisella aktiviteetilla ollut
vaikutusta (Andersen et al. 2000).

Pucher, J., Buehler, R., Bassett, D. & Dannenberg, A. 2010. Walking and Cycling to Health: A Comparative Analysis of City, State, and
International Data. American Journal of Public Health: October 2010, Vol. 100, No. 10, 1986-1992.

Blair, S., Kohl, H., Barlow, C., Paffenbarger, R., Gibbons, L. & Macera, C. 1995. Changes in

Physical Fitness and All-Cause Mortality: A prospective study of healthy and unhealthy men. 7/1995.

Boyd, H., Hillman, M., Nevill, A., Pearce, A. & Tuxworth, B., 1998, Health-related effects of regular cycling on a sample of previous non-
exercisers, Resume of main findings.

Andersen, L., Schnohr, P., Schroll, M. & Hein, H. 2000. All-cause mortality associated with physical activity during leisure time, work, sports,
and cycling to work. Archives of Internal Medicine 160/2000, 161 - 168.



