Vuorokauden aikainen
aktiivisuuskayttaytyminen on yhteydessa
masennusoireiluun

Oulun yliopiston ja ODL Liikuntaklinikan tutkimuksessa tarkasteltiin
vuorokaudenaikaisen aktiivisuuskayttaytymisen (liikkuminen, paikallaan olo ja uni) ja
masennusoireiden yhteytta maalla ja kaupungissa asuvilla tutkittavilla. Tutkimuksen
mukaan maalla asuvilla keskiraskas tai raskas liikkuminen ja suurempi unen maara
olivat yhteydessa vahaisempaan masennusoireiluun, kun taas kaupungissa asuvilla
paikallaan olon vahentaminen oli yhteydessa vahaisempaan masennusoireiluun.

Tutkimukseen osallistui 5860 Pohjois-Suomen syntymakohorttiin 1966 kuuluvaa 46-
vuotiasta henkiloa. Heilta mitattiin paivittaista liikkkumista ranteeseen kiinnitettavalla
Polar Active -kiihtyvyysanturimittarilla kahden viikon ajan. Masennusoireita mitattiin
Beckin depressioasteikolla (BDI Il). Asuinympariston kaupunkimaisuuden aste perustui
Suomen ymparistokeskuksen kaupunki-maaseutuluokitukseen

Tutkimuksesta lisaa:

Seppanen et al. (2025) Compositional associations of 24-h physical activities,
sedentary time and sleep with depressive symptoms in urban and rural residents: a
cross-sectional study. BMC Medicine 23:219.
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Matkapuhelinaineistosta saadaan tietoa
aktiivisten kulkutapojen jakaumista
kaupunkien sisalla

Tutkimuksessa analysoitiin anonyymia matkapuhelin aineistoa kulkutapajakauman
maarittamiseen kaupunkirakenteen sisalla Oulussa ja Helsingin alueella. Menetelman
avulla voitiin erottaa kaupunkirakenteen sisalta alueita, joilla aktiiviset liikkumisen
muodot (kavely, pyoraily, joukkoliikenne) painottuvat. Aktiivisten kulkutapojen osuus oli
korkea erityisesti sisemmmalla kaupunkialueella.

Tutkimuksessa hyodynnettiin Telian anonyymiin matkapuhelinaineistoon perustuvia
matkoja kaupunkirakenteen sisalla, tieverkkoaineistoa seka joukkoliikenneaineistoa.
Tutkimus tehtiin yhteistyossa Oulun yliopiston, Aalto yliopiston ja ODL Liikuntaklinikan
kanssa. Tutkimuksessa tuotettua tietoa voidaan kayttaa kestavyytta ja terveytta
edistavan kaupunkisuunnittelun taustalla.

Tutkimuksesta lisaa:

Magyar et al. (2025) Utilizing mobile phone tracking data to estimate Intra-City modal
mobility: A study on active mobility in two Finnish City regions. Journal of Transport
Geography 128: 104326.
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Kaupunkisuunnittelu on keino terveyden ja
terveyskayttaytymisen edistamiseen

Oulun yliopiston ja ODL Liikuntaklinikan tutkijat kokosivat tutkimustietoa
kaupunkisuunnittelun ja ympariston merkityksesta terveyden ja terveyskayttaytymisen
edistamisessa.

Kaupunkiymparistoissa liiallista paikallaan oloa edistavat tekijat, kuten
kaupunkirakenteen hajautuminen ja autoriippuvuus on yhdistetty kroonisten
sairauksien lisaantyneeseen riskiin ja sita kautta myos vakavampiin infektioihin
esimerkiksi Covid-19 pandemian aikana. Fyysinen aktiivisuus on yhteydessa seka
pienempaan kroonisten sairauksien maaraan etta parempaan vastustuskykyyn.
Luontoymparistojen ja luontokontaktin on puolestaan todettu olevan yhteydessa
parempaan mielenhyvinvointiin, vastustuskykyyn ja suurempaan liikkkumisen maaraan.
Asukkaiden osallistaminen kaupunkisuunnitteluun on tarkeaa kestavien ja eri
ihmisryhmien hyvinvointia ja terveytta edistavien ymparistdjen suunnittelemiseksi.

Tutkimuksesta lisaa:

Lankila et al. (2025) Urban Planning as Means for Promoting Health and Healthy
Behaviours, 139-159, Hentila et al. (eds) Pandemics and Urban Planning:
Multidisciplinary Perspectives on Cities, Planning and Disease. Future City 21, Springer
Nature.
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Elamanasenteella on vaikutusta aitkuisian
liitkkumiseen ja osin fyysiseen kuntoon
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Yhteistyossa Oulun yliopiston ja ODL Liikuntaklinikan kassa toteutetussa
tutkimuksessa tarkasteltiin elamanasenteen eli optimismin ja pessimismin yhteytta
aikuisian liikkkumiseen ja fyysiseen kuntoon hyodyntaen Pohjois-Suomen
syntymakohortti 1966 -tutkimuksen 31- ja 46 -ikavuoden seuranta-aineistoja.

Tutkimuksen tulokset osoittavat, etta optimismilla ja pessimismilla on vaikutusta
aikuisian liikkkumiseen ja osin myos fyysiseen kuntoon. Suurempi optimismi ja
vahaisempi pessimismi ennustivat enemman itseraportoitua vapaa-ajan liikkkumista 15
vuoden seurannassa. Lisaksi suurempi maara liikkkumista ennusti vahaisempaa
pessimismia. Poikkileikkausasetelmassa 46-vuoden iassa optimismi oli yhteydessa
myos kithtyvyysanturilla mitattuun liikkumiseen. Lisaksi optimismilla ja vahaisella
pessimismilla havaittiin poikkileikkausyhteys parempaan lihaskuntoon, mutta 15
vuoden seurantajakson aikana ei havaittu pitkittaisyhteyksia elamanasenteen ja
fyysisen kunnon valilla.

Tutkimuksesta lisaa:
Karhu et al. (2025) Dispositional optimism and pessimism in relation to physical activity
and fitness in adulthood — a 15-year follow-up study. Psychology & Health; 1-24.




Anhedonian arviointi apuna litkkkumisen
edistamisen toimissa

Oulun yliopiston ja ODL Liikuntaklinikan yhteistyona toteutetussa tutkimuksessa
selvitettiin, miten nuorena aikuisena koettu fyysinen ja sosiaalinen anhedonia
(kyvyttomyys kokea mielihyvaa) on yhteydessa liikkumiskayttaytymiseen keski-iassa.

Tutkimuksessa havaittiin, etta naisilla korkeampi fyysinen anhedonia 31-vuotiaana oli
vhteydessa vahaisempaan paivittaiseen likkkumiseen ja korkeampaan paikallaanolon
maaraan 46-vuoden iassa. Sosiaalisen anhedonian ja liikuntakayttaytymisen valilla ei
havaittu merkittavaa yhteytta kummallakaan sukupuolella. Anhedonian arviointi auttaa
tunnistamaan henkilot, joilla on kohonnut riski mielenterveyden hairioihin ja, jotka
voisivat hyotya kohdistetuista liikkumista edistavista toimenpiteista. Tutkimuksessa oli
mukana yhteensa 2826 henkiloa Pohjois-Suomen syntymakohortti 1966 -
tutkimuksesta.

Tutkimuksesta lisaa:
Karppanen et al. (2025) Anhedonia and 24-hour movement behaviours in adulthood.
Journal of Affective Disorders Reports; Volume 20,100911.




Liikkuminen ja fyysinen kunto ovat
vhteydessa hampaiden terveyteen

Pohjois-Suomen syntymakohortti 1966 -aineistolla toteutetussa tutkimuksessa
tarkasteltiin lilkkkumisen, fyysisen kunnon ja hampaiden terveyden valisia yhteyksia.
Tulokset osoittavat, etta korkea liikkumisen maara ja hyva fyysinen kunto liittyvat
alhaisempaan karieksen esiintyvyyteen keski-ikaisilla suomalaisilla. Liikkumisen tai
fyysisen kunnon ja hampaiden eroosion valilla el sen sijaan havaittu yhteytta.

Kyseessa on ensimmainen tutkimus, jossa naiden tekijoiden valista yhteytta on tutkittu
tavanomaisen aikuisvaeston keskuudessa. Tutkimuksessa liikkumista mitattiin kahden
viikon ajan ranteessa pidettavalla kiihtyvyysanturilla ja fyysisen kunnon mittauksiin
sisaltyi sydan- ja verenkiertoelimiston kuntoa arvioiva step-testi seka selan
kestavyysvoimatesti.

Tutkimuksesta lisaa:
Blomster et al. (2025) Association of Physical Activity, Physical Fitness, Dental Caries,
and Erosive Tooth Wear in Northern Finland Birth Cohort 1966. Caries Res; Mar 3:1-10.




Mieshormonin ylimaara on yhteydessa
heikompaan kestavyyskuntoon naisilla

Lieva mieshormonien ylimaara oli yhteydessa huonompaan kestavyyskuntoon, mutta
parempaan puristusvoimaan naisilla seka 31- etta 46-vuotiaana. Lieva sisasyntyinen
mieshormoniylimaara on yksi munasarjojen monirakkulaoireyhtyman oireista. Seka
mieshormoniylimaaran etta munasarjojen monirakkulaoireyhtyman tiedetaan lisaavan
riskia sydan- ja aineenvaihduntaterveyden hairioille, kuten huonon fyysisen kunnonkin.
Tassa tutkimuksessa munasarjojen monirakkulaoireyhtymalla ei havaittu itsenaista
vhteytta fyysiseen kuntoon.

Tutkittavat kuuluivat Pohjois-Suomen syntymakohortti 1966 -tutkimukseen. Vajaan
6000 naisen mieshormonipitoisuudet mitattiin verinaytteesta ja kestavyyskuntoa
mitattiin step-testin jalkeisella palautumissykkeella. Tutkimuksessa huomioitiin
painoindeksi, insuliiniresistenssi, fyysinen aktiivisuus ja tupakointi. Tutkimus
toteutettiin yhteistyossa Oulun yliopiston ja ODL Liikuntaklinikan kanssa.

Tutkimuksesta lisaa:

Tuorila K, ym. (2025) Hyperandrogenaemia, polycystic ovary syndrome, and physical
fitness in women - a Northern Finland birth cohort study. Eur J Endocrinol. 192(5):519-
528.




