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Työmuisti on tärkeässä roolissa kognitiivisissa toiminnoissa ja oppimisessa. Lyhytkestoisesta 

muistista poiketen työmuisti kykenee ylläpitämään ja prosessoimaan informaatiota samanaikai-

sesti. Liikunta vaikuttaa positiivisesti esimerkiksi muistista vastaavien aivoalueiden kokoon 

sekä tilavuuteen, BDNF-molekyylien lisääntymiseen, aivokuoren sähköiseen aktiivisuuteen ja 

aivoverenkierron lisääntymiseen. Rasittavalla liikunnalla on kohtuukuormitteista liikuntaa suu-

rempi vaikutus kognitiiviseen suorituskykyyn. Tämän tutkimuksen tarkoituksena on selvittää, 

onko rasittavalla liikuntasuorituksella positiivisia vaikutuksia lasten ja nuorten työmuistiin. 

Tämä tutkielma on toteutettu systemaattisena kirjallisuuskatsauksena. 

 

Systemaattisen kirjallisuuskatsauksen haku toteutettiin lokakuussa 2022 kolmeen tietokantaan: 

Medline (ovid), CINAHL ja SPORTDiscus. Yhteensä tuloksia saatiin 254, joista valikoitui viisi 

tutkimusta mukaan tähän systemaattiseen kirjallisuuskatsaukseen. Tutkimusten sisäänottokri-

teereinä olivat tutkimusasetelman soveltuvuus, yksittäinen ja rasittava liikuntasuoritus, tulos-

muuttujana työmuisti, tutkittavat iältään 7–17-vuotiaita ja testien suorittaminen 60 minuutin 

sisällä interventiosta. 

 

Tämän tutkimuksen tuloksena rasittavalla liikuntasuorituksella havaittiin olevan työmuistia 

heikentävä vaikutus välittömästi liikuntasuorituksen jälkeen kahdessa tutkimuksessa. Yhdessä 

tutkimuksessa työmuisti kehittyi positiivisesti, mutta eron suuruutta alkumittaukseen ei ollut 

raportoitu. Yhdessä tutkimuksessa se pysyi muuttumattomana välittömästi liikuntasuorituksen 

jälkeen. Positiivisia vaikutuksia lasten ja nuorten työmuistiin havaittiin 45–60 minuutin jälkeen 

suorituksesta, mutta tilastollisesti merkitsevää eroa ei havaittu jokaisessa tutkimuksessa. Kah-

dessa tutkimuksessa työmuisti kehittyi 45 minuutin jälkeen. Yhdessä kahdesta tutkimuksesta 

työmuisti kehittyi 60 minuutin jälkeen ja toisessa se pysyi muuttumattomana. Kontrolli- ja in-

terventioryhmien tai -kertojen välillä havaittiin tilastollisesti merkitsevä ero kolmessa tutki-

muksessa. Liikuntasuorituksen kestolla näytti olevan vaikutusta työmuistin kehittymiseen. 

Etenkin lyhyemmillä, noin 10–30 minuuttia kestävillä liikuntasuorituksilla havaittiin olevan 

suurempi positiivinen vaikutus pidempikestoisiin, 60 minuuttia kestäviin suorituksiin verrat-

tuna.  

 

Tutkimuksen tulokset ovat aiempien samaa aihepiiriä käsittelevien katsausten ja meta-analyy-

sien kanssa osittain samansuuntaisia. Tämän ja aiempien tutkimusten perusteella työmuisti 

näyttäisi kehittyvän viiveellä vasta liikuntasuorituksen jälkeen. Ristiriitaisia tulokset ovat aiem-

pien tutkimusten kanssa välittömästi liikuntasuorituksen jälkeen mitattuna. Aiempien tutkimus-

ten tutkimusjoukot ja liikunnan intensiteetti saattavat hieman poiketa tämän tutkimuksen tutki-

musjoukosta ja intensiteetistä, mikä laskee vertailtavuutta. Tässä katsauksessa mukana olleiden 

tutkimusten laatu oli kohtalainen tai huono, joka alentaa tutkimuksen luotettavuutta. Lisää tut-

kimuksia pidemmistä, yli 30 minuuttia kestävistä liikuntasuorituksista suuremmalla otoskoolla 

kaivataan. Työmuistin kehitystä rasittavan liikuntasuorituksen jälkeen tulisi tutkia 30–60 mi-

nuutin jälkeen liikuntasuorituksesta viiveajan tarkempaan määrittelemiseen. 

 

Avainsanat: liikuntasuoritus, rasittava liikunta, kognitiivinen suorituskyky, työmuisti, lapset ja 

nuoret 



 

 

 

KÄYTETYT LYHENTEET 

 

ADHD – Attention-deficit hyperactivity disorder, aktiivisuuden ja tarkkaavuuden häiriö 

BDNF – Brain-derived neurotrophic factor, aivoperäinen hermokasvutekijä 

DSST – Digit symbol substitution test 

PACER - Progressive aerobic cardivascular endurance test 

RAVLT – Rey auditory-verbal learning test 

TBI – Traumatic brain injury, traumaperäinen aivovamma  
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1 JOHDANTO 

 

Aivot ovat ihmisen toimintoja säätelevä keskus, jonka lähettämiin hermoimpulsseihin päivit-

täiset toimintomme pohjautuvat. Aivot kuuluvat keskushermostoon, joka yhdessä ääreisher-

moston kanssa säätelevät koko kehomme toimintaa aina umpieritysrauhasten tasolta tuki- ja 

liikuntaelinten tasolle (Kenney ym. 2015). Lapsen ja nuoren aivot kehittyvät nopeaa vauhtia 

noin 20 ikävuoteen saakka (Banich & Compton 2018). Aivojen kehityksen kanssa käsi kädessä 

kulkee kognitiivinen kehitys, joka hiljalleen muovautuu aikuisen tasolle (Banich & Compton 

2018) 

 

Työmuisti on tärkeä osa ihmisen kognitiivisia toimintoja etenkin oppimisen näkökulmasta (Co-

wan 2014). Se auttaa meitä muistamaan esimerkiksi puhelinnumeroita tai osoitteita. Muita kog-

nitiivisia toimintoja työmuistin lisäksi ovat esimerkiksi tarkkaavaisuus, muisti ja toiminnanoh-

jaus, johon usein työmuisti lasketaan kuuluvaksi (Lorenzo Calvo ym. 2021). Informaation saa-

puessa aivoihin, se säilyy työmuistissa sekunneista minuutteihin, jonka jälkeen se joko unoh-

detaan tai tallennetaan pitkäkestoiseen muistiin (Purves ym. 2018).  

 

Lasten ja nuorten säännöllinen fyysinen aktiivisuus vaikuttaa positiivisesti muun kehon lisäksi 

myös aivojen anatomiaan ja fysiologiaan (Chaddock ym. 2010a; Chaddock ym. 2010b; Chad-

dock ym. 2011). Liikunnan intensiteetillä ja kestolla on vaikutusta siihen, kuinka suuria posi-

tiivisia vaikutuksia liikunta aivoille tuottaa (Budde ym. 2010; Pontifex ym. 2009). Liikunnan 

ei tarvitse välttämättä olla toistuvaa, vaan myös yksittäisen rasittavan liikuntasuorituksen on 

havaittu vaikuttavan aivojen verenkiertoon esimerkiksi hippokampuksen alueella (Steventon 

ym. 2020). Juuri yksittäisten liikuntasuoritusten on havaittu vaikuttavan positiivisesti lasten 

kognitiivisiin toimintoihin (Donnelly ym. 2016). 

 

Tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on selvittää, onko rasittavalla lii-

kuntasuorituksella vaikutusta lasten ja nuorten työmuistiin. Tutkielmassa tarkastellaan yksit-

täistä, intensiteetiltään rasittavaa liikuntasuoritusta. Liikuntasuorituksen vaikutusta tarkastel-

laan vertaamalla työmuistin alku- ja loppumittausten eroja sekä vertaamalla interventioryhmää 

tai -suoritusta kontrolliryhmään tai -suoritukseen. 
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2 KOGNITIIVISET TOIMINNOT 

 

Hämäläinen (2015) määrittelee kognitiivisiin toimintoihin kuuluvan kyvyn oppia ja muistaa 

asioita, kohdistaa suunnata ja ylläpitää tarkkaavaisuutta, suunnitella, suorittaa ja arvioida toi-

mintoja sekä päätellä ja ratkaista ongelmia, ymmärtää ja käyttää kieltä sekä tunnistaa kohteita 

ja käyttää havaintoja jokapäiväiseen selviytymiseen. Hänen mukaansa kognitiivisen toiminto-

jen kehittyminen on yksilöllistä ja yksilöllisiä eroja kognitiivisissa kyvyissä on havaittavissa.  

 

2.1 Lasten ja nuorten aivojen kehitys 

 

Aivojen kehitys alkaa jo varhain sikiöaikana ja kestää pitkälle aikuisuuteen asti (Kettunen ym. 

2009). Geenien koodaamien muutosten lisäksi on ympäristöllä suuri merkitys aivojen kehitty-

misessä ja muovautumisessa. Vaikutus voi olla niin positiivinen, kuin negatiivinenkin (Kettu-

nen ym. 2009). Ympäristön aiheuttamia aivojen plastisuuden eli muovautuvuuden muotoja on 

kaksi: kokemusta odottava ja kokemuksesta riippuvainen (Banich & Compton 2018, 464; Män-

tymaa ym. 2003). Mäntymaan ym. (2003) mukaan kokemusta odottava plastisuus on välttämä-

töntä kriittisen kehitysvaiheen aikana, kun taas kokemuksesta riippuvainen kehitys on yksilöl-

lisempää, kokemuksiin perustuvaa plastisuutta.  

 

Aivojen anatomisia muutoksia lapsen varhaisen kehityksen aikana tapahtuu esimerkiksi aivojen 

kokonaistilavuudessa sekä harmaan ja valkean aineen määrässä (Kettunen ym. 2009). Harmaa 

aine sisältää solujen runko-osat, synapsit, dendriitit eli tuojahaarakkeet sekä aksonien terminaa-

lien haarakkeet (Purves ym. 2018, 559). Valkea aine taas sisältää aksoneita eli viejähaarakkeita, 

jotka kuljettavat nopeasti informaatiota keskushermostosta ääreishermostoon ja päinvastoin 

(Purves ym. 2018, 15). Valkean aineen sisältämiä aksoneita ympäröi myeliinituppi, joka koos-

tuu tiiviisti pakkautuneista hermotukisoluista, gliasoluista (Purves ym. 2018, 57). Myeliinitupet 

nopeuttavat hermoimpulssien johtumista, joka taas nopeuttaa informaation siirtymistä keskus-

hermoston ja perifeerisen hermoston välillä (Kenney ym. 2015, 77–78) 

 

Aivojen anatominen kehitys jatkuu läpi lapsuuden ja nuoruuden. Lenroot ym. (2007) havaitsi-

vat pitkittäistutkimuksessa, että aivojen kokonaistilavuus kasvaa ja saavuttaa huippunsa naisilla 

noin 10,5 ikävuoden kohdalla ja miehillä noin 14,5 ikävuoden kohdalla. Barnea-Coraly ym. 

(2005) tutkimuksen mukaan valkea aine kuitenkin lisääntyy vielä tämänkin jälkeen ja aivojen 

valkeaan aineen tiheys muuttuu edelleen vielä 19 ikävuoden kohdalla etuotsalohkon alueella. 
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Kyseisessä tutkimuksessa miehillä valkean aineen tilavuus kasvoi naisia nopeammin lapsuu-

dessa, mutta saavutti huippunsa vasta 1–2 vuotta naisten huippua myöhemmin. Aivojen plasti-

suus alkaa kuitenkin hiljalleen hidastua ja väheneekin noin kymmenen vuoden ikäisillä 

(Chugani 1998), mutta kuten aiemmin todettiin, kehittyvät aivot vielä pitkälle aikuisuuteen, 

vaikka plastisuus alkaa hidastua. Plastisuuden hidastuminen ei kuitenkaan tarkoita aivojen ana-

tomian ja fysiologian muovautumisen päättymistä, vaan vielä 16–18 ikävuoden kohdalla aivo-

kuoren aineenvaihduntaa tapahtuu (Chugani 1998). 

 

Aivokuoren paksuuden muutokset näyttäisivät olevan yhteydessä älykkyysosamäärään. Shawin 

ym. (2006) tekemässä pitkittäistutkimuksessa etuaivokuoren paksuuden lisääntyminen lapsuu-

dessa ja ohentuminen nuoruudessa oli yhteydessä korkeampaan älykkyysosamäärään. Aivo-

kuoren paksuuden muutokset eivät pääty lapsuuteen, vaan jatkuvat myös aikuisuudessa 

(Schnack ym. 2015). Schnack ym. (2015) havaitsivat tämän tutkimuksessaan tutkiessaan ai-

kuisten aivokuoren paksuutta. Vaikka nuoruudessa etuaivokuori ohentuu, alkaa se jälleen pak-

suuntumaan aikuisiällä, minkä on osoitettu olevan yhteydessä korkeampaan älykkyysosamää-

rään.  

 

2.2 Työmuisti 

 

Aivojen tallennuskeskuksen eli muistin, usein ajatellaan sisältävän vain pitkäkestoisen muistin, 

mutta todellisuudessa muisti on laajempi kokonaisuus, joka voidaan jakaa useampaan osa-alu-

eeseen. Muistiliiton (s.a.) mukaan muistia voidaan jaotella esimerkiksi sen keston mukaan kol-

meen eri muistin osa-alueeseen: aisti-, työ- ja säilömuistiin. Nämä voidaan edelleen jakaa pie-

nempiin osiin. Aistimuisti voidaan jakaa ikoni-, kaiku sekä kosketusmuistiin ja säilömuisti tie-

tomuistiin eli semanttiseen muistiin ja tapahtumamuistiin eli episodiseen muistiin. Muistin osa-

alueet voidaan jaotella myös tallentamistavan mukaan deklaratiiviseen (tiedostava muisti) ja 

nondeklaratiiviseen (tiedostamaton muisti) (Purves ym. 2018, 645). 

 

Muistia ei prosessoida vain yhdessä aivoalueessa, vaan se jakautuu useammalle aivokuoren 

alueelle. Aivojemme muistiprosessiin osallistuu monet eri aivolohkot, kuten hippokampuksen 

järjestelmä (hippokampus ja parahippokampaaliset alueet), etuotsalohkot, vasemman päälaen 

lohkot, amygdala eli mantelitumake ja striatum eli aivojuovio (Banich & Compton 2018, 292). 

Muistin ja etenkin työmuistin prosessointiin tarvittavat aivoalueet riippuvat myös informaation 
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lähteestä (esim. auditiivinen tai visuaalinen) (Eriksson ym. 2015). Jos informaatio annetaan vi-

suaalisesti, aktivoituu primaarinen näköaivokuori (V1) muita aivoalueita enemmän, kun taas 

auditiivisessa informaatiossa primaarinen kuuloaivokuori (A1) aktivoituu selkeästi muita alu-

eita enemmän (Purves ym. 2018, 246, 282). Yksittäisistä aivokuoren alueista erityisesti dor-

solateraalisen etuotsalohkon on osoitettu olevan merkittävä osa työmuistissa (Banich & Comp-

ton 2018, 292; Curtis & D’Espostio 2003).  

 

Usein työmuistin nähdään kuuluvan osaksi lyhytkestoista muistia, mutta kuten Banich ja 

Compton (2018, 291) toteavat, kuuluu työmuistiin sana ”työ”. Cowan (2008) mukaan työmuisti 

voidaan määritellä kolmella tavalla, joista kaikissa työmuisti sisältää lyhytkestoisen muistin ja 

kognitiiviset toiminnot. Fardin ym. (2016) tutkimuksessa työmuistin määriteltiin olevan ”kykyä 

ylläpitää ja prosessoida informaatiota samanaikaisesti kognitiivisten tehtävien suorittamisen ai-

kana”. Esimerkiksi luetun ymmärtäminen (Baddeley 1992; Banich & Compton 2018, 264) ja 

oppiminen (Baddeley 1992; Cowan 2014) vaativat työmuistia ja onkin havaittu, että muistihäi-

riöisillä ihmisillä on esimerkiksi vaikeuksia yhdistää juuri luettua tekstikappaletta edelliseen ja 

tulevaan tekstikappaleeseen (Banich & Compton 2018, 264). 

 

Työmuisti ei kykene ylläpitämään useampaa informaatiota kerrallaan, vaan sen resurssit ovat 

rajalliset. Cowanin (2016a) mukaan ihminen kykenee ylläpitämään kolmea tai neljää erillistä 

asiaa tai asioista muodostettua työmuistissa välitöntä käyttöä varten. Työmuistin kapasiteetti on 

toki yksilöllinen ja jotkut kykenevät säilyttämään useampaa asiaa työmuistissaan (Cowan 

2010). Työmuistia on mahdollista tukea pitkäkestoisella muistilla. Tämä on osoitettu esimer-

kiksi pidennetyllä digit span-testillä, jossa testin suorittaja toistaa saman numerosarjan joka 

suorituksen jälkeen ja jokaisen numerosarjan luettelun jälkeen sarjan loppuun lisätään yksi nu-

mero (Banich & Compton 2018, 263).  

 

2.2.1 Työmuistin mittarit 

 

Työmuistin mittareita on useita ja niistä osa mittaa työmuistin ohella jotain muuta kognition 

osa-aluetta (Lezak ym. 2012, 402). Yksinkertaisin työmuistia mittaava testi on digit span -testi, 

joka voidaan toteuttaa joko etuperin lueteltuna (forward) tai takaperin lueteltuna (backwards) 

(Banich & Compton 2018, 263; Lezak ym. 2012, 409). Etuperin lueteltava testi ei niinkään 

mittaa työmuistia, vaan ennemminkin lyhytkestoista muistia. Takaperin lueteltavassa testissä 

taas tutkittavan on painettava numerosarja mieleen ja tämän jälkeen lueteltava se käänteisessä 
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järjestyksessä, joka mittaa paremmin työmuistia (Lezak ym. 2012, 403). Vaikka testien välinen 

reliabiliteetti vaihtelee Watersin ja Caplanin (2003) tutkimuksen mukaan, voidaan silti digit 

span -testiä pitää luotettavana mittausmenetelmänä. 

 

Numero- ja kirjainsarjojen muistamista vaaditaan myös Sternbergin paradigmassa (Sternberg 

1969). Sternbergin paradigmassa työmuistin kuormitusta voidaan kontrolloida testin aikana li-

säämällä testiin muistettavia asioita esimerkiksi pidentämällä numero- tai kirjainsarjaa (Klabes 

ym. 2021). Sternbergin paradigma voidaan toteuttaa sekä visuaalisesti että auditiivisesti (Kla-

bes ym. 2021). Sternbergin paradigman reliabiliteetista löytyy vähäistä tutkimustietoa, mutta 

kyseinen testi on laajasti käytetty neurotieteessä (Corbin & Marquer 2013). Snijderin (2021) 

tutkimuksessa osoitettiin, että Sternbergin paradigmalla voisi olla huono reliabiliteetti, joka 

voisi heikentää sen luotettavuutta. Täytyy kuitenkin huomioida, että Snijder (2021) itsekin to-

teaa tuloksien johtuvan mahdollisesti tutkimusasetelmasta. Toisaalta Manoach ym. (2001) te-

kemä tutkimus ei suoranaisesti tarkastellut Sternbergin paradigman reliabiliteettia, mutta osoit-

taa terveiden tutkittavien saavan testikertojen välillä samanlaisia tuloksia. Kyseisen tutkimuk-

sen otoskoko oli pieni (n = 7), joten Sternbergin paradigmasta ei löydy selkeää tutkimusta luo-

tettavuudesta. Toisaalta testiä on käytetty useimmissa tutkimuksissa, joten sitä voidaan pitää 

validiteetiltaan hyvänä.  

 

Toinen auditiivinen työmuistia mittaava testi on Rey auditory-verbal learning test (RAVLT) 

(Khosravi Fard ym. 2016). RAVLT-testi on tunnettu mittari, jota voidaan hyödyntää tutkitta-

essa ihmisen kykyä koodata, tallentaa ja palauttaa mieleen verbaalista informaatiota muistin eri 

vaiheissa (Khosravi Fard ym. 2016). RAVLT-testistä on monenlaisia versioita riippuen siitä, 

halutaanko tutkia välitöntä vai pidempiaikaisempaa mieleen palauttamista. Muiden testien ta-

paan myös RAVLT-testi on osoitettu olevan validiteetiltaan ja reliabiliteetiltaan hyvä mittari 

arvioimaan neuropsykologisia osa-alueita, kuten työmuistia (Magalhães ym. 2012) 

 

Työmuistia mittaavat testit voivat samanaikaisesti mitata eri tekijöitä työmuistin lisäksi, kuten 

lyhytkestoista muistia tai tarkkaavaisuutta. Esimerkiksi digit symbol substitution (DSST) tes-

tissä arvioidaan tutkittavan tarkkaavaisuutta, motorista nopeutta ja visuaalisia toimintoja, johon 

kuuluu asioiden skannaaminen ja niiden kirjoittaminen ylös (Jaeger 2018). Aivojen yksittäinen 

osa-alue ei riitä testin suorittamiseen, vaan aivojen prosessoinnilta vaaditaan muun toiminnan-

ohjauksen lisäksi työmuistia, jotta annetut numero-symboli-parit kyetään muistamaan (Jaeger 

2018). Testi suoritetaan tyypillisesti paperilla ja kynällä ja sen kesto on noin 90–120 sekuntia 
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(Jaeger 2018) ja sillä on osoitettu olevan hyvä reliabiliteetti tutkimuskertojen välillä (Matarazzo 

& Herman 1984, Rosanon ym. 2016 mukaan). Testin oppimisefektiä voidaan minimoida vaih-

tamalla joka testin välillä numero-symboli-parit (Samuel ym. 2017). 

 

2.2.2 Työmuistiin vaikuttavat tekijät lapsilla ja nuorilla 

 

Työmuistin toimintaan ja sen kapasiteettiin vaikuttaa iän lisäksi hyvin moni muu tekijä sisäi-

sesti tai ulkoisesti. Blasiman ja Was (2018) tekivät katsauksen, jossa tarkasteltiin työmuistiin 

vaikuttavia sisäisiä ja ulkoisia tekijöitä. Heidän mukaansa yhteensä 21 eri tekijää voi vaikuttaa 

työmuistin suorituskykyyn. Työmuistin suorituskykyyn vaikuttavat tekijät voivat olla joko 

akuutteja (A) tai kroonisia (K) ja niiden muokattavuus on eri tasoista. Näistä tekijöitä ja niiden 

vaikutuksista lasten ja nuorten työmuistiin on kirjattuna oleellisimmat tekijät taulukkoon 1. 

 

Eri tekijöistä erityisesti ikä näyttäisi olevan merkittävä tekijä työmuistissa. Cowan (2016b) pis-

teytti uudelleen Gathercolen ym. (2004) tutkimuksessa saadut tulokset työmuistin kehittymi-

sestä lapsilla ja nuorilla. Tulokseksi hän sai, että 4–15-ikävuoden välissä työmuisti kehittyy 

lineaarisesti. Cowanin (2016b) mukaan tutkimukset osoittavat työmuistin kehityksen pysähty-

vän 15 ikävuoteen. Toisaalta Tamnesin ym. (2013) tutkimus osoittaa työmuistin jatkavan kehi-

tystään tilastollisesti merkitsevällä erolla vielä noin 20-vuotiaaksi asti, mutta työmuistin vuo-

tuinen kehitys laskee sitä enemmän, mitä vanhemmaksi ihminen tulee.  

 

TAULUKKO 1. Osa työmuistiin vaikuttavista tekijöistä (Blasiman & Was 2018) 

Tekijä Vaikutus 

Älykkyys (K) Korkeampi yleinen älykkyys ja työmuisti liittyvät vah-

vasti toisiinsa 

Ikä (K) Korkeampi ikä vaikuttaa negatiivisesti työmuistin suo-

rituskykyyn aikuisilla. Lapsilla työmuisti kehittyy lap-

suudessa ja nuoruudessa (Cowan 2016b; Tamnes ym. 

2013)  

Sukupuoli (K) Tulokset ovat epävarmoja 

Persoonallisuus (K)  Esimerkiksi ekstrovertit saavat parempia tuloksia työ-

muistin testeissä ja neuroottiset ihmiset huonompia tu-

loksia 
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Mielenterveyshäiriöt ja sairaudet 

(K) 

Työmuistia alentavia mielenterveyshäiriöitä ja sairauk-

sia ovat esimerkiksi: ADHD, skitsofrenia, OCD, PTSD, 

autismi, epilepsia, MS-tauti, selkärankahalkio, trauma-

peräinen aivovamma (TBI) 

Stressi ja ahdistus (A) Ahdistuksella ja korkealla stressillä on negatiivisia vai-

kutuksia työmuistiin 

Emootio ja motivaatio (A) Negatiivisilla emootioilla on heikentävä vaikutus. Kor-

keampi motivaatio taas parantaa työmuistia 

Uni (epävarma) Univajeella negatiivinen vaikutus 

Liikunta (A)/(K) Tulokset ovat ristiriitaisia 

Ruokavalio (A)/(K) Tulokset näyttäisivät olevan lyhytkestoisia ja ravintoai-

neriippuvaisia. Glukoosilla voi olla lyhytkestoisia hyö-

tyjä 
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3 LIIKUNTA JA SEN VAIKUTUKSET AIVOIHIN 

 

Liikunta nähdään osaksi fyysistä aktiivisuutta, joka on energiaa kuluttavaa lihasten tah-

donalaista liikuttamista (Käypä hoito -työryhmä Liikunta 2015, THL 2020). Säännöllisellä lii-

kunnalla on lukuisia terveydellisiä ja hyvinvoinnillisia vaikutuksia (Biddle ym. 2000; Warbur-

ton ym. 2006) Liikuntasuoritus poikkeaa kroonisesta, useasti toistuvasta ja pitkällä aikavälillä 

tapahtuvasta liikunnasta kertaluonteisuudellaan (Sellami ym. 2018). Liikuntasuoritus voi kes-

toltaan ja intensiteetiltään olla vaihtelevaa, mutta luonteensa takia se toistuu vain kerran.  

 

3.1 Rasittava liikuntasuoritus 

 

Liikunnan intensiteettiä voidaan määritellä subjektiivisesti yksilön tuntemusten kautta tai ob-

jektiivisesti erilaisin mittarein. Objektiivisia mittausmenetelmiä, jotka antavat absoluuttisia lu-

kemia, ovat esimerkiksi hapenkulutus litroina minuutissa, sydämen lyönnit minuutissa, teho 

watteina ja liikkumisen nopeus m/s tai km/h (MacIntosh ym. 2021). Tutkimuksissa, joissa py-

ritään saavuttamaan rasittavan liikunnan intensiteetti, suositellaan käytettävän objektiivisia mit-

tareita, sillä subjektiivinen kokemus liikunnan rasittavuudesta on lapsilla hyvin yksilöllinen 

(Cowden & Plowman 1999). Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen eli THL:n (2021) mukaan 

subjektiivisesti mitattuna rasittava liikunta voidaan määritellä sellaisena tasona, jossa ihminen 

hengästyy paljon ja puhuminen on liikunnan aikana vaikeaa. 

 

Objektiivisesti mitattuna rasittavalle liikunnalle voidaan asettaa tarkat rajat esimerkiksi MET 

(metabolic equivalent) -arvojen, sykereservin tai sydämen sykkeen avulla. THL:n (2021) mää-

ritelmän mukaan liikunta on rasittavaa, jos se ylittää 77 prosenttia maksimisykkeestä. MacIn-

toshin ym. (2021) mukaan rasittavaa liikuntaa voidaan objektiivisesti mitata sykkeen lisäksi 

myös MET-arvoilla, kävelynopeudella ja sykereservillä. Heidän mukaansa liikunta on rasitta-

vaa, kun MET-arvot ylittävät arvon kuusi, sykereservi on 60–84 prosenttia tai kävelynopeus on 

6,4 km tunnissa. Täytyy kuitenkin huomioida, että edellä mainituista etenkin kävelynopeus on 

hyvin suhteellinen, eikä sitä välttämättä kannata hyödyntää intensiteetin objektiiviseen mittaa-

miseen. MET-arvot ja sykereservi perustuvat laskelmiin eli ne ovat sydämen sykkeen tavoin 

yksilöllisiä, minkä vuoksi niitä voidaan hyödyntää myös lasten ja nuorten liikunnan intensitee-

tin määrittelemisessä. 
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Rasittavan liikunnan taso voidaan saavuttaa eri liikuntamuodoilla. Kestävyysliikunnalla inten-

siteetti voi olla kuitenkin helpompi ylläpitää. Rasittavasta liikunnasta esimerkkejä MacIntoshin 

ym. (2021) mukaan ovat esimerkiksi juoksu, nopea uinti ja painavan taakan kantaminen por-

taissa. Tutkimuksissa rasittavan liikunnan taso voidaan helposti saavuttaa esimerkiksi polku-

pyöräergometrilla. Halutessaan polkupyöräergometrilla voidaan saavuttaa submaksimaalinen 

tulos tai todellinen maksimi, jossa tutkittava ei kykene enää ylläpitämään haluttua nopeutta 

(Jones ym. 1985). Polkupyöräergometri vaatii paljon resursseja, mutta esimerkiksi kouluympä-

ristössä voidaan hyödyntää yksinkertaisempia, vähemmän resursseja vaativia testejä, kuten 20 

m viivajuoksu (Léger ym. 1988). 

 

3.2 Liikunnan vaikutus aivojen anatomiaan ja fysiologiaan sekä työmuistiin 

 

Liikunta saa aikaan aivoissa lukuisia anatomisia ja fysiologisia muutoksia. Tutkimusta liikun-

nan aikaansaamista anatomisista muutoksista on etenkin hippokampuksen alueella tehty paljon. 

Hertingin ja Chun (2017) mukaan lapsilla ja nuorilla tehdyt tutkimukset ovat samansuuntaisia 

aikuisilla ja ikääntyneillä tehtyjen tutkimusten kanssa. Etenkin hippokampuksen kokoon ja ti-

lavuuteen liikunnan on havaittu vaikuttavan positiivisesti myös lapsilla ja nuorilla. Kantomaan 

ym. (2018) katsauksen mukaan juuri hippokampuksen alueella on havaittu hiussuonten ja her-

mosolujen määrän lisääntymistä. Aivojen anatomiset muutokset eivät rajoitu ainoastaan hippo-

kampuksen tilavuuden muutoksiin, vaan Chaddock ym. (2010a;2010b;2011) ovat useissa tut-

kimuksissaan osoittaneet hyvän kestävyyskunnon vaikuttavan positiivisesti myös basaali-

ganglioiden kokoon 9–10-vuotiailla lapsilla. Basaaligangliot ovat osana liikkeiden ja liikesar-

jojen suunnittelussa, oppimisessa sekä muistamisessa (Jehkonen & Saunamäki 2015, 36) 

 

Anatomisten muutosten lisäksi liikunta aktivoi monien aivojen molekyylien lisääntymistä ja 

tuotantoa (Cerqueira ym. 2020). Viime aikoina etenkin aivoperäinen hermokasvutekijä (BDNF) 

on noussut tutkimuksissa mielenkiinnon kohteeksi olemalla yksi tärkeimmistä muistiin liitty-

vistä molekyyleistä (Bekinschtein ym. 2014). Galloway ym. (2008) katsauksessaan ehdottavat-

kin BDNF:n olevan yksi mahdollinen tekijä työmuistin signaloinnissa. Aivojen plastisuus eli 

kyky muovautua on liitännäinen BDNF:n määrään, sillä useammat tutkimukset osoittavat 

BDNF:n olevan osa aivojen plastisuutta (Miranda ym. 2019). Bramhamin ja Messaoudin (2005) 

mukaan BDNF voi olla osana synapsien lujittumista, joka tukee muistojen syntymistä ja yllä-

pitoa. Kohtuukuormitteisella tai rasittavalla säännöllisellä tai akuutilla liikunnalla on havaittu 
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olevan positiivinen yhteys BDNF:n määrään lapsilla ja nuorilla (Azevedo ym. 2020; Latomme 

ym. 2022).  

 

Anatomisten ja kemiallisten muutosten lisäksi liikunta saa aikaan fysiologisia muutoksia. Esi-

merkiksi Davis ym. (2011) havaitsivat 13 viikkoa kestäneen liikuntaintervention vaikuttaneen 

aivojen aktiivisuuteen ylipainoisilla lapsilla. Myös lyhyemmillä, yksittäisillä liikuntasuorituk-

silla on havaittu aivojen sähköistä toimintaa lisääviä vaikutuksia. Schneiderin ym. (2009) tut-

kimuksessa 15 minuutin kohtuukuormitteisella liikunnalla havaittiin tilastollisesti merkitsevä 

muutos aivojen aktiivisuudessa välittömästi liikuntasuorituksen jälkeen. Aivojen sähköisen ak-

tiivisuuden lisääntymisen lisäksi on liikunnalla havaittu olevan myös aivoverenkiertoa lisäävä 

ja kiihdyttävä vaikutus (Querido & Sheel 2007). Aivoverenkierron lisääntymisen ehdotetaankin 

olevan yksi mahdollinen mekanismi, joka selittäisi liikunnan jälkeisen toiminnanohjauksen ke-

hittymisen (Tari ym. 2020) 

 

Etenkin liikunnan intensiteetillä näyttäisi olevan merkitystä työmuistin kehittymisen kannalta. 

Pontifex ym. (2009) tutkimuksessaan havaitsivat yksittäisen rasittavan aerobisen harjoittelun 

laskevan Sternbergin testissä vastausaikaa kohtuukuormitteista voimaharjoittelua enemmän 

noin 20-vuotiailla tutkittavilla. Molemmissa ryhmissä vastausaika laski tilastollisesti merkitse-

västi 30 minuuttia suorituksen jälkeen, mutta rasittavan suorituksen toteuttaneen ryhmän lasku 

oli suurempaa. Toisaalta Budde ym. (2010) ovat saaneet päinvastaisia tuloksia. Heidän tutki-

muksessaan kohtuukuormitteista 12 minuutin juoksutestiä suorittanut ryhmä suoriutui rasitta-

vaa testiä suorittanutta ryhmää paremmin työmuistia mittaavassa letter digit span -testissä. Mie-

lenkiintoista on se, kun tutkittavat jaettiin alkutilanteen kognitiivisen suorituskyvyn mukaan 

parempiin ja huonompiin suorittajiin, hyötyivät huonommat suorittajat paremmin suoriutuvia 

enemmän rasittavasta liikunnasta.  
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4 METODIT 

 

Tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on selvittää, vaikuttaako yksittäinen 

intensiteetiltään rasittava liikuntasuoritus lasten ja nuorten työmuistiin. Tämä työ toteutettiin 

systemaattisena kirjallisuuskatsauksena.  

 

4.1 Tutkimusten sisäänottokriteerit 

 

Tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauksen sisäänotto- ja poissulkukriteerit luotiin aiemman 

tutkimustiedon pohjalta. Sisäänottokriteerit muodostuivat kuudesta osa-alueesta, joita olivat lii-

kunnan kertaluonteisuus, liikunnan intensiteetti, mittausten ajankohta, tutkimusasetelman so-

veltuvuus, lopputulosmuuttujana työmuisti ja ikäryhmänä 7–17-vuotiaat. Taulukko 2 kuvaa si-

säänotto- ja poissulkukriteerit kootusti.   

 

 

TAULUKKO 2. Sisäänotto- ja poissulkukriteerit. 

Sisäänottokriteerit Poissulkukriteerit 

Interventiokertoja on yksi (1) Interventiokertoja on useampi (>1) 

Intensiteetiltään rasittavaa (>77 % HRmax) 
Intensiteetiltään matala- tai kohtuukuormit-

teista (<77 % HRmax) 

Kognitiiviset testit suoritettu ennen inter-

ventiota ja 60 minuutin sisällä interventi-

osta 

Kognitiiviset testit on suoritettu yli 60 minuu-

tin jälkeen interventiosta 

Satunnaistettu kontrolloitu tutkimus (RCT), 

satunnaistettu ristikkäistutkimus tai inter-

ventiotutkimus 

Ei satunnaistettu kontrolloitu tutkimus, satun-

naistettu ristikkäistutkimus tai interventiotut-

kimus 

Lopputulosmuuttujana työmuisti Lopputulosmuuttujana jokin muu 

Tutkittavat iältään terveitä 7–17-vuotiaita 

Tutkittavat alle 7-vuotiaita tai yli 17-vuotiaita 

tai heillä on aivojen toimintaan vaikuttava 

sairaus 

HRmax = maksimisyke  



 

12 

 

 

4.2 Tiedonhaun kuvaus 

 

Tiedonhaussa pyrittiin löytämään tutkimusartikkeleita, jotka vertailevat interventioryhmän tai 

-suorituksen ja kontrolliryhmän- tai suorituksen eroja. Kirjallisuuskatsaukseen otettiin mukaan 

satunnaistettuja kontrolloituja tutkimuksia, satunnaistettuja ristikkäistutkimuksia ja interven-

tiotutkimuksia. Tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauksen haku suoritettiin 7.10.2022 

MEDLINE (ovid), CINAHL ja SPORTDiscus tietokantoihin samoilla hakulausekkeilla. Haku-

lauseke muodostettiin kuudesta osasta, jotka kuvasivat fyysistä aktiivisuutta, liikunnan intensi-

teettiä, aktiivisuuden kertaluontoisuutta, tulosmuuttujaa, kohderyhmää ja tutkimusasetelmaa. 

Hakulauseke löytyy liitteestä 1. 

 

Hakulausekkeella saatiin kolmesta tietokannasta yhteensä 254 tutkimusta: MEDLINE (ovid) n 

= 59, CINAHL n = 59 ja SPORTDiscus n = 136. SPORTDiscus ja CINAHL-tietokannoissa 

hakua rajattiin valitsemalla ”peer reviewed” rajatakseen vain vertaisarvioidut artikkelit mu-

kaan. Molemmista tietokannoista oli valittu kohta ”apply equivalent subjects” pois.  Kaikista 

tutkimuksista (n = 254) 170 suljettiin pois otsikon perusteella ja 27 tiivistelmän perusteella, 

koska niissä ei ollut soveltuvaa tutkimusasetelmaa, interventiokertoja oli useampia tai ikäryhmä 

oli väärä. Poissulkemisen jälkeen jäljelle jäi 18 tutkimusta, jotka luettiin kokonaan. Lopulta 

katsaukseen valikoitui kolme tutkimusta haun kautta. 

 

Viitehaun kautta löytyi kaksi tutkimusta (Cooper ym. 2012 & Etnier ym. 2014). Tutkimukset 

löytyivät Donnelly ym. (2016) systemaattisesta kirjallisuuskatsauksesta. Kyseisiä tutkimuksia 

hyödynnettiin Donnelly ym. (2016) tutkimuksen viitekehyksessä ja niistä molemmat tutkimuk-

set täyttivät sisäänottokriteerit, joten ne valittiin mukaan. Tähän systemaattiseen kirjallisuus-

katsaukseen valikoitui siis yhteensä viisi tutkimusta. Tarkempi kuvaus haun toteuttamisesta ja 

artikkelien poissulkemisen syistä löytyvät kuvasta 1. 
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KUVA 1. Flow-kaavio 

 

4.3 Tutkimuksen laadunarviointi 

 

Tutkimusten laadunarvioinnissa käytettiin kahta laadunarvioinnin menetelmää erilaisten tutki-

musasetelmien vuoksi. Satunnaistetut kontrolloidut tutkimukset arvioitiin Furlanin ym. (2015) 

kriteeristön mukaan. Satunnaistetut ristikkäistutkimukset ja interventiotutkimus arvioitiin hyö-

dyntäen Moherin ym. (2010) CONSORT 2010 -tarkistuslistaa, johon sovellettiin Dwanin ym. 

(2019) ehdottamaa laajennusta, joka kattaisi paremmin myös satunnaistetut ristikkäistutkimuk-

set. Laadunarvioinnin kriteerit CONSORT 2010 -tarkistuslistasta löytyvät liitteestä 2.  

 

Viitteiden määrä 

SPORTDiscus: n: 

136 

Viitteiden määrä 

CINAHL: n: 59 

Viitteiden määrä 

MEDLINE (ovid): 

n: 59 

Otsikon ja tiivistel-

män perusteella va-

litut: n: 11 

Dublikaatteja: n: 5  

Otsikon ja tiivistel-

män perusteella va-

litut: n: 6 

Otsikon ja tiivistel-

män perusteella va-

litut: n: 6 

Dublikaattien pois-

ton jälkeen n: 18 

Tutkimukseen vali-

tut artikkelit n: 5 

Cooper ym. 2012 

Etnier ym. 2014 

Hatch ym. 2021 

Mezcua-Hidalgo ym. 2019 

Samuel ym. 2017 

Liikunta ei ollut rasittavaa n: 6 

Ei vapaata pääsyä n: 1 

Väärä ikäryhmä n: 1 

Liikunnan intensiteettistä ei varmuutta 

n: 1 

Väärä lopputulosmuuttujaa n: 2 

Ei yksittäinen suoritus n: 4 

Viitehakujen kautta 

löydetyt artikkelit: 

n: 2 
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Kirjallisuuskatsaukseen valituista artikkeleista kaksi oli RCT-tutkimuksia (Etnier ym. 2014; 

Mezcua-Hidalgo ym. 2019), kaksi satunnaistettua ristikkäistutkimusta (Cooper ym. 2012; 

Hatch ym. 2021) ja yksi interventiotutkimus ilman kontrolliryhmää tai -suoritusta (Samuel ym. 

2017). Tutkimukset olivat vertaisarvioituja ja ne oli julkaistu vuosina 2012–2021. Tutkimusten 

laatu vaihteli huonosta (0–6 pistettä) kohtalaiseen (7–10 pistettä). RCT-tutkimuksista yksi oli 

kohtalainen ja yksi huonolaatuinen. RCT-tutkimusten laadunarviointi löytyy liitteestä 3. 

 

RCT-tutkimusten heikkoutena oli sokkouttamisen ja tarkemmin sen riittävän raportoinnin 

puute. Tämän kaltaisissa tutkimuksissa tutkittavia ja hoidon antajia on vaikea sokkouttaa, koska 

kyseessä on liikuntainterventio. Etenkin, jos kontrolliryhmä tekee selvästi erilaisia harjoitteita 

verrattuna interventioryhmään. Molemmissa tutkimuksissa tutkittavat oli satunnaistettu inter-

ventio ja kontrolliryhmään, mutta satunnaistamismenetelmää ei ollut mainittu, jonka vuoksi sa-

tunnaistamismenetelmä jouduttiin arvioimaan epävarmana.  

 

Satunnaistetuissa ristikkäistutkimuksissa heikkouksina olivat raportoinnin puute esimerkiksi 

satunnaistamismenetelmän ilmoittamisessa. Tutkimusten yleistettävyys oli huono pienen ja ra-

jatun otoskoon vuoksi. Toisaalta tutkittavia oli useammasta eri maasta, joka hieman lisää yleis-

tettävyyttä. RCT-tutkimusten tapaan hoidon antajia tai osallistujia ei ollut sokkoutettu. Coope-

rin ym. (2012) tutkimuksessa tutkittavat olivat kuitenkin sokkoutettu testipäivän alkuun asti, 

mutta testien alettua tutkittavat varmasti tiedostivat, kumpi testikerroista on kyseessä. Samuelin 

ym. (2017) tutkimus arvioitiin ristikkäistutkimusten tapaan, vaikka kyseessä ei ollut ristikkäis-

tutkimus. Kaikki ristikkäis- ja interventiotutkimuksista olivat laadultaan kohtalaisia (12–14 pis-

tettä). Satunnaistettujen ristikkäistutkimusten ja interventiotutkimuksen laadunarviointi löytyy 

liitteestä 3. 
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5 TULOKSET 

 

Tähän systemaattiseen kirjallisuuskatsaukseen mukaan otetuista artikkeleista kaksi oli RCT-

tutkimuksia, kolme satunnaistettuja ristikkäistutkimuksia ja yksi tutkimus, jossa tutkittava 

ryhmä ei toiminut myöskään kontrolliryhmänä. Intervention harjoitusmuoto ja kesto vaihteli 

paljon tutkimusten välillä. Suurin osa (n = 3) hyödynsi muunneltua 20 metrin viivajuoksua. 

Loput tutkimukset hyödynsivät joko monta lajia yhdistelevää valvottua korkean intensiteetin 

harjoittelua (C-HIIT) tai polkupyöräergometria. Liikuntasuorituksen kesto vaihteli 10–60 mi-

nuutin välillä. Pienin otoskoko oli 20 ja suurin 155. Yhteensä tutkittavia oli tässä katsauksessa 

mukana 339. 

 

Sukupuolijakauma ja ikäväli tutkimuksissa vaihtelivat. Kolmessa tutkimuksessa tyttöjen ja poi-

kien määrässä ei ollut tilastollisesti merkitsevää eroa, mutta kahdessa tutkimuksessa merkit-

sevyyttä ei raportoitu, joten siitä ei ole varmuutta. Tutkittavien keskiarvoinen ikä vaihteli 8–17 

välillä, joka oli sisäänottokriteerien mukainen. Tutkimusten tarkemmat tiedot ja tulokset ovat 

koottuna taulukkoon 3. 
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TAULUKKO 3. Tutkimusten tiedot ja tulokset 

Tutkimus Osallistujat (ikä 

vuosina) 

Interventio (kesto) Mittausmenetelmä Mittausten ajoitus Tulokset 

Cooper ym. 2012 

 

YHT: 45 (13,3 ± 

0,3) 

 

Muokattu Multi-stage fitness 

test (MSFT) (10 min) 

 

Sternbergin paradigma   

 

Pre: 30 min ennen  

Post: 45 min jälkeen 

INT: Sternbergin paradigma (VA) ↓ (**) 

 

KON: Sternbergin paradigma (VA) ↑ (**) 

INT vs. KON * 

 

Etnier ym. 2014 YHT: 43 (ER) 

INT: 19 (ER) 

KON: 24 (ER) 

 

Progressive aerobic cardi-

vascular endurance Test 

(PACER) (9 min 53 s ± 2 min 

39 s) 

 RAVLT Pre: ER 

Post: välitön  

INT: RAVLT ↑ (testit 3–5) 

INT vs. KON * 

Hatch ym. 2021 YHT: 38 (12,4 ± 

0,4) 

 

 

Loughborough intermittent 

shuttle test (LIST) (30 min, 60 

min tai lepo) 

Sternbergin paradigma  

(1,3 & 5 muistetavaa asiaa) 

 

Pre: 30 min ennen 

Post: välitön & 45 min jälkeen 

INT (30 min):  

Sternbergin paradigma (1) (VA, välitön) ↑  

INT vs. KON * 

Sternbergin paradigma (1) (VA, 45 min ↓ 

INT vs. KON * 

Sternbergin paradigma (3) (VA, 45 min) ↓  

INT vs. KON *  

 

INT (60 min): 

Sternbergin paradigma (5) (VA, välitön) ↔ 

INT vs. KON *  

Sternbergin paradigma (5) (VA, 45 min) ↔  

INT vs. KON *  
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Mezcua-Hidalgo 

ym. 2019 

YHT: 158 (14,06 ± 

1,29) 

INT: 77 (13,88 ± 

1,25) 

KON: 81 (14,20 ± 

1,31) 

INT: C-HIIT (20 min) 

KON: Staattinen venyttely 

Ad hoc memory test & espan-

jalaisille sovitettu Reynold In-

tellectual Assasmet Scales 

(RIAS) 

  

Pre: 40 min ennen 

Post: välitön & 60 min jälkeen 

Ei merkitsevää muutosta alku- ja loppumittausten vä-

lillä 

Ei merkitsevää eroa interventio ja kontrolliryhmän vä-

lillä   

Samuel ym. 2017 YHT: 20 (13,1 ± 

2,4)  

 

Polkupyöräergometri (10 min 

15 s ± 1 min 15 s) 

Digit span (etuperin & 

takaperin)   

RAVLT 

DSST 

Pre: ER 

Post: välitön ja 60 min jälkeen 

Digit span (etuperin) (60 min) ↑ (*) 

Digit span (takaperin) (60 min) ↑ (**) 

RAVLT (välitön) ↓ (*) 

RCT = satunnais-

tettu kontrolloitu 

tutkimus 

INT = interven-

tioryhmä/ -suori-

tus 

KON = kontrolli-

ryhmä/ -suoritus 

VA = vastausaika 

ER = ei raportoitu 

* = Tilastollisesti merkitsevä 

muutos, p < 0,05 

 

** = Tilastollisesti merkitsevä 

muutos, p < 0,01 

INT vs. KON * = tilastollisesti 

merkitsevä ero interventio ja 

kontrolliryhmän/-suorituksen 

välillä 

 

     



 

 

 

5.1 Valitut tutkimukset 

 

Pääosassa tutkimuksista toteutettiin 20 metrin viivajuoksutesti, jotka erosivat hieman toisistaan 

kestoltaan ja suoritusprotokollaltaan. Cooperin ym. (2012) tutkimuksessa tutkittavat suorittivat 

muunnellun version MSFT-testistä, jossa 7 x 20 m viivajuoksu 8,0 km/h nopeudella toistettiin 

10 kertaa. Etnier ym. (2014) tutkimuksessa liikuntasuorituksena oli Progressive Aerobic Car-

divascular Endurance Test (PACER), jossa valtaosa testistä suoritetaan submaksimaalisella ta-

solla, mutta viimeisessä osassa suoritus nousee maksimaaliseksi. Hatchin ym. (2021) tutkimuk-

sessa käytettiin LIST-testiä, joka etenee kävelystä juoksuun toistuen useamman kerran riippuen 

intervention kestosta (30 min vs 60 min). 

 

Mezcua-Hidalgon ym. (2019) tutkimuksessa tutkittavat suorittivat C-HIIT harjoituksen, joka 

sisälsi hengitys- ja verenkiertoelimistöä kuormittavia harjoitteita. Interventioryhmässä olevien 

tuli ylläpitää vähintään 80 prosenttia heidän maksimisykkeestään 30 sekuntia kestäneen moni-

toroinnin aikana. Samuelin ym. (2017) tutkimuksessa maksimaalinen liikuntasuoritus toteutet-

tiin polkupyöräergometrissa, jossa kuormaa nostettiin portaittain saavuttaakseen arvioidun 

maksimaalisen kuorman. Kontrolliryhmien ja -kertojen harjoitteet vaihtelivat. Osassa tutki-

muksista ei kontrolliryhmällä tai -kerralla ollut mitään harjoitteita (Cooper ym. 2012; Etnier 

ym. 2014; Hatch ym. 2021), kun taas yksi kontrolliryhmistä suoritti staattista venyttelyä tutki-

muksen aikana (Mezcua-Hidalgo ym. 2019).  

 

Työmuistin mittaamiseen käytettiin useita erilaisia mittareita. Kahdessa (Cooper ym. 2012; 

Hatch ym. 2021) tutkimuksessa työmuistia mitattiin Sternbergin paradigmalla, kahdessa 

RAVLT-testillä (Etnier ym. 2014; Samuel ym. 2017) ja yhdessä (Mezcua-Hidalgon ym. 2019) 

Ad hoc muistitestillä ja espanjalaisiin sovitetulla Reynolds Intellectual Assesmet skaalalla 

(RIAS). Samuel ym. (2017) hyödynsivät RAVLT-testin lisäksi digit span testiä (etuperin ja 

takaperin) sekä DSST-testiä.  

 

Liikuntasuoritusten jälkeisten mittausten ajankohta vaihteli. Liikuntasuorituksen jälkeiset mit-

taukset toteutettiin välittömästi liikuntasuorituksen jälkeen neljässä tutkimuksessa (Cooper ym. 

2012; Etnier ym. 2014; Mezcua-Hidalgo ym. 2019; Samuel ym. 2017), 45 minuutin jälkeen 

kahdessa (Cooper ym. 2012; Hatch ym. 2021) ja 60 minuutin jälkeen kahdessa tutkimuksessa 

(Mezcua-Hidalgo ym. 2019; Samuel ym. 2017). Kahdessa tutkimuksessa (Cooper ym. 2012; 
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Hatch ym. 2021) alkumittaukset suoritettiin 30 min ennen liikuntasuoritusta ja yhdessä 

(Mezcua-Hidalgo ym. 2019) 40 min ennen liikuntasuoritusta. Työmuistin alkumittausten ajan-

kohtaa ei ollut raportoitu kahdessa tutkimuksessa (Etnier ym. 2014; Samuel ym. 2017). 

 

5.2 Rasittavan liikunnan vaikutus työmuistiin 

 

Rasittavan liikuntasuorituksen vaikutuksista lasten ja nuorten työmuistiin saatiin ristiriitaisia 

tuloksia. Interventio ja kontrolliryhmän tai -suoritusten välillä havaittiin tilastollisesti merkit-

sevä ero kolmessa tutkimuksessa (Cooper ym. 2017; Etnier ym. 2014; Hatch ym. 2021). Et-

nierin ym. (2014) tutkimuksessa tilastollisesti merkitsevä ero interventio- ja kontrolliryhmän 

välillä havaittiin ainoastaan testien 3–5 kohdalla. Hatchin ym. (2021) tutkimuksessa 30 minuu-

tin interventioryhmässä havaittiin tilastollisesti merkitsevä ero interventio- ja kontrolliryhmien 

välillä vain testeissä, joissa käytettiin yhtä tai kolmea muistettavaa asiaa. Yhden muistettavan 

asian testissä ero oli tilastollisesti merkitsevä välittömästi ja 45 minuutin jälkeen mitattuna, kun 

taas kolmen muistettavan asian testissä tilastollisesti merkitsevä ero havaittiin ainoastaan 45 

minuutin jälkeen suoritetussa mittauksessa. 60 minuutin interventioryhmässä tilastollisesti mer-

kitsevä ero interventio- ja kontrolliryhmän välillä havaittiin vain viiden muistettavan asian tes-

tissä, jossa 60 minuutin ryhmä sai muita ryhmiä huonommat tulokset.  

 

Liikunnan aikaansaama muutos työmuistissa ilmeni välittömästi suorituksen jälkeen. Kahdessa 

tutkimuksessa (Hatch ym. 2021; Samuel ym. 2017) työmuisti heikkeni tilastollisesti merkitse-

västi välittömästi liikuntasuorituksen jälkeen verrattuna alkumittauksiin yhdellä mittarilla mi-

tattuna. Mezcua-Hidalgon ym. (2019) tutkimuksessa ei havaittu tilastollisesti merkitsevää muu-

tosta välittömästi liikuntasuorituksen jälkeen. Yhdessä tutkimuksessa (Etnier ym. 2014) työ-

muisti taas kehittyi välittömästi liikuntasuorituksen jälkeen, mutta eron tilastollista merkit-

sevyyttä ei ole raportoitu. Täytyy kuitenkin huomioida, että kyseinen tutkimus oli laadultaan 

huonoin, joka voi osaltaan laskea sen luotettavuutta. 

 

Viiveajan jälkeen tehdyissä tutkimuksissa tulokset olivat pääsääntöisesti positiivisia. Kahdessa 

tutkimuksessa (Cooper ym. 2012; Hatch ym. 2021) työmuisti kehittyi 45 minuutin jälkeen teh-

dyissä mittauksissa, joista Hatchin ym. (2021) tutkimuksessa vain 30 minuutin ryhmässä ha-

vaittiin työmuistin tilastollisesti merkitsevä kehittyminen. 60 minuutin jälkeen tehdyissä mit-

tauksissa havaittiin tilastollisesti merkitsevä kehitys yhdessä tutkimuksessa (Samuel ym. 2017). 
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Yhdessä tutkimuksessa (Mezcua-Hidalgo ym. 2019) tilastollisesti merkitsevää muutosta ei ha-

vaittu 60 minuutin jälkeen tehdyissä mittauksissa. Rasittavan liikuntasuorituksen vaikutukset 

työmuistiin eri mittausajankohtina on koottuna taulukkoon 4. 

 

TAULUKKO 4. Tulosten yhteenveto  

Tutkimus Välitön 45 minuuttia 60 minuuttia 

Cooper ym. 2012 ER ↑ ER 

Etnier ym. 2014 (↑) ER ER 

Hatch ym. 2021 ↓ ↑ ER 

Mezcua-Hidalgo ym. 2019 ↔ ER ↔ 

Samuel ym. 2017 ↓ ER ↑ 

Yhteenveto ↓ ↑ ↑ 

ER = ei raportoitu ↑ tai ↓ = tilastollisesti merkitsevä muutos alku- ja loppumittaus-

ten välillä 

(↑) = positiivinen muutos, mutta eron tilastollista merkit-

sevyyttä alkumittauksiin ei ole raportoitu 
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6 POHDINTA 

 

Tässä systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa tavoitteena oli selvittää vaikuttaako rasittava 

liikuntasuoritus lasten ja nuorten työmuistiin. Rasittava liikuntasuoritus näyttäisi heikentävän 

työmuistia hetkellisesti välittömästi suorituksen jälkeen ja parantavan sitä 45–60 minuutin jäl-

keen.  

 

6.1 Tulosten vertailu aiempiin tutkimuksiin  

 

Tilastollisesti merkitseviä positiivisia tuloksia oli vähäisesti, mutta tämän tutkimuksen tulok-

sien mukaan noin 10–30 minuutin rasittava liikuntasuoritus näyttäisi vaikuttavan positiivisesti 

työmuistiin 45 minuutin jälkeen suorituksesta ja heikentävän sitä välittömästi suorituksen jäl-

keen. Tulokset ovat samansuuntaisia aiempien tutkimusten kanssa. Katsauksia ja meta-analyy-

seja on aiheesta tehty muutamia, mutta usein tutkittavien joukko on iältään vastannut esimer-

kiksi nuoria aikuisia (Chang ym. 2012; Williams ym. 2019). 

 

Työmuistin välittömästä heikentymisestä saadut tulokset ovat osittain ristiriidassa aiempien 

katsausten ja meta-analyysien kanssa. Williamsin ym. (2019) katsauksen ja Changin ym. (2012) 

meta-analyysin mukaan liikuntasuorituksella olisi välittömiä hyötyjä työmuistin suoritusky-

kyyn. Täytyy kuitenkin huomioida, että kyseiset tutkimukset ovat tarkastelleet liikuntasuori-

tusta liikunnan intensiteetistä riippumatta, joka vähentää näiden tutkimusten vertailtavuutta tä-

hän tutkimukseen. Chang ym. (2012) esimerkiksi toteavat, että matalakuormitteisella liikun-

nalla näyttäisi olevan välittömiä positiivisia vaikutuksia, kun taas rasittavan liikunnan hyödyt 

voivat ilmetä vasta viiveajan jälkeen. Tämän lisäksi kyseisten tutkimusten tutkittavien keskiar-

voinen ikä ei ole täysin sama tämän tutkimuksen kanssa, joka vähentää vertailtavuutta.   

 

Tutkimukset kuitenkin näyttäisivät olevan yksimielisiä työmuistin kehittymisestä viiveellä. 

Niin Changin ym. (2012) meta-analyysi, kuin Williamsin ym. (2019) katsaus ovat samansuun-

taisia tämän tutkimuksen kanssa siitä, että työmuistin kehittyy vasta viiveajan jälkeen. Changin 

ym. (2012) meta-analyysissä suurin positiivinen kehitys havaittiin 11–20 minuuttia liikunta-

suorituksen jälkeen, jonka jälkeen kehitys hidastui, mutta ei loppunut. Williamsin ym. (2019) 

katsauksessa taas työmuistin kehittyminen havaittiin lapsilla 25–30 minuutin viiveellä ja nuo-

rilla 10–45 minuutin viiveellä. Tämän tutkimuksen tuloksien mukaan työmuisti kehittyisikin 
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viimeistään 45 minuutin jälkeen, joka on yhtenäinen aiempien tutkimusten kanssa. Näiden tu-

losten mukaan voitaisiin siis todeta työmuistin kehittyvän aikaisintaan noin 10 minuutin ja vii-

meistään 45 minuutin jälkeen.  

 

Williamsin ym. (2019) katsauksessa liikuntasuorituksen kestolla oli merkitystä etenkin lapsilla. 

Alle 30 minuuttia kestäneiden suoritusten ei osoitettu parantavan työmuistia lapsilla. Nuorilla 

lyhyiden, 10–20 minuuttia kestävien suoritusten taas osoitettiin parantavan työmuistia. Tämä 

tulokset ovat nuorten osalta yhteneväisiä tämän tutkimuksen kanssa, mutta aiemmissa lapsilta 

saaduissa tuloksissa on ristiriita tämän tutkimusten tulosten kanssa. Tämän systemaattisen kir-

jallisuuskatsauksen tutkittavien keskiarvoinen ikä vaihteli 12 ja 14 ikävuoden välillä. Tämä voi 

selittää, miksi tässä tutkimuksessa saadut tulokset ovat yhteneväisiä vain Williamsin ym. (2019) 

nuorilta saatujen tulosten kanssa, eivätkä myös lapsilta saatujen tulosten kanssa.   

 

Kuten Williams ym. (2019) toteavat, voi lyhytkestoiset liikuntasuoritukset olla yliedustettuja 

tässä tutkimusaiheessa. Etenkin tämän kaltaisessa tutkimuksessa, jossa liikuntasuorituksen vai-

kutusta työmuistiin pyritään selvittämään, on lyhyt interventio helpompi sisällyttää esimerkiksi 

koulupäivän yhteyteen. Lyhyestä liikuntasuorituksesta saatava hyöty kognitiiviseen suoritus-

kykyyn sekä tätä kautta koulumenestykseen ja akateemiseen suorituskykyyn on merkitykselli-

nen, jos sitä on mahdollista hyödyntää koulumaailmassa. Osin varmasti tämän vuoksi useampi 

tutkimus on tarkastellut lyhyen liikuntasuorituksen vaikutusta tekijöihin, jotka vaikuttavat aka-

teemiseen menestymiseen (Caterino & Polak 1999; Drollette ym. 2014; Tine & Butler 2012; 

van den Berg ym. 2016).  

 

Tässä systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa olleista tutkimuksista suurin osa (3/5) oli toteu-

tettu kouluympäristössä lyhyenä, noin 10 minuutin liikuntasuorituksena, jotka Williamsin ym. 

(2019) sanoin ovat yliedustettuina tämänkaltaisissa tutkimuksissa. Tämä vuoksi positiiviset tu-

lokset voivat kallistua suosimaan lyhyitä liikuntasuorituksia. Toisaalta Williams ym. (2019) 

mukaan mitä matalatehoisempaa liikunta on, sen pidempään sen tulisi kestää saavuttaakseen 

lyhyen ja rasittavan liikunnan hyödyt. Toisin sanoen liikuntasuorituksen kesto on kääntäen ver-

rannollinen liikunnan intensiteettiin. Tämä voisi tukea ajatusta siitä, että lyhyellä rasittavalla 

liikuntasuorituksella olisi pidempikestoisia rasittavia suorituksia positiivisempia vaikutuksia 

työmuistiin, joita tämän tutkimuksen tulokset tukisivat.  
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Tulokset ovat kuitenkin osittain ristiriidassa Williamsin ym. (2019) katsauksen kanssa, sillä 

heidän mukaansa alle 30 minuutin liikuntasuorituksesta ei ole positiivista hyötyä lasten työ-

muistiin, joka on päinvastainen tämän tutkimuksen kanssa. Toisaalta täytyy huomioida, että 

Williamsin ym. (2019) tutkimuksessa ei liikuntasuorituksen intensiteettiä ollut rajattu rasitta-

vaan intensiteettiin ja tässä systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa olevista tutkittavista suu-

rin osa luettaisiin Williamsin ym. (2019) määritelmän mukaan nuoriksi, eikä lapsiksi. Täytyy 

myös huomioida, että tässä kirjallisuuskatsauksessa tutkimusten määrä on vähäinen ja suurim-

massa osassa tutkimuksista otoksen koko on pieni. 

 

Yksittäisen rasittavan liikuntasuorituksen positiivinen vaikutus kognitiiviseen suorituskykyyn 

ei todennäköisesti selity hitailla anatomisilla muutoksilla, vaan ennemminkin nopeilla fysiolo-

gisilla vasteilla (Chang ym. 2012). Yhtenä selittävänä tekijänä voi olla muutokset verenkierron 

jakautumisessa. Koska verenkierto vastaa hapen ja ravinteiden kuljetuksesta elimistöön (Lep-

päluoto ym. 2019,128), voi rasittavan liikunnan aikaansaaman positiivisen vaikutuksen osa-

syynä olla muuttunut aivoverenkierto, jota myös Tari ym. (2020) ovat ehdottaneet mahdol-

liseksi vaikutusmekanismiksi. Rasituksen aikana elimistö ohjaa verenkiertoa muilta aluilta 

työskenteleville lihaksille ja sydämelle (Leppäluoto ym. 2019, 141), joka voisi osaltaan selittää 

työmuistin välitöntä heikkenemistä liikuntasuorituksen jälkeen. Selitys työmuistin välittömään 

heikkenemiseen voi osaltaan johtua myös glukoosin ja laktaatin konsentraation muutoksista 

aivoissa. Aivot kuluttavat elimistön glukoosista suurimman osan, noin 20 prosenttia (Mergen-

thaler ym. 2013). Glukoosin kulutus kuitenkin vähenee liikunnan aikana, sillä Kemppaisen ym. 

(2005) tutkimuksen mukaan glukoosin sisäänotto aivoihin laskee noin 32 prosenttia välittö-

mästi 35 minuuttia kestävän liikuntasuorituksen jälkeen. Glukoosin vähentynyttä kulutusta kor-

vataan Quistorffin ym. (2008) tutkimuksen ja Dienelin (2012) katsauksen mukaan lisäämällä 

laktaatin konsentraatiota. 

 

Toisaalta laktaatin lisääntyminen voi olla osatekijänä muistin kehittymisessä 45–60 minuuttia 

suorituksen jälkeen. Hayek ym. (2019) tutkimuksessaan havaitsivat juuri liikunnan aikaansaa-

man laktaatin konsentraation lisääntymisen vaikuttavan oppimiseen ja muistamiseen hiiriko-

keissa. Laktaatti aktivoi BDNF-molekyylin ilmentymiseen vaikuttavaa sirtuin1 deasetylaasin 

(SIRT1) lisääntymistä, joka aktivoi koaktivaattorin PGC1a avulla FNDC5-molekyyliä, jonka 

tiedetään vaikuttavan BDNF:n ilmentymiseen. Vaikka BDNF voi olla yksi työmuistiin vaikut-

tavista tekijöistä, ei se välttämättä yksinään selitä työmuistin kehittymistä viiveajan jälkeen, 
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sillä Dinoffin ym. (2017) ihmisillä tehdyssä meta-analyysissa he havaitsivat BDNF konsentraa-

tion laskevan 15–60 minuutin jälkeen liikuntasuorituksesta. Laktaatin konsentraation lisäänty-

minen kuitenkin voi osaltaan olla mukana työmuistin kehittymisessä, mutta sen vaikutusmeka-

nismi säilyy epäselvänä. 

 

6.2 Luotettavuuden arviointi ja tutkimuseettiset näkökulmat 

 

Tähän systemaattiseen kirjallisuuskatsaukseen otetuissa tutkimuksissa oli laadullisia puutteita, 

joka laskee kyseisten tutkimusten ja tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauksen luotettavuutta. 

Williams ym. (2019) katsauksen mukaan kognitioon voi vaikuttaa esimerkiksi alkutilanteen 

fyysinen aktiivisuus, fyysinen kunto, kognitiiviset ja akateemiset kyvyt ja paino. Esimerkiksi 

Iisihara ym. (2020) tutkimuksessaan havaitsivat alkutilanteen kognitiivisilla ja akateemisilla 

kyvyillä olevan vaikutusta liikuntasuorituksesta saatavaan hyötyyn. Heidän mukaansa eniten 

liikuntasuorituksista hyötyvät lapset, joilla on alhainen alkutilanteen kognitiivinen suoritus-

kyky, joka todettiin myös Budden ym. (2010) tutkimuksessa. Tässä systemaattisessa kirjalli-

suuskatsauksessa mukana olleissa tutkimuksissa ei ollut huomioitu alkutilanteen kognitiivisen 

suorituskyvyn vaikutusta liikuntasuorituksesta saatuihin hyötyihin. Toisaalta kaikissa tutki-

muksissa tutkimuskysymyksenä oli vain, että millaisia vaikutuksia rasittavalla liikunnalla on 

työmuistiin. Tutkimuskysymyksissä ei ollut eritelty tutkittavia alkutilanteen kognitiivisen suo-

rituskyvyn mukaan alhaiseen ja korkeaan suorituskykyyn 

 

Ruiz-Hermosa ym. (2020) tutkimuksessaan ovat tarkastelleet kardiorespiratorisen kunnon ja 

painon vaikutusta kognitiiviseen suorituskykyyn 5–7-vuotiailla. He havaitsivat, että normaali-

painoiset lapset pärjäävät ylipainoisia/lihavia paremmin kognitiivisissa testeissä. Samanlaiset 

tulokset havaittiin myös kardiorespiratorisen kunnon kohdalla. Tässä systemaattisessa kirjalli-

suuskatsauksessa tutkittavien painon keskiarvo oli normaalipainon rajoissa, joten se ei ole to-

dennäköisesti vaikuttanut tutkimustulosten luotettavuuteen. Cooper ym. (2012) tutkimuksessa 

kuitenkin raportoitiin tutkittavista 33 prosentin olleen ylipainoisia ja 11 prosentin olleen lihavia. 

Alkutilanteen fyysistä kuntoa ei ollut tarkasteltu, joka voi vaikuttaa tulosten luotettavuuteen. 

Mezcua-Hidalgo ym. (2019) tutkimuksessa viikkoa ennen tutkittavilla oli suoritettu kardiores-

piratorinen testi, mutta sitä oli hyödynnetty ainoastaan tarkastelemaan sitä, millaisen vasteen 

tutkittavat saavat 20 metrin viivajuoksussa. 
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Työmuistin mittarien herkkyys voi muiden aiemmin mainittujen tekijöiden lisäksi aiheuttaa 

virhettä. Aiemmin taulukossa 1 esitetyt tekijät voivat vaikuttaa työmuistin heikkenemiseen tai 

sen kehittymiseen. Tässä ikäryhmässä todennäköisimpiä työmuistiin vaikuttavia tekijöitä voi-

sivat olla esimerkiksi aktiivisuuden ja tarkkaavuuden häiriö (ADHD), erilaiset mielenterveys-

ongelmat ja traumaperäiset aivovammat (TBI). Ainoastaan yhdessä (Samuel ym. 2017) viidestä 

tutkimuksesta oli mainittu ADHD:ta sairastavien tutkittavien poissulusta. Mezcua-Hidalgon 

ym. (2019) tutkimuksessa tutkittavien sisäänottokriteereissä oli mainittu, että tutkittavia oli 

poissuljettu ”lääketieteellisten vasta-aiheiden” perusteella, mutta tekstistä ei selviä mitkä kaikki 

sairaudet tämän määritelmän alle kuuluvat. Kaikissa tutkimuksissa ei sisäänottokriteereitä ollut 

raportoitu tarkasti, vaan ne olivat usein suurpiirteiset, jonka vuoksi ei varmuudella tiedetä, onko 

tutkittavilla ollut jokin työmuistin suorituskykyyn vaikuttava tekijä. Tämän vuoksi ei voida olla 

täysin varmoja vaikuttiko tutkittavien mahdollinen ADHD liikunnasta saataviin hyötyihin. 

 

Koska 7–17-vuotiaat ovat vielä nuoria ja heidän aivonsa kehittyvät, voisi kypsyysasteen tarkas-

telemisesta olla hyötyä tulosten luotettavuuden kannalta. Lunan ym. (2004) tutkimuksen mu-

kaan aivojen kehityksen mukana myös työmuisti kehittyy myöhälle lapsuuteen ja jatkuu vielä 

nuoruudessakin, joten työmuistin tutkiminen ilman kypsyysasteen huomioimista voi vaikuttaa 

tutkimustuloksiin. Myös Cromerin ym. (2015) tutkimus osoittaa, että kypsyysasteen huomioi-

misella voi olla vaikutusta tulosten luotettavuuteen, sillä etenkin 10–12 ikävuoden kohdalla 

kognitiossa tapahtuu isojakin muutoksia. Tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tutki-

muksissa vain yhdessä (Hatch ym. 2021) oli kypsyysaste otettu huomioon. 

 

Mahdollisesti suurimpana tulosten luotettavuutta heikentävänä tekijänä oli pieni otoskoko. Lä-

hes kaikissa tutkimuksissa otoskoko oli noin 40, lukuun ottamatta Mezcua-Hidalgon ym. (2019) 

tutkimusta, jossa otoskoko oli suurin (n = 155) ja Samuelin ym. (2017) tutkimusta, jossa otos-

koko oli vastaavasti pienin (n = 20). Pienellä otoskoolla toteutettua tutkimusta ei voida soveltaa 

suurempaan joukkoon (Faber & Fonseca 2014), joten tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauk-

sen sovellettavuus ei ole hyvä. 

 

Tutkimusten laadullisia puutteita havaittiin etenkin sokkouttamisessa ja satunnaistamismene-

telmien raportoinnissa. Liikuntainterventioiden sokkouttaminen voi olla etenkin tämänkaltai-

sessa maksimisuorituksessa mahdotonta. Tutkittavat ovat hyvin todennäköisesti tienneet kum-

paan ryhmään kuuluvat tai onko kyseessä interventio- vai kontrollikerta etenkin, kun kolmessa 

neljästä tutkimuksesta ei kontrollikerralla ollut mitään harjoitteita. Toisaalta Komulainen ym. 
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(2014) toteavat, että sokkouttamisen puute ei ole niin merkittävä tekijä, kun tutkittavaa asiaa 

mitataan objektiivisin mittarein. Tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tutkimuksista 

neljässä viidestä tutkimuksesta tutkittavilla oli sykemittari tutkimuksen aikana, jolla mahdollis-

tettiin todellisen rasittavuuden tarkkailu. Työmuistin mittarit olivat myös objektiivisia, mikä 

toisaalta laskee puutteiden vaikuttavuutta luotettavuuteen. 

 

Katsauksessa mukana olleiden tutkimusten luotettavuuden lisäksi tulee pohtia myös katsauksen 

kirjoittajan kohdalla tutkimuseettisiä kysymyksiä. Tämä systemaattinen kirjallisuuskatsaus on 

toteutettu tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK) (2012) ohjeiden mukaisesti noudattaen 

hyvää tieteellistä käytäntöä. Tutkimus on toteutettu rehellisesti, yleistä huolellisuutta ja tark-

kuutta noudattaen, avoimesti, vastuullisesti ja muita kunnioittavasti. Katsauksessa on viitattu 

alkuperäislähteisiin aina, kun siihen on ollut mahdollisuus. Näin on kunnioitettu muiden tutki-

joiden työtä ja annettu niille heidän ansaitsemansa arvostus. Tiedonhaun vaiheet ja hakulausek-

keet on kuvattu mahdollisimman selkeästi ja tarkasti, joka mahdollistaa tutkimuksen toistetta-

vuuden. 

 

Tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauksen luotettavuutta voi kuitenkin laskea se, että ky-

seessä on tutkijan ensimmäinen systemaattinen kirjallisuuskatsaus. Tiedonhaku ja analysoimi-

nen on tehty kyseisenä hetkenä parhaalla mahdollisella osaamisella. Käytettyä hakulauseketta 

olisi voitu laajentaa lisäämällä mukaan käytettyjä työmuistin mittareita ja eri tutkimusasetelmia, 

mikä olisi voinut lisätä katsaukseen mukaan tulevia tutkimuksia. Myös laadunarvioinnissa voi 

esiintyä epäkohtia, sillä CONSORT-2010 tarkistuslista oli tutkijalle uusi työkalu ja osa kohdista 

oli vaikeasti tulkittavissa. Tiedonhaun ja laadunarvioinnin raportointi on kuitenkin toteutettu 

parhaalla mahdollisella osaamisella ja mahdolliset puutteet sekä rajoitteet on raportoitu. 

   

6.3 Johtopäätökset ja jatkotutkimusaiheet 

 

Tämän systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tulosten perusteella voidaan todeta rasittavalla lii-

kuntasuorituksella olevan positiivisia vaikutuksia työmuistiin lapsilla ja nuorilla (7–17-vuoti-

aat) 45–60 minuutin jälkeen. Voidaan myös todeta rasittavan liikuntasuorituksen laskevan työ-

muistia hetkellisesti välittömästi liikuntasuorituksen jälkeen. Katsauksen tuloksella voi olla vai-

kutusta esimerkiksi koulumaailmassa oppimisen kannalta positiivisiin tuloksiin. Lyhyt ja rasit-

tava liikuntasuoritus on helppo sisällyttää koulupäivän yhteyteen, kuten sisällyttämällä sen esi-

merkiksi liikunta- tai välitunnin yhteyteen. Rasittavan liikuntasuorituksen ajoittamista tulisi 
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kuitenkin pohtia siitä saatavan hyödyn maksimoimiseksi. Tutkimusten laadun, luotettavuuden 

ja pienen otoskoon takia tuloksia ei voida kuitenkaan yleistää koskemaan suurempaa joukkoa. 

 

Laadukkaita, suuren otoskoon tutkimuksia löytyy tällä hetkellä erittäin vähän. Etenkin liikun-

tasuorituksen keston merkityksestä kaivattaisiin lisää tutkimusta, sillä tämänhetkiset tutkimuk-

set painottavat lyhyitä, noin 10–20 minuuttia kestäviä suorituksia. Pidemmistä, yli 30 minuuttia 

kestävistä suorituksista ei tällä hetkellä ole riittävästi tutkimusta, joten pidempikestoisia rasit-

tavia liikuntasuorituksia kaivattaisiin enemmän. Koska alkutilanteen kognitiivinen suoritus-

kyky näyttäisi vaikuttavan rasittavasta liikuntasuorituksesta saataviin työmuistin hyötyihin, tu-

lisi sitä tutkia enemmän. Tulevissa tutkimuksissa olisi hyvä asettaa erilliset interventioryhmät 

alkutilanteen kognitiivisen suorituskyvyn mukaan paremmille ja heikommille suorittajille. 

Enemmän tutkimusta kaivataan myös liikuntasuorituksen vaikutuksesta työmuistiin 30–60 mi-

nuutin jälkeen suorituksesta, jotta voidaan määritellä tarkemmin työmuistin kehittymisen alka-

misajankohta. 
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LIITE 1. Hakulauseke 

 

(physical activity OR physical education OR exercise OR sport activity OR exercise OR aerobic 

exercise OR endurance training OR jogging OR cardiovascular OR resistance training OR re-

sistance exercise OR coordinative exercise OR strength training OR running) AND (high-in-

tensity OR vigorous OR high-intensity interval training OR HIIT OR C-HIIT OR vo2max OR 

intense OR tough OR brisk OR strenuous OR forceful OR active* OR potent OR zealous OR 

vital OR HIT OR high-intensity training OR maximal) AND (acute OR immediate OR bout 

OR single OR one OR individual OR separate) AND (working memory OR executive functions 

OR cognitive performance OR cognitive functions OR modified 2-back task OR 2-back test 

OR backward color recall task OR sternberg paradigm OR pictorial updating task OR short-

term memory OR N-back test OR digit span backwards) AND (children OR adolescent OR 

preadolescent OR elementary school OR primary school OR teen OR youth OR child OR teen-

ager) AND (randomized controlled trial OR rct OR intervention OR control group OR random-

ised controlled trial OR intervention trials)  

 

LIITE 2. Suomennettu Dwan ym. (2019) CONSORT 2010 laajennus satunnaistetuille ristik-

käistutkimuksille 

Osio/aihe Ko

hta 

Kuvaus 

Otsikko 1a Otsikossa mainittu satunnaistettu ristikkäistutkimus 

Tiivistelmä 1b Ristikkäistutkimuksen määrittely ja taulukon 2 raportoidut tiedot 

Johdanto: 

Taustat 

2a Tieteellinen tausta ja perustelut 

Tavoitteet 2b Tarkat tavoitteet ja hypoteesi 

Metodit:   

Tutkimuksen 

suunnitelma 

3a Perustelut ristikkäistutkimuksen valinnalle. Tutkimusasetelman 

kuvaus, joka sisältää jakosuhteen, erityisesti jaksojen lukumäärä 

ja kesto, huuhtelujakson (washout) jakson pituus ja siirtymävaiku-

tuksen huomioon ottaminen 

Muutokset proto-

kollassa 

3b Tärkeät muutokset menetelmiin tutkimuksen aloittamisen jälkeen 

(kuten sisäänottokriteerit) perusteluineen 

Osallistujat 4a Tutkittavien sisäänottokriteerit 



 

 

 

Asetukset ja si-

jainti 

4b Asetukset ja sijainti, josta data oli kerätty 

Interventio 5 Interventiossa riittävät yksityiskohdat replikoinnin mahdollista-

miseksi, mukaan lukien miten ja milloin ne on tosiallisesti tehty 

Tulosmuuttujat 6a Täysin ennalta määritellyt ensisijaiset ja toissijaiset tulosmuuttu-

jien mittauksen, mukaan lukien kuinka ja milloin ne arvioitiin 

Muutokset tulos-

muuttujissa 

6b Tutkimukseen tehdyt muutokset perusteluineen aloittamisen jäl-

keen 

Otoskoko 7a 

 

Kuinka otoskoko määriteltiin osallistujien vaihtelun huomioon ot-

tamiseksi 

Välianalyysit ja 

lopetusohjeet 

7b Tarvittaessa selvitys mahdollisista välianalyyseista ja lopetusoh-

jeista 

Satunnaistaminen:   

Jaksojen luomi-

nen 

8a Satunnaistamisallokointisekvenssien luomiseen käytetyt menetel-

mät 

Jaksojen luomi-

nen 

8b Satunnaistamismenetelmä: tiedot kaikista rajoituksista (kuten loh-

kottaminen ja lohkon koko) 

Allokoinnin sa-

laamisen mene-

telmä 

9 Mekanismi, jota käytettiin satunnaistamisallokointisekvenssin to-

teuttamiseen (kuten peräkkäin numeroidut kontit), joka kuvaa 

kaikki vaiheet, jotka on toteutettu sekvenssin salaamiseksi, kunnes 

interventioita on määrätty 

Toteutus 10 Kuka loi satunnaistamisen jakosarjan, kuka rekrytoi osallistujat ja 

kuka määräsi osallistuja interventiosarjaan 

Sokkouttaminen 11a Jos tehty, ketkä sokkoutettiin interventioon määräämisen jälkeen 

(esimerkiksi osallistujat, hoidon antajat, tulosten arvioijat) ja mi-

ten 

Interventioiden 

samankaltaisuus 

11

b 

Tarvittaessa kuvaus interventioiden samankaltaisuudesta 

Tilastolliset me-

netelmät 

12a Tilastolliset menetelmät, joita käytettiin ryhmien vertaamiseen en-

sisijaisten ja toissijaisten tulosmuuttujien suhteen, ja jotka ovat so-

pivia ristikkäistutkimusten suunnitteluun (eli perustuvat osallistu-

jien sisäiseen vertailuun) 



 

 

 

Ylimääräiset ana-

lyysit 

12

b 

Lisäanalyyseihin käytetyt menetelmät, kuten alaryhmäanalyysit ja 

mukautetut analyysit 

Tulokset:   

Osallistujavirta 

(kaaviota suositel-

laan vahvasti) 

13a Niiden osallistujien määrä, jotka olivat satunnaisesti jaettu, saivat 

hoitoa ja joista analysoitiin ensisijainen tulos erikseen kullekin 

jaksolle ja ajanjaksolle 

Pudonneet ja pois-

suljetus 

13

b 

Kussakin vaiheessa poissuljettujen osallistujien lukumäärä syillä 

erikseen kullekin sarjalle ja jaksolle 

Rekrytointi 14a Päivämäärät, jotka määrittelevät rekrytointi- ja seurantajaksot 

Tutkimuksen 

päättyminen 

14

b 

Miksi tutkimus päättyi tai lopetettiin 

Alkutilanteen tie-

dot 

15 Taulukko, joka näyttää alkutilanteen demografiset ja kliiniset omi-

naisuudet sekvenssin ja ajanjakson mukaan 

Analysoitujen 

määrä 

16 Jokaiseen analyysiin sisältyvien osallistujien lukumäärä (nimit-

täjä) ja se, onko analyysi suoritettu alkuperäisten ryhmien mukaan 

Tulosmuuttuja ja 

arviot 

17a Jokaisen ensisijaisen ja toissijaisen tulosmuuttujan tulokset, mu-

kaan lukien arvioitu vaikutuksen koko ja sen tarkkuus (kuten 95 

%:n luottamusväli), joka tulisi perustua osallistujien sisäisiin ver-

tailuihin. Lisäksi suositellaan kunkin jakson kaikkien toimenpitei-

den tuloksia 

Binääritulokset 17

b 

Binäärituloksissa suositellaan sekä absoluuttisen, että suhteellisen 

vaikutuskoon esittämistä 

Täydentävät ana-

lyysit 

18 Kaikkien muiden suoritettujen analyysien tulokset, mukaan lukien 

alaryhmien analyysit, jotka erottavat ennalta määritetyn kokeelli-

sesta 

Haitat 19 Kaikki tärkeät haitat ja odottamattomat vaikutukset on kuvattu ta-

valla, joka ottaa huomioon suunnittelun 

Pohdinta:   

Rajoitukset 20 Tutkimukset rajoitukset mahdollisen harhanlähteiden, epätark-

kuuden ja tarvittaessa analyysien moninaisuuden osalta on otettu 

huomioon. Mahdollista siirtymävaikutusta on harkittu. 

Yleistettävyys 21 Tutkimustulosten yleistettävyys (ulkoinen validiteetti, sovelletta-

vuus) 



 

 

 

Tulkinta 22 Tulkinta on johdonmukainen tulosten kanssa, hyödyt ja haitat ta-

sapainotetaan ja muut asiaankuuluvat todisteet otetaan huomioon 

Muu informaatio:   

Rekisteröinti 23 Rekisteröintinumerot ja koerekisterin nimi 

Protokolla 24 Missä kokonainen protokolla kokonaisena näkyvissä, jos se on 

saatavilla 

Rahoitus 25 Rahoituslähteet ja muu tuki (esimerkiksi lääkkeiden hankinta), ra-

hoittajien rooli 

 

LIITE 3. Tutkimusten laadunarviointi 

Tutkimusten laadun arviointi (RCT) Furlan ym. (2015) kriteereillä 

 Mezcua-Hidalgo 

ym. 2019 

Etnier  

ym. 2014 

1. / / 

2. / - 

3. + - 

4. - - 

5. / - 

6. + ER 

7. + + 

8. + + 

9. + /  

10. + + 

11. + / 

12. + + 

13. + + 

Yhteensä 9/13 5/13 

+ = kyllä, - = ei, / = epävarma, ER = ei raportoitu 

 



 

 

 

Furlanin ym. (2015) kriteeristö: 1) satunnaismenetelmän riittävyys 2) salattu ryhmiin ohjautu-

minen 3) osallistujien sokkouttaminen interventiolle 4) hoidon antaja sokkouttaminen 5) tu-

losten mittaajan sokkouttaminen 6)poispudonneet on kuivailtu ja niiden määrä on hyväksyt-

tävä 7) tutkittavien analysoiminen satunnaistetuissa ryhmissä 8) tutkimuksessa ei ole valikoi-

tua tulosmuuttujien raportointia 9) ryhmien samankaltaisuus tutkimuksen alkutilanteessa 10) 

ryhmien samanlaiset hoidot (pl. interventio) 11) hyväksyttävä hoitomyöntyvyys 12) mittaus-

ten toteuttaminen samaan aikaan eri ryhmillä 13) tutkimuksessa ei ole muita harhaa aiheutta-

vista tekijöistä.  

 

 

 

Tutkimusten laadun arviointi (satunnaistetut ristikkäistutkimukset ja interventiotutkimus) 

muunnellun CONSORT 2010 -tarkistuslistan mukaan (Dwan ym. 2019) 

 

Cooper 

ym. 2012 

Hatch 

ym. 2021 

Samuel 

ym. 2017 

 

1. + - -  

2. + + +  

3. + + -  

4. ER / ER  

5. + + +  

6. + + +  

7. + / +  

8. +  + -  

9. / - -  

10. - - -  

11. / - -  

12. + + +  

13. + + +  

14. + + +  

15. + + +  

16. + + +  

17. - /  -  

18. + + +  

19. / / /  

20. - - +  

21. - - -  

22. + + +  

23. - - -  

24 - - -  

25. 

 

- + -  



 

 

 

Yhteensä 14/25 13/25 12/25  

+ = kyllä, - = ei, / = epävarma, ER = ei raportoitu 
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