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TIIVISTELMA
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du -tutkielma. 80s.

Tama pro gradu -tutkimus on osa Helsingin Liikuntaviraston liikuntapoliittisen ohjelman ke-
hittdmishanketta. Helsingin Liikuntaviraston ohjattu litkunta viettdd vuonna 2005 senioreiden
vuotta. Senioreiden vuoden aikana ikdéntyneiden ihmisten liikuntaa tullaan huomioimaan en-
tistd enemmaén.

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdd seniorilitkunnan nykytilaa ja tehdé selvityksen perus-
teella kehittdmisehdotuksia Helsingin Liikuntaviraston seniorilitkuntaan. Helsingin seniorilii-
kuntaa jérjestdvit kymmenet eri organisaatiot. Senioriliikuntaa kartoitettiin Liikuntaviraston
liséksi 15:sta eri organisaatiosta. Senioriliikunnan jirjestijilta kysyttiin seniorilitkunnan muo-
toja ja litkuntaryhmien maardi. Liikuntaviraston senioriasiakkailta tiedusteltiin sosiodemogra-
fisia tietoja, litkuntaharrastusta itsendisesti ja ohjatusti ja toiveita ohjattujen ryhmien kehitté-
miseksi. Liséksi Liikuntaviraston seniorilitkunnan ohjaajilta kysyttiin ohjaustyohon liittyvia
toiveita ja ongelmia. Senioriliikunnan muilta jdrjestd;ilta tiedot keréttiin puhelinhaastatteluna
ja sdhkopostikyselynd. Liikuntaviraston senioriasiakkaat ja heiddn ohjaajansa vastasivat kyse-
lylomakkeisiin. Tulokset analysoitiin ristiintaulukoinnin ja khiin nelié —testin (?) avulla.

Helsingin senioriliikunnan jérjestdjien kartoituksessa kavi ilmi palvelu- ja virkistyskeskusten
monipuolinen liitkuntatarjonta, sen sijaan eldkeldisjarjestdissé ja liikuntaseuroissa seniorilii-
kunnan tarjonta oli vdhdistd. Liikuntaviraston senioriasiakkaat ovat keskiméaarin 66-75-
vuotiata ja melko korkeasti koulutettuja. Heidén mielilajinaan oli kdvely. Naisten ja miesten
mielilajit erosivat siten, ettd naiset harrastivat kévelyn lisdksi mieluiten vesivoimistelua ja
miehet kuntosalilla kiymistd. Harrastamisen syyksi sekd naiset ettd miehet vastasivat ylei-
semmin terveyden ylldpitimisen. Terveyden yllapitiminen oli miehilla tilastollisesti merkitse-
visti yleisempi syy kuin naisilla. Itsearvioitu kunto erosi naisten ja miesten vélilld siten, etti
naiset kokivat kuntonsa miehid paremmaksi. Korkeammalla koulutuksella ja paremmalla it-
searvioidulla kunnolla havaittiin olevan merkitsevii riippuvuutta. Liitkunnanharrastamisen
useudessa ei ollut eroa naisten ja miesten vélilla.

Liikuntaviraston senioriliikunnan kehittiminen vaatii tiiviimpaa yhteisty6té eri hallinnon alo-
jen kesken ja selkedmpdi jakoa asiakkaiden kuntotason mukaan. Asiakkaille tulisi my0s jakaa
tiedotuslehted, josta he nikisivit koko Helsingin kaupungin senioriliitkunnan tarjonnan. Ver-
taiskoulutusta tulisi jarjestdd eldkeldisjirjestoihin ja litkuntaseuroihin, jolloin syntyisi uusia
senioriliikunnan ryhmié korvaamaan kasvavaa tarvetta. Kyydityksen jérjestiminen se-
nioriasiakkaille toisi liitkuntatoimintaan mukaan my0s huonokuntoisemmat, joille téll4 hetkelld
ei erityisesti kohdenneta liikuntaryhmia.

Avainsanat: Senioriliikunta, ikdéntyneiden litkunta, Helsingin Liikuntavirasto, ikddntyvét ih-

miset
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1 JOHDANTO

” Kun me lakkaamme liikkkumasta, se ei johdu siit4, ettd vanhenemme, vaan me van-

henemme sen takia, ettd lakkaamme liikkumasta.” Lauri Tahko” Pihkala.

Vuosi 2005 on senioreiden vuosi Helsingin Liikuntaviraston ohjatussa litkunnassa. Senio-
reiden vuoden tarkoituksena on entistd enemmaén ottaa huomioon ikééntyneet ihmiset ja
kehittd4 senioriliikuntatoimintaa. Yhtend seniorivuoden 2005 projektina liikunnanohjaus-
osasto teetti timén selvityksen senioriliikunnan nykytilasta ja sen kehittimisohjelmasta.
Selvitys koostui Helsingissé senioriliikuntaa jirjestavien organisaatioiden kartoituksesta
sekd heidén tarjoamien senioriliitkunnanryhmien méaarésti. Senioriliikuntaa kartoitettiin
muun muassa palvelukeskuksista, virkistyskeskuksista, seniorisdétidistd, elékeldisjarjes-
toistd, seurakunnista ja tyovéaenopistoista. Kartoitus tapahtui puhelinhaastatteluina ja sih-
kopostikyselynd. Tdmén selvityksen tarkoituksena oli lisdksi saada tietoa liitkuntaviraston
senioriasiakkaiden profiilista ja toiveista litkkuntatoiminnan sisdltoihin. Niitd selvitettiin
senioriasiakkaille ja heiddn ohjaajilleen suunnatulla kyselylld. Tutkimuksessa késitellddn
edelld kuvattujen selvitystietojen lisdksi my0s ikdédntymiseen ja litkuntaan liittyvid kansal-
lisia ja kansainvilisid tavoiteohjelmia ja sdddoksid sekd ikddntyvien ihmisten litkunnan ja

terveyden vilisid yhteyksié.

Tausta-ajatuksena Helsingin Liikuntaviraston senioriliikunnan kehittamisty6lle oli aktiivi-
nen vanheneminen. Aktiivinen vanheneminen on muodostunut viime vuosina ikaéntyviin
thmisiin ja idkk&4seen vdestoon kohdistuvien ohjelmien ldhtokohdaksi (Hirvensalo &
Heikkinen 2001). Ikddntyvat henkil6t ndyttaytyvét erilaisten palveluiden kiyttéjind, toi-
mintakykyisind ja luovina harrastajina (Hjelt 1993). Aktiivisuusteoria kuuluu lansimaiseen
kulttuuriin, jossa eldmén tulee olla loppuun asti yksilon omissa késissé ja omien valintojen
kautta rakentuvaa ja madrdytyvad (Rantamaa 1996). Fyysisesti aktiivinen eldméntapa luo
edellytyksid vanheta menestyksellisesti (Lemon, Bengtson & Peterson 1972). Liikuntapal-
velujen kehittdminen ikdantyville ihmisille vaatii kuitenkin heidén liikuntaharrastustensa

tuntemista.



Senioreille suunnattu toiminta alkoi Helsingin Liikuntavirastossa vuonna 1968 (Toiminta-
kertomus 1968). Liikunnanohjauksen pitké historia Helsingissé, sai alkunsa ensimmaéisen
urheiluohjaajan viran perustamisella vuonna 1945. Itse litkuntatoimi syntyi jo vuonna
1919, jolloin perustettiin Suomen ensimmadinen Urheilu- ja retkeilylautakunta. Naisten
litkkunnanohjaus liitettiin toimintaan, kun vuonna 1948 palkattiin ensimméinen naispuoli-
nen urheiluohjaaja. (Litkunta 2000 1989; Ilmanen 1994, 41, 83-84.) Liikuntaviraston ohjat-
tu litkunta on kehittynyt vuosien varrella. Vuodesta 1994 alkaen ohjatun liikunnan paino-
pisteitd ovat olleet seniorit, erityisryhmiét, keski-ikdinen aikuisvidesto, lasten uimakoulu-
toiminta ja alle kouluikéisten lasten liikunta (Toimintakertomus 1994; 1995.) Vuodesta
1997 alkaen Liikuntaviraston toimintaan on kuulunut myds l&hidliikunta, joka kasvattaa
edelleen suosiotaan (Toimintakertomus 1999). Liikuntaviraston hallinto on kehittynyt toi-
minnan ohessa. Vuonna 2000 alueorganisaatiosta siirryttiin toimintakohtaiseen organisaa-
tioon: litkuntalaitososastoon, ulkoliikuntaosastoon, merelliseen osastoon, litkunnanohjaus-
osastoon ja hallinto-osastoon, sekd kehittimisyksikkoon. (Toimintakertomus 2000.) Se-

niorilitkunnasta vastaa liikunnanohjausosasto.

Vieston ikdrakenteen vanheneminen muuttaa yhteiskuntaa ja asettaa uudenlaisia vaatimuk-
sia palvelujen jérjestdjille. [hmiset eldvit pidempddn, mutta my0s sairastavat enemman.
Ikdédntyneiden ihmisten fyysisté ja psyykkistd toimintakykyé sekd autonomiaa tulisikin
tukea. Ikddntyessd monet eri tekijét vaikuttavat terveyden ja toimintakyvyn muutoksiin.
Senioriliikunta on siten tirkedssd asemassa ikddntyneiden ihmisten terveyden, toimintaky-
vyn ja hyvinvoinnin kannalta. Lisddmalla litkuntaa ja fyysistd aktiivisuutta on mahdollista

ennaltachkdistd ikddntymisen negatiivisia vaikutuksia terveyteen ja toimintakykyyn.

Tédma pro gradu -tutkimus tuo esille Helsingin senioriliikunnan kehittdmistarpeet ottaen
huomioon senioriasiakkaiden ja seniorilitkunnan ohjaajien toiveet. Lisdksi kehittimisehdo-
tuksissa on otettu mallia muiden kaupunkien ratkaisuista. Ty0ssd tulee esille myds Helsin-
gin Liikuntaviraston tunneilla kdyvien naisten ja miesten vilisid eroja mielilajin, harrasta-

misen syiden ja kunnon kokemisen suhteen.

”Kaikki elimiston osat joita kuormitetaan kohtuullisesti toiminnalla, johon ne ovat
tottuneet, kehittyvit ja vanhenevat hitaasti; mutta kayttimaétta jitettyiné ne tulevat alt-
tiiksi sairauksille ja kasvavat ja kehittyvit puutteellisesti ja vanhenevat nopeasti.”

Hippocrates 300eKr.



2 IKAANTYVIEN IHMISTEN LIIKUNTAA KOSKEVAT SAADOKSET JA
TOIMINTAOHJELMAT

Kansainvélisen nakokulman ikdéntyvien ihmisten liikuntaan tuo Maailman terveysjérjeston
(WHO) raportti 2001. Siind esitetddn ehdotuksia yhteisdille ja yhteiskunnille fyysisen ak-
titvisuuden lisddmiseksi. Raportissa esitetdédn idkkdiden henkildiden fyysisen aktiivisuuden
lisdamiseksi kulttuurisesti tarkoituksenmukaisia ja vdestotasoisia ohjeita. Lisdksi tulisi tar-
jota ympdristdjd, jotka mahdollistavat fyysisen aktiivisuuden. Raportti kehottaa tukemaan
vertaisohjaajia sekd ryhmid, jotka tarjoavat ikdéntyville ihmisille litkkumisen mahdolli-
suuksia. Se myds ehdottaa, ettd jirjestettdisiin kannustimia ja koulutusta terveys- ja sosiaa-
lisektorin tyontekijoille, jotta he osaisivat neuvoa ja ohjata ikddntyvid ihmisié terveiden
eldmédntapojen harjoittamiseen ja positiiviseen itsensd hoitamiseen. Viimeisend ehdotukse-
na raportissa on ikdintyvien ihmisten auttaminen rakentamaan itsetuntoaan ja asettamaan
realistisia tavoitteita omien vahvuuksiensa ja kykyjensd mukaisesti. (Hirvensalo & Heikki-

nen 2001; World Health Organisation 2001.)

Liikuntalaki on eduskunnan sddtama laki kaikelle liikkuntatoiminnalle kunnissa ja kaupun-
geissa. Viimeisin litkuntalaki astui voimaan 1.1.1999. Se korostaa terveyttd edistavia lii-
kuntaa ja hyvinvointipolitiikkaa. Lain tarkoituksena on edistéé litkunnan avulla tasa-arvoa
ja suvaitsevuutta sekd tukea kulttuurien moninaisuutta ja ympériston kestavad kehitysta.
(Liikuntalaki 1998.) Tavoitteena on selkedsti litkkuntaharrastuksen laajeneminen myds uu-
siin ja litkunnallisesti passiivisiin vdestonryhmiin (Vuori & Sjoholm 2003). Liikuntalain
pohjalta Suomen valtioneuvosto on tehnyt 18.4.2002 terveyttd edistdvéa litkuntaa koske-
van periaatepiédtoksen, jonka mukaisesti valmistellaan ja tehostetaan nykyista toimintaa
terveysliikunnan alalla. Sen mukaan huomiota kiinnitetdan erityisesti liikunnallisesti pas-
siivisiin ja eniten liitkunnan lisddmisestd hyotyviin viestoryhmiin. Tallainen tdrked ryhma
on ikddntyvédt ihmiset. Yhtend tarkeénd pyrkimyksend on ikdéntyvien ihmisten tarpeiden

mukaisten litkuntapalvelujen lisddminen. (Valtioneuvosto 2002.)

Terveyttd edistdvin liikunnan kehittdmistoimikunnan mietint6 (2001) korostaa riittdvéan
litkkunnan merkitystd eldméinkaaren kaikissa vaiheissa. Erityisesti lasten ja ikdéntyvien ih-

misten aktivoiminen liikuntaan ja heidan liikuntamahdollisuuksien turvaaminen on tarkeda.



Lisédksi mietintd ehdottaa, ettd terveyttd edistdava liikunta tulee sisdllyttdd osaksi kunnan
hyvinvointipolitiikkaa. Téarkeimpédnd haasteena toimikunnan mukaan on liséti ikdéntyvén
vieston terveiden ja toimintakykyisten vuosien midréa, itsendisyyttd, eldménlaatua seké
tdysivaltaista osallistumista. Ikdéntyvien ihmisten tarpeet ja edellytykset tulee ottaa entistad
paremmin huomioon suunnittelussa ja rakentamisessa itsendisen litkunnan tukemiseksi.
Liséksi tarvitaan monipuolista ja laadukasta ohjattua litkuntaa, joka on kaikkien ikdéntyvi-
en ihmisten saavutettavissa ja valittavissa. (Terveyttd edistdvén litkunnan kehittdmistoimi-

kunnan mietinté 2001, 58-60.)

Valtioneuvoston hyviksyméssé sosiaali- ja terveydenhuollon tavoite ja toimintaohjelmassa
(TATO 2004-2007) esitetdén, ettd kunnat sisdllyttédisivit terveyttd edistdvén liikunnan hy-
vinvointistrategiaansa. Samalla kuntia kehotetaan jatkamaan vanhustenhuollon valtakun-
nallisen laatusuosituksen toimeenpanoa, joko osallistumalla alueelliseen yhteistyohon tai
laatimalla oman alueellisen vanhustenhuollon strategian ja kehittimisohjelman. (Sosiaali-
ja terveysministerié 2003.) Valtioneuvosto on tehnyt periaatepaatoksen myos Terveys
2015 -kansanterveysohjelmasta, jonka taustalla on Maailman terveysjirjeston WHO:n Ter-
veyttd kaikille -ohjelma. Terveys 2015 -kansanterveysohjelma luo pohjaa valtakunnallises-
ti terveyden edistdmiseen eri ikdryhmissd. Ohjelma kohdistuu terveiden ja elinvoimaisten
vuosien lisddmiseen ja viestoryhmien vilisten terveyserojen pienentdmiseen. Sen sisdltd
antaa perusteluja ikdéntyvien ihmisten liikunnan kehittamiselle ja tukemiselle. (Terveys

2015 —kansanterveysohjelma 2001.)

Helsingin kaupunginhallitus on hyvéksynyt vanhuspalveluohjelman vuosille 2004-2005.
Yhtend padpainona on ikdéntyneiden ihmisten toimintakyvyn parantaminen. Hyvén toi-
mintakyvyn avulla voidaan asua pidempaén itsendisesti omassa asunnossa. (Vanhuspalve-
luohjelma 2004-2005, 2004.) Helsingin litkuntalautakunta ottaa kantaa vanhuspalveluoh-
jelmaan toteamalla, ettd hyvén toimintakyvyn ylldpitiminen mahdollisimman pitkille van-
huuteen vaikuttaa olennaisesti yksilon eldménlaatuun ja yhteiskunnan kannalta hoitokului-
hin. Liikunta on edullinen ja tehokas keino parantaa toimintakyky4d. Liikuntalautakunta
toteaa myds, ettd ikddntyvien toimintakyvyn ylldpitdiminen on yhteiskunnan kannalta tir-
ked. Ikddntyneet ihmiset odottavatkin entistd monipuolisempia vapaa-ajan palveluita.

(Vanhuspalveluohjelma 1998-2002, 1998.)



3 IKAANTYVIEN IHMISTEN TERVEYS JA LIIKUNTA

3.1 Ik#édntyvien ihmisten méiéra koko maassa ja Helsingissé

Ikdéntyvien ihmisten maird kasvaa tulevina vuosina huomattavasti koko maassa. Vuonna
2003 yli 65-vuotiaita vdestostd oli 16%. Vuoteen 2020 heidéin midrdnsi tulee lisdéntymééin
23%:n. (Tilastokeskus 2004.) Jos verrataan idkkdiden, yli 65-vuotiaiden ihmisten méarin
kasvua muihin kaupunkeihin, on Helsinki kasvun karkipédéssd. Helsingissé idkkdiden yli
65-vuotiaiden ithmisten mééré on ennustettu kasvavan vuoteen 2010 mennesséd 15%:n koko
Helsingin viestostd ja vuoteen 2030 mennessi yli 20%:n koko viestostd (kuvio 1). (Hel-

singin seudun aluesarjat 2004; Kuntaliitto 2004; Tilastokeskus 2004.)

30 %

25 % +

20 %

15 % +

10 % +

5% +

0% -
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KUVIO 1. Yli 65-vuotiaiden ennustettu madrd Helsingissd (Tilastokeskus 2004).

Vuonna 2004 yli 65-vuotiaista helsinkildisistd 51 374 asui esikaupunkialueella ja 21 827
kantakaupunkialueella. Suurpiireittdin tarkasteltuna yli 65-vuotiaiden ikddntyvien maara
kasvaa vuoteen 2010 mennessé eniten koillisessa (18%) ja itdisessd (18%) suurpiirissa.

(Helsingin seudun aluesarjat 2004.)
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Helsinkildisten ikd4ntyvien ihmisten maard on tulevaisuudessa kdédntymissi nopeaan kas-
vuun. [kddntyvissd henkil6issd on huomattavasti enemmén naisia kuin miehid. Helsinki-
ldisten ikddntyvien asumistaso on korkea ja lhes puolet yli 65-vuotiaista asuu omassa
asunnossa. Kotona yksin asuvista naisia on 60% ja miehid 27%. Laitosasuminen alkaa
yleistyd 75 ikdvuoden jilkeen. Yli 65-vuotiaista helsinkildisistd 42% on avioliitossa. (Hel-

singin kaupungin tietokeskus 2004.)

Helsingissé asuvien ikdéntyvien ihmisten elinolot ja elintavat poikkeavat verrattuna muu-
hun maahan. Niin Helsingissi kuin koko maassakin ikdéntyvien ihmisten toimintakyky on
parantunut, elinikd pidentynyt ja sairaudet siirtyneet myShempéén ikdan. Yleisin kuolinsyy
on sydén- ja verisuonitaudit, joista helsinkildisten ikd4ntyvien ihmisten yleisin kuolinsyy
on iskeemiset syddnsairaudet. Helsinkildisten ikdantyvien ihmisten koulutus- ja tulotaso
ovat muuta maata korkeampia. He pysyvit myos tydeldméssa keskimddrin kauemmin kuin
muut ikddntyvét ihmiset Suomessa. He ovat vauraita ja heilld on halu itsensd hoitoon seké
itsensd ettd ympadriston kehittimiseen. Helsinkildisistd 60 -vuotta tdyttdneistd 36% ilmoitti
harrastavansa vapaa-aikanaan ohjattua opintotoimintaa. Helsinkildinen ikdintyva ihminen
on monipuolisesti aktiivinen ja liikkuva sekd kéyttda tarpeidensa mukaan kaupungin palve-
luita. Sosiaali- ja terveyspalveluiden liséksi ikdéntyvét helsinkildiset kayttavéat aktiivisesti
erilaisia virkistyspalveluita esimerkiksi matkailu- ja lomapalveluita. (Helsingin kaupungin

tietokeskus 2004.)

3.2 Ikééntyvien ihmisten terveys ja toimintakyky

Terveys 2000-tutkimuksen mukaan terveys heikkenee idn myota ja samalla koetun tervey-
den arvio laskee. Tutkimuksessa 75 vuotta tiyttineistd endé neljinnes arvioi terveytensa
hyvéksi tai melko hyviksi. My0s toimintakyky laskee idn myoté siten, ettd 65-75-vuotiailla
esiintyy vaikeuksia tavallisissa péivittdisissd toiminnoissa. 85 vuotta tdyttineilld vaikeudet
ovat siirtyneet jo perustoimintoihin. (Koskinen & Aromaa 2002.) Kansanterveyslaitoksen
kyselyissd vuosien 1985-2003 aikana on selvinnyt, ettd 65-84-vuotiaiden toimintakyky ja
koettu terveys on kohonnut 1990- luvun alusta ldhtien (taulukko 1). Ién ja koetun tervey-

den yhteys oli merkitseva. (Sulander, Helakorpi, Uutela & Puska 2000, 30.)
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TAULUKKO 1. Hyvéna tai melko hyvéna terveyttidén pitdvit 65-84-vuotiaat eri vuosina
(Sulander, Helakorpi, Nissinen & Uutela 2004, 35).

Vuosi  Miehet Naiset
1993 33% 37 %
1999 40 % 42 %
2003 46 % 45 %

Yleisimmat sairaudet vuonna 2003 olivat naisilla ja miehilld kohonnut verenpaine seké
seldn kulumavika ja muut selkésairaudet. Sairaudet olivat lisddntyneet vuodesta 1993.
Korkeampi koulutus oli yhteydessd parempaan terveyden kokemiseen. (Koskinen & Aro-

maa 2002; Sulander, Helakorpi, Nissinen & Uutela 2004, 39-40.)

3.3 Ikdantymismuutokset

Ikdantymiseen liittyvat muutokset ovat yksildllisid, hitaasti etenevid, peruuttamattomia ja
johtavat elimiston voimavarojen asteittaiseen vihenemiseen. Jokainen yksilo vanhenee
omaa tahtiaan. (Spirduso 1995, 3.) Ikdéntymismuutoksia tapahtuu ndossé ja kuulossa (Era
1997, 57; Heikkinen 1997), mitké osaltaan ovat vaikuttamassa tasapainon heikkenemiseen.
Hengitys- ja verenkiertoelimistdssd tapahtuu muutoksia, jolloin hapenottokyky ja maksi-
misyke laskevat (Mazzeo ym. 1998). Muita verenkiertoelimistossé tapahtuvia ikddntymis-
muutoksia ovat verisuonten ja syddmen rakenteiden ja toiminnan muutokset (Brooks &
Fahey 1984.) Yksi suurimmista ikddntymismuutoksista on lihaksissa tapahtuva surkastu-
minen. Se ilmenee esimerkiksi lithasmassan ja voimantuoton vihenemisend (Vandervoort
& McComas 1986; Heikkinen 1997; Suominen 1997; Mazzeo ym. 1998; Rasinaho & Hir-
vensalo 2003). My6s luustossa tapahtuu muutoksia etenkin naisilla, joiden kalsiumin ja D-
vitamiinin saanti sekd litkunnan mééara eivit ole riittdvia (Riggs & Melton 1992). Ikddnty-
essd tyomuistin kapasiteetti pienenee ja se nikyy erityisesti tiedon varastoinnissa. Myds
litkkeiden mieleen palauttaminen on vaikeampaa. (Welford 1980; Ruuskanen 1997.) Reak-
tio- ja liikkenopeus sekd havaintomotorinen nopeus hidastuvat ikdéntyvilld ihmisilld ihmisil-

12 havaittavasti (Ruuskanen 1997).
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3.4 Liikunnan vaikutukset ikddntymismuutoksiin

Ikédédntyvin ihmisen elimiston suorituskyvyn heikkeneminen tulee selvimmin esille fyysi-
sissd ja psyykkisissd kuormitustilanteissa (Weg 1975). Lihasvoima on fyysisen suoritusky-
vyn ominaisuus, jota voidaan kasvattaa myds idkkaillad henkil6illa (Sipild & Suominen
1993; Sipild 1996, 1-62). Lihasvoimaharjoittelulla on selvid yhteyksid parempaan toimin-
takykyyn ikddntyessd (Suominen, Rahkila, Era, Jaakkola & Heikkinen1989; Rantanen
1994, 42-44). Toinen fyysiseen kuntoon vaikuttava tekijd on hengitys- ja verenkiertoeli-
miston kunto. Sen heikkenemisti voidaan ehkéista fyysiselld aktiivisuudella, erityisesti
kestdvyystyyppisen harjoittelun fysiologiset vaikutukset ovat positiiviset. (Hoffman 1999.)
Sddnnollinen kestidvyysharjoittelu parantaa syddmen ja verenkierron toimintaa ja aerobista
kapasiteettia (Spirduso 1995, 95-116). Liikunta vaikuttaa suuresti myds luustoon. Sen
tuoma fyysinen kuormitus ja painoa kannattava toiminta vahvistaa luuta. Riittava liikunta
ja kalsiumin saanti takaavat luumassan pysyvyyden. (Suominen 1997.) Liikkuvuutta voi-
daan harjoittaa ja parantaa myos idkkdénd. Harjoitteiden avulla voidaan nivelet pitéé liik-
kuvina, mikéd auttaa pdivittdisistd toiminnoista selvidmisessa. Liikkuvuusharjoittelu auttaa
ylldpitiméaan tavallisia liikkkumistoimintoja kuten kivelya ja portaiden nousua. (Girouard &
Hurley 1995; Lan, Lai, Chen & Wong 1998; Feland, Myrer, Schulthies, Fellingham &
Measom 2001; Sakari-Rantala 2003, 46.)

Tasapaino on tirked elementti fyysisessd toiminnassa. Sité tulisi harjoittaa, koska sen kat-
sotaan olevan suoraan yhteydesséd kaatumisiin. (Mazzeo ym. 1998.) Tutkimusten mukaan
my0s reaktioaikaa voidaan parantaa liikunnalla (Emery, Burker & Blumenthal 1992, 218-
238; Pajala, Sihvonen & Era 2003). Aktiivisilla idkk&illd henkildilld reaktioajat ovat pa-
rempia, kuin litkkkumattomilla (Spirduso & MacRae 1990). Liikunta tuo ikdéntyneelle
myos sosiaalisia suhteita ja silld on myonteisid vaikutuksia mielialaan, kognitiivisiin toi-

mintoihin ja itseluottamukseen (Ruuskanen 1997).

3.5 Ikiintyvien ihmisten litkuntaharrastus

Vuonna 1996 Jyviaskyldssé toteutetussa Ikivihreit -tutkimusprojektin seurannassa 73-84-
vuotiaista neljannes ja 85-92 -vuotiaista ldhes puolet liikkui endé vain paivittiisia askareita

tehdessdin. Kaikissa tutkituissa ikdryhmissa litkunnan useus ja intensiteetti vdheni idn li-
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sddntyessd. Miehet harrastivat yleisesti monipuolisemmin eri litkuntalajeja kuin naiset.
(Hirvensalo, Huovinen, Kannas, Parkatti, & Aijo 2003.) Koko maata koskevassa tutkimuk-
sessa 2002-2003 saaduissa tuloksissa 60-79 -vuotiaista 79% liikkui vahintdin kahdesti vii-
kossa, 58% liikkui véhintddn neljésti viikossa ja paivittdin jonkinlaista litkuntaa harrasti
44%. Helsinkildisista yli 50-vuotiasta henkildistd 54% harrasti litkuntaa vahintadn viisi
kertaa viikossa, kun taas koko maassa luku oli 41%. Ei lainkaan litkuntaa harrastavia yli
50-vuotiaita oli selvdsti vihemmén Helsingissad 1% kuin koko maassa 5%. (Helsinki liik-
kuu tutkimus vuosina 2001-2002; Suomen Gallup Group Oy 2002.) Australiaa, Kanadaa,
Suomea ja Yhdysvaltoja koskevassa ikdéntyneiden ihmisten liikuntaa koskevassa tutki-
muksessa tuloksena oli, ettd suomalaiset ikddntyvit ihmiset harrastivat litkuntaa muita mai-
ta aktiivisemmin (Stephens & Caspersen 1994). Myds eri maiden kaupunkien vertailussa
suomalaisten harrastusaktiivisuus ja intensiteetti olivat korkeimpia. Erityisesti suomalaiset

naiset litkkuivat muita maita enemmaén. (Heikkinen, Karhu & Jokela 1989.)

Ikaintyneiden liikuntaharrastusta on kyselty 65-84-vuotiailta Kansanterveyslaitoksen tut-
kimuksissa vuodesta 1985 liahtien. Taulukosta 2 nékyy kévelyharrastuksen muuttuminen
eri vuosina. Kdvelyn on havaittu olevan vahdisempad vanhemmissa ikdryhmissa. Lisdksi
ikdryhmittéiset erot ovat naisilla suurempia kuin miehilld. (Lampinen & Hirvensalo 1999;

Sulander, Helakorpi, Nissinen & Uutela 2004, 108, 109).

TAULUKKO 2. Kévelya péivittidin puolituntia kerrallaan harrastavat 65-84-vuotiaat. (Ki-
veld, Piha, Niemensivu & Eronen 1986; Sulander, Helakorpi, Uutela & Puska 2000, 92;
Sulander, Helakorpi, Nissinen & Uutela 2004, 96, 97).

Vuosi Miehet Naiset

1985 70 % 65 %
1993 66 % 57 %
1999 52% 46 %
2003 48 % 44 %

Yleisimmin harrastetut liikuntamuodot olivat 65-69-vuotiailla jyvéskyldldisilld vuosina
1988 ja 1996 kidvelylenkkeily ja kotivoimistelu sekd miehilld ettd naisilla (Lampinen &
Hirvensalo 1999). Kaarnasaaren (1998, 88-125) tekemissé vantaalaisten ikdéntyvien ih-

misten liikuntaharrastustutkimuksessa, eniten harrastettu laji oli kévelylenkkeily ja seuraa-
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vina tulivat tanssi, uinti, kotivoimistelu ja hiihto. Helsingissd tehdyssa tutkimuksessa hel-
sinkildisten yli 50-vuotiaiden henkildiden suosituimmat litkuntamuodot olivat kdvelylenk-
keily 80%, pyordily 29%, uinti 27%, hiihto 17%, sauvakédvely 12% ja kuntosaliharjoittelu
10%. (Helsinki liikkuu tutkimus vuosina 2001-2002.) Koko maata koskevassa tutkimuk-
sessa yli 50-vuotiaiden suosituimmat litkuntamuodot olivat: kévelylenkkeily 81%, hiihto
19%, pyordily 18%, uinti 17%, voimistelu 15% ja sauvakdvely 10%. (Helsinki litkkuu tut-
kimus vuosina 2001-2002; Suomen Gallup Group Oy 2002.)

3.6 Liikunnan harrastamiseen vaikuttavat tekijat

Tutkimuksissa liikunnan harrastamiseen vaikuttavista tekijoista terveys koetaan ikdéntyvi-
en henkil6iden keskuudessa erittiin tirkeéksi litkuntamotiiviksi (Telama 1986; Hirvensalo,
Lampinen & Rantanen 1998). Muita syitd liikuntaan ovat painon séétely ja nuorekkaana
pysyminen (Telama 1986; Karvinen 1992, 50; Shephard 1995, 97-105). Hyvin usein mo-
tiivina ovat my0ds kokemukset luonnossa liikkkumisesta, rauhallisuus ja mielen rauhoittumi-
nen (Telama 1986), sosiaalisuus ja itse litkuntakokemuksen tuottama hyvé olo sekd haus-
kuuden ja mukavuuden tunteet (Lehr 1992). Ikivihredt-tutkimuksessa selvisi, ettd henkilo-
kohtaisista tekijoistd koulutus, keskiluokkainen ammatti, aikaisempi harrastus ja hyviksi
koettu terveydentila ovat yhteydessé litkkumisen aktiivisuuteen. Ympéristotekijoistad per-
heen ja ystivien tuki vaikuttavat aktiivisuuteen. Ohjatussa liikunnassa kdynnin syyt olivat
terveyden ylldpitdminen ja ystdvien tapaaminen. Aktiivisuutta tuki my0s terveydenhuolto-
henkil6stoltd saatu neuvo. Yleisin este litkunnalle oli huono terveydentila, visymys, huono
kunto, sairaudet, psyykkiset tekijat. Muita syitd olivat kiinnostuksen puute seké ajan ja

kaverin puute. (Hirvensalo, Lampinen & Rantanen 1998.)

Koko maan yli 50-vuotiaita koskevassa kyselyssa litkunnan harrastamista todenndkoisesti
lisddvéni asiana pidettiin terveys- ja kuntotarkastuksia 43%, ladkarin tai terveydenhoitajan
kehotuksia ja neuvoja 42%, mahdollisuutta kéyttaa erityisesti idkkdille ihmisille tarkoitet-
tuja litkuntapaikkoja ja -palveluita 34%, sopivan seuran saaminen tai olemassaolo 33% ja

mahdollisuus osallistua ohjattuihin ja opastettuihin litkuntaharjoituksiin 29%. (Suomen

Gallup Group Oy 2002.)
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4  SENIORILIHKUNNAN KEHITTYMINEN SUOMESSA

Seniorilitkunnan historia on Suomessa noin kolmekymmenta vuotta vanha. Kunnissa lii-
kuntatoimi on jarjestdnyt ohjattua litkuntatoimintaa ikdantyville ihmisille parinkymmenen
vuoden ajan. Kuitenkin laajamittaisempi toiminta alkoi 1980-luvun puolivilissi, jolloin
kunnat palkkasivat erityisryhmien liikunnanohjaajia toiminnan kehittéjiksi ja koordinoijik-
si. (Haukilahti & Ponsi 2000, 30.) Senioriliitkunnan kehittyminen alkoi liikuntapoliittisen
osamietinnon valmistumisesta vuonna 1969. Mietinnossa hahmoteltiin 1970-luvun liikun-
tapolitiikan peruslinjoja, joiden tavoitteena oli turvata kaikkien vdestdryhmien erilaistuvien
urheilullisten ja litkunnallisten tarpeiden tyydyttdminen. Tavoitteena oli taata kaikille kan-
salaisille mahdollisuus osallistua edellytystensé ja mieltymystensd mukaiseen litkuntaan.

(Juppi & Aunesluoma 1995.)

1980- luvulle tultaessa katsottiin litkuntapolitiikan tulevaisuuden haasteiksi vapaa-ajan,
koulun ja tydeldmin muutokset sekéd vdeston ikddntyminen ja siihen liittyvit terveyspoliit-
tiset kysymykset. Véeston ikdéntymisen katsottiin asettavan liikuntapolitiikalle haasteita
erityisesti terveyspolitiikan alueella. (Juppi & Aunesluoma 1995.) Vuoden 1981 erityis-
ryhmien liikuntatoimikunnan mietinté mééritteli erityisryhmien litkunnan késitteen, johon
toimintakyvyn asteen perusteella luettiin yli 65-vuotiaat henkil6t. (Erityisryhmien litkunta
2000 -toimikunnan mietintd 1996.) Vuonna 1990 jdrjestettiin erityisryhmien liikunnan
neuvottelupdivit, joissa Eino Heikkinen esitti kysymyksen ikdéntyvéin vieston tyokyvyn
ylldpidosta ja toimintakyvyn heikkenemisen estimisestd litkkunnan avulla. 2000-luvulle
tultaessa ikddntyvien ihmisten liikunta on saanut tukea valtioneuvoston mietinndissi ja
kuntien vanhuspalveluohjelmissa, jotka korostavat ikdéntyvien ihmisten toimintakyvyn

parantamista liikkunnan avulla. (Komiteamietinté 2001; Vanhuspalveluohjelma 1998-2002.)

4.1 Senioriliitkunnan kehitys Helsingin Liikuntavirastossa

Helsingissé senioriliikunta on ollut aina itsendinen palvelumuoto, eikd se ole kuulunut eri-
tyislitkkuntaan. Liikunnanohjauksessa senioriliikunnalla on oma vastuutyontekijé ja hinelld
on apunaan ty0ryhmé. Senioriliikunnan kehitys on ollut nousujohteista vuodesta 1968,

jolloin se ensi kertaa siséllytettiin toimintaan sen omalla, senioriliikunta nimikkeella.
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Vuonna 1971 ryhdyttiin suunnittelemaan vanhusten kunto- ja virkistystoimintaa, ohjaus-
toimiston, terveydenhoitoviraston ja huoltoviraston muodostaman tyéryhmén avulla.
Vuonna 1972 jérjestettiin 60 vuotta tiyttaneille ohjattua kuntotoimintaa kuntovoimistelun
(653 kéyntikertaa), retkitoiminnan (227 kdyntikertaa) ja uintivuorojen (8100 kiyntikertaa)
muodossa. 1970-1980 -luvulla litkunnanohjaajat kavivét viikoittain palvelutaloissa ohjaa-
massa vanhusten ryhméliikuntaa. (Toimintakertomus 1968; 1970; 1971; 1972; 1973; 1974;
1975; 1976; 1977; 1978; 1979; 1980.) Taulukko 4 osoittaa seniorilitkuntaryhmien kasvun
vuosien 1986-2003 kuluessa.

TAULUKKO 3. Senioriryhmien kehitys Helsingin liikuntavirastossa (Toimintakertomus
1986; 1990; 1995; 2003).

Vuosi
1986 1990 1995 2003
Ryhmat (lkm) 84 132 187 470
Asiakkaat (Ikm) 1680 2376 3740 9570

Seniorilitkunnan ryhmien mééri on kasvanut huomattavasti, mutta litkkuntamuodot ovat
pysyneet melko samoina. Vuonna 1981 senioriryhmié oli kuntovoimistelussa, lentopal-
lossa, ohjatussa tanssissa, uinnissa ja vesivoimistelussa. Muina vuosina mukana on ollut
padsiintdisesti voimistelua, vesivoimistelua ja kuntosaliharjoittelua. Voimistelun sisaltd
on vaihdellut eri vuosina ja sithen on kuulunut tanssillisempaa voimistelua tai kevytta ae-
robicia. Lisdksi on tarjottu venyttelyryhmii. Viimevuosina siséltd on uudistunut esimerkik-
si seniorisamballa, tasapainoryhmilld ja toimintakykyryhmalld. Jalkimmaisiin ryhmiin ka-
vijit on ohjattu terveysasemilta. Vuonna 2003 suurimmat ryhméaméérat olivat vesivoimis-
telussa (99 ryhmaii) ja kuntosaliharjoittelussa (95 ryhmaid). (Toimintakertomus 1981; 1986;
1990; 1991; 1992; 1993; 1994; 1995; 1996; 1997; 1998; 1999; 2000; 2001; 2002; 2003.)

Yhteisty0 terveysviraston fysioterapianosaston kanssa alkoi jo 1970- luvulla. Yhteistyohon
on kuulunut vanhusten ldhettdminen fysioterapiaryhmisté liikkunnanohjausryhmiin. Liikun-
tavirasto on ollut yhteistydssd myos sosiaaliviraston kanssa vuosina 1995-2003. Yhteis-
tyOssd on jarjestetty kodinhoitohenkildstolle tyokyky- ja litkkuntaprojekti, jonka tarkoituk-
sena on ollut henkildston oman liikuntaohjelman kautta vaikuttaa my0s asiakkaille tarjot-
tavaan litkuntaan. (Toimintakertomus 1981; 1986; 1995; 1996; 1997; 1998; 1999; 2000;
2001; 2002; 2003.)
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4.2 Seniorilitkkunnan nykytilanne Helsingin Liikuntavirastossa

Kaupunginvaltuuston hyviksyma viraston talousarvio ja toimintasuunnitelma méérittelevit
sitovat tavoitteet senioriliitkunnan ryhmédmaiairiksi kausittain. Tavoiteméaarit ovat kasvaneet
vuosien kuluessa. Vuonna 2000 ryhmédmairén tavoite oli 120 ryhmaéa ja vuonna 2003 se oli
200 ryhmai. Vuodelle 2005 ryhmédmaarin tavoitetta on edelleen nostettu 220 ryhméén.
(Talousarvio 2000; 2001; 2002; 2003; 2004; 2005.)

Vuonna 2003 liikuntaviraston toiminnan painopisteeni oleva senioriliikunta saavutti hyvin
kaupunginvaltuuston asettaman tavoitteen ryhmémaérille. Ohjattuja senioriryhmia litkkui
viikoittain syyskaudella 232 ryhmé3 ja kevdtkaudella 240 ryhmé4. Muuta toimintaa jér-
jestettiin 37 tuntia. (Toimintakertomus 2003.) Eniten asiakkaita kévi eteldiselld alueella
(Helsingin Liikuntavirasto 2003). Senioriliikunnassa harrastustarjonta koostui vesivoimis-
telusta (194 ryhmad), kuntosalitoiminnasta (190 ryhméé) ja voimistelusta (76 ryhmaa).
Voimisteluryhmit sisdlsivét kuntovoimistelua, senioribicid, kuntopiirejd, venyttelya, ke-
vennettyd voimistelua ja seniorisambaa. Kuntosalitoiminta sisélsi tasapainoryhmén ja toi-
mintakykyryhmén. Liikuntatunneilla painotus oli terveysliikunnassa ja lihaskunnon kehit-
tdmisessd. Lisdksi uutena painotuksena oli tasapainon harjoitteleminen. Liikunnanohjaus-
osasto jatkoi myos yhteistoimintaa kunto- ja terveysliikunnan jédrjestdmisessi terveysviras-
ton fysioterapiayksikon kanssa. Yhteistoimintaa tehostettiin eri jarjestdjen ja hallintokunti-
en kanssa jarjestdmailli tiedostustilaisuuksia elékeldisille liikkunnan merkityksesta toiminta-
kyvyn yllapitdmiseksi. Lahidliikunnassa oli tarjolla kevdillda 2004 monipuolisesti eri lii-

kuntamuotoja, joissa my0s ikddntyvéat ihmiset kdvivét. (Toimintakertomus 2003.)
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5 IKAANTYVIEN IHMISTEN MOTIVOINTI LIKKUMAAN

Liikuntaharrastamista, sen muuttumista ja kehittymisti kuvataan eri tavoin. Pysyvéisluon-
teinen harrastus vaatii monimutkaisen ja pitkdn tapahtumaketjun harrastusmotivaation yl-
lapitamiseksi. Motivaatioon vaikuttavat erilaiset valinnat ja kokemukset. Aktivoitumisen
ensimmaisend askeleena voidaan pitdd virikkeen havaitsemista, jonka jdlkeen seuraa har-
kinta ja toimintatavan valinta. Valinnan kautta paéstién kokeiluun, jonka tuloksena saadut
kokemukset vaikuttavat harrastamiseen. Kokemusten kautta saatava tieto harrastuksesta
auttaa valitun toimintatavan pysyvyyteen ja harrastuksen jatkumiseen. (Laakso 1981, 15-
59.) Liikuntaan motivointi on erityisen tdrkedd ikdéntyville ihmisille, joilla on jo toimin-
nanvajauksia. Liikunnalla on térked rooli toiminnanvajauksien ehkéisyssé, koska sairauksi-

en lisdksi myds vahdinen liikunta on aiheuttamassa niitd. (Hirvensalo 2002a.)

5.1 Fyysisen aktiivisuuden ja toimintakyvyn tukeminen interventioilla

Liikunta- ja terveysinterventioiden suositellaan kohdennettavan yksilon kiyttdytymisen
muutoksiin. Yksilille tulisi tarjota fyysistd aktiivisuutta tukevia harjoitteita ja tapoja, jotka
lisdisivat fyysistd aktiivisuutta eliméntavassa. (Blair & Morrow 1998.) Yksilotasoiseen
litkkunnan edistdmiseen kuuluu, ettd tuetaan litkuntaan halukkuutta (asenteet, arvot, moti-
vaatio), yksilon edellytyksia (taidot, kyvyt), koettuja mahdollisuuksia ja henkildsuhteita.
Keinoina tdhédn ovat tiedotus, viestintd, neuvonta ja ohjaus. (Vuori 2003, 129-130.) Inter-
ventiot, joissa otetaan huomioon yksilén oma ajattelu, padtoksenteko ja eldmintilanne ovat
onnistuneempia, kuin pelkkdin tiedotukseen ja kampanjointiin tahtddvé litkunnan edisté-

minen. (Laitakari ja Miilunpalo 1998.)

Liikunnan edistdmisintervention voi my0s kohdistaa suuren yhteison tasolle, kuten kau-
pungin viestd. Silloin edistdmisintervention tavoitteena on toimia yhteistydssd monien
organisaatioiden kesken. Toiminnan kohteena voi olla liikkunnan omaksumista ja yllapita-
mistd edistdvat tekijit sekd useimmiten tietoisuuden, kiinnostuksen ja mahdollisuuksien
lisdédminen liitkuntaan. Keinoina tdhin ovat tiedotus, viestintd, mahdollisesti neuvonta ja
ohjaus. Lisidksi keinoina ovat litkuntapaikkojen ja -palveluiden méarén lisidminen seka

niiden laadun ja kéytettdvyyden parantaminen. (Vuori 2003, 131.) My0s ympéaristoon vai-
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kuttamalla saadaan aikaiseksi liikkunnan edistdmistd. Ymparistoon liittyvia tekijoitd ovat
muun muassa liitkuntapaikkojen kayttomahdollisuus, miellyttivét ndkymaét ja maisemat,
mikinen maasto, turvallinen ymparistd, polut, reitit, uima- ja litkuntahallien 1dheisyys ja

kevyen liikenteen vaylit. (Vuori 2003, 85, 96-98.)

5.2 Suomessa toteutettuja liikuntainterventioita

Interventioita on toteutettu ympéri Suomea menestyksellisesti. Turussa toteutettiin Liike
2000- hanke, jossa korostui kunnallishallinnon verkostoituminen kuntalaisten hyvinvoinnin
parantamiseksi. Kohderyhménai olivat litkunnallisesti passiiviset kuntalaiset ja tavoitteena
yksittdisen ihmisen hyvinvoinnin ja eliminlaadun parantaminen. Hankkeessa liikunta-,
terveys-, sosiaali-, koulu- ja nuorisotoimi pyrkivét tahoillaan ja yhteistyossd keskendén
saamaan kuntalaiset litkkkumaan. Hanke osoittautui toimivaksi, silla passiiviset kuntalaiset
saatiin aktivoitua litkkumaan. (Koski 2001.) Kokkolassa taas toteutetaan ”Kun hakkaat itse
halkosi, ne lammittivét sinut kahdesti” -ikdihmisten toimintakykyhanketta, jossa kannuste-
taan terveytensd kannalta liian vdhéan liikkuvia aktivoitumaan esimerkiksi 1ddkédrien jaka-

mien liikuntareseptien avulla. (Kokkolan litkuntapoliittinen ohjelma 2004.)

Muita interventiomalleja ovat uusien litkuntalajien ja -ryhmien tarjoaminen asiakkaille.
Tétd mallia toteutetaan muun muassa Turussa, jossa jarjestetddn starttikursseja ja lajikokei-
lutoimintaa (Turun kaupungin liitkuntatoimen strategia 2002-2005). Samoin Jyvéskylassa
pyritddn luomaan kuntosaleista uusia liikuntapaikkoja ikdédntyville seki jarjestimadn
Ikaintyvien yliopiston kanssa uusia litkuntakursseja (Jyviskyldn vanhuspoliittinen strate-
gia 2002-2010). Kuopiossa on toteutettu interventiota, jossa huomioidaan heikompikuntoi-
set mukaan toimintaan liikuntapalveluketjulla. Liikuntapalveluketjun ideana on, etté ik&én-
tyvit ihmiset eivit tipahtaisi pois litkuntapalvelujen parista vaan he pysyisivit aina palve-

luiden kayttédjind eli “ketjulla”. (Miettinen & Rajala 2003, 46-48.)

Erés uusi tapa toteuttaa interventiota on senioreiden liikuntakortti, joka on kiytossd Oulus-
sa, Kempeleelld, Oulunsalossa ja Raahessa. Liikuntakortin lunastaminen oikeuttaa se-
nioreita kdyttdmadn eri litkkuntapaikkoja seké niiden palveluita. Samalla liikuntakortti kan-
nustaa omatoimiseen liikuntaan. Kortin suosio on ollut kasvavaa ja sen kiyttéonotto on

levidméssd muihinkin kaupunkeihin. (Kemi 2004.)
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Jyviskyldssé ja Kuopiossa on saatu hyvid kokemuksia vertaisohjaajien kouluttamisesta
ikddntyvien litkunnanohjaajiksi. Vertaisohjaajilla on nykyain suurin vastuu toiminta- ja
litkuntakykyisten ikdéntyvien ihmisten liikunnassa. Toinen koulutuksesta hy6tynyt ryhma
oli Jyviéskyléssi tehdyssa Ikivihredt -tutkimusprojektissa ikdéntyneiden ihmisten hoito-
henkilokunta, joka antoi positiivista palautetta koulutuksesta. Samassa Ikivihreit -
tutkimus-projektissa kdytettiin voimistelukasetteja ja opaslehtisid lisddmaéaén tietoisuutta
litkuntatavoista ja niiden toteutuksesta. Tulokset olivat niidenkin osalta positiiviset. Ikd4n-
tyneiden ihmisten ohjatun terveysliikunnan laatusuosituksissa korostetaan myds seniorilii-
kuntaryhmien ohjaajien koulutusta. (Hirvensalo 2002b, 66, 81; Miettinen & Rajala 2003,
46-48; Ikddntyneiden ihmisten ohjatun liikkunnan laatusuositukset 2004, 34.)

Yhteisty0 eri hallintokuntien kanssa on tirkeéé, jotta voidaan kehittdd toimintaa asiakkai-
den tarpeita vastaaviksi. Yhteistyotd korostava idkkdiden litkunnan organisointimalli on
esimerkiksi Jyviskyldssd, jossa vastuu erityisliikuntapalveluiden suunnittelusta, koor-
dinoinnista ja toteuttamisesta on jérjestetty yhteistyossa litkuntapalvelukeskuksen ja sosi-
aali- ja terveyspalvelukeskuksen kesken. Yhteistyon sujumiseksi on Jyvéskyldssé laadittu
porrastus, jonka avulla eri tahojen tehtivét ja asiakaskunta maaraytyvét (liite 1). (Jyvasky-
lan vanhuspoliittinen strategia 2002-2010.) Toisenlainen yhteistyomalli on Turussa, jossa
eri ikdryhmistd vastaavat tydryhmét. Ndin syntyivét lasten, nuorten, tydikiisten ja eldke-
ikdisten tyoryhmét. TyOryhmissd kootaan yhden pdyddn ddreen kaikki kyseisen ikdluokan
kanssa toimivat terveyteen ja hyvinvointiin liittyvét tahot ja luodaan yhteistyoverkko.
(Miettinen & Rajala 2003, 46-48.) Eri kaupungeissa vanhuspoliittiseen strategiaan tai lii-
kuntatoimen strategiaan on lisdtty yhteistyon tehostaminen kolmannen sektorin kanssa.
Niin on esimerkiksi Turussa, Vaasassa ja Jyvéskyldssd. (Turun kaupungin litkuntatoimen
strategia 2002-2005; Vaasan vanhuspoliittinen ohjelma vuosille 2003-2010; Jyviaskyldan
vanhuspoliittinen strategia 2002-2010.)

Heikompikuntoisten ikdéntyvien ihmisten luokittelu kuntotasoltaan omiin ryhmiin on yksi
tarked intervention kohde. Esimerkiksi Kuopiossa luokittelu on tehty yhteistyossa eri hal-
linnonalojen kanssa; sosiaali- ja terveyskeskus vastaa toimintakykyadn huomattavasti me-
nettdneiden, kotipalvelun piiriin kuuluvien ikdihmisten liikuntapalveluista, vapaa-aikatoi-
men ryhmétoimintaan osallistuvat jonkin verran toimintakykydin menettéineet idkkait hen-

kilot ja kansalaisopiston ja vertaisohjaajien ryhmiin osallistuvat toiminta- ja litkuntakykyi-
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set ikdantyvit ihmiset. Eldkeldis- ja vammaisjérjestot seki litkuntaseurat ovat myos yksi
osa palveluketjua. (Miettinen & Rajala 2003, 46-48.) Ikivihreét -tutkimusprojektissa saatu-
jen tulosten perusteella erityisesti litkuntakyvyltdén heikentyneet hy6tyivét liikunnallisesta
aktiivisuudesta (Hirvensalo 2002b, 75). Tamai puoltaisi heikompikuntoisille suunnattujen
litkkuntaryhmien lisdémista ja litkunnan jérjestamistd. Heikompikuntoisten on yleensé vai-
kea pééstd liikuntapaikoille, joten kuljetuksesta olisi suuri apu heille. Huonokuntoisille
tulisikin jérjestdd avustuskuljetus liikuntapaikalle. (Hirvensalo, Huovinen, Kannas, Parkatti

& Aijd 2003; Laukkanen ja Parkatti 2003.)

Toimiva ja kattava tiedotus, seké tiedotelehtien jakaminen on tarkeéd osa kehitystoimintaa
ja interventioita. Tiedottamisesta 10ytyy esimerkkejd ympéri Suomea. Lahdessa toimii lii-
kuntarekisteri, jossa on esilld kaikki ikddntyvien liikuntaryhmét. (Lahden vanhuspoliittinen
ohjelma 2004). Nastolassa tehddén ikdihmisten palveluopasta ja tiedotusta liitkuntapalve-
luista (Nastolan vanhustenhuollon strategia 2010). Kokkolassa julkaistaan vuosittain eri
toimijoiden yhteinen erityislitkunnan kalenteri (Kokkolan liikuntapoliittinen ohjelma
2004). Myo6s Kuopiossa julkaistaan ikdéntyneiden ja erityisryhmien litkuntapalveluopasta,

jota jaetaan koteihin (Miettinen & Rajala 2003, 46-48).
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6 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSONGELMAT

Tédmai pro gradu -tutkimus on osa Helsingin liikuntapoliittista kehittamishanketta. Tutki-
muksen tarkoituksena oli selvittdd Helsingin kaupungin liikuntaviraston senioriliikunnan
nykyinen tilanne ja sen kehittymistarpeet tulevina vuosina sekd Liikuntaviraston se-
nioriasiakkaiden profiili. Lisdksi haluttiin selvittdd senioriryhmien ohjaajien mielipiteita
tyostddn. Tutkimukseen kuului myds Helsingin muiden seniorilitkunnan jérjestdjien toi-

minnan kartoitus.

1. Padongelma

Miten seniorilitkuntaa jérjestetdin Helsingissd?

Alaongelmat
1.1. Mitké tahot jérjestévit seniorilitkuntaa Helsingissi?

1.2. Mité litkuntamuotoja on seniorilitkuntaryhmissi?

2. Pédongelma

Millainen on Helsingin Liikuntaviraston senioriliikkuja?

Alaongelmat

2.1 Millaiset ovat senioriasiakkaiden sosiodemografiset taustatekijét?

2.2 Mikaé on senioriasiakkaiden oma arvio kunnostaan ja sairauksistaan?

2.3 Mitka asiat motivoivat tai estavat liikkunnan harrastamista, kuinka usein liikuntaa
harrastetaan viikossa ja mikd on mieluisin tapa liikkua?

2.4 Mitka ovat senioriasiakkaiden litkuntaryhmin valintaperusteet?

3. Piddongelma

Miten Helsingin Liikuntaviraston senioriliikuntaa tulisi kehittaa?

Alaongelmat
3.1 Mitd Helsingin Liikuntaviraston senioriasiakkaat toivovat?

3.2 Mité Helsingin Liikuntaviraston senioriliikunnan ohjaajat toivovat?



23

7 TUTKIMUSMENETELMAT

Liikuntaviraston senioriliikuntaa ja asiakkaiden profiilia selvitettiin senioriasiakkaille ja
heidén ohjaajilleen suunnatulla kyselylld syksylla 2004 (liite 2, liite 3). Kysely koostui
strukturoiduista ja avoimista kysymyksistd. Helsingin muita senioriliikuntaa jarjestivia
organisaatioita kartoitettiin puhelinhaastattelulla ja sdhkopostikyselylld kesalla 2004. Tut-

kimuksen kulusta kertoo kaavio 1.

Muiden seniorilii-
kunnan jarjestijien
puhelinhaastattelut
ja séahkdposti-
kyselyt (n = 138)

Pilottikysely se-
niorilitkunnan asi-
jakkaille (n=16)

v

Haastattelujen ja Senioriliikunnan Muiden kaupunkien
sahkopostikyse- kyselyn jakaminen senioriliikunnan
lyjen koonti ,Sef}lli(?r;jﬁ‘Sialﬁ,‘aﬂ_l_f malleihin tutustumi-
ja heidin ohjaajil-
leen (N = 1506) fen
Y
Kartoituksen Kyselyn Muiden kaupunkien
tulokset tulokset seniorilitkunnan
malleja

Helsingin Liikuntaviraston senioriliikunnan kehittimisehdotukset

KAAVIO 1. Helsingin Liikuntaviraston senioriliikunnan tutkimuksen kulku vuoden 2004

kesédkuusta, joulukuuhun.
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7.1 Tutkimuksen aineiston kerddminen

Helsingin Liikuntaviraston senioriasiakkaille jaettiin syys-, loka-, ja marraskuussa 2004
1506 haastattelulomakkeita. Lomakkeista palautettiin 894 kappaletta (59%). Helsingin
Liikuntaviraston 220 seniorilitkuntaryhmaésti valittiin eri liikuntamuotoja ja toimipaikkoja
edustava otos, 74 ryhmaa (34%). Litkuntamuodoista otettiin mukaan 22 naistenryhméé, 20
miestenryhmai ja 32 sekaryhmdd. Ryhmien ohjaajat jakoivat haastattelulomakkeet. Ohjaa-

jille jaetusta 74:std kyselylomakkeesta palautettiin 48 kappaletta (65%).

Asiakkailta tiedusteltiin sukupuolta, ikdd, siviilisddtyd, koulutusta, onko hin tyossé vai
elakkeelld ja millaiseksi he kokevat oman terveydentilansa ja kuntonsa. Heilté kysyttiin
my0s sairauksia, tasapaino-ongelmia, litkunnan harrastamisen useutta ja tapaa (yksin, ysté-
vin seurassa tai ryhmdssd). He saivat myds kertoa litkunnan harrastamisen syisté ja esteisti
ja millé perusteella he valitsevat itselleen litkuntaryhmén. Lisdksi kysyttiin, milld Liikun-
taviraston tunneilla ja kuinka monta vuotta he olivat kdyneet, haluaisivatko he tunteihin
muutosta, ovatko tunnit laadukkaita, kuinka kaukaa he tulevat tunneille ja miten he sinne
tulevat. Kyselyssa haluttiin myos tietdd osallistuuko henkild muiden kuin Liikuntaviraston
jarjestdmain seniorilitkuntaan, mitkd ovat hinen mielilajinsa sekd haluaako hin lisdtietoa
harrastusmahdollisuuksista. Liséksi kysyttiin haluaako hén itsendistd liitkuntaa tukevia har-
rastusmahdollisuuksia. Lopuksi kysyttiin litkuntalajitoiveita ja yleistd muuta palautetta.

(liite 2.)

Ohjaajilta kysyttiin ryhméléistenséd kuntotasoa, ryhmén sopivuutta senioriasiakkaalle, asi-
akkaan siirtimisen onnistumista toiseen ryhmédn, haluaako ohjaaja lisdd koulutusta se-
nioriliitkunnasta, miten hdn kokee ryhméan ohjaamisen, kuinka mielelldén hdn ohjaa seniori-

ryhmié sekd vapaita kommentteja senioriliikunnasta. (liite 3.)

Muiden senioriliikunnan jérjestdjien toimintaa kartoitettiin puhelimitse tai sahkopostitse
haastattelemalla henkilokuntaa. Kartoitukseen otettiin mukaan 17 palvelu- ja virkistyskes-
kusta, 3 paiviatoimipaikkaa, 18 palvelu- ja toimintakeskusta, 37 eldkeldisjarjestod, 27 seu-
rakuntaa, 10 litkuntaseuraa, terveys- ja sosiaalivirasto, sosiaali- ja terveysalanoppilaitos, 2
seniorisdétiotd, 5 vapaachtoistoimintajérjestod, 2 tydvaenopistoa, 2 ulkoilukeskusta, Suo-

men Latu, Kantti ry seké Urheiluhallit Oy. Haastattelussa kysyttiin kuuluiko heidén toi-
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mintaansa seniorilitkuntaryhmié. Lisdksi kysyttiin mité liikuntamuotoja he tarjosivat, lii-
kuntaryhmien maéraa, niissd kiyvien senioreiden kuntotasoa seké ohjasiko henkilokunta

itse litkkuntaryhmit.

7.2 Aineiston analysointi

Helsingin muiden senioriliikunnan jérjestéjien litkuntaryhmien kuvailuun kéytettiin frek-
venssijakaumaa. Helsingin Liikuntaviraston senioriasiakkaiden sosiodemografisia tekijoita,
litkkuntakéyttaytymistd, itsearvioidun kunnon ja sairauksien kuvailussa kdytettiin prosentti-
jakaumia, keskiarvoja ja keskihajontaa. Tarkasteltaessa sukupuolien vilisid eroja kdytettiin
diskreeteilld muuttujilla khiin neli6 -testid (y?) ja jatkuvilla muuttujilla t -testid. Itse arvioi-
dun kunnon kokemisen yhteyttd koulutukseen ja litkunnan harrastamisen useuteen selvitet-
tiin kéyttamalla ristiintaulukointia ja y> -testid. Lisdksi y? -testilld tutkittiin eri ikiryhmien
mielilajin eroja. Tutkimusaineiston analysointi tapahtui SPSS 11,5 ohjelman avulla. Tulok-

sissa kdytetyt tilastolliset merkitsevyystasot olivat:

* p <.05 Tilastollisesti melkein merkitseva
** p < .01 Tilastollisesti merkitseva

*#% p <.001 Tilastollisesti erittdin merkitseva

7.3  Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan tarkastella joko koko tutkimusta koskevana tai mit-
tarikohtaisesti. Luotettavuutta tarkastellaan validiteetin ja reliabiliteetin avulla. Validiteetti
tarkoittaa mittarin kykya mitata sitd mitd sen on tarkoituskin mitata. (Metsdmuuronen
2000, 50.) Tamin tutkimuksen mittarin validiteettia pyrittiin lisddmaan pilottitutkimuksen
avulla. Pilottitutkimus toteutettiin heindkuussa 2004 ja sithen osallistui 16 Liikuntaviraston
kesdtoimintaan osallistuvaa yli 65-vuotiasta henkildistd. Pilottitutkimuksen avulla kysely-
lomakkeesta pyrittiin luomaan mahdollisimman selked ja helposti taytettdva. Samalla tar-
kasteltiin késitteiden ymmarrettavyytta ja soveltuvuutta senioriasiakkaille. Pilottikokeilun
avulla kyselyn sisdistd validiteettia voitiin parantaa. Sisdinen validiteetti tarkoittaa mittaris-
sa tai tutkimuksessa kdytettyjen késitteiden teorianmukaisuutta ja kattavuutta tutkittavaan

1lmi66n (Metsdmuuronen 2000, 50-52).
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Satunnaisvirheet laskevat reliabiliteettia (Valkonen 1981, 53; Alkula, Pontinen & Ylostalo
1994, 89). Reliabiliteetti viittaa tutkimuksen toistettavuuteen eli sen kykyyn antaa ei-
sattumanvaraisia tuloksia. Reliabiliteettia parantaa oikean mittarin valinta. (Valli 2001,
92.) Tutkimuksessa satunnaisvirheitd voivat olla senioriasiakkaiden huolimattomuus tai
kiireen tuomat virheet kyselyn tayttdmisessé tai ndppaily virheet aineiston tallennuksessa.
Tama kysely suositeltiin taytettdvéksi kotona kaikessa rauhassa ja palautettavaksi seuraa-
valle liikuntakerralle. Kyselylomakkeessa oli mukana selkeét ohjeet kyselyn tiyttdmista
varten ja omat yhteystietoni mahdollisien episelvyyksien varalta. Lisdksi kyselyn tekstin

fonttikoko oli suuri. Nama tekijét loivat pohjaa hyviélle reliabiliteetille.

Koko tutkimusta tarkasteltaessa validiteettia nostaa aikaisempien tutkimusten saamat sa-
mansuuntaiset tulokset seka se, ettd tutkimustulokset olivat odotusten mukaisia. Talloin
systemaattisen virheen voidaan tulkita olevan alhainen. Jos tutkimuksessa ilmenee syste-
maattinen virhe, voi se alentaa validiteettia (Valkonen 1981, 53; Alkula, Pontinen & Y10s-
talo 1994, 89). Systemaattisen virheen puuttumista voidaan tarkastella esimerkiksi raken-
nevalidiuden avulla, jossa tutkimuksen tulokset ovat samansuuntaiset kuin odotuksetkin.

(Alkula, Pontinen & Ylostalo 1994, 89, 92, 94.)

Tutkimuksen ulkoiseen validiteettiin vaikutti positiivisesti otoksen korkea edustavuus ja
sen suuri koko (N=894). Ulkoinen validiteetti tarkoittaa tutkimuksen yleistettivyyttd ja
silloin tarkastellaan otoksen patevyyttd (Metsdmuuronen 2000, 50-52.) Ulkoinen validiteet-
ti paranee otoksen edustavuuden mukaan ja sen koon kasvaessa (Valkonen 1981, 78).
Otokseen kuului jokaisesta Helsingin Liikuntaviraston toimipisteistd kaikkien lajimuotojen
ryhmid sekd miesten-, naisten ettd sekaryhmié. Tutkimuksen kokonaisluotettavuutta alen-
taa kuitenkin heikko vastausprosentti (59%), mihin voi olla useita syitd. Yksi syy on var-
masti syksylld tullut uusi ilmoittautumistapa Helsingin Liikuntaviraston kursseille. Se toi
ongelmia toimintaan koko syksyn ajan. Samalla se vaikeutti kyselyiden jakamista. Toisaal-
ta senioriasiakkaat olivat ohjaajien mukaan hyvin motivoituneita vastaamaan kyselyyn ja
tuomaan esille omia toiveitaan Liikuntaviraston palveluita kohtaan. Tdma lisda tutkimuk-

sen luotettavuutta.

Otoksen edustavuutta alentaa kyselyyn vastanneiden miesten osuuden pienuus (26 %) ver-

rattuna naisiin (74%). Tutkimustulokset ovat kuitenkin yleistettavissi kaikkiin Helsingin
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Liikuntavirastossa kdyviin senioriasiakkaisiin, koska miesten osuus myos litkuntaryhmissa
on naisia selvisti alhaisempi. Toisaalta yleistystd ei voida tehdd koko Helsingin alueen

senioriliikkujiin tutkimuksen suuntauduttua vain Liikuntaviraston senioriasiakkaisiin.
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8 SELVITYKSEN TULOKSET

Helsingin kaupungin Liikuntaviraston liséksi idkkéiden ihmisten palvelu- ja virkistyskes-
kuksissa ja muissa jérjestdisséd toimii senioriliikuntaryhmia. Niitd senioriliikunnanryhmié
kartoitettiin kesdlld 2004 puhelinhaastattelulla ja sdhkopostikyselylld palvelukeskuksista,
virkistyskeskuksista, pdivitoimintapaikoista, vanhustenkeskuksista, palvelutaloista, terve-
ysvirastosta, sosiaali- ja terveysalan oppilaitoksesta, eldkeldisjérjestoistd, seurakunnista,
litkkuntaseuroista, seniorisdétidisti, vapaaehtoistoiminnasta, tydvaenopistoista ja ulkoilu-
keskuksista. Helsingin Liikuntaviraston senioriliikuntaa késitellidn myShemmin esitettdvi-

en senioriliikunnan kyselyn tulosten avulla.

8.1  Senioriliikunnan eri jérjestdjien toiminta Helsingissé

Palvelukeskukset ja virkistyskeskukset

Kartoituksessa oli mukana kaikki kesélld 2004 toimineet 17 palvelu- ja virkistyskeskusta.
Niissd idkkaille ihmisille suunnattu litkuntatarjonta oli monipuolista ja ryhmét olivat suu-
ria, kahdestakymmenesti kolmeenkymmeneen henkil66n (liite 4). Ryhmien mééré oli riip-
puvainen palvelu- ja virkistyskeskusten koosta vaihdellen kahdesta kolmeenkymmeneen.
Taulukossa 4 on esitetty palvelu- ja virkistyskeskusten liikuntaryhmien sisillon jakautumi-
nen eri litkuntamuotoihin. Yleisimpia litkuntamuotoja olivat tuolijumppa, vesivoimistelu ja
senioritanssit. Erikoisempia litkuntamuotoja olivat esimerkiksi jooga ja argentiinalainen
tango. Kaikissa paikoissa asiakkaiden kuntotaso vaihteli siten, ettd etenkin fyysisesti vaati-
vimmissa jumpissa oli hyvikuntoisempia ja esimerkiksi lattiajoogassa tai tuolijumpassa
heikompikuntoisempia henkil6itd. Tasapainoryhmét olivat palvelukeskusten uusinta tarjon-
taa. Vanhusten palvelutaloyhdistyksessd, johon kuuluvat Domus, Merikaari, Meriportti,
Martinpuisto ja Liesitori oli kdynnissd Raha-automaattiyhdistyksen rahoittamia projekteja.
Projektit olivat IKU- Ikdihmisten kuntoutus- projekti, MISTELI- Mielenterveyskuntoutuji-
en terveysliikunta- projekti ja MUISTITKO- projekti. Villa Meilahdessa ei ollut litkunta-
ryhmid, mutta ne olivat jo suunnitteilla. Itdiselld alueella toimi myds Helsingin ldhimmais-
ty0 ry, jonka toimintaan kuului litkkunnallinen ryhma kerran viikossa. He jérjestivit myods

toimintakykytestejd. Palvelu- ja virkistyskeskuksissa liikuntaryhmien ohjaus oli jarjestetty
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joko oman henkilokunnan kautta tai ulkopuolisen ohjaajan avulla. Yleisimmin liikuntaa

ohjasi fysioterapeutti.

TAULUKKO 4. Palvelu- ja virkistyskeskusten liikuntaryhmét

Liikuntaryhma
Jumpat  Tanssit Kuntosali Venyttely Vesiliikunta Ulkoilu/pelit Yhteensé
Ryhmd-— 55 40 25 20 30 18 208
madrd

Helsingin kaupungissa vuonna 2000 tehdyssé palvelukeskustutkimuksessa tutkittiin se-
nioriasiakkaiden kdyttdmid palveluja palvelukeskuksissa ja virkistyskeskuksissa. Tulok-
seksi saatiin, ettd liikkunnallinen toiminta oli molemmissa kolmanneksi suosituinta toimin-
taa. Edelld olivat ateriapalvelu ja kahviopalvelu. Liikuntatoimintaan osallistui palvelukes-
kuksissa 15% ja virkistyskeskuksissa 18% asiakkaista. (Helsingin kaupungin tietokeskus
2002.) Tarjonnan monipuolisuus ja sitd kautta asiakkaiden yksil6llisiin tarpeisiin vastaami-

en lisdd todennikoisesti harrastusta tulevaisuudessa.

Péivétoimintapaikat ja vanhustenkeskukset

Helsingissi oli kolme piivdtoimintapaikkaa, joissa ikddntyville ihmisille jérjestettiin péi-
vian aikana erilaisia hoitoja, aktiviteetteja ja ruokalapalveluita. Pdivitoimipaikoissa oli huo-
mattavasti vihemman litkuntaryhmié kuin palvelukeskuksissa. Niiden litkuntatarjonta
koostui lahinnd tuolijumpasta ja kdvelystd. Osallistujat olivat heikkokuntoisempia kuin
palvelu- ja virkistyskeskuksissa. Vanhustenkeskuksissa, joissa ikdéntyneet ihmiset asuivat,
litkkuntatoiminta oli useimmiten keskuksen sisdistd toimintaa ja liittyi kuntoutusyksikon
tarjontaan. Yleisimmat liikuntamuodot olivat tuolijumppa, niska-hartiajumppa ja tasapai-

noryhmad. (liite 4)

Palvelutalot

Tutkimuksessa haastateltiin 18 eri palvelutalon henkilokuntaa. Useimmissa palvelutaloissa
litkuntatarjonta koostui yksi tai kaksi kertaa viikossa pidettévésti tuolijumpasta. Muuta-
missa palvelutaloissa oli litkuntatarjontana myos tasapainokouluja ja uintia. Esimerkiksi

lidantuvassa jérjestettiin tasapainokouluja, jumppaa ja virkistyspdivid. Pukinméen palvelu-
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talossa oli kdytossd kuntokortti, joka laadittiin jokaiselle asiakkaalle yksilollisesti. Haastat-
telussa selvisi, ettei kaikissa palvelutaloissa ollut litkuntaan sopivia tiloja tai, ettd osalla

henkil6stod oli mielestddn riittdmattomat taidot ja koulutus ohjata litkuntaryhmia. (liite 4.)

Terveysvirasto ja sosiaalivirasto

Terveysvirasto jirjesti fysioterapeuttien ohjaamia erilaisia litkkunta- ja kuntoutusryhmia.
Ryhmiit olivat pddasiassa suunnattu sairauden tai vamman mukaan, joten ryhmaéldiset oli-
vat kaiken ik&isid. Joissain ryhmissd kuitenkin suurin osa oli idkk&itd ihmisié. Fysiotera-
peutit ohjasivat aivohalvauspotilaiden liikuntaryhmié, artroosiryhmié, kevennettyja litkun-
taryhmii, kevennettyjd niskaryhmii, Parkinsonryhmié, tasapainoryhmié ja terapeuttisia
harjoitteluryhmid. Sosiaaliviraston toimintaan kuuluvissa vanhainkodeissa oli liikkuntaryh-
mid talon omille asukkaille, jotka olivat jo melko huonokuntoisia. Liikuntaryhmét sisélsi-

vt padsddntoisesti tuolijumppaa ja vetdjind toimivat omat tyontekijét.

Helsingin sosiaali- ja terveysalan oppilaitos

Sosiaali- ja terveysalan oppilaitoksella oli yhteisty6td Kuntostadian kanssa, jossa ohjattiin
ikddntyneitd ryhmid. Oppilaitoksen opintoihin kuului ikd4ntyneiden ihmisten ohjauksen
harjoittelu, joten koululla toimi seniorilitkunnanryhmié ldpi vuoden. Néistd ryhmisté kaksi

oli kuntovoimisteluryhmié ja yksi kuntosaliryhma.

Eldkeldisjarjestot

Helsingissd toimivista eldkeldisjarjestoistd oli kartoituksessa mukana 37 paikallista jarjes-
tod tai yhdistysta. Eldkeldisjarjestojen litkuntatoiminta oli yllattavén vahidistd. Kahdeksas-
satoista elakeldisjirjestossd ei jarjestetty minkéddnlaista liikuntaa (liite 4). Syiksi litkunta-
toiminnan puuttumiseen elikeldisjirjestot kertoivat tilojen ja ohjaajien puutteen. Usein
myos elidkeldisjarjestojen jasenten korkea iké oli vaikuttamassa liikkunnan véhdisyyteen.
Jérjestoilld oli kuitenkin halukkuutta saada ohjelmaansa liikuntatoimintaa. Osalla eldkeldis-
jarjestoilld oli omia koulutettuja vertaisohjaajia, mutta heidin ikédntyessédn oli vaikeuksia
saada uusia vetdjid tilalle. Usein eldkeldisjérjestot kokoontuivat vain kerran viikossa, jol-

loin litkuntatuokiolle ei jddnyt aikaa. Useimmissa jarjestoissd kuitenkin pidettiin tapaamis-
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ten lomassa pienid tuolijumppa- tai taukoliikuntahetkié. Ne jérjestot, joissa oli enemman
litkkuntatoimintaa, harrastivat kévelyretkeilyd, senioritansseja, voimistelua, sauvakévelya ja
jumppaa (liite 4). He jérjestivét liikuntatoiminnan kéyttden esimerkiksi seurakunnan, tyo-
védentalon tai muiden liikuntapaikkojen tiloja. Vain muutamalla jérjestolld kavi ulkopuoli-

nen ohjaaja, muuten he kiyttivit omaa vertaisohjaajaa

Seurakunnat

Seurakuntien liikuntatarjonta idkkaille ihmisille vaihteli suuresti. Osalla litkunta ei kuulu-
nut toimintaan, ja osalla diakonissat jirjestivét liikkuntaryhmii. Kartoituksessa mukana ol-
leista kahdestakymmenestédseitsemésti seurakunnasta kymmenessa oli litkuntatoimintaa.
Liikunta oli padsaantdisesti ikdéntyville ihmisille suunnattua kuntojumppaa (liite 4). Usein
erilaisissa kerhoissa ja kokoontumispiireissa oli taukojumppaa tai pienié tuolijumppahet-
kid. Muutamassa seurakunnassa oli tavoitteena saada ikééntyvét ihmiset litkkumaan aktii-
visemmin my0s kotonaan. He olivat jakaneet jumppaohjeita ja kannustaneet asiakkaitaan

hyo6tyliikuntaan.

Liikuntaseurat

Kartoituksessa olleista kymmenesté urheiluseurasta vain viisi jarjesti erikseen seniorilii-
kuntaa (liite 4). Useimmissa voimisteluseuroissa oli yksi tai kaksi ryhméa, muiden liikun-
tamuotojen seuroissa ryhmémaéra oli pienempi. Yleisin litkkuntamuoto oli ikdadntyville ih-
misille suunnattu kuntojumppa. Seurat joissa ei varsinaisesti ollut senioriliikuntaryhmia

kertoivat, ettd muissa ryhmisséd kévi myds ikdéntyneitd harrastajia.

Seniorisaatiot

Kartoituksessa mukana olleiden kahden senioriséétion liikuntatarjonta oli monipuolista.
Senioripalvelusddtio Kuntokeidas Sandels tarjosi monipuolisia litkkuntaryhmia idkkaille
ympdri vuoden. Sen toimintaan kuului kuntosali, vesivoimistelu, tasapainoryhma ja kunto-
jumppa. Kaikissa lajeissa oli useita ryhmiéd. Kuntosaliryhméssa kévi jonkin verran heikom-
pikuntoisia asiakkaita, mutta muuten harrastajat olivat hyvikuntoisia. Sandels tarjosi vesi-

voimistelua myds ruotsinkielisille idkkaille ihmisille. Talossa kdvi myos eri jarjestdjen
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ryhmid pitdmaissa jdsenilleen omia liikuntatunteja. Ruissalosdition Saga-seniorikeskus tar-
josi neljd ryhmaéd vesivoimistelua, tuolijumppaa ja vatsatanssia. Ryhmét olivat suunnattu
kaikille ikddntyville ihmisille. Seniorikeskuksen omat asukkaat harrastivat piadasiassa tuoli-

jumppaa.

Vapaaehtoistoiminta

Vapaaehtoistoiminta oli monipuolista ympéri Helsinkii. Itdinen vapaaehtoistyonkeskuksen
toimintaan kuului ikdéntyville ihmisille tuolijumppaa, tanssia ja kédvelyretkii. Toiminta
painottui sosiaaliseen yhdessdoloon. Koillisen alueen vapaaehtoistyon toimintaan kuului
kuntosalin vapaa kéyttd maksullista kausikorttia vastaan. Lahimmadistyd ry jdrjesti tuoli-
jumppaa asukkaille. Eteldisen sosiaalikeskuksen vapaaehtoistoiminta oli 1dhinna jokapai-
viisissd toiminnoissa auttamista ja idkkéén ihmisen seurana toimimista. Varsinaista litkun-
tatoimintaa heilld ei ollut. Herttoniemessa toimiva Suomen Punaisen Ristin toimintakeskus
jarjesti retkid ja idkkdiden henkildiden ulkoiluttamista. Yleisesti ottaen vapaachtoistydssa
ja vapaaehtoisvilityksessd tapahtuva liikuntatoiminta oli hydtyliikuntaa, jossa asiakasta
autettiin tekemddn kauppaostoksia tai sitvoamaan. Usein vapaaehtoistyontekijd myos kivi
kdvelemassd ikddntyvien ithmisten kanssa. Helsingin kaupungin vapaaehtoisty6td koor-

dinoivassa neuvottelukunnassa on nimitetty myos litkuntaviraston edustaja.

Muut jarjestdjat

Muita seniorilitkunnan jérjestdjid olivat tydvdenopistot, ulkoilukeskukset, Suomen Latu
Ry, Kantti Ry ja Urheiluhallit Oy, joissa toimivat Fix-kuntokeskukset. Ty6vienopistossa
(suomenkielinen ja ruotsinkielinen) oli monipuolinen liikuntatarjonta idkkéille ihmisille.
Molemmissa opistoissa oli eritasoisia jumppia ja senioritanssia. Kavijit olivat padsidantoi-
sesti hyvédkuntoisia. Ulkoilukeskuksissa ei ollut erityisesti iékkaille ihmisille suunnattuja
litkkuntaryhmié, mutta esimerkiksi keppijumppaan, bailatinoon ja kuntoretkille osallistui
iakkaitd harrastajia. Talvisin hiihto oli idkkdiden ihmisten suosimaa. Suomen Latu Ry jér-
jesti ikddntyville ihmisille ryhmié, joista esimerkiksi 50+ klubi oli suunnattu 55-65-
vuotiaille naisille ja miehille. Klubi jdrjesti esimerkiksi sauvakavelyi ja keppijumppaa.
Suomen ladulla oli viisi sdédnnollistd senioriryhmdd Helsingin seudulla ja niissé jirjestettiin

esimerkiksi sauvakdvelya ja retkid. Urheiluhallit Oy jarjesti senioriasiakkaille vesivoimis-
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telua, jumppaa ja kuntosaliharjoittelua Fix-kuntokeskuksissa. Lisdksi Kantti Ry:114 oli me-

neilldédn ikddntyville ihmisille suunnattu Pihapolut-projekti.

8.2 Senioriliikunnan kysely Liikuntaviraston senioriasiakkaille

Seniorilitkunnan kysely (N=1506) jaettiin syys-, loka-, ja marraskuun 2004 aikana Helsin-
gin Liikuntaviraston senioriasiakkaille (liite 2) ja heiddn ohjaajilleen (liite 3). Kysely kar-

toitti senioriasiakkaiden profiilia ja senioriryhmien ohjaajien mielipiteitd ohjaamisesta.

8.2.1 Liikuntaviraston senioriasiakkaiden sosiodemografiset taustatekijit

Senioriasiakkaiden kyselyyn vastanneista naisia oli kolme neljdsosaa ja miehid yksi neljés-
osa. Keski-ikd vastanneilla naisilla oli 66-70 -vuotta ja miehilld 71-75 -vuotta (kuvio 2).
Vastanneista 94% oli eldkkeelld. Kansakoulun oli kdynyt 22% ja keskikoulun 20%. Yli-
opisto- tai korkeakoulun oli kdynyt 30% vastanneista. (liite 5.) Miehet olivat tilastollisesti
erittdin merkitsevésti korkeammin koulutettuja kuin naiset (p <.001) (liite 6). Miehistd

40% oli opiskellut yliopistossa tai korkeakoulussa kun naisista vastaava luku oli 26%.
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KUVIO 2. Helsingin Liikuntaviraston senioriasiakkaiden ikdjakauma
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8.2.2 Liikuntaviraston senioriasiakkaiden itsearvioitu kunto ja sairaudet

Yli puolet kyselyyn vastanneista naisista ja miehistd arvioivat kuntonsa kohtalaiseksi ja
noin kolmasosa hyviksi (liite 5). Naisten ja miesten itse arvioidun kunnon kokemisen (1 =
erinomainen...5 = huono) ero oli tilastollisesti erittdin merkitseva (p<.001) (taulukko 5).
Naiset arvioivat kuntonsa paremmaksi kuin miehet. Tarkasteltaessa senioriasiakkaiden
kunnon kokemisen yhteyttd koulutukseen, saatiin muuttujien vilille myos tilastollisesti
erittdin merkitseva tulos (p<.001) (liite 6). Korkeammin koulutetut arvioivat kuntonsa pa-

remmaksi kuin matalammin koulutetut.

Seniorilitkkujien yleisimmat sairaudet olivat tuki- ja liikuntaelinsairaudet (taulukko 5).
Korkea kolesteroli oli my0s yleinen. Naisilla yleisin sairausryhma oli tuki- ja litkuntaelin-
sairaudet (22%) ja miehilld sydansairaudet (16 %). Yhdelld kymmenesté Liikuntaviraston

senioriasiakkaista ei ollut mitddn sairautta. (liite 5.)

TAULUKKO 5. Naisten (n = 649) ja miesten (n = 227) itsearvioitu kunto (ka, kh, t-testi) ja
sairaudet (%, ¢*)

N M

ka  kh ka  kh T -testi p - arvo
Itsearvioitu kunto 26 .68 2] .62 3,42 p=.001
Sairaudet N (%) M (%) y> -testi
Osteoporoosi 7 2 13,6 p <.00]%%*
Diabetes 3 4 19,5 p <.001%***
Sydénsairaus 8 16 19,9 p <.001***
Sepelvaltimotauti 5 10 12,6 p <.00]%*%*
Tuki- ja liikuntaelin 22 14 8,9 p=.003%*

8.2.3 Liikuntaviraston senioriasiakkaiden litkunnan harrastamisen useus viikossa

Liikuntaviraston senioriasiakkaista yli puolet harrasti 2-3 kertaa viikossa liitkuntaa siten,
ettd hikoili litkkuessaan (kuvio 3). Naiset ja miehet eivét eronneet liikunnan harrastamisen
useudessa tilastollisesti merkitsevésti toisistaan (p = .401) (liite 6). Kun tarkasteltiin lii-

kunnan harrastamisen useutta eri kuntotasoisilla senioriasiakkailla (kuvio 4) saatiin tulok-
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seksi tilastollisesti erittdin merkitseva ero (p <.001) (liite 6). Hyvédkuntoiset senioriasiak-

kaat harrastivat selvisti useammin liikuntaa kuin heikompikuntoiset.
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KUVIO 3. Liikuntaviraston senioriasiakkaiden litkkunnan harrastamisen useus viikossa

(n = 865)
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KUVIO 4. Liikuntaviraston senioriasiakkaiden liikuntaharrastamisen useus eri kuntotasoi-

silla henkil6illd (n = 855)
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8.2.4 Liikuntaviraston senioriasiakkaiden mieluisin tapa liikkua

Senioriasiakkaista 48% liikkui mieluiten ryhméssid. Naisista 51% litkkui mieluiten ryhmas-
sd, 25% ystivin seurassa ja 24% yksin. Michisti taas 41% liikkui mieluiten ryhméssa,
28% ystdvin seurassa ja 31% yksin (liite 5). Sukupuolittainen ero oli tilastollisesti melkein

merkitseva (p = .05) (liite 6).

8.2.5 Liikuntaviraston senioriasiakkaiden litkunnan harrastamisen motiivit ja esteet

Senioriasiakkaiden tirkeimpénéd litkunnanharrastamisen motiivina oli terveyden ylldpita-
minen ja sdilyttiminen 80%. Seuraavana tulivat mielenvirkistys, terveydenhuoltohenkilds-
ton kehotus litkkumaan, sosiaaliset kontaktit ja ystidvén tai tuttavan kehotus liikkkumaan.
(liite 5.) Muita motiiveja olivat liikkunnasta saatava ilo ja hyva olo, litkuntakyvyn yllépito,
litkunnallinen eldmintapa ja tarve liikkua seki liikkkuvuuden ja vetreyden ylldpito. Kun
tarkastellaan harrastamisen motiiveja naisten ja miesten vililld, erosivat ne tilastollisesti
merkitsevisti (p = .004) (liite 6). Michet korostivat enemmain terveyden yll4pitdmistd kuin

naiset. Naisille taas litkunnasta saatava mielenvirkistys oli tarkeda. (kuvio 5.)

Liikunnan harrastamista estévit tekijit olivat miehilld ja naisilla samoja. Molemmilla suu-
rimpana estivana tekijéni oli sairaus (naiset 34% ja miehet 31%). Seuraavana tulivat vé-
symys (naiset 14% ja miehet 11%), laiskottaminen (naiset 14% ja miehet 15%) seka kyldi-
ly (naiset 11% ja miehet 18%). (liite 5.)
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KUVIO 5. Liikuntaviraston senioriasiakkaiden litkkunnan harrastamisen tarkeimmét motii-

vit (n = 804)

8.2.6 Helsingin Liikuntaviraston toimintaan osallistuminen ja tunneille saapuminen

Suurin osa senioriasiakkaista oli kdynyt Liikuntaviraston tunneilla 5-10 vuotta. He olivat
osallistuneet kuntosalitoimintaan (29%), voimisteluun (27%) ja vesivoimisteluun (23%).
Naisista eniten osallistujia oli voimistelussa 24% ja miehistd kuntosalitoiminnassa 45%.
Senioriasiakkaat olivat tyytyviisid ryhméénsa ja pitivat Liikuntaviraston tunteja laadukkai-
na (56%) ja litkuntaryhmaai toiveitaan vastaavana (87%). Yleisin tapa tulla harrastuspaikal-
le oli kdvely 39% (kuvio 6). Matkaa harrastuspaikalle oli 50%:1la senioriasiakkaista yli

kolme kilometrid. (liite 5.)
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KUVIO 6. Liikuntaviraston senioriasiakkaiden saapumistapa tunneille (n = 889)

8.2.7 Senioriasiakkaiden valintaperusteet litkuntaryhmaélleen

38

Senioriasiakkaista 47% vastasi liikkuntaryhméin valintaperusteeksi sen sopivuuden kuntota-

solleen, 22% sen olevan tuttu ja 11% ystivén suositelleen sitd (liite 5). Naisten ja miesten

vililla valintaperusteissa oli tilastollisesti merkitsevi ero (p =. 007) (kuvio 7). Miehet va-

litsivat ryhmén ystdvén suosittelun kautta naisia useammin, kun taas naiset pitivét tirkeidna

ryhmén sopivuutta sairauteen (liite 6).
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KUVIO 7. Naisten (n = 612) ja miesten (n = 211) vélinen ero liitkuntaryhmén valintaperus-

teissa

8.2.8 Liikuntaviraston senioriasiakkaiden osallistuminen muiden jdrjestdjien seniorilii-

kuntaan

Muiden senioriliikunnan jérjestdjien tunneilla kévi 32% Liikuntaviraston senioriasiakkais-
ta. He kévivat palvelukeskuksen (10%), tydvédenopiston (7%) tai yksityisten (9%) pitdmilla

tunneilla (liite 5).

8.2.9 Liikuntaviraston senioriasiakkaiden mielilajit sukupuolen ja ikiryhmédn mukaan

Mielilajina senioriasiakkailla oli sukupuolesta ja idsti riippumatta kavely (liite 5). Seuraa-
vaksi mieluisimmat lajit vaihtelivat sukupuolen ja iin mukaan. Mielilajeissa oli erittdin
merkitseva ero naisten ja miesten vélilld (p <.001) (kuvio 8). Naisilla vesivoimistelu oli
suositumpaa kuin miehilld. Naiset suosivat myds tanssia ja uintia enemmén kuin miehet.
Miehilld kuntosalitoiminta oli mieluisempaa kuin naisilla (liite 6). Iin mukaan alle 60-65-

vuotiaat, 66-75-vuotiaat ja yli 76-vuotiaat erosivat erittdin merkittdvasti mielilajin suhteen
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(p <.001) (liite 6). Alle 60-65-vuotiaat suosivat muita ikdryhmid enemmaén vesivoimiste-
lua, kun taas 66-75-vuotiaiden mielestéd kively oli mieluisinta. Y1i 76-vuotiaista mielui-

simmat litkkuntamuodot olivat voimistelu ja kuntosalitoiminta (kuvio 9).
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KUVIO 8. Naisten (n = 609) ja miesten (n = 199) suosituimmat liikuntalajit
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KUVIO 9. Eri ikdryhmien suosituimmat liikuntalajit (n = 813)
8.2.10 Liikuntaviraston senioriasiakkaiden lisdtiedon tarve ja toiveita liikkuntatoimintaan

Lisitietoa eri litkkuntamuodoista halusi 26% senioriasiakkaista. He toivoivat tietoa yleensi
senioriliikunnasta ja sen mahdollisuuksista, kuntosalityoskentelystd, tanssista, voimistelus-
ta, vesikdvelysti, venyttelystd ja sauvakévelystd. Toiveliikuntamuotoja senioriasiakkailla
olivat kuntosalityoskentely, jooga, tanssit, vesikédvely, latinotanssit, sauvakévely ja retket.
Itsendistd harjoittelua toivottiin uintiin ja kuntosalitoimintaan. Lisédksi toivottiin ohjeita
kotivoimisteluun. Muita huomioita senioriasiakkaat esittivit koskien yleistd seniorilitkun-
nan informaation parantamista, ryhmien jakamista kuntotason mukaan ja ryhmien aikatau-
lun laajentamista toukokuulle tai 1dpi koko kesén. Toiveita esitettiin myds jo oleviin ryh-
miin ja niiden méérdn lisddmiseen, silld usein kaikki halukkaat eivét padsseet esimerkiksi

vesivoimisteluryhmiin.
8.3  Liikuntaviraston senioriliikunnan ohjaajien mielipiteitd senioriliikunnasta

Ohjaajille tehdyssa kyselyssé selvisi, ettd he pitivét senioriliilkunnan ohjaamista padsdin-

toisesti helppona ja tekivit sitd mielellddn. Ohjaajat toivoivat lisdd koulutusta koskien eri-
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laisia ikddntyvien ihmisten sairauksia ja litkuntamuotojen sovellutuksia sairauden mukaan.
Lisédksi ohjaajat kaipasivat tietoa siitd, millaisia liikkeitd voidaan tehd4 ja mité liikkeité
tulisi vélttdad. He halusivat my0s yleistd tutkimustietoa ikdintyvien liikunnasta. Ohjaajien
mielestd senioriasiakkaiden siirtdminen kuntotasoltaan paremmin sopivaan ryhmaéén ei
onnistunut. Tdmé johtui ohjaajien mielestéén siité, ettd senioriryhmadt ovat kuntotasoltaan
hyvin heterogeenisid, jolloin paremmin sopivaa ryhméa ei 10ydy. Liséksi ryhmat olivat
tdysid. Ohjaajat toivoivat lisdé seniorilitkunnan ryhmia erityisesti heikkokuntoisille harras-

tajille.
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9 HELSINGIN LIHKUNTAVIRASTON LIIKUNNANOHJAUSOSASTON
TOIMINNAN KEHITTAMISEHDOTUKSIA

1. Koulutus

Liikuntaviraston jarjestimad ohjaajakoulutusta tulisi laajentaa vertaisohjaajakoulutuksiin,
jolloin aktivoitaisiin ikdéntyneitd harrastajia ohjaamaan itse. Vertaisohjaajat voisivat ohjata
ryhmiai tavallisten ohjaajien tapaan joko itsendisesti, liikkuntaviraston alaisena, urheiluseu-
rassa tai eldkeldisjédrjestossd. Ohjaajakoulutuksen voisi jérjestdd yhteistydssd seurojen tai
elakeldisjarjestojen kanssa. Liséksi tirked koulutuksesta hyotyva ryhmi on myds sosiaali-

ja terveysalan hoitohenkil0sto.

2. Valmiit ohjelmat

Liikunta-aktiivisuutta voidaan tukea tekemailld valmiita litkuntaohjelmia niin idkkaille
henkildille itselleen kuin hoitohenkildstolle ja omaishoitajille. Tekemaélld valmiita ohjelma-
lehtisid tai esimerkiksi voimistelukasetteja, voidaan helpottaa eri tahojen litkunnan jarjes-

tamista.

3. Yhteistyo

Muuttuvassa maailmassa tarvitaan uudenlaista yhteistyoté, joka on entistd monitahoisem-
paa. Yhteisty6tahoina voivat olla esimerkiksi kaupungin sosiaali- ja terveysvirasto, liikkun-
tavirasto, litkkuntaseurat ja kolmas sektori.. Tulisikin jérjestdd yhteisia tilaisuuksia, joissa

litkkuntatoiminta koordinoitaisiin eri tahojen kesken.

4. Liikuntaneuvonta

Erityisesti litkkuntaan suuntautuva neuvonta idkkdille henkil6ille puuttuu Helsingisté. Té-
man litkuntapalvelun tarkoitus olisi tukea asiakkaita liikkkumiseen liittyvien ongelmien
ratkaisemisessa ja tiedonhankinnassa. Asiantuntija, kuten fysioterapeutti voisi antaa yksi-
161liseen, asiakkaiden tarpeita vastaavaan arviointiin ja neuvontaan. Muut henkildstoryh-
mit voisivat tarvittaessa ohjata asiakkaita asiantuntijan neuvontaan. Liikuntaneuvontaa
voisi kehittdd ja toteuttaa myos kotipalvelun kautta. Muiden sosiaali- ja terveyspuolen ko-
tikdyntien tai asiakaskdyntien yhteydessé tyontekijd voisi ohjata kuntotestiin, jolla selvidisi

ikddntyneen kuntotaso ja siithen sopiva ryhma.
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5. Tiedotus

Palveluista ja harrastusmahdollisuuksista tiedottaminen on tirked osa idkkaille suunnatusta
neuvonnasta. Neuvonnassa voisi kdyttdd apuna koottua tiedotuslehtisté eri jarjestdjien tar-
joamista ikddntyvien liikuntamahdollisuuksista. Helsingin kaupungissa on useita ohjatun
terveysliikunnan jarjestdjid ikdantyville ihmisille, minké vuoksi olisi tiarked4 kerété liikun-

tapalveluista yhteys- ja aikataulutiedot yhteiseen tiedotteeseen tai liikkuntakalenteriin.

6. Toimintakyvyn mukainen huomiointi

Liikuntaryhmien jaottelu erikuntoisille senioriasiakkaille on tiarkedd. Samalla kun tehddan
ryhmittelyé kuntotasoittain ryhmiin, voidaan tehda yhteisty6td muiden seniorilitkunnan
jérjestdjien kanssa ja sopia tyonjaosta. Téstd esimerkkind on jo aiemmin esille tullut idk-

kiiden kuntoutuksen porrastus (liite 1).

7. Uudet lajit ja ryhmaét
Liikuntaviraston omien litkuntamuotojen tarjontaa tulee edelleen kehittdd. Jatkuva kehitys
takaisi uusien osallistujien méérin kasvun. Ryhmien ldheisyys ja muu helppo saavutetta-

vuus on tdrkedd erityisesti idkkéille harrastajille.

8. Omachtoisuus

Omachtoista litkuntaa voidaan tukea henkilokohtaisella neuvonnalla ja kirjallisen tai au-
diovisuaalisen aineiston avulla. Omaehtoisuuden lisdédmisessa voisi apuna olla litkuntakort-
ti kuten Oulussa tai starttikurssi, jossa esimerkiksi lahidliikunnan ohjaajan avulla aloitetaan
litkkkuminen. Aluksi suunnitellaan ohjaajan kanssa liikuntakerrat ja edistymistd seurataan
esimerkiksi kerran kuussa. Ohjaaja voisi auttaa myos litkuntapaikkojen 10ytdmisessé ja

jakaa tietoa esimerkiksi seniorien liikuntakalenteria tai tiedotelehtista.

9. Seniorilitkunnan laatu

Ikadntyneiden ihmisten litkunnassa on omia periaatteita, jotka ohjaajan tulisi ottaa huomi-
oon. Niitd ovat muun muassa asiakkaiden tarpeiden selvittiminen, erilaisten viestintétaito-
jen kéyttd ohjaustilanteessa ja oppimisen tukeminen (Ikdéntyneiden ithmisten ohjatun ter-
veysliikunnan laatusuositukset 2004, 23-28). Asiakkaiden jatkuva tarpeiden ja toiveiden

huomioonottaminen sekd suunnittelussa etti sen toteutuksessa on tirkeda. Senioriliikunnan
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asiakaskunta on laaja ja heidén kuntonsa vaihtelee. Senioriliikuntaan keskittynyt ohjaaja

voi parhaiten toteuttaa laatutietoista ohjaamista.

Ikaintyneiden ihmisten ohjatun terveysliikunnan laatusuosituksessa (2004) mééritetdin
tavoitetaso ja tunnusmerkit ohjatun terveysliikunnan laadulle. Niitd ovat kayttdjalahtoi-
syys, saavutettavuus, yksilollisyys, joustavuus ja saumattomuus, turvallisuus, eettisyys ja
hyvit arviointikdytdnndt. Litkuntapalveluiden hyva laatu edellyttdd jatkuvaa prosessia,
jossa suunnittelu, toteutus ja arviointi tukevat toisiaan. Tama toteutuu, jos palvelun jirjes-
tdjét, ohjaajat ja asiakkaat ovat jatkuvassa vuorovaikutuksessa keskenddn. Ohjaajien tulisi
my06s huolehtia henkilokohtaisesta tietopohjastaan ikddntyneiden ihmisten liikkunnan oh-
jaamiseen. Toisaalta laatutekijoiden toteutumista auttaa tieto asiakkaista. Asiakkaista tarvi-
taan palautetietoa, jotta liikkunta voidaan suunnitella sopivaksi ja turvalliseksi juuri heille.
Palautetietoa voidaan saada esimerkiksi kuntotestin tai kyselyn muodossa. (Ikdéntyneiden

thmisten ohjatun terveysliikunnan laatusuositukset 2004, 15-23)
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10 PAATELMAT JA ARVIOINTI

” Nuoret voivat harrastaa litkuntaa virkistydkseen, vanhoille ihmisille liikunta on yhti

valttdiméaton kuin jokapdivdinen leipd. ” (Heikkinen 1988, 55.)

Seniorilitkunnan kehittiminen on yksi suurista haasteista, jonka kunnat tulevat 1dhivuosina
kohtaamaan. Iké&édntyville ihmisille tulisi jirjestdd tasavertaisesti muihin ikdluokkiin verrat-
tuna terveyttd ja fyysistd kuntoa edistdvaa liikkuntatoimintaa (Ikdéntyneiden ihmisten ohja-
tun terveysliikunnan laatusuositukset 2004, 13-15). Selvitys osoittaa, ettd Helsingin se-
niorilitkunnan tarjonta on runsasta. Etenkin palvelu- ja virkistyskeskukset tarjoavat moni-
puolisesti eri liikuntalajeja. Suurin osa litkunnasta on kuitenkin suunnattu hyvékuntoisille
ja omin avuin harrastuspaikalle paéseville ihmisille. Passiivisille ja huonokuntoisille ik4én-

tyville ithmisille ei suoraan kohdenneta litkuntatarjontaa.

Tyypillisin Liikuntaviraston tunneilla kavijé oli eldkkeelld ja naimisissa oleva 66-70 -
vuotias nainen. Liikuntaviraston tunneilla kdyneet miehet olivat selvisti vanhempia, keski-
1dltdén 71-75-vuottiaita. Tama ikdero voi vaikuttaa naisten ja miesten eroihin mielilajeissa
sekd harrastamisen syissd. Kaarnasaaren tutkimuksen mukaan eri-ikiisilld on erilaiset mie-
lilajit (Kaarnasaari 1998, 88-125). Senioriasiakkaat olivat melko korkeasti koulutettuja,
heistd miehet olivat naisia selvasti koulutetumpia. Molemmat sukupuolet harrastivat liikun-

taa mieluiten ryhmassa.

Yleisimmat sairaudet olivat Kansanterveyslaitoksen (Sulander ym. 2004) tekemén tutki-
muksen kaltaiset, jossa yleisin sairausryhma oli tuki- ja liikuntaelinten sairaudet. Kyselyssa
miesten yleisin sairausryhma oli sydédnsairaudet, mika oli Helsingin kaupungin tietokes-
kuksen tutkimuksen (2004) tuloksen kaltainen. Siind helsinkildisten ik&éntyvien ihmisten
yleisin kuolinsyy oli iskeemiset sydidnsairaudet. Senioriasiakkaille tehdyssé kyselyssa il-
meni myds koulutuksen ja itse arvioidun kunnon vélinen yhteys. Korkeammin koulutetut
arvioivat kuntonsa paremmaksi. Myds Kansanterveyslaitoksen omissa tutkimuksissa (Su-

lander ym. 2000; Sulander ym. 2004) on havaittu sama yhteys.

Liikunnan harrastamisen motiivit, esteet ja mielilaji olivat samoja kuin Kansanterveyslai-

toksen (Sulander ym. 2000; Sulander ym. 2004) ja Suomen Gallup Group Oy:n (2002)
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tekemissd tutkimuksissa. Yleisin syy oli terveyden ylldpitiminen ja mielenvirkistys. Estei-
nd oli yleisemmin sairaus tai visymys. Suosituimmat lajit olivat kévely, voimistelu ja pyo-
rdily. Tassd tutkimuksessa naisten ja miesten vililld oli kuitenkin eroa mielilajeissa. Naisil-
la kdvelyn jidlkeen mieluisimpana litkuntamuotona tuli vesivoimistelu ja miehilld kuntosali.
Liikuntalajitoiveissa naiset toivoivat rauhallisia litkuntamuotoja kuten joogaa ja venyttelya,
kun taas miehet sdhlya ja lentopalloa. Toisaalta harrastamisen syytkin erosivat. Naiset ha-
kivat enemmin mielenvirkistysti kun taas miehet terveyden ylldpitimistd. Tadmai voi olla
osa syy mielilajien ja lajitoiveiden erilaisuuteen. Miehet arvioivat my0ds kuntonsa heikom-
maksi kuin naiset, mikd voi vaikuttaa lajivalintaan kuntoa parantavien, kuten kuntosalitoi-
minnan suhteen. Tulevaisuudessa tulisikin kyselyn tuloksien perusteella suunnata miehille
enemmain kuntosalitoimintaa ja naisille rauhallisempaa mielenvirkistysti antavia lajeja,
kuten joogaa. Miehet haluaisivat selvdsti myos peliryhmié itselleen. Liikuntaviraston toi-
minnassa aiemmin olleet lentopalloryhmat voitaisiin siten ottaa uudelleen toimintaan mu-

kaan.

Kyselyssé tuli ilmi senioriasiakkaiden toiveita Liikuntaviraston toimintaan. Osa asiakkaista
toivoi kuntotestejd, jotka kannustaisivat liikkumaan. Suomen Gallup Groupin (2002) tutki-
mus tukee téitd ajatusta, silld heididn tutkimuksessaan kuntotestit ja kuntotarkastukset vai-
kuttivat litkunta-aktiivisuuteen positiivisesti. Senioriasiakkaat toivoivat uusina litkunta-
muotoina muun muassa sauvakivelyd, joogaa ja vesijuoksua sekd miehet sdahlyd. Tama
kuvastaa ikdéntyvien ihmisten olevan ”ajan hermolla” . Siten olisikin pyrittiva vastaamaan

tdhdn uusien litkkuntamuotojen tarpeeseen.

Senioriasiakkaat kaipasivat aiemmin Liikuntaviraston toimintaan kuuluneita luontoretkia
kavellen seké hiihtiden. Erds toive oli kevitkauden jatkaminen toukokuulle ja kesikaudelle
kuntosali ja retkeilytoimintana. Monet ikdéntyvit ihmiset jadvat kevitkauden jilkeen pas-
siivisina kotiinsa, mika johtaa toimintakyvyn ja fyysisen kunnon huononemiseen. Tdmén
vuoksi litkunta-aktiivisuuden aloittaminen uudelleen syksylld voi olla vaikeaa. Omatoimi-
suuteen ja itsendiseen litkkumiseen kannustaminen on siten tarkedd. Kyselyyn vastanneista
27% toivoi lisdd mahdollisuuksia itsendiseen toimintaan uinnissa, kuntosalitoiminnassa ja

kotivoimistelussa.
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Senioriasiakkaille suunnatun kyselyn mukaan litkuntaryhmat olivat heterogeenisid. Seka
ohjaajat ettd senioriasiakkaat toivoivat erikuntoisille ihmisille suunnattuja ryhmia. Ryhmi-
en kuntoluokituksesta tulisikin tiedottaa ikd4ntyneille senioriasiakkaille, silld suurin osa
vastasi litkkuntaryhmin valintaperusteekseen sen soveltuvuuden kuntotasolleen. Kyselyssd
ilmi tullut senioriasiakkaiden halu monipuoliseen tietoon senioriliikunnasta osoittaa nykyi-
sen tiedottamisen riittdmattomyyttd. Helsingistd puuttuukin tilld hetkelld kattava seniorilii-
kunnan tiedotuslehti. Tiedotuslehti voisi sisdltdd kaikkien seniorilitkuntaa jérjestivien or-
ganisaatioiden ja jérjestojen ryhmét, ryhmien siséllon, toimintakykyvaatimukset ja ajat.
Kattava tiedotuslehti olisi hyodyksi senioriasiakkaille ja myds litkuntaneuvontatydhon.
Tiedotuslehti olisi myds osa yhteistyota eri toimijoiden kesken. Tiedotuslehden levittdmi-
sen voisi toteuttaa kotipalveluhenkil6iden, lddkéreiden, fysioterapeuttien, kirjastojen, seu-

rakuntien, eldkeldisjdrjestdjen ja litkuntaseurojen kautta.

Liikuntaviraston senioriliikunnan ohjaajat toivoivat lisdd koulutusta. He halusivat tarkem-
paa tietoa ikddntyvien ihmisten litkunnasta ja litkuntalajien sovellettavuudesta eri-ikéisille
ja -kuntoisille. He olivat my®s kiinnostuneita ikdantyvien ihmisten liikuntaa koskevista

tutkimuksista. Nima osoittavat ohjaajien olevan tietoisia ikdéntyvien ryhmaldistensa hete-

rogeenisyydestd, sekd ohjaajien halusta vieda senioriliikuntaa eteenpéin.

Kysely oli suunnattu Liikuntaviraston asiakkaille, jolloin tavoitettiin vain aktiiviset ja liik-
kuvat ikdéntyneet ihmiset. Tarkeda olisikin kartoittaa myds passiiviset ja huonokuntoiset
ikddntyvat ihmiset ja kyselld heiddn toiveitaan litkuntaan liittyen. Siten voitaisiin jirjestaa
heikompikuntoisille ikd4ntyville ihmisille heiddn tarpeisiinsa suunnattuja litkuntaryhmia.
Liikuntalaki itsessddn korostaa tasa-arvoisia litkuntamahdollisuuksia ja on siten tukemassa
heikkokuntoisille ja passiivisille suunnattua liikuntatoimintaa. Myds valtioneuvoston paa-
toksissd tuodaan esille ikddntyneiden ihmisten tarpeidenmukaisten liikuntapalveluiden jér-

jestdminen (Valtioneuvosto 2002).

Helsinki on laaja kaupunki jossa senioriliitkunnan jérjestdjiid on paljon. Kuitenkin jirjestel-
mallinen yhteistydverkosto puuttuu. Yhteys muihin jérjestdjiin jaa véhdiseksi. Téalloin jaa
syntyméttd kattava, toimiva ja jérjestelméllinen toimintaketju, johon ikdéntyvien on helppo
tulla ja edetd tarpeidensa mukaan ryhmasté toiseen. Tarkedd olisi luoda yhteistyOssé eri

toimijoiden ja jirjestédjien kanssa ikdéntyneiden ihmisten toimintakykyyn perustuva jako.
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Kun eri jérjestdjille on selvilld oma kohderyhminsé, saadaan luotua verkosto, jonka piiriin
kuuluu suurin osa ikééntyvistd ihmisistd. Tastd esimerkkind ovat aiemmin esille tulleet
Turun ja Kuopion mallit (Kuopion ikdihmisten strategia vuosille 2003-2012; Turun kau-
pungin liikuntatoimen strategia 2002-2005). Eréds tapa on velvoittaa seniorilitkunnasta vas-
taava ohjaaja ottamaan yhteytti ja sopimaan tyonjaosta sosiaali- ja terveystoimistoon, eli-
keldisjdrjestdihin, seurakuntiin, vapaaehtoistoimintaan, palvelu- ja virkistyskeskuksiin,
seuroihin, kuljetusyrityksiin ja palvelulinjaan seké yksityisen puolen kuntosaleihin ja mui-
hin jdrjestdihin. Seniorilitkunnasta vastaava ohjaaja koordinoisi yhtendistd tiimid, joka loisi
litkkuntapalvelujérjestelmén. Liikuntapalvelujérjestelmad mahdollistaisi mahdollisimman
monen idkk&in henkilon tulemaan mukaan litkuntatoimintaan ja ylldpitdmaan fyysisti ak-

tiivisuuttaan.

Kasvava ikddntyvien ihmisten mééra vaikuttaa siihen, etti yhteistyon lisdksi on luotava
uusia litkuntaryhmia. Jos kaupungin litkuntaviraston ryhmien méérét ovat jo maksimaali-
set, uudet ryhmét voitaisiin suunnata kolmannen sektorin suuntaan. Seniorilitkuntaan koh-
distuva koulutus eri jirjestdille ja hallintokuntien tyontekijoille voisi tuoda apua ohjaajapu-
laan ja resurssien hallintaan. Vertaisohjaajien koulutus l&hioliikuntaan, eldkeldisjéarjestdihin
ja varsinkin litkuntaseuroihin on tilloin tirkedd. Vertaisohjaajien avulla voidaan paikata
uusien ryhmien kasvavaa tarvetta. He voivat ottaa ohjattavakseen hyvékuntoisia ikddntyvia
thmisid, jolloin litkuntavirastoon vapautuu tilaa heikompikuntoisten liikuntaryhmille. Lii-
kuntaseuroilla on hyvit mahdollisuudet senioriryhmien vetdmiseen, silld ikdnsé seuroissa
toimineet ikddntyvit ihmiset tietdvit ja taitavat omat lajinsa. Seurojen tukeminen olisikin
tarkedd juuri senioriliikunnassa, silld Jyrkidisen (2004) tekemadssé tutkimuksessa seurat
arvioivat senioriliikunnan jarjestimisen hyvin véhéiseksi. Lahioliikuntaan voisi myds yrit-
tdd luoda lisdd senioriryhmid. Lahidliikuttajat voivat olla yhteistydssd alueensa muiden

toimijoiden kanssa ja kehittdd verkostoa ikdéntyneiden liikunnan jarjestdmiseksi.

Liikuntakortti, joka on kdytossd muun muassa Oulussa, voisi toimia Helsingissékin. Sen
toimimiseksi olisi kuitenkin ensin luotava liitkuntapaikoista verkosto ja selvitettiva mitka
paikat ja tahot voivat jirjestdd liikkuntakortilla oikeuttavaa liikuntatoimintaa. Liikuntakortti
oikeuttaisi kiyttdmain omatoimisesti sen kattamia litkuntapaikkoja ja liikuntapalveluita.
Liikuntakortin voisi suunnata 75 vuotta tiyttdneille, jolloin voitaisiin vaikuttaa heidén toi-

mintakykynsé ylldpitimiseen ja parantamiseen.
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Yhteistyossa kuljetusyritysten ja palvelulinjan kanssa voisi suunnitella reittijarjestyksen ja
aikataulutuksen, jotta heikompikuntoisetkin padsisivit litkuntaryhmiin mukaan litkkumaan.
Palvelulinjan tai muun kuljetuksen jirjestimisti senioriasiakkaille puoltaa kyselyssd ilmi
tullut pitkdhko matka harrastuspaikalle. 50%:1la senioriasiakkaista matkaa harrastuspaikal-

le oli enemmin kuin kolme kilometrid ja heistd 24%:11a matkaa oli yli 5 kilometria.

Eldkeikiisten elinolot Helsingissa -tutkimuksessa (Helsingin kaupungin tietokeskus 2004)
ilmi tullut helsinkildisten eldkeldisten aktiivisuus ja kiinnostus kehittdd omaa eldminlaatu-
aan asettaa tulevaisuuden palveluille haasteita. Helsinkildiset eldkeldiset tulevat olemaan
koulutetumpia, vauraampia ja terveempid. He eldvit pidempidin ja osaavat vaatia tarpeitaan
vastaavia palveluita. Télle tulevaisuudessa kasvavalle, aktiiviselle ja vaativalle ryhmille
tulisikin suunnata monipuolisia, laadukkaita ja heiddn tarpeitaan vastaavia palveluita myds

litkkunnan puolella.

Seniorilitkunnalla vaikutetaan ikdintyvien ihmisten terveempdin ja itsendisempdén tule-
vaisuuteen. Hyvdkuntoiset ikdantyvét ihmiset kdyttidvit vihemmain hoitopalveluita ja 144k-
keitd. Terveiden ikddntyvien ihmisten kustannukset kaupungille ovat vihdisemmat kuin
passiivisten ja huonokuntoisten ikddntyvien ithmisten. Terveyttd edistdvan toiminnan avulla
saadaan hoitolaitoksissa vietetty aika pieneneméddn ja kustannukset sen my6td vihenemain.
Suurempikin taloudellinen huomiointi seniorilitkuntaan kannattaa, silld se tulee takaisin
moninkertaisena tulevaisuudessa. Ikddntyvien ihmisten litkuntaan vaikuttaminen tarkoittaa
senioriryhmien maaridn kasvattamista ja tehokkaiden liikuntainterventioiden tekemista
ikddntyvien ihmisten keskuudessa. Téssd apuna tulee olla tiimiverkosto, joka kattaa kaikki
ikddntyvien ihmisten kanssa toimivat organisaatiot ja jérjestot. Pitdisikin saada koko kau-

punki ikdéntyvien ihmisten asialle kehittimaén senioriliikunnan palveluja.

Tama selvitys toi esille sen, ettd Helsingin senioriliikuntaa jirjestdd suuri joukko toimijoi-
ta. Senioriliitkuntaa jarjestetdén paljon, mutta se ei ole jarjestelmallistd, kaikkien ulottuvilla
olevaa. Toisaalta Helsinki ei ole ainoa kaupunki Suomessa, jossa senioriliikunta kaipaa
kehittdmistid. Suurimmassa osassa Suomen kuntia ja kaupunkeja seniorilitkunnan asema on
vield heikko, eikd senioreille suunnata tarpeeksi litkkuntaryhmié. Suurin haaste tulevaisuu-
dessa onkin saada joka kunta ja kaupunki ymmaértdméén seniorilitkunnan tarpeellisuus ja

hyo6dyllisyys. Senioriliitkunnan kehittiminen tulisikin ottaa esille eri kaupunkien litkunta-
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toimessa Helsingin esimerkin mukaisesti. Talloin varmistettaisiin tulevaisuudessa kasva-
van ikddntyvien henkil6iden joukon saavan suunniteltuja ja oikein kohdennettuja liikunta-
palveluita. Samalla toteutettaisiin viimeisimmaén litkuntalain (Liikuntalaki 1998) tasaver-

taista toteutumista.
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SENIORILIIKUNNAN KYSELY ASIAKKAILLE LITE 2

HYVA KYSELYYN VASTAAJA

Olen tekeméssid Liikuntavirastossa senioriliikunnan kehittdmisprojektia, johon kuuluu ky-

selyn tekeminen syyskuussa seniorilitkuntaryhmissé kayville asiakkaille.

Kyselyn tarkoitus on kartoittaa Liikuntaviraston senioriliikunnan tunneilla kdyvié ja heiddn
toiveitaan litkuntaryhmié kohtaan. Onkin tarked, etti vastaatte kysymyksiin huolella (var-
sinkin avokysymyksiin), silld vastauksenne vaikuttaa Liikuntaviraston senioriliikunnan

kehittdmiseen. Vastaukset ovat luottamuksellisia ja niitd kdytetddn vain kehittdmisprojektin

tekemiseen.

Vastausohjeet:

Kirjoita tiedot ensimmdiseen tdytettdvdin kohtaan (litkuntapaikka, ryhmad, viikonpdiva ja

aika), koskien hetked jolloin sait kyselyn. Muihin kysymyksiin vastataan joko ympyrdimél-

14 tai ohjeen mukaan tekemélld numerojérjestys. Avokysymyksiin vastataan sanallisesti.

Toivoisin saavani kyselyn takaisin mahdollisimman nopeasti, joten ota se mukaan ja palau-

ta ohjaajalla olevaan palautelaatikkoon seuraavalla liitkuntakerralla.

Kiitos jo etukiteen ja hyvéa syksyn jatkoa!

T: Ulpu Himéldinen, e-mail: umhamala@cc.jyu.fi, puh: 040-7737842



TAYTTAKAA KYSELYLOMAKE KOTONANNE JA PALAUTTAKAA SEURAAVALLA
TUNNILLA PALAUTELAATIKKOON

Liikuntapaikka Ryhmai
Viikonpéiva Aika klo:

VALITKAA MIELESTANNE SOPIVIN / SOPIVIMMAT VAIHTOEHTO JA YMPYROIKAA
NUMERO TAI LAITTAKAA VAIHTOEHDOT NUMEROJARJESTYKSEEN
1. Sukupuolenne

1 Mies

2 Nainen

2. Minki ikdinen olette?
1 alle 60 vuotta
2 61-65 vuotta
3 66-70 vuotta
4  71-75 vuotta
5 76-80 vuotta
6  yli 80 vuotta

3. Oletteko
1 Tydssdkdyva
2 Tyo6ton
3 Eldkkeella
4 Sairaselikkeelld

4. Miké on nykyinen siviilisditynne?
1 Naimaton

2 Naimisissa
3 Avoliitto

4 Eronnut

5 Leski

5. Miké on koulutuksenne?
1 Viahemmain kuin kansakoulu
2 Kansakoulu tai vastaava
3 Keskikoulu
4  Lukio
5  Ammattikoulu
6 Yliopisto- tai korkeakoulu

6. Mikad on oma arvionne terveydentilastanne?

1  Erinomainen
2 Hyvéa
3  Kohtalainen
4  Heikko
5 Huono

7. Mika on arvionne kunnostanne (toimintakyvystianne)?
1 Erinomainen
2  Hyva
3 Kohtalainen
4  Heikko
5  Huono
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8. Mitd sairauksia teilld on?

1 Osteoporoosi
2 Diabetes
3 Sepelvaltimotauti
4  Korkea kolesteroli
5 Muistihéirioitd
6  Tuki- ja liikuntaelinsairaus, mika?
7  Hengityselinsairaus, mika?
8  Sydénsairaus, mika?
9  Jokin muu, mik4?
10 Ei ole sairauksia
9. Onko teilld tasapaino-ongelmia (esim. huimausta tai tasapainon menettdmisen tunnetta)?
1  Eikoskaan
2 Harvoin
3 Melko usein
4  Usein

10. Kuinka usein harrastatte liikuntaa viikossa Liikuntaviraston liikunnan lisdksi, vdhintddan 30
min kerrallaan ja hikoillen?

1
2
3
4

0-1 kertaa
2-3 kertaa
4-5 kertaa
6-7 kertaa

11. Miten harrastatte litkuntaa mieluiten? Laittakaa numerojérjestykseen 1-3

Yksin

Ystdvan seurassa

Ryhmaéssi

12. Mité pidatte tirkeimpiné syiné litkunnan harrastukselle?

13. Mikai saa teiddt harrastamaan litkuntaa? Laittakaa numerojérjestykseen, jos useita sopivia vaih-

toehtoja.

__ Terveydenhuoltohenkilokunnan (ladkéri, fysioterapeutti, terveydenhoitaja)
neuvo tai ldhete

____ Ystavin, tuttavan tai perheenjésenen neuvo

__ Terveydentilan ylldpitdiminen tai parantaminen (esim. liikuntakyvyn yllapiti-
minen)

_____Sosiaaliset kontaktit (seura, kaverit)

Mielenvirkistys (piristys, eldminhalun parantaminen)

Jokin muu, mik&?

14. Mitka asiat estivit teitd harrastamasta litkuntaa?

1

B~ W

Sairaus

Kyléily/vierailu

Ei huvita/Laiskottaminen

Visymys

Ystévit ja perheen jdsenet kehottavat valttdiméaén jatkuu
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Terveydenhuoltohenkilokunta kehottaa vilttiméan
Kulkuyhteydet

Taloudelliset esteet

Muu syy, mika?
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15. Kuinka monta vuotta olette kdynyt Liikuntaviraston tunneilla?

1

(O, I SN VS I\

0 - 1 vuotta

2 — 4 vuotta

5 — 10 vuotta
11 - 20 vuotta
yli 20 vuotta

16. Mille Liikuntaviraston tunneille olette osallistunut?

1

— O 00 31O L AW

0

Kuntosali
Voimistelu
Vesivoimistelu
Senioribic
Seniorisamba
Tasapaino
Uimakoulu
Venyttely
Kuntopiiri

Jokin muu, mika?

17. Miten valitsitte itsellenne ryhmén? Laittakaa numerojérjestykseen, jos useita sopivia vaihtoeh-

toja.

Tuttu ryhmé
Ryhmai on kuntotasolleni sopiva

Ryhma sopii sairauteeni

Minulle suositeltiin (ystiva, tuttava, perheenjédsen)

Minulle suositeltiin (terveydenhuoltohenkild)

Muu syy, mika?

18. Missi suhteessa toivoisitte muutosta ryhménne liikuntaan?

AN N AW~

Raskaampia liikkeitd (suurempi teho)
Kevyempia liikkeitd (pienempi teho)
Vaikeampia liikkeitd (enemmén taitoa vaativia)
Helpompia liikkeitd (ei vaadi taitoa)

Ryhmad on toiveitani vastaava

Muu syy, mika?

19. Miten tulette harrastustunneille?

1

[cBEN e NV, N SRS IS

Kévellen

Pyorélla

Julkisilla kulkuvilineilld
Palvelulinjalla

Autolla ajaen

Taksilla

Avustajan kanssa
Jotenkin muuten, miten?

20. Kuinka pitkd matka teilld on harrastuspaikalle?

1
2

alle 1 km
1-2 km

jatkuu
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3 3-5km
4  yli5Skm

21. Kuinka laadukkaaksi koette Liikuntaviraston tunnit?
1 Erittdin laadukkaiksi

2 Laadukkaiksi
3 Kohtalaisen laadukkaiksi
4  Heikkotasoisiksi

22. Kayttekd muiden jarjestdjien liikuntatunneilla/kursseilla?
1 En
2 Kylla

Kenen jarjestdméalla?
1 Elékeliisjarjeston

Urheiluseuran

Tyovéenopiston

Palvelukeskuksen

Seurakunnan

Jonkin muun, kenen?

(@)U, RN SN US I \S ]

23. Mielilajinne, joita tilla hetkelld harrastatte? Laita numerojérjestykseen, jos useita vaihtoehtoja.
__ Kavely
_ Pyoriily
_____Voimistelu
_____Vesivoimistelu
__ Tanssi
_ Uint
_____ Kuntosali
____Jokin muu, miki?

24. Haluatteko liséé tietoa liikuntalajien harrastusmahdollisuuksista?

1 En
2 Kyll4, misti asioista, liikuntamuodois-
ta?

25. Miti litkuntalajeja toivoisitte Liikuntaviraston tarjoavan?

26. Haluatteko, etti tarjottaisiin enemman itsendista liikuntaharjoittelua (kuntosali, uinti, kotivoi-
misteluohjeet jne)

1 En
2 Kylla, missa lajeissa?

27. Mitd muuta palautetta haluaisitte vield kertoa?

KIITOS VASTAUKSISTANNE JA HYVAA SYKSYN JATKOA!! Ulpu Himildinen
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SENIORILIIKUNNAN KYSELY OHJAAJILLE LIITE 3

TAYTA KYSELY JOKAISESTA SENIORILIIKUNNAN RYHMASTA ERIKSEEN JA
VASTAA KYSYMYKSIIN SELVALLA KASIALALLLA, KIITOS.

Liikuntapaikka Ryhma
Viikonpaiva Aika klo
1. Montako senioriryhmda ohjaat?

2. Kuinka moni tulee tunnillesi kdyttden apuvélineitd esim. kdvelykeppi, rollaattori, kuu-
lolaite?

3. Kuvaile ryhmin henkildiden kuntotaso esim.
- moniko ei pysty meneméén lattialle?
- moniko ei pysty olemaan polvillaan?
- monellako olet havainnut muistih&iri6ita?
- monelleko sovellat/helpotat perusliikkeita?
- monellako on tasapaino-ongelmia?
- muita huomioita

4. Onko mielestdsi ryhmissd selvésti muita kuntotasoltaan heikompia henkil6itd Jos on,
miten toimit heiddn kanssaan?

5. Pystytkd siirtimain heikompikuntoisen henkilon uuteen, sopivampaan ryhméain? Mi-
ten se onnistuu?

6. Onko ryhmaldisiltd tullut toiveita tuntien tai litkuntamuotojen suhteen? Jos on, niin
millaisia?

7. Haluatko lisdd koulutusta senioriliikuntaan? Millaista?

8. Miten koet timédn ryhmin ohjaamisen?
1 Helpoksi
2 Kohtalaisen raskaaksi
3 Raskaaksi

9. Ohjaan titd ryhmaa
1 Todella mielelldni
3 Mielelldni
4 En kovin mielelléni
5  koska se on miéritty minulle

10. Haluatko kommentoida senioriliikuntaa jotenkin?

KIITOS VASTAUKSISTA JA HYVAA SYKSYN JATKOA! Ulpu Himéldinen



MUIDEN JARJESTAJIEN SENIORILIIKUNTARYHMAT

Palvelu- ja virkistyskeskusten seniorilitkuntaryhmét

PALVELUKESKUKSET/VIRKISTYSKESKUKSET
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LIITE 4

Domus

Kamppi

Kinapori*

Kontula

Koti-

kallio*

Kustaan-

kartano*

Malmi

Meri-

kaari*

Meri-
portti*

Aamuvoimistelu

1

Argent.tango

Chi-kung

on

Hypytdén aamuj.

IKU**

on

on

Iltapéivétanssit

Itdmainentanssi

on

Jooga

[OSHI N Sl I )

on

Jumppa

Kantritanssi

on

—_— NN

Keilailu

Keppijumppa

Kevyt jumppa

on

Kiinteytys

Kilot kuriin klubi

Kuntopiiri

Kuntosali

on

N~ ==~

Kuntoryhmé

Kuntovoimistelu

on

on

Liikut. yhdessé

Mattovoimistelu

MISTELI***

on

on

Musiikkilitkunta

Niska-hartiav.

Ruotsink.venyt.

Salsa

on

Samba

on

Sauvakidvely

on

Senioribic

on

Senioritanssi

on

Seniorisdhly

Seuratanssit

on

Tai-chi

on

Tanssil.voimistelu

on

Tasapainoryhmi

on

on

Toimintaryhmé

Tuolijumppa

on

on

Uinti

on

Ulkoilu

Ulkom.kansant.

Venyttely

Vesivoimistelu

on

on

10

JATKUU




Virikeryhma | 1 | | | | | | | |

* *[KU= Ikdihmisten kuntoutus *** MISTELI= mielenterveyskuntoutujien liikuntastartti
* tarkat ryhmien maardt puuttuvat

PALVELUKESKUKSET/VIRKISTYSKESKUKSET PAIVATOIMINTAA

Munkki-  Riista- Sauna-  Roihuv. Leeviry, Pédivdpaik. Toimintak.

niemi vuori baari vanh.kesk. To616 Aurinkot. Touhula  lidantupa

Aamukdvely 1

Chi-kung 2

Istumatanssit 1 1

Istumavoim. 1

Jooga 1 1 1

Jumppa 1 4 1

Kantritanssi 1 1

Keppijumppa 2 1

Kuntopiiri 1

Kuntosali 2 7 on

Kuntovoimistelu 1 1

Mattovoimistelu 1

Miestenvoimistelu 2

Niska-hartiav. 2

Retket 1

Rentoutustuokio 1

Ruotsink.senioritans. 1

Sauvakidvely 1 1 1

Senioribic 2

Senioritanssi 1 1

Seuratanssit 1 1 1

Tai-chi 1

Tasapainoryhmé 1 3 1 3

Tuolijumppa 1

Ulkoilu/kavely

1

Ulinti 1 1
1
1

Venyttely 1

Vesivoimistelu 1 1

Virikeryhmi 1

MUU TOIMINTA

Kulta-Kamppi  Ilon pilke-kerho  HeSeVa Wilhelmiina

Jumppa 1

Tuolijumppa 7

Vesivoimistelu 1 1




Palvelutalojen senioriliikuntaryhmat

PALVELUTALOT/liikunta omille asukkaille
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Blomst.

fonden

Brumm. Itdkesk.

hemmet palvelut.

Ita-Pasil.

palvelut.

Jakoméki

Josef-

palveluas. Melluméki

Milja-

palvelutalo hemmet

Munksn.

Jooga

on

Jumppa

on

on

on

on

Kuntosali

on

Kévely/ulkoilu

on

on

Retket

on

Sauvakdvely

on

Tuolijumppa

on

on

on

on

on

on

on

PALVELUTALOT

Myllypuro

Oulunkyld

Poh;.
Haaga

Puistola

Pukinmaki

Rudolf

Rumpu-

polku

Silvia-

hemmet

Vuosaari

Istumatanssi

(ei liik.)

on

(ei liik.)

Keppijumppa

on

Kuntokortti

on

Kuntosali

on

Kavely/ulkoilu

on

Lantionpohj.voim.

on

Liikuntakerho

on

Sauvakively

on

Tasapainokoulu

on

Tuolijumppa

on

on

on

on

on

Uinti

on

Eldkeldisjarjestdjen senioriliikuntaryhmét

ELAKELAISJARJESTOT

Alppilan

cldk.saaj.

Graaf.toim.
henk.

Eiran elék.

saajat ry

Eldk.saaj.
kesk.liit.ry

Elékeliitto
ry

Elakel.Ita-

HKLyhdist.

Haagan

clidksaaj.ry

Boccia

on

Ei litkkuntaa

ei liik.

ei liik.

ei liik.

ei liik.

Istumajumppa

on

on

Jumppa/voimistelu

on

on

Kursseja

on

Pikku tanssit

on

Senioritanssi

on

Sauvakidvely

on

on

Vesivoimist.

on




ELAKELAISJARJESTOT

70

HKI.elik. HKI.ruska-

saajat ry

yhd.ry

HKI.kunnal.
elak.ry

HKI.tyokyv.
elak.ry

HKI.veter.
opet. ry

Herttoniem. HKY:n Iltap. HKY:n torst.

elakeldiset

kerho ry

kerho ry

Ei liikkuntaa

ei liik.

ei liik.

ei liik.

ei liik.

ei liik.

ei liik.

Kively

on

voimistelu

on

Taukoliikunt.

on

ELAKELAISJARJESTOT

Jakom.

elak.

Kall.-Vall.

elikel.

Kontul.

elakel.

Kapylan
eldk.saaj.ry

Kip.-Kosk.

elakel.

Laajas.

elak.

Malm.
elak.ry

Malmin

elidksaaj.

Metal.elak.
saaj. MESry

Afro

on

Ei liikkuntaa

ei liik.

Jumppahetkié

on

on

Liikuntaryhmi

on

Liikuntapéivid

on

Jumppa

on

on

on

on

Kansantanssi

on

on

on

Kuntojumppa

on

Pikkutanssit

on

Piivitans.

on

on

Uinti

on

Vesijumppa

on

Kuntokortti

on

Retkid

on

on

Senioritanssi

on

on

on

Taukojump.

on

ELAKELAISJARJESTOT

Myllyp.
eldkel.

Oulunk.

eldks.

Pihlaj.-Puk.

eldkkeens.

Pikim.ret-

keilijét ry

Pitajanm.

elik.saaj

Posti-Tel.

veter.ry

Roihuv

elik.saaj.

Tapanil.

eldksaaj

To6l6n

elik.saaj.

Ei litkkuntaa

ei liik.

ei liik.

ei liik.

ei liik.

ei liik.

ei liik.

Jumppa/voimist.

on

on

Bocca

on

Liikuntakerho

on

Tanssi

on

ELAKELAISJARJESTOT

Vall.Elak.
saajat ry

Vanhust.kes-

kusliitto

Vipuset
Hel. ry

Vuos.Eldk-

keensaaj.ry

Itdimainentans.

on

Jumppahetkid

on

Kively

on

on

Tuolijumppa

on

on

Vesijumppa

on

on

Tasapainokoulu

on

Sauvakidvely

on

Salivoimistelu

on

Senioritanssi

on

Patikkakerho

on




Seurakuntien senioriliikuntaryhmét
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SEURAKUNNAT
HKI.Juut. HKIldhet. HKI.ortod. HKI.vap. Hertton. Huopalah. Kallion Kannelm.  Kontti-
srk. srk. srk. srk. srk. srk. srk. srk. tori ry
Ei liikunt. ei liik. ei litk. ei liik. ei litk. ei liik. ei liik.
Tasapainoryhmi on
Tuolijumppa on on
Jumppa on
Liikuntapiiri on
SEURAKUNNAT
Kulos. Képyldin  Lauttas. Malmin Meilahd. Merim kirk. Munkkin. ~ Nor.svensk. Oulunkyldn
srk. srk. srk. srk. srk. Suomenry  srk. forsamlin.  srk.
Ei liikunt. ei litk. ei liik. ei litk. ei liik. ei litk.
Jumppa on on
Senioritans. on
Voimistelua on
Lentopallo on
Sauvakavely on
Venyttely on
SEURAKUNNAT
Pakilan Pitdjanm. Pyhdn Hen- Pyhdn Marian Roihuv. Tuomio- To6lén  Vartiokyl.  Vuos.
srk. srk. rik.katedsrk srk. srk. kirk.srk. srk. srk. srk.
Ei liikkuntaa ei liik. ei liik. ei liik. ei liik. ei liik. ei liik.
Jumppa on on on

Liikuntaseurojen senioriliikuntaryhmét

LOKUNTASEURAT

Helsingin naisvoimistelijat: vannevoimisteluryhmad, vesivoimistelua

Kannelméen voimistelijat: Ikinuoret-ryhméa

Kunto ja Terveys: ei ole senioriliikunnan ryhmié

Kulosaaren voimistelu: yksi ryhma

Képylédn naisvoimistelijat: vesijumpparyhmié kolme, kuntosaliryhmai, jumpparyhmié kaksi

Mellunkylén Kontio ry: ei ole senioriliikunnan ryhmia

Myllypuron Naisvoimistelijat: ei ole senioriliikunnan ryhmia

Pakilan Naisvoimistelijat: kaksi Ikiviredt-ryhmaa

Puotinkylén Valtti ry: ei ole senioriliikunnan ryhmid

Tapiolan Eré ry: kuntosaliryhmid kuusi, jumpparyhmii kaksi ja bailatinoryhmé




Muita seniorilitkunnan jérjestdjid Helsingissa
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Suomenkielinen tydvéenopisto:
Chi kung
Elédkeldisten jumppa

Elékeldisten tuolijumppa
Elédkeldisten liikkunta
Eldkeldisten venytysjumppa
Erityisryhmien liikunta/Eldkeldisten liikunta
Jooga

Seniorijumppa

Seniorin tuolijumppa
Senioriliikunta

Senioritanssi
Rentoutustuokio
Varhaisaamun liikkeelleldhto

Urheiluhallit Oy ja Fix- kuntokeskukset: vesivoimistelu, jumppa, kunto-
sali

Ruotsinkielinen tyévienopisto:
Kevyt voimistelu naisille

Naisten voimistelu
Miesten voimistelu
Miesten tehovoimistelu
Senioritanssi
Voimistelu

Kantti ry, Pihapolut projekti:

Maikelénrinteen uintikeskus Oy: sotaveteraanit tilanneet jésenilleen liikuntahetkid Allasvoimistelu
To60616n urheilutalo: sotaveteraanit tilanneet jasenilleen liikuntahetkié Kuntosali
Helsingin urheilutalo: ei varsinaista senioritoimintaa Rentoutus
Siltamden uimahalli: liikuntaviraston ryhmét siirtyméssé urheiluhallit Oy:lle Sauvakévely
Kontulan uimahalli: ei omia ryhmid, liikuntavirasto pitdd senioriryhmat Tuolijumppa
Malmin uimahalli: senioriryhmié vesivoimistelussa, jumpissa ja kuntosalilla Tasapainotestit

Pasilan urheiluhalli: ei senioreille, keskittyy palloiluun




KYSELYYN VASTANNEIDEN SENIORIASTAKKAIDEN PROFIILI
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LITE 5

KAIKISTA
MIEHET NAISET VASTANNEISTA
Osuus vastanneista 26 % 74 %
1ké: alle 60 vuotta 1% 5% 4%
61-65 vuotta 14 % 22% 20 %
66-70 vuotta 22 % 28 % 26 %
71-75 vuotta 34 % 25% 28 %
76-80 vuotta 17 % 12 % 13 %
yli 80 vuotta 12 % 8% 9 %
Ty0ssé 1% 1% 1%
Ty6ton 0% 1% 1%
Elikkeelld 96 % 93 % 94 %
Sairaselékkeelld 3% 5% 4%
Sivilisdéty: naimaton 3% 15% 12 %
naimisissa 79 % 41 % 51 %
avoliitto 5% 3% 4%
eronnut 5% 15% 12 %
leski 8% 26 % 21 %
Koulutus:  viihemmin kuin kansakoulu 0% 0% 0%
kansakoulu tai vastaava 22% 22 % 22%
keskikoulu 13 % 22% 20 %
lukio 1% 7% 5%
ammattikoulu 24 % 23 % 23 %
yliopisto tai korkeakoulu 40 % 26 % 30 %
Oma arvio terveydentilasta: erinomainen 0% 4% 3%
hyvi 37% 399% 38 %
kohtalainen 58 % 53% 55%
heikko 5% 4% 4%
huono 0% 0% 0%
Oma arvio kunnosta: erinomainen 1% 5% 4%
hyvi 349% 40 % 38 %
kohtalainen 58 % 51 % 53 %
heikko 7% 4% 5%
huono 0% 0% 0%
Sairaudet:  osteoporoosi 2% 7% 5%
diabetes 7 % 3 % 4%
sepelvaltimotauti 10 % 5% 7%
korkea kolesteroli 14 % 16 % 15%
muistihiirio 6% 5% 5%
tuki- ja liikuntaelinsairaus 14 % 22 % 20%
hengityselinsairaus 6% 6 % 6 % jatkuu
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KAIKISTA
MIEHET NAISET VASTANNEISTA
sydénsairaus 16 % 8 % 10 %
*jokin muu 15 % 17 % 17 %
ei sairauksia 10 % 11% 11 %
Tasapaino-ongelma: ei koskaan 35% 31% 32%
harvoin 54 % 58 % 57%
melko usein 9% 9% 9%
usein 2% 2% 2%
Liikunnan harrastus méard:  0-1 krt/vko 19 % 24 % 23 %
2-3 krt/vko 60 % 55% 56 %
4-5 krt/vko 16 % 15 % 15%
6-7 krt/vko 5% 6% 6%
Mieluiten harrastaa lifkuntaa: ryhméssi 41 % 51 % 48 %
ystévén seurassa 28 % 25 % 26 %
yksin 31 % 24 % 26 %
Miké on tdrkein syy harrastaa liikuntaa?:
terveyden ylldpitdminen tai parantaminen 84 % 79 % 80 %
mielenvirkistys 3% 11 % 9 %
sosiaaliset kontaktit 2% 1% 1%
ystédvé/ tuttava neuvoi 3% 2% 2%
terveydenhuoltohenkildkunnan neuvo tai lihete 6% 7% 7%
muu syy 2% 0% 1%
Mikd estdd harrastamasta liikuntaa?:
kyldily/ vierailu 18 % 11 % 12 %
ei huvita/laiskottaa 15% 14 % 15%
viasymys 11 % 14 % 14 %
ystdvé kehottaa vilttdimadn 0 % 0% 0 %
terveydenhuoltohenkil kehottaa vilttimadn 2% 2% 2%
sairaus 31% 34 % 33%
kulkuyhteydet 1% 2% 2%
taloudelliset esteet 2% 4% 3%
**muu syy 20 % 19 % 19 %
Kuinka monta vuotta kdiynyt Liikuntaviraston tunneilla?: 0-1 vuotta 10 %
2-4 vuotta 27 %
5-10 vuotta 29 %
11-20 vuotta 22 %
yli 20 vuotta 12 %

* yleisemmin jokin muu: korkea verenpaine, masennus

** muu syy yleisemmin: sdd, lastenlasten hoito, lakko tai ei estavid tekijoitd



KAIKISTA

MIEHET NAISET VASTANNEISTA
Mille tunneille osallistunut?: kuntosali 45 % 24 % 29 %
voimistelu 19 % 29 % 27%
vesivoimistelu 19% 24 % 23 %
senioribic 1% 3% 3%
seniorisamba 0% 3% 2%
tasapaino 1% 1% 1%
uimakoulu 0% 1% 1%
venyttely 7% 7% 6%
kuntopiiri 5% 4% 4%
#%* jokin muu 3% 4% 4%
Miten valitsee ryhmén itselleen?:
tuttu ryhmé 23 % 22 % 22%
ryhma sopii kuntotasolleni 47 % 46 % 47 %
ryhmd sopii sairauteeni 2% 7% 5%
terveydenhuoltohenkild suositteli 4% 5% 5%
ystéva suositteli 16 % 9% 11 %
# muu syy 8 % 11 % 10 %
Muutostoive: raskaampia liikkeitd 3% 5% 4%
kevyempid liikkeitd 1% 2% 2%
vaikeampia liikkeitd 2% 3% 3%
helpompia liikkeitd 0% 0% 0%
ryhmd on toiveita vastaava 89 % 86 % 87 %
muu syy 5% 4% 4%
Miten tulee harrastustunnille?: kivellen 32% 41 % 39 %
pyoralli 9% 12 % 11 %
julkisilla kulkuvilineilld 27 % 35 % 33%
palvelulinjalla 1% 1% 1%
autolla ajaen 30 % 9% 15 %
taksilla 1% 1% 1%
avustajan kanssa 0% 0% 0%
jotenkin muuten 0 % 0 % 0 %
Kuinka pitkd matka harrastuspaikalle?: alle 1 km 14 % 23 % 20 %
1-2 km 29 % 30% 30%
3-5 km 31% 24 % 26 %
yli 5 km 26 % 23 % 24%
Kéyko muiden jérjestédjien tunneilla?: ei 78 % 65 % 68 %
kylld 22 % 35% 32%
Kenen jérjestdman tunneilla?: palvelukeskuksen 10 %
**jonkin muun 9%
tyovidenopiston 7%
eldkeldisjarjeston 4%

urheiluseuran

3 % jatkuu




# muu syy yleisemmin: sid, lastenlasten hoito, lakko tai ei estdvid tekijoitd

** jonkin muun: yksityisen jérjestdmélld

KAIKISTA

MIEHET NAISET VASTANNEISTA
Liikuntaviraston tuntien laatu: erittdin laadukas 29 % 30 % 29%
laadukas 54 % 56 % 56 %
kohtalaisen laadukas 17 % 14 % 15 %
heikkotasoinen 0% 0% 0%
Mielilaji: kiively 41 % 34 % 36 %
vesivoimistelu 10 % 20 % 18 %
voimistelu 8 % 18 % 15 %
kuntosali 23 % 9% 12 %
pyoriily 6% 5% 5%
tanssi 1% 5% 4%
uinti 3% 4% 4%
¥ jokin muu 8 % 5% 6%
Haluaako lisétietoa harrastusmahdollisuuksista?: ei 85 % 71 % 74 %
kylld 15 % 29 % 26 %
Enemmain mahdollisuuksia itsendiseen harjoitteluun: ei 80 % 70 % 73 %
kylld 20 % 30 % 27 %

***jokin muu: hiihto, sauvakéavely, jooga

76
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SENIORILIIKUNNAN KYSELYN TULOKSIA LIITE 6

Koulutuksen ero sukupuolittain Liikuntaviraston senioriasiakkailla

N M Yhteensa

Koulutus (%) (%) (%)
Vihemmain kuin kansa- 0 0 0
koulu
Kansakoulu tai vastaava 22 22 22
Keskikoulu 22 13 20
Lukio 7 1 5
Ammattikoulu 23 24 23
Yliopisto- tai korkea- 26 40 30
koulu

Yhteensi (%) 100 100 100

n 652 226 878

2 =130,93,df =5, p=.000

Kunnon kokeminen eri koulutuksen omaavilla Liikuntaviraston senioriasiakkailla

Kunto

Erinomainen = Hyvd  Kohtalainen Heikko Huono Yhteensa

Koulutus (%) (%) (%) (%) (%) (%)
Kansakoulu 9 15 27 23 20 22
Keskikoulu 41 19 18 20 20 19
Lukio 0 7 5 15 0 6
Ammattikoulu 27 22 24 15 60 23
Yliopisto/
Korkeakoulu 23 37 26 27 0 30
Yhteensi (%) 100 100 100 100 100 100
n 34 334 465 40 5 878

> =48,707, df =16, p =.000
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Liikuntaviraston senioriasiakkaiden litkuntaharrastamisen useus viikossa sukupuolten vi-

lilla

N M Yhteensa

Useus viikossa (%) (%) (%)
0-1krt 24 19 23
2 -3 krt 55 60 56
4 -5krt 15 16 15
6-7 krt 6 5 6

Yhtcensd (%) 100 100 100

n 637 222 859

1 =2,94, df =3, p = .401

Liikuntaharrastamisen useuden erot eri kuntotasoisilla Liikuntaviraston senioriasiakkailla

Erinom./hyvd Kohtalainen Huono/heikko Yhteensa

Useus viikossa (%) (%) (%) (%)
0-1krt 15 26 36 22
2 -3 krt 56 58 48 57
4 -5 krt 21 12 11 15
6-7 krt 8 4 5 6
Yhteensa (%) 100 100 100 100
n 360 451 44 855

= 34,02, df = 6, p = .000

Sukupuolittainen ero mieluisimman harrastustavan vililld Liikuntaviraston senioriasiak-

kailla
N M Yhteensa

Harrastustapa (%) (%) (%)
Ryhmassi 51 41 48
Ystivin seurassa 25 28 26
Yksin 24 31 26

Yhteensa (%) 100 100 100

n 594 201 795

¥ =6,11,df=2, p=.05
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Liikuntaharrastamisen syiden erot miesten ja naisten valilld Liikuntaviraston senioriasiak-

kailla
N M Yhteensa
(%) (%) (%)
Terveydenhuoltohenkilokunta 7 6 7
Ystdvé/tuttava kehotti 2 3 2
Terveyden ylldpitiminen 79 84 80
Sosiaaliset kontaktit 1 2 1
Mielenvirkistys 11 3 9
Muu syy 0 2 1
Yhteensi (%) 100 100 100
n 593 207 800

= 17,45, df=5,p = .004

Miesten ja naisten vilinen ero ryhmin valintaperusteissa Liikuntaviraston senioriasiakkail-

la
N M Yhteensd
(%) (%) (%)
Tuttu ryhma 22 23 22
Kuntotasolle sopiva 46 47 47
Sopii sairauteeni 7 2 5
Terveydenhuoltohenkild
suositteli > 4 5
Ystévi suositteli 9 16 11
Muu syy 11 8 10
Yhteensd (%) 100 100 100
n 612 211 823

v*=15,78,df =5, p =.007




Liikuntaviraston senioriasiakkaiden mieluisin litkuntamuoto sukupuolen mukaan

N M Yhteenséd
Laji (%) (%) (%)
Kavely 34 41 36
Pyoriily 5 6 5
Voimistelu 18 8 15
Vesivoimistelu 20 10 17
Tanssi 5 1 4
Uinti 4 3 4
Kuntosali 9 23 13
Muu 5 8 6
Yhteensi (%) 100 100 100
n 609 199 808

v =52,52, df =7, p =.000

Liikuntaviraston senioriasiakkaiden mieluisin litkuntamuoto eri ikdryhmissa

alle 60 -65v. 66-75v. 76-yli80v. Yhteensd

Laji (%) (%) (%) (%)
Kavely 27 40 36 36
Pyoraily 6 5 4 5
Voimistelu 18 13 21 16
Vesivoimistelu 25 15 13 17
Tanssi 2 5 4 4
Uinti 5 3 3 4
Kuntosali 6 14 17 12
Muu 11 5 2 6
Yhteensa (%) 100 100 100 100
n 198 445 170 813

1 = 47,255, df = 14, p = .000






