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Luuldakehoidolla pystytddan vahentamadan uusia
murtumia 50 prosenttia ja kuolleisuutta 35 pro-
senttia, kertoo elamantydnsd osteoporoosin pa-
rissa tehnyt Pekka Waris. Lue lisaa sivuilta 16—19.

Luustoliiton jasenyhdistyksille

Seuraava Luustotieto-lehtiilmestyy 11.12.2015. Kun toimitatte yhdistyk-
senne tapahtumakalenteriaineiston lehted varten maardaikaan 12.11.
menness3, laittakaa mukaan vain ne tapahtumat, joiden paivamaara on
lehden ilmestymispdivana tai sen jalkeen.



Puheenjohtajan terveiset

len ennen tata Kkirjoittanut

kaikkiaan kymmenen puheen-

johtajan tervehdystd. Kymme-
nen on hyva luku, mutta yksitoista on
vield parempi. Jos oikein muistan, niin
jossain ammuntalajeissa napakymppi
antaa 11 pistetta. Kuten nuotin vieressa
on runsaasti tilaa, niin on napakympin-
kin ymparilla. Napakymppiin osuakseen
on yksinkertaisesti osuttava tasmalleen
kohdalleen — muuta vaihtoehtoa ei ole.
Liekd tuo jarjestysnumero 11 syyna sii-
hen, ettd tdma juttu oli erikoisen haasta-
va kirjoittaa.

Muistan hamarasti mitad kaikkea olen aiemmin kirjoitellut ja usein on tun-
tunut silta, ettd toistan itsedni. Varmasti asia on nain ja vakioaiheeni tunnen.
Repetitio studiorum mater est — mika tahansa latinaksi sanottu kuulostaa tarkeal-
td (tama ei ole siis edellisen lauseen kaannaos). Talla kertaa yritan valttaa itseni
toistamista.

Edellisen numeron kirjoituksessani annoin vihjeita siitd — ainakin rivien va-
lissd — mita kansainvéliselld kentalld on tapahtumassa. Arvovaltaisessa British
Medical Journalissa (BMJ) toukokuussa julkaistu ylidiagnosointia koskeva kirjoi-
tus, minka yksi kirjoittaja olin, aiheutti runsasta ja kiivastakin keskustelua BMJ:n
sahkaoisilla palstoilla sekd myds muissa lehdissa. Kaikki merkittavat kansainvaliset
osteoporoosijarjestot (mm IOF, NOF, ECTS ASBMR) ilmaisivat kantansa siihen —ja
ne eivdt odotetusti olleet mairittelevia. Se oli tarkoituskin. Muutosta ei ndkojaan
ala tapahtua ellei asiaa nosteta vahvasti karjistden esiin. Kirjallisuuden nobelisti
G.B. Shaw’ta mukaillen kaikki suuret totuudet ovat aluksi jumalanpilkkaa. Lie-
nenkd nyt persona non grata edelld mainituissa piireissa?

Oli miten oli, pelkka mitattu numero ei ole mielestani ongelma. Ongelmak-
si numerot muuttuvat vasta silloin, kun niihin liittyy yksilén suoraan kokema,
elamistéa rajoittava fyysinen oire (esim. kipu) tai haitta (murtuma) — tai erittain
korkea riski saada murtuma. Korkeasta riskistd puhutaan paljon osteoporoosin
ja murtuman yhteydessa, mutta mitd korkea riski oikeasti tarkoittaa? Onko se
yleisesti kaytetty 3 %:n todenndkdisyys saada lonkkamurtuma vai 20 %:n toden-
nakoisyys saada jokin muu murtuma seuraavan 10 vuoden aikana?

Kymmenen vuotta eteenpdin on todella pitkd aika — varsinkin ikdihmisen
eldmassa. Toisin sanoen 997 samanlaisen riskiprofiilin omaavasta 1 000 henki-
|6sta ei saa lonkkamurtumaa tai jalkimmaisessa tapauksessa 98 henkilod 100:sta
ei saa jotain murtumaa seuraavan vuoden aikana. Kuka sitten murtaa luunsa?
Sitd ei voi tietdd etukdteen, mutta suurin osa ei murtumaa kuitenkaan saa
huolimatta edelld mainituista riskeistd, joita en itse pida korkeina. Heikko luu
toki murtuu todennakdisemmin kuin vahva, mutta murtuma on viime kddessa
varsin harvinainen tapahtuma. Kuulisin mielellani kentan kasityksia korkeasta
riskista. Keskustelkaa tdsta yhdistysten tapaamisissa ja lahettakaa viestia minulle:
puheenjohtaja@luustoliitto.fi.

Meilld kaikilla on kaytettavissa monia tehokkaiksi osoitettuja helppoja kei-
noja luustomme terveyden edistamiseksi ja murtumariskin alentamiseksi. Moni-
puolinen tasapainoa ja lihasvoimaa kehittava saannollinen liikunta, terveellinen
riittavasti kalsiumia ja proteiinia sisaltdva ruokavalio seka riittava D-vitamiinin
saanti ovat tallaisia. Ylen maarin mitdan ei tarvita, mutta riittavasti.

Kesa oli sateinen — ainakin heindkuussa lomailleen silmin — mutta lopulta
aurinko paistoi ja kunnolla. En vield tiedd, mutta luulen, etta nyt paattynyt elokuu
on jossain tilastossa historiallisen ldmmin ja aurinkoinen. Loppujen lopuksi kos-
kaan ei tiedd mitd tapahtuu — parempi elda ja toimia tilanteen mukaan. Koskaan
ei ole liilan mydhaistd — mihinkaan. Oikein mukavaa syksya!

HARRI SIEVANEN
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Lujien luiden resepti

PAULIINA TAMMINEN

Maailman Osteoporoosipdivdd vietetddn ympdri maailman 20. lokakuuta
ja perinteistd Luustoviikkoa Suomessa 19.—25.10.2015. Maailman Osteopo-
roosipdivind me kaikki pukeudumme valkoiseen ja muistutamme itsemme
ja léhimmdéisidmme luustoterveyden térkeydestd. Ténd vuonna Maailman
Osteoporoosipdivén ja Luustoviikon teemana on luustoterveellinen ravinto.
Lujan luuston rakentumisen ja luuston kunnon ylldpitdmisen resepti koostuu
riittdvéstd kalsiumin, D-vitamiinin ja proteiiniin saannista sekd liikunnasta ja

kaatumisen ehkdisystd.

W

PR

Kalsium on yksi merkittavimmista
luuston rakennusaineista ja sita tar-
vitaan myos hermoston ja lihasten
toiminnassa. Luusto toimii elimiston
kalsiumvarastona.
Maitotaloustuotteet ovat hy-
va kalsiumin lahde. Myds monissa
muissa ruoka-aineissa esim. ka-
lassa ja vihreissa vihanneksissa on
kalsiumia. Riittavasti kalsiumia saa
nauttimalla paivittdin nelja seuraa-
vanlaista esimerkkiannosta: 2 dl
maitoa/piimaa/jogurttia/viilia/mai-
torahkaa, 3—4 paksuhkoa viipaletta
juustoa, 160 g kypsennettya kirjo-
lohta, n. 200 g maksalaatikkoa. Myds
vahalaktoosiset, laktoosittomat ja
rasvattomat tuotteet sisdltavat kal-
siumia. Jos paivittdisesta ruokavali-
osta ei saa kalsiumia riittavasti, on
tarpeen kayttda kalsiumlisaa.

D-vitamiinia tarvitaan mm. kal-
siumin imeytymisessa ja silla on
yhteys lihasvoimaan. Lisaksi D-vita-
miini tehostaa ja ohjaa luukudoksen
uusiutumista seka vaikuttaa osaltaan
luuntiheyteen ja luustoa vahvistavan
kollageenisaikeiston laadukkuuteen.

| 4]

D-vitamiinilla on myds merkittava
rooli kaatumisten ja murtumien eh-
kaisyssa.

D-vitamiinia muodostuu iholla
auringon UV-sateilylle altistuttaessa.
Vuodenaika, Suomen pohjoinen si-
jainti, ihon pigmentti, ikdantyminen,
aurinkovoiteen kadyttd, suojaava pu-
keutuminen ja ilmansaasteet voivat
heikentda D-vitamiinin muodostu-
mista iholla. Ruokavaliossa D-vita-
miinin lahteitd ovat mm. kala (esim.
kuha, siika, lohi), munankeltuainen
ja maksa. Lisaksi D-vitamiinia on li-
satty useimpiin maitotaloustuottei-
siin ja margariineihin.

Yksilollinen D-vitamiinilisan tarve
voidaan maarittdan mittaamalla ve-
rikokeella D-vitamiinin (kalsidiolin)
maara.

Proteiinia tarvitaan luiden kehityk-
seen ja luumassan sailyttdmiseen
sekd vahvojen lihasten rakennusai-
neeksi. Proteiini lisda insuliininkal-
taista kasvutekijaa verenkierrossa,
joka tehostaa luuston ja lihasten ra-
kentumista. Proteiini edistda myds
D-vitamiinin muuntumista aktiivi-
seen muotoon, jolloin kalsium imey-
tyy paremmin.

lkdantynyt tarvitsee proteii-
nia n. 1,2-1,4 g painokiloa kohden
vuorokaudessa. Esimerkiksi 60 kg
painava henkilo tarvitsee paivittdin

vahintaan 70 g proteiinia. Seuraavat
annokset sisaltavat kukin noin 7 g
proteiinia: 3 rkl kypsda broileria, 4
viipaletta tayslihaleikettd, 6 rkl rae-
juustoa, 1 dl maitorahkaa, 2 dl pii-
maa/maitoa/jogurttia ja 4 rkl pahki-
noitd. Naita esimerkkiannoksia 60 kg
painava henkild tarvitsee paivittdin
10 kappaletta.

Liikunta on valttamatonta luustolle.
Luustoa vahvistava liikunta kasvattaa
luun massaa lapsuudessa ja nuo-
ruudessa, yllapitda luun vahvuutta
aikuisidssa ja hidastaa luun mene-
tysta ikdantyvilla. Liikunnan avulla
voidaan lisaksi kehittda lihasvoimaa,
tasapainoa, ketteryytta ja liikkumis-
varmuutta sekd siten ehkaistd kaatu-
misia ja luunmurtumia.

Tehokas luustoa kuormittava lii-
kunta sisdltda toistuvia iskuja alus-
taa vasten, tarahdyksia, suunnan-
muutoksia seka luuhun kohdistuvaa
pitkittdissuuntaista vaantoa. Sopivia
lajeja ovat esim. kavely, tanssi, erilai-
set jumpat sekd lihasvoimaharjoit-
telu.

Kaatuminen ja kaatumistapatur-
mat eivdt kuulu normaaliin ikdan-
tymiseen. Tehokkaita kaatumisen
ennaltaehkdisyn keinoja ovat moni-
puolinen liikuntaharjoittelu, nako-
kyvyn turvaaminen asianmukaisilla
silmalaseilla, jalkineiden sopivuuden
tarkistaminen, liukuesteiden kaytto
sekd kodin ja lahiympariston turval-
lisuuden parantaminen.

Luustoterveys kuuluu meille kai-
kille kaikissa ikdvaiheissa, ja luusto-
terveyden ylldpito onnistuu helposti
lujien luiden reseptin avulla.

Téssd Luustotieto-lehdessé monet
eri asiantuntijat kertovat omasta nd-
kékulmastaan Luustoviikon ja Maa-
ilman osteoporoosipdivin aiheesta
“luustoterveellinen ravinto”.
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® luustoneuvojan puhelinpalvelu

Minulla todettiin hiljattain osteopenia,
muttei mddrdtty osteoporoosilédkitysta.

Mitd voin tehdd hoitaakseni
luustoani ja itsedini sekad
ehkdistdkseni luunmurtumia?

arsinaisen osteoporoosilda-

kityksen tarve madraytyy

jokaisen henkilokohtaisen
ja ammattilaisten arvioiman mur-
tumariskin perusteella. Huolimatta
siitd onko osteopenian tai osteopo-
roosia hoitoon maaratty varsinaista
osteoporoosilaakitysta, olennaista
on, ettd saa riittavasti kalsiumia,
D-vitamiinia ja proteiinia, harrastaa
monipuolista liikuntaa seka kiinnit-
tda huomiota kaatumisen ehkaisyyn.

Kalsiumia tulee saada paivittdin
pienind annoksina pitkin paivada. Jos
ruokavalio ei sisdlld riittavasti kal-
siumia esimerkiksi maitotaloustuot-
teita, on kalsiumlisa tarpeen.

D-vitamiinia muodostuu iholla au-
ringon UV-sdteilyn johdosta, mutta
esim. ikdantyessd tama prosessi
heikentyy. Lisdksi joissakin ruoka-
aineissa on jonkin verran D-vitamii-
nia. Osteoporoosia tai osteopeniaa
sairastaessa tulee maarittda yksi-
[6llinen D-vitamiinilisan tarve mit-
taamalla verikokeella D-vitamiinin
(kalsidiolin) maara.

Proteiinia tarvitaan runsaasti luus-
ton ja lihasten kunnon sailyttami-
seen. Proteiinin lisddminen ruoka-
valioon onnistuu varmistamalla, etta
joka aterialla ja valipalalla on jokin
proteiinipitoinen aineosa esimer-
kiksi maitotaloustuotteita, lihaa tai
palkokasveja.

Liikunta puolestaan kasvattaa luun
massaa lapsuudessa ja nuoruudessa,
yllapitaa luun vahvuutta aikuisidssa
ja hidastaa luun menetysta ikaanty-
villa. Liikkunnan avulla voidaan kehit-
taa lihasvoimaa, tasapainoa, kette-
ryytta ja liilkkumisvarmuutta seka si-
ten ehkaista kaatumisia. Kaatumisen
ehkaisyssa on tarkedd myds oman
ja lahiympariston turvallisuuden pa-
rantaminen.

Vaikka sinulle ei olisi henkilokoh-
taisen murtumariskisi perusteella
madaratty varsinaista osteoporoosi-
laakitystd, tulee sinun aina huolehtia
kalsiumin, D-vitamiinin ja proteiinin
saannista, lilkkunnasta sekd kaatu-
misen ehkaisysta. Jos sinulla ei ole
varsinaista osteoporoosilaakitysta
kaytossd, tulee luuntiheys mitata
uudestaan 2-5 vuoden kuluttua, sil-
|a varsinainen osteoporoosilaakitys
voi tulla tarpeelliseksi myohemmin.

Mita?

Luustoluuri on Suomen Luustolii-
ton tarjoama palvelu, jota voivat
hyodyntaa kaikki jasenyhdistysten
jasenet ympari Suomen. Luusto-
neuvoja tydskentelee Luustoliiton
palveluksessa ja on terveyden edis-
tdmisen ammattilainen.

Miksi?

Luustoneuvojalta saat tukea ja
neuvoja erilaisissa luuston oma-
hoitoon liittyvissa kysymyksissa.
Voit keskustella esimerkiksi ravit-
semuksesta, liikunnasta, laakarin
madraaman luuladkityksen itsendi-
sestd toteuttamisesta tai yhdistys-
toiminnasta.

Milloin?

Luustoneuvojan tavoittaa tors-
taisin klo 12-14 valisend aikana
lukuun ottamatta arkipyhia ja lo-
ma-aikoja. Jos puhelin on varattu,
niin luustoneuvoja soittaa sinulle
takaisin heti edellisen puhelun
paatyttya.

Mihin?

Soita numeroon 050 3377 570.
Soittaminen maksaa normaa-
lin matkapuhelinmaksun verran.
Luustoneuvoja vastaa puhelimeen
Luustoliiton toimistolla Helsingin
Iso Roobertinkadulla.

| 5|



Hyva ravitsemus

suojaa luustoa

Monipuolinen ravitsemus on tdrked osa ikddntyneen ihmisen terveyttd ja
toimintakykyd. Vanhenemiseen liittyvien muutosten seurauksena usein liiku-
taan ja kulutetaan aiempaa vihemmdin. Silloin myés syéminen vdhenee.
Energian, proteiinin ja muiden ravintoaineiden pitkdaikainen, liian vdhéinen
saanti vaikuttaa terveyteen monella tavoin haitallisesti. Virheravitsemus joh-
taa pitkittyessd lihaskatoon, kaatumisiin ja sitéd kautta murtumiin. Lisdksi
vastustuskyky heikkenee ja jopa kuolleisuus lisddntyy.

uokavalion hyva laatu ja
R proteiinien eli valkuaisainei-

den riittdva saanti ovat tutki-
musten mukaan yhteydessa hyvaan
terveyteen. Ne ovat hidastaneet
haurastumista ja toimintakyvyn las-
kua ja ennakoineet korkeaa elinikaa.
Ruokavalion laadun merkitys koros-
tuu, jos sydminen on vahaista.

Kun suomalaisia ikaantyneitd
tutkittiin, suositellun maaran prote-
iinia eli 1,2 grammaa kehon painoki-
loa kohden sai ruokavaliostaan vain
neljannes kotona asuvista ikdanty-
neistd. Myos muiden vitamiinien ja
kivenndisaineiden saanti oli usein
riittdmatonta ja ruokavalion laatu
huono. Kasvisten syonti oli usein va-
haista. Silloin muun muassa C-vita-
miinin saanti on riittamatonta.

16|

Lihaksissa on voimaa

Sairaudet, liikkumattomuus seka
huonolaatuinen ja vahan proteiinia
sisdltava ruokavalio johtavat lihas-
kudoksen vahenemiseen. Samalla
myo6s lihasvoima heikkenee. Tut-
kimusten mukaan noin puolella yli
65-vuotiaista on alkava lihaskato. Li-
haskato ja heikko lihasvoima lisaavat
merkittavasti ennenaikaisen kuole-
man riskia.

¥0035] 3eAny
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Alhainen lihasvoima on tutki-
musten mukaan suurempi riski ter-
veydelle kuin lihavuuden, kohon-
neen verenpaineen ja kolesterolin
aiheuttamat riskit yhteensa.

Lihaskatoa ehkaisemalld voidaan
parantaa elaménlaatua ja ehkaista
kaatumisia seka ikdantyneiden en-
nenaikaista kuolleisuutta. Lihaska-
don on arvioitu oleva kuolinsyyna
jopa 25 prosentissa kaikista kuole-
mantapauksista. Hyva lihaskunto on
tarked tekija sairauksien ennalta-
ehkaisyssa ja niista selviytymisessa.
Monipuolinen ruokavalio ja etenkin
riittdva proteiinin saanti yhdistettyna
voimaharjoitteluun auttavat yllapita-
madn ja kasvattamaan lihasmassaa.

Proteiinin hyvaksikadyttd elimis-
tossa heikkenee ikddntymisen myo-
ta. Siksi ravitsemussuosituksissa
ikdantyneille suositellaankin enem-
man proteiinia kuin nuoremmille.
Punttisalilla proteiinin tarve kasvaa
entisestdan. Lihaskuntoharjoittelun
yhteydessa nautittu proteiinilisa
on tehostanut lihaskasvua ikdaanty-
neilla.

Luusto tarvitsee ravintoaineita

Luu ei ole elotonta kudosta, vaan
uusiutuu koko elamamme ajan. Lu-
ja luusto luodaan jo lapsuudessa ja
nuoruudessa, mutta sen kuntoon
voi vaikuttaa ldpi eldaman. Luuston
hyvaa kuntoa voidaan yllapitaa ter-
veellisen, monipuolisen ravinnon ja
liikunnan avulla.

Luusto tarvitsee proteiinia kolla-
geenin rakennusaineeksi. Proteiini
lisda myos kasvutekijan (IGF-1) muo-
dostumista elimistossa, mika kiih-
dyttda uuden luun muodostumista.
Riittava proteiinin saanti on tarkeaa
myos lihasmassan ja -voiman saily-
miselle. Ruokavalion runsasta pro-
teiinin saantia tulee tasapainottaa
nauttimalla paljon vihanneksia ja
hedelmia!



Proteiinin lahteita

Ohessa on esimerkkiannoksia, joissa
kussakin on proteiinia 7-8 grammaa.
Painokiloa kohti tarvitaan proteiinia
1,2-1,4 grammaa paivassa.

Esimerkkiannoksia

2 dl maitoa, piimaa tai jogurttia
5-6 rkl ragjuustoa

1 dl maustamatonta maitorahkaa
3 rkl kypsa liha tai kypsa broileri
4-5 rkl kypsa kala

2 nakkia tai % makkaraa (50-75 g)
3—4 viipaletta kypsytettyd juustoa
1 kananmuna

1,5 dl papuja tai linsseja

4 rkl pahkinoita

Kalsium

Luusto on muodostunut enimmak-
seen kalsiumfosfaatista. Vaihde-
vuosien aikana kohtalaisen runsas
kalsiumin saanti hidastaa luumas-
san menetysta. Kalsium on parempi
saada maitotuotteista kuin erillisis-
ta kalsiumlisistd. Samalla saadaan
muita tarkeita ravintoaineita kuten
proteiinia. Suomalaisten kalsiumin
saanti on tutkimusten mukaan run-
sasta.

Kalsiumin riittdméattoman saan-
nin kannalta riskiryhmaéan kuuluvat
eri syistd maitotuotteita valttavat

henkilot. Laktoosi-intolerantikoille
on nykydan useita laktoosittomia
tuotteita, samoin maitoallergiset
voivat kayttda soija-, kaura-, tai rii-
sipohjaisia tuotteita, jotka on yleen-
sa rikastettu kalsiumilla. Sen sijaan
tdysin vegaaniruokaa nauttivien on
usein syyta turvautua kalsiumlisaan.

Kalsium auttaa siis yllapitamaan
luun mineraalitiheyttd, mutta kal-
siumlisien kaytossa kannattaa nou-
dattaa malttia. Liiallinen kalsiumin
saanti saattaa lisatd sydantapausten
riskia ja verisuonten kalkkiutumista.
Lisaksi liiallinen kalsiumin saanti hei-
kentdad raudan imeytymista. Mikali
ravinnosta saadaan riittavasti kal-
siumia (800—1 500 mg), ei kalsium-
lisaa tarvita. Mikali kalsiumin saanti
ravinnosta jaa riittdmattomaksi, tar-
vitaan kuitenkin kalsiumlisda 500—
1 000 mg.

Suomalaisessa, palvelutaloissa
tehdyssa tutkimuksessa asukkaat
eivat saaneet kalsiumlisda tarpeen
mukaisesti. Ne, joilla kalsiumin saan-
ti ruokavaliosta oli yli 1500 mg, sai-
vat yhta usein kalsiumlisda kuin ne,
joilla saanti oli alle 800 mg paivassa.
Kalsiumin turvallisena saantirajan
pidetddan 2500 mg pdivdaa kohden.
On tdrkeda pitaa huolta riittavasta
kalsiumin saannista, mutta saannin
arviointi ruokavaliosta tulisi aina
yhdistaa kalsiumlisan madardamisen
yhteyteen.

Aivoterveytta yllapitava ruokavalio

e Kalaa 2—4 kertaa viikossa. Esimerkiksi lohta, muikkuja, taimenta

e Paljon kasviksia kuten: varilliset kasvikset esim. parsakaali, pinaatti,
nokkonen, ruusukaali, tomaatti, porkkana, munakoiso, paprika, avokado,
hedelmat, kaikki marjat: mustikka, marja-aronia, puolukka, mansikka,

mustaviinimarja, vadelma yms.

e Pahkinat, rypsioljy, pellavansiemendljy, oliividljy

e Energiaa kulutuksen mukaan (keskivartalolihavuuden valttaminen)

e Vahan suolaa, tilalle yrtteja ja mausteita

e Prosessoitujen hiilihydraattien valttaminen esim. valkoinen vehnajauho,
sokeri, valkoinen riisi. Suositaan valkoisen viljan sijaan taysjyvaviljatuotteita.
Proteiinin lahteena kaytetaan kalaa, siipikarjan lihaa, papuja, kananmunaa,
vaharasvaisia maitotuotteita ja vain vahan punaista lihaa

e Kahvia tai teetd paivittdin 3-5 kupillista

Myos kasvikset ovat tarkeita

Runsaasti kasviksia, hedelmia, ka-
laa, palkokasveja ja pahkinoita si-
sdltdvdan ruokavalion on havaittu
alentavan tulehdustekijan maaraa
kehossa. Se on yhdistetty erityisesti
osteoporoosiin, mutta myos sydan-
sairauksiin ja yleensd ikdantymiseen.
Ruokavalion teho perustuu useisiin
kasviksista saataviin vitamiineihin,
kivennaisaineisiin ja muihin yhdistei-
siin. Tutkimuksissa on havaittu, etta
haitallinen tulehdustekija on alempi
niilla, jotka saivat ravinnostaan run-
saasti beetakaroteenia, C-vitamiinia,
E-vitamiinia, koliinia ja luteoliinia.

Beetakaroteenia on runsaasti
porkkanoissa, bataateissa, lehtikaa-
lissa ja pinaatissa. Marjat ja hedel-
mat ovat hyvida C-vitamiinin lahtei-
ta, kuten myds monet vihannekset
kuten paprika, ruusukaali, punakaali
ja parsakaali. E-vitamiinia saa hyvin
Oljyista ja pahkinoista.

Koliini on vitamiinin kaltainen
rasvaliukoinen yhdiste, jota on run-
saasti kananmunissa, vehnanalki-
oissa, ruusukaalissa, kukkakaalissa,
parsakaalissa ja tofussa.

Luteiini on flavonoidi, jonka
myos on havaittu alentavan tuleh-
dustekijaa. Sita on erityisen runsaas-
ti punaisissa paprikoissa. Myds muut
paprikat, chilit, kurpitsa, mustikka,
punaiset viinirypaleet, appelsiini ja
kiivi ovat hyvia luteiinin lahteita.

Runsas alkoholinkayttd on osteo-
poroottisten murtumien riskitekija.
Alkoholi kéyhdyttda ravintoa, silla
siitd saadaan paljon energiaa mutta
ei vitamiineja ja kivenndisaineita. Li-
saksi alkoholi hdiritsee luun aineen-
vaihduntaa. Liiallinen alkoholinkayt-
t6 myds lisdd murtumien riskia altis-
tamalla kaatumisille.

ETT, DOSENTTI MERJA SUOMINEN,
projektijohtaja
Gerontologinen ravitsemus ry

ETM TAIJA PURANEN,
ravitsemussuunnittelija
Gerontologinen ravitsemus ry
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Luustolle kalsiumia
ja D-vitamiinia

Maitovalmisteet ovat suomalaisten
térkein kalsiumin Iéhde. Niistd saa-
daan noin 70 prosenttia ravinnon
kalsiumista. Lisdksi niistd saadaan
muita luustolle tdrkeitd ravintoai-
neita kuten proteiinia, D-vitamiinia,
fosforia ja sinkkid.

aitovalmisteiden kalsium

imeytyy hyvin verrattu-

na kasvisten kalsiumiin.
Lisaksi maitovalmisteissa kalsiumia
on runsaammin kuin muissa ruoka-
aineissa, erityisesti syontimaariin
suhteutettuna.

Kalsiumia on jonkin verran myaos
vihreissa lehtikasviksissa, pahkinois-
sd, siemenissa ja kalassa. Pelkalla
kasvisruokavaliolla on kuitenkin vai-
kea saada kalsiumia enempaa kuin
noin 400 milligrammaa pdivassa.
Kasvisten kalsium imeytyy heikom-
min kuin maitovalmisteiden. Se on
kuitenkin hyva lisd maidon kalsiu-
mille.

Valinnanvaraa on paljon

Aikuinen saa tarvitsemansa padivit-
taisen kalsiumin kolmesta lasillises-
ta maitoa tai piimaa ja parista vii-
paleesta juustoa. Nama jakautuvat
helposti paivan aterioille.

Maidon sijaan voi nauttia jogurt-
tia, rahkaa, maitokahvia, kaakaota,
maitoisia ruokia ja muita maitoval-
misteita. Esimerkiksi desilitra mai-
toa puuron kanssa, toinen desilitra
paivan kahvien joukossa, purkillinen
jogurttia, annos rahkaa ja juustolla
kuorrutettua ruokaa kattaa aikuisen
kalsiumin tarpeen.

Maitoa sisaltdvia ruokia ovat
mm. kesa- ja nokkoskeitto, erilaiset
laatikkoruoat ja joulupuuro. Myos
moni kastike ja keitto kuten kala- ja
sosekeitot ovat maitopohjaisia. Jal-
kiruuista marja- ja hedelmarahkat,
smoothiet, letut ja pannukakut sisal-
tdvat maitoa. Myos jaatelosta, pir-
telostd ja vanukkaista saa kalsiumia,
vaikka niitéd ei suositella paivittain
syotaviksi. Pulla ja moni muu kahvi-
leipa sisaltda maitoa.

Maito ja Terveys ry

Jos maito ei sovi lainkaan, kal-
siumilla tdydennettyjen elintarvik-
keiden kuten kaura-, soija ym. juo-
mien tai kalsiumvalmisteiden kaytto
on paikallaan riittdvan saannin tur-

vaamiseksi. Pakkausmerkinnoista
nakee, onko tuotteeseen lisatty kal-
siumia.

Kalsiumin ldhteita

Kustakin annoksesta saa

240 mg kalsiumia

e 25 gjuustoa (2—-3 viipaletta)

¢ 2 dl maitoa tai piimaa

e 2dljogurttia

e 355 graejuustoa

e 600 g kaalia

¢ 3 kpl appelsiineja

e 160 g kirjolohta

e 800 g ruisleipaa

e 245 g keitettyja soijapapuja

e 175 g pahkinoita

e 87 g manteleita

¢ 350 g (lautasellinen) kalakeittoa
(maitoliemi)

e 375 g (iso annos)
makaronilaatikkoa

e 200 g (pieni annos) riisipuuroa

e 2,5 annosta pannukakkua

e on maidon ja maitovalmisteiden tutkitun ravitsemustiedon
kokoaja, viestija ja toimija, alan asiantuntijaorganisaatio.

e edistda ravitsemussuositusten toteutumista.

e valittaa tietoa maitovalmisteista, terveydesta ja ravitsemuksesta
niin, ettd maitovalmisteiden asema ravitsemuksessa pysyy ja

edelleen vahvistuu.

e Testaa, saatko riittavasti kalsiumia osoitteessa
www.maitojaterveys.fi, kohta kalsiumtesti.



Paivan kalsiumit saat

esimerkiksi ndista:

e lasillinen maitoa, 2 dl jogurttia,
2 dl rahkaa ja pari viipaletta
juustoa

e 2 dl maitoa kahvissa,

3 dl smoothieta, annos kala-
keittoa (maitoliemi)
e lautasellinen riisipuuroa,

2 dl maitoa, 2 rkl manteleita,
pieni annos kirjolohta

valkoiseen 20.10.

D-vitamiinia

Kalsiumin imeytymiseen tarvitaan
D-vitamiinia. Sitd syntyy iholla au-
ringonvalon vaikutuksesta, mutta
Suomessa auringonvalo riittda D-vi-
tamiinin ldhteeksi ainoastaan huhti-
lokakuussa. Aurinkoloma talvella
kohentaa merkittavasti elimiston D-
vitamiinitilaa.

Kala ja vitaminoidut maitoval-
misteet sekd ravintorasvat ovat ra-
vinnon parhaat D-vitamiinin lahteet.
Myos broileri, kananmuna ja mak-
saruoat sisaltdvat melko paljon D-
vitamiinia. Annos kalaa, esimerkiksi
uunisilakoita, kattaa jo 3—6 paivan
D-vitamiinin tarpeen.

Kalsiumia tarvitaan luustolle,
lihaksille, hermostolle

Ihmisen elimisto tarvitsee kalsiumia
lapi koko elaman. Kalsium on luus-
ton tarkein rakennusaine. Lisaksi se
mm. saatelee lihasten supistumista
ja hermoimpulssien valittymista.
Luusto on elimistdn tukiranka ja
samalla kalsiumvarasto. Yli 99 pro-
senttia kehon kalsiumista on luus-
tossa. Luusto sitoo ja vapauttaa
kalsiumia jatkuvasti tarkeiden elin-
toimintojen yllapitdmiseen. Jos kal-
siumia ei tule riittavasti ruuasta, sita
irrotetaan luustosta muihin elintoi-
mintoihin. Veren kalsiumtasoa saa- L e

delldan erittain tarkasti. .t
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Maito ja Terveys ry

Luustoliiton jasen- ja tiedotuslehti | 9 |
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Apteekin annettava ajanmukaista tietoa

D-vitamiinista

D-vitamiinivajausta hoitaneena Idékdrind haluaisin ystévdllisesti muistut-
taa apteekkeja asiakkaille jaettavan oikean D-vitamiinisubstituution merkityk-
sestd. Potilaat ovat hédmmentyneitd, kun IGdkéri suosittelee 50 mikrogramman
tai suurempia pdivdannoksia, mutta ne saatetaan tyrmdté apteekissa vedoten
virallisiin suomalaisiin ravitsemussuosituksiin.

otta vai tarua, mutta joissakin

apteekeissa 50-100 mikro-

gramman D-vitamiinipurkkeja
on piilotettu tiskin alle? Joku kon-
sensus pitaisi loytya.

Viime vuoden syyskuun alussa
myos Life-ketju jyrasi mainokses-
saan viralliset D-vitamiinisuositukset
liilan matalina: ”Vaitamme, etta D-vi-
tamiinin virallinen saantisuositus, 10
ug pdivassa, on lilan vahan. Lukuisat
tutkimukset ja kansainvdliset asi-
antuntijat ovat kanssamme samaa
mieltd, ettd D-vitamiinia tulisi naut-
tia 50-100 mikrogrammaa pdaivas-
sa.”

Ladketieteen asiantuntijayhtei-
sot ovat paatyneet suosittamaan
suomalaisia ravintosuosituksia huo-
mattavasti suurempaa D-vitamiinin
lisdsaantia, koska esimerkiksi 100
mikrogramman pdivdannosta pide-
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tdan yleisesti turvallisena ja se ta-
kaa seerumin kalsidiolin tason yli 75
nmol/I. Lastenldakarien mukaan 70
prosenttia kouluikdisista lapsista ja
nuorista potee D-vitamiinin puutetta
ja riisitautikaan ei ole harvinaisuus.
(1), (2). Syyna ovat vanhempien
huolimattomuus ja matalat D-vita-
miinisuositukset.

Laakari mittaa tarvittaessa (riski)
potilaansa kalsidiolin eli D-25 -tason
eikd hoida potilaitaan mutu-tuntu-
malla “juomalla 2—-3 lasia maitoa ja
syomalld kalaa 2 kertaa viikossa”.
Tiedetdanhan, ettd suomalainen saa
ravinnosta D-vitamiinia vain 7,5-10
mikrog/vrk (3). Kalaa pannulla pais-
tettaessa D-vitamiinista haviaa puo-
let, ja viljellyssa lohessa on D-vita-
miinia vain 25 prosenttia meresta
pyydettyyn verrattuna (4). Vain noin
puolella kalsium-D-vitamiini -yhdis-

telméatabletteja kayttavilla D-25 vyl-
taa tasolle 70 nmol/I (5). Usein tar-
vitaankin enemman D-vitamiinia.
Osteoporoosipotilasta ei saa ilman
kalsidiolin  laboratoriotutkimusta
tuudittaa uskoon “kylla tdma yksi
kalkki-D -tabletti riittaa”.

Olin Lontoossa viime vuoden
huhtikuussa D-vitamiinikongres-
sissa, ja minulla oli kunnia haasta-
tella professori Robert P. Heaneyta
Yhdysvalloista. Han on julkaissut 50
vuoden aikana yli 400 alkuperdistut-
kimusta luuston ja D-vitamiinin sa-
ralta. Hanen suosituksensa silmaa-
kadn rapayttamatta meille suomalai-
sille aikuisille ja raskaana oleville oli
“one hundred” eli 100 mikrogram-
maa vuorokaudessa. D-vitamiinin
vuorokausiannos ei saisi ylittda yli 2
mikrogrammaa per painokilo. Luon-
tokin suo meille auringosta kalsidioli
eli D-25-tason 80—-120 nmol/I.

Raskausmonivitamiineista saa
D-vitamiinia vain 10 mikrogrammaa
vuorokaudessa, mikd on vaarallisen
vahan. Erddssd tutkimuksessa Yh-
dysvalloissa ei hyvaksytty tatd an-
nosta edes tutkimusryhmalle, koska
sitd pidettiin sikiolle vaarallisen ma-
talana ja tutkimus evattiin (6).

Odottava aiti voi huoletta ottaa
D-vitamiinia 30-50 mikrogrammaa/
vrk syyskuusta kesadkuulle. Keski-
Ruotsissa somalidgideistd 90 prosent-
tia potee raskauden aikana vakavaa
D-vitamiinivajausta, ja kolmannek-
sella dideista D-vitamiinitaso on niin
matala, ettei sitd pysty mittaamaan.
Seurauksena on lasten autismi ja ai-
din lihasheikkous (7), (8). Tassa tut-
kimuksessa 7 ditia 10:sta ei pystynyt
kyykistymaan ja nousemaan ylos ala-
raajojen heikon lihasvoiman takia!
Ruotsissa 60 prosentilla maahan-
muuttajadideista D-25-taso on alle
25 nmol/I(9). Onkohan D-vitamiinin
saanti yhtd huonoa Suomen maa-
hanmuuttajaperheissa? Ylipainoi-
sille lapsille suositellaan enemman,
koska D-vitamiini laimenee rasvaku-
doksessa. Keski-Euroopan asiantun-
tijapaneelin mukaan lihavat lapset
tarvitsevat 30-50 mikrogrammaa/
vrk (10). Uusi Osteoporoosin Kaypa



hoito -suosituskin nosti kalsidiolin
tavoitetasoksi 75—120 nmol/I. Tahan
ei paasta nykysuosituksilla.

Yhdysvaltain  geriatriyhdistys
suosittaa kaikille yli 70-vuotiaille 100
mikrogrammaa D-vitamiinia vuoro-
kaudessa ympari vuoden. Tuore
suomalainen tutkimus osoittaa, etta
ikdantyvilla D-vitamiinin puute altis-
taa muun muassa dementialle (11).
Maailmalla referoidaan toistuvasti
pohjoissuomalaista tutkimusta (12),
jossa lasten ja nuorten tyypin 1 dia-
beteksen riski pieneni 80 prosenttia
Arvo Ylpon D-vitamiinisuosituksilla
(50-100 mikrog/vrk).

Atlantin tuolla puolella ihmetel-
[dankin, miksi Suomen viranomaiset
eivat osaa hyoddyntdaa omia tutki-
muksiaan (13). Suomessa esiinty-
neitd ravitsemustutkijoiden vaittei-
td, ettei alhainen D-vitamiinitaso
altista diabetekselle, professori
Heaney piti virheellisind. Oikean D-
vitamiinisubstituution ja riittdvan
kalsidiolitason hyddyista on tuhansia
tutkimuksia, ja uusia kontrolloituja
(RCT) tutkimuksia on tulossa vuo-
teen 2020 mennessa.

Jotta suomalaiset pysyisivat ter-
veind, tulisi seerumin kalsidiolitaso
nostaa tasolle 80—100 nmol/I, koska
siitd ei ole haittaa ja se on luonnol-
linen taso aurinkoisissa maissa (14).
Tahan tavoitetasoon on liitetty epi-
demiologisissa tutkimuksissa tois-
tuvasti useita terveyshyotyja (15).
Lontoon D-vitamiinikongressissa
kysyttiinkin, pitdisikdé afrikkalaisia
kehottaa muuttamaan pimedan
Englantiin, koska D-vitamiinitaso
Afrikassa on “lilan korkea”. Ravitse-
mustutkijathan ovat julkisuudessa
varoitelleet kansalaisia “U-muotoi-
sella kuolleisuuskayralld”, jonka mu-
kaan korkeaan D-vitamiinitasoon
liittyisi kohonnut kuolleisuus (16).
Tuoreessa Cambridgen yliopiston
tutkimuksessa pienin kuolemanvaa-
ra oli, kun veren D-vitamiinipitoisuus
oli 90 nmol/I tai enemman (17). “U-
kdyran D-oppi” ei siis sovi yhteen
vallitsevan tutkimustiedon kanssa.

D-vitamiini on oikeastaan valtta-
maton luonnollinen aurinkohormo-

ni, eika vain vitamiini. Lahes koko Eu-
rooppaa koskeva D-vitamiinivajaus
on pandemia, joka tulee Suomessa
hoitaa farmakologisella annoksella
D-3 -vitamiinia eikd ravinnolla. Itse
suosittelen lapsille 20 mikrog/vrk ja
aikuisille ja raskaana oleville 30-50
mikrog/vrk perussubstituutiona.

Farmaseuttien oikeus on saada
uusin tieto D-vitamiinista potilaita
hoitavilta 1ddkareilta, endokrinolo-
geilta ja farmakologian asiantunti-
joilta. Oikea tieto voi pelastaa ihmis-
henkia: ruotsalaisessa tutkimukses-
sa itsemurhaa yrittdneista 58 pro-
sentilla oli matala D-25-taso (< 50
nmol/l) (18).

Tutkimus Turusta kertoo, ettd 73
prosentilla raskaana olevista MS-
tautia sairastavista dideistd D-25
-taso oli alle 50 nmol/I. Tama lisaa
MS-taudin uusiutumisriskia synny-
tyksen jalkeen ja lapsen infektio-
alttiutta. Pohjoismaisten ravitse-
mussuositusten 10 mikrogrammaa
vuorokaudessa odottajalle on liian
vahan, todetaan tutkimuksessa (19).
”D-vitamiinitasojen korjaaminen
on edullista ja turvallista, ja tdman
hetkisid suosituksia olisi minunkin
mielestani todellakin syyta tarkis-
taa”, totesi eras tutkimuksen teki-
joistd, laakari Anne Jalkanen (20).
Kuopiolaistutkimuksessakin vain 10
prosentilla raskaana olevista dideis-
td D-25 -taso oli riittava 80 nmol/I,
ja 43 prosentilla taso oli 50 nmol/I
tai sen alle (21). Johtopaatos: tietoa
on riittavasti nostaa suomalaisia D-
vitamiinisuosituksia. Sitd odotellessa
tulee vdestolle apteekeissa ja terve-
ydenhuollossa jakaa paivitettya, oi-
keaa tietoa D-vitamiinin paivittdises-
ta lisdannoksesta.
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Lihasvoimaharijoittelu ja luusto

Lihasvoimailun vaikutus luuston kuntoon

Ihminen pystyy elintavoillaan ehkdisemddn tai ainakin hidastamaan luun
haurastumista. Luut vahvistuvat liikunnassa, jossa luustoon kohdistuu pai-
netta, iskuja, nopeita kiertoja, vddntéd ja tdrdhdyksid. Esimerkiksi pallo- ja
mailapelit, jumpat ja tanssit ovat hyvié lajeja. Lihasvoimaharjoittelu on myés
erinomainen luustoa vahvistava laji. Se sopii jopa niille, joille hyppyjé sisdltdvd
liikunta ei endd onnistu. Jos luusto ei saa kuormitusta lihasten vdlitykselld, se
haurastuu. lkddntyvilld on erinomainen mahdollisuus lihasvoimaansa harjoit-
tamalla harjoittaa myds luuston lujuutta.

utkimuksissa on todettu, etta
T lihasvoimaharjoittelu yllapi-

taa tai jopa lisda luun lujuut-
ta vaihdevuodet ohittaneilla (post-
menopausaalisilla) naisilla. Asiaa on
tutkittu hiljattain myds Suomessa.
Toni Rikkosen vaitdskirjatyossa
vuonna 2012 osoitettiin, etta nai-
silla, joilla oli todettu osteoporoosi,
lihasvoimataso ja lihasmassan suh-
teellinen maara olivat merkittavas-
ti muita naisia alempia. Sen sijaan
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lihasvoimaansa vyllapitdneet naiset
sdilyttivat vaihdevuosien aikana ja
niiden jadlkeen luuntiheytensa pa-
remmin. Myos iakkdilla miehilla
asiaa on selvitelty ja DEXA:lla (luun-
tiheysmittaus) arvioituna 3 kuukau-
den lihasvoimaharjoittelun jalkeen
koko kehon ja reisiluun mineraali-
tiheys oli parantunut 0.5—-1 prosent-
tia. Parhaiten luu vahvistuu, kun
isoja lihasryhmia kuormitetaan suh-
teellisen raskailla painoilla.

Luukadon ehkdisyyn tepsivat
siis taysin samat hoidot kuin lihas-
katoonkin. Luukadon iskiessa lihas-
voimaharjoittelua jatketaan mutta
selkdnikamien osteoporoosissa kan-
nattaa keskustella hoitavan ladkarin
kanssa. Silloin voimakkaita selkaan
kohdistuvia liikkeita tai isoja lisdpai-
noja voi olla syyta valttaa/keventaa.

Haluan kuitenkin korostaa ettei
liikkumista saa pelata, koska sen
jalkeen noidankeha on valmis. Luu-
katoon on olemassa luun tiheytta
ja massaa lisdavia ns. luulaakkeits,
joista bisfosfonaatit lienevat tunne-
tuimpia. Lisaksi seniorin tulee ottaa
purkista kunnon annos D-vitamiinia
(véhintaan 20 mikrogrammaa/vrk)
ldpi vuoden ja kiinnittdd huomiota,
ettd saa riittavasti kalsiumia ravin-
nosta (800—100 mg/vrk). Tarvittaes-
sa kalsiumiakin on otettava purkista.



D-vitamiini

D-vitamiinin tarked vaikutuskohta
on suolisto, jossa se lisda kalsiumin
imeytymista. D-vitamiiniin positiivi-
set vaikutukset luustoomme ovatkin
kiistatta todistettu jo aikoja sitten.
Taman lisaksi viime vuosina on ha-
vaittu, ettd D-vitamiinilla on myos
muita terveydelle edullisia vaiku-
tuksia.

Ihminen on suunniteltu elamaan
auringossa, ei pimedssa. lhmiskunta
on kehittynyt Afrikan oloissa, jos-
sa auringon valon ansiosta veren
D-vitamiinipitoisuus eli seerumin
kalsidiolipitoisuus (S-D-25) on ollut
vahintadan 100 nmol/l. Suomessa-
kin riittdad vartti muutaman kerran
viikossa oleskelua T-paidassa kesa-
auringonvalossa tuottamaan tarvit-
tavaa D-vitamiinia. Nauti auringosta
pienin annoksin padivdssa. Nain valtat
palamisen ja ihosydpariskin lisddnty-
misen.

Veriarvojen perusteella riittama-
ton D-vitamiininsaanti on kuitenkin
yleistd pimedssa Pohjolassa (suoma-
laisilla n. 40 nmol/Il ilman D-vitamii-
nilisaa).

Lieva D-vitamiinin puutos on
Suomessa talvisaikaan arviolta seit-
semalla kymmenesta kasvuikaisesta
ja puolella keski-ikdisista. Pois las-
kuista jaavat lahinna ne, jotka kdyvat
pari kertaa vuodessa aurinkorannal-
la ja syovat runsaasti kalaa seka ne,
jotka syovat sdannollisesti suuria
annoksia D-vitamiinivalmisteita. D-
vitamiinin vahyys saattaakin olla yksi
merkittdvimmista ehkaistavissa ole-
vista suomalaisten terveysriskeista.

Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos (THL) suosittelee aikuiselle 10
ug paivittaista D3-vitamiinilisaa pi-
meana vuodenaikana, jollei henkil®
kayta sdannollisesti vitaminoituja
maitovalmisteita, ravintorasvoja tai
kalaa. Seniorikansalaiselle ja luuka-
dossa suositellaan suurempaa 20
ug/vrk D-vitamiinilisad ympari vuo-
den. Suosituksia on kuitenkin kri-
tisoitu riittAmattdmina tutkijoiden
keskuudessa. Euroopan Unionin
elintarviketurvallisuuselin EFSA nos-

ti D-vitamiinin turvallisena pidetyn
paivaannoksena rajan 50:std 100
yg:aan.

D-vitamiinin optimipitoisuudesta
siis kiistellaan. Suomessa on perin-
teisesti pidetty veren D-vitamiinipi-
toisuutta normaalina, kun pitoisuus
on 40-80 nmol/l. Kuitenkin monet
D-vitamiinin edut on saatu aikaan
vasta yli 75 nmol/l pitoisuuksilla. Siksi
monet asiantuntijat pitdvat ihanteel-
lisena S-D-25 -pitoisuutena 80—100
(120) nmol/lja turvallisena ylarajana
ainakin 250 nmol/l. Itse olen nos-
tanut D3-vitamiiniannokseni 50 pg/
vrk:ssa ja kontrolliverikokeissa S-D-
25 -pitoisuuteni oli 80 nmol/I. Talla
hetkelld otan D-vitamiinia pimeéana
vuodenaikana 50 ja kesalla 0-25 g/
vrk riippuen auringon madrasta.

Kalsium

Terve normaalisti ruokaileva suo-
malainen saa ruokavaliostaan (mai-
totuotteet) riittavasti kalsiumia eli
kalkkia (800 mg/vrk) eikd tarvitse
kalsiumlisda pillerista. Tata puoltaa
myos se, etta on raportoitu runsaan
kalsiumin saannin ja sydantapahtu-
mien valisestd mahdollisesta yhte-
ydesta.

Yksi lasillinen maitoa/piimaa tai
pari siivua juustoa sisdltdaa 250 mg
kalsiumia. Kalsiumlisd on kuitenkin
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tarpeellinen, jos ihminen ei saa pai-
vittaista kalsium annostaan (800 mg
ja luukadossa 1000 mg) maitotuot-
teista.

Lupaava K2-vitamiini kaipaa
lisaselvityksia

K-vitamiinin saanti ja vaikutukset
terveydelle ovat vield huonosti tun-
nettuja mutta K2-vitamiinin (MK4)
on osoitettu vahentavan murtuma-
riskia ja palauttavan luumassaa. Si-
ta kaytetadnkin Japanissa luukadon
hoidossa.

JAN SUNDELL,

sisdtautiopin dosentti, erikoislaakari,
ylildaakari, sisdtautivastuualuejohtaja,
TYKS ja Fitness-urheilija

Oikealla ravitsemuksella,
ravintolisilla ja lihasvoima-
harjoittelulla lisaa lihasta

Kuntosaliravitsemuksen ABC
-kirja on Jan Sundellin uusi, syk-
sylla 2015 julkaistu teos, joka
sopii kaikille kuntosaliharjoitte-
lusta kiinnostuneille, lihasta ja
voimaa tarvitseville henkil6ille
ikdan katsomatta. Kirja on kat-
tava tietopaketti siitd, miten voi
raataloida ateriansa ja ravinto-
lisdnsa tukemaan lihasvoima-
harjoittelua. Mielenkiintoinen
ja ehdottomasti tutustumisen
arvoinen kirjauutuus.
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Nauti kKalaruokaa ja luusto kiittaa

Luusto, siind kuin koko muukin kehomme, tarvitsee hoitoa ja huolenpitoa
vauvasta vaariin. Se on eldvdd kudosta, joka uusiutuu jatkuvasti ja tarvitsee
téhdn riittévdt rakennusaineet. Luuston terveyttd voi itse parhaiten hoitaa
ldpi koko eldmdn riittévdlla liikunnalla ja monipuolisella ruokavaliolla, joka
sisdltdd riittdvdsti kalsiumia, D-vitamiinia ja proteiinia. Kala on luustotervey-
den kannalta varsinaista “tdsmdruokaa”. Se sisdltdd kaikkia luustoterveyden
kannalta merkittéivid aineita ja suositus syédd kalaa vdhintddn kahdesti vii-
kossa kannattaakin pitéd mielessd myds luustoterveydestd huolehdittaessa.

Luut tarvitsevat
D-vitamiinia

Riittava D-vitamiinin saanti on luus-
toterveyden kannalta valttdamaton-
ta. Sitd tarvitaan muun muassa, jotta
|[uuston varsinainen rakennusaine,
ruuan kalsium, imeytyy. Niukka D-
vitamiinin saanti aiheuttaa luustos-
airauksia kuten luukatoa eli osteo-
poroosia ja lapsilla riisitautia. Ravit-
semusneuvottelukunnan suositus yli
2-vuotiaiden ja aikuisten D-vitamii-
nin saanniksi on 10 pg/vrk. Ikdanty-
neiden suositus on kaksinkertainen
20 pg/vrk. D-vitamiinin saantisuosi-
tuksista kdydaan ajoittain kiivastakin
keskustelua ja monet asiantuntijat
pitdvat nykyisid suosituksia juuri
suomalaisten luustoterveyden kan-
nalta liian alhaisina.

Ruoan mukana tulevasta D-vi-
tamiinista noin puolet saadaan ka-
lasta, joka onkin suomalaisille paras
luonnollinen D-vitamiinin ldhde. D-
vitamiinia muodostuu jonkin verran
iholla auringonvalon vaikutuksesta,
mutta tehokasta auringonvaloa saa-
daan Suomessa vain huhtikuusta
syyskuuhun, joten suuri osa elimis-
ton tarvitsemasta D-vitamiinista on
saatava ravinnosta. Jo yhdesta kala-
ateriasta saa suositeltavan paivittdi-
sen D-vitamiiniannoksen ja samalla
useita muita tuiki tarpeellisia ravin-
toaineita.

Kaikki kalat sisaltavat D-vitamii-
nia, mutta erityisen runsaasti sita
on kuhassa, siiassa ja silakassa. D-
vitamiini on rasvaliukoinen vitamiini,
joka kestaa hyvin kuumennusta eika
hajoa ruoanvalmistuksessa.
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Kalsiumista lujuutta ja
proteiinista kasvua luustolle

Kalsium on varsinainen luuston ra-
kennusaine. Se on luustolle valtta-
maton kivennaisaine, jonka avulla
rakennetaan ja yllapidetaan luuston
lujuutta. Kalsiumia saadaan runsaas-
ti maitotuotteista mutta sitd saadaan
my0s kalasta, erityisesti ruotoineen
syodysta kalasta.

Eri kalalajien kalsiumpitoisuuk-
sissa on jonkin verran eroja. Run-
saimmin kalsiumia saa muikusta,
kirjolohesta ja ahvenesta.

Proteiinit toimivat niin ikdan
luuston valttamattémina rakennus-
aineina. Proteiini tehostaa muun
muassa luiden ja lihaksiston kasvua
lisdamalla insuliininkaltaista kasvu-
tekijaa verenkierrossa. Taman lisaksi
proteiini tukee D-vitamiinin muun-
tumista aktiiviseen muotoonsa. Pro-
teiinin lahteena kaikki kalalajit ovat
yhtéa hyvia.

Nauti kalaa useampi
kerta viikossa

Pienilla asioilla voi vaikuttaa luus-
tonsa hyvinvointiin ja terveyteen
merkittavasti. Luuston hyvinvoinnille
valttamattdman D-vitamiinin saanti
vaihtelee paljon ruokatottumusten
mukaan. Suomalaisten D-vitamiini-
tila on selkedsti yhteydessa kalan-
syontiin. Kun sy6 kalaa useammin
kuin kahdesti viikossa ja kayttaa vita-
minoituja maitotuotteita, on riittava
D-vitamiinin saanti turvattu.

Kalan syontisuosituksissa kui-
tenkin muistutetaan sydmaan kalaa

monipuolisesti, eri kalalajeja ja myds
kalan alkuperaa vaihdellen, vuoroin
sisdvesiltd ja merestd kalastettua
kalaa ja viljeltya kalaa. Kalalajien ja
alkuperdn vaihtelu tuo tietysti vaih-
telua myos makumaailmaan, mika
puolestaan kannustaa pitamaan
kiinni tavasta nauttia kalaa vahintaan
suositellut kaksi kertaa viikossa. Silla
terveellisen ruoan tulee olla paitsi
rakennus- ja polttoainetta elimistol-
lemme, ehdottomasti myds maukas-
ta ja syomaan houkuttelevaa.

Loihdi kalasta houkuttelevaa
ja terveellista

Kalaraaka-aineen ravitsemukselliset
ominaisuudet ovat terveytta edista-
vid. Edelld mainittujen D-vitamiinin,
kalsiumin ja proteiinin lisdksi kalasta
saa mm. valttdmattomia omega-3
-sarjan rasvahappoja. Ollakseen vie-
& valmiina ruokanakin terveellista,
kannattaa kala valmistaa ilman pak-
suja leivityksia ja runsasta rasvaa.
Useimmat kalalajit ovat melko vaha-
rasvaisia ja ruoanvalmistuksessakin
kannattaa suosia pehmeita rasvoja.
Keittdminen, uunissa paistaminen ja
grillaaminen eivat ylimaaraista ras-
vaa paljon vaadi.

Kalaruokien valmistamisessa eh-
kd tarkeintd on muistaa, etta kala
kypsyy erittain nopeasti. Kala on kyp-
saa jo 60 asteen lampotilassa. Se on
siis todellista pikaruokaa! Sopivasti
kypsennetty kala sailyttda mehevyy-
tensd ja makunsa, kun taas ylikypsa
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kala on kuivaa ja ldahes mautonta.
Myos kalan maustamisessa kannat-
taa olla maltillinen. Kalan oma maku
on melko mieto minka voimakkaat
mausteet helposti peittdvat koko-
naan. Perinteiset kalan mausteet
mustapippuri, yrtit ja tilli toimivat
erinomaisesti edelleen ja antavat
tilaa myos kalan omalle maulle.

Kun kokkaaminen ei nappaa

Monasti erityisesti viikoittaisten
kalansyontikertojen maaraa kulut-
tajilta kysyttdessa kuulee todetta-
van: "tiedan kylla, etta pitdisi syoda
useammin, mutta kun ei vaan tule
laitetuksi”.

Jostakin syysta kala edelleen ta-
na ruokaohjeiden yltakyllaisyyden
aikanakin mielletdan haasteeksi ja
vaikeaksi valmistaa. Tamakaan ei on-
neksi endd nykyaan esta nauttimas-
ta kalasta, silla kalatuotevalikoimat
seka kalatuotteiden saatavuus ovat
kehittyneet huimasti viime vuosina.
Kalaa saa kuluttajapakattuna jo l&-
hes kaikista kaupoista, sellaisistakin
joista varsinainen kalatiski puuttuu.

Kalatuotevalikoimista loytyy pal-
jon erilaisia sellaisenaan valmiita ka-
laruokia tai helposti kypsennettavia
puolivalmisteita.

Kalan syonti kahdesta kolmeen
kertaan viikossa, tai vaikka useam-
minkin, onnistuu siis jokaiselta.

KATRIINA PARTANEN,
toiminnanjohtaja, Pro Kala ry
katriina.partanen@prokala.fi
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Pese vihannekset ja leikkaa ne suu-
paloiksi. Leikkaa oliivit puoliksi. Le-
vittele vihannekset ja oliivit uunivuo-
kaan ja mausta oliivioljylla suolalla
ja pippurilla. Laita timjaminoksia
padllimmaiseksi. Paahda vihannek-
sia 180 °C-asteisessa uunissa noin
10 minuuttia.

Asettele kalafileet paahdettujen
vihannesten pdalle. Mausta kalan
pinta sitruunan mehulla, suolalla ja
pippurilla. Kypsenna siikaa vihan-
nespedilla 180 °C-asteisessa uunissa
noin 5 minuuttia.

Valmista kastike sekoittamalla
0,5 dl oliividljya ja sitruunan mehua,
mausteiksi suolaa ja pippuria. Tarjoi-
le siian lisukkeena oliividljykastiketta
ja esimerkiksi keitettyja linsseja.

Vdlimeren siikaa

2—-4 kpl siikafileeta
(nahaton ja ruodoton filee,
noin 150 g/ruokailija)
hienoa merisuolaa
mustapippuria myllysta

2 kevatsipulin vartta

1 punainen paprika

2 luumutomaattia

1 dI kalamata-oliiveja

4 oksaa tuoretta timjamia
sitruunan mehua
oliivioljya

Kuva: Pro-Kala ry
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LKT, ortopedi, MKS osteoporoosin vastuulaakari vv. 2004—-2014

Pekka Waris

Tapaan ortopedi Pekka Wariksen Mikkelin keskussairaalassa. Waris on
juuri jéttémdssd monikymmenvuotisen tyonsd ja siirtymdssé eldkkeel-
le. Hdn siirtyi osteoporoosivastuulddkdrin tehtdvdstd syriddn vuoden
2014 lopussa ja on nyttemmin tehnyt vain sairaalan pdivystyksid, joita
jatkaa endd syksyn ajan.

aris tulee vastaan sai-
raalan aulaan, josta héan
Pekka Waris (68 v.) johdattaa minut sairaa-

lan sokkeloita mydden omaan pai-
vystyshuoneeseensa. Matkalla ol-
leet rappuset Waris harppoo kaksi
tai kolme askelmaa kerrallaan, kuin
nuori mies. Istuudumme vierekkain
hanen tietokoneensa ddreen ja kdyn-
nistan nauhurin. Nimittdin Wariksen
puheen rytmi on toisinaan niin no-
pea, ettei kynd pystyisi kuitenkaan
pysymaan perassa.

Syntynyt Helsingissa. Isa oli Til-
kan sotilassairaalan kirurgi ja
ylildakari. Opiskeli ladkariksi ja
suuntautui kirurgiaan. Armei-
jassa laakintdupseerina.

Toimi Tilkan sairaalassa kolmen
vuoden ajan amanuenssina,
jolloin opetteli leikkaamaan
ohjatusti.

Opiskeli HYKSissa ortopediaa.
Teki vaitoskirjan luunsiirteista
ollessaan Tyoterveyslaitoksella
kaksi vuotta tutkijana ja tutus-
tui tilastotieteen periaatteisiin
ja moniin menetelmiin.

Tyoterveyslaitoksen edustaja-
na TULES-asiantuntijatyoryh-
massa silloisessa Laakintdhal-
lituksessa, jossa asiantuntija-
ryhman vetdjana toiminut reu-
matologi Heikki Isomaki heratti
kiinnostuksen osteoporoosiin.

Siirtyi Mikkeliin vuonna 1982.
Toiminut yhteensa 43 vuotta
ldakarina, joista 10 vuotta Hel-
singissa ja 33 vuotta Mikkelis-
sa, viimeisimmat 10 vuotta os-
teoporoosista vastaavana laa-
karind. Tana aikana 2 sairaus-
poissaolopaivaa.

Kuva: Ansa Holm
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Dosenttiputkesta
Mikkelin keskussairaalaan

Nuori ortopedi Pekka Waris siirtyi
vuonna 1982 kymmenen vuoden
Helsingissd-tyoskentelyn jdlkeen
pikkukaupunki Mikkelin keskus-
sairaalaan.

—Olin jo dosenttiputkessa, mutta
jatin sen. Tunsin, etta pienemmassa
sairaalassa koulutukseni olisi tehok-
kaammin kdytossa.

Osteoporoosiin liittyva kiinnostus
oli Warikselle syntynyt jo Helsingissa
hanen ollessaan Tyoterveyslaitoksen
edustajana Laakintohallituksen TU-
LES-asiantuntijaryhmadssa. Mikkeliin
tultuaan hdn ldhti pohtimaan os-
teoporoosiin liittyvia asioita. Ensim-
maiset bisfosfonaatit aledronaatti
ja risedronaatti tulivat markkinoille
90-luvun vaihteessa.

—Kaytanndssa kyseessa olivat hy-
vat ladkkeet, muttei ollut olemassa
tunnistusmenetelmaa, milla osteo-
poroosia sairastavat olisi I0ydetty.

Pekka Waris lahti sinnikkdasti ke-
raamaan tietoa. Tiedonkerays vei 10
vuotta:

— Kerasin osteoporoosiin liittyvat
kaikki kansainvalisesti tarkeimmat
riskitekijaindikaatioluettelot seka
julkaisut ja tutkimukset, joissa riski-
tekijoita oli arvioitu.

“Murtumapotilailla
uuden murtuman riski on
vdhintddn kaksinkertainen
ja vdlittébmind murtuman-

jélkeisind vuosina vield
tatdkin suurempi, jopa
5-kertainen.”
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Tassa vaiheessa Waris kdynnis-
tda tyopoydan tietokoneelta diaesi-
tyksensa aiheesta Mikkelin keskus-
sairaalan murtumapotilaiden osteo-
poroosihoito.

Esityksesta ndkee, miten ftilas-
tojen mukaan rannemurtumien
erityishuippu naisilla on 65 vuoti-
aina. Miehilla ei tallaista huippua
ole. Wariksen mukaan 65, 75 ja 80
vuotiaiden naisten murtumat ensin
ranteesta, myohemmin selasta ja lo-
pulta lonkasta eli 10-15 vuotta on
keskeinen osteoporoosin tunnistuk-
sen ja hoidon kohdeika. Murtuma-
potilailla uuden murtuman riski on
vahintaan kaksinkertainen ja valit-
tdmind murtumanjalkeisina vuosina
vield tatakin suurempi, jopa 5-kertai-
nen.

Waris esittelee tilastoja, joiden
mukaan vuosina 1970-1990 lonk-
kamurtumien maara kolminkertais-
tui, kyseessa oli sekd absoluuttisen
ettd ikaspesifin (ikdryhmiin liitty-
van) esiintyvyyden kasvu. Ikaspesifi
esiintyvyys vakiintui taman jalkeen
ja kokonaisesiintyvyys kaantyi yllat-
tden laskuun. 2000-luvulla on odo-
tettavissa, ettd murtumien maara
kasvaa jalleen, silla vanhusten maara
nousee kaksinkertaiseksi tulevan 15
vuoden aikana.

— Tama tausta on tarked ottaa
huomioon, jotta lonkkamurtumia
voitaisiin pitkalla tahtaimella pyrkia
estamaan: osteoporoosia sairasta-
vat henkilot olisi tarkeda loytaa jo
alkuvaiheessa, jo ensimmaisen mur-
tuman yhteydessa.

Pitkdjanteiselld tyolla
Suomeen oma riskitesti MOI

— 90-luvulla meilld oli parikymmen-
ta riskitekijaa osteoporoosin tunnis-
tamiseen. Silloinen Osteoporoosin
Kdypa hoito -suositus oli taltd osin
monimutkainen, eika sita pystytty
soveltamaan. Niinpd paatin lahted
etsimaan 5-6 keskeista riskitekijaa,
jotka auttaisivat potilaan tunnistuk-
seen.

Kansainvalinen murtumaindek-
si Fracture julkaistiin vuonna 2001.
Fracture toimi kdytannossa tunnis-
timena erittain hyvin. Se tunnisti 70
prosenttia osteoporoosia sairasta-
vista pelkdlla indeksilla ja tunnistuk-
sen taso nousi 75-77 prosenttiin,
kun mukaan otettiin DXA-luuntihe-
ysmittauksen tulos. Nain vain neljan-
nes potilaista jai tunnistamatta.

Fracture-indeksin julkaiseminen
kaynnisti kotimaassa keskustelun
oman indeksi loytamiseksi.

— Fracture-indeksissa Ikdportaat
lahtivat mielestani liilan myohaan,
65 ikdvuodesta, ja siina oli vain yksi
painon porras.

Waris varhensi ikdportaita 10
vuodella varmistaen samalla, etta
idn osuus ei suhteellisesti noussut
indeksissa. Han lisasi mittariin pai-
non portaita. Talla mukautettiin in-
deksi tunnistamaan sekd murtuman
riskitekijat ettd myds luun mineraa-
litiheys. Lisdksi Waris lisdasi mukaan
pituuden lyhenemisen.

— Tama siitd syystd, koska sel-
kdmurtuma esiintyy 45 % naisista
piilevdna ja se puolestaan korreloi
erittdin vahvasti pituuden lyhenemi-
seen.

Wariksella oli indeksid laaties-
saan kaytossaan Kuopion niin kut-
sutun OSTPRE-tutkimuksen yli 1 000
naisen kohortti, jonka tiedot han
sai kayttoonsa kuopiolaisen laaka-
rikollegansa Joonas Sirolan kautta.
Mukana tilastollisia analyyseja teke-
massa olivat myos laakarit Heikki,
Kréger ja Marjo Tuppurainen Kuo-
piosta sekd Pekka Wariksen poika,
isdnsa tavoin ortopediksi opiskellut
Ville Waris.

— Tilastoanalyyseilld saimme ris-
kipisteet esille ja rakensimme niin
kutsutun Mikkelin osteoporoosi-in-
deksin eli MOI:n.

MOlI-riskitestissd matala riski se-
kd osteoporoosin ettd murtumien
osalta tarkoitti 2—-5 riskipistettad ja
perushoitoa, 6—-10 pistetta tarkoitti
kohonnutta murtumariskia ja selvas-
ti lisddntynyttd osteoporoosin riskia
seka tarvetta DXA-mittaukselle ja 11
pistettd ja sitd enemman tarkoitti,
ettd hoito voitiin kdynnistaa ilman
DXA-mittausta.

— Kavin silloin 2000-luvulla lapi
vahintdan 20 keskussairaalaa ja ter-
veyskeskusta. Ldahes kaikkialla MOI
otettiin kdyttéon, silla mitdan vas-
taavaa ei ollut tarjolla, Waris muis-
telee.

”Hyvi osteoporoosi-
hoitaja aiheuttaa seka

laadullisia hyétyjé ettd
kustannussddtoja.”

Vuonna 2008 Maailman terve-
ysjarjestd WHO julkaisi uuden riski-
testin FRAX. Testissa ovat samat viisi
keskeista riskitekijaa seka sekundaa-
riset tekijat kuin 10 vuotta aiemmin
julkaistussa kotimaisessa MOI-ris-
kitestissa. Lisaksi MOIl:n tunnistus
FRAX:in interventiokynnykseen on
erinomainen, 90 %. Uusimman Kay-
pa hoito-suosituksen myota vuonna
2014 FRAX paatettiin ottaa kdyttoon
Suomessa.

Mikkelin keskussairaalan
hoitopolku

Mikkelissa osteoporoosihoitaja tyos-
kentelee kahtena paivdna viikossa,
jolloin han tarkistaa tietokoneelta
sisdankirjatut murtumapotilaat ja
tekee FRAX-riskitestin heille puheli-
mitse, jos sitd ei ole tehty, seka tekee
DXA-mittauslahetteen tarvittaessa.

Kolmanneksella murtumapoti-
laista FRAX-pistemadra on 10—20,
jolloin he ldhetetdadan DXA-luun-
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tiheysmittaukseen. Sen jalkeen kes-
kimadrin heistd noin puolet saa pe-
rushoidon ja puolet luuldadkkeen.

Korkean riskin potilailla, joilla
FRAX-pisteet ovat vdhintaan 21 tai
jos heilld on murtuma ja ika yli 70
vuotta sekd potilaat joilla on lonk-
ka-, selka- tai veriproteesimurtuma
saavat luulddkkeen ilman DXA-mit-
tausta.

Wariksen mukaan miehilld mur-
tumariski alkaa 10 vuotta myohem-
min kuin naisilla. Mikkelissa tehddan
FRAX-riskitesti 60-80 vuotiaille mur-
tumapotilaille. Miehilla hoitointer-
vention rajat ovat muuten samat
mutta DXA-mittauksen raja on jou-
duttu nostamaan 25 FRAX-riskipis-
teeseen asti.

— Miehilla vanhemmissa ikaryh-
missd luuntiheydet ovat yllattavan
hyvdt jopa 75 ikdavuoteen saakka.
Vasta silloin, kun miehen FRAX-
pistemadra on 26 tai ikd on yli 80,
luulddkehoito annetaan ilman DXA-
mittausta.

Mikkelin keskussairaalassa kai-
kille murtuman saaneille naisille
ikdvuosilta 50-70 tehddan FRAX-ris-
kitesti. Yli 70-vuotiaat potilaat laa-
kitdan luulaakkeilld. Kolmanneksella
murtumapotilaista FRAX-pistemaadra
on alle kymmenen, jolloin he saavat
perushoidon.

Kuva: iStock

Vastuuladkarin tehtdvana on
kdyda lapi DXA-kuvat sekd murtu-
makuvat ja viittd vuotta nuoremmat
muut olennaiset rontgenkuvat, mm.
thorax-sivukuvan, jota digitaalisesti
kasittelemalla saadaan ndkyviin
mahdolliset kompressiot. Rajatapa-
uksissa kdydaan lapi potilaan muut
olennaiset terveystiedot sekd laak-
keet.

Hoidon kustannustehokkuus

Pekka Waris kertoo FRAX-tydryhman
osoittaneen, ettd kun alle 70 vuo-
tiaalla naisella on murtuma eika
DXA-mittaustulosta ole mahdollista
saada, on hoito ilman DXA-mittausta
aina kustannustehokasta. Vastaavas-
ti Kun FRAX onyli 20, on luuldakehoi-
to aina kustannustehokasta

Laakarilla luuldadkehoidon aloi-
tuskynnykseen vaikuttavat Wariksen
mukaan monet tekijat. Esimerkiksi
ladkkeiden yhteiskunnallinen vuo-
sikulu vaihtelee suuresti halvoista
geneerisistd ladkkeista aina kallii-
seen, erityisesti vaikeissa nikama-
murtumissa kaytettyyn teriparatidiin
saakka.

Geneeristen ladkehoitojen hait-
tapuolena on potilaiden heikko si-
toutuminen, jolloin laakkeet jaavat
ottamatta eika ladkehoidosta tal-
|6in ole hyotya. Lisdksi ldakehoidon
aloituskynnyksen arvioinnissa tulisi
huomioida potilaan mahdollinen
keinonivel: Britanniassa tehdyn tut-
kimuksen mukaan yli 75-vuotiaista
bisfosfonaattia kdyttavista naisista
vain viidenneksella keinonivel irtoaa
ldadkehoitoa kdyttamattomiin verrat-
tuna.

Ladkehoidon haittoja ovat muun
muassa leuan osteonekroosi ja epa-
tyypillinen reisimurtuma. Molem-
mat liittyvat tavallisimmin vuonna
2010 julkaistun tutkimuksen ja myos
Wariksen kokemuksen mukaan pit-
kddn elimistossa sailyvdan aledro-
naattihoitoon.

— Kun tutkimustieto tuli, lopetin
aledronaatin kdytdn ja siirryin muihin
bisfosfonaatteihin. Nyt epatyypillisia
murtumia ei ole tullut lainkaan 3—4

vuoteen, kun niitd aiemmin tuli noin
yksi vuodessa. Sama tilanne on myds
Kuopiossa, Waris toteaa.

Waris muistuttaa, ettd bisfos-
fonaateissa ja denosumabissa on
hammashoito erittdin tdrkeda ja
nykyisin denosumabia kaytettdessa
tdytyy potilaalle antaa suunhygieni-
aan liittyva ohje.

Luuladkehoidon aloituskynnyk-
seen vaikuttavat lisdksi murtumien
esiintyvyys ja yhteiskunnan maksu-
kyky ja-halu. Murtumia on eniten
Skandinaviassa ja Amerikassa. Suo-
messa lonkkamurtuman esiintyvyys
on vain noin 40 % Ruotsin riskista.
Ruotsissa on myds korkea brutto-
kansantuote, joten sielld voidaan
laakitys aloittaa murtuman jadlkeen
matalammalla tasolla eli osteo-
peniassa, kun DXA-mittaustulos on
-1,5. Suomi on Euroopan keskiryh-
maa seka murtumien esiintyvyydes-
sa ettd BKT:ssa.

Osteoporoosihoitajan kaytto
on aina kustannustehokasta

Waris ottaa esiin dian, jossa esitel-
ldan kustannustehokkuutta neliken-
tén avulla.

— 2000-luvulla on ollut sairaa-
loita, jotka ovat saddstdsyistd lopet-
taneet osteoporoosihoitajan, esi-
merkiksi HYKS. Se ei ollut viisaasti
tehty, silla hoitaja kuuluu kaikkein
kustannustehokkaimpaan neliken-
tdn osaan. Hyva osteoporoosihoita-
ja aiheuttaa seka laadullisia hyotyja
ettd kustannussdatoja.

Waris kertoo Kanadassa tehdysta
tutkimuksesta, jossa osteoporoosi-
hoitaja aloitti tydskentelyn keskus-
sairaalassa. Hoitaja kavi murtuma-

”Selkémurtuma esiintyy
45 % naisista piilevand.
Miehilld vanhemmissa

ikdryhmissé luuntiheydet
ovat ylldttévdn hyvit jopa
75 ikévuoteen saakka.”




potilaat lapi ja ohjasi tarvittaessa
|[aakehoitoon, vuoden mittaisessa

murtumapotilaiden seurannassa
uudet murtumat vahenivat 10 pro-
senttia.

Laskelman mukaan osteoporoo-
sihoitajan tyo tuotti yhteiskunnal-
le sadtod 100 euroa yhtd potilasta
kohden. Waris muistuttaa, etta jos
osteoporoosihoitaja hoitaa lonkka-
murtumapotilaita, hanen kustan-
nustehokkuutensa nousee yhdek-
sankertaiseksi.

Toisessa kanadalaistutkimukses-
sa verrattiin kahta eri sairaalaa sa-
massa kaupungissa, joista toisessa
oli osteoporoosihoitaja ja toisessa ei.
Molemmissa sairaaloissa hoidettiin
110 lonkkamurtumapotilasta. Tutki-
muksen mukaan osteoporoosihoita-
ja nosti 50 prosenttia lonkkamurtu-
mapotilaiden hoitoon sitoutumista,
toisessa sairaalassa sitoutuminen oli
22 prosenttia, aivan kuten yleensa
Skandinaviassakin.

Tehtyjen laskelmien mukaan
osteoporoosihoitajan kaytté oli ai-
na kustannustehokasta. Esimerkiksi
yhden hoidetun lonkkamurtumapo-
tilaan laskennallinen sdasto yhteis-
kunnalle hdnen loppuelinaikanaan
oli 1 200 euroa.

Ortopedin on osattava
osteoporoosin hoito

Mikkelissd murtumapotilaan osteo-
poroosihoidon vastuu on padasial-
lisesti hoitavalla 13adkarilla. Heikki

Wariksen mukaan tavoitteena on,
ettd kaikki kirurgit Mikkelissa koulu-
tetaan osteoporoosiin ja he oppivat
osteoporoosin hoidon. Vastuulaaka-
rin roolina on tdydentda ja varmis-
taa.

Tulevaisuudessa ortopediasta
kolmannes kohdistuu yli 65-vuotiai-
siin, joista Wariksen mukaan osteo-
poroosion lahes puolella: ortopedin
on osattava osteoporoosin hoito.
Osteoporoosia sairastavan henki-
[6n hoito on kokonaisvaltaista, itse
leikkaus on vain osa siitd. Wariksen
kokemuksen mukaan kolmannes
potilaista jad hoidotta, jos hoitava
ortopedi siirtda osteoporoosin hoi-
tovastuun terveyskeskukselle.

— Mielestani ladkari menettaa
myds potilaan ja hoitotiimin kunni-
oituksen. Ei potilas voi kunnioittaa
hoitavaa ortopedia, jos han siirtaa
vastuun itseltdan terveyskeskuk-
seen. Mielestdni kyse on myos or-
topedin itsekunnioituksesta.

Waris laati Ortopediyhdistyksen
puheenjohtajalle ja hallitukselle
vuosi sitten nettikirjeen, jossa han
vaati osteoporoosia keskeiseksi tee-
maksi ortopedien koulutuksessa.

— Valitettavasti ortopedit keskus-
televat yleensa vain leikkauksiin liit-
tyvasta tekniikasta.

Mikkelin keskussairaalalle
hopeamitali

Vuonna 2008 julkaistun tutkimuksen
mukaan Mikkelissd 50-75 prosenttia
lonkkamurtumapotilaista sai katta-
van osteoporoosin hoidon, 50-75
prosenttia muissa murtumatyypeis-
sa.

— Vaikka Mikkelin keskussairaa-
lan hoito kattoi keskimaaraista pa-
remmin murtumapotilaat, tama
tilanne ei tyydyttanyt meita, Waris
muistelee.

Vuodesta 2011 alkaen Mikkelis-
sa on tehty kattava selvitys kaikista
murtumapotilaista, ja talla hetkella
Wariksen mukaan hoidon tarpeen
arviointi ja mahdollinen luuldakehoi-
to kattaa potilaista jo 95 prosenttia.
Joitain vuosia sitten Maailman os-

“Osteoporoosin
oikealla hoidolla joka
kahdennenkymmenennen

potilaan henki sédstyy.
Se pitdisi muistaa.”

teoporoosisaatio (IOF) perusti Par-
haan hoidon verkoston (Best Practi-
ce Framework).

— Mina seurasin verkoston toi-
mintaa pari kolme vuotta. Lopulta
Kaypa hoito-paivityksen ilmestyttya
ilmoitin  Mikkelin keskussairaalan
mukaan 2014 Maailman osteopo-
roosisaation arviointiin.

Mikkelin keskussairaala sai ho-
peisen laatumitalin Maailman osteo-
poroosisdatioltd, ainoana pohjois-
eurooppalaisena. Koko Euroopassa
on yhteensa 5 kulta-, 10 hopea- ja 2
pronssimitalisairaalaa.

— Palautteen mukaan Mikkelin
keskussairaala sai parhaan mahdol-
lisen arvion potilaiden tunnistukses-
ta, heidan riskinarvioinnistaan, 1aa-
kityksen aloituksesta ja laakityksen
aloituksen ajoituksesta. Muilta osin
sairaalan ansiot olivat hopea- tai
pronssitasoisia, kuten esimerkiksi
potilaan elintapojen lapikdynti, kaa-
tumisenehkaisy, selkdmurtumien
seuranta ja sekundaariosteoporoo-
sin tunnistus.

Pddosin nama ovat meilla siir-
retty terveyskeskustasolle ja koti-
sairaanhoitoon, jossa ne hoidetaan
kustannustehokkaimmin.

Lopuksi viela Waris haluaa muis-
tuttaa, ettd osteoporoosin hoito
kannattaa. Luulddkehoidolla pysty-
tdan vahentamaan uusia murtumia
50 prosenttia ja kuolleisuutta 35
prosenttia. Lonkkamurtumakuollei-
suus vahenee vield enemman: 30
prosentista jopa 80 prosenttiin asti.

— Osteoporoosin oikealla hoidol-
la joka kahdennenkymmenennen
potilaan henki sdastyy. Se pitdisi
muistaa.

ANSA HOLM

| 19|



FT, dosentti llona Nurmi-Luthje:

Riittavalla D-vitamiinitasolla
myonteinen vaikutus
lonkkamurtumapotilaiden

eloonj

ntiin 11-vuotisseurannassa

Useat tutkimukset ovat osoittaneet, ettd icikkdiden lonkkamurtumapotilaiden
kuolleisuus on muuta vdestéd korkeampi ja ettd miesten lonkkamurtumapo-
tilaiden kuolleisuus on korkeampi kuin naisten. Vastikddn julkaistussa tutki-
muksessa tutkittiin lonkkamurtumapotilaiden selviytymisté ja selviytymiseen
vaikuttaneita tekijoitd. Tutkimus perustui poikkeuksellisen pitkécn, yhdentoista

vuoden mittaiseen seurantaan.

T, dosentti llona Nurmi-Liithje

F on yhdessa tutkimusryhman-
sé (Peter Lithje, Juha-Pekka
Kaukonen ja Matti Kataja) kanssa
tutkinut tekijoita, jotka vaikuttavat
lonkkamurtuman saaneiden henki-
[6iden ylikuolleisuuteen verrattuna
muuhun saman ikdiseen vaestoon.
Toukokuussa 2015 julkaistun
tutkimuksen tavoitteena oli tutkia
lonkkamurtumapotilaan selviyty-
misté yhdentoista vuoden ajan
lonkkamurtumasta ja mitka tekijat
selviytymiseen ovat vaikuttaneet.
Seuraavassa on tutkimukseen liitty-
va llona Nurmi-Lithjen haastattelu.

Mitka olivat tutkimuksenne
keskeisimmat havainnot?

Tutkimus osoitti, ettéd kalsiumin ja
D-vitamiinin kayttd on tarpeellista
lonkkamurtuman jalkeen. D-vitamii-
nitason ollessa murtumahetkelld 50
nanomoolia litrassa (nmol/l) tai kor-
keampi, selviytyminen (elossaolo)
11 vuoden jalkeen murtumasta on
todenndkoisempaa kuin jos D-vita-
miinitaso on alle tuon arvon.

Ne, joilla D-vitamiinitaso oli hy-
va (yli 50 nmol/l), hyotyivat edel-
leen Valtion Ravitsemusneuvottelu-
kunnan suosituksesta vuonna 2010
maitoon ja levitteisiin lisatysta D-
vitamiinista.
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Lisaksi ne joita oli hoidettu mur-
tumanijalkeiselld luustoldakityksella
eli antiosteoporoottisella ladkkeelld
ja kalsium-D-vitamiinivalmisteella,
selviytyivat paremmin kuin ne, jotka
eivat kayttaneet luustolaaketta. Ta-
man asian havaitsimme jo kolmen
vuoden kuluttua lonkkamurtumasta
ja julkaisimmekin tulokset jo vuon-
na 2009. Samansuuntaiset tulokset
saimme myo6s valtakunnallisesta
lonkkamurtuma-aineistosta (THL-
Perfect -aineisto), jossa havaitsim-
me niiden potilaiden kuolleisuuden
vuoden kohdalla alhaisemmaksi, jot-
ka kayttivat kalsium ja D-vitamiini-
lisda seka luustoladkettad verrattuna
niihin, jotka ladkitysta eivat kaytta-
neet (tutkimuksen tulokset julkaistu
vuonna 2011).

Mistd tutkimusideanne
sai alun perin alkunsa?

Tama tutkimus oli luonnollinen jatko
jo yli kymmenen vuotta sitten aloit-
tamallemme 221 potilaan lonkka-
murtumatutkimukselle. Potilaat ovat
Pohjois-Kymen sairaalassa ja Paijat-
Hameen keskussairaalassa vuosina
2003-2004 hoidettuja lonkkamur-
tumapotilaita. Olemme seuranneet
tata potilasjoukkoa nyt 11 vuotta ja
tama oli viimeinen tutkimus tata po-
tilasjoukkoa koskevassa kymmenen
tutkimuksen tutkimussarjassa.

Miten paadyitte juuri
11 vuoden seuranta-aikaan?

Aikaa lonkkamurtuman sattumises-
ta nailla potilailla oli kulunut jo vyli
kymmenen vuotta ja oli mielenkiin-
toista analysoida pitkan ajan selviy-
tymista ja siihen yhteydessa olevia
tekijoitd. Nain pitkaa seurantatutki-
musta lonkkamurtumapotilailla ei
ole aikaisemmin Suomessa tehty.
Tavoitteena oli ainakin kymmenen
vuoden seuranta ja aineisto antoi
mahdollisuuden 11 vuoden seuran-
taan.

Tulostenne valossa: mita sanoi-
sit nykyisen Osteoporoosin Kaypa
hoito -suosituksen kalsidiolitason
suosituksesta (75-120 nmol/l) ja
suosituksesta yleensdkin mitata
veren kalsidiolitaso osteoporoosin
hoidon yhteydessa?

Erittdin tarpeellista. Potilaan on hy-
va tietad oma D-vitamiinitasonsa ja
tarvittaessa parantaa sita. Tutkimuk-
sessamme selvisi, ettd potilailla oli
huono D-vitamiinitaso murtuman
sattuessa. Vain kolmella potilaalla
221:sta oli taso yli 75 nmol/l. D-vi-
tamiinin puutostila (alle 50 nmol/l)
oli perdti 78 prosentilla potilaista.

Koska ndiden tasojen mittaami-
sesta tdssd aineistossa on kulunut
aikaa yli 10 vuotta, voisi olettaa,
ettd tana paivana lonkkamurtuma-
potilaiden D-vitamiinitilanne on
parempi sekd maitoon ja levitteisiin
lisdtyn D-vitamiinin ettd riittdvan
D-vitamiinin saannin hyotya koske-
van tiedotuksen ansiosta.



Talla hetkelld ei ole tarkkaa tie-
toa, mikd on optimaalinen D-vita-
miinitaso. Saamme tasta varmaan
lisdtietoa Itd-Suomen yliopistossa
meneillddan olevasta laajasta FIND-
nimisesta D-vitamiinitutkimuksesta,
joka kestad vuoteen 2017.

Tulostenne valossa: mita sanoisit
osteoporoosiladkehoidon
merkityksesta lonkkamurtuman
jalkeisessa hoidossa?

Enta D-vitamiinin ja kalsiumlisan
kaytosta?

Molempien merkitys on olennainen.
On tarkeda estaa seuraava osteopo-
roottinen murtuma, joka on ensim-
madisen murtuman jdlkeen hyvin to-
dennadkdinen.

Olemme selvittdneet tasta lonk-
kamurtuma-aineistosta aikaisem-
min, ettd joka kolmannella lonk-
kamurtuman saaneella potilaalla
oli ollut 1-4 aiempaa murtumaa.
Lonkkamurtuman jalkeen joka nel-
jas potilas sai 1-4 uutta murtumaa,
yleensa lonkka-, nikama- tai ranne-
murtuman.

Tuottiko tutkimuksenne

sellaisia tuloksia, joita ette
osanneet odottaa, mita ne olivat?
Miten esimerkiksi voisi selittya
se, ettd tdssa tutkimuksessa
ilmeni, ettd miessukupuoli oli
suojaava tekija?

Tuo miesten parempi parjaaminen
oli jalleen yllattava, mutta se tuli
ilmi jo kolmen vuoden seurannas-
samme.

Oli myos yllattdvaa nahda, etta
vuoden 2010 kieppeilld hyvan D-vi-
tamiinitason potilaiden selviytymi-
nen selvasti koheni. Taman uskom-
me johtuvan juuri maitovalmisteisiin
lisdtystd D-vitamiinista vuonna 2010
ja samaan aikaan tehdyista D-vita-
miini kayttosuosituksista. Ne, joilla
ei ollut D-vitamiinin puutosta (alle
50 nmol/l) hyotyivat tasta.

Tutkimus osoitti, ettd kalsiumin
ja D-vitamiinin kdytté on tarpeel-

lista lonkkamurtuman jéilkeen.

Oletko itse jatkamassa tutkimus-
tyon tekemista? Jos kylld, mihin
aiheeseen liittyen?

Olemme aloittamassa jalleen lonk-
kamurtumatutkimusta samoissa sai-
raaloissa heti kun tutkimusrahoitus
varmistuu. Selvitdmme potilaiden
D-vitamiinitasot, alkoholinkdyton ja
bentsodiatsepiinien sekda muiden
rauhoittavien laakkeiden kayttoa
murtumahetkelld ja analysoimme,
mitka tekijat tdna paivana vaikutta-
vat selviytymiseen.

Tarkoituksemme on selvittaa,
onko potilaiden D-vitamiinitaso
lonkkamurtuman sattuessa tana pai-
vana parempi kuin runsaat 10 vuotta
sitten.

Silloin vuosina 2003—-2004 lahes
kaikilla potilailla D-vitamiinitaso oli
liilan matala. Lisdksi puolet potilaista
oli kdyttdnyt rauhoittavia ladkkeita
seka miespotilaista 19 % ja naispo-
tilaista 16 % oli kayttanyt alkoholia
ennen lonkkamurtumaa.

Suunnitteilla olevalla tutkimuk-
sella haluamme selvittaa, onko lonk-
kamurtumapotilaiden rauhoittavien
ladkkeiden tai alkoholin kaytossa ta-
pahtunut muutoksia. D-vitamiinin
puutos, rauhoittavien ladkkeiden
kaytto ja alkoholinkaytto ovat kaatu-
misten riskitekijoita.

Mika on tutkimuksenne viesti
osteoporoosia sairastaville
henkilGille sekd osteoporoosin
hoidon parissa tyoskenteleville
terveydenhuollon ammatti-
henkil6stolle?

Osteoporoosia sairastavien henki-
[6iden tulisi liikkua saanndllisesti ja
mikali kunto sallii, osallistua tasapai-
noa ja lihaskuntoa parantaviin liikkun-
taryhmiin tai harrastaa omatoimista
liikuntaa. Monipuolinen ravinto on
myds tarkeaa.

Henkilon tulee saada D-vitamiini-
lisad, jos D-vitamiinitaso on huono.
D-vitamiinilisaa tulee kayttaa ympari
vuoden. Myds riittavasta kalsiumin
saannista tulee huolehtia.

Liikkumisen lisdksi on huolehditta-
va riittévdstd kalsiumin saannista.
D-vitamiinilisdd kannattaa kdyttdd
ympdri vuoden.

Paras vaihtoehto kalsiumin saan-
nissa ovat maitovalmisteet. Paivittai-
sessd ruuassa tulee myos olla riit-
tavasti proteiineja lihasten kunnon
yllapitamiseksi. Mikali luustoa pa-
rantava luustolaakitys on katsottu
tarpeelliseksi, tulee lddke ottaa oh-
jeiden mukaan. Saannolliset ham-
paiden tarkistukset (kerran vuodes-
sa) ovat hyvan terveyden kannalta
tarpeen.

Uusien murtumien ehkdisyssa
ovat murtuma-/osteoporoosihoitaja
ja osteoporoosiin perehtynyt 1adkari
avainasemassa. Onneksi tdma tiimi-
tyo on jo laajasti kdytdssa maassam-
me. Murtumahoitajan tyd on erit-
tain kustannustehokasta. Estamalla
uusia murtumia parannetaan mur-
tuman saaneen potilaan eldmanlaa-
tua ja saastetdan terveydenhuollon
kustannuksia.

Lonkkamurtuman vuosittaiset
kokonaiskustannukset muodostavat
noin puolet kaikista osteoporoot-
tisten murtumien kustannuksista.
Lonkkamurtuman keskimaaraiset
kokonaiskustannukset murtuman
jalkeisena vuonna olivat THL:n vii-
meisen tilaston mukaan (2011) vyli
31 000 euroa potilasta kohden. Mi-
kali potilas jaa murtuman jalkeen py-
syvasti laitoshoitoon, kustannukset
ovat 2,5-kertaiset. Lonkkamurtumia
sattuu maassamme vuosittain yli
7 200.

HAASTATTELIJANA ANSA HOLM
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Istu vihemmadn — voi paremmin

Aikuiset suomalaiset istuvat, ma-
kaavat tai seisovat paikoillaan yli
kolme neljdsosaa valveillaoloajas-
taan, nuoret ja lapset lahes saman
verran.

Istuminen on haitaksi erityisesti
tuki- ja liilkuntaelimistolle seka syda-
melle ja verenkierrolle. Paljon istu-
valle kertyy helposti ylipainoa seka
lisdksi unen ja sokeriaineenvaihdun-
nan hairiot ovat yleisia. Saannolli-
nenkdan vapaa-ajan liikunta ei eh-
kaise runsaan paivittaisen istumisen
aiheuttamia terveyshaittoja.

Sosiaali- ja terveysministerio
julkaisi 17.6.2015 kansalliset suo-
situkset istumisen vahentdamiseen
kaikissa ikdavaiheissa. Suositukset on
valmisteltu asiantuntijaryhmassa,
jonka puheenjohtajana toimi johtaja
Tommi Vasankari UKK-instituutista ja
sihteerina ylitarkastaja Mari Mietti-
nen sosiaali- ja terveysministeriosta.

Suositukset korostavat

arjen aktiivisia valintoja:

e Valtad runsasta istumista ja
paikallaanolon jaksoja aina
kun vain mahdollista.
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e Kulje ty6-, koulu- ja asiointi-
matkasi tai ainakin osa matkaa
kavellen tai pyoraillen, voit
my0s seistd osan matkaa
julkisissa kulkuneuvoissa.

e Pyri fyysisesti entistad aktiivi-
sempiin ja monipuolisempiin
tyotapoihin niin, etta asennot
ja toimintatavat vaihtelevat
saannollisesti.

Suosituksissa annetaan kaytannon-
ldheisida neuvoja istumisen vahenta-
miseen eri-ikdisille ihmisille, paiva-
kodeille, kouluille, tyopaikoille seka
iakkdiden kotihoitoon ja palvelu-
taloihin. Opetusalan ja sosiaali- ja
terveysalan henkil6sté on avainase-
massa kannustettaessa ihmisia aktii-
visiin valintoihin.

Oman arjen muuttamisen lisaksi
istumisen haittojen vahentamiseksi
tarvitaan muutoksia koko yhteiskun-
nassa. Arjen aktiivisuutta lisdavat
ratkaisut olisi otettava entista pa-
remmin huomioon kaupunkisuun-
nittelussa ja rakentamisessa, leikki-,
opiskelu- ja tyoymparistojen seka
kalusteiden ja sisustuksen suunnit-
telussa, eri alojen koulutuksessa
seka esimerkiksi kehittamalla tele-
visio-ohjelmia ja peleja aktiivisuutta
suosiviksi.

Kansalliset suositukset saatavilla:
www.julkari.fi/
handle/10024/126296.

Lisatietoa saatavilla myos UKK-ins-
tituutin sivuilta: www.ukkinstituutti.
fi/tietoa_terveysliikunnasta/liikun-
nan_vaikutukset/liikkumattomuu-
den_haittoja.

Lahde: Sosiaali- ja terveysministerion tie-
dote 114/2015. Kansalliset suositukset istu-
misen vahentamiseen korostavat aktiivisia
valintoja. 17.6.2015.

Koonneet Ansa Holm, Pauliina Tamminen ja Jenni Tuomela

Veden voima

Vesi on yksi tarkeimmista asioista,
mita ihmisen hyvinvointi ja terveys
vaativat. Veden ei turhaan sano-
ta olevan se paras janojuoma, silla
koostuuhan yli puolet elimistostam-
me vedesta.

Ihmejuoma on maineensa veroi-
nen, koska se muun muassa auttaa
puhdistamaan kehoa ja pitda ihon
kunnossa. Nesteen tarve on yksil6l-
linen, mutta vetta olisi hyva juoda
paivittain noin 1,52 litraa, helteelld
ja kuntoillessa enemmankin.

Puhdas vesi on myds hyva ensi-
apu ihon pintavaurioissa. Juokseval-
la vedella voi puhdistaa haavat ja ve-
si toimii myos kivunlievittajana palo-
vammoissa. Vesiliikunta puolestaan
sopii lahes kaikille vauvasta vaariin.
Vesijuoksu ja uinti pitavat kropan ja
mielen kunnossa. Vesiliikuntaa hyo-
dynnetaan myds esimerkiksi alaraa-
jojen ja selan kuntoutuksessa.

Puhtaan talousveden turvaami-
seksi Suomessa on sosiaali- ja ter-
veysministerion johdolla laadittu ta-
lousveden riskienhallintajarjestelma
(Water Safety Plan-ohjelma) vesilai-
tosten ja viranomaisten kayttoon.

Alkuperdisartikkeli: Vesi vanhin voi voite-
hista, Tesso, Sosiaali- ja terveyspoliittinen
julkaisu, 28.4.2015

1)13015! ANy



Kuva: iStock

Tutkimustietoa ja omahoitoasiaa

Vuoden liikuntaharjoittelulla
on pitkdkestoisia vaikutuksia idkkdille

Liikuntaharjoittelun tiedetdan pa-
rantavan idkkdiden toimintakykya ja
vahentdvan seka kaatumisia ettd kaa-
tumisvammoja. Nyt on saatu uutta
tietoa siita, etta liikuntaharjoittelun
vaikutukset ovat pitkdkestoisia. UKK-
instituutissa tehty tutkimus osoittaa
vuoden kestdaneen monipuolisen ja
intensiivisen harjoittelujakson vai-
kutusten kantavan vield viisi vuotta
aktiivisen harjoittelun paattymisen
jalkeenkin.

Monipuoliseen liikuntaharjoit-
teluun osallistuneilla naisilla oli yli
puolet vdhemman vammoja aiheut-
tavia kaatumisia ja yli 70 prosenttia
vahemman murtumia verrokkiryh-
man naisiin verrattuna viisi vuotta
intervention paattymisen jalkeen.
Nyt tehtavat satsaukset suurten ika-
luokkien liikuttamiseen voivat siis
poikia huomattavia saastoja terve-
ydenhuoltoon tulevina vuosia.

Tata viiden vuoden terveyden-
huollon rekistereihin perustuvaa
seurantatutkimusta edelsi 12 kuu-
kauden satunnaistettu ja kontrol-
loitu liikuntainterventiotutkimus.
Siihen osallistui 149 tamperelaista

70-78-vuotiasta kotona asuvaa
naista, jotka satunnaistettiin joko li-
hasvoimaharjoitteluryhmaan, tasa-
paino-hyppelyharjoitteluryhmaan,
yhdistettyyn lihasvoima- ja tasapai-
no-hyppelyharjoitteluryhmaan (mo-
nipuolinen liikuntaharjoittelu) tai
verrokkiryhmaan. Liikuntaharjoitte-
luryhmalaiset harjoittelivat ohjatusti
kolmesti viikossa.

Vuoden harjoittelun jalkeen kaik-
ki liilkuntaryhmat hyotyivat harjoit-
telusta verrokkiryhmaan verrattuna,
mutta suurimmat harjoitusvaikutuk-
sen nakyivat monipuolisen liikunta-
harjoittelun ryhmassa. Siihen osallis-
tuneiden fyysinen toimintakyky, ta-
sapaino ja ketteryys seka alaraajojen
lihasvoima paranivat selkeasti. Myds
luustossa oli ndhtavissa harjoitusvai-
kutuksia.

Alkuperdinen julkaisu:

Karinkanta S, Kannus P, Uusi-Rasi K, Heino-
nen A, Sievanen H. Combined resistance
and balance-jumping exercise reduces ol-
der women'’s injurious falls and fractures:
5-year follow-up study. Age Ageing 2015;doi:
10.1093/ageing/afv064 (Advance Access
published May 18, 2015).

Koonneet Ansa Holm, Pauliina Tamminen ja Jenni Tuomela

Hyvadd ruokaa
iasta riippumatta

Saannollinen ja monipuolinen ruo-
kailu piristad ikadntyneen vireystilaa
ja vahvistaa toimintakykyd. Huono
ravinto puolestaan johtaa nopeasti
yleiskunnon heikkenemiseen, joka
altistaa sairauksille ja tulehduksil-
le. Kotona asuvien ikdantyneiden
ravinnonsaantiin ja monipuolisen
ravinnon turvaamiseen tulisi kiinnit-
taa entistd enemman huomiota ja
varmistaa, etta apua on tarvittaessa
saatavilla.

Ravitsemukseen liittyvaa riskeja
ovat mm. kaytdssa olevat useat re-
septilddkkeet, sairaudesta johtuva
ruokavalion muutos tai tahaton vii-
den kilon painon muutos viimeisen
kuuden kuukauden aikana. Kun riskit
ja muutokset huomioidaan ajoissa,
voidaan edistaa toimintakykya ja ar-
kiselviytymista.

— Jos ruokahalu on heikko ja an-
noskoot pienenevat, tulee ruuan
energiatiheytta kasvattaa. Helpoin-
ta tdma on lisédmalld ruuan rasva-
pitoisuutta. Ruokaan voi myos lisatd
suolaa tai sokeria taittamaan makua,
ravitsemusasiantuntija Hanna Par-
tanen kertoo.

Home Instead Seniorihoiva on
koostanut yhteistyossa ravitsemus-
asiantuntija Hanna Partasen ja do-
sentti Merja Suomisen kanssa op-
paan ikaantyneiden monipuolisen
ravitsemuksen tueksi.

Oppaasta l6ytyy mm. Hanna Par-
tasen ikadntyneille suunnittelemat
terveelliset ruokaohjeet.

Hyvaa ruokaa seniorille -oppaan
voi ladata www.homeinstead.fi.

Lahde: Tetteh 2015.
Hyvaa ruokaa seniorille.
Gery. Voimaa ruuasta-
lehti 2/2015.
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Tyytymattomyys
eldmddn voi olla
haitaksi luuston

terveydelle

Proviisori Pdivi Rauman [ta-Suo-
men yliopistossa tekeman vaitostut-
kimuksen mukaan tyytymattémyys
elamaan, vakava masennus ja ma-
sennusladkkeiden kayttd ovat yhte-
ydessa alempaan luuntiheyteen ja
luuntiheyden heikkenemiseen.
Elamantyytyvdisyyden vaikutus-
ta luuhun selvitettiin seka poikki-
leikkaustutkimuksella ettda kymme-
nen vuoden pitkittaistutkimuksella,
johon osallistui yli tuhat naista.
Masennusladkkeiden vaikutuksia
luuhun selvitettiin puolestaan vii-
den vuoden seurantatutkimuksella,
johon osallistui lahes 2 000 naista.
Tutkimuksen mukaan niin vaka-
va masennus kuin lievemmat oireet,
kuten tyytymattémyys eldmaan,
nayttdisivat olevan haitallisia luun
terveydelle. Elamantyytyvdisyys ja
sen paraneminen vahentaa osteo-
poroosin ilmentymista vaihdevuosi-
ian ylittaneilla naisilla. Masennuksen
ehkdiseminen, sen havaitseminen
ja riittava ladkehoito ovat tarkeita
alentuneen luuntiheyden ehkaise-
miseksi seka miehilla etta naisilla.

Ldhde: Potilaan |adkarilehti 12.8.2015 ja Ita-
Suomen yliopiston vaitostiedote 22.8.2015
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Koonneet Ansa Holm, Pauliina Tamminen ja Jenni Tuomela

Liity mukaan muutosten tekijoihin!

Muutos lahtee sinusta! Sosiaali- ja
terveyspalvelujen uudistuksessa on
keskitytty ennen kaikkea jarjestel-
man rakenteisiin. Nyt on sote-pal-
velujen arjen ammattilaisten vuoro
kertoa ja jakaa ideansa siita, miten
palveluista voidaan tehda entista
parempia.

Change Day Suomi on sosiaali-
ja terveydenhuollon ammattilaisten
tyokalu, joka tuo asiakkaan danen
kuuluville henkiléston kautta ja tar-
joaa ammattilaisille tavan kehittaa
omaa tyotaan. Suomen ensimmai-
nen kansallinen Change Day huipen-
tuu marraskuun 3. paivana 2015.
Change Day on aiemmin jarjestetty
mm. Britanniassa, Australiassa ja
Ruotsissa.

Ensimmaisena vuonna painopis-
te on sote-ammattilaisten muutos-
ideoissa. Osallistuminen ei maksa
mitdan. Change Day Suomi on hyvia
kaytantoja kerdava matalan kyn-

nyksen tyokalu, jonka kautta kuka
tahansa voi kertoa omasta muutos-
teostaan tai ideastaan osoitteessa
www.changeday.fi.

Change Dayhyn on jo lahtenyt
mukaan kunnista esimerkiksi Hel-
sinki, Tampere, Turku, Kuopio, Lahti,
Kalajoki ja Forssa seka kuntayhtymis-
td muun muassa Oulunkaaren kun-
tayhtyma. Mukana on myos jarjesto-
ja ja yksityisia sote-alan toimijoita.

Joukko kasvaa viikko viikolta
— kai sindkin lahdet mukaan?

Liahde: www.kunnat.net/uutisia 2015/
Change Day

Maitoa juovilla ei tavallista
enempdd syddnoireita

Maitoa sdannollisesti kayttavat
eivat sairastu syddankohtauksiin tai
muihin sydanoireisiin sen todenna-
koisemmin kuin muutkaan, tode-
taan tanskalaistutkimuksessa, joka
julkaistiin International Journal of
Epidemiology-lehdessa.

Tulokset perustuvat laajaan la-
hes satatuhatta aikuista kattavaan
aineistoon kolmesta eri tutkimuk-
sesta, joissa osallistujia seurattiin
keskimaarin runsaat viisi vuotta.

Seurannan aikana iskeemiseen
sydansairauteen sairastuminen ja
syddankohtauksen saaminen ei ollut
yleisempda saannollisesti maitoa
nauttivien ryhmassa kuin muiden
tutkittavien joukossa.

Lahde: Potilaan ladkarilehti 14.7.2015
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Ikédntyneet naiset vaikenevat

vdkivallasta

Euroopan harmaantuessa kaikista
haavoittuvimmassa asemassa ovat
juuri kotona asuvat vanhat naiset.
Viidessa eri Euroopan maassa
tehdyssa tutkimuksessa ilmeni, et-
td yli 60-vuotaista naisista 28 pro-
senttia on kokenut kaltoinkohtelua,
mutta vain puolet heistd on kerto-
nut tapahtuneesta laheiselle tai vi-
ranomaiselle. Kaikissa vakivallan ja
hyvaksikdyton muodoissa, lukuun
ottamatta laiminlyontid, yleisin teki-
ja on eldamankumppani tai puoliso.

Suomessa postikysely osoitettiin
1700 kotona asuvalle yli 60 vuotiaal-
le naiselle, vastausprosentti oli 40.
Vastaajista joka neljds oli kokenut
kuluneen vuoden aikana vakivaltaa
tai kaltoinkohtelua. Yleisin vakivallan
tai kaltoinkohtelun muoto oli psyyk-
kinen (21 %), taloudellinen (7 %) ja
oikeuksien loukkaaminen (7 %).

Lahde: thl.fi/avow

Luustokuntoutuksesta Kuntoutusportissa

Kuntoutussaation verkkopalvelus-
sa Kuntoutusportissa julkaistiin elo-
kuussa Luustoliiton kokoama artik-
keli luustokuntoutuksesta.

Artikkeli kertoo luustokuntou-
tujien kuntoutuksen ja kuntoutu-
misen tuen tarpeesta, mitd luus-
tokuntoutuksella tarkoitetaan seka
Luustoliiton tarjoamien palveluiden
historiasta ja niiden tulevaisuuden
nakymista.
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Artikkeli on luettavissa kokonaisuu-
dessaan: www.kuntoutusportti.fi/
portal/fi/kuntoutusmuodot (kun-
toutus eri sairaus- ja kohderyhmissa)

Koonneet Ansa Holm, Pauliina Tamminen ja Jenni Tuomela

Lddkkeitd voi
kohta tulostaa!

Yhdysvaltain ldakevirasto on an-
tanut myyntiluvan ensimmaiselle
3D-tulostetulle reseptiladkkeelle.
Kyseessa on epilepsialdake.

3D-tulostus tulee tulevaisuu-
dessa mullistamaan ladkkeiden ke-
hitysta ja jakelua. 3D-tulostus tekee
mahdolliseksi tuottaa ladkettd pienia
eria, tehda yksilollisia yhdistelmia
potilaan eri sairauksiin tarvitsemista
|dakkeista ja saatda annostusta ny-
kyista tarkemmin. Ehka ladkkeiden
valmistus siirtyy tulevaisuudessa ta-
kaisin apteekkeihin?

Lahde: Potilaan laakarilehti 5.8.2015

Kuva: iStock

lakkdiden Iddkityksen
tietokanta Lécke 75+

Fimean idkkaiden laakityksen tietokan-
nan tunnus on nyt Ladke 75+. Tietokan-
nan tarkoituksena on tukea 75 vuot-
ta tayttaneiden ladkehoitoa koskevaa
kliinista paatoksentekoa ja parantaa
laakitysturvallisuutta perusterveyden-
huollossa.

Tietokanta on luokiteltu muualla
terveydenhuollossa kaytdssa oleviin A-,
B-, C- ja D-luokkiin. Ladke kuvaa ladke-
aineen soveltuvuutta 75 vuotiaille.

Tietokanta on tarkoitettu ensisijai-
sesti [dakareiden ja muiden terveyden-
huollon ammattilaisten kayttoon.

Ldhde: Vanhustyo 3-4, 2015, 13.
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Alykis lonkkasuoja
haastaa perinteiset apuvalineet

Aalto-yliopiston opiskelijat ovat ke-
hitténeet tdysin uudenlaista suojaa
lonkkamurtumien estoon: perinteis-
ten pehmustettujen housujen tai
voiden sijaan kdyttdjén omiin vaat-
teisiin kiinnitettdvéssd tuessa on
huomaamattomat ilmatyynyt, jotka
téyttyvit ja suojaavat lonkkaluita,
kun kdyttdjd kaatuu.

yonimelld Inde kulkeva pro-

jekti 1ahti kadyntiin Aalto-

yliopiston viime lukuvuoden
poikkitieteelliselta kurssilta, jossa
tarkoituksena oli kehittaa tuote, joka
edistdisi jonkin ihmisryhman liikku-
mista. Opiskelijat valitsivat kohde-
ryhmaékseen ikddntyneet, tarkoituk-
sena mahdollistaa itsenainen liikku-
minen mahdollisimman pitkaan.

— Lonkkamurtumat ovat yksi kes-
keisimmistd syistd ennenaikaiseen
itsendisen eldman menettdmiseen.
Pdatimme tarttua tahdn ongelmaan,
Inden tuotemuotoilija Laura Aalto-
Setdla kertoo projektin taustasta.

— Meistd tuntui kummalliselta,
etta vaikka vaesto ikaantyy kaikkial-
la lansimaissa, tarjonta ikaantyville
suunnatuista apuvalineista on varsin
suppeaa. Monia tuotteita ei tunnu
olevan suunniteltu ihmisille, vaan
poftilaille. Tuntuu, ettéa joissakin tuot-
teissa on ajateltu vain teknista toimi-
vuutta sen sijaan, etta mietittaisiin,
mitd kayttaja haluaa. Apuvalineissa
ratkaisevinta on kuitenkin se, kayte-
taanko niita.

Lonkkatukien kohdalla térma-
simme monissa malleissa juuri ta-
han: monet potentiaaliset kayttadjat
eivat halua kayttaa niitd, koska ne
saattavat hiostaa, olla vaikeita aset-
taa oikein. Toisaalta ne nakyvat, ei-
vatka kaikki halua nayttda ulospain,
etta kayttavat lonkkasuojia.
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Inde eli Tuomas Savolainen (vas.),
Enna Rane ja Laura Aalto-Setdld.

Haastava mutta palkitseva
tuotekehitys

Toimiakseen vyomaisessa kankaises-
sa tuotteessa on pieni hiilidioksidi-
kapseli, joka laukeaa automaattisesti
kaaduttaessa ja joka tayttda ohuet
ilmatyynyt. Tata varten tuotteeseen
on upotettu elektroniikkaa ja mekat-
roniikkaa. Seuraava tavoite on saada
ilmatyynyn laukaisu automaattisek-
si. Taman lisaksi edessd on lukema-
ton maard hienosaatoa ja tuotteen
testausta, ennen kuin tuote voi
padsta markkinoille.

—Tahan asti suurin teknologinen
haaste on ollut rakentaa algoritmia,
joka tunnistaa kaatumisen. On to-
della haastavaa erottaa kaatuminen
esimerkiksi juoksuaskelista riittavan
ajoissa, Inden ohjelmistokehittdja
Tuomas Savolainen kertoo ja jatkaa:

— Algoritmin kanssa olemme
saavuttaneet isoja edistysaskeleita,
mutta monia on vield edessa. Tallais-
ten eri aloja yhdistdvien tuotteiden
tuotekehitysprosessi on aina pitka
ja haastava, mutta toisaalta myds
todella palkitseva.

Ikadntyvien palvelut
tulevaisuuden trendi

Moni on ihmetellyt, miksi nuoret
opiskelijat haluavat kehittaa tuotet-
ta vanhuksille, start-up-maailmassa
kun on paljon trendikkdampaa suun-
nitella esimerkiksi mobiilipalveluja
muille nuorille ihmisille.

TEKSTI JA KUVAT: INDE

— Tuntuu mielekkaaltd tehda jo-
takin, joka tulee todelliseen tarpee-
seen. Toisaalta tdssd myos suun-
nitellaan parempia vaihtoehtoja
tulevaisuuden itsellemme, Inden
koneensuunnittelija Enna Rane ker-
too, mutta korostaa:

— lkdantyvd vadesto tarkoittaa
myds jatkuvasti kasvavaa markki-
naa taman kaltaisille tuotteille, ja
projektimme on synnyttanyt paljon
kiinnostusta. Myods muualla on huo-
mattu, ettd vanhuksille suunnatut
palvelut ovat tulevaisuudessa iso
bisnes.

Projekti saavutti kansainvalistd
kiinnostusta jo kurssivaiheessa, jol-
loin sitd kehittdmassa oli kahdek-
san opiskelijaa Aalto-yliopistosta ja
Barcelonasta. Kurssin lopputyd oli
prototyyppi, jossa automaattista
toiminnallisuutta ei viela ollut.

— Kurssilta saamamme palaute
oli niin rohkaisevaa, ettd paatimme
jatkaa projektin kehitystyota, Enna
Rane kertoo.

Kolmen opiskelijan vetdama pro-
jekti valittiin mukaan Aalto-yliopis-
ton start-up -hautomoon kesaksi
2015. Myos kesalla saatu palaute
on ollut kannustavaa: Inde palkittiin
kesdn start-up -hautomosta yleison
suosikkina. Syksyn 2015 aikana on
tarkoitus kehittda tuotetta pidem-
malle ja etsid projektille jatkorahoi-
tusta.

®

Kaatuessa ilmatyynyt téyttyvdt ja
suojaavat lonkkaluita.



okainen on varmasti elaméansa

aikana térmannyt ihmisiin, jot-

ka hehkuvat hyvaa tuulta ja si-
sdista rauhaa. Ihmisid, joista huokuu
viisautta ja elamanmyonteisyytta. |h-
misia, joiden toimintaa ohjaa hyvan-
tahtoisuus ja jotka synkimmallakin
hetkella pystyvét jostain kaivamaan
esiin pienen positiivisen ajatuksen
tai nakokulman. Aidon onnellisia ih-
misid. Mista ihmeesta he taikavoi-
mansa saavat?

On huomattu, etta onnellisilla ih-
misilla on taito olla kiitollisia, ja etta
sillda on keskeinen merkitys onnelli-
suuden kokemukselle. Kiitollisen ela-
maénasenteen on osoitettu lisdavan
hyvinvointia. Sitd, miksi toiset ovat
kiitollisempia kuin toiset, ei olla yk-
siselitteisesti pystytty osoittamaan.
Kiitollisuus ei liity ulkoiseen menes-
tymiseen tai elaman helppouteen.

Ulkoiset menestymisen merkit,
kuten vaikkapa aseman tai varak-
kuuden, voi menettaa ja vaikeat ela-
mantilanteet ovat ennemminkin
voineet opettaa kiitollisuutta. Kiitol-
lisuus on sen sijaan meidan sisdista
rikkauttamme, jota kukaan ulkopuo-
linen ei voi vieda pois. Kiitollisuus ei
tarkoita ongelmien kieltamista, vaan
paremminkin kykya nahda ne haas-
teena. Olennaista on myds oppia
erottamaan ne asiat, joihin pystyy
vaikuttamaan niista asioista, joille ei
voi mitaan.

Kiitollisuus on eldamdnasenne
ja sisdinen mielentila. Kiitollisuutta

tunteva ihminen on l6ytanyt hyvan
itsessddn ja osaa myds vaalia sita.
Kiitollisuus voidaan nahda myds
kateellisuuden vastavoimana. Ka-
teellisuus saa meidat keskittymaan
sithen, mitd itseltd puuttuu. Kiitol-
linen ihminen kykenee puolestaan
nakemaan kaiken sen, mitd elama ja
muut ihmiset ovat hanelle antaneet.
Vapaaehtoisty6dssa on myos paljol-
ti kyse kiitollisuuden voimasta am-
mentamisesta.

Apua saava on Kkiitollinen saa-
mastaan avusta ja apua antava siita,
ettd on saanut tilaisuuden auttaa ja
laittaa hyvan kiertamaan. Pyyteetto-
masti toista auttanut tietda sen hy-
van mielen, minka auttaminen tuo
myds auttajalle. Tama nakyy joka
paiva arkisen aherruksen tiimellyk-
sessa yhdistyksissamme. Sen nakee
selvasti, kun katsoo toimintaa hie-
man sen ulkopuolelta.

Erityisen tarkeda on nahda se
myds silloin, kun on itse toiminnan
ytimessa. Toivon, ettd jokainen va-
paaehtois- ja vertaistoimija nakee
oman tydnsa arvon, silla se antaa
voimia jatkaa eteenpdin. Seka saa-
mastaan avusta ettd mahdollisuu-
desta saada auttaa voi olla kiitolli-
nen.

Kiitollisuuden kohdalla voidaan
puhua myos viisaudesta, silla kii-
tollinen ihminen ymmartdaa mita
hanelld on ja osaa ennen kaikkea
myds arvostaa sitd. Toisaalta tahan
viisauteen sisdltyy myos tietoisuus
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siitd, ettd loppujen lopuksi meilld on
vain tama hetki ja sitd eritoten on
osattava arvostaa. Eleanor Roose-
veltid lainaten: “Eilinen on historiaa,
huominen on mysteeri, tama paiva
on lahja.” Meidan tulisi muistaa se,
ettd tassa hetkessa meilld on loppu-
jen lopuksi kaikki, mita meilla on.

Luustopiiri-projektissa on viimei-
nen syksy meneillddn. Olen Luusto-
piiri-projektin  projektipaallikkdna
ollut etuoikeutetussa asemassa, silla
olen padssyt naiden projektivuosien
aikana tutustumaan lukuisiin upei-
siin ihmisiin ympari Suomea. Olen
tavannut pyyteettomasti toimivia
ihmisid, jotka asettavat toistuvasti
muiden auttamisen oman etunsa
edelle.

Olen saanut keskustella ihmis-
ten kanssa, jotka ovat jakaneet pa-
lan itsedan, elamankokemustaan
ja viisauttaan avoimesti eteenpadin.
Olen saanut todistaa lukemattomia
kertoja sitd, kuinka hyva laitetaan
kiertoon.

Olen kiitollinen joka hetkesta, sil-
|a jokainen uusi ihminen, joihin olen
saanut kunnian tutustua, on tuonut
elamaani jotain uutta. Olen onnelli-
nen, silld jokainen kohtaamani ihmi-
nen on tuonut elamaani kokemusta.
Ja uskon vahvasti olevani kaikkien
tapaamieni ihmisten jakaman viisau-
den my6ta itsekin hitusen viisaampi.
Kiitos siita teille kaikille.

JENNI TUOMELA
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Kokouskutsu

Suomen Luustoliitto ry:n sadn-
tomddrdinen syksyn liitto-
kokous pidetadan lauantaina
28.11.2015 klo 12 alkaen Hotelli
Arthurissa Helsingissa (Vuorika-
tu 19).

Ennen virallista kokousta tarjo-
taan tulokahvi klo 10 alkaen ja
klo 10.30 alkaen on liittokokous-
luento. Kokouksen jalkeen noin
klo 14 tarjotaan kokouksen osal-
listujille lounas.

Kokouksen asialistalla ovat saan-
tomaaraiset asiat (§ 13).

"Jasenyhdistys saa lahettda lii-
ton kokoukseen yhden virallisen
edustajan jokaista alkavaa sataa
(100) henkilojasentaan kohden,
kuitenkin siten, ettd enimmais-
maara on 10 edustajaa. Yhdis-
tyksen edustajamaara maaray-
tyy kokousta edeltdavan vuoden
joulukuun viimeiseen paivaan
(31.12.2014) mennessa jasen-
rekisteriin merkittyjen varsinais-
ten jasenten mukaan.” (Suomen
Luustoliitto ry:n sdannot, § 9).

Yhdistysten kokousedustaji-
en nimet yhteystietoineen ja
erikoisruokavalioineen tulee
ilmoittaa 13.11.2014 mennes-
sa liiton toimistoon, osoite on
toimisto@luustoliitto.fi. Jasen-
yhdistyksiin |dhetetdan kokous-
kutsu ja ilmoittautumislomake
erikseen.

Suomen Luustoliitto ry:n
hallitus

e | uustoliitto
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Liittouutiset — Suomen Luustoliitto ry tiedottaa

Luustoasialla yndessi

ampereella jarjestettiin tou-
Tkokuussa ammattilaisten
Luustoasialla yhdessa -koulu-

tus- ja verkostoitumispaiva. Paikalla
oli 50 luusto-, murtuma- ja osteo-
poroosihoitajaa seka muita osteopo-
roosipotilaiden hoidosta vastaavia
hoito- ja kuntoutusammattilaisia.

Tunnelma oli koko paivan ajan
kdsikosketeltavan innokas, kun eri
puolilta Suomea saapuneet luusto-
terveyden vanhat konkarit ja asialle
vasta hiljattain vihkiytyneet ammat-
tilaiset vaihtoivat kuulumisia, koke-
muksia ja hyvia kaytantoja.

Koulutus- ja verkostoitumispai-
van jarjesti Luustoliitto yhteistyds-
sd Suomen Luustoasiantuntijoiden
ja Amgen Oy:n kanssa. Paivan oh-
jelman punaisena lankana oli Os-
teoporoosin Kaypa hoito -suositus
sekd hoitoketjujen kehittaminen ja
toteutuminen terveydenhuollon eri
tasoilla ympari Suomen unohtamat-
ta ajatustenvaihtoa ammattilaisten
kesken.

Paivan aikana kuultiin esimerkke-
ja osteoporoosipotilaan seulonta-,
diagnosointi-, hoito- ja kuntoutus-

kaytannoista sekd niihin liittyvasta
alueellisesta  verkostoitumisesta
mm. Kuopiosta, Oulusta, Jyvaskylas-
td, Seindjoelta ja Lahdesta. Lisaksi
mm. professori ja ylilddkari Hannu
Aron seka projektipaallikko ja tutki-
ja Saija Karinkannan puheenvuorot
tukivat ja vahvistivat luustoasioiden
parissa tehtdvaa tyota.

Yhteistyo ja
verkostoituminen jatkuu

Luustoliitossa tullaan koulutus- ja
verkostoitumispaivan paatteeksi jul-
kaistun sahkoisen kyselyn pohjalta ja
yhteistyossa eri toimijoiden kanssa
edelleen edistdémdan luustoasioiden
parissa tydskentelevien ammattilais-
ten kansallista verkostoitumista ja
yhteistyota.

Lisdksi seuraavassa Luustotieto-
lehdessé (4/2015) nostetaan esille
osteoporoosipotilaan seulontaan,
diagnosointiin, hoitoon ja kuntou-
tukseen liittyvia kaytantoja, malleja
ja hoitoketjuja eri nakdkulmista. Yh-
dessd viemme luustoasiaa entistakin
voimakkaammin eteenpain!



‘ Jasenyhdistyksissd tapahtuu

Pdadkaupunkiseudun
yhdistyksessd puhaltavat uudet tuulet

aritta Arstila on Luusto-
liiton suurimman jasen-
yhdistyksen Paakaupun-

kiseudun Luustoyhdistyksen toimis-
totyontekija. Tassa tehtdvdssa han
on ollut kohta puoli vuotta.

— Olin ollut elakkeelld jo monta
kuukautta ja aloin katsella osa-aikai-
sia tyopakkoja, silla energiaa tyon-
tekemiseen oli. Tahan tyopaikkaan
tarttuminen oli sellainen dkkipaatos,
Maritta kertoo.

Maritta oli saanut sdhkopos-
tiinsa Paakaupunkiseudun yhdis-
tyksen jasenkirjeen, jossa etsittiin
osa-aikaista tyontekijda. Aktiivinen
yhdistystoiminta oli vierasta yritys-
maailmassa tietoteknologian parissa
vuosikymmenia ja it-alan opettaja-
nakin parikymmentd vuotta tyos-
kennelleelle Marittalle, mutta siita
huolimatta han paatti hakea yhdis-
tykseen toihin.

— Nyttemmin on tullut seurattua
yhdistystoimintaa sekd tdman tyon

Pddkaupunkiseudun Luustoyh-
distys ry on perustettu vuonna
2004 ja yhdistyksessd oli viime
vuoden lopussa Idhes 900 jd-
sentd. Yhdistyksen puheenjoh-
tajana on vuoden 2015 alusta
Iéhtien ollut Irene Roos.

Yhdistykselld on osa-aikainen,
10 tuntia viikossa tydskentele-
vd toimistotydntekijé Maritta
Arstila. Hdn vastaa Péddkaupun-
kiseudun Luustoyhdistyksen pu-
helimeen 045 601 6105 tiistaisin
klo 12—15.

Toimiston sdhképostiosoite on
osteo.pkseutu@gmail.com.

kautta ettd oman tyttdren valityksel-
1a, joka on kovinkin aktiivinen jarjes-
toihminen, Maritta nauraa.

Maritta oli saanut osteopenia-
diagnoosin jo vuonna 2000 samassa
rytakassa kun hdnen rintasydpadnsa
alettiin hoitaa. Sytostaattihoidoista
huolimatta Marittan diagnoosi on
pysynyt kaikki ndma vuodet os-
teopeniana. Pdakaupunkiseudun
yhdistykseen han liittyi jaseneksi
vasta viime vuonna, kun han sattui
tormaamadn yhdistykseen liittyvaan
lehtijuttuun.

Osteoporoosi oli Marittalle kui-
tenkin tuttu jollain tavalla jo ennes-
taan, silla hanen aidillaan on osteo-
poroosi.

— Onhan taalld saanut paljon
uutta tietoa, silla olen osallistunut
kaikkiin jaseniltoihin toimistotydnte-
kijana ollessani.

Irene Roos puolestaan epdilee,
ettd hdn on sairastunut osteoporoo-
sia nuoresta saakka. Han tulimukaan
yhdistykseen muutama vuosi sitten,
vuonna 2012.

— Se oli ihan sattumaa. Sain os-
teoporoosia sairastavan tyokaverini
rohkaisemana pyydettyd tyoter-
veysladkarilta lahetteen yksityiselle
Mehildisen lddkariasemalle luusto-
tutkimuksia varten. Mehildisen os-
teoporoosiklinikalla sattui olemaan
|adkarind Maiju Helin, itsekin Paa-
kaupunkiseudun Luustoyhdistyksen
aktiivijasen, Irene muistelee.

Irenelld oli kuin olikin osteopo-
roosi ja niin Maiju Helin rohkaisi Ire-
ned liittymaan Padkaupunkiseudun
yhdistykseen.

— Tiedontarve oli suuri, ja niin
[ahdin mukaan ja kavin yhdistyksen
jasenilloissa kuulemassa asiantunti-
joiden luentoja.

Irene Roos (vas.) ja Maritta Arstila.

Sittemmin Irene on siirtynyt ak-
tiivisesta projektityostdan elakkeel-
le. Puheenjohtajaksi Irene Iahti, kun
tunsi sen olevan velvollisuutensa.

Seka Irene ettd Maritta tuumi-
vat, ettd Padkaupunkiseudun yh-
distykseen kannattaa liittya tiedon
ja vertaistuen vuoksi. Parivaljakko
haluaa kehittda Padkaupunkiseudun
Luustoyhdistyksen toimintaa ja kuul-
la jasenten &danta kehittamistyds-
sd. Ennen kaikkea tavoitteena olisi
loytad jasenille aiempaa enemman
mahdollisuuksia osallistumiseen.

Talle syksylle on suunnitteilla
sahkoinen jasenkysely ja lisaksi Luus-
toviikolle on luvassa Avoimet ovet
-tapahtuma, jossa myos kerataan
jaseniltd ideoita yhdistyksen kehit-
tdmiseen. Ndistd on lisda lehden
loppupuolen Tapahtumakalenteris-
sa Padkaupunkiseudun Luustoyhdis-
tyksen osuudessa.

Paakaupunkiseudun yhdistyksen
luotsissa on kaksi hyvin uutta, mutta
innokasta ja idearikasta naista. Toi-
votetaan heille onnea ja menestys-
tal

ANSA HOLM
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‘ Jdsenyhdistyksissd tapahtuu

Innostusta ja ideoita Pohjanmaalta:

Viime kevéénd Vaasassa tapahtui. Luustoterveyteen liittyvin yleisétilaisuuden
yhteydessd muutama aktiivinen pohjalainen yhdessé toiminnanjohtajamme
kanssa sai innostutettua paikallisia luustokuntoutujia omasta luustotervey-
destd huolehtimiseen ja yhdessd tekemiseen. Vaasan perustettiin uusi yhdistys
Vaasan Seudun Luustoyhdistys. — Vihdoinkin, todettiin monesta suusta, sillé
toiveita ja tarvetta télle oli ollut jo pitkédn.

samojen aktiivien kanssa. Mistd

tama sai oikein alkunsa?

—Tiedon tarve ajoi liikkeelle, Olle
Lindroos aloittaa.

— Halusin saada tietoa osteopo-
roosista ja omista mahdollisuuksista
vaikuttaa luustoni kuntoon. Lisaa
tietoa oli kerta kaikkiaan saatava
jostain. Olin ensin yhteydessa la-
himpdan yhdistykseen, joka sijaitsee
Kokkolassa. He olivat erittdin avuli-
aita ja auttoivat liiton toiminnanjoh-
taja Ansaa ja minua l6ytdmaan toi-
semme, koska meilla oli selked tarve
saada toimintaa myds tdnne Vaasan
alueelle.

Ansan kanssa jarjestetty yleiso-
luento luustoterveydestd Vaasassa
kerasi paikalle mukavan joukon luus-
tokuntoutujia ja muita luustotervey-
desta kiinnostuneita. Olle totesi tilai-
suudessa muutaman muun aktiivin
kanssa, ettd mukaan toimintaan on
nyt ldhdettdva, jotta yhdistys saa-
daan pystyyn. Ja niin Vaasan Seudun
Luustoyhdistys syntyi.

Tarve yhdistykselle kumpusi siis
hyvin perinteisistd lahtdkohdista:
tiedon saamisen tarpeesta ja toi-
saalta myds eteenpdin levittdmisen
halusta. Lisaksi aktiivitoimijoilla oli
toive 0ytdd myds muita samassa
tilanteessa olevia jakamaan koke-
musperaista tietoa. Sen parempia
|[ahtokohtia ei varmasti voi olla, kos-
ka motiivit ajavat eteenpdin tdrkean
asian kanssa.

I stun nyt poyddn dareen naiden
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Entdpa nyt, kun takana on puolisen
vuotta yhdistyksen kanssa? Minka-
laiset fiilikset ovat nyt?

Aktiiveilla intoa sekéd ideoita riit-
tda ja katse on vahvasti tulevassa
Luustoviikossa. Vaasassa on nyt en-
simmaisend toimintavuotena paa-
tetty panostaa erityisesti Luustovii-
kon teemaan ja luustoterveyteen
liittyvan tiedon levittdmiseen oman
alueen vaestolle.

Toinen edessani istuva aktii-
vijasen, Birgitta Finne, on kesalla
kiertanyt haastamassa paikallisia ra-
vintoloita mukaan Luustoviikon ra-
vitsemusteemaan. Ravintoloita on
pyydetty ottamaan Luustoviikolla

Olle Lindroos ja Birgitta Finne.

ruokalistoilleen luustoterveellinen
lounaslista, jonka suunnittelussa
paikallinen ravitsemusterapeutti
on ollut mukana. Ravintoloille on
tarjottu valmiita ehdotuksia seka
rakennuspalikoita omien luustoter-
veellisten annosten kokoamiseen.
Ravintoloihin toimitetaan mahdolli-
sesti myos esitteita, joihin on koottu-
na luustoterveellisid resepteja seka
luuliikuntaohjeita lounastajille kotiin
viemisiksi. Ajatus on otettu positiivi-
sesti vastaan yrityksissa.

Vaikka kesaaika on vietetty tivisti
mokeilld lomaillen, eivat aktiivit ole
tosiaankaan levanneet laakereillaan
kesallakdan. Olle on kdantanyt Luus-
toliiton materiaalia ruotsinkielelle,
jotta kaksikielisen alueen yhdistys
pystyy palvelemaan jdsenistodan
molemmilla kielilld. Suunnitelmissa
on myos koota kansiot jasenille (jo
olemassa oleville ja tuleville) luus-
toterveyden kulmakivista. Kansioon
olisi helppo paivittdd muun muassa
uusimpia tutkimustuloksia sitd mu-
kaa kuin niita julkaistaan. Ajatuksena
on myos jakaa kansioon koottu ma-
teriaalipaketti alueen terveyskeskuk-
siin ja ladkareiden vastaanotoille.




— Sehan olisi helppo toteuttaa ja
odotustiloissa istuvilla olisi oiva ti-
laisuus jonottaessaan tutustua luus-
toterveysasioihin. Tiedon tarve on
valtava, eivatka kaikki osaa sitd etsia.
Tieto on vietava heille 1dhelle, Olle
toteaa.

Ennakkoluulottomasti ja innolla
liikkeelle lahteneet yhdistysaktiivit
ovat samalla kuitenkin realisteja.

— Me suhtaudumme tahan kuin
pitkdn matkan juoksuun. Olemme
ottaneet nyt ensimmaiset askeleem-
me ja matkaa on viela paljon jaljella.
Mutta ei meidan tarvitse rynnia it-
seamme henkihieveriin ja uuvuttaa
itsedmme pitkdn matkan kanssa. Me
etenemme tasaisen varmasti ja askel
kerrallaan, ettd voimat riittavat koko
maratonille, Olle toteaa hymynkare
huulillaan.

— Tampereella kevaalla jarjeste-
tyilla puheenjohtajien ja sihteerien
paivilla oli mukava tavata muita yh-
distysaktiiveja. Valilla muita kuun-
nellessaan tuli tunne, etta voi kuinka
pitkalld muualla ollaan jo ja kuinka
paljon meilld on vield tekemista, Bir-
gitta sanoo.

— Mutta sitten piti muistuttaa it-
selleen, ettd me olemme juuri vasta
aloittaneet ja muiden esimerkkia on
helppo seurata. Kun toimintavuosia
kertyy meidankin yhdistyksellemme,
seuraamme mekin muiden yhdistys-
ten jalanjalkia. Yksi askel ja asia ker-
rallaan.

Tahan on helppo yhtyad. Vaasan
yhdistyksessa on osaamista, tahtoa
ja realismia tekemiseen. Vaasassa
on lahdetty rohkeasti liikkeelle uu-
sia ideoita kokeillen. Olle toteaakin,
ettd “ideoita pitaa olla, silla kymme-
nesta ideasta ehka yksi toteutuu”.
Nainhan se onkin. On itsekin muis-
tettava, etta kaikkia hyvia ideoita ei
ehdi toteuttaa ja joukosta on valitta-
va ne parhaat, joilla sitten lahdetaan
eteenpdin. Askel kerrallaan.

TEKSTIJA KUVA: JENNI TUOMELA

Lukijalta

Outoa nollatutkimusta

Luustotieto- lehdessd nro 2/2015* julkaistussa liikuntatutkimusta koskevassa
artikkelissa (s.11) todettiin, ettd liikuntaharjoittelu lisdsi lihasvoimaa yli 15 %
ja voimantuottoa noin 6 %. Myés idkkédiden kotona asuvien naisten kaatumis-
vammojen (huom! ei kaatumisten) mdédrd puolittui. Sen sijaan D-vitamiinilisédn
ei havaittu parantavan liikunnan tehoa eiké toimintakykyd.

inallaan ansiokas tutkimus

vahvisti jalleen kerran jo tun-

netun tosiasian: “Aktiivinen
liikunta lisaa lihasvoimaa, parantaa
lihastoimintaa ja sita kautta toimin-
takykya”. Kaikki nama suotuisat vai-
kutukset ehkaisevat osaltaan kaatu-
misia. Tutkimukseen osallistuneiden
henkildiden maara oli kuitenkin liian
pieni ja kahden vuoden seuranta-ai-
ka liian lyhyt kaatumisten vahenemi-
sen havaitsemiseksi.

D-vitamiinin osalta tutkimus ja
tutkimusasetelma oli taysin nollatut-
kimus. Tutkimus- ja vertailuryhman
henkildiden seerumin D-vitamiini-
pitoisuudet olivat jo lahtotilantees-
sa ja tutkimuksen aikana ilman
D-vitamiinin lisdantoa tasolla, jossa
D-vitamiini vaikuttaa suotuisasti li-
haksiin ja ehkaisee kaatumisia.

Lisdvitamiinin annon havaittiin
lisddvan luun tiheyttd. Tamakadan
havainto ei ole uusi, mutta vahvis-
taa entisestadn Kaypa hoito -suosi-
tuksen D-vitaminiiniohjetta, jonka
mukaan osteoporoosissa seerumin
D-vitamiinipitoisuuden tavoitetason
tulee olla 75—-120 nmol/I.

Seerumin D-vitamiinipitoisuu-
della on suotuisia vaikutuksia luus-
toon ja lihaksiin. Kun seerumin
D-vitamiinipitoisuus on 50 nmol/I
osteoporoottinen luu alkaa terveh-
tya, 60 nmol/l:ssa kaatumiset alka-
vat vaheta lihasvoiman ja lihasten
reaktionopeuden parantuessa ja 75
nmol/l:ssa osteoporoosimurtumat
alkavat estya.

Kaatumiset vahenevat D-vitamii-
nilla eri tutkimusten mukaan 17-24
% eli keskimaarin viidenneksella. Jos

luvut heijastavat lihasvaikutuksia,
ovat D-vitamiinin lihasvaikutukset
liikunnan vaikutusten luokkaa tai jo-
pa sitd paremmat.

Mielestani jokaisen kannattaa
olla selvilla oman elimisténsa D-vi-
tamiinipitoisuudesta ja pitda se D-
vitamiinilla Kdypa hoito-suositusten
tasolla ja harrastaa aktiivista lilkun-
taa 5-6 pdivana viikossa.

Luustoterveisin

OLLI SIMONEN,
Suomen Osteoporoosiyhdistyksen
puheenjohtaja

*Toimituksen huomio:
Sama tutkimus julkaistiin myds
Lddkdrilehdessd 33, 14.8.2015.
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Etelda-Savon
Osteoporoosiyhdistys ry

Esterytalo, Otto Mannisenkatu 4,
50100 Mikkeli

Puheenjohtaja Eeva Tirkkonen,
puh. 050 576 5525,
eeva.tirkkonen@gmail.com

Jasenasiat Sirkka Muurikka,
sirkka.muurikka@luukku.com

Vertaistuen yhteyshenkilé
terveydenhoitaja Marit Salo,
puh. koti 044 094 8162

Toimialue: Enonkoski, Heinavesi,
Hirvensalmi, Joroinen, Juva, Kangas-
niemi, Kerimaki, Mikkeli, Mantyharju,
Pertunmaa, Pieksamaki, Punkahariju,
Puumala, Rantasalmi, Ristiina, Savon-
linna, Savonranta, Sulkava.

Kutsu yhdistyksen 10-vuotisjuh-
lakokoukseen ja sen yhteydessa
pidettdvdan sdaantomaaraiseen
syyskokoukseen. Kokous pide-
taan lauantaina 24.10.2015 klo
13-16 Mikkelissa Ramin Kondi-
torian Tumassa (Sammonkatu
12). Ohjelmassa on mm. puheita,
musiikkia, teatteriesitys, saanto-
madraiset kokousasiat, mukavaa
yhdessaoloa, kakkukahvit seka
suolaista purtavaa.

Sitovat ilmoittautumiset
9.10.2015 mennessa tarjoiluja
varten: eeva.tirkkonen@gmail.
com tai puh. 040 720 2648.

Tervetuloa juhlimaan
10-vuotistaivalta kanssamme!
Mahdolliset muistamiset yhdis-
tyksen tilille FI35 527 104 2021
2822 Suur-Savon Op. Maksun
viestikentan yhteyteen pyydetaan
merkitsemaan maksajan nimi,
paivamadra ja maksun tarkoitus.

Mikkelin toimintaryhma
Osteoporoosivertaistukiryhma

Yhdyshenkilé Marit Salo,
puh. koti 044 094 8162

Osteoporoosivertaistukiryhman
kokoontumiset ovat kerran kuukau-
dessa tiistaisin klo 16.00-17.30.
Estery-talolla, Otto Mannisen katu 4.
Paitsi marraskuussa 3.11 klo 17.30—
19.00 (Savilahdenkatu 5-7).
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Tulevat tapaamiset 2015

6.10. Hemmottelua kasille
Aloevera-tuotteilla, Hoitola Wanilla
3.11. Huom! klo 17.30-19.00
tutustuminen Lady Lisa Oy
(Savilahdenkatu 5-7)

8.12. Kokoontuminen pikkujoulun
merkeissa

Mikkelin Kuntopalvelussa (Savilah-
denkatu 16) yhdistyksen jasenilla
mahdollisuus kuntosaliharjoitteluun
omatoimisesti 5 €/kerta. Kuntosali-
harjoittelua edeltda alkukartoitus ja
kuntosalin kdyton ohjaus seka henki-
|6kohtaisen harjoitusohjelman laadin-
ta. Kartoituksen, ohjelman laadinnan
ja ohjauksen kokonaishinta on 62 €.

Tapahtumista ilmoitetaan Kaupunki-
lehdessa Esteryn jarjestoilmoitusten
yhteydessa.

Pieksamden toimintaryhma

Vertaistuen yhteyshenkilo
Tuovi Tyrvdinen, puh. 0400 570 416,
tuovityrvainen@luukku.com

Vertaisryhman yhdyshenkil
Anne-Mari Tarvonen,

puh. 040 216 1029,
am_tarvonen@hotmail.com

Toimintaryhman tapaamiset

ovat joka kuukauden toinen torstai
Neuvokkaassa (Tasakatu 4—6),

3. kerros, klo 17.00 alkaen.

Liikuntaryhma jatkaa torstaisin 10.9.
alkaen klo 15.00-17.00 Jarjestotalon
1 krs. monitoimitilassa (Tasakatu
4-6). Liikuntaryhméa on maksuton
yhdistyksen jasenille.

Tulevat tapaamiset 2015

8.10., 12.11. ja 10.12.

Neuvokas Toimintakeskuksessa voi
kdydd tervehtimdssa ja rupattele-
massa kahvikupposen aarelld ma-to
klo 9-15. Neuvokkaassa kokoontuu
erilaisia toimintaryhmia ja saat niista
tietoa soittamalla tai kdymalla paikan
paalla. Neuvokkaasta voi myos tiedus-
tella vapaaehtoista auttajaa tai voi itse
ilmoittautua mukaan vapaaehtoistoi-
mintaan.

Lisdtietoja toiminnanjohtaja
Leena Majavalta puh. 050 360 0019.

Pieksamadki-lehden seurapalstalla
ilmoitetaan tapahtumista.

Savonlinnan toimintaryhma

Yhdyshenkilo Eeva Tirkkonen,
puh. 040 720 2648,
eeva.tirkkonen@gmail.com

Toimintaryhman tapaamiset

joka kuukauden neljas torstai jarjes-
totalo Kolomosessa (Pappilankatu 3),
klo 17-19.

Tulevat tapaamiset 2015
22.10. Ohjelma avoin

26.11. Luustoterveellinen
ravitsemus, ravintoterapeutti
Marjaana Suominen luennoi
17.12. Pikkujoulut

Yhteinen liikuntaryhma Saimaan
Syopayhdistyksen Savonlinnan seu-
dun osaston kanssa, joka toinen maa-
nantai parittomilla viikoilla Gym42:ssa
(Pappilankatu 3), kolmas kerros.

Torstaisin klo 10.30-11.15 ohjattua
kevennettya vesijumppaa Savonlin-
nan kaupungin uimahallissa.

Savonmaa-lehdessa ilmoitetaan
tapahtumista.

Kanta-Hameen
Luustoyhdistys ry

c/o Aho, Raatihuoneenkatu 20 A 15,
13100 Hameenlinna,
khluusto@gmail.com

Puheenjohtaja Salme Komonen,
puh. 040 040 6479,
k.komonen@gmail.com

Varapuheenjohtaja Erja Liuko,
puh. 050 563 1599,
erja.liuko@gmail.com

Sihteeri Paivi Ikkala,
puh. 0400 728 930,
paivi.ikkala@gmail.com

Tiedotus ja jasenasiat
Ritva-Liisa Aho, puh. 050 329 9815,
aho.ritvaliisa@gmail.com

Vertaistuki Ritva-Liisa Aho

puh. 050 3299 815, Vuokko Ahlberg
puh. 040 534 4984 seka Riitta Salo,
anjariitta.salo@gmail.com

Toimialue:
Kanta-Hameen maakunta

Jasen- ja vertaistuki-illat jatkuvat
Hameenlinnan Kumppanuustalossa
(Kirjastokatu 1). Lokakuun jasenilta
torstaina 8.10. klo 17-19 teemana
”Uni ja unen merkitys”



Vertaistuki-illat torstaina 24.9.

klo 16—18 (huom! aika) ja torstaina
26.11. klo 17-19. Vapaata keskus-
telua vertaisten seurassa ja vertais-
jumppaa.

Kevaan Luustopiiri-ryhman
toivomat omat vertaistukitapaamiset
Kumppanuustalon 1. kerroksessa
"Eijan huoneessa” torstaisin 17.9. ja
26.11. klo 13-15.

Pikkujoulu 10.12. Paikka avoin.
Otetaan vastaan ehdotuksia:
khluusto@gmail.com

”Luut lilkkkumaan ulkolaitteissa”
-tapahtuma Hameenlinnan Linnan-
puistossa torstaina 8.10. klo 11.30-
13.30. Koulutetut vertaisveturimme
perehdyttavat ulkolaitteiden oikeaan
kayttoon. Tulethan kokeilemaan!

”Liikuntatori” Elenia Areenalla klo
9-10.45 1.10., 5.11., 3.12.2015 (seka
4.2.,3.3.ja7.4.2016) sisaltaa yhteisen
alkuverryttelyn, 25 min. mittaiset osi-
ot perusjumppa, tasapainorata ja kun-
tosali seka loppuverryttelyn. Ohjattua
lilkkuntaa maksuttomasti. Mennaan
joukolla kokeilemaan!

Luustoviikon yleis6luennon keskiviik-
kona 21.10. klo 17-19 Kumppanuus-
talon Auditoriossa aiheesta ”Luusto-
terveellinen ravitsemus” pitdd ETT,
dosentti Heli Viljakainen, joka on myds
Luustoliiton hallituksen jasen.

Kutsu Kanta-Hameen Luustoyh-
distyksen syyskokoukseen tors-
taina 12.11. klo 17 Kumppanuus-
talon Auditorio(Kirjastokatu 1,
Hameenlinna). Saantomaaraiset
asiat, kuten vuoden 2016 toimin-
tasuunnitelma, talousarvio ja hal-
lituksen tdydentaminen. Luento ja
luennoitsija ilmoitetaan mydhem-
min. Kahvitarjoilu.

Tervetuloa vaikuttamaan!
Hallitus

Jasenkirje 2/2015, jossa kerrotaan
syyskauden tapahtumista, on lahe-
tetty elokuussa sekd postissa ettad
sdhkopostitse. Onko osoitteesi tai
sdhkopostiosoitteesi muuttunut? Ai-
na- ja Armas-alkuiset sahkdpostit ovat
lakanneet toimimasta.

lImoitathan uuden osoitteesi
Ritva-Liisalle: aho.ritvaliisa@gmail.
com tai puh. 050 329 9815

Keski-Suomen
Luustoyhdistys ry

Kilpisenkatu 18, 40100 Jyvaskyla,
puh. 044 311 1215,
luusto.keskisuomi@gmail.com

Puhelinpdivystys joka kuun ensim-
maisena torstaina klo 14-18. Muina
aikoina voit jattaa viestin vastaajaan.
Viestit puretaan viikoittain.

Puheenjohtaja Anu Salpakoski,
puh. 040 738 4536,
anu.salpakoski@mamk.fi

Sihteeri Sanna Sokero,
puh.040 7293120,
sanna.sokero@saunalahti.fi

Yhdistyksen syyskokous

Ma 16.11.2015 klo 16.30-17.45
Jyvaskylan Kaupunginkirjastossa
(Kerhohuone 2, Vapaudenkatu
39-41). Esilld ovat sdantomaarai-
set asiat. Tervetuloa vaikuttamaan
yhdistyksen toimintaan. Kokouk-
sen jalkeen klo 18.00 Minnan-
salissa on yleisoluentotilaisuus:
Vastaisku vaivoille, puhujana Petri
Salo.

Jyvaskylan kaupungin Seniorimessut
ma 5.10.2015 klo 10.00-15.00 Jyvas-
kylan Kaupungin teatterissa. Taman
vuoden teemana on ”“Tulevaisuutta
rakentamaan”. Tule keskustelemaan
ja tutustumaan senioripalveluihin.
Paikalla on yhdistyksesta osteoporoo-
sineuvoja Mirja Kalima.

Jyvaskyldssa Yleis6luento ma
12.10.2015 klo 17.00-19.00 Minnan-
salissa (Vapaudenkatu 39-41). Aihee-
na on Osteoporoosin ennaltaehkdisy
ja hoito. Aiheuttaako hormonikorva-
ushoito syopariskin? Puhujana Seppo
Kivinen, synnytys - ja naistentautien
erikoislaakari.

Seniorikortti 65+, jyvaskylalaisilla yli
65-vuotiailla ja kuluvan vuoden aikana
65-vuotta tayttavilla henkiloilla seka
tyokyvyttomyyselakelaisilla, on mah-
dollisuus hankkia seniorikortti omatoi-
miseen liikkunnan harrastamiseen.
Lisatietoa saa liikunta.info@jkl.fi/
puh. 014 266 4257. Jyvaskylaldisille,
jotka liikkuvat terveytensa kannalta
liilan vahan eivatkd ole I6ytaneet so-

pivaa lilkkuntamuotoa itselleen, on
tarjolla ilmaista liikuntaneuvontaa.
Liikuntaneuvojina toimivat erityislii-
kunnanohjaajat. Ajanvaraukset seka
puhelinneuvonta to klo 8.00-9.00,
puh. 014 266 4264.

Laula kanssain - Vertaistukea laulel-
len Reumayhdistys (Kilpisenkatu 18)
t029.10.15 klo 13.00-15.00, teemana
kotimaiset laulut sekd to 26.11.2015
klo 13.00-15.00, teemana joululaulut.

Kokkolanseudun
Osteoporoosiyhdistys ry

Puheenjohtaja, nettivastaava
Aira Hirvikoski, puh. 050 331 0274,
aira.hirvikoski@hotmail.com

Sihteeri Anni Kuusela, puh. 050 430
7280, anni.kuusela@kokkola.fi

Taloudenhoitaja ja jasenvastaava
Sirkka Wihlman, puh. 040 700 3255,
SirWi@nett.fi

Virkistystoiminta Raija-Liisa Palmi,
puh. 040 829 0084,
raija.palmi@gmail.com

Tiedottaja Eila Keskitalo,
puh. 050 341 0606,
eilasofia.keskitalo@gmail.com

Maailman Osteoporoosipaivaa
20.10.2015 vietamme Oppilasravin-
tola Kokkolinnassa (Isokatu 1) Kokko-
la, klo 11.00 alkaen luustoterveellisen
lounasruoan merkeissa.

Lokakuun jasenillassa

ke 28.10.2015 klo 18.00 esittaytyy
Kokkolan Sotilaskotiyhdistys ry.
Tulevan toimintavuoden (2016)
suunnittelua.

Marraskuun jasenillassa

ke 25.11.2015 klo 18 sisatautien
erikoislaakari Joni Klemola puhuu
osteoporoosin Kaypa hoidosta se-
ka ladkkeettomasta hoidosta.

Jaseniltoihin kokoonnumme Toimin-
takeskus Kompassin tiloihin (Yrittajan-
tie 5—7, Kokkola; kaynti Laajalahden-
tien puoleisesta paadysta).

Yhdistyksen syyskokous
pidetdan ke 25.11.2015 klo 19 Toi-
mintakeskus Kompassissa (Yritta-
jantie 5-7 Kokkola). Kaydaan lapi
sdantdjen maaraamat asiat. Kah-
vitarjoilu. Tervetuloa!
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Joulukuussa vietamme pikkujoulua,
aika ja paikka tarkentuvat myohemmin.

Ohjattu osteoporoosiliikuntaryhma
Medirex VesiVeijarin tiloissa on aloit-
tanut 3.9.2015. Kysy lokakuussa (8.10.
alkaen) paikkaa ryhmaan. Liikuntaryh-
ma on omakustanteinen. Kokoontu-
miset ovat torstaisin klo 10-11.

Luut lujiksi -ryhma on aloittanut myos
3.9.2015 alkaen. Kokoontuminen on
torstaisin ja aika klo 16—17, Mantykan-
kaan koululla (A. Chydeniuksenkatu
72, Kokkola). Ohjaajina toimivat Au-
likki Koskela ja Riitta-Liisa Kankkonen.
Maksuton ryhma. Liikuntaa tarjoavat
myds Kokkolan kaupungin liikuntapal-
velut, eri voimistelujarjestot ja Kokko-
lan seudun opisto.

Kotkan Seudun
Luustoyhdistys ry

Huom! Yhteystiedot ovat muuttuneet:
puheenjohtaja Tuula Saarinen

puh. 044 951 0026,
tuulasaarinen5@gmail.com

Syyskokous 18.11.
Kellonaika ja paikkatiedot
ilmoitetaan myohemmin.

Puurojuhla 05.12.2015.
Kellonaika ja paikkatiedot
ilmoitetaan myohemmin.

Kouvolan
Luustoyhdistys ry

Puheenjohtaja Peter Luthje,
puh. 0400 753 464,
peter.lUthje@pp.inet.fi

Syksyn 2015 ohjelma:

30.9. klo 17-18, esitelma: luustoys-
tavallinen ravitsemus, ravitsemustera-
peutti, ETM Henna Sippola, Pohjois-
Kymen sairaala.

28.10. klo 17.30-18.30, esitelma:
lonkkamurtumapotilaiden kohtalo-
tutkimustulokset Paijat-Hameen kes-
kussairaalan ja Pohjois-Kymen sairaa-
lan potilaista, ortopedi Peter Luthje.

Syyskokous 17.11. klo 17-18.30.
Esityslistalla ovat saantomaarai-
set asiat, Toimitila Veturi (Kaup-
pamiehenkatu 4, 2. krs, Kouvola).
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Liikuntaryhman toiminta jatkuu per-
jantaisin klo 11-12 alkaen 4.9. ja vii-
meinen liikuntapdiva on 4.12.2015.
Vetdjana toimii vertaisohjaaja Riitta
Ala-Mayry. Osallistuminen on ilmaista
ja paikka on toimitila Veturi.

Pirkanmaan
Osteoporoosiyhdistys ry

Puheenjohtaja

Anja Saastamoinen,

puh. 040 593 0215,
anja.k.saastamoinen@gmail.com

Sihteeri
Sisko Rytkdnen, puh. 050 353 9697,
sisko.a.rytkonen@gmail.com

Jasensihteeri
Kyllikki Tanskanen-Sevon,
puh. 050 413 2339

Jasenillat tiistaisin kello 17-19 Moni-
toimitalolla, Strommersali, 4 krs (Sata-
kunnankatu 13, kdynti Pellavatehtaan-
kadulta).

Tiistaina 13.10.
Ravitsemusluento, alustaja avoin.

Tiistaina 10.11.
Liikunta, alustajana fysioterapeutti.

Teatteriretki Seindjoelle: Yhdistyksen
pikkujoulua vietetdan torstaina 3.12.
tekemalld teatteriretki Seindjoelle.
Sydmme ensin lounaan teatteriravin-
tolassa ja sen jalkeen katsomme kau-
punginteatterin Kaaos-naytelman.

Lounas klo 13, naytelma alkaa
klo 14.15. Sitovat ilmoittautumiset
sihteerille: sisko.a.rytkonen@gmail.
com, tai puh. 050 353 9697 viimeis-
taan 31.10.2015.

Lounaan ja teatterilipun oma-
vastuuhinta jasenilta 15 €. Summa
maksetaan Pirkanmaan osteoporoo-
siyhdistyksen tilille FI19 8000 157 098
9724. Juna Tampereelta Seindjoelle
lahtee kello 11.04, junalippu mak-
setaan itse, hinta elakelaiseltd 16 €/
suunta.

Osteoporoosiryhma: Ohjattu kunto-
sali Ratinassa maanantaina klo 14.20.
Jarjestdaa Tampereen kaupungin lii-
kuntapalvelut. Kurssimaksu 35 €. Kysy
vapaista paikoista ohjaaja Minna Nie-
melalta, puh. 050 345 1071.

TULES-ryhmat sekd vesivoimiste-
lu- ettd kuntosaliryhmia eri puolilla
kaupunkia. Kysy vapaista paikoista

suoraan ryhmien ohjaajilta. Ryhmien
tiedot 16ytyvat Tampereen liikuntapal-
velujen Ohjatun liikunnan oppaasta si-
vuilta 37-38.

Liikuntaluotsi: Haluaisitko kaverin ka-
velylle, kuntosalille tai uimahalliin tai
vaikka museoon? Ota yhteyttd Tam-
pereen kaupungin vapaaehtoistoimin-
nan koordinaattori Pilvi Tuomaiseen
ja pyyda kaveriksi liikuntaluotsi (ilmai-
nen), puh. 040 806 3910 tai séhkopos-
tilla pilvi.tuomainen@tampere.fi. Kay
tutustumassa myos Tampereen kau-
pungin tarjoamaan palveluun www.
tampere.fi/terveystutka.

Kokouskutsu

Yhdistyksen  saantomadardinen
syyskokous pidetdan 10.11.2015
klo 17 Liikunta-luennon jalkeen
Monitoimitalon Strommer-salissa
(Satakunnankatu 13). Kasitellaan
yhdistyksen saantojen 13 §:ssa
syyskokoukselle maaratyt asiat. Li-
saksi kasitelldaan kevaalta siirtynyt
vuoden 2014 tilinpdatds, toimin-
takertomus sekd tilintarkastajien
lausunto seka paatetdan tilinpaa-
toksen vahvistamisesta ja vastuu-
vapauden myontamisestd vuoden
2014 hallitukselle. Kahvitarjoilu!

Eteld-Pohjanmaan
paikallisosasto

Yhteyshenkil6 Raija-Maija Rantala,
puh. 040 565 1995,
raija-maija.rantala@er-pakkaus.fi

Jasentapaamiset
Jarjestotalolla Paulan salissa klo 18—
20 (Kauppakatu 1), 2. krs, Seinajoki.

Keskiviikkona 14.10.
Torstaina 12.11.

Molemmissa tapaamisissa asiantunti-
jaluento, aiheet varmistuvat mydhem-
min.

Pikkujoulu-teatteri Seindjoen Kau-
punginteatterilla torstaina 3.12. yh-
dessa tamperelaisten kanssa. Lounas
alkuun klo 13 hintaan 9.50 € hl6. Teat-
teriesitys Kaaos Elissa-ndyttamolla.
Teatteriesitys alkaa klo 14.15 ja hinta
on 15 € hlo. Lippuja varattu rajoitet-
tu maara. lImoittautumiset lokakuun
loppuun mennessa:

Raija-Maija puh. 040 565 1995 tai
Raija puh. 0400 600 356.



Pohjoisen
Luut Lujiksi ry

Toimisto: Isokatu 47, 90100 Oulu
(Kumppanuuskeskus, 4 krs.)
puh. 045 842 3370

Puheenjohtaja Jorma Heikkinen,
puh. 0400 699 000,
jormaensio.heikkinen@gmail.com

Sihteeri ja jasenasiat
Tuula Raikkénen, puh. 040 510 0886,
tumara48@gmail.com

Liikuntavastaava Anja Maatta,
puh. 0400 58 1427,
anjatuira@luukku.com

Suositut takkaillat jatkuvat edelleen
kuukauden viimeisina keskiviikkoina
klo 17-19 Kumppanuuskeskukseen
monitoimisalissa (pohjakerros). Ajan-
kohdat ovat 30.9., 28.10., 25.11. Tar-
koitus on keskustella ajankohtaisista
asioista ja vaihtaa kuulumisia kahvit-
telun lomassa.

Kuntosalitoiminta jatkuu entisenlai-
sena ja entisessa paikassa Kontinkan-
kaalla (Kajaanintie 48 C) torstaisin klo
13-14. Elakelaiset voivat hankkia kau-
pungin kuntosalien/uimahallien kayt-
toon oikeuttavan seniorikortin koko
vuodeksi hintaan 30 €.

Ohjattu ryhmadliikunta jatkuu (Nahka-
tehtaankatu 2) Mediterapian tiloissa
maanantaisin klo 11.30-12.30. Maksu
5 €/henkilo/kerta. Ota tarvittaessa yh-
teys liilkuntavastaavaan.

Jasenille suunnatut ladkaripalvelut
puhelimitse jatkuvat. Soittakaa roh-
keasti kysymyksenne tai asianne kes-
kiviikkoisin klo 14.30-15.30 valisena
aikana puh 0400 699 000.

Perinteinen osteoporoosiluento
Padkirjaston Pakkala-salissa 21.10. klo
18-20. Luennoitsijat ja aiheet ilmoite-
taan paikallisessa lehdessa.

Syksyn yleiskokous 28.10. klo 17
Kumppanuuskeskuksen monitoi-
misalissa. Samalla se on 10-vuo-
tisen toimintamme juhlakokous
(Isokatu 47, Oulu). Kasitellaan
saantomadardiset asiat. Kahvi- ja
kakkutarjoilu.

Yhdistys on vuokrannut toimistotilan
Oulun Kumppanuuskeskuksesta yh-
dessd kahden muun potilasyhdistyk-
sen kanssa. Omat jasenemme voivat
kdyda paikalla keskustelemassa ja
hakemassa materiaalia keskiviikkoi-
sin klo 12—14 tai sopimuksen mukaan
muulloinkin.

Pohjois-Karjalan
Luustoyhdistys ry

% Marja-Leena Paivinen
Jyvakuja 3 C9, 80140 Joensuu
luustoyhdistys.pohjoiskarjala@
gmail.com

Puheenjohtaja, taloudenhoitaja
Marja-Leena Paivinen
puh. 0440 968 443

Sihteeri, jasenasiat
Tuula Pirnes
puh. 040 538 0168

Toimialue: llomantsi, Joensuu, Juuka,
Kesalahti, Kitee, Kontiolahti, Lieksa, Li-
peri, Nurmes, Outokumpu, Polvijarvi,
Raakkyla, Tohmajarvi ja Valtimo

Ikdihmisten terveyspdivd ma 5.10.
klo 11-15 Joensuun Areenalla. Olem-
me mukana tapahtumassa, jaamme
tietoa ja esittelemme yhdistystémme.

Jasenilta ti 6.10. klo 17.15 suuntana
Joensuun Suolahuone & Hyvan lahde.
Kaikille suolahuone- ja rentoutushoi-
to seka terveellinen iltapala. Mukaan
mahtuu 20 jasenta. Retki on maksuton
jasenille.

Lisatietoja ja ilmoittautumiset 2.10.
mennessd joko sdhkopostilla luusto-
yhdistys.pohjoiskarjala@gmail.com
tai Merville puhelimitse/tekstarilla
040 571 5437. limoita myos ruoka-ai-
neallergiat. Linja-autokuljetus lahtee
klo 17.15 Siltakadun matkapysakilta,
paluu noin klo 20.30.

Jaseniltati 10.11. klo 17.30 Reumayh-
distyksen toimitila (Siltakatu 20 A)
4 krs., Joensuu. Vieraana muistihoi-
taja Siru Siimes, han kertoo muistiin
liittyvista tarkeista seikoista.

Luento Luustoviikon tiistaina 20.10.
klo 18-20 eli Maailman osteoporoo-
sipaivana avoin yleiséluento. Vieraa-
namme Luustoliiton toiminnanjohtaja
Ansa Holm, luennon aihe “Omahoi-
don kulmakivet ja uudet tuulet”. Paik-
ka Senioripihan Matti-talo, ravintola
Suvanto (Rauhankatu 1 A, katutaso),
Joensuu.

Sdantémaaradinen syyskokous
torstaina 19.11. klo 17.30 ravinto-
la Aada (Kauppakatu 32, Joensuu).
Kokouksen jalkeen ruokailu, josta
yhdistys maksaa osan. Tervetuloa
syyskokoukseen ja vaikuttamaan
tulevaisuuden toimiin!

Alkuvuodelle 2016 suunnitelluista
jasenilloista ja luennoista tietoa seu-
raavassa Luustotieto-lehdessa. Tie-
dotamme jasenilloista, tapahtumista
ja mahdollisista ohjelmamuutoksista
sahkopostilla, Luustotieto-lehdessa
sekd tarvittaessa Karjalaisen ja Kar-
jalan Heilin jarjestopalstoilla. Tiedot
[oytyvat myos kotisivuillamme www.
luustoliitto.fi > jasenyhdistykset > Poh-
jois-Karjalan luustoyhdistys.

Pohjois-Savon
Osteoporoosiyhdistys ry

c/o Koskela, Taivaanpankontie 16 B2
70200 Kuopio

Puheenjohtaja ja jasenasiat
Kirsti Koskela, puh. 040 760 7783
kirstikl@hotmail.com

Sihteeri ja lilkkuntavastaava
Hillevi Karjalainen, puh. 050 64 428,
hillevi.karjalainen@gmail.com

Rahastonhoitaja Ulla Piel,
puh. 044 678 523,
ullapiel@suomi24.fi

Toimialue: Pohjois-Savon maakunta.

Syyskauden 2015 kaikki tapahtumat
ovat luettavissa jasenkirjeestd, joka on
|ahetetty jasenille joko sahkdisena tai
postin kautta elokuun puolivalissa.

Jos on tarpeeksi tulijoita, jarjestdmme
jalleen Luustopiirin 6.10. alkaen.

Miten voisimme kehittdad toimintaam-
me? Ldhetd tai kerro vinkkejd, tuo
esille uusia ideoita. Kaikista jasenta-
paamista ilmoitetaan Savon Sanomien
Muistio-palstalla.
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KAATUMISEN JA__SEU'\N
KIPEYTYMISEN JALKEEN

TUTKIMUKSIIN

On muitakin tapoja
testata luun lujuutta ja
tasapainoa.

Seldn kuvaus, luuntiheys-ja
tasapainomittaus.

Hinta 350€, Kela 115€,
omavastuu n. 235€.

Yleislaaketieteen erikoislaakari
Markku Hyvénen

S z ‘ PUIJONLAAKSON

LAAKARIKESKUS
Kiekkotie 2, Kuopio
T 017 2828 244

www.puijonlaaksonlaakarikeskus.fi

Paijat-Hameen

Osteoporoosiyhdistys ry

Lahden Invakeskus, Hdmeenkatu 26 A
3.kerros, 15140 Lahti

Puheenjohtaja Annikki Kumpulainen,
puh. 040 480 9920
annikkil956@hotmail.fi

Sihteeri ja jasenasiat
Sirpa Vehvildinen, puh. 050 309 8571,
sirpa.vehvilainen@gmail.com

Vertaistukipuhelin 040 192 5956 joka
kuukauden ensimmadinen maanantai
klo 14-16.

Syksylla jarjestamme liikuntaa
seuraavasti:

Makikatsomon kuntosali
Tiistaisin klo 12—13 ajalla 1.9-15.12.

Paavolan terveysaseman kuntosali,
(Terapiakulma, Kirkkokatu 10)
Keskiviikkoisin klo 16.15-17.15 ajalla
9.9.-16.12.

Torstaisin klo 17-18 ajalla 10.9-17.12.
Perjantaisin klo 16.45-17.45 ajalla
11.9-18.12.
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Jos haluat vield mukaan soita 040-480
9920 / Annikki.

Harjulan kansalaisopisto jarjestaa
Luuston huoltojumpan yhteistydssa
yhdistyksemme kanssa. Kurssi alkanut
7.9.Jos haluat mukaan, kysele opiston
kansliasta puh. 03 872 5121. Tarkem-
paa tietoa kurssista www.harjulankan-
salaisopisto.fi.

Jaseniltapaivat

29.9. klo 15 Ikdihmisten neuvonta- ja
palvelupiste Siiri ja PalveluSantra esit-
taytyvdt. Kahvitarjoilu ja arpajaiset.
Arpajaispalkintoja vastaanotetaan.

10.11. klo 15 Lahden Lahimmaispalve-
lu kertoo toiminnastaan. Kahvitarjoilu.

15.12. klo 15.30 Puurojuhla Takatas-
kussa. Lahemmin seuraavassa Luus-
totieto-lehdessa.

Laulelmakerho kokoontuu Ankkurin
seurakuntakeskuksessa, tarkemmat
tiedot Anna-Liisa Makiaho, puh. 0400
846 607.

lltatapaaminen Invakeskuksessa
21.9. klo 18.30-20.30. Tarjoamme
vertaistukea, rupattelua, tietoa yhdis-
tyksestamme ja materiaaleja. Avoin
kaikille jasenille, varsinkin tyossa-
kayville jotka eivat voi osallistua ilta-
paivatapaamisiimme. Puheenjohtaja
paikalla.

Lahden kaupunginteatteri: Myrsky-
luodon Maija to 22.10. klo 19. Sitovat
ilmoittautumiset 21.9. mennessa Tuija
Lehtiselle 040 730 8058. Hinta 37 €/
hl6. Maksu suoritetaan yhdistyksen ti-
lille FI07 5612 1120 3202 10, viitteella
5005.

Ylimaardinen yhdistyksen ko-
kous pidetaan Lahden Invakes-
kuksessa 27.10. klo 15. Kasitellaan
kevatkokouksessa kasittelematta
jaaneet saantomaaradiset asiat.

20.10. vietettdavaan Maailman Os-
teoporoosipaivan toteutukseen ja
ideointiin tarvitsemme vapaaehtoisia
jasenia. llmoittaudu Annikille, puh.
040 480 9920.

Seuraa Invakeskuksen www.neuvokas.
org seka Luustoliiton jasensivujamme
ja Uusi Lahti-lehden Jarjestopalstaa.

Paakaupunkiseudun

Luustoyhdistys ry

Kaisaniemenkatu 4 A, 00100 Helsinki
Puh. 045 601 6105,
osteo.pkseutu@gmail.com.

Toimiston puhelinajat:
tiistaisin klo 12—-15.

Avoimet ovet maanantaina 19.10.
klo 14—16, Kaisaniemenkatu 4, 3. ker-
ros. Tervetuloa kuuntelemaan tietois-
kuja ja tutustumaan toimintaan!

Tapahtumien muutokset ja lisdykset
saat parhaiten tietoosi kdaymalla in-
ternet-sivuillamme www.luustoliitto.
fi/jasenyhdistykset/paakaupunkiseu-
dun-luustoyhdistys.

Padkaupunkiseudun Luustoyhdistyk-
sen tapahtumat on tarkoitettu ensi-
sijaisesti oman yhdistyksen jasenille.
Saathan jo jasentiedotteet sahkdpos-
tiisi? Lahetamme sdhkdpostia tapah-
tumista ja yhdistyksen toiminnasta
jasenistolle 6-8 kertaa vuodessa. II-
moita osoitteesi toimistoon niin pysyt
ajan tasalla yhdistyksen asioista.

Ladkadrit neuvovat jaseniamme os-
teoporoosiin liittyvissa kysymyksissa.
Varaa henkilokohtainen 20 min aika
toimistosta. Hinta jasenille 25 € ja ei-
jasenille 35 €. Jasenkortti mukaan!
Kaynnilla voi myos liittya jaseneksi.
21.10. Maiju Helin, klo 15.20-17.20
ja 9.11 erikoisladkari Seppo Kivinen.
Muita syksyn aikoja ei ole vield vahvis-
tettu. Kysy aikoja toimistolta tai katso
nettisivuilta.

Jasenillat Kampin palvelukeskuk-
sessa klo 17-19, Kerhohuone Mude
(Salomonkatu 21), Helsinki.

Tiistai 20.10. Luustoterveellinen ravit-
semus, elintarviketieteiden maisteri
Niina Teivonen.

Tiistai 17.11. Liukastumisen ehkaisy,
Helsingin lilkenneturvallisuusyhdistyk-
sen toiminnanjohtaja Annukka Luode-
ranta.

Syyskokous ke 11.11. klo 18 Kam-
pin Palvelukeskus (Salomonkatu
21), Helsinki, Kerhohuone Fade.
Kasittelyssda  sdantomaaraiset
asiat. Tule mukaan vaikuttamaan
yhdistyksesi asioihin ja tutustu-
maan toimintaamme.




Syksyn liikuntaryhmat ovat alkaneet,
kysy vapaita paikkoja toimistosta.
Lokakuulle suunnitellaan Mediyoga-
kurssia, ota yhteytta toimistoon, jos
olet kiinnostunut osallistumaan!

Pikkujouluristeily Tallinnan
joulutorille keskiviikkona 9.12.
Pikkujoulut jarjestetddan myds tana
vuonna risteillen. Tule mukaan vietta-
maan mukava paiva laivalla ja Tallin-
nan jouluhumussa. Viking XPRS, Viking
Line, Katajanokan terminaali.

Lahtd Helsingistd klo 10.30, meno-
matkalla nautimme jouluisen Bistro
Buffen. Tallinnaan saavumme klo 14,
vapaata aikaa maissa n. 3,5 tuntia. Pa-
luulahto Tallinnasta klo 18, Helsinkiin
saavumme klo 20.30. Risteilyn hinta
yhdistyksen jasenille vain 30 €, muille
38 €.

Yhdistys varaa hytteja yhteiskayttoon,
joissa voi sailyttda tavaroita matkan
ajan. Sitovat ilmoittautumiset tiistai-
hin 3.11. mennessa toimistoon. Muis-
tathan, ettd matkalla tulee olla mu-
kana voimassa oleva henkildtodistus
tai passi.

Vantaan hyvinvointimessut 10.10.
lauantaina klo 10-16 Myyrmdessa
Energia Areenalla.

Hangon paikallisosasto
Hango Lokalavdelning

Vetoryhma

Ulla Laakkonen, puh. 040 548 4114,
ullalaakkonen@Iluukku.com,

Paula Huttunen, puh. 050 309 3445,
paulasiskoh@gmail.com,

Airi Lasanen, puh. 050 400 2575,
airimaria@gmail.com

Toini Sandin, puh. 050 373 4349,
toini.sandin@hotmail.com,

Riitta Forsstrom-Parnane,

puh. 040 752 4851,
riitta.forsstrom-p@pp.inet.fi,

Varajdsenet

Marlen Ndsanen, puh. 0400 478 019
Carita Vahtera, puh. 045 632 5629,
carita.vahtera@gmail.com

Laavuretki su 11.10. klo 13.
Mukaan omat evaat ja retkimielta.

Maailman Osteoporoosipdiva 20.10.
klo 18 Astreassa. Mukana liitosta Jenni
Tuomela, ravinto- ja liikuntatietoutta.

Syyskokous Tl 27.10. klo 18
Roxx Café, Itdsatama

Kuntosalivuorot Astreassa alkavat
maanantaina 14.9.-30.11., ma klo
18-19, ke klo 18.30-19.30, tervetu-
loa. Yhdyshenkilo Eira Taurén puh./
tel. 040417 4336, eira.tauren@gmail.
com.

Seuraa Eteld-Uusimaa-lehden Tapah-
tumia-palstaa! Kom ihag att folja med
Eteld-Uusimaa.

Saimaan
Luustoyhdistys ry

Os. c/o Riitta Glodstaf, Pellervonk. 13,
53500 Lappeenranta

Puheenjohtaja Riitta Glodstaf
puh. 040 861 3191,
riitta.glodstaf@pp.inet.fi

Jasenasiat Eija Liikkanen
puh. 040514 4077, hille@luukku.com

Yhdistyksen toimialue: Joutseno,
Lappeenranta, Lemi, Luumaki, Savi-
taipale, Taipalsaari ja Ylamaa

Osteoporoosineuvontaa antaa os-
teoporoosiohjaaja Pirjo Hulkkonen.
HUOM! Varsinainen puhelinaika maa-
nantaisin on loppunut, tasta lahtien
yhteydenotot/soittopyynnoét  puh.
044 791 5325 tai 05 352 7054 (fysio-
terapian palvelunumero), pirjo.hulk-
konen@eksote.fi.

Liikuntaryhmat Joutseno: Vesijump-
pa maanantaisin klo 12—13 Palvelutalo
Kangasvuokossa. Hinta jasenille 6,50 €
/kerta, ei-jasenille 7,70 € /kerta. Tie-
dustelut puh. 040 727 0652 / Palvelu-
talo Kangasvuokko

Liikuntaryhmat Lappeenranta:

Tasapainokurssi Lappeenrannan
Urheilutalon Judosalilla tiistaisin

klo 9-10.

Vesijumppa tiistaisin klo 11-12,
Palvelukeskussaation allasosasto
(Kauppakatu 58—60, LPR). Jasenet

5 €/kerta, ei-jasenet 6,40 €/kerta
Kuntosali Kahilanniemessa torstaisin
klo 12.30-13.30

Kuntosali Lappeenrannan urheiluta-
lolla perjantaisin klo 9.00—10.30.
Kuntosali Lauritsalassa Lauran
kammarissa (Hallituskatu 17—-19)
maanantaisin klo 11.30-13.00.

Hinnat: kuntosalit ja tasapainokurssi
jasenilta 3 €/kerta, ei-jasenilta 4 €/ker-
ta. Tiedustelut ja lisdtietoa: puh. 040
861 3191/Riitta, www.osteosaimaa.fi

Neulekahvila keskiviikkoisin klo 14—
16, Lauritsalan Lounaskahvila (Luuk-
kaantori 7).

Teatteriretki Mikkeliin 7.11. Ohjel-
massa “Saiturin joulu”-esitys klo 13,
jonka jalkeen ruokailu Tertin kartanos-
sa. Hinta 85 € sis. matkan, teatterili-
pun, valiaikakahvin ja ruokailun.

Lappeenranta-salissa 19.11
"Ennenkuulumatontal!”-konsertti
klo 19.

Jouluinen ostosmatka Porvooseen
ja kauneimmat joululaulut Porvoon
tuomiokirkossa, aika ilmoitetaan myo-
hemmin. Muusta toiminnasta lisatie-
toa puh. 045 124 1540/Anneli.

Seuraa ilmoittelua Vartti-lehdessa ja
kotisivuillamme www.osteosaimaa.fi.

Salon
Luustoyhdistys ry

c/o SYTY ry (Helsingintie 6, Salo).
Kokoontumiset taalla, jollei toisin
mainita.

Puheenjohtaja/jasenasiat/retket
Heloisa Hongisto,

puh. 040 718 7241,
heloisa@seutuposti.fi

Sihteeri Seija Randell,
puh.044 558 7820,
seija.randell@mbnet.fi

Rahastonhoitaja
Heikki Mannikko, puh. 044 257 6622,
heikki.mannikko@hotmail.fi

Liikuntavastaava Aino Mannikkd,
puh. 0400 531 268,
mannikkoa@gmail.com

Vertaistukihenkil6t

Heloisa, Aino, Seija (yhteystiedot ylla)
Sirpa Saarikoski, puh. 040 837 9695,
saarikoskisirpa@gmail.com

Eira Koistinen (Somero),

puh.050 558 6586,
eira.koistinen@somero.fi,

Sinikka Kahkonen (Sarkisalo),
puh.040 7757925,

Maija Leirola (Pernio),

puh. 0400 743 605

Riitta Lahti, puh. 044 5840939

(Koski TI), kasperintie.11@live.fi
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Pirkko Pekkarinen (Pernio),

puh. 040 833 8189,
pirkko.pekkarinen@gmail.com
Kristiina Reiman, puh. 044 211 9762,
kitti.reiman@hotmail.com

Kimmo Tolonen, puh. 0400 245 365,
kimmotolonen38@gmail.com

Tulevat tapaamiset

to 1.10. SYTYn sali klo 16 vertaistu-
kiryhmd. Klo 17 Ravitsemus ja luus-
toterveys, ruokapalveluohjaaja Mari
Portaala luennoi. Kaikille avoin luento.

ti 20.10. klo 13-15 Ikdkeskus Majak-
ka Hyvan olon lahteilla -ryhma, luen-
to osteoporoosista ja riskitekijoista,
Aino Mannikko ja Luustoyhdistyksen
vertaistukihenkilot.

to 22.10. klo 13-15 Ikakeskus Reima-
rissa vertaistukiryhma ja polvikipujen
hoidoista luento, fysioterapeutti Tuire
Ranki.

to 5.11. klo 16 vertaistukiryhma. Klo
17 luento Luulddkkeet ja haittavaiku-
tukset, professori Hannu Aro, TYKS.

to 19.11. klo 13-15 Ikdkeskus Reima-
rissa vertaistukiryhma (muu ohjelma
avoin).

la 21.11. Syyskokous glégin kera
klo 15 Marja Kankareen juhlatila
(Perniontie 11, Salo). Kokouksen
jalkeen pikkujoulu aterioineen
ja ohjelmineen, Rikala Hot Jazz
esiintyy ja saestaa joululauluja.
Hinta noin 20 €/jasen, tarkentuu
myohemmin. IImoittautuminen
5.11. mennessa Heloisalle ja mak-
su tilille FI92 4715 2020 0045 56.

Vesijumpat Salon uimahallin tera-
pia-altaassa ma klo 12 ja ke klo 14.05
ajalla 7.9.-9.12. Normaali uimahalli-
maksu kassalle ja kauden lopussa 1
€/kerta jasen, muut 2 €/kerta tilille
FI92 4715 2020 0045 56 tai ohjaajille:
Leena Rahikkala puh.040 733 8979,
leenarahikkala@gmail.com ja Aino
Mannikkdé puh.0400 531 268, man-
nikkoa@gmail.com.

Ollikkalan kuntosali (Himeenojanka-
tu 7, Salo), varattu jasenille ti klo 11—
12.30 ajalle 8.9.—1.12. Yhteyshenkild
Oili Virta puh. 0400 693 273. Fysio-
terapeutti Eerik Breilin ohjaa kerran
kuussa 6.10 ja 3.11.

Koski TI. tuolijumppa ma klo 15-16
Koskisalissa (kirjaston ylakerta). Oh-
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jaaja Riitta Lahti puh. 044 5840939.
Ryhma toimii yhteistydssa Sydanyh-
distyksen kanssa.

Ikdkeskus Majakassa curlingpeli ma
klo 10-11, ohjaus vuoroviikoin mei-
dan yhdistyksen jasenten ja Halikon
Elakkeensaajien kanssa. Maksuton
ryhma. Kuntosaliopastusta tilanteen
mukaan ja tietoa Majakan toiminnas-
ta. Tutustu myos lkakeskus Reimarin
toimintaan!

Salon litkuntatoimen kanssa yhteis-
tyossa sovittujen liikuntaryhmien oh-
jaajina on useita yhdistyksen jasenia.
Katso Pirteyttd Paiviin-esite ja liikun-
taopas!

Salon Sytylla jatkuu taas syykaudella
Hyvinvointipysadkki to klo 13—-17. Ter-
veydenhoitoalan opiskelijat mittaavat
maksutta verenpaineen, puristusvoi-
man jne. Voit myods tulla ihan vaan
juttelemaan terveysasioista.

Suomen
Luustoasiantuntijat ry

Suomen Luustoasiantuntijat ry on
terveydenhuollon ammattilaisten pe-
rustama luuston hyvinvoinnista huo-
lehtivien sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisten yhdistys, jonka tarkoi-
tuksena on em. ammattilaisten osaa-
misen varmistaminen ja koulutuksen
kehittdminen, ajankohtaisen tiedon ja
osaamisen jakaminen, tutkimuksen
ja kehittdmisen tukeminen seka kou-
lutuksen ja vertaistuen jarjestaminen

Puheenjohtaja
Anne Lindberg, Kouvola,
annel0.lindberg@pp.inet.fi

Suomen
Osteoporoosiyhdistys ry

Puheenjohtaja Olli Simonen, olli.
simonen@fimnet.fi

Sihteeri Helena Rosvall
(jasenyysasiat ja Osteouutisten
tilaukset) puh. 040 842 50 95
suomen.osteoporoosiyhdistys@
gmail.com

Toimialue: muu Suomi

Kotisivut www.suomenosteoporoo-
siyhdistys.fi. Sivut valmistuvat syksyn
aikana. Katso nyt jo viime kesan opin-
to- ja virkistyspaivien luennot. Sivuilla

on luettavissa myos tdhan mennessa
ilmestyneet Osteouutiset. Osteouuti-
set ilmestyy 68 krt/v. sisdltden tutki-
mustietoa osteoporoosista ja tervey-
desta. Jasenille maksuton, jos ilmoitat
sahkopostiosoitteen sihteerille, pa-
periversio jasenille 8 € ja muille 10 €
(sahkoisend) maksamalla yhdistyksen
tilille FI89 8000 16704512 94 ja lahet-
tamalla samalla yhteystietonsa.

Ladkarin osteoporoosineuvonta pu-
helimitse joka maanantai klo 14-15.
Puhelinnumero jasenkirjeissa.

Saantomaardinen syyskokous pi-
detddn Heinolan WPK-talolla tors-
taina 19.11. klo 19. Syyskokousta
ennen klo 17.30 on yleisdluento
aiheesta Murtumat ja osteopo-
roosi. Tervetuloa!

Turun Seudun
Luustoyhdistys ry

Turun TULE-Tietokeskus, 20100 Turku
(Mehilaisen talon kauppakaytava)

Puheenjohtaja

Ritva Makela-Lammi,

puh: 040 537 3508
ritva.makela-lammi@pp.inet.fi

Sihteeri Paula Vainikainen,
puh: 050 500 2960,
vainikap@gmail.com

Lasten luustoterveys ja kotisivut:
Jenni Laaksonen, puh: 040 559 2995,
jenni.laaksonen@gmail.com

Kotisivut:www.luustoliitto.fi/
jasenyhdistykset/turun-seudun-
luustoyhdistys.

Toimialue: Turku ldhikuntineen

Ajankohtaista: Turun Seudun Os-
teoporoosiyhdistys ry on vaihtanut
nimensa Turun Seudun Luustoyhdis-
tys ry:ksi ja haluaa nimenmuutoksen
myota siirtaa toiminnan painopistetta
luustoterveyden edistamiseen, toki
luustosairauksia sairastavien vertais-
tukitoimintaa unohtamatta. Turussa
jatkuu myos kevaalla alkanut lasten
luustoterveyshanke.

Syksyn ohjelma:

Ke 30.9. klo 12—17 maksuton mittaus-
paiva TULE-Tietokeskuksessa. Kartoi-
tetaan tuki- ja liikuntaelimiston kun-
toa (myos 7.10. ja 14.10.).



Ke 7.10. klo 12-13.30 maksutonta
liikunnan palveluohjausta TULE-Tie-
tokeskuksessa (myo6s 4.11.)

19.-25.10. Luustoviikko

Ti 20.10. Maailman osteoporoosipai-
va. Luento, aihe tarkentuu mydhem-
min.

La 24.10. klo 13 koko perheen luus-
toterveystapahtuma Lasten luustofes-
tarit Vimmassa (Aurakatu 16, Turku).
Tilaisuudessa toiminnallista luusto-
terveystietoa pienille ja isoille seka
esiintymassa suosittu lastenduo Mimi
ja Kuku. Ota lapset, lapsenlapset tai
vaikka lapsenlapsenlapset mukaan ja
tulkaa joukolla edistamaan luustoter-
veysasiaa!

Ke 28.10. klo 19 Tamara-musikaali,
Turun Kaupunginteatteri/Logomo.
Sitovat ilmoittautumiset viimeistaan
2.10. osoitteeseen teatterimatka@
luukku.com tai puhelimitse 040 559
2995/ Jenni. Liput 45 € (sis. kahvin ja
leivoksen). Suoritus yhdistyksen tilil-
le FI44 4309 0010 2805 68.

To 29.10. klo 12—-14 TULE-yhdistykset
esittaytyvat Turun Padkirjastossa.

Syyskokous to 19.11. klo 18,
TULE-Tietokeskus.

25.11. klo 10-17 TULE-Tietokeskuk-
sen non-stop -pikkujoulut.

To 17.12. klo 18 Joulujuhla,
TULE-Tietokeskus.

Seuraa ilmoittelua nettisivuilla, Turun
Sanomien maanantaisin ilmestyvas-
td Yhdistykset toimivat -osiosta seka
TS Menot tédndan ja TS-verkkolehden
Menovinkeistd. Tee aloitteita ja anna
palautetta toiminnastamme TULE-Tie-
tokeskukseen tai hallituksen jasenille.
Tervetuloa mukaan toimintaan!

Vaasan Seudun
Luustoyhdistys ry

— Vasanejdens
Osteoporosforening rf

Puheenjohtaja
Sven-Olof 'Olle’ Lindroos
lindroosollel111@gmail.com

Toimialue: Vaasa lahikuntineen
Vastaisku vaivoille -luento 13.10.

klo 18-20 Vaasan kaupunginkirjasto,
Draama-Sali (Kirjastonkatu 13).

Syyskilpailu

ja edellisen kisan voittajat

Kilpailussa haetaan viittd eroavai-
suutta kahden kuvan valilla (kuudes
eroavaisuus on ympyroity mallik-
si). Ympyroi ylempaan kuvaan ne
kohdat, jotka eroavat alapuolella
olevasta kuvasta. Kun olet |oytanyt
kuvista eroavaisuudet ja ympyroinyt
ne, leikkaa kuvapari irti lehdesta ja
ldheta se Luustoliittoon: Iso Reober-
tinkatu 10 B 14, 00120 Helsinki. Voit
my0s kayttaa sahkopostia toimisto@
luustoliitto.fi. Vastausten tulee olla
perilla 12.11.2015 mennessa.

Kesakilpailun voittajat

Luustotiedon edellisessa numerossa
arvuuteltiin ristisanatehtavan muo-
dossa, mita toinen Luustoliiton pr-
henkiloista rakastaa. Kiitos kaikille
osallistuneille! Vastaajien joukosta
arvottiin seuraavat voittajat:

e Hilve Lehtonen, Palokka
e Sirkka Takalo, Kemi
e Maija Tihinen, Pori

Onnea voittajille!
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YVERMAN

SUOMALAINEN
PERHEYRITYS

www.verman.fi/perhe

Arvioi luustosi hyvinvointi

Yksikin ruksi listassa on hyvd syy varmistaa pdivittdinen
kalsiumin saanti. Kalsium, D-vitamiini ja liikunta ovat
vahvan luuston rakennusaineet.

Suomessa kehitetty Minisun Kalsium
+ Dz -valmiste on helppo tapa varmis-
taa tarkeiden luuston rakennusainei-
den saanti. Minisun-tuotteet I0ydat
apteekeista.

Lagge 100

uhies = Miedosti sitruksen makuinen puru-
tabletti sisaltaa kalsiumia 500 mg ja
D-vitamiinia 20 ug.

800 mg

= kalsiumin paivittainen
saantisuositus

Lbi.&ﬁsl&uﬁo%

MINISUN

mg KAl.s;umu
D48 DVITAMIINIA

My
Ll:m SITRUKSEN MAKU
TON HyvinvOINTIN

Minisun Kalsium + D-vitamiini apteekista.
www.minisun.fi

=

=i

[

Vahainen liikunta

Luuston hajoaminen kiihtyy, jos sitd ei kuormiteta sécnnélli-
selld ja riittavdlla liikunnalla. Kaikki “jalkojen pddilla” tehtciva
liikunta on hyvdiksi.

Kuukautishairiot

Kuukautisten poisjciéimisen ja hormonaalisten hdirididen
vuoksi estrogeenin mddird elimistdssd vihenee, ja tdmd
kiihdyttdd luun haurastumista.

Laihdutus niukalla ruokavaliolla
Kun syé liian vdhdn, saa luusto myds liian véhdn rakennus-
aineita.

Raskaus ja imetys
Raskaus- ja imetysaikana tarvitaan tavallista enemmdn
kalsiumia sekd omaan ettd vauvan tarpeisiin.

Tupakointi
Tupakointi nopeuttaa luun haurastumista ja heikentdié
kalsiumin imeytymista.

Vahdinen maitotuotteiden kaytto
Maitotuotteet ovat térkein ravinnosta saatavan kalsiumin
Idhde.

[ ] Vahainen D-vitamiinin saanti

=]

llman D-vitamiinia kalsium imeytyy luuston kéyttéon
huonosti. Aikuisille suositellaan D-vitamiinilisdd syksystd
kevddseen riittdvdn saannin turvaamiseksi.

Vegaaniruokavalio
Vegaaneilla kalsiumin saanti voi jéddd rajoitetun ruokavalion
vuoksi liian véihdiiseksi.



