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Tarvitaanko mielenterveyden 
edistämiseen oma 
liikkumisen suositus?
Nykyiset liikkumissuositukset tarjoavat oivan ohjenuoran fyysisen terveyden kannalta 
riittävän liikkeen saavuttamiseksi. Liikkumisen sanotaan edistävän myös mielen 
hyvinvointia. Suositusten hyöty mielenterveystyön tukena on kuitenkin rajallinen.

Suomalaisten nuorten ja aikuisten mielentervey-
songelmat ovat lisääntyneet (Gyllenberg ym., 2023; 
OECD, 2023). Yleisimmät mielenterveysongelmat – 

masennus- ja ahdistuneisuus – heikentävät paitsi ihmi-
sen elämänlaatua ja toimintakykyä, myös kansantalout-
ta. Mielenterveyden häiriöt ovat jo esimerkiksi ohittaneet 
tuki- ja liikuntaelinsairaudet yleisimpänä sairauspoissa-
olojen ja työkyvyttömyyseläkkeiden syynä. Tämän lisäksi 
yhä useampi nuori kamppailee koulu-uupumuksen kanssa 
(Kela, 2024; ETK, 2023; THL, 2023). Puheet mielenterveys-
kriisistä ja sen moniulotteisuudesta eivät siis ole tuulesta 
temmattuja.

Ajankohtainen kansanterveyshaaste on herättänyt yhä 
enemmän kiinnostusta myös liikuntatieteilijöiden ja liikun-

ta-alan ammattilaisten keskuudessa. Tästä kertoo muun 
muassa Jyväskylän yliopiston liikuntatieteellisen tiedekun-
nan kesällä 2024 käynnistämä avoin ja maksuton Mielenter-
veys ja liikunta -opintojakso.

Artikkelissani Liikunta – lääke myös mielelle? (Liikunta 
& Tiede 4/2023) tiivistin ydinviestikseni, että kaikki liike ei 
välttämättä vahvista mielenterveyttä. Nykyisen tutkimustie-
don valossa onkin perusteltua pohtia, tarvitaanko mielen-
terveyden edistämiseen oma liikkumisen suositus.

Paikallaanolon tauottamisen ja kevyen liikuskelun 
yhteys mielenterveyteen epäselvä
”Kaikki liike kannattaa” on keskeinen viesti esimerkiksi 
Maailman terveysjärjestön, Yhdysvaltojen ja Suomen liik-
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kumissuosituksissa (WHO, 2020; HHS, 2018; UKK-insti-
tuutti, 2019). Tämä iskulause on osittain totta, sillä jo ly-
hytkestoinen kevyt liikkuminen voi vaikuttaa myönteisesti 
verenpaineeseen, sokeri- ja rasva-aineenvaihduntaan sekä 
pidemmällä aikavälillä myös kehon koostumukseen (Chas-
tin ym., 2019; Amagasa ym., 2018). Kannustaminen paikal-
laanolon tauottamiseen ja kevyeen liikuskeluun on näin 
ollen ansainnut paikkansa suomalaisessa aikuisten liikku-
misen suosituksessa.

Vaikka kevyt liikkuminen voi edistää kardiometabo-
lista terveyttä, sen vaikutuksista mielialaan ja mielen hy-
vinvointiin tiedetään vielä melko vähän. Kokeellisissa tut-
kimuksissa on osoitettu, että paikallaanolon katkaisevat 
lyhyet liikkumistuokiot voivat parantaa vireystilaa ja joi-
tain kognitiivisen suorituskyvyn osa-alueita, mutta mielia-
lan suhteen näyttö on ristiriitaista (Wu ym., 2023; Giurgiu 
ym., 2020; Mailey ym., 2017; Bergouignan ym., 2016). Sään-
nöllisen kevyen liikkumisen yhteydestä masennusoireisiin, 
ahdistuneisuuteen tai psyykkisen kuormittuneisuuteen ei 
ainakaan toistaiseksi ole vakuuttavaa näyttöä missään ikä-
ryhmässä (Felez-Nobrega ym., 2021).

Paikallaanolon tauottaminen ja kevyt liikuskelu eivät siis 
välttämättä kuuluisi mielenterveyden edistämiseen keskit-
tyvään liikkumissuositukseen. Ne saattaisivat kuitenkin 
hetkellisesti lievittää esimerkiksi väsymyksen ja uupumuk-
sen kaltaisia masennukseen liittyviä oireita.

Aerobisen liikunnan ja mielenterveysoireiden 
annos-vastesuhteesta tarvitaan lisää tietoa
Suomalaisille aikuisille suositellaan ainakin 150 minuut-
tia reipasta tai 75 minuuttia rasittavaa aerobista liikkumis-
ta viikossa. Suositus perustuu laajoihin väestötutkimuksiin, 
joissa on havaittu, että näillä minuuttimäärillä voidaan saa-
vuttaa suurin osa (noin 70 %) liikkumisen terveyshyödyis-
tä – ainakin yleisellä kuolleisuusriskillä mitattuna (Moore 
ym., 2012; Arem ym., 2015). Teoriassa liikkumista voisi suo-
sitella enemmänkin, mutta merkittävien lisähyötyjen saa-
vuttaminen saattaisi edellyttää jopa suosituksen kaksin- tai 
kolminkertaistamista (Moore ym., 2012; Arem ym., 2015). 
Tämä olisi ehkä käyttäytymisen muutokseen kannustami-
sen näkökulmasta ongelmallista, jos suositusten kohderyh-
mäksi ajatellaan vähiten liikkuvat aikuiset.

Aerobisen liikkumisen ja mielenterveysoireiden an-
nos-vastesuhteesta ei tiedetä vielä paljoa. Kesällä 2024 
julkaistu meta-analyysi viittaa kuitenkin siihen, että 140 
minuuttia reipasta liikkumista viikossa saattaisi olla opti-
maalisin annos ainakin masennusoireiden lievittämiseksi 
(Tian ym., 2024). Kuormittavuuden suhteen myös muut tuo-
reet, satunnaistettuihin kontrolloituihin tutkimuksiin pe-
rustuvat meta-analyysit suosittelevat, että mielenterveys-
oireiden lieventämiseen tähtäävän liikkeen tulisi olla 
vähintäänkin reipasta – eli sydämen sykettä kohottavaa ja 
ainakin lievästi hengästyttävää (Heissel ym., 2023; Singh 
ym., 2023). 

Erot kevyen ja reippaan liikkumisen vaikutuksissa voivat 
johtua esimerkiksi siitä, että kovatehoisempi liike saattaa 
tehostaa mielihyvähormonien (esimerkiksi endorfiinit, do-
pamiini ja serotoniini) sekä aivojen rakenteeseen ja toimin-
taan vaikuttavien neurokemikaalien (esimerkiksi aivoperäi-

nen hermokasvutekijä) tuotantoa tehokkaimmin (Lin ym., 
2013; Dishman ym., 2009; Knaepen ym., 2010).

Reipas ja rasittava aerobinen liikkuminen voisivat kuu-
lua myös mielenterveyden edistämisen liikkumissuosituk-
seen, eikä nykyisiä minuuttisuosituksia olisi välttämättä 
tarpeen muuttaa.

Voimaharjoittelu voi vahvistaa kehon lisäksi 
myös itsetuntoa ja minäpystyvyyttä
Lihaskuntoa ja liikehallintaa kehittävää liikkumista suo-
sitellaan tehtäväksi vähintään kaksi kertaa viikossa. Ehkä 
juuri ylimalkaisen muotoilunsa vuoksi tätä ”unohdettua suo-
situsta” noudatetaan huomattavasti harvemmin kuin aero-
bisen liikkumisen suosituksia (Strain ym., 2016). Suosituk-
sen pintapuolisuutta voi kritisoida. Arjen toimintakykyä 
ylläpitävä lihaskunto ja liikehallinta voivatkin kehittyä li-
hasvoimaa vaativilla arkiaskareilla, kuten raskailla pihatöil-
lä tai portaiden käytöllä. Tämä vaikeuttaa suosituksen yksi-
tyiskohtaisempaa laatimista.

Lihaskunto- ja voimaharjoittelun fyysiset terveyshyö-
dyt ovat kiistattomat (HHS, 2018). Voimaharjoittelu voi vai-
kuttaa myönteisesti mielenterveyteen, esimerkiksi lievittä-
mällä masennus- ja ahdistuneisuusoireita (Rossi ym., 2024; 
Gordon ym., 2017). Kuten aerobisen liikunnan kohdalla, ko-
vatehoisempi lihaskuntoharjoittelu voi edistää mielen hy-
vinvointia erilaisten neurobiologisten mekanismien kautta. 
Lisäksi voimaharjoittelua ja liikehallintaa kehittävät liikku-
mismuodot, kuten pallopelit, saattavat olla omiaan vahvis-
tamaan itsetuntoa ja minäpystyvyyden tunnetta esimer-
kiksi lihasten kasvun tai uusien hienomotoristen taitojen 
oppimisen kautta (Nguyen Ho ym., 2023).

Lihaskuntoa kehittävä liikkuminen – erityisesti voima-
harjoittelu – ja liikehallintaa vaativat liikkumismuodot voi-
sivatkin kuulua myös mielenterveyden edistämisen liikku-
misen suositukseen.

Liikkumisen konteksti suosituksen keskiössä
Erityisesti vapaa-ajan liikunta edistää mielenterveyttä. Ar-
kisen liikkeen (esimerkiksi työmatkaliikunta) osalta tutki-
mustulokset ovat ristiriitaisia (Vella ym., 2023). Neurobiolo-
gisten ja psykososiaalisten mekanismien lisäksi vapaa-ajan 
liikunnan ”ylivoimaa” voivat selittää sisäistä motivaatiota 
ruokkivat tekijät, kuten liikkumisen omaehtoisuus, mielek-
kyys ja yhteenkuuluvuuden tunne (Ryan ym., 2000). Edes 
vapaa-ajan liikunnan muodolla ei näyttäisi olevan suurta 
merkitystä. Kaikenlaisen kuntoliikunnan, urheilun harras-
tamisen ja rentouttavan liikkumisen (esimerkiksi luontolii-
kunta ja jooga) on havaittu ennaltaehkäisevän ja lievittävän 
mielenterveysoireilua (Vella ym., 2023).

Kaikki liike ei siis ole lääkettä mielelle. Tästä syystä 
mielenterveyden edistämiseen tarvitaan mielestäni oma 
liikkumisen suositus (ks. myös Teychenne ym., 2020). Li-
sää tutkimusnäyttöä kuitenkin vaaditaan suosituksen eri 
osa-alueiden tarkentamiseksi. Sitä odotellessa mielen-
terveys työtä tukeva liikkumissuositus voisi näyttää yksin-
kertaisimmillaan tältä: liiku vapaa-ajallasi säännöllisesti, 
omaehtoisesti ja tavoilla, joista pidät eniten. Jos mahdollis-
ta, suosi positiivista yhdessäoloa sisältävää, monipuolista ja 
reipasta liikkumista. ◆
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