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Tutkimuksen tarkoitus

DR’s EXTRA on 4-vuotinen satunnaistettu kontrolloitu interventiotutkimus liikunnan ja ravinnon
vaikutuksista endoteelitoimintaan, ateroskleroosiin ja kognitioon. Tutkittavina oli edustava
vaestdotos kuopiolaisia miehid ja naisia, jotka otantahetkelld olivat 55-74-vuotiaita. Lahtdtason
mittauksiin vuosina 2005-2006 osallistuneet 1410 miest4 ja naista satunnaistettiin 6 ryhmaan:
kestavyysliikunta, lihaskuntoharjoittelu, ruokavalio, kestavyysliikunta + ruokavalio,
lihaskuntoharjoittelu + ruokavalio tai verrokki. Kahden interventiovuoden jalkeen 1292 tutkittavaa
osallistui seurantamittauksiin, ja neljan interventiovuoden jalkeen 1199 osallistui loppumittauksiin.
Loppumittaukset paattyivat kevaalld 2011 (Kuva 1).
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1292 osallistui 2-vuotismittauksiin 2007-2008 (poisjaaneita 8%o)
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1199 osallistui 4-vuotismittauksiin 2009-2011 (poisiaaneita 15%0)

Kuva 1. DR’s EXTRA -tutkimusjoukon muodostuminen ja tutkimuksen eteneminen.




Keskeiset tutkimushypoteesit:

-Saanndllinen aerobinen liikunta tai lihaskuntoharjoittelu, joka lis&é energiankulutusta 1000-1500
kcal/wk (4.2-6.3 MJ/wk) pienentda metabolisen oireyhtymaén ja tyypin 2 diabeteksen riskid, hillitsee
kroonista matala-asteista tulehdusta, parantaa endoteelitoimintaa, vahentéa ateroskleroosin
etenemistd, mika vaikuttaa kognitiivisen heikentymisen kannalta edullisesti - mutta suuremmasta
energiankulutuksesta ei ole lisdhyotyé terveysvaikutusten kannalta. Myos ruokavalio, jossa on
alhainen tyydyttyneen rasvan saanti, runsaasti monityydyttyneité rasvahappoja, runsaasti kuitua
vaikuttaa edullisesti endoteelitoimintaan, ehkéisee atersoskleroosin kehittymista ja kognition
alentumista. Yhdistetty liikunta- ja ravintointerventio on tehokkaampi kuin liikunta- tai
ravintointerventio yksinéan.

Tulokset ja johtopaatokset

DR's EXTRA -tutkimuksen kolmesta paatetapahtumamuuttujasta on toistaiseksi analysoitu liikunta-
ja ravintointervention vaikutuksia kognitiivisiin toimintoihin. Liikuntaintervention osalta Idht6tason
mittaukset osoittivat, ettd kuopiolaiset 55-74 -vuotiaat ovat fyysisesti varsin aktiivisia: noin puolella
tutkituista fyysinen aktiivisuus oli silloisten suositusten mukaisella tasolla. Ta&ma tulos ei tue niita
vditteitd, ettd suomalaisen aikuisvaeston fyysinen aktiivisuus olisi vahaistd. DR's EXTRA -
tutkimuksen kontrolloidussa, satunnaistetussa interventioasetelmassa ei havaittu koeryhmien ja
vertailuryhman valilla tilastollisesti merkitsevia eroja. Todennédkaisin selitys on, ettd myds
vertailuryhmaén kuuluvista Iahes puolet noudatti liikuntasuosituksia koko intervention ajan, ja
vastaavasti ravintosuosituksia seuravasti: kasvikset, vihannekset, marjat 40%, kuitu 39%, kala 58%
ja tyydyttynyt rasva 30%. Toisaalta, interventioihin sitoutuminen oli positiivisesti yhteydessa
interventioidenn vaikutukseen. Interventiovaihe ajoittui vuosille 2005-2011, siis aikaan, jolloin
media suorastaan tulvi liikuntaohjeita ja tietoiskuja litkunnan terveyshyodyisté.

Tarkeitd havaintojamme ovat: 1. yli 65 -vuotialla fyysisen aktiivisuuden sailyttdminen tai
lisdédminen on yhteydessa parempaan suoritumiseen neuropsykologisissa testeissa, joita kdytetaan
Alzheimerin taudin varhaisdiagnostiikassa; 2. kardiorespiratorisen suorituskyvyn positiivinen
yhteys muistitoimintoihin seka 3. kun analysoimme liikuntakayttaytymisen muutoksia koko
aineistossa, siis ottamatta huomioon erilaisia liikunta- ja ravintointerventioryhmia, havaitsimme
kognitiivisten toimintojen heikentyneen niill&, jotka neljan vuoden aikana vahensivét liikuntaansa,
kun taas kognitio parani niilla, jotka lisésivat liikuntaansa (Kuva 2).
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Kuva 2. Liikunnan muutos ja kognitio 4 vuoden aikana: DR’s EXTRA —tutkimus.

DR's EXTRA -tutkimus on mukana suurissa kansainvalisissa konsortioissa, joissa keskitytaan
geneettisten tekijoiden ja terveysmuuttujien yhteyksiin. Endoteelitoimintaa ja perifeerista
ateroskleroosia koskevat ultradanimittaukset ovat edelleen analyysivaiheessa ja niiden raportointiin
paastaneen ensi vuoden aikana. Hankkeen raportointi tulee jatkumaan useita vuosia. DR's EXTRA
aineistosta on tdhan paivaan mennessa ilmestynyt 23 tieteellista artikkelia kansainvélisissa
julkaisusarjoissa. Kolmen jo hyvaksytyn vaitoskirjan lisaksi on talla hetkelld tyon alla kolme
vaitoskirjaa, joiden arvioidaan valmistuvan vv. 2014-2015.

DR’s EXTRA -tutkimuksen liikuntaa ja kognitiivista suorituskykya koskeva osio on parhaan
tietdmyksemme mukaan suurin maailmassa td4hdn mennessa toteutettu elintapainterventiotutkimus.
On tarkedd huomata, ettd tutkittavamme olivat satunnaisotos véestdstd. Emme siis valikoineet
tutkittaviksi esimerkiksi kognition suhteen heikosti selviytyvia. Mikéli ndin olisi tehty
interventioryhmien ja verrokkien valilla olisi mita todennakdisimmin havaittu tilastollisesti
merkitsevat erot. Primaarianalyysit tehtiin ns. intention-to-treat -periaatteella, toisin sanoen
riippumatta siit kuinka hyvin tutkittavat noudattivat saamiansa interventio-ohjeita, heidan
tuloksensa kaésiteltiin alkuperéisen satunnaistamisryhman mukaisesti. Tulevia tutkimuksia varten
katsoimme kuitenkin hyddylliseksi tehdd myos sekundaarianalyyseja.

DR’s EXTRA tuloksia ja kokemuksia tullaan hyddyntdmaan seuraavassa kontrolloidussa
liikuntainterventiotutkimuksessamme, jossa tutkimusjoukko muodostuu koronaaripotilaista. DR’s
EXTRA tuloksia voidaan ja tulee hyodyntaa terveydenhuollossa muistitoimintojen heikentymisen
ehkaisyssa. Kuten tuloksemme (Kuva 2c) osoittavat, elintapamuutosten osalta oikeastaan
milloinkaan ei ole lilan myohaista.

Tutkimuksen suorittaja haluaa esittda parhaat kiitoksensa saamastaan tuesta, joka on merkittavésti
edistanyt tukimuksen loppuun saattaamista.
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