Taustatietoa Firstbeat-mittauksista

Elonkierrossa Firstbeat-mittauksilla halutaan selvittaa erityisesti puistokdyntien palauttavia vaikutuksia.
Nykyisen tutkimustiedon perusteella palautumista voidaan arvioida tarkasti sykevalivaihtelun (HRV, Heart
Rate Variability) avulla. Firstbeat-mittauksissa sykevalivaihtelu nakyy reaaliaikaisena kayrana myos
sovelluksessa, jota osallistuja voi halutessaan seurata itse.

Seuraava yhteenveto perustuu lahteeseen:

Hyvinvointi. Sykevalivaihtelu 2026: HRV-opas mittaukseen ja palautumiseen. Pinja Heiskanen, 6.5.2026.

Mika on sykevalivaihtelu?

Sykevalivaihtelu (HRV) on noussut yhdeksi kaytetyimmista hyvinvoinnin ja palautumisen mittareista. Se
kuvaa perékkaisten sydamenlyontien valisten aikojen luonnollista vaihtelua.

Vaikka syke olisi esimerkiksi 60 lyontia minuutissa, sydan ei lyo taysin tasaisin valein. Yhden lydnnin vali voi
olla 980 millisekuntia, seuraavan 1010 millisekuntia ja sita seuraavan 995 millisekuntia. Tama luonnollinen
vaihtelu kertoo autonomisen hermoston toiminnasta ja on yleensa merkki hyvasta terveydesta.

Korkea sykevalivaihtelu viittaa siihen, etta parasympaattinen hermosto eli kehon lepo- ja

palautumisjarjestelma toimii aktiivisesti. Matala sykevalivaihtelu puolestaan voi kertoa stressista,
kuormituksesta, puutteellisesta palautumisesta, sairastumisesta, alkoholin kaytdsta tai huonosta unesta.

Sykevalivaihtelu ja autonominen hermosto

Autonominen hermosto jakautuu kahteen osaan:

e sympaattiseen hermostoon, joka liittyy stressi- ja toimintavalmiuteen
e parasympaattiseen hermostoon, joka edistaa palautumista ja rauhoittumista

Parasympaattisen hermoston toimintaa valittaa erityisesti vagushermo. Sen aktiivisuus nékyy suoraan
sykevélivaihtelussa. Hyva vagushermon toiminta liittyy muun muassa parempaan stressinsietokykyyn,
palautumiseen ja elimiston kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin.

Sykevalivaihtelun viitearvot

Usein kysytaan, mika on "hyva" HRV-arvo. Yksittaista tavoitearvoa ei kuitenkaan ole, silla
sykevalivaihteluun vaikuttavat muun muassa ika, perima, sukupuoli, fyysinen kunto ja kaytetty mittauslaite.

Siksi tarkedmpaa kuin vertailu muihin ihmisiin on oman kehityksen seuranta. Kun HRV:td mitataan
saannollisesti 2-4 viikon ajan, muodostuu henkilékohtainen perustaso. Taman jalkeen poikkeamat omasta
normaalista tasosta antavat arvokasta tietoa palautumisesta ja kuormituksesta.

Alla oleva taulukko antaa kuitenkin viitteelliset RMSSD-haarukat suomalaiselle aikuisvaestolle perustuen
2025-2026 julkaistuihin tutkimuksiin ja Polarin sek& Garminin julkistamiin populaatiodataan.



lkdryhma Miehet RMSSD (ms) ~ Naiset RMSSD (ms)  Tulkinta

20-29v 50-95 45-88 Korkea perustaso
30-39v 40-80 38-75 Hyva

40-49 v 32-70 30-65 Keskitaso

50-59 v 25-55 24-52 Tyypillinen

60-69 v 20-45 20-42 lkaan suhteutettu hyva

70+v 15-35 15-32 Sailyta taso liikkunnalla

Naisilla sykevalivaihtelu on tyypillisesti hieman miehia matalampi nuoressa aikuisuudessa, mutta ero
kaventuu vaihdevuosi-idssa. Kuukautiskierron eri vaiheet vaikuttavat HRV:hen merkittavasti:
lutealivaiheessa arvot ovat usein 10-15 prosenttia matalampia kuin follikulaarivaiheessa. Tama ei ole

Kuntotason maarittdminen Firstbeat Life -sovelluksessa

Firstbeat Life -sovellus arvioi henkilon maksimaalista hapenottokykya (VOz2max), joka kuvaa hengitys- ja
verenkiertoelimiston kykya kuljettaa happea tyoskenteleville lihaksille. Tulos ilmoitetaan yksikdssa
ml/kg/min.

Kuntotasokavelyn suorittaminen

Kuntotason arvioimiseksi mittausjakson aikana tulisi tehda:
30 minuutin reipas kavely

mahdollisimman tasaisessa maastossa

ilman kantamuksia tai raskaita varusteita
mahdollisuuksien mukaan ilman keskustelua kavelyn aikana

Nain saadaan mahdollisimman luotettava arvio kuntotasosta.

Miksi hapenottokyky on tarkea?

Maksimaalinen hapenottokyky on yksi tarkeimmista kestavyyskunnon mittareista. Se kertoo, kuinka
tehokkaasti elimisto pystyy tuottamaan energiaa fyysisen rasituksen aikana.

Hyva hapenottokyky tukee:
fyysista jaksamista

palautumiskykya
stressinhallintaa

tyo- ja toimintakykya
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