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Liikunta on ollut osa ihmisten elämää jo pitkään. Se on oleellinen osa kokonaisvaltaista 

hyvinvointia ja terveyttä. Liikunta vaikuttaa moniin ihmisten toimintoihin laaja-alaisesti 

luiden, lihasten ja muiden elimien välityksellä. Fyysisen aktiivisuuden aikana kehossa 

muodostuu monenlaisia monimutkaisia signaalireittejä, jotka vaikuttavat pääasiallisesti 

luiden ja lihasten toimintoihin. 

Biokemiallisen signaalien rooli soluvälitteisessä kommunikaatiossa korostuu 

liikuntasuorituksen alusta palautumiseen saakka. Luista tuotettujen osteokiinien ja 

luurankolihaksista tuotettujen myokiinien määrät muuttuvat erityisesti fyysisen 

aktiivisuuden seurauksena. Molemmilla osteokiineillä ja myokiineillä on positiivisia ja 

negatiivisia vaikutuksia luihin, luurankolihaksiin sekä koko kehon aineenvaihduntaan. 

Signaalien havainnoinnin avulla pystytään seuraamaan elimistön toimintaa ja 

korjaamaan mahdollinen kehon saavuttama epätasapaino. Signaaleita voidaan mitata 

diagnostiikan avulla monin eri tavoin ja näin seurata molekyylien määrän muutosta. 

Tieto molekyylien määrän muutoksista voidaan hyödyntää liikuntasuorituksen ja 

optimoinnissa sekä seurata fyysisen aktiivisuuden aiheuttamaa kuormitusta kehoon. 
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1. Johdanto 

Lihakset ja luut muodostavat yhdessä tuki- ja liikuntaelimistön, tarjoavat keholle 

tarvittavan rakenteellisen tuen ja mahdollistavat liikkeen. Lihaksen liikkeet 

mahdollistuvat lihassolujen rakenteen ja hermoimpulssien välityksellä. Lihasten 

energiatasapainon ylläpitäminen on välttämätöntä monille lihasten ja kehon 

toiminnoille. (Schnyder ja Handschin 2015.) Lihasten rasitus ja sen aiheuttama vaste 

riippuu lihaksen tyypistä, koostumuksesta ja rasitusmuodosta (Herrmann ja muut 2020). 

Luut vastaavat kehon suojasta, hormonaalisesta säätelystä ja ylläpitävät mineraalitasoa. 

Aineenvaihduntaa luukudoksessa tapahtuu jatkuvasti, mikä on edellytys luuston 

hyvinvoinnille. (Buck ja Dumanian 2012.) 

Luustolihaksen ja luiden välinen risteymä on tiukasti säädelty ja mekaaninen rasitus 

elimissä niiden välillä on tunnettu. Biokemiallisia signaaleja eritetään molemmista 

lihaksista ja luista kahdensuuntaisesti. (Kirk ja muut 2020.) Osteokiineillä ja myokiineillä 

on merkittävä rooli kehon solusignaloinnissa. Signaalien rooli soluvälitteisessä 

kommunikaatiossa korostuu liikunnan aikana. Luurankolihaksista tuotetaan myokiineja, 

jotka voivat vaikuttaa positiivisesti ja negatiivisesti luukudokseen. Vastaavasti 

luukudoksesta tuotetaan osteokiinejä, joilla on samankaltainen vaikutusmekanismi 

luurankolihakseen kuin myokiineillä. (Colaianni ja muut 2020.) 

Signaalien havainnoinnin avulla pystytään seuraamaan elimistön toimintaa ja 

korjaamaan mahdollinen kehon epätasapaino. Biokemiallisten signaalien mittaamisella 

pystytään seuraamaan molekyylien määrän muutosta liikuntasuorituksen aikana sekä 

optimoimaan liikunnasta aiheutuva palautuminen. (Zunner ja muut 2022.) Erityisesti 

urheilijoiden on tärkeä sijoittaa harjoitukset oikein palautumisen väliin. Diagnostisten 

mittauksien avulla voidaan molekyylien muutoksia elimistössä. Lihas- ja luustonterveys 

on tärkeää koko kehon hyvinvoinnin kannalta ja sitä edistää säännöllinen liikunta. (Main 

ja muut 2009.)  

Tutkielman tavoitteena on tutustua luiden ja lihasten rooliin kehossa ja näiden väliseen 

solusignalointiin osteokiinien ja myokiinien avulla. Lisäksi tutustutaan molekyylien 

biokemiallisiin muutoksiin liikunnan vaikutuksesta, tutkitaan molekyylien mittaamista 

diagnostiikan avulla ja tulosten hyödyntämistä harjoittelun apuna. 
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2. Lihakset 

Ihmisen keho koostuu noin 600 lihaksesta, jotka kaaavat noin 40–50 % koko kehon 

painosta. Lihakset ovat erikoistuneet supistumaan sekä tuoaamaan voimaa liikkeiden 

aikaansaamiseksi. (Schnyder ja Handschin 2015.) Lihakset vaihtelevat kooltaan ja 

muodoltaan sekä ne toimivat erityyppisissä tehtävissä. Lihaskudostyyppejä on 

kolmenlaisia: luustolihas-, sydänlihas- sekä sileälihaskudos. (Glancy ja Balaban 2021.) 

 

Lihakset koostuvat supistuvista pitkistä ja ohuista yhteen muodostuvista lihassoluista eli 

lihassyistä. Akdini ja myosiini ovat lihassolussa erikoistuneita proteiinisäikeitä, jotka 

kalsiumionien vaikutuksesta akdvoituvat. Myosiini kiinniayy akdiniin muodostaen 

risdsiltoja, mikä aiheuaaa lihassäikeen lyhenemisen ja siten samalla lihaksen 

supistumisen. (Schnyder ja Handschin 2015.) Hermoimpulssien vaikutuksesta lihaksen 

lihassolut supistuvat ja rentoutuvat. Lihassyyt muodostavat lihassolukimppuja, joita 

ympäröi sidekudos, josta rakentuu lihaksen deay muoto. Lihassolukimput yhdessä 

hermojen ja verisuonten kanssa muodostavat toiminnallisen lihaksen. (Glancy ja Balaban 

2021.) 

 

2.1. Rooli kehossa 

Lihaksilla on useita rooleja kehossa sekä niiden toiminta on kehossa monipuolinen. 

Lihakset osallistuvat useisiin tärkeisiin toimintoihin, kuten liikkeen mahdollistamiseen, 

verenkiertoon, hengitykseen, lämmöntuotantoon sekä aineenvaihduntaan. Lihakset 

ovat kehossa suuria energiankuluaajia ja käyaävät glukoosia sekä muita energialähteitä 

supistuessaan. (Shimonty ja muut 2023.) 

 

Lihakset ovat hyvin herkkiä insuliinille ja tämä on tärkeä monissa 

aineenvaihduntaprosesseissa. Insuliini mahdollistaa glukoosin siirtymisen verenkierrosta 

soluihin, joka on edellytys energiatuotannolle lihaksissa. Lihakset hyödyntävät glukoosia 

varastoinnissa ja tarvitsevat sitä jatkuvasd suorituskyvyn ylläpidossa. Lihasten 

insuliiniherkkyys viiaaa solujen reagoindkykyyn insuliinille. (Tangseefa ja muut 2018.) 

Solujen reagoindkykyä ja insuliiniherkkyyaä voidaan parantaa säännöllisen liikunnan 

avulla (Wolfe 2006).  
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2.2. Lihasten rasitus ja vaurioituminen 

Lihakset ovat kehon liikkuvia osia.  Toimintaan liiayvät proteiinit, hermoimpulssit ja 

energiatuotanto. Energiatasapaino lihaksissa on välaämätön toimintojen ylläpitämisessä 

ja akdivisuudessa. Lihakset kuormiauvat pääasiassa fyysisessä akdivisuudessa ja 

harjoiaelussa, mikä aiheuaaa niiden väsymistä ja rasiaumista. Lihasten rasitus voi 

aiheuaaa lihassoluihin mikrovaurioita, jotka kuuluvat adaptaadoprosessiin. (Glancy ja 

Balaban 2021.) Liikunta aiheuaaa mikrovaurioita, jotka riippuvat liikunnan tyypistä, sen 

voimakkuudesta ja intensiteedstä (Main ja muut 2009).   

 

Lihaskudos voi vaurioitua harjoiaelun lisäksi sairauden tai vamman yhteydessä. Lihasten 

regeneraadossa vaurioitunut osa lihaskudoksesta korvautuu uudella, terveellä 

kudoksella. Apoptoosiin ohjataan lihaksen vaurioituneen alueen ydmet, jotka 

korvautuvat luurankolihasten kantasolupopulaadolla eli satelliigsoluilla. Lihaksissa 

satelliigsolujen akdvoituminen alkaa vasta vaurioitumisen myötä. Tämän seurauksena 

satelliigsolut jakautuvat ja muodostavat myoblasdsoluja. Myoblasdt siirtyvät 

vaurioituneelle alueelle ja muodostavat alueen rakenteiden avulla myoputkia, jotka 

fuusioituvat edelleen vaurioituneiden kuitujen kanssa.  Lopulta vaurioituneen alueen 

ydmet korvautuvat lihassoluilla. (Dueweke ja muut 2017.) Lihaskudoksen 

regeneraadoita tukevat lisäksi riiaävä ravinto ja lepo.  

 

Lihasrasitus vaadi energiaa, joka tuotetaan mitokondrioissa anaerobisesd glykolyysissä 

sekä aerobisesd soluhengityksen kauaa. Anaerobinen liikunta on fyysistä akdivisuuaa, 

jossa happi ei riitä koko suorituksen ajaksi. Suorituksessa lihakset eivät pysty käyaämään 

tehokkaasd happea energialähteenä, joten turvaudutaan hapen loppumisen jälkeen 

muihin energialähteisiin, kuten glykogeeniin. Anaerobinen liikunta voidaan jakaa 

karkeasd kahteen päätyyppiin: anaerobiseen voimaharjoiaeluun sekä anaerobiseen 

kestävyysliikuntaan.  Aerobinen liikunta on fyysistä akdivisuuaa, joka on riiaävän pitkään 

sekä riiaävän suurella intensiteegtasolla tapahtuvaa toimintaa. Aerobisessa liikunnassa 

lihakset kykenevät saamaan riiaäväsd happea, josta tuotetaan energiaa. (Zunner ja muut 

2022.) Aerobiseen liikuntaan lasketaan muun muassa, juoksu, kävely, pyöräily, uind ja 

hiihto. 
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2.3. Nopeat ja hitaat lihakset 

Lihakset voidaan jakaa nopeisiin ja hitaisiin lihassoluihin, niiden metabolisen 

ominaisuuksien perusteella (Glancy ja Balaban 2021). Hitaat eli tyypin 1 lihassolut ovat 

kestäviä ja soveltuvat pitkäaikaiseen suoritukseen. Tyypin 1 lihassolut sisältävät runsaasd 

mitokondrioita ja tuoaavat energiaa aerobisesd. (Schnyder ja Handschin 2015.) Nopeat 

lihassolut ovat väsymäaömiä. Solut jaetaan edelleen supistumistyypin perusteella 2A- ja 

2B-tyyppinlihassoluihin. (Coleg ja muut 2022.) Tyypin 2A lihassolut sisältävät melko 

runsaasd mitokondrioita ja ne käyaävät energiatuotantona sekä aerobista eaä 

anaerobista tuotantoa. Tyypin 2B lihassolut sisältävät huomaaavasd vähemmän 

mitokondrioita ja ne käyaävät pääasiassa anaerobista energiatuotantoa. (Schnyder ja 

Handschin 2015.) Tyypin 2A lihassolut sopivat kestävyystyyppisen harjoiaeluun, kun taas 

tyypin 2B solut väsyvät herkemmin ja soveltuvat paremmin lyhyisiin suorituksiin (Coleg 

ja muut 2022). 

 

Lihasten jaoaelu ei kuitenkaan ole yksiseliaeinen, sillä lihakset voivat koostua 

lihassolutyyppien sekoituksesta, sisältäen tyypin 1, 2A ja 2B lihassoluja. Lihassolujen 

suhteellinen osuus vaihtelee lihaksiaain. Lisäksi geneegsillä eroilla on geneegsillä 

vaikututusta lihasten koostumukseen. Lihaksen vaste liikuntaan vaihtelee lihasten välillä 

sekä lihasten eri osien välillä, koska lihakset sisältävät erilaisia koostumuksia 

lihassolutyyppistä. (Coleg ja muut 2022.) 
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3. Luut 

Aikuisen ihmisen keho koostuu keskimäärin 206 luusta. Luilla on useita tärkeitä tehtäviä, 

kuten tukirangan muodostaminen, liikkeen mahdollistaminen, osallistuminen 

hormonaaliseen säätelyyn sekä elinten suojelu. Kalsitoniini ja parathormoni vastaavat 

kalsiumaineenvaihdunnasta luissa, jota hyödynnetään uuden luukudoksen 

muodostamiseen. Luuydmessä tuotetaan myös vesisoluja, kuten punasoluja, valkosoluja 

sekä verihiutaleita. (Buck ja Dumanian 2012.) 

 

Luu tarjoa mineraaleille kuten, kalsiumille ja fosfaadlle elimistön suurimman 

varastopaikan. 99 % elimistön kalsiumista ja 85 % fosfaadsta varastoidaan luihin. 

Mineraalitason ylläpitäminen on tärkeää luuston terveydelle, sillä se antaa luulle 

kovuuaa ja vahvuuaa. Luukudos mineralisoituu suuren mineraaliylimäärän ansiosta. 

Epätasapaino mineraalitasossa voi johtaa luuston metabolian häiriöihin. (Buck ja 

Dumanian 2012.) 

 

3.1. Luiden rakenne 

Luun yleinen rakenne jaetaan ympäröivään luukalvoon ja luukudokseen. Tämän sisällä 

on medullaarinen kanava, joka on täyteay luuydmellä. Luumatriisi sijaitsee luukalvon 

ympäröivänä, joka koostuu kahdesta pääkerroksesta: sisemmästä solukerroksesta ja 

uloimmasta kuitukerroksesta. Luumatriisi muodostaa noin 90 % luun 

kokonaisdlavuudesta. Luumatriisi koostuu noin 65 % epäorgaanisesta mineraali 

hydroksiapaadsta, noin 20 % orgaanisesta mineraalista sekä noin 15 % lipideistä ja 

vedestä. Orgaaninen mineraali koostuu pääosin kollageenista, joka antaa luille 

joustavuuaa. (Buck ja Dumanian 2012.) 

 

Ihmisen luuston muodostavat yhdessä kordkaali- ja trabekulaariluut (Kuva 1), jotka 

eroavat toisistaan rakenteensa, sijainnin sekä metabolisen akdivisuuden perusteella. 

Kordkaaliluut ovat kompakteja ja muodostavat luun uloimman kuoren. Kordkaaliluut 

muodostuvat dheästä luukudoksesta ja ne antavat keholle suojaa ja kestävyya. Pääosin 

kordkaaliluusta muodostuvia luita ovat esimerkiksi reisi- ja sääriluu. Kordkaaliluun 

rakenneyksikön muodostavat osteonit, jotka ovat pitkiä luukudossylinterejä. Osteonit 

muodostavat Haversin järjestelmän, joka sisältää verisuonia, hermoja ja muita soluja. 
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Tämä järjestelmä mahdollistaa ravinteiden kuljetuksen ja aineenvaihdunnan luissa. 

Osteonien avulla muodostetaan uuaa luukudosta. Trabekulaariluut ovat huokoisia ja 

koostuvat hienoista luusäikeistä ja sijaitsevat kordkaaliluun sisällä sekä luiden päissä. 

Trabekulaarinen luu mahdollistaa verenkierron ja aineenvaihdunnan luuydmessä. (Buck 

ja Dumanian 2012.) 

 

 
Kuva 1, Kuvassa esiteay luun kolmiuloaeinen rakenne. Suurin osa luista muodostuu 
kordkaali- sekä trabelukaariluusta. Kuva on muokaau ja suomenneau lähteestä (Buck ja 
Dumanian 2012). 
 
 

3.2. Luiden muokkaus 

Luukudos muodostuu eri solutyypeistä, jotka osallistuvat luun muodostukseen 

uusiutumiseen. Aineenvaihduntaa luissa tapahtuu jatkuvasd, kun luuta hajotetaan ja 

rakennetaan. Luusolut voidaan jakaa kolmeen osaan: osteoblasdt, osteosyydt, jotka ovat 

peräisin mesenkymaalisesta kantasolulinjasta, sekä osteoklasdt, jotka ovat peräisin 

hematopoieegsista kantasoluista. Osteoblasdt vastaavat uuden luukudoksen 

muodostumisesta. Osteosyydt ovat osteoblasien tuloksena syntyneitä luusoluja, jotka 
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säätelevät mineraalitasoa ja ylläpitävät luun aineenvaihduntaa. Osteoklasdt vastaavat 

resorpdosta eli luun hajoaamisesta eriaämällä happoja, jotka hajoaavat 

mineraalirakenneaa. (Buck ja Dumanian 2012.) 

 

Endokondraalinen muodostusprosessi luussa tapahtuu rustokudoksesta. Kasvulevyt ovat 

rustolevyjä, jotka sijaitsevat pitkien luiden päissä. Rustolevyt mahdollistavat luiden 

pituuskasvun. Rustolevyn avulla tapahtuvaa luun muodostusta tapahtuu lapsuuden ja 

nuoruuden aikana. Kun luuston kasvunpäätepiste saavutetaan, kasvulevy sulkeutuu ja 

rustolevy korvautuu luukudoksella. Intramembraaninen luutuminen on yksi luuston 

kehiaymisen muodoista. Intramembaalinen luutuminen tapahtuu sidekudoksen 

kaltaisesta kudoksesta. Tämä luutumisen muoto on merkiaävä kallon luiden 

kehiaymisessä. (Buck ja Dumanian 2012.) 

 

Luuston dheyden lisääntymiseen viiaaa luuston dheyskasvu. Tiheys määriaää luun 

aineen määrä detyssä dlavuudessa. Luun dheyteen vaikuaavat perintötekijät, hormonit, 

elämäntavat, ravitsemus ja liikunta. Luuston dheyskasvu tapahtuu pääasiassa 

nuoruusiässä. Aikuisiässä on tärkeä ylläpitää luustondheyaä.  

 

3.3. Luiden rasitus 

Luurangon sopeutuminen kohtaamiin voimiin tapahtuu asteiaain. Wolffin lailla kuvataan 

terveiden luiden kykyä sopeutua rasitukseen sekä reagoida kuormitukseen. Luukudos 

sopeutuu ja vahvistuu mekaanisen kuormituksen tai stressin ansioista. Tässä prosessissa 

luukudoksen määrä lisääntyy, jolloin vaste kuormitukseen seuraavalla kerralla paranee. 

(Clarke 2008.) Luun dheyaä ja rakenneaa muokataan säännöllisen sekä riiaävän 

voimakkaan rasituksen avulla. Jos riiaävää rasitusta ei tapahtuu, luu voi meneaää 

vahvuuaaan. (Buck ja Dumanian 2012.) Wolfin lailla pyritään korostamaan liikunnan 

merkitystä luudheyden ylläpitämiseksi ja parantamiseksi. 
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4. Luurankolihasten ja luiden väliset signaalit 

Tuki- ja liikuntaelimistö koostuu pääasiassa luista ja lihaksista, jotka kommunikoivat 

mekaanisten vuorovaikutusten avulla. Fysiologisesd ja anatomisesd yhdessä toimivilla 

luustolihaksilla on tärkeä rooli ihmisen liikkumisessa.  Lihasten ja luiden aineenvaihdunta 

on dukasta säädelty. Lihasproteiinien ja osteoklasden välillä havaiau epätasapaino voi 

johtaa luun lujuuden tai lihasvoimas heikkenemiseen. Ikääntyminen, päiviaäisen 

fyysisen akdivisuuden väheneminen tai pitkiaynyt lepo ovat yleisiä epätasapainon 

aiheuaavia tekijöitä. (Kirk ja muut 2020.) 

 

Biomekaanista vuorovaikutusta luuston ja lihasten välillä havaitaan luurankolihaksiin 

kohdistuvan kuormituksen seurauksena. Rasitus käynnistää proteiinisynteesin lihaksissa 

ja viesdi, eaä energiaa tarvitaan luun muodostukseen. (Kirk ja muut 2020.) Erilaisilla 

tekijöillä, kuten kasvuhormonilla, insuliinin kaltaisella kasvutekijällä sekä lepdinillä, on 

vaikutusta luun muodostukseen ja lihaksen hypertrofiaan (Dueweke ja muut 2017). 

 

Molemmat sekä lihas eaä luu voivat vastaanoaaa ja eriaää biokemiallisia signaaleja 

kahdensuuntaisesd. Nämä signaalit voivat vaikuaaa luu- ja lihaskudoksiin sekä koko 

kehon aineenvaihduntaan. Signaalit havaitaan sytokiinien ja kasvua muistuaavien 

tekijöiden tavoin osteokiineillä ja myokiineillä. (Kirk ja muut 2020.) Molemmat tekijät 

voivat vaikuaaa autokiinisesd, parakriinisesd sekä endokriinisesd (Zunner ja muut 2022; 

Kirk ja muut 2020). Lisäksi rasvakudoksen adiposyygen adipokiinit vaikuaavat 

säätelemällä aineenvaihduntaa luissa ja lihaksissa yhdessä myokiinien ja osteokiinien 

kanssa (Kirk ja muut 2020). 

 

Osa lihasperäisistä signaaleista vaikuaaa posidivisesd luukudokseen estämällä 

osteosyygen apoptoosia tai lisäämällä osteoblasden akdivisuuaa. Tallaisia lihasperäisiä 

signaaleita ovat irisiini ja b-aminoisobutaanihappo. Luukudoksesta johdetut signaalit 

voivat vaikuaaa posidivisesd tai negadivisesd luurankolihakseen. Luurankolihakseen 

posidivisesd vaikuaava osteokalsiini parantaa lihaksen toimintoja liikunnan aikana. 

Vastaavasd negadivisesd luurankolihakseen vaikuaaa säätelytekijä kappa-B 

akdvaadoreseptorin ligandi (engl. Recep%or Ac%vator of Nuclear Factor Kappa-B-ligand, 

RANKL), joka vähentää lihasten voimaa ja toimintoja sekä edistää glukoosin nousua. 

(Colaianni ja muut 2020.) 
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5. Myokiinit 

Myokiineihin kuuluu useita molekyylejä, sytokiineja sekä muita proteiineja, joiden 

välityksellä elimet kommunikoivat (Kuva 2). Luurankolihas tuoaaa ja eriaää myokiineja 

endokriinisesd. Myokiineillä on lisäksi myös auto- ja parakriinisiä vaikutuksia. (Schnyder 

ja Handschin 2015.) 

 

Nimitys myokiinit johdetaan myosyyteistä. Myokiinejä vapautuu lihasten supistuksen 

aikana lihaskudoksesta. Myokiinit toimivat liikunnan molekyyliväliaäjinä ja voivat 

vaikuaavat luukudokseen ja luun aineenvaihduntaan. Lihasten aineenvaihduntaan 

vaikuaavia myokiineja ovat interleukiinit (engl. interleukin, IL), myostadini sekä irisin. 

Lisäksi on olemassa muitakin tekijäitä, jotka voivat vaikuaavat luihin sekä lihaksiin (Kuva 

2). (Kirk ja muut 2020.) 

 

 
Kuva 2, Liikunnan aiheuaamien lihassupistuksen tuoaamien myokiinien nostava ja 
laskeva vaste.  Muokaau ja suomenneau lähteestä (Lee ja Jun 2019). 

 
5.1. Interleukiini 6  

Sytokiineihin kuuluvat interleukiinit ovat tulehdusta estäviä sekä edistäviä 

väliaäjäaineita, joita eriayy eripuolille kehoa eri solutyypeistä. Luurankolihakset 

eriaävät useita interleukiineja, joista yksi merkiaävimmistä on lihaksissa havaiau ja 

maksassa syntedsoitu interleukiini 6 (engl. interleukin 6, IL-6). (Kirk ja muut 2020.) IL-6 

on tulehdusta estävä aine, jota vapautuu lihaksista harjoituksen seurauksena (Cariad ja 
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muut 2021). IL-6:aa muodostuu monosyyteistä eli makrofageista, fibroblasteista sekä 

verisuonten endoteelisoluista (Schnyder ja Handschin 2015). 

 

Liikunnan vaikutuksesta huomataan IL-6 tuotannon tehostuneen, joka edesauaaa 

glukoosinoaoa soluihin, insuliinin eritystä ja glukoosiherkkyyaä. Samalla aiheutuu myös 

glukoosintuotantoa maksassa. (Kirk ja muut 2020.) IL-6 vaikuaaa luun resorpdoon eli eri 

aikoina tapahtuvaan luun hajoamiseen lisäämällä RANKL-geenin ilmentymistä 

osteoblasteissa (Colaianni ja muut 2020). IL-6:n kasvava määrä vaikuaaa lisäksi 

rasvahappojen paikalliseen hapeaumiseen ja rasvahappojen vapautumiseen 

rasvakudoksesta. Vapautuva rasva tarjoaa lisää energiaa akdiviselle lihakselle. (Schnyder 

ja Handschin 2015.) 

 

IL-6:n lisäksi lihaksissa on havaiau muita interleukiineja kuten IL-7 ja IL-15. IL-7 liiayy 

voimakkaasd tulehdusvasteeseen ja on hankitun immuunijärjestelmän väliaäjäaine. IL-

7 ilmenee lihasten supistumisen aikana. (Kirk ja muut 2020.) IL-15 on tärkeä rooli 

immuunijärjestelmän toiminnassa. IL-15:lla on rooli lihasten ja luuston välisessä 

aineenvaihdunnassa, sillä se edistää luuston ja lihasten terveyaä. IL-15 ehkäisee 

lihasmassan vähenemistä ja sen määrä plasmassa kasvaa esimerkiksi vastusharjoiaelun 

jälkeen. (Cariad ja muut 2021.) 

 

5.2. Myosta?ini 

Myostadini on ensimmäisenä tunnisteau myokiini ja kuuluu sytokiinien transformoivan 

kasvutekijä beeta superperheeseen. Myostadinin päätehtävä on lihasmassan 

negadivinen säätely ja sitä esiintyy erityisesd luustolihaksissa. (Kirk ja muut 2020.) 

Myostadinitason kasvu on yhteydessä lihasten käyaöön sekä aiheuaaa lihasten 

surkastumista. Vastaavasd matalat myostadinitasot aiheuaavat lihashypertrofiaa eli 

lihaskudoksen kasvua..(Pin ja muut 2021.) 

 

Lihasten homeostasian lisäksi myostadini vaikuaaa myös luuhun ja rasvaan (Schnyder ja 

Handschin 2015). Luissa myostadini vaikuaaa negadivisesd luun muodostukseen 

aiheuaaen luun katabolista dlaa ja lisää osteokalstogeneesiä (Kirk ja muut 2020). 

Myostadini säätelee rasva-aineenvaihduntaa, myokiinin inhibiton avulla vähentäen 

rasvamassaaa (Schnyder ja Handschin 2015). 
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5.3. Irisin 

Irisin on myokiineihin kuuluva hormooni, jonka määrää muuauu liikunnan ansiosta. 

Irisiniä tuotetaan luurankolihasten supistuessa proteolyygsellä pilkkoutumisella 

fibrinotyypin III domeenin sisältävä proteiini 5:n (engl. fibronec%n type II domein-

containing protein 5, FNDC-5) esiasteesta. (Kirk ja muut 2020.) FNDC-5:aä sitoutuu 

luurankolihasten kalvoihin, joka pilkotaan ja vapautuu verenkiertoon (Kirk ja muut 2020; 

Cariad ja muut 2021). FNDC-5:tä ilmenee luurankolihasten lisäksi aivoissa. 

Kestävyysliikunta aikaansaa FNDC-5:n ekspression hippokampuksessa, jolloin irisintaso 

nousee. (Colaianni ja muut 2020.) 

 

Irisin voi vaikuaaa elimistön aineenvaihdunnan säätelyyn useissa kudoksissa kuten, 

rasvakudoksessa, luurankolihaksessa, maksassa ja keskushermostossa. Irisin vaikuaaa 

insuliiniherkkyyden lisääntymiseen ja glukoosinoaoon sekä maksassa eaä lihaksissa. 

(Bao ja muut 2022.) Irisinillä on anabolinen vaikutus luuhun, jonka on huomaau olevan 

kasvaaava vaikutus luumassaa (Kirk ja muut 2020). Irisin edesauaaa lisäksi valkoisen 

rasvakudoksen erilaistumiseen ruskean rasvakudoksen kaltaiseksi. Irisin edistää rasvan 

imeytymistä lihassoluihin. (Bao ja muut 2022.) 
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6. Osteokiinit 

Osteokiineihin kuuluu proteiineja ja sytokiineja, joiden avulla elimet kommunikoivat. 

Osteokiinit vaikuaavat myokiinien tavoin autokriinisesd ja parakriinisesd sekä 

endokriinisen järjestelmän kauaa. (Kirk ja muut 2020.) Osteosyydt, osteoblasdt ja 

osteoklasdt eriaävät tekijöitä, jotka aiheuaavat sekä parakriinistä eaä endokriinistä 

vaikutusta (Shimonty ja muut 2023). 

 

Osteokiinit eriayvät luusoluista ja ovat luun homeostasialle välaämäaömiä tekijöitä 

vaikuaaen osteoblasden ja -klasden toimintaan (Kirk ja muut 2020). Osteokiinit voivat 

vaikuaaa posidivisesd tai negadivisesd luurankolihakseen ja erityisesd lihasmetaboliaan 

(Colaianni ja muut 2020). Osteokiineihin kuuluu monia tekijöitä kuten osteokalsiinia sekä 

skerosdinia, joilla on eri vaikutuksia sekä luun eaä lihaksen homeostaasiin (Taulukko 1) 

(Shimonty ja muut 2023). 

 

Taulukko 1, Eri osteokiinien vaikutukset luihin ja luurankolihaksiin. Perustuu (Shimonty 
ja muut 2023) esiteayyn taukukkoon, muokaau ja suomenneau. 

Osteokiini Luu Luurankolihas 

RANKL luun hajoaminen luurankolihasten surkastuminen 

Sklerosdini luun muodostumisen esto myogeenien erilaistumisen inhibido 

Osteokalsiini luun muodostuminen ja 

hajoaminen 

luuston lihasten proteiinisynteesin 

ja energiankulutuksen ylläpito, 

insuliiniherkkyyden paraneminen 

FGF23 seerumin fosfaagtasojen 

säätely 

ei suoraa funkdota 

PGE2 luun uudistuminen luurankolihasten surkastuminen 

TGF-b luun uudistuminen luurankolihasten surkastuminen, 

heikkous ja fibroosi 

IGF-1 luun kasvu ja homeostasia luurankolihasten homeostasian 

ylläpitäminen 

PTHrP kalsiumin vapautuminen 

luukudoksen tuhoutuessa, luun 

uudistuminen 

lihastrofia eli lihaskato 
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6.1. Osteokalsiini 

Luun runsain ei-kollageeniproteiini on osteokalsiini, jota osteoblasdt ja osteosyydt 

eriaävät (Shimonty ja muut 2023). Osteokalsiinilla on huomaau olevan endokriininen 

vaikutus luustolihaksiin. Osteokalsiinissa on kolme glutamaaga, joita voidaan 

karboksyloida, jotka esiintyvät verenkierrossa karboksyloituna, alikarboksyloituna ja 

karboksyloimaaomana muotona. (Kirk ja muut 2020.) 

 

Osteokalsiinilla on monia metabolisia vaikutuksia luun ja glukoosin aineenvaihdunnassa 

(Shimonty ja muut 2023). Osteokalsiini säätelee glukoosin homeostaasia vaikuaamalla 

haiman b-soluihin (Tangseefa ja muut 2018). Erityisesd alikarboksyloidun ja 

karboksyloimaaoman muodon siirtyminen verenkiertoon edistää haiman b-solujen 

lisääntymistä. Tämä edistää haiman vaikusta ja lisää insuliinin tuotantoa sekä herkkyyaä. 

(Kirk ja muut 2020; Tangseefa ja muut 2018.) Lihaksissa osteokalsiini aiheuaaa glukoosin 

solunoton lisääntymistä ja tehostaa näin ollen energiatuotantoa. Osteokalsiinille ja 

glukoosimetabolian välille huomataan muodostuvan yhteys. Osteokalsiinin 

alikarboksyloidun ja karboksoloimaaoman muotojen määrät ovat riippuvaisia toisistaan 

luun aineenvaihdunnassa. (Kirk ja muut 2020.) 

 

6.2. Säätelytekijä kappa-B:n ak?vaa?oreseptorin väliFämä 

solusignaloin? 

RANKL on tyypin II kalvoproteiini ja sytokiiniperheen jäsen, jota tuotetaan erityisesd 

immuunisoluissa, osteoblasteissa ja osteosyyteissä (Shimonty ja muut 2023). RANKL 

edistää osteoblasden kehitystä osteoklasteihin luun aineenvaihdunnan säätelyssä 

(Chowdhury ja muut 2020). Lisäksi RANKL vaikuaaa luun resorpdoon sekä 

luurankolihasten surkastumiseen (Colaianni ja muut 2020). 

 

Säätelytekijä kappa-B:n reseptori akdvaaaori (engl. Receptor Ac%vator of Nuclear Factor 

Kappa-B, RANK) on reseptoriproteiini (Cariad ja muut 2021). RANKL akdvoi RANK-

reseptorin luukudoksessa ja aiheuaaa signaaliketjun, joka johtaa osteoklasden 

muodostumiseen ja akdvoitumiseen. RANKL ja RANK välinen tasapaino on tärkeä luun 

homeostaasille. RANKL liika toiminta voi johtaa liialliseen luun hajoamiseen, luuston 
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haurastumiseen sekä lihasmassan sekä glukoosinoaokyvyn vähentymiseen. (Shimonty 

ja muut 2023.) 

 

Osteoprotegeriini (engl. Osteoprotegerin, OPG) on RANKL:n houkutusproteiini, jota 

osteosyydt, -blasdt sekä stroomasolut tuoaavat. OPG:n sitoiutminen RANKL:iin estää 

RANK-RANKL keseknäisen vuorovaiktuuksen. OPG:n ja RANKL:n suhteella on tärkeä rooli 

luunresorpdon määrässä. (Shimonty ja muut 2023.) 
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7. Liikunnan biokemia ja palautuminen 

Tehokkaan luuston kehiaymiselle on elintärkeää harjoiaaa säännöllisesd fyysistä 

liikuntaa, sillä se kehiaää lihaksia ja vahvistaa luita. Liikunnan puute ja lihasten 

käyaämäaömyys voivat johtaa lihasmassan heikkenemiseen, samalla luumassa 

vähenee. Lihas- ja luukudoksen mekaaninen yksikkö ja kuormitus on hyvin tunneau. 

(Colaianni ja muut 2020.) 

 

Mekaanisen ärsykkeen ansiosta luu- ja lihassolut tuoaavat biokemiallisia signaaleja. 

Osteokiinit ja myokiinit voivat lisääntyä tai vähentyä fyysisen akdivisuuden vaikutuksesta 

(Kuva 3). (Colaianni ja muut 2020.) Signaaleja tulee havainnoida, joaa liikunnan jälkeinen 

palautuminen voidaan opdmoida. Ennen seuraavaa harjoitusta on välaämätöntä antaa 

elimistölle tarviaava lepo, sillä se toimii oleellisena osana palautumisprosessissa. 

Palautumista tulee opdmoida, joaa voidaan välayä elimistön ja lihasten pitkäaikaiselta 

ylikuormitusdlalta. (Main ja muut 2009.) 

 

 

Kuva 3, Fyysisen akdivisuuden aiheuaaa luu-lihasvuorovaikutuksen, josta seuraa luiden 
ja lihasten osteokiinien ja myokiinien lisääntynyt tai vähentynyt vaikutus. Kuvassa 
punainen nuoli tarkoiaaa määrän lisääntymistä ja sininen nuoli määrän vähentymistä. 
Muokaau ja suomenneau kuva lähteestä (Cariad ja muut 2021). 
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Aluksi ajateldin, eaä IL-6 tulehdussytokiinina eriayy vain lihasvamman yhteydessä. 

Tutkimusten perusteella havaitaan, eaä IL-6:n pitoisuus nousee erityisesd harjoituksen 

aikana ja sen jälkeen ja eaei se ole riippuvainen syntyneistä lihasvammoista. (Schnyder 

ja Handschin 2015.) Liikunnan aikana lihasten mikrovauriot ovat suurin IL-6:n määrän 

vaikuaava tekijä. Palautumisen myötä IL-6:n määrä laskee normaalille tasolle. (Kirk ja 

muut 2020.)  Harjoituksen jälkeen huomataan, eaä IL-6:n tuotanto tehostui lisäksi 

sidekudoksessa, aivoissa ja rasvakudoksessa (Schnyder ja Handschin 2015). 

 

Liikunnan aikana lisäksi luiden osteokalsiinin eritys tehostuu, ja erityisesd 

alikarboksyloitujen ja karboksyloimaaomien muotojen huomataan lisääntyvän 

harjoituksen jälkeen (Cariad ja muut 2021). Osteokalsiini edistää IL-6:n vapautumista, 

minkä seurauksena sen määrä verenkierrossa kasvaa (Cariad ja muut 2021; Chowdhury 

ja muut 2020). Liikunnan ansiosta luulihas risteymässä tapahtuu osteokalsiinin ja IL-6:n 

määrien muutokset, joten molempien määrien nousut ovat riippuvaisia toisistaan (Kuva 

4) (Chowdhury ja muut 2020). 

 

 
Kuva 4, Liikunnan aiheuaaman Interleukiini-6 ja osteokalsiinin määrien muutokset ovat 
riippuvaisia toisistaan ja edistävät osteoblasden muokkautumista osteoklasteiksi. 
Muokaau ja suomenneau kuva (Chowdhury ja muut 2020). 
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Irisintason säätely riippuu esimerkiksi liikunnan voimakkuudesta tai intensiteedstä. 

Liikunta lisää irisinin määrää ja edistää energian kulutusta lisäämällä glukoosin oaoa 

soluun. Irisin määrä on yhteydessä aineenvaihduntasairauksiin, ja se on keskeinen tekijä 

sekä liikunnan aiheuaamissa metabolisissa eaä ei-metabolisissa sairauksissa. (Bao ja 

muut 2022.) Kuitenkin on vielä epäselvää, millaisella harjoitusmuodolla irisin-molekyyliä 

saadaan tehokkaimmin eriteayä (Zunner ja muut 2022). 

 

Seerumissa myostadinintason huomataan laskevan aerobisen liikunnan sekä 

voimaharjoiaelun jälkeen verraauna muihin myokiini perheenjäseniin (Schnyder ja 

Handschin 2015).  Lihasten kasvun edellytys on, eaä myostadinitasoja voidaan alentaa 

harjoiaelun avulla. Jo yhden harjoituskerran jälkeen nähdään vaste myostadinitasojen 

alentumiselta. (Zunner ja muut 2022.) 
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8. DiagnosFset miGaukset  

8.1. Diagnos?sista miFauksista yleises? 

Diagnosdset miaaukset sytokiineista ja muista proteiineista auaavat arvioimaan 

elimistön mahdollisen tulehdusdlojen havainnoinda (Main ja muut 2009). Näiden 

miaausten avulla pystytään myös opdmoimaan liikunnan ajankohta ja maksimoidaan 

harjoituksen vaste (Herrmann ja muut 2020). Liikunta voi aiheuaaa tulehdussytokiinien 

vapautumisen verenkiertoon (Kirk ja muut 2020). Liikunnan jälkeinen lepo on 

välaämätöntä palautumiselle ennen seuraavaa harjoitusta. Palautumisen opdmoinnilla 

voidaan välaää elimistön ja lihasten ylikuormitukselta. Liiallinen lihasten rasitus voi 

näkyä uupumuksena ja ylikuormituksena. Miaausten avulla voidaan seurata 

palautumisdlaa ja saada detoa ylikuormitusdlan välaämisestä. (Main ja muut 2009.) 

 

Sytokiinien myokiinien ja osteokiinien määrää voidaan havainnoida ja tutkia esimerkiksi 

seerumista, verestä tai biopsian avulla (Herrmann ja muut 2020; Liu ja muut 2021).  

Tuloksia voidaan oaaa ennen ja jälkeen liikunta suorituksen. Näitä saatuja tuloksia 

voidaan vertailla keskenään, jolloin saadaan detoa elimistön sytokiinien ja muiden 

proteiinien tasosta. (Herrmann ja muut 2020.)  

 

Molekyylien määriä voidaan mitata verinäyaeestä ja esimerkiksi entsyymin väliaeisellä 

immunomäärityksillä (engl. Enzyme-Linked Immunosorbent Assay, ELISA) ja 

polymeraasiketjureakdolla. Käytetyt menetelmät ELISA ja polymeraasiketjureakdo ovat 

luoteaavia, muaa hieman aikaa vieviä. (Liu ja muut 2021.) Elimistön muiden myokiinien 

tasoja voidaan mitata suoraan lihaskudoksesta lihasbiosian avulla. Osteokiinien tasoja 

voidaan mitata vastaavasd luubiopsian avulla. Biopsiassa otetaan näyte suoraan lihas- 

tai luukudoksesta diagnosdsia miaauksia varten. Miaaukset antavat detoa paikallisesta 

pitoisuudesta. (Herrmann ja muut 2020.) 

 

Myokiineistä erityisesd IL-6:n tasoja harjoituksen jälkeen voidaan mitata eri 

menetelmillä. Esimerkiksi lihasbiopsian avulla mitataan IL-6-mRNA tasoja, seerumista 

mitataan IL-6:n tasoja, sekä plasmasta mitataan IL-6:n tasoja. Suurimmat erot IL-6:n 

arvoissa harjoituksen jälkeen johtuvat miaausmenetelmien eroista. Kuitenkin kaikissa 

miaausmuodoissa IL-6:n määrä kasvoi harjoituksen jälkeen. (Zunner ja muut 2022.) 
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Lisäksi IL-6:n määrää voidaan mitata ELISA-immunomäärityksissä, jossa kuitenkin 

ilmenee haasteita. IL-6 voi sitoutua liukoisiin reseptoreihin tuoaaen sitoutunuaa 

muotoa ja antaa näin virheellisen tuloksen määrästä. (Liu ja muut 2021.) 

 

8.2. MiFaukset urheilijoilla 

Urheilijoilla on yleensä korkeat harjoitusmäärät ja harjoiaelulla nähdään jonkinlainen 

tavoite tai päämäärä. Urheilijoiden elimistön sytokiinien, osteokiinien ja myokiinien 

määrän miaaamisen avulla voidaan seurata heidän elimistönsä mahdollista 

tulehdusdlaa, ylikuntoa, vammoja sekä yleistä terveydendlaa. Miaaukset voivat kertoa 

lisäksi palautumistasosta sekä antavat detoa suorituskyvyn opdmoinnista. (Zunner ja 

muut 2022.) 

 

Urheilijoilla palautuminen suorituksen jälkeen täytyy tapahtua ennen seuraavaa 

suoritusta, jolloin seuraavan harjoituksen vaste on maksimaalinen (Main ja muut 2009). 

Palautumisdlan seuraaminen on tärkeää opdmoidessaan harjoitusjaksot sekä 

mahdolliset kilpailut. Lyhytkestoinen ylikuormitusdla parantaa suorituskykyä, muaa se 

voi muuaua pitkäkestoiseksi ylikuormitusdlaksi. Pitkäkestoinen ylikuormitus voi 

aiheuaaa palautumisen viivästymistä ja usein suorituskyvyn heikentymistä. 

Pitkäkestoinen ylikuormitus voi aiheuaaa lisäksi psykologisia oireita. (Main ja muut 

2009.) 

 

Urheilijoiden myokiini tasoja voidaan tutkia erityyppisten harjoitusmuotojen 

perusteella. Vastusharjoitus on liikunnan muoto, joka perustuu lihasten voiman, 

kestävyyden ja lihasmassan kehiaämistä vastuksen avulla. Vastusharjoituksen 

huomataan vaikuaavan tehostavasd myokiinien vapautumiseen, riippumaaa siitä minkä 

tyyppistä vastusharjoitusmuotoa käytetään. Vastusharjoiaelu voidaan jakaa 

harjoitusmuotoihin kuten: hypertrofiseen harjoiaeluun eli lihasten kasvuun, 

voimakestävyysharjoiaeluun sekä maskimaaliseen voimaharjoiaeluun, joka on 

myokiinien kannalta vähemmän tutkiau harjoiaelumuoto. Vastusharjoiaelu, 

voimakestävyysharjoiaelu sekä lihaskestävyys sdmuloivat eri myokiinien tuotantoa, 

vaikka harjoitusten välillä nähdään yhteneväisyyksiä ja se kuvautuu jatkumona (Kuva 5). 

Tietyn myokiini tasojen seuraamisessa ja miaaamisessa tulee oaaa mahdollisimman 

tarkasd harjoitusmuoto huomioon. (Zunner ja muut 2022.)  
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Kuva 5, Erilaisten urheilulajien hyödyntäminen vastusharjoiaelusta voimaharjoiaeluun 
ja edelleen lihaskestävyyden jatkuvuudessa ja näiden harjoitusmuotojen aiheuaamien 
myokiinien määrän lisääntyminen. Vasemmalla puolella kuvaau suuri kuormitus ja 
matalat toistomäärät sekä oikealla kuvaauna pieni kuormitus ja korkeat toistomäärät. 
Muokaau ja suomenneau kuva (Zunner ja muut 2022). 

 
Phillips työryhmineen (2010) tutki IL-6:n seerumin määrän muutosta hed harjoituksen 

jälkeen sekä 6 h harjoituksen jälkeen. IL-6 tason määrä riippui käytetyn harjoitusmuodon 

intensiteedstä. IL-6:n pitoisuudet määritegin seeruminäyaeistä ja näyaeitä analysoidin 

ELISA-immunomäärityksillä (Kuva 6). IL-6:n arvoja mitagin kahden erityyppisen 

harjoitusmuotojen avulla ja ei-harjoitus kontrollina. Toisena vastusharjoiaelumuotona 

toimi 65 % matala intensiteegnen suuri toistomääräinen harjoitus ja toisena taas toimi 

85 % korkea intensiteegnen matala toistomääräinen harjoitus. Miaaukset tehdin ennen 

harjoitusta, hed harjoituksen jälkeen sekä 6 h harjoituksen jälkeen. Huomagin, eaä IL-

6:n seerumipitoisuus harjoituksen jälkeen riippuu käytetystä harjoitusmuodon 

intensiteedstä. Palautuminen korkeamman intensiteedn harjoituksesta kestää 

kauemmin kuin palautuminen matalamman intensiteedn harjoituksesta. (Phillips ja 

muut 2010.)  
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Kuva 6, Plasmasta määritetyn IL-6 pitoisuus (pg/ml) ennen harjoitusta, hed harjoituksen 
jälkeen ja 6 h harjoituksen jälkeen. Tutkimuksessa käytegin kahta harjoitusmuotoa ja 
kontrolliharjoitusta. Harjoitusmuotoina toimi 65 % ja 85 % vastusharjoiaelu. Muokaau 
ja suomenneau (Phillips ja muut 2010.) 
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9. Yhteenveto ja tulevaisuus osteokiineistä ja myokiinestä  

Luu- ja lihaselimistö kommunikoivat mekaanisesd sekä biokemiallisen signaalien avulla. 

Biokemiallisten signaalien tuotanto sekä määrän kasvu on monimutkainen tapahtuma. 

Osteokiinit ja myokiinit sisältävät monia tekijöitä, jotka vaikuaavat signaalien avulla 

elimistössä luu- ja lihaskudoskin sekä moniin aineenvaihduntareakdoihin. (Kirk ja muut 

2020.) Monet ulkoiset tekijät, kuten liikunta ja liikkumaaomuus vaikuaavat eri tavalla 

molekyylien määrään, osa tekijöistä lisää molekyylien eritystä ja osa vähentää niitä 

(Cariad ja muut 2021).  

 

Osteokiinien ja myokiinien sekä sytokiinien määrää voidaan selviaää elimistöstä 

diagnosdikan avulla. Tesdt tulee valita tarkasd tutkiaavan molekyylin kohdalla, joaa 

saadaan tarkka ja luoteaava tulos molekyylintasosta. Tulosten avulla voidaan seurata 

elimistön dlaa ennen urheilusuoritusta, sen aikana ja sen jälkeen. Tiedon avulla saadaan 

detoa urheilun aiheuaamista biokemiallisista signaaleista, jotka edesauaavat 

palautumisen opdmoinnissa. Harjoiaelun suunniaelussa ja rytmityksessä hyödynnetään 

liikunnan aiheuaamien molekyylien määrän kasvua tai vähentymistä, jolloin pystytään 

suunniaelemaan seuraava harjoitus sekä koko harjoiaelujakso. Diagnosdikan avulla 

pystytään seuraamaan molekyylien palaaminen normaalille tasolle, jolloin elimistö 

palautuu harjoituksesta. Epänormaali määrä molekyyleistä antaa lisäksi detoa elimistön 

dlasta ja niitä voidaan käyaää hyödyksi sairauksien diagnosdikan havainnoinnissa. 

 

Osteokiinien, myokiinien ja sytokiinien miaaaminen diagnosdikan avulla tulee 

todennäköisesd kasvamaan tulevaisuudessa. Miaauksia tullaan hyödyntämään laajaa-

alaisesd urheilun parissa sellaisella tavalla, joka edesauaaa liikkujien kehitystä omaan 

haluauun suuntaan. Pohdintaa aiheuaaa se, miten saadaan osteokiinien ja myokiinien 

diagnosdsten miaauksen hyödyt ird, jotka edesauaavat urheilun parissa tavallisilla 

liikkujilla sekä huippu-urheilijoilla. 
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