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1 JOHDANTO

Opinndytety6 kertoo juoksusta aiheutuneiden polven rasitusvammojen fysioterapeutti-
sesta tunnistamisesta. Ajattelin sen olevan ajankohtainen aihe, koska nykyaan useim-
missa lajeissa kaytetdan oheisharjoitteena juoksuharjoittelua ja sita pystytédan harrasta-
maan yksinkin kaikissa olosuhteissa. Juoksua voidaan harrastaa missa vain ja milloin
vain ja se ei vaadi kalliita vélineitd (Sandstrom & Ahonen 2011, 331). Juoksu onkin
ihmisen luonnollinen tapa edetd, kun vauhtia lisataan kavelyyn (Sandstrom & Ahonen
2011, 331). Jos harjoitellaan liian yksipuolisesti tai lilan kovalla teholla, eika palauduta
riittdvasti, juoksu saattaa aiheuttaa rasitusvammoja juoksijoille. Tuki- ja liikuntaelimis-
ton vammojen ja sairauksien ennaltaehkéisy on kaikista kustannustehokkain ja vaikut-
tavin tapa vaikuttaa tuki- ja liikuntaelimiston terveyteen (Suomen tuki- ja liikuntaelin-
liitto 2015).

Aihe on itselleni hyvin l&heinen ja kiinnostava ja hyddynnén siind uusinta tutkimistie-
toa. Teen opinnaytetyoni Kymen Aktiivikuntoutukselle, joka on Kouvolassa sijaitseva
fysikaalinen hoitolaitos. Opinnaytety6ta voidaan hyddyntad muidenkin sellaisten lajien
parissa, joissa juoksuliikettd tulee osana liikkumisessa. Kymen aktiivikuntoutus kertoi
tarvitsevansa lisatietoa erityisesti polven rasitusvammoista, jolloin he voivat hyodyntéa
etsimaani tietoa asiakkaiden kanssa. Kymen Aktiivikuntoutuksen fysioterapeutteja opas
hyodyttad monella tapaa. Tyovéline helpottaa ja nopeuttaa fysioterapeuttien tyota asi-
akkaiden parissa seka selkeyttdd kirjaamista. Toimeksiantajan toiveena oli, ettd opas
olisi selked tyokalu, josta 16ytyisi nopeasti tarvittava tieto.

Opas toteutui tuotekehityksend kirjallisuuskatsauksen (liite 1) ja muiden nayttéon pe-
rustuvien lahteiden perusteella. Oppaan kuviin otin yhden kuvattavan, jotta riski kuvien
vaarin ymmartadmiseen/tulkitsemiseen olisi mahdollisimman pieni. Opas esitestattiin
toimeksiantajan fysioterapeuteilla, jonka jalkeen oppaaseen tulivat viimeiset muutok-

set. Oppaasta tuli lopulta valmis véline tyoelamékayttoon.

2 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnéaytetyon tarkoituksena on tehda juoksussa esiintyvien polven rasitusvammoja

tunnistava opas, joka kertoo juoksuharjoittelusta syntyneista polven rasitusvammoista,
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fysioterapeuttisista ennaltaehkaisevistd keinoista, juoksun biomekaniikasta ja rasitus-

vammojen tutkimisesta seka niiden riskitekijoista.

Kymen Aktiivikuntoutus on Kouvolassa sijaitseva fysikaalinen hoitolaitos, joka on rei-
lut 15 vuotta toiminut ihmisten terveyden edistdjana. Fysioterapian liséksi talossa toimii
kuntosali, selka- ja niskaklinikka, ryhmaéliikunta seka asiakkaita kuntotestautetaan ti-
loissa ja asiakkaille pidetéén terveysluentoja. Kymen Aktiivikuntoutuksella toimii kah-
deksan fysioterapeuttia, joista yksi on tyofysioterapeutti seké muita tyontekijoita kuuluu
moniammatilliseen tiimiin, kuten urheiluhieroja, liikuntaneuvoja ja personal trainer.
(Kymen Aktiivikuntoutus 2015.)

Tavoitteena on saada selked ja monipuolinen opas, jota Kymen Aktiivikuntoutuksen
fysioterapeutit voivat hyddyntéa asiakkaiden parissa eri menetelmin oppaan valmistu-
essa ja tulevaisuudessa. Opinnéytetyon tavoitteena on myos kehittdd opinnaytetyon te-
kija& ammatillisesti lahteiden ja tutkimusten arvioinnissa seka tulosten hyodyntami-
sessa. Erityisesti juoksun biomekaniikan ymmartaminen hyodyntéa kaikkia fysiotera-

peutteja jatkossa rasitusvammojen ennaltaehkéisyssa.

3 JUOKSUN BIOMEKANITKKA

Juoksussa kavelyn tyypilliset kaksoistukivaihe ja jommankumman jalan jatkuva kon-
takti havidvat. Se on ihmiselle nopein tapa liikkua ilman apuvélineitd ja siind molemmat
jalat ovat jossakin liikkeen vaiheessa ilmassa. Juoksulla on hengitys- ja verenkiertoeli-
mistod kehittdvd, sydanlihasta vahvistava ja verenpainetta alentava vaikutus. Juoksu-
harjoituksen jalkeisen palautumisen aikana elimistoon erittyy aivoista endorfiineja,
mika aiheuttaa elimistdssa hyvénolon ja rentouden tunteen. Yli puolen tunnin juoksu
aiheuttaa tavoitellun hyvénolon tunteen (eli Runner’s High:in). (Sandstrom & Ahonen
2011, 331.)

3.1 Juoksutekniikka
Sopivan juoksutekniikan avulla autetaan vélttdmaan juoksuvammaoja, nauttimaan juok-

semisesta enemmaén ja juoksemaan taloudellisemmin. Ei ole yhtd oikeaa tapaa juosta,

koska monella eri tyyleill& voidaan edetd nopeasti ja taloudellisesti. Juoksuun ja sen
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sujuvuuteen vaikuttavat muun muassa juoksijan ruumiinrakenne, tottumukset, heikkou-
det ja vahvuudet seké harjoitustilanne. Juoksusta voi tehdd tehokkaamman kehittaméalla
jahuoltamalla juoksutekniikkaa saannollisesti. Hyvéssa juoksutekniikassa on hyva huo-
mioida lantion asento ja tasapaino. Ylavartalon voima saadaan juoksuun taysin mukaan,
kun lantio on ylhaalla optimaalisessa painopisteessa askeleen paalla. Taman takia aske-
leen voima suuntautuu eteenpdin ja kontakti alustaan on nopeampi. Luonnollisesti yla-
raajojen liike aiheuttaa pientd rotaatiota rintarangassa ja lantiossa, mutta t4sté eteenpéin
suuntautuvasta liikkeestd suurempia poikkeavia liikkeita olisi hyva minimoida. (Anttila
ym. 2013, 66-67.)

Juoksunopeus koostuu kahdesta tekijastd, askeltineydestd ja askelpituudesta. Maksi-
maalisen juoksunopeuteen vaikuttavampi tekija on askeltiheys, vaikka juoksunopeuden
ja tekniikan kannalta askelpituus ja -tiheys olisivat optimaalisessa tasapainossa. Askel-
pituutta ei kannata lis4té luonnottomasti, koska silloin juoksun taloudellisuus huononisi,
nivelten virheasennot lisdantyisivét l&pi kineettisen ketjun seka torméysvoimat alustaan
kasvaisivat, koska jalka ei paasisi rullaamaan kehon alle. (Sandstrom & Ahonen 2011,
332))

Schache ym. (2011) tutkivat alaraajan lihasryhmien biomekaanisen toiminnan tieta-
mysta suorituskykyyn ja vammatekijoihin. Kinemaattisen ja kontaktivoiman tieto ke-
rattiin synteettisella radalla juostessa neljalla eri nopeudella. Juoksunopeuden edetessa
kohti maksimaalista sprinttia kaikista alaraajan lihasryhmista lonkan ekstensorit ja pol-
ven fleksorit aktivoituivat eniten biomekaanisesti juoksussa. Alkuheilahduksessa ener-
gia syntyy ensisijaisesti lonkan fleksoreilta samaan aikaan kun energia on absorboitunut
eli varastoitunut polven ekstensoreihin. Loppuheilahduksen aikana energia syntyy en-
sisijaisesti lonkan ekstensoreilta samaan aikaan kun energia on absorboitunut ensisijai-
sesti polven fleksoreista. Juoksunopeuden kiihtyessd, lonkan ja polven nivelten linja on
jyrkempi eli polven ja lonkan fleksio suurenee loppuheilahduksessa verrattuna alkuvai-

heeseen.

Ylamaéki- ja alamékijuoksu ovat yhteydessa erilaisiin nivelkulmien suhteisiin ja lihasak-
tiviteettimalleihin. Ylamakijuoksu vaatii suurempaa ylemman nilkkanivelen dorsiflek-
siota ja eksentristd pohkeiden ja hamstring-lihasten lihasaktiviteettia. Alamékijuoksussa
vaaditaan suurempaa ylemman nilkkanivelen plantaarifleksiota ja eksentrista jalkateran
dorsifleksoreiden lihasaktiviteettia. (Merriman & Turner 2002, 385.)



3.2 Juoksun vaiheet, askelpituus ja kontakti alustaan

Juoksua voidaan tutkia vaiheiden kautta, jolloin voidaan ymmartdd missa vaiheessa
juoksutekniikka on puutteellista. Juoksun vaiheita ovat kuormitusvaihe (maahantulo-
vaihe ja maksimikosketusvaihe), ponnistusvaihe, lentovaihe, eteenpdin heilahdusvaihe
ja jalan laskeutumisvaihe. Maahantulovaiheessa jalka osuu alustalle, jolloin jalka on
heilahtamassa jo taaksepéin. Maksimikosketusvaiheessa massakeskipiste siirtyy alem-
mas ja lantio on neutraaliasennossa, vaikka lantiossa tuleekin sivusuuntaista joustoa.
Koko kehon jousimekanismit ovat iskunvaimentajina tassé vaiheessa, ja jouston aikana
alaraajan sidekudoksiin ja lihaksiin varastoituu elastista energiaa. Ponnistusvaiheessa
aiemmin varastoitunut elastinen energia purkautuu, ja liike kiihtyy juoksussa eteenpain.
Askelpituus syntyy lentovaiheessa, jolloin lantio ja rintaranka rotatoivat pystyakselin
ympéri. Eteenpain heilahdusvaiheessa heilahtava alaraaja lisaé kiihtyvyytta liike-ener-
gian ansiosta. Myos kasivarret osallistuvat liike-energian kéyttéon. Laskeutumisvai-
heessa laskeutuva jalka on matkalla taaksepéin, ennen kuin koko kehon paino kuormit-
taa laskeutuvan jalan. (Sandstrom & Ahonen 2011, 333.)

Askelpituutta lisadmalla tai askeltineyden tiivistamélld juoksun nopeutta listaan, mutta
muutoksen on kuitenkin oltava hallittavissa. Liian tiivis askeltiheys vie askeleesta pi-
tuuden ja liian pitka askel hidastaa vauhtia. Jokaiselle juoksijalle on oma optimaalinen
askelpituus ja juoksurytmi. Juoksuvauhtia ei suositella kasvattavan lisédmalla askelpi-
tuutta yli luonnollisen askelpituuden. Luonnolliseen askelpituuteen vaikuttavat fyysi-
nen rakenne, kimmoisuusominaisuudet, nopeusominaisuudet sekd vauhti. Oma askel-
pituus hallitaan hyvalla keskivartalon hallinnalla ja tekniikalla. (Sandstrom & Ahonen
2011, 332.)

Askelpituus jaetaan kolmeen vaiheeseen: irtoamispituuteen, lentopituuteen ja alastulo-
pituuteen. Irtoamispituus on massakeskipisteen ja taaemman jalan valilla oleva matka
jalan irrotessa alustalta. Ponnistuspituuteen vaikuttavat lonkan liikkuvuus, ison pakara-
lihaksen (m. gluteus maximus) aktivointi seka aktiivinen lonkan ekstensio. Pituutta ei
kuitenkaan kannata lisatd lannerangan lordoosin lisdéntyessa, mika liséisi lannerangan
nikamien takaosille painetta ja altistaisi alaselan vaivoille. Lentopituuteen lasketaan
juoksijan ilmassa kulkema matka ennen kuin toinen jalka osuu alustaan. Lentopituuteen

vaikuttavat irtoamishetken kulma, joka vastaa ballistisen radan mallista ja korkeudesta,
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sekd ilmaan 1&hddn nopeus ja ilmanvastus. Horisontaalista pituutta massakeskipisteesté

jalan maahantulokohtaan kutsutaan alastulopituudeksi. (Sandstrom & Ahonen 2011,
332.)

Yhdysvaltalaistutkimuksessa tutkittiin lihasten osallistumista tyéntévoimaan ja tukemi-
seen juoksun aikana. Tiedot kerattiin juoksumatolla seuraamalla liikeratoja, kontakti-
voimia ja momentteja. Varhaisessa tukivaiheessa nelipdinen reisilihas (m. quadriceps
femoris) oli suurimmassa roolissa jarrutuksessa ja tukemisessa. Leved kantalihas (m.
soleus) ja kaksoiskantalihas (m. gastrocnemius) olivat suurimmassa osassa tukivaiheen
loppuvaiheessa tyontdvoimassa ja tukemisessa. Késivarret eivat vaikuttaneet merkitta-
vasti tukemiseen tai tyontdvoimaan, mutta olivat keskeisessé roolissa tasapainon yll&-
pidossa. Nelipdinen reisilihas (m. quadriceps femoris) ja plantaarifleksorit olivat suu-
rimmissa rooleissa vartalon massakeskipisteen kiihtyvyyteen juoksussa. (Hamner ym.
2010.)

Jalan kontakti alustaan vaihtelee yksilittain, ja siihen vaikuttaa yksilon liséksi vauhti.
Vaihtoehtoina ovat péakiakontakti (kuva 1), jalkaterdn keskiosan kontakti (kuva 2) tai
kantakontakti (kuva 3). Jokainen juoksija valitsee itselleen sopivimman tyylin. Jalan
kontaktin muutos noudattaa solujen uudistumista ja mukautumista erilaiseen kuormi-

tukseen, johon menee aikaa noin kolme kuukautta. (Sandstrom & Ahonen 2011, 333.)

KUVA 1. Pakiakontakti (Haaja 2015.)



KUVA 2. Keskiosan kontakti (Haaja 2015.)

KUVA 3. Kantakontakti (Haaja 2015.)

3.3 Polven stabiliteetti

Polvinivelta (articulatio genu) tukevat nivelsiteet ja laaja-alainen nivelkapseli. Saari-
luun (os tibia) pinnalla on kaksi nivelkierukkaa (meniscus), jotka tasaavat kuormitusta,
vaimentavat iskuja ja vakauttavat niveltd (stabiliteetti) sek& toimivat reisiluun (os
femur) nivelnastojen liukupintoina. On tunnettava kaikkien alaraajan luiden, nivelten ja
lihasten anatomia sekd toiminta, jotta voidaan arvioida ja tutkia yksittdisten nivelten
toimintaa ja alaraajan linjausta. Nama kaikki anatomiset rakenteet muodostavat yhdessa
toimivan litkeketjun eli kineettisen ketjun. (Liukkonen & Saarikoski 2011, 66, 70.)
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Avoimessa kineettisessd ketjussa nivelet voivat toimia yhdessa tai yksindan, kun ala-
ragjat eivat ole kuormitettuina. Liikkeisiin vaikuttavat lihastyo tai heilurin momentti.
Liikkeet ovat itsendisié jokaisen nivelen akselin suhteen, mutta eivét vaikuta toisiinsa.
(Liukkonen & Saarikoski 2011, 108.)

Niveliin kohdistuvat lihasvoima, painovoima seké alustan reaktiovoiman vuorovaiku-
tus, kun alaraaja on kuormitettuna suljetussa kineettisessé ketjussa. Naiden voimien an-
siosta nivelakseleiden asento muuttuu ja niiden vaikutus nilkan, jalkateran, polven ja
lonkan eli koko alaraajan suhteen muuttuu. Juostessa toimitaan suljetun kineettisen ket-
jun lakien mukaan sen ajan, kun jalkaterd osuu maahan. Silloin ei voida muuttaa meka-
niikan lakeja. Alaraajan liikeketju toimii sdédnnonmukaisesti jalkaterédsta reiteen asti,
koska lonkkanivel toimii pallonivelend, jolloin se liikkuu vapaammin. Painovoimaa ja
alustan reaktiovoiman vaikutusta voidaan muuttaa lihaksilla tiettyyn suuntaan. Normaa-
lin lihastyon olisi hyvé olla mahdollisimman taloudellista. (Liukkonen & Saarikoski
2011, 108-109.)

Polven fleksoituessa reisiluu (os femur) liukuu suhteessa saériluuhun (os tibia), joka
rotatoi hieman sisadnpéin. Liikkeen edetessé polven liikeakseli vaihtaa paikkaa. Medi-
aalinen ja lateraalinen nivelside 16ystyvat fleksion aikana ja menetta4 seka rotaatio- ettd
medio-lateraalisuuntaisen (sivusuuntaisen) vakauden. Polven fleksiossa rotaatiotuke-
vuus on osittain nivelsiteiden ja lihasten varassa. Medio-lateraalisuuntainen tuki on taas
nivelkierukoiden (meniscus) reunarakenteiden, lihastoiminnan ja I8ystyneiden nivelsi-
teiden varassa. Nivelrakenteiden Iapi kulkevan kuormituksen on siis tarkedé ohjautua
oikein. Polven ollessa fleksoituneena vino kuormitusvoima vie painon pois sita kanta-
valta nivelpinnalta ja siirtdd kuormituksen nivelsiteille, jotka eivat pysty stabiloimaan

polviniveltd yht& paljon kuin suorana oleva polvi. (Liukkonen & Saarikoski 2011, 70.)

Polvinivelta stabiloi ensisijaisesti kollateraali- (mediaalinen ja lateraalinen ligamentti)
sekd etu- ja takaristiside. Itse asiassa ligamentit vuorovaikuttavat keskenaan, jotta va-
kaus olisi tasapainoinen. Koska anatominen akseli kulkee reisiluun (os femur) alaosasta
ja mediaalisesti, séariluuhun (os tibia) kohdistuva voima voidaan jakaa vertikaaliseen
ja horisontaaliseen komponentteihin. Horisontaalinen komponentti pyrkii kallistamaan
laajentamalla niveltd mediaalisesti sisddnpéin. Hairié johtuu mediaalisesta kollateraali-

ligamentista. Suurempaa héirioté kutsutaan genu valgukseksi (valgum) eli pihtipolviksi.
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Kévellessa ja juostessa polvi altistetaan jatkuvasti sivulta-sivulle rasitukseen. Ei ole ole-
massa kollateraaliligamenttien repedmisvaaraa, ellei yhteydessa esiinny transversaalista
eli poikittaista voimaa. Kuitenkin, jos polvi on vakavasti nyrjahtanyt, epanormaalit si-
vuttaisliikkeet voivat demonstroida anteroposteriorisella akselilla. Téllaiset liikkeet
néhdaan parhaiten polven maksimiekstensiossa tai hyperekstensiossa. Téassa alkuasen-
nossa voidaan tutkia litkuttamalla alaraajaa sivuttain, jolloin voidaan nahd4 mediaalisen
kollateraaliligamentin hairi6itd. Samoin mediaalinen alaraajan siirtyma osoittaa lateraa-

lipuolen kollateraaliligamentin hairi6ita. (Palastanga & Soames 2012, 321.)

Kuten kollateraali- ja ristisiteet, myos lihas-jannesysteemi stabiloi nivelta. Lateraali-
suunnassa lateraali kollateraaliligamenttia avustaa iliotibiaalinen side, mitd voi kiristaa
levedn peitinkalvon jannittajalinas (m. tensor fasciae latae) ja/tai iso pakaralihas (m.
gluteus maximus). Mediaalista kollateraaliligamenttia avustaa raatalinlihas (m. sarto-
rius), puolijanteinen lihas (m. semitendinosus) ja hoikkalihas (m. gracilis). Liséksi kol-
lateraaliligamentteja avustaa nelipéisen reisilihaksen (m. quacriceps femoris) retikulaa-
risten sidekudosten sdikeet. N&in ollen sisempi reisilihas (m. vastus medialis), keskim-
maéinen reisilihas (m. vastus intermedius) ja ulompi reisilihas (m. vastus lateralis) vai-
kuttavat nivelen stabiliteettiin mediaalisesti ja lateraalisesti. Siksi ei yllata, etta nelipai-
sen reisilihaksen (m. quadriceps femoris) surkastuminen johtaa polven stabiliteetin hei-

kentymiseen. (Palastanga & Soames 2012, 321.)

Anteroposteriorisen vakauteen vaikuttavien rakenteiden yll&pitdminen on asennosta
riippuvainen. Jos polvi on fleksiossa, painovoiman linjan kohdistus ja& polvinivelen ak-
selin jalkeen ja se lisaa entisestaan fleksiota. Tatd vastustaa nelipdinen reisilihas (m.
quadriceps femoris). Jos polvi on hyperekstensiossa, painovoiman keskipiste haviaa
etunivelakselille, niin se lisdd hyperekstensiota luonnollisesti. Téssa asennossa myads
polven ristisiteet kiristyvat. Oblique- ja arcuate popliteal ligamentit sek& kollateraalili-
gamentit yhdessé rajoittavat edelleen hyperekstensiota. VVaikka nivelsiteet ovat riittdvén
vahvoja rajoittamaan hyperekstensiota, niiden toiminta on vahvistettu fleksorilihaksilla
rajoittamalla nivelen liikkuvuutta. llman t4ta aktiivista komponenttia ligamentit tulisi-
vat 16ysiksi venyttelemalld, joka lopulta johtaisi nivelen stabiliteetin heikkenemiseen.
(Palastanga & Soames 2012, 322.)
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My®0s rotaatiosuuntaiseen polven stabiliteettiin vaikuttavat kollateraali- ja ristisiteet.
Aksiaalista kiertoa voi esiintya vain polven ollessa fleksiossa. Polven ollessa ekstensi-
ossa ligamentit rajoittavat liikettd. Fleksoitu polvi lateraalirotaatiossa séariluu (os tibia)
suhteessa reisiluuhun (os femur) aiheuttaa ristisiteiden muuttumisen vertikaaliseksi ja
erillisiksi, joten ristisiteet rentoutuvat. Samalla kollateraaliligamentit tulevat entista vi-
nommaksi lisdamalla liikkeen rajoitusta. Lateraaliseen rotaatioon ovat siis vaikuttaneet
eniten kollateraaliligamentit, erityisesti lateraalinen ligamentti. Mediaalisessa rotaati-
ossa sadriluu (os tibia) rotatoi suhteessa reisiluuhun (os femur), jolloin kollateraaliliga-
mentit tulevat vertikaalisiksi ja rentoutuneiksi, varsinkin lateraalinen ligamentti. Sa-
malla ristisiteet Kiertdvat toistensa ympari ja ne lyhenevat ja Kiristyvat. Takaristiside
(PCL) vastustaa eniten séariluun (os tibia) rotaatiota, koska se rotatoi anteriorisesti ja
mediaalista kollateraaliligamenttia. Selvéa on, etté ristisiteet ja kollateraalisiteet toimi-
vat yhdessé ja tarjoavat kolmiulotteisen stabiliteetin polvelle. My6s nivelkierukat (me-
niscus) seka reisiluun (os femur) ja séériluun (os tibia) liikkeet ovat vuorovaikutuksessa
nivelsiteiden kanssa, jotka stabiloivat myos polviniveltéd. (Palastanga & Soames 2012,
323))

4 POLVEN ALUEEN RASITUSVAMMOJEN RISKITEKIJAT

Rasitusvamma tarkoittaa progressiivisesti syntynytta kudosvauriota, johon on syyna ai-
nakin toistuva rasitus. Toistuva rasitus on harvemmin ainoa syy, koska kudokset kesta-
vét hyvin toistuvaa kuormitusta. Jotta kudokset kestdvat hyvin toistuvaa rasitusta, ku-
dokset ovat asteittain vahvistuneet kyseiseen rasitukseen ja rasitus kohdistuu oikein.
Rasitusvammojen aiheuttama syy on useimmiten liiallinen kuormitus tai toistojen ai-
heuttamat mikrovauriot, kun kudoksen sietoraja ylittyy kuormituksen keston tai maaréan
takia (Vuori ym. 2012, 585). Ndin tapahtuu kudosvaurioita, jota voidaan kutsua vésy-
misilmioksi (MVuori ym. 2012, 585). Rasitusvamma voi johtua myos tekniikkavirheesta,
lihasepatasapainosta, vaaranlaisista varusteista, lihasheikkoudesta tai kuormitusvir-
heestd liikkeessd. Myos liiallinen harjoitusohjelman progressiivisuus seka palautumisen
vahyys ovat riskeja rasitusvammoille. S&&nndllinen kuormitus vaikuttaa kudosten ai-
neenvaihdunnan sopeutumiseen ja kuormituskestdvyyden muuttumiseen. Harjoittelussa
saattaa kohdistua suuria voimia tuki- ja liikuntaelimistéon. Rasitusvamma syntyy, kun

kudos ylikuormittuu ja vaurioituu eikd kudokselle anneta aikaa korjautua. Rasitus-
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vamma voi kehittyd melkein kaikkiin kudostyyppeihin. Janteiden kiinnityskohtiin koh-
distuu suuria voimia pienelle alueelle, joten vammat ovat niissa tavallisia. Rasitus-
vamma voi ilmaantua lihaksiin, janteisiin, hermoihin tai limapusseihin. (Mero ym.
2007, 455-456; Vuori ym. 2012, 580.)

Polvivammat kuuluvat yleisimpiin urheiluvammoihin ja usein juoksijat yhdistetaan eri-
laisiin rasitusvammoihin. Polviongelmia voi tulla muun muassa anatomisista syisté, as-
kelongelmista tai vaaranlaisista kengista johtuen. Pikajuoksijoille, keskipitkien ja pit-
kien matkojen juoksijoille saattaa kohdistua usein vammoja, kun alaraajoihin kohdistuu
lilan suurta rasitusta. Polviniveltd rasittavat pitkien matkojen juoksut, erityisesti kovilla
alustoilla juokseminen. (Nystrém 2014; Peters ym. 2011, 26.)

Suomalaisessa véitoskirjatutkimuksessa (Ristolainen 2012) seka toisessa tutkimuksessa
(Ristolainen ym. 2014) tutkittiin eri tavoin kuormittavien urheilulajien vammaprofiileja
sek& vammojen eroja sukupuolten valilla. Tutkimuksessa kolmannekselle kestavyysur-
heilijoilla sattui vahintaan yksi akillinen vamma vuoden aikana. Melkein joka toisella
kyselyyn vastanneista oli vahintdan yksi rasitusvamma ja kestavyysjuoksijoilla oli niita
eniten. Juoksijat olivat keskimé&arin kaksi kuukautta olematta pois harjoittelusta ja kil-
pailuista rasitusvamman takia. Yli 700 tuntia vuodessa harjoittelua (2.1-kertainen riski
rasitusvammoille) ja alle kahden péivan viikoittainen lepoaika (5.2-kertainen riski) al-
tisti kestavyysurheilijoita rasitusvammoille. Kestavyysurheilijoilla vahainen palautumi-
nen altistaa rasitusvammoille. Suuri ma&ra aiempia jannevammoja vanhemmilla urhei-
lijoilla viittaa degeneratiivisiin muutoksiin jannevammaojen etiologiassa verrattuna nuo-

rempiin urheilijoihin.

Eraéssé tutkimuksessa haettiin ymmaértdmista juoksuvammojen mekanismeihin. Tutki-
muksessa raportoitiin 167 juoksijalla jokin juoksuvamma. Viikoittainen harjoittelun
kesto alle kaksi tuntia ja viikoittaiset harjoittelukerrat alle kaksi ovat yhteydessa
vamma-alttiusriskiin. Seka aikaisemmalla vammalla ettd frekvenssill& todettiin olevan
vaikutusta vammariskiin. Painoindeksilla ja viikoittaisella maarélla 16ydettiin myos yh-
teyttd. (Malisoux ym. 2014.)

Hespanhol ym. (2013) tutkivat aiempien loukkaantumisten ja harjoitteluominaisuuksien
vaikutusta juoksuvammoihin harrastejuoksijoiden parissa. 84 juoksuvammaa rekiste-

roitiin 60:11& 191:st& harrastejuoksijalla, jotka olivat tutkimuksessa mukana. 30 %:lla
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(N=18/60) oli kaksi tai enemman juoksuvammaa, joista 28 % (5/18) oli toistuvia. Esiin-
tyvyys vammoista oli 10 vammaa/1000 tuntia. P&aasiallisin vamma oli lihaksiin liittyvé
(30 %) ja polvi oli yleisin anatominen alue vammalle. Liittyvat muuttujat olivat edelli-

nen vamma, harjoitteluaika, nopeusvoimaharjoittelu ja intervalliharjoittelu.

Yhdysvaltalaistutkimuksessa etsittiin tietdmystd polven lihasvoimista kavelyssa ja
juoksussa patellofemoraalikipu-potilailla ja kivuttomilla ihmisilla. Juoksussa lihasvoi-
mat ovat samanlaisia ryhmien valilla, mutta polven ekstensiomomentti oli pienempi pa-
tellofemoraalikipuryhmalla kuin kontrolliryhmalla. Naisilla oli 30-50 % parempi pa-
lautuminen hamstringien ja gastrocnemiuksen lihasvoimissa seké kavelyssé ettd juok-
sussa verrattuna miehiin. Joillakin patellofemoraalikipu-potilailla saattaa olla paremmat

nivelkuormitukset ja nivelten kontaktivoimat. (Besier ym. 2009.)

Oser ym. (2013) tutkijoiden kirjallisuuskatsauksessa 37-56 % harrastejuoksijoista kar-
sii vuosittain juoksuvammoista. 13 yleisintd vammaa johtuu ylirasituksesta. Systeemi-
sid riskitekijoitd ovat sukupuoli, paino, polven linjaus, jalkaterdn kaari ja joustavuus.
Harjoitteluun liittyvia riskitekijoita ovat harjoittelun tiheys, vaihtelu, maasto, kilpailun
pituus, kokemus, kengén ik& ja vauhti. Terveyteen liittyvié riskeja ovat aikaisemmat
vammat, la&ketieteelliset ongelmat, ja elamantapoihin liittyvié ovat alkoholi, tupakka ja

inaktiivisuus.

Alankomaalaisessa tutkimuksessa tutkittiin aloittelevien juoksijoiden juoksuharjoitte-
lun vaikutusta juoksuvammoihin. Tutkimuksen monimuuttuja-analyysi osoitti, etté kor-
kea juoksuteho aiemmalla viikolla oli yhteydessd korkeampaan vammariskiin seuraa-
valla viikolla. Myds juoksuharjoittelu kolme kertaa viikossa altisti enemmaén riskialt-
titksi vammoille verrattuna kahteen juoksuharjoittelukertaan viikossa. Naiden lisaksi
Ilyhyempi harjoittelun kesto on yhteydessa suurempaan riskiin pitkékestoiselle vam-
malle. Tutkimustulosten perusteella vahintdan 60 minuutin juoksu pienell& harjoittelu-

teholla tuo vahiten vammoja aloitteleville juoksijoille. (Kluitenberg ym. 2015.)

4.1 Anatomiset ja biomekaaniset poikkeavuudet

Juoksijoilla polven kipua voivat aiheuttaa erityisesti reisiluun kaulan eteenkallistus eli

anteversio (kuva 5), lankisaarisyys eli genu varum, liiallinen Q-kulma (kuva 4) (neli-
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paisen reisilihaksen (m. quadriceps femoris) ja patellajanteen polvilumpioon kohdista-
man vetosuunnan vélinen kulma), tibial varum eli s&ériluun varum-asento ja nilkan lii-
kerajoitukset (equinus eli pohjelihasten lihaskireyden aiheuttama plantaariflek-
sioasento) (Nicola & Jewison 2014, 199). Korkealla sijaitseva polvilumpio (patella) on
riskind polven etuosan kivulle, joka saattaa johtua pitkasta patellajénteestd, joka altistaa
polvilumpion liiallisen sivuttaisliikkuvuuden. Sen lisdksi polvilumpion lateralisaatio ja
nilkan-jalkaterdn pronaatio aiheuttavat polvilumpion (patella) ja reisiluun (os femur)
valisen nivelen suuren kuormittumisen. Alaraajojen pituusero altistaa iliotibiaalisen
janteen hankautumiselle. Nilkan varum-virheasento saattaa altistaa polven ojentajajan-
teen tulehduksille. (Vuori ym. 2012, 586.)

/ Anterior superior
iliac spine

Q-Angle

Midpoint of
patella

4 Tibial tubercle
\ n{

KUVA 4. Q-kulman mittaaminen (Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri 2011.)




FEMORAL FEMORAL
NORMAL HIP ANTEVERSION RETROVERSION

KUVA 5. Reisiluun kaulan korostunut eteen kallistus kuvassa keskella (Internati-

onal Association for Dance Medicine & Science 2011.)

Suuri nivelkuormitus kavellessa edesauttaa polven kierukkavamman jalkeisen varhai-
sen nivelrikon syntymista ja polven nivelrikon etenemistd. Muun muassa suuri kehon
rum) lisd& polven nivelrikon ja polven sisesmmé&n nivelpinnan kuormituksen riskid.
(Kulmala 2015, 15.)

4.2 Harjoitteluvirheet, lihaskunto ja -huolto

Harjoitteluvirheiden osuus rasitusvammoista on 22—75 % eri tutkimuksissa (Vuori ym.
2012, 587). Rasitusvammoja voivat aiheuttaa juoksussa toistuvat virheliikkeet. Sen ta-
kia on tarkeaa kehittéd juoksutekniikkaa ja valttaa virheliikkeitd. Liian nopeasti juoksu-
tehon ja -mé&éran lisédminen saattavat aiheuttaa nivelvaivoja, koska juoksuaskeleella
alaraajan niveliin kohdistuu painovoiman ansiosta kolme kertaa kehon painoa vastaava
kuorma. Erilaiset juoksu- ja kdvelytyylit vaikuttavat alaraajan niveliin kohdistuviin voi-
miin ja niiden biomekaniikkaan. Liiallinen ja yksipuolinen kuormitus on riskitekija ala-
raajavaivoihin, kuten rasitusvammoihin. Erddssa tutkimuksessa alaraajavammaan on
huomattu yhteys yli 64.4 kilometrin (40 mailia) pituinen juoksuharjoittelu viikossa
(koskee aktiiviurheilijaa) (Oser ym. 2013). (Kulmala 2015, 15; UKK-instituutti 2015a.)
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Kun lihakset vasyvat, iskunvaimennuskyky heikkenee ja iskuvoimat kontaktissa jakau-
tuvat. Sen takia kohdistus suuntautuu enemmaén luukudokseen, joten lihasvasymys ai-
heuttaa kuormitusta enemman luihin. Seké lihaskireydet ettd lihasepatasapaino saatta-
vat altistaa pehmytkudosten ja luiden rasitusmuutoksille, koska ne aiheuttavat muutok-
sia tuki- ja litkuntaelimistossa. Kuormitusmuutosten takia suositellaan séannéllista ja

aktiivista lihashuoltoa osana harjoittelua. (Vuori ym. 2012, 586.)

4.3 Juoksualusta ja -kengat

Kova alusta tuo suuremmat iskuvoimat alaraajojen luihin, vaikka alustan yhteyden vai-
kutusta rasitusmurtumiin ei ole voitu todistaa. Juoksu kaltevassa maastossa voi altistaa
toiminnalliselle alaraajojen pituuserolle juoksijoilla, jotka juoksevat paljon. Sopimatto-
mat kengét johtavat usein rasitusvammoihin. Juostessa juoksujalkine puolittaa alaraajan
kohdistuvan iskuvoiman verrattuna ilman kenkaa juostessa kantajuoksijoilla. llman
kenkad alaraajojen niveliin suuntautuu kolminkertainen kehon painoa vastaava kuorma.
(Peters ym. 2011, 26; Vuori ym. 2012, 587.)

5 ENNALTAEHKAISY

Kun on tietamysta tapaturmien ja rasitusvammojen mahdollisista syista ja tuntemusta
harjoitettavasta lajista, on niiden avulla helppo kartoittaa erilaiset tekijat vammojen en-
naltaehkaisysséd. Oikeaoppinen valmennus on tarke&a hyvéssa lihaskunnossa ja kunnol-
lisessa tekniikassa. Lisdksi on huomioitava suorituspaikkojen ja varusteiden laatu seka
sddolosuhteet. Myo0s riittavé palautuminen ja psykologinen ohjaus ovat tarkeda ennal-
taehkéisyssa. (Mero ym. 2007, 456.)

Suurinta osaa litkuntavammoista pystyttéisiin ennaltaehkéaisemaan. Liikuntaan liitty-
vien riskien tunteminen auttavat vammojen ennaltaehkéisyssa. Lajinomaisten vammo-
jen ja niiden riskitekijéiden tuntemisesta on hyotya. Riskitekijat, jotka altistavat vam-
moille, voidaan laittaa kahteen ryhmaéan: ulkoisiin tekijoihin, kuten olosuhteista ja lii-
kuntamuodosta aiheutuvat, ja siséisiin, kuten liikkujasta itsestdan aiheutuvat tekijat.
Osaan riskitekijoista voidaan vaikuttaa, mutta osa tekijoista on pysyvid. Vamman syn-
tyyn vaikuttaa tyypillisesti tapahtumaketju, johon kuuluvat liikkuja, ulkoiset riskiteki-

jat, vamman laukaiseva tekijé ja ndiden yhteisvaikutus. (UKK-instituutti 2015b.)
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Urheiluvammojen ehkaisyn vaiheet 1-4

"The sequence of prevention of sports injuries” (van Mechelen 1992)

1. Yammojen 2. Vammojen
yleisyyden ja syntymekanismien ja
vakavuuden riskitekijoiden

selvittaminen kartoittaminen

3. Vammojen
4. Toimenpiteiden ehkdisyyn tahtaavien
vaikuttavuuden toimenpiteiden valinta
arviointi ja kayttoonotto

KUVA 6. Urheiluvammojen ehkaisy van Mechelenin mukaan (UKK-instituutti
2015b.)

Kun lajin vammaprofiili on tunnettu ja tiedossa, on helppo suunnitella ja valita toimen-
piteitd vammojen ennaltaehkaisemiseksi. Tarkeé&a on hallita lajin tietopohja, jotta voi-
daan luotettavasti kayttad nditd menetelmid. Urheilu- ja terveystutkija Willem van
Mechelenin mukaan on olemassa nelja vaihetta vammojen tutkimiseen (kuva 4): selvit-
tdd vammojen yleisyys ja laajuus, selvittdd vammojen syntymekanismit ja riskitekijat,
ottaa kayttéon ennaltaehkdisevat menetelmét ja arvioida menetelmien vaikuttavuutta.
(Jacobsson 2013, 32.)

Mekaniikan lakien mukaan todetut kehon ja kudosten rakenteisiin kohdistuvat kuormi-
tukset poikkeavat vahan todellisista arvoista, mutta niiden avulla pystytddn ymmarta-
maéan liikuntavammojen taustoja ja syntymekanismeja. Liikuntavammojen biomekanii-
kan ymmarrys auttaa ennaltaehkdisemaan liikkujien vammoja ja vaikuttamaan tilantee-
seen, jolloin vammautumisriski on mahdollinen. Akillisiin liikuntatapaturmiin on vai-
keaa vaikuttaa, mutta pitk&aikaisiin ja hitaasti kehittyviin ylikuormitustiloihin on mah-
dollisuus vaikuttaa ennaltaehkéisemalla niitd. Pitkittyva mekaaninen kuormitus kulut-
taa ja vahingoittaa kudoksia, vaikka ei tulisikaan kudosten kuormituskyvyn ylittdmisté.
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Ylirasitustiloissa on usein ongelmana biomekaaninen vaara suoritustekniikka, josta seu-
raa rasituksen liiallinen ja tarpeeton kasvu kudoksissa ja kehon osissa. Téallaisia ongel-
mia voidaan valttaa oikealla suoritustekniikalla ja harjoittelulla. (Kauranen & Nurkka
2010, 29.)

5.1 Juoksutekniikan harjoittaminen

Juoksutyylejd on hyvin erilaisia, mutta suurin osa juoksijoista juoksee kanta-askelluk-
sen kautta. Yleisin juoksuaskellus alkaa lateraalisella kantaiskulla, joka jatkuu jalkate-
ran pronaatiolla ja loppuu varvastyénnon supinaatioon (Oser ym. 2013). Tosin viime
vuosina pékiéaskellus on yleistynyt. Pakidjuoksijoilla kuormitus seka polvilumpion ala-
pinnalla ettd sisemmalla nivelpinnalla on pienempaé kantajuoksijoihin verrattuna. Sen
lisaksi pakiajuoksijoilla oli pienemmat térméaysvoimat alkukontaktissa. Juoksuvammo-
jen ennaltaehkaisysséd voidaan huomioida askellustekniikoiden merkitys, jotta voidaan
valttaa pakigjuoksulla muun muassa polven rasitusvammoja. Alaraajojen niveliin koh-
distuu jokaisella askeleella kolminkertainen kehon painoa vastaava kuorma, joten on
tarkeda huomioida juoksutekniikka ja korjata asentovirheita (taulukko 1). Juoksutek-
niikkaa voidaan kehittaa tekniikka- ja lihaskuntoharjoitteiden avulla. (Anttila ym. 2013,
66; Kulmala 2015, 16.)

Yhdysvaltalaistutkimuksessa tutkittiin juoksijoiden kanta- ja pakidaskelluksen lihasak-
tiviteettia ja kinematiikkaa. 11 juoksijaa laskeutui jalkateran etuosalle paljasjaloin ja
kenkien kanssa ja eri 11 juoksijaa laskeutui jalkaterén takaosalle paljasjaloin ja kenkien
kanssa. Loput 18 juoksijaa laskeutui etuosalle paljasjaloin ja kenkien kanssa takaosalle.
Kenkien kanssa juoksevat matalammalla askelfrekvenssilla ja paremmalla askelpituu-
della kuin kaikki muut juoksijat. Etuosalle laskeutuvilla juoksijoilla nilkka oli enemmaén
plantaarifleksiossa kuin muilla, ja myds se aktivoi nilkan plantaarifleksion lihaksia 11

% enemman ja 10 % kauemmin. (Ahn ym. 2013.)

Kulmala ym. (2012) hakivat tietoa pakidaskelluksen vaikutusta alaraajan nivelten kuor-
mitukseen kanta-askellukseen verrattuna. Pakidjuoksijoilla patellofemoraalinivelen
kontaktivoima oli 18 % pienempi ja polven frontaalitason nivelmomentti oli 25 % pie-
nempi kuin kantajuoksijoilla, mutta akillesjanteeseen kohdistuva voima oli 21 % suu-
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rempi pakidjuoksijoilla. Lonkan kuormituksessa tai taustamuuttujissa ei ollut havaitta-
vaa eroa. Pakigjuoksijoilla polvivammariski saattaa olla pienempi, mutta nilkan riski

suurempi.

Japanilaistutkimuksessa etsittiin tietoa vertikaalisen juoksumallin parametrien vaiku-
tusta kontaktivoimaan eri juoksutyyleisséa. Jalkaterdn etuosalla juokseva tarvitsee vé-
hemman energiaa kuin jalkateran takaosalla maahan iskeytyvé, joka johtuu kontaktityy-
listd ja sisdisten voimien impulssista. Se kertoo myds, ettd ylemman ja matalamman
massan pystysuora matemaattinen muoto on korkeampi etu- kuin takaosalla iskeytyva.
Etuosalla iskevé voi vahentd4 vaikutusta juoksuvammojen riskiin, kuten lonkan, polven

ja nilkan nivelten juoksuvammoihin. (Yukawa ym. 2013.)

| Kyyndarkulma

; _~ Kehon painopiste

Sadren kuima

Nilkkakulma

fo o ————

i

Jarrutusmatka

KUVA 7. Kohteet, joita voi observoida juoksun aikana (Sandstrom & Ahonen
2011, 336.)
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Askelleveys (ei keskiviivan yli ristiin)

Askelpituus (ei ylipitka tai sipsutteleva)

Edesta katsoen vartalossa ei liikaa sivuttaisliiketta

Jalan painaminen edesté vartalon alle

Jalkaterét saisivat olla melko eteenpdin suuntautuneita

Kontakti alustaan (pakié-, kanta- vai keskiosan kontakti)

Lantion neutraalivy6hyke (lantion asento)

Lantion rotaatio (pieni rotaatio)

Polven eteen vienti (lonkan fleksiossa polvi eteen)

Rintarangan rotaatio

Scapuloiden rentous (huomaa hartiat ja paan asento)

Vartalo alaraajan paalla tukivaiheessa
Vauhti

Ylaraajojen liike (kyynéarkulma, suuntaus ja kannatus)

TAULUKKO 1. Juoksutyylin observointi (Sandstrom & Ahonen 2011, 336-338.)

5.2 Monipuolinen harjoittelu

Kuormituksen sopiva annostelu tulisi ottaa huomioon rasitusvammojen ennaltaeh-
kéisyssd, koska se on tarkein rasitusvammoja ennaltaehkéiseva keino. Harjoittelussa
oleellista on progressiivisuus ja monipuolisuus. 1&n my6tad kudosten sopeutuminen
kuormitukseen hidastuu vanhetessa. Jos harjoittelussa tulee poikkeavia kipuja, harjoit-
telua on syyta keventaa tai tehdé vaihtoehtoisia harjoitteita. (Vuori ym. 2012, 598-599.)

Kasvuikaisilla sopiva harjoitusohjelma on monipuolinen, joilla ehké&istadan kasvuikaisen
rasitusvammoja. Lajit, joissa ei ole maksimaalisia painoja tai teravia repdisyja, ovat so-
pivia kasvuikaisille. Monipuolisella harjoitusohjelmalla huolehditaan siitg, ettd motori-
set taidot ja lihaksisto kehittyvat optimaalisesti. Nopeassa kasvupyrahdyksessa tulee
usein lihaskireyksid, joita kannattaa hoitaa lihasvenyttelylla. (Vuori ym. 2012, 599.)

Hubscher ym. (2009) etsivét tietoa erilaisten harjoitusohjelmien vaikutusta vammojen
ennaltaehkaisyyn. Siind todettiin, ettd paras keino erilaisten vammojen hoitoon on nii-

den ennaltaehkaisy. Tutkimuskatsauksen mukaan hermolihasjérjestelméaa, liikeaistia ja
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asentotuntoa harjoittamalla voidaan ennaltaehkaistd urheiluvammoja. Harjoitusohjel-
miin siséltyi muun muassa tasapainoharjoittelua, juoksua, venyttelyitd, lihasvoimaa li-
séavia liikkeita, keskivartaloa tukevia liikkeité ja hyppyja. Katsauksen mukaan pelkas-
taan tasapainoharjoittelu ei véhentaisi polven nivelsidevammoja tai vaikuttaisi vammo-
jen vakavuuteen. Useilla monipuolisilla harjoitteilla todettiin vahentévan polvivammo-
jen esiintyvyytta 54 prosentilla, kuten juoksuharjoitteilla, venyttelyill&, lihaksia vahvis-
tavilla liikkeilla, hyppyharjoitteilla ja ketteryysharjoitteilla. Yksittaisissa tutkimuksissa

monipuolisen harjoittelun avulla pystyttiin ennaltaehkéisemaan eturistisidevammoja.

Luxemburgilaisessa tutkimuksessa havaittiin monipuolisen harjoittelun vaikutuksesta
rasitusvammoihin. 264 juoksijasta 87 juoksijalla esiintyi alaraaja- tai alaselkakipuja 5
kuukauden tutkimuksen aikana, jotka estivat vahintaan yhden paivéan juoksemisen. Tut-
kimuksessa todettiin, ettd muiden liikuntalajien harrastaminen juoksun ohella véhentaa

rasitusvammoja. (Malisoux ym. 2015.)

5.3 Alkulammittely

Alkulammittely on harjoittelua, liikkeit4 tai liikekokonaisuuksia, jotka valmistavat ke-
hon tulevaan harjoitukseen tai kilpailuun. Juoksuharjoitteluun valmistava alkulammit-
tely sisdltdd sopivan maaran kevytta holkkaa, dynaamista ja aktiivista venyttelya, muu-
taman juoksutekniikkakoordinaation seka reippaampia juoksupétkia. Nain alkulammit-
tely ennaltaehkéisee juoksussa esiintyvid loukkaantumisia. Alkulammittely on osa har-
joitusta ja oikein valittu harjoitus valmistaa hengitys- ja verenkiertoelimiston seka tuki-
ja liikuntaelimiston harjoitukseen suunniteltua harjoitusta varten. (Nummela 2015, 36;
Saari ym. 2011, 3; Vuori ym. 2012, 598.)

Tutkimuksessa kohteena oli 13—-17-vuotiaiden naisjalkapalloilijoiden alkulammittelyn
vaikutus vammoihin. Alkuldmmittely sisalsi voimaa, tietoisuutta ja hermolihas- eli neu-
romuskulaarista jarjestelmaa kehittavia staattisia ja dynaamisia liikkeitd. 1892 osallis-
tujasta 1055 oli interventioryhmadssé ja 837 oli kontrolliryhmaéssé. Interventioryhmaéléi-
sista 121 sai vammoja ja kontrolliryhmélaisistd 143 sai vammoja tutkimuksen aikana.
Kokonaisvaltaisella alkulammittelyll& todettiin olevan ennaltaehkéiseva vaikutus vam-

mojen syntyyn. (Soligard ym. 2008.)



20
Eras ruotsalainen salibandytutkimus osoitti, etta rasituksen hallinta vdhentdd vammoja.
Rasitusta ennaltaehkaisevé ohjelma voi estéa seké akuutteja vammoja ettd rasitusvam-
moja. Neuromuskul&&rinen harjoittelu, joka sisaltad esimerkiksi polven kontrollia, psy-
kologisia interventioita ja rasituksen hallintaa, voi ennaltaehkaistd vammoja. Tutkimuk-
sessa todettiin, ettd on olemassa yhteisia syitd vammoihin, erityisesti polven vammoi-
hin. Jotta voitiin vélttad taman tyyppisia vammoja, kaytettiin spesifistd ohjelmaa polvi-
kontrollille. Kyseinen ohjelma toteutettiin suomalaisille naispelaajilla. Tulos osoitti,
ettd niilla, jotka tekivat neuromuskulaaristéd alkulammittelyohjelmaa kauden aikana, oli
66 % vahemman traumaattisen vamman riskia verrattuna kontrolliryhméaan. (Tranaeus
2013.)

Alkuldmmittely, joka sisélsi passiivista staattista ja aktiivista dynaamista venyttelya,
pidensi lyhyen matkan (50 m) juoksuaikaa verrattuna pelkastaan aktiivisiin dynaamisiin
venyttelyihin. Staattiset venytykset kestivat 22 sekuntia, joita tehtiin kolme kertaa ala-
raajan lihasryhmille. Dynaaminen venyttely osana alkulammittelyé siis lyhent&a lyhyen
matkan juoksuaikaa ja parantaa suorituskykya. Tosin juoksunopeus ei muuttunut tutki-
muksessa néita alkulammittelyja verraten. Dynaaminen venyttely auttaa proprioseptiik-
kaa ja lihasten aktivaatiota saavuttamaan optimaalisimman eksentrisen ja konsentrisen

lihassupistuksen vaihdon. (Fletcher & Anness 2007.)

5.4 Lihastasapaino

Lihaskunto vaikuttaa juoksuaskeleen tehokkuuteen, rytmiin ja taloudellisuuteen ja se
on tarked sisallyttd4 osana juoksijan harjoitteluun, koska se vaikuttaa juoksijan lihasta-
sapainoon, juoksuasentoon ja tekniikkaan. Juoksijan lihaskuntoharjoittelun tavoitteina
ovat lihasvoiman kehitys ja ylldpito sek& lihaskestdvyyden parannus. (Kotiranta &
Schroderus 2011, 94.)

Voimabharjoittelu on erinomainen ennaltaehkéisevéa keino vahvistamaan polvea tukevia
ja ymparoivia lihaksia, jotta polven kuormitus véhenisi. Tekemalla alaraajoja vahvista-
via harjoitteita, voidaan suorituskykyé kehittéa ja loukkaantumisia vahentaa. Keskivar-
taloa tukeva harjoittelu auttaa juoksun taloudellisuutta tukemalla ryhdin yll&pitoa. Va-
kauttavilla harjoitteilla voidaan kehittdd voimaa ja stabiliteettia, kuten yhden jalan kyy-
kyilla. Nain varmistetaan, etté juostessa keho on stabiloitu. (Nystrom 2014; Peters ym.
2011, 27.)
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Lihastasapainokartoituksella voidaan tutkia lihaskireyksié ja lihastasapainoa. Sill voi-
daan ohjata lihasvenyttelyyn sek& voimaharjoitteluun. Toistuvien pehmytosakudosten
mikrovauriot voivat vahentya lihasvenyvyyden ja nivelten liikelaajuuksien parantumi-
sella. Lihasten on oltava lammiteltyja ennen lihasvenyttelyd. Monipuolisella harjoitte-
lulla kehitetdan harmonisesti tuki- ja liikuntaelimistda. Usein lajit vaativat ensin tek-
niikkaa ja taitoa, sitten voidaan harjoittaa nopeutta ja voimaa. (MVuori ym. 2012, 598.)

Usein alaraajojen virheasennot ja puolierot ovat korjattavissa, mutta ne eivat ole aina
rasitusvammojen syynd. Varovainen korjaus voi tuoda apua rasitusvammoihin. Kas-
vuikéisten alaraajojen pituuseroa tulee harkitusti miettid, koska yleensa kasvuikaisella
alaraajat kasvavat epdsymmetrisesti ja kasvukauden paatyttya nékee vasta lopputulok-
sen. My0s oireettomia virheasentoja ja puolieroja tulee huolellisesti harkita. Esimer-
kiksi nilkan yliliikkuvuus voidaan korjata joko nilkkatuilla tai oikeaoppisella juoksu-
kenkien valinnalla. (Vuori ym. 2012, 598.)

5.5 Juoksualusta ja -kengat

Juoksualusta tulee ottaa huomioon harjoitellessa. Kestopéallysteiselld tiell& juokseva
altistuu eri lailla rasitusvammoille kuin lenkkipolulla juokseva. Myos liian pehmea
alusta voi lisata riskia alaraajoihin kohdistuville rasitusvammoille. Liukkaalla juokse-

van taytyy jannittéa lihaksia epétarkoituksenmukaisesti. (Vuori ym. 2012, 598-599.)

Juoksujalkineet ovat harvoin yksin syyné rasitusvammoihin (Vuori ym. 2012, 598). Hy-
vat juoksukengat ovat juoksijan tarkeimmaét varusteet, joihin kannattaa panostaa. Ken-
gét ovat valittava oman jalkatyypin mukaan. Sopivat kengat eivét aiheuta rakkoja, eivat
paina jalkater&d ja tukevat sopivasti jalkaa. Ne tukevat ja edistavat pystyasennon hal-
lintaa ja jalkaterien toimintaa luonnollisella tavalla liikkuessa eri alustoilla. Kengét tu-
kevat lilkkumista, vaimentavat iskuja alustoilla, vahentavat kudoksiin kohdistuvaa han-
kausta ja kitkaa sekd mahdollistavat apuvalineiden kaytolle, kuten suojille ja tukipoh-
jallisille. Satunnaistettujen kontrolloitujen tutkimuksien mukaan jalkineiden iskun-
vaimennusominaisuuksien avulla voidaan ehkéistd rasitusvammoja (Vuori ym. 2012,
598). Jotta alaraajan lihakset toimisivat oikea-aikaisesti mahdollisimman vahéan rasit-
tuen, kenkien on tuettava alaraajojen nivelia seké ohjattava nivelten toimintoja. (Koti-
ranta & Schroderus 2011, 15; Liukkonen & Saarikoski 2011, 38.)
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Liikuntavalineiden tarkoituksena on niiden kaytt&jan suojaus, mutta ne eivat saisi lisata
vammautumisriskid (Kauranen & Nurkka 2010, 29). On olemassa tutkimuksia, jotka
osoittavat paljasjalkajuoksun olevan turvallisempaa kuin juoksukenkien kanssa. Tosin
ilmasto vaatii juoksukenkien kayttéd suurimman osan vuodesta, koska monet alustat

ovat turvattomia paljasjaloille. (Sandstrom & Ahonen 2011, 331.)

Luxemburgilaisessa tutkimuksessa etsittiin tietoa kenkien vaihtelun vaikutusta rasitus-
vammojen esiintyvyyteen. 264 juoksijasta 87:114 esiintyi 5 kuukauden tutkimuksen ai-
kana alaraaja- tai alaselkékipuja, jotka estivat vahintddn yhden péivan juoksemisen.
Tutkimuksessa todettiin erilaisten kenkien rinnakkaiskayton selvasti vahentéva vaiku-
tus rasitusvammoihin aloittelevilla juoksijoilla. Useamman kenkaparin avulla juoksun
kuormitus jakautuu tuki- ja liikuntaelimistossa tasaisemmin, jolloin kudoksille ei tule

ylikuormitusta. (Malisoux ym. 2015.)

Eradssa tutkimuksessa etsittiin tietoa alaraajojen pehmytkudosvammojen ehkéisysta
juoksussa. Tarkasteltiin venyttelyiden, lihaskuntoharjoitteiden ja progressiivisuuden
vaikutusta, mutta tulokset olivat ristiriitaisia. Polvituet vahensivat polven etuosan kipu-
tiloja ja raataloidyt biomekaaniset pohjalliset saattavat vahentaa lihasaitio-oireyhtymaa.
(Yeung ym. 2011.)

5.6 Palautuminen ja lihashuolto

Harjoituksen on tarkoitus kuormittaa elimist6d, antaa elimiston korjata itsensa ja tulla
vahvemmaksi. Kyseessd on adaptaatio eli sopeutuminen rasitukseen. Adaptaatioon vai-
kuttavat erilaiset palautumiskeinot. Harjoittelussa on kuunneltava omaa kehoa ja antaa
elimistolle palautumisaikaa (Vuori ym. 2012, 598-599). Kylmévesihoito teoriassa hait-
taa luonnollista palautumista, koska kylmavesihoito aiheuttaa satelliittisolujen toimin-
nan heikkenemisté. Satelliittisolut ovat kantasoluja, jotka jaavét lihassolujen véliin. (Ni-
kander 2015, 32-33.)

Lampo rentouttaa lihaksia, lisdé verenkiertoa, nopeuttaa poistamaan kuona-aineita, lie-
vittaa stressid ja rentouttaa seka psyykkisesti ettd fyysisesti. Harjoituksen jalkeen lam-

molla on rentouttavaa ja palauttavaa vaikutusta seka 1ampd lisaa lihaskasvusignalointia.
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Kuumassa ihon verisuonten kokonaistilavuus kasvaa, kun hiussuonet laajenevat. Sau-
noessa ihon verenkierrolle tulee jopa 70 % sydamen pumppaavasta verestd. Juoksijalle
saunomisesta suurin hyoty on rentoutuminen. (Kotiranta & Schroderus 2011, 65; Ni-
kander 2015, 32-33.)

Vahéinenkin nestehukka voi heikentaa juoksijan suorituskykyd, kun juoksija menettéa
hikoilun my6ta vettd. Kun juoksija menettaa vettd, veren nestetilavuus pienenee, lihas-
ten hapensaanti vahenee ja lammonsaatelykyky heikkenee seka sydan kuormittuu
enemman. Tasta syysta palautuminen hidastuu merkittavasti, jos elimist6 kuivuu liikaa.
Saannollisessa harjoittelussa on huolehdittava nestetasapainosta ja sitd voi seurata mit-
taamalla aamupainon aina samalla tavalla ja samanlaisessa ravitsemustilassa. (Anttila
2015, 39.)

Loppujaahdyttelyssa tehdaan harjoituksen jélkeen liikkeitd, liikesarjoja tai muuta toi-
mintaa, joka kuuluu osana harjoitukseen. Loppujaahdyttely auttaa palauttamaan kehoa
rasituksesta mahdollisimman nopeasti. Tavoitteena on palauttaa suoritukseen osallistu-
neiden lihasten pituus lahemmaksi lihaksen lepopituutta seké poistaa elimistoon synty-

neitd kuona-aineita lihaksista. (Saari ym. 2011, 31.)

Harjoittelun jélkeen venyttely on paras keino palauttaa lihakset lepopituuteen ja sen
kuuluisi olla juoksijalla sdanndllista. Venyttely myos palauttaa ja valmistaa lihaksia
seuraavaan harjoitukseen. Hyvélla venyttelylla kehitetddn lihastasapainoa ja myos eh-
kéistaan rasitusvammojen syntymistd. Juoksijan kannattaa venyttaa kaikkia lihaksia ve-
nyttelyn hyoédyn takia, mutta keskeisimmat venytettavat lihasalueet ovat reisilihakset,
pakaralihakset, pohjelihakset, lonkan fleksorit sek& seldn lihakset. (UKK-instituutti
2015a; Kotiranta & Schroderus 2011, 64, 68.)

Palauttavaa harjoittelua on myds huoltava ja kuntouttava lihaskuntoharjoittelu. Lihasten
aineenvaihdunnan lisddmiseksi on tehtdvé kevyttd ja dynaamista liikettd. Oikein vali-
tuilla liikkeilla voidaan parantaa liikelaajuuksia ja elastisuutta. Huoltotreenit ovat koh-
dallaan kovan juoksuharjoituksen jalkeen, kun halutaan lepuuttaa rasittuneita kehon-
osia. Huoltotreeneissa tulisi tehdd joko lihaskestavyytta tai kestovoimaa kehittavaa li-
haskuntoharjoittelua. Juoksuttomia harjoituspaivié tulisi olla sekéd pikajuoksijoilla etta
kestavyysjuoksijoilla. Aloittelevalla kuntojuoksijalla yhta kuormituspaivéé kohden tu-

lisi olla keskimé&arin kaksi seuraavaa kevyttd paivaa, jotta palautuminen olisi riittdvaa
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(Kotiranta & Schroderus 2011, 65). Y06t ovat juoksijoille tarkead lepoaikaa, koska suo-
situsten mukainen 8 tunnin yoaika takaa riittavan palautumisen (Kotiranta & Schrode-
rus 2011, 65). (Paunonen 2015, 28.)

Hieronnasta saatujen tutkimustulosten perusteella ei voida hyédyntaa hierontaa palau-
tumisessa. Hierontaa ei voida hyddyntédd maitohapon eli laktaatin poistamisessa tai ve-
renvirtauksessa. Hieronnasta voi olla haittaa, koska se lisad ihon verenkiertoa ja palau-
tuvissa lihaksissa oleva verenvirtaus véhenee. Hieronta tosin helpottaa kipua ja liséé
hyvanolontunnetta. Hieronnan hyodyt ovat hermolihasjérjestelmén kuormituksen va-

hennys ehkaisten lihasjaykkyyksia ja kramppeja. (Nikander 2015, 33.)

6 POLVEN ALUEEN RASITUSVAMMAT

Jopa puolet juoksun harrastajista karsii vammoista vuosittain (Kulmala 2015, 15). Juok-
suharjoittelu on monien lajien perusharjoittelua. 50-75 % kaikista esiintyvistda vam-
moista esiintyy juoksijoilla. Rasitusvammoja on 37-56 % juoksijoilla vuosittain. Rasi-
tusvammat sijaitsevatkin juoksijoilla 80-prosenttisesti alaraajoissa, erityisesti polven
alueella (noin 30 %). (Vuori ym. 2012, 584.)

6.1 Nivelkierukan (meniscus) repeama

Polven nivelkierukan (meniscus) repeama voi johtua voimakkaasta polvinivelen kier-
toliikkeesta tai liittyd muihin vammoihin, kuten nivelsiteiden repeamiin (kuva 8). Vam-
man alttiustilanteessa polvi on yleensa myos fleksiossa. Varus- tai valguskontakti ro-
taatiolla, puristettu rotaatio tai hyperfleksio voi myds aiheuttaa repedman (Magee 2014,
768-769). Voimakas mediaalirotaatio voi aiheuttaa lateraalisen nivelkierukan (me-
niscus) repedman, kun taas voimakas lateraalirotaatio voi aiheuttaa mediaalisen nivel-
kierukan (meniscus) repedman (Magee 2014, 769). Mediaalinen nivelkierukka on alt-
tiimpi repedmaan, koska se on kiinni séariluussa ja se liikkuu vahemmaén. (Walker ym.
2014, 193))
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KUVA 8. Lateraalisen tai mediaalisen nivelkierukan repeama (Haaja 2015.)

Hyvia ennaltaehké&isyn keinoja ovat polvea ympérdivien lihasten vahvistus, jotka rajoit-
tavat voimakkaita polvinivelen kiertoliikkeitd. Kiertoliikkeita tulisi valttaa repedmisen
valttdmiseksi (Magee 2014, 768-769). Myds polvinivelen liikkuvuudesta on hyva pitéa
huolta, jotta lihaskireys ei aiheuta ongelmia polvessa. (Walker ym. 2014, 193.)

McMurrayn testissa terapeutti vie polven maksimifleksioon, saéri kadnnetaan sisarotaa-
tioon. Sen jéalkeen terapeutti kohdistaa polveen varussuuntaisen rasituksen ja ekstensoi
polven. Mediaalisen nivelraon kipu ja mahdollinen napsaus viittaavat sisemman nivel-

kierukan repedmaan. (Duodecim 2007.)

McMurrayn testissa terapeutti vie polven maksimifleksioon, saari kdannetdaan ulkoro-
taatioon. Sen jélkeen terapeutti kohdistaa polveen valgussuuntaisen rasituksen ja eks-
tensoi polven. Lateraalisen nivelraon kipu ja mahdollinen napsaus viittaavat ulomman

nivelkierukan repedmé&én. (Duodecim 2007.)

6.2 Osgood-Schlatterin tauti

Osgood-Schlatterin taudissa polvijanne (ligamentum patellae) vet&a saariluun etukyh-
mya (tuberositas tibiae). Se on s&&riluun (os tibia) kasvualueen hankaustyyppinen
vamma, jota esiintyy liikunnallisilla kasvuikaisilla lapsilla ja nuorilla (kuva 9). Riskeja

taudille ovat kired nelipainen reisilihas (m. quadriceps femoris), nelipéisen reisilihaksen
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ylikuormitus, aikaisemmat polvivammat ja toistuvat fleksio-ekstensio-liikkeet, jotka ai-
heuttavat kipua ja tulehdusta seka turvotusta s&ariluun kyhmyn alueella. (Walker ym.
2014, 196.)

KUVA 9. Osgood-Schlatterin tauti EHaaja 2015.)

Ennaltaehk&isyyn auttavat kunnollinen alkulammittely ja rasitustason hiljattainen nos-
taminen sek& lihashuolto. (Walker ym. 2014, 196.)

Elyn testissa testattava makaa vatsallaan ja polvea fleksoidaan kohti takapuolta. Jos pol-
ven fleksio on alle 120, kyseessé on rectus femoriksen kontraktuura. Osgood-Schlatte-
rissa on usein kired lihasjanneyksikko ja rajoittunut fleksibiteetti quadriceps- ja hamst-
ring-lihaksissa. (Peltokallio 2003b, 1054.)

6.3 Patellan kondromalasia

Patellan alapuolella on paksua nivelrustoa, joka koostuu kollageenisaikeisté ja vedesta.
Patellan ruston pehmentyminen ja rappeutuminen johtuu polveen kohdistuvista epata-
vallisen suurista voimista, vammoista tai ylirasituksesta. Myos nivelrikko tai patellan
asennon muutokset voivat olla syyna siihen. Naiden liséksi patellan murtumat ja luksaa-
tiot eli sijoiltaanmenot saattavat aiheuttaa patellan kondromalasiaa (kuva 10). Kipua ja
krepitaatiota eli rahinaa ilmenee patellan alapuolella polvea ekstensoidessa. Rappeutu-

minen muuttaa rustopinnan karheaksi lisaten kipua ja tulehdusta. Vammaan kuuluu
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nelja vaihetta: pehmentyminen, halkeaminen, halkeamisten laajeneminen ja halkeamien
yltdminen luuhun asti. (Walker ym. 2014, 200.)

KUVA 10. Patellan kondromalasia (Haaja 2015.)

Sekaé nelipéisen reisilihaksen (m. quadriceps femoris) ettd hamstring-lihasten voiman ja
liikkuvuuden parantaminen ja yllapitdminen auttavat ennaltaehk&isem&én vammaa.
Myds polven epétavallisen rasituksen, kuten ylirasituksen ja muiden polvivammojen
valttdminen on hyvéksi. (Walker ym. 2014, 200.)

Kondromalasiaa testatessa tutkitaan patellan liikkuvuutta tunnustellen krepitaatiota. Pa-
tellaa puristetaan femurin yldaluetta vastaan pitkittéin ja poikittain "hodylaten”. Tama
aiheuttaa tyypillisesti kipua. Jos sama patellan kompressio uusitaan polven ollessa 30
asteen fleksiossa tyynyn pééll&, niin usein kipu ja krepitaatio h&viaa. Jos oireet jdavat,

kyseessa on kondromalasia. (Peltokallio 2003a, 407.)

6.4 Patellan luksaatio

Polvilumpio (patella) luksoituu eli menee sijoiltaan usein jarrutusliikkeen yhteydessg,
kuten juostessa hidastaessa kévelyyn (kuva 11). Polvilumpio liukuu osaksi pois reisi-
luun (os femur) nivelnastojen valistd, rajoittamatta litkkuvuutta. Oireina ovat turvotus
ja kipu polvilumpion takana ja myos paineen tunne polvilumpion alla. Riskeind luksaa-

tioon ovat lihasepétasapaino, polvilumpion korkea anatominen asento seka voimakkaat
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kuormitukset suunnanmuutoksissa ja hypyissa. Vahva ulompi reisilihas (m. vastus late-
ralis) voi vetda patellan pois linjaltaan, jos sisempi reisilihas (m. vastus medialis) on
heikompi. Lihasepéatasapainon takia myos reisiluun ulkonivelnasta (condylus lateralis
femoris) ja polvilumpio voivat olla vaurioituneita. VVarus- tai valguskontakti ilman Kier-
toa ja kierron kanssa seka yhtakkinen suunnanvaihdos séériluu (os tibia) rotatoituneena
vastakkaiseen suuntaan ja voimakas lateraalirotaatio saattavat myos vetad polvilumpion
pois paikoiltaan (Magee 2014, 768). (Walker ym. 2014, 201.)

KUVA 11. Patellan luksaatio (Haaja 2015.)

Ennaltaehkaisyssa keskitytddn polvea ympéroivien lihasten vahvistamiseen ja liikku-
vuuden yll&pitoon. Néiden liséksi lihasepétasapainon vélttdminen on kohdallaan, esi-
merkiksi m. vastus lateraliksen liikkuvuus ja m. vastus medialiksen vahvistus. Myos
kuormitusvoimakkaita suunnanmuutoksia tulisi vélttad. (Magee 2014, 768; Walker ym.
2014, 201.)

Apprehension testissé (pelkotestissd) testattava seisoo tai istuu, jolloin testaaja asettaa
peukalot patellan mediaalipuolelle ja painaa patellaa, jolloin se liukuu yli lateraalisen
kondyylin. Hetkell&, jolloin patella ylittd4 lateraalisen kondyylin, kokee testattava epa-
miellyttdvan tunteen. Hanelle tulee pelastynyt ilme luksaation ja kivun pelkona. (Pelto-
kallio 2003a, 392.)
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6.5 Patellar tendonitis

Polvijanteeseen (ligamentum patellae) kohdistuva voima aiheuttaa tulehduksen ja Kipu-
tilan. Polvijanteen tulehdusta kutsutaan patellar tendonitiksen lisdksi myds hyppéajan
polveksi (kuva 12). Kipua ilmenee polvilumpion alapuolella polvijanteessa tai saariluun
kyhmyssé (tuberositas tibiae). Tulehdus kohdistuu nelipéisen reisilihaksen (m. quadri-
ceps femoris) janne-luu-liitokseen polvilumpion yl&osasta saariluuhun (os tibia) kiin-
nittyvan osaan. Polvijanne toimii polven ekstensiossa ja siihen tulee ensimmainen isku,
kun laskeudutaan alas hypyn jalkeen. Liiallinen fleksio-ekstensio-liike kuormittaa jan-
nettd, mika voi johtaa tulehdukseen. Vamma on seurausta hoitamattomasta polvijanteen
vammasta tai lajeista, joissa hypitédén ja juostaan paljon. Juoksumatkan pidentdminen
lilan nopeasti voi myos johtaa polvijanteen tulehdukseen (Peters ym. 2011, 26). Myos
lankisaarisyys (genu varum) tai pihtipolvisuus (genu valgus) voivat aiheuttaa patellar
tendonitiksen (Nicola & Jewison 2014, 198). (Walker ym. 2014, 199.)

KUVA 12. Polvijanteen tulehdus (Haaja 2015.)

Nelipéisen reisilihaksen (m. quadriceps femoris), hamstring-lihasten ja pohkeiden liik-
kuvuusharjoittelu véhentéa polvijanteeseen kohdistuvaa painetta. Ennaltaehkaéisy tarvit-
see hyvaa lihastasapainoa polvea ymparoivilta lihaksilta ja vahvan nelipéisen reisilihak-
sen (m. quadriceps femoris). Mahdollinen juoksumatkan rauhallinen lisdys on myos
paikallaan (Peters ym. 2011, 26). (Walker ym. 2014, 199.)
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Polvijanteen tulehdus tuntuu arkuutena patellan alajérjessd, pistemaisend paikannetta-
vissa ja painoarkana patellajanteessé. Tutkittaessa testaaja tyontad patellaa distaalisesti,
jolloin patellan alakérki on paremmin tavoitettavissa. (Peltokallio 2003a, 314.)

6.6 Patellofemoraalinen kipusyndrooma

Patellassa tai sen alla ilmenee kipua, joka johtuu patellan vaaranlaisesta liikkeesta femu-
rin yli, Kireista janteistd ja/tai Q-kulman muutoksista (patellan siirtyminen linjalta)
(kuva 13). Kireét janteet voivat aiheuttaa myos tulehdusta. Néiden lisaksi huono juok-
sutekniikka, patellan luksaatio, vaaranlaiset jalkineet, heikot tai kireat quadriceps-lihak-
set voivat aiheuttaa tilanteen. My6s genu varum tai liiallinen Q-kulma voivat olla yh-
teydessé patellofemoraaliseen kipusyndroomaan (Nicola & Jewison 2014, 198). Heikot
lonkan abduktorit voivat myos johtaa tilanteeseen (Nicola & Jewison 2014, 199). Pol-
ven fleksoituessa kivun lisdksi saattaa tuntua naksumista ja krepitaatiota. (Walker ym.
2014, 198.)

KUVA 13. Patellofemoraalinen kipusyndrooma (Haaja 2015.)

Ylirasituksen vélttdminen, vahvat ja joustavat polvea ympardivat lihakset (erityisesti
nelipdinen reisilihas (m. quadriceps femoris)) voivat auttaa ennaltaehkaiseméén patel-
lofemoraalista kipusyndroomaa. Néiden lisaksi huolellinen alkulammittely on paikal-

laan. Kannattaa myds keskittya lihashuoltoon ja juoksutekniikan harjoittamiseen seké
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huomioida hyvat juoksukengat. Lonkan abduktoreiden vahvistus voi myds ennaltaeh-
kéisté patellofemoraalista kipusyndroomaa (Nicola & Jewison 2014, 199). (Walker ym.
2014, 198.)

Elyn testilla voidaan mitata rectus femoriksen ja Thomasin testilla iliotibialiksen ja
quadriceps-lihasten kireyttd. Q-kulman testauksessa piirretadn viiva anterior superior
iliac spinesta patellan keskipisteeseen ja tuberositas tibiaesta patellan keskipisteeseen.
Néiden viivojen valinen kulma on Q-kulma. Miehill& se on viitearvona 13° ja naisilla
18°. Alle 13 ° kulma saattaa viitata patellofemoraaliseen toimintahairioon tai patella
altaan (”high riding patella”). Yli 18 ° kulma saattaa viitata patellofemoraaliseen toi-
mintah&irioon patellan osittaisella luksaatiolla, lisd&ntyneeseen femoraaliseen antever-
sioon, genu valgumiin tai lateraaliseen tibian torsioon. (Buckup 2008, 204-205; Pelto-
kallio 2003a, 378.)

6.7 Polven alueen bursiitit

Patellan eli polvilumpion alainen limapussi (bursa prepatellaris) tulehtuu usein sen si-
jainnista johtuen (kuva 14). Patellaan kohdistuva isku ja jatkuva polvien p&alla olemi-
nen saattaa vaurioittaa limapussia. Patellan alapuolella olevat limapussit (bursa infrapa-
tellaris) tulehtuvat yleensa hyppykuormituksissa polvijanteen hankauksen takia (kuva
15). Hanhenjalan limapussi (bursa pes anserine) saattaa vammautua polven mediaali-
puolen jatkuvan kuormituksen takia, kuten askellusvirheissé tai sopimattomien kenkien
kayton takia (kuva 16). Myos polvitaipeen limapussi voi tulehtua (Bakerin kysta), jol-
loin polvitaipeeseen saattaa tulla muhkura. Aikuisella Bakerin kysta voi johtua liga-
mentti- tai nivelkierukkavamman, nivelrikon, niveltulehduksen (esim. reuman) tai pol-
vinivelen nesteilya aiheuttavan sairauden seurauksesta (kuva 17). Heikon posteriorisen
kapselin kautta tuleva synoviaalikudos pullistuu ja tekee muhkuran polvitaipeeseen
(Magee 2014, 776-777). Lapsilla se voi johtua nivelrairauden takia (tavallisimmin

reuma) tai olla synnynndinen. (Pohjolainen 2015; Walker ym. 2014, 194.)
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KUVA 14. Bursa prepatellaris (Haaja 2015.)

KUVA 15. Bursa infrapatellaris (Haaja 2015.)

Polvinivelen ympérdivien lihasten vahvistaminen stabiloi polvea ja liikkuvuuden pa-

rantaminen vahent&a janteiden limapussien painetta. Myos riittdva tauottaminen polvil-
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laan tai nelinkontillaan ollessaan on tarpeellista. N&iden liséksi on hyva yll&pitaa lihas-

tasapainoa ja kehittad juoksutekniikkaa. Hyvat juoksukengét ovat myds huomioitava.
(Walker ym. 2014, 194.)

KUVA 17. Bakerin kysta (Haaja 2015.)

Prepatellaarinen ja infrapatellaarinen bursa on helppo palpoida. Bursiitit voivat helposti
suurentua, jolloin ne ovat hyvin palpoitavissa. (Peltokallio 2003a, 420.)
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6.8 Polven eturistisiteen (ACL) repeama

Lajeissa, joissa on paljon suunnanmuutoksia ja kontakteja, saattaa aiheutua eturistisi-
teen (ligamentum cruciatum anterius) vaurioitumista (kuva 18). Repedmén aiheuttaa
polven kiertoliike jalkaterén ollessa alustassa kiinni ja voimakas kuormitus. Repedmén
laajuus on muutamasta sdikeesta taydelliseen repeaméan. Myos voimakas isku tibiaan
anteriorisesta suunnasta saattaa aiheuttaa repeaman (Magee 2014, 768). Samalla voi re-
peytya nivelkierukoita ja muita nivelsiteitd. Varus tai valguskontakti rotaatiolla, hype-
rekstensio ja polven hyperfleksio voivat aiheuttaa myos eturistisiteen repedman (Magee
2014, 768-769). Eturistisiteen repedman oireita ovat kipu heti eturistisiteen revettya,

mika voi poistua, seké turvotus ja huteruus. (Walker ym. 2014, 192.)

Al S T T

KU 18. Polven eturistisiteen rpeéma (Haaja 2015.)

Hyva fyysinen kunto auttaa ennaltaechk&iseméaan repedmaa. Myos nelipéisen reisilihak-
sen (m. quadriceps femoris), hamstring-lihasten ja pohkeiden vahvistaminen ovat hyvié
keinoja ennaltaehkéisyssé. Kiertoliikkeiden ja polven &&riasentojen valttdminen ovat
hyvaksi ennaltaehkdisemisen kannalta (Magee 2014, 768-769). (Walker ym. 2014,
192)
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Vetolaatikkotestissé potilas on selinmakuulla, polvi on 80-90 asteen fleksiossa. Tera-
peutti istuu kevyesti potilaan varpaiden péélla. Pohkeen takaa vedetdan tibiaa terapeut-
tia kohti. Testitulos on negatiivinen, jos liike loppuu terdvéasti. Muussa tapauksessa tulos

on positiivinen, mika saattaa viitata eturistisiteen repeamaan. (Duodecim 2007.)

6.9 Suoli-saariluusiteen syndrooma

Juoksijan polvea kutsutaan suoli-saariluusiteen (tractus iliotibialis) arsytystd, joka han-
kaa reisiluun isoon sarvennoiseen (trochanter major) ja/tai polven ulompaan nivelnas-
taan (condylus lateralis femoris) (kuva 19). Arsytys aiheuttaa tulehdusta ja kipua lonkan
ja polven koukistuessa tai ojentuessa. Juoksijan polven yhteydessé voi esiintyd myos
bursiittia eli limapussin tulehdusta. Vamman syité voivat olla tractus iliotibialiksen ki-
reys, hankaus tai toistuva polven seké lonkan fleksio ja ekstensio, peitinkalvon jannit-
tajalihaksen (m. tensor fasciae latae) ollessa supistuneena. Myds lihasepatasapaino al-
tistaa juoksijan polvelle. Alaraajojen pituusero voi myos lisatd hankausta (Peltokallio
2003a, 326-327). Vamma-alttiuden voi aiheuttaa myos genu varum-virheasento (Ni-
cola & Jewison 2014, 198). (Walker ym. 2014, 183.)

KUVA 19. Suoli-sédariluusiteen syndrooma (Haaja 2015.)
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Juoksijan polven ennaltaehk&isyn keinoja ovat muun muassa reiden ja lonkan alueen
lihasvoiman lisddminen ja liikkuvuuden parantaminen, juoksuasennon virheiden tun-
nistaminen sek& korjaaminen. Myos lihastasapainosta olisi hyvé pitaa huolta. (Walker
ym. 2014, 183.)

Rennen testissa testattava seisoo koko painollaan viallisella jalalla. Kun hén laskee pol-
vensa 30 asteen fleksioon, siind tuntuu viiltdvaa kipua femoraalisen lateraali-epikon-
dyylin kohdalla. Noblen kompressiotestissa testattava makaa seléllddn vammapolvi
fleksoituna 90 asteeseen. Testaaja puristaa femurin lateraalisen epikondyylin seutua.
puristuksen alaisena testattava tuntee kipua ojentaessaan polveaan noin 30 asteen flek-
siossa. (Peltokallio 2003a, 328.)

7 OPPAAN TOTEUTUS TUOTEKEHITYKSENA

Opinnaytetyon tarkoituksena on kehittad juoksuperéisten polven rasitusvammoja tun-
nistava opas, joka on suunnattu fysioterapeuteille. Opas on tarkoitettu Kymen Aktiivi-
kuntoutuksen fysioterapeuttien ty6valineeksi, josta olisi hyttyd mahdollisimman paljon
ja mahdollisimman pitkaan. Toimeksiantajalla ei ollut erityistoiveita tuotekehityksen
muodosta, joten paadyimme yhdessd opasmuotoon. Oppaaseen sain kerattyd kattavan
jamonikayttoisen tyovélineen. Oppaaseen tuli noin 10-15 sivun informaatiopaketti, mi-
ten rasitusvammoja ennaltaehkaistaan ja tunnistetaan seka taulukko rasitusvammoista.
Taulukossa on myds vammojen riskitekijat ja vammaojen fysioterapeuttinen tutkiminen.
Rasitusvammojen kohtaan lis&sin kuvia vammojen kipupaikoista havainnointia helpot-
taakseni. Kansilehteen tuli opinndytetyon aihe, koulun ja toimeksiantajan logo seka
houkutteleva juoksuaiheinen kuva. Teksti tuli olemaan fysioterapeuttien ammattikie-

lelld, koska opas tuli ainoastaan fysioterapeuttien kéaytettavaksi.

Kymen Aktiivikuntoutuksen asiakasryhméan kuuluvat kaikenikéiset ihmiset. Opasta
voidaan kayttaa seka urheilijoiden etta harrastelijoiden parissa. Oppaasta 16ytyy hyvin
myo0s yleisesti rasitusvammojen tutkimiseen liittyvid testejd, vaikka juoksuharjoittelua
ei harrastaisikaan. Kouvolan Urheiluakatemia kayttada yrityksen palveluja, joten kil-

paurheilijoita varten fysioterapeutit voivat myds hyodyntéé opasta.
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Oppaan siséltd perustuu kirjallisuuskatsauksen tietoihin. Tutkimusten tulosten avulla
olen kerénnyt tarvittavat tiedot polven rasitusvammojen ennaltaehkéisemiseen, niiden
riskitekijoihin ja tutkimiseen. Toimeksiantajan puolelta toivottiin taulukoita, joita pyrin
hyodyntdmaan oppaan luettavuuden parantamiseksi ja tietojen nopeakayttdisyyden li-
sdé@miseksi. Olen luonut rasitusvammakohtaisen taulukon, jossa on esitetty vammakoh-
taisesti eri aihealueiden ohjeistukset. Lopuksi esitestasin oppaan luonnoksen toimeksi-

antajalla ja viimeistelin sen valmiiksi.

Kirjoittaja voi tehda lukijoiden hyvaksi sen, ettd teksti olisi helppolukuista, helposti
muistettavaa ja ymmarrettdvad. Luettavaksi tekstin tekevat tehokas ulkoasu ja kielelli-
nen ymmarrettavyys. Jos teksti on kokonaisuudessaan lyhyita paélauseita ja eika sidos-
teista, teksti on huonosti ymmarrettavaa ja vaikealukuista (Jaaskeldinen 2002, 34). Kir-
joittamisessa hyodynnetdédn yhteisty6té lukijoiden kanssa, jolloin kirjoituksella on ta-
voite ja kohderyhma (Jaaskelainen 2002, 10). Kirjoittajalla on mahdollisuus vaikuttaa
lukijoidensa motivaatioon. Lukeminen on parhaimpia tapoja kehittya tehokkaana Kir-
joittajana. Tarkeéa on, etté kirjoittaja pystyy arvioimaan omaa tekstiaan lukijoiden sil-
min. Lukijoiden motivointi saattaa sujua itsestdan, jos kirjoittaja omaksuu tekstiin luki-
jakeskeisen otteen. (Alasilta 1999, 75-78.)

Sosiaali- ja terveysalan tuotteet suunnitellaan ja kehitetdén tuotekehityksen perusvai-
heiden mukaan. Tuotekehitys on viiden vaiheen prosessi, johon kuuluvat ongelmien ja
kehittamistarpeiden tunnistaminen, ideavaihe, luonnosteluvaihe, tuotteen kehittely seka
tuotteen viimeistely. Tavoitteet ja aikaansaannokset méaraytyvat tietyn hankkeen mu-
kaisesti. Tuotekehitysprosessi vaatii yhteisty6ta monien asiantuntijoiden ja tahojen va-
lilld. (JAms& & Manninen 2000, 28.)

7.1 Ongelmien ja kehittdmistarpeiden tunnistaminen

Kun kehitetdan sosiaali- ja terveyspalveluita, kdytetdan organisaatiotasolla erityyppisié
menetelmid. VVoidaan esimerkiksi ker&ta arviointitietoa nykyisista palveluista. Arvioin-
tia saadaan potilas- ja asiakaskyselyilla tai keratdan muulla tavoin palautetta omasta
toiminnasta. Valmiina olevien tietojen analysointi auttaa kehittdm&an nykyisid organi-
saatioita ja palvelumuotoja jatkuvasti. Lisaksi tilastoinnit yksikkotason toiminnasta aut-

tavat ongelmien tunnistamiseen, kuten tilastoinnit palvelujen kustannuksista, kayton
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maéaristd, epakohdista seké virheistd. Tuotekehityksen tavoitteeksi voidaan asettaa uu-
den palvelutuotteen, materiaalisen tuotteen tai niiden yhdistelman, mika vastaa nykyi-
sen tai uuden asiakaskunnan vaatimuksia ja tarpeita. (JAmsa & Manninen 2000, 29-30.)

Kysyin Kymen Aktiivikuntoutuksen fysioterapeuteilta juoksuperdisten alaraajojen en-
naltaehkaisyn tiedon tarvetta opinndytetydon muodossa tyovalineeksi. He olivat heti
kiinnostuneita aiheesta, koska heill& ei ollut riittavésti tietoa polven rasitusvammoista.
Heill& tosin oli tietoa polven toiminnallisista héiridista. Koska juoksun harrastajia kéyt-
taa yrityksen palveluja, opinnaytety6 ja opas olivat tarpeellisia toimeksiantajalle. Alus-

tava kirjallisuuskatsaus loi pohjan oppaan tekemiselle.

7.2 ldeavaihe

Kun kehittdmistarpeen varmuus on saatu selville, kdynnistyy ideointiprosessi. Paatosta
ratkaisukeinoista ei ole saatu selville, mutta ideavaiheessa pyritaan I0ytamé&an eri vaih-
toehtoja. Organisaatiokohtaisiin ja paikallisiin ongelmiin pyritaan etsimdan innovaati-
oita ja vaihtoehtoja, joiden avulla voidaan ratkaista ajankohtaisia ongelmia. Ideavaihe
on yleensé lyhyt, koska on olemassa tuotteita, joita pyritddn uudistamaan kayttotarkoi-
tusta varten. Jos téllaista vaihtoehtoa ei ole kdytettavissa, etsitdan ratkaisuja hyodyntéen
eri tyo- ja lahestymistapoja. Néista yleisimpié ovat luovan toiminnan ja ongelmanrat-

kaisun menetelmat. (J&msa & Manninen 2000, 35.)

Ideavaiheessa rajasimme tyon koko alaraajasta polven alueen rasitusvammoihin, koska
Kymen Aktiivikuntoutuksella oli paljon tietoa Respecta-tukipohjallisista ja nilkan toi-
minnasta enemman kuin polven alueen ja erityisesti rasitusvammoihin liittyen. Paa-
dyimme alustavasti ennaltaehkéiseviin keinoihin, ettei opinnédytetyd laajene liikaa ja
ettd se pysyy aikataulussa. Mietimme yhdessd, olisiko opasta tarkoitus kayttaa urheili-
joiden kanssa vai enemmankin harrastelijoiden parissa. Paddyimme kuitenkin yhdessé
siihen, ett4 opas on tarkoitettu juoksijoille yleisesti, kun siihen tarvetta Kymen Aktiivi-
kuntoutuksella on. Kouvolan Urheiluakatemia kéyttaa yrityksen palveluita aktiivisesti,
joten urheilijoiden parissakin opasta ja opinndytety6té voi kéyttad. Toimeksiantajan toi-
veesta tarvetta oli saada opas fysioterapeuttien kayttoon, ei niinkaan asiakkaiden luet-
taviksi. Fysioterapeutit toivoivat saavansa oppaan ammattikielelld. Oppaaseen toivot-

tiin myos tiivista ja napakkaa sisaltod seké vain yleisimpid vammoja ja niiden vamma-
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mekanismit. Opasta tehdessa olen saanut luvan kayttéa hoitolaitoksen tiloja ja mahdol-
lisia vélineitd. Sain ottaa kuvia my0s tiloissa ja he toivoivat, ettd jos jotain testejé 0ytyy

rasitusvammojen tunnistamiseen, niin niité olisi hyvéa olla ty6ssd mukana.

7.3 Luonnosteluvaihe

Tuotteen luonnosteluvaihe alkaa, kun on olemassa paatds siitd, minkélainen tuote on
tarkoitus suunnitella ja valmistaa. Luonnosteluvaiheessa on ominaisuutena se, etta on
olemassa analyysi siitd, mitka eri nakokohdat ja tekijat ohjaavat tulevan tuotteen suun-
nittelua ja valmistamista. Jotta turvataan tuotteen laatu, on huomioitava eri osa-alueiden
ydinkysymykset suunniteltavana olevan tuotteen kannalta. Osa-alueita ovat muun mu-
assa asiakasprofiili, tuotteen asiasisalto, palvelun tuottaja, sidosryhmat, saddokset ja oh-
jeet seké toimintaympéristd, arvot, periaatteet ja asiantuntijatieto. Eri ndkdkohdista teh-

daén synteesi ja ne optimoimalla tukevat toisiaan. (Jamsé & Manninen 2000, 43.)

Opas paatettiin tehda fysioterapeuttien tydvalineeksi. Opasta voidaan hyodyntéa kaik-
kien juoksijoiden parissa urheilijasta tavalliseen kuntoilijaan. Toivomuksena oli toi-
meksiantajan puolesta, etta kyseisiin rasitusvammoihin olisi hyva liittdé kyseisten vam-
mojen tutkimiskeinot. Oppaaseen otin kuvia rasitusvammojen kipupaikoista ja askel-
lustyypeista sekd juoksutekniikkakuvia. Kuvat otettiin marraskuussa paikallisessa
maastossa ja Kymen Aktiivikuntoutuksen tiloissa. Oppaaseen kerasin tutkimustulosten
perusteella saatuja kayttokelpoisia ennaltaehkéisyn keinoja. Rasitusvammat laitoin

myos taulukkomuotoon, jotta ne olisi helpompi lukea rasitusvamma kerrallaan.

7.4 Tuotteen kehittely

Tuotteen kehittelyssd edetadn luonnosteluvaiheessa sovittujen ongelmien ratkaisuvaih-
toehtojen, rajausten, periaatteiden ja asiantuntijayhteistyén mukaisesti. Tuotteen teke-
misessd huomioidaan asiasisallosta laadittu jasentely. Tekemisessa kaytetédan tuotekoh-
taisia tydvaiheita ja -menetelmid. Useimmat sosiaali- ja terveysalan tuotteet ovat tarkoi-
tettu informaation valittamiseen asiakkaille, henkilékunnalle tai yhteistydtahoille. In-
formaation valittdmisen periaatteita sovelletaan hoito-ohjeiden laatimisessa asiakkaille,
toimintaohjeita henkilokunnalle seka tiedotus- ja esittelymateriaali yhteistyotahoille.
(JAms& & Manninen 2000, 54.)
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Kehittelyvaiheessa on valittu kyseiset fysioterapeuttiset ennaltaehkéisyn keinot, milla
véltetd&n polven rasitusvammoja. Oppaaseen myos valikoituivat juoksussa ilmenevét
yleisimmat rasitusvammat, joita voisi ennaltaehkaista ennalta. Lisatutkimuksia analy-
soin ja lisasin Kirjallisuuskatsaukseen téssa vaiheessa, koska kaikista ennaltaehkaisyn
keinoista ei ollut riittavasti tutkittua tietoa. Rasitusvammojen tunnistamista helpottaak-
seni yhdeksi osioksi taulukkoon laitoin tutkimisen. Taydensin vielé taulukkoa rasitus-
vammojen riskitekijoiden lisdamiselld. Laajensin tietdmystani viela muutamilla vieras-

kielisilla kirjoilla, jotta oppaasta tulisi kattava ja monikéyttdinen seké kansainvélinen.

7.5 Tuotteen viimeistely

Kaikissa tuotteiden kehittelyn kaikissa vaiheissa tarvitaan sen arviointia ja palautetta.
Erinomaisia keinoja on koekayttéé tai esitestata tuotetta sen viimeistelyvaiheessa. Koe-
kayttajind voivat olla tuotteen tilaajat, jotka osallistuvat tuotekehitysprosessiin. Pa-
lautetta on hyva saada myos sellaisilta ihmisilt, jotka eivat tuotetta ennestdén tunne.
Sen avulla saadaan riittavasti kritiikkid. Palautetilanteiden tulisi olla mahdollisimman
arkisia tilanteita. Myos testaaja voi esittaa eri ratkaisuvaihtoehtoja ja muutosehdotuksia

palautteenannon yhteydessa. (Jdmsa & Manninen 2000, 80.)

Opas esitestattiin Kymen Aktiivikuntoutuksen fysioterapeuteilla, jotka antoivat pa-
lautetta oppaasta palautelomakkeen avulla (liite 3). Toimeksiantaja antoi rakentavaa pa-
lautetta oppaasta. Tutkimissarake olisi hyvé olla ennen ennaltaehkdisyd, koska se sel-
kiyttéisi jarjestysta asiakkaiden parissa. Kuvat voisivat olla samoissa kohdissa, mik&
tekisi taulukosta selkeén. Jokaisen sivun ylareunassa olisi tarkeada olla otsikot, jotta tieto
I6ytyisi nopeasti. Padotsikot voisi lihavoida, jotta se selkeyttdisi diagnoosien etsimista.
Taulukot voisivat olla mahdollisimman isoja, jotta kuvat ja tekstin nékee helposti. Tau-
lukoiden mééra oli sopiva siséltoon ndhden. Opas oli muuten selked ja ndppérd. Oppaan

seen ja ennaltaehkaisyyn liittyvid tekijoitd, joita he toivoivat siing olevan.

Néiden tulosten perusteella muokkasin ja lisasin asioita mahdollisten korjausehdotusten
mukaan. Tutkimisosion siirsin ennaltaehk&isyn eteen, jotta jérjestys olisi looginen. Al-
kuperin ajattelin tekevani A5-kokoisen oppaan, mutta kuvat olivat omastakin mielesta
lilan pienid. Oppaasta tein A4-kokoisen, jotta kuvat ja tekstin nakisi helpommin. Kuvat

laitoin samoihin kohtiin, jotta niiden katsominen olisi selkeda. Liséksi lisésin oppaaseen
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sisallysluettelon, miké tekee tietojen hakemisesta nopeampaa ja helpompaa. Myds juok-
sijoiden yleisi& rasitusvammojen riskitekijoité ja ennaltaehkéisyn keinoja lisasin oppaan
alkupuolelle. My6s oppaan esittelytekstin muotoilin ennen sisallysluetteloa. Selkeytta-
miseksi lihavoin otsikoita ja tarkeimpid ydinasioita, jotta tarkeimmat 16ydettavat asiat
olisivat helposti néhtavissd. Korjausten jalkeen l&hetin oppaan sahkoisessa muodossa

toimeksiantajalle, josta he voivat tulostaa sen tarvittaessa paperiseen muotoon.

Asuinpaikan ja toimeksiantajan etdisyys hankaloitti hieman yhteistyotd, koska asiat
olisi voinut hoitaa enemman kasvokkain. Toimeksiantajalta olisi voinut saada enemman
vinkkeja sisallon rakentamiseen, jotta tyo palvelisi mahdollisimman paljon toimeksian-
tajan fysioterapeutteja. Alussa kavin keskustelemassa oppaan tarpeesta ja toimeksian-
tajan toiveista paikan paalla. Kuvien ottaminen yrityksen tiloissa sujui moitteettomasti.
Muuten opinnadytetyohon liittyvét asiat hoidimme séhkdpostitse ja puhelimitse. Lopulta
toimeksiantaja oli hyvin tyytyvdinen opinnéytetydhoni ja oppaaseeni, joita he voivat
hyddyntaa asiakkaiden parissa.

8 POHDINTA

Polvivammat olivat yleisimpid vammoja juoksijoilla, joten aiheen rajautuminen siihen
oli varsin luontevaa. Varsinkin kun toimeksiantajan puolelta tdmé oli tarpeellista.
Vaikka rasitusvammat saattavat tulla pitkalla aikavalilld, niihin on mahdollista vaikut-
taa. Tama olisi tarkeda tietdd juoksussa harrastelija- ja urheilutasolla. Yksinkertaisten ja
kustannustehokkaiden keinojen avulla pienelld vaivalla saataisiin rasitusvammoja vé-
hemmaksi nykypéivand, koska rasitusvammat ovat lisddntyneet viime vuosina muun

muassa arkiliikunnan vahentymisen ja vapaa-ajan liikunnan lisdéntymisen takia.

Opinnéytetyon nimi oli aluksi: “Juoksuperdisten polvivammojen ennaltachkaisy”,
koska aluksi ajattelin hakevani tietoa vain ennaltaehkaisyn tavoista. Toimeksiantajan
pyynnosta riskitekijoiden ja tutkimisosioiden lisddmisen my6td myds opinndytetyon
nimi muuttui, jotta sisalt6 vastaisi aihetta. Opinndytetydssa keskityin ainoastaan polven
rasitusvammoihin, koska toimeksiantajalla oli riittavésti tietoa nilkan alueen hairigista.

Lopulta muutin nimeksi ”Juoksussa esiintyvien polven rasitusvammojen tunnistaminen
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— Opas fysioterapeuttien tyovilineeksi”. Aihe palvelee nyt paremmin lukijaa, koska si-
sélto tasmad otsikkoon. Oppaasta olen luonut mahdollisimman houkuttelevan helpotta-
maan kaytannon tyota.

Opinnéaytetyoprosessi oli mielestani hyvin mielenkiintoinen, kun tein tydn yksinaan.
Yksin tehty tyo helpotti omaa ajankayttod omien suunnitelmien mukaan. Opinnéytetyon
teko oli véalilla hieman raskastakin, koska tein esimerkiksi viisi opintopistetté kesdopin-
toina. Silloin palautuminen jéi vahélle, koska tein kuukauden verran tyota putkeen il-
man pidempid taukoja. Suosittelen jatkossa tulevia opiskelijoita tekemaan opinnayte-
tyon ryhmatyond, koska tekstille tulee hieman sokea eika vélttdmattd huomaa omia Kir-
joitus- tai sisaltovirheitd. Tosin opponenttien ja muiden opiskelukavereiden hyva tuki
auttoi prosessin aikana omaa tyoskentelyé ja tyon loppuun viemista. Lopputulokseen

olen enemman kuin tyytyvéinen.

8.1 Oppaan luotettavuus ja eettisyys

Reliabiliteettilla eli menetelman tai mittarin luotettavuudella tarkoitetaan kaytetyn tut-
kimusmenetelmén kykyyn antaa ei-sattumanvaraisia tuloksia. Reliabiliteetti-kasite on
siis kéaytettyjen mittareiden ja tutkimusmenetelman kyky saavuttaa toivottuja tuloksia.
Tulos on reliaabeli, kun tutkimustulokset ovat joka kerta lahestulkoon samat. Validi-
teetti eli tutkimuksen luotettavuus ja patevyys tarkoittaa tutkimusmenetelman kykya,
joka selvittaa sita, mité silla on tarkoitus saada selville. Validiteetti on optimaalinen,
kun teoreettinen ja operationaalinen (eli k&ytanndssa) maaritelma ovat yhdenmukaiset.
Tulos on validi, kun tutkimuksen mittaustulokset osoittavat, ettd saadut tulokset vastaa-
vat talla hetkell& olevaa teoriaa tai sitd pystytddn parantamaan ja tarkentamaan. (Anttila
2006, 512, 515-516.)

Tutkimuksia, internetléhteitd ja kirjallisuutta olen etsinyt ja analysoinut vuoden ajan
kriittisesti ja ottanut tyohoni mukaan luotettavimmat ja tuloksellisimmat lahteet. Tutki-
mukset ovat viimeisten vuosien tuotosta, joten tutkimustieto on ollut ajankohtaista ja
tuoretta. Tutkimuksista valikoitui sellaisia, joissa tulokset ovat yhdensuuntaisia ja
otanta riittdvan laaja luotettavuuteen ndhden. Myos tutkimuksien laatua arvioin muun
muassa Viittausten méaralla, ajankohtaisuudella ja tutkimustulosten yhdenmukaisuu-

della. Valikoidut tutkimukset olivat seké kvalitatiivisia etta kvantitatiivisia. Myos kir-
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jallisuuskatsauksia otin mukaan tdydentdmaan tuloksia. Padosa kirjallisuudesta on tuo-
retta, mutta vammojen tutkimisosiot ovat vanhemmasta materiaalista, koska siihen ke-
ratyt tiedot ovat edelleen kéyttokelpoisia ja luotettavia. Valikoitujen tutkimuksien tu-
loksissa ei ollut ristiriitaisuutta, joten ne ovat kayttokelpoisia oppaassa. Loytdmani Kir-

jallisuus oli hieman ristiriidassa nykyaikaisten tutkimusten kanssa.

Suurin osa teoreettisesta tiedosta ja empiirisista tutkimuksesta olivat yhdenmukaisia.
Tosin venyttelyiden vaikutuksista oli ristiriitaista tietoa. Fletcherin ja Annessin (2007)
tutkimuksessa dynaamisten venyttelyiden vaikutuksista saatiin parhainta nayttéa suori-
tuskykyyn ja juoksuajan lyhentdmiseen. Kirjallisuudesta ei otettu oikeastaan kantaa ve-
nytyksien pituuksiin tai venytystapoihin. Yhdessa kirjallisuuskatsauksessa (Yeung ym.
2011) oli ristiriitaisuutta rasitusvammojen ennaltaehkéisyssa venyttelyjen, lihaskunto-
harjoitteiden ja progressiivisuuden osalta. Se teki muiden tutkimusten analysoimisesta

vaikeaa.

Polven alueella oli eniten rasitusvammoja juoksijoilla, joten kyseinen alue on tarkea
suojata ennaltaehkaisevilld oikeilla valinnoilla ja toiminnalla (Hespanhol ym. 2013;
Vuori ym. 2012, 584). Nykyisten tutkimusten mukaan (Kulmala ym. 2012, Yukawa ym.
2013) pakigjuoksu toisi pienimman polvivammariskin juoksussa. Kirjallisuudessa véi-
tetadn, ettd jokaiselle juoksijalla on oma tyyli juosta taloudellisesti ja turvallisesti. Joten

asiat ovat hieman ristiriidassa keskenaan.

Juoksuharjoittelua tulisi olla kaksi kertaa viikossa pienimmé&n vammariskin takia tutki-
musten mukaan. Kolme tai enemman harjoituskertaa ja yksi kerta tai véhemman vii-
kossa nostaa heti juoksijoiden rasitusvammariskia. Terveyshyotyjen takia kannattaa siis
tehdd juoksuharjoituksia kaksi kertaa viikossa ja nekin pitkékestoisesti. Myos alle kaksi
lepopdivad tuo palautumisen kannalta lisdd vammariskia (Ristolainen 2012; Ristolainen
ym. 2014). (Kluitenberg ym. 2015; Malisoux ym. 2014.)

Jotkut tutkimustulokset ovat suunnattuja kilpaurheilijoille, joten niiden tuloksia en hyo-
dynna oppaassa. Opas oli tarkoitus tehd& kaikkien harrastelijoiden ja urheilijoiden pa-
rissa. Kestavyysurheilijoille tuli 2.1-kertainen riski rasitusvammoille, jos he harjoitteli-
vat yli 700 tuntia vuodessa (Ristolainen ym. 2014). Alaraajavammaan on huomattu yh-
teys yli 64.4 kilometrin (40 mailia) pituinen juoksuharjoittelu viikossa (Oser ym. 2013).

Juoksuharjoittelua tulisi harrastaa vahintadan 60 minuutin ajan kerrassaan (Kluitenberg
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ym. 2015). Naitd ei voi hyodyntéaa harrastelijoiden parissa, koska rajat ovat aivan liian

korkeita esimerkiksi aloittelijoita varten.

Fysioterapeuttien eettisten ohjeiden mukaan ammattietiikka nojaa ammatilliseen osaa-
miseen ja tietoon sekd myds eldmankokemuksen ja arvojen sisaistamiseen. Naiden
kautta fysioterapeutti kykenee paatoksentekoon, oman toimintansa seurausten Kriitti-
seen arviointiin ja pohdintaan eettisestd nédkokulmasta. (Suomen Fysioterapeutit ry,
2014.)

Prosessin aikana mukana olleet henkil6t ovat taysin nimettomié. Kuvattavalta on pyy-
detty kirjallinen suostumuslupa (liite 2). Kuvattavana oleva henkil6 on tunnistettavissa.
Henkild on pysynyt samana, jotta riski kuvien vaarinymmartamiseen olisi mahdollisim-
man pieni. Opinndytety6ta ja opasta tehdessé olen ollut kriittinen omaan tydskentelyyn
kuvien ottamisen ja sisallon suhteen. Tutkimuksissa ja kirjallisuudessa olen etsinyt ja
valinnut vain luotettavia l&hteitd, jotta nditd koostettuja tietoja kannattaa ja pystyy kéyt-

tdmaén osana fysioterapeutin tyota.

8.2 Oma oppiminen opinnadytetyon aikana

Olen oppinut jatkuvasti uutta koko prosessin aikana (kaavio 1), ja katson sen oikein
hyodylliseksi tulevaisuuden fysioterapian osaamisen ja kehittdmisen kannalta. Olen sy-
ventynyt polven rasitusvammoihin kattavasti ja osaan ehkéisté niitd ennalta naiden fy-
sioterapeuttisten keinojen avulla. Tulevina tydeldmévuosina pystyn kaytdannon koke-
muksen kautta toteamaan ja valitsemaan vaikuttavimmat ennaltaehkéisyn keinot asiak-
kaiden parissa. Talla kertaa annoin vain keinoja fysioterapeuteille, joita he voivat hyo-
dyntéa tyosséan. Erityisesti askelluksen vaikutuksesta olen analysoinut ja oppinut erit-
tain paljon, joten ymmarrén sen vaikutukset rasitusvammoihin. Myds biomekaniikan

ymmartdminen auttaa tulevien vaivojen ymmartadmisessé ja johtopaatoksissa.

Opasta en ollut aiemmin opiskelujeni aikana tehnyt, joten perehtyminen oppaan tuotta-
miseen oli vaivan ja tuotteen kehittdmisen arvoista. Jatkossa pystyn keskittyméén vie-
lakin enemman sisallon tekemiseen, koska tuotekehitys on itselleni tdiman opinnéyte-
tyon perusteella nyt tuttua, vaikka sisaltoon olenkin tyytyvdinen. Uusien tutkimustulos-
ten perusteella aion kehittda jatkossa ammattitaitoani ja ottaa kaytt6dn uusien tutkimus-

ten tuloksia omassa tulevaisuuden ammatissani.
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KAAVIO 1. Opinnaytetydprosessin kulku

8.3 Jatkotutkimusehdotukset

Suosittelen tuleville fysioterapeuttiopiskelijoille jatkotutkimusehdotuksiksi spesifit har-
joitteet rasitusvammojen hoitoon ja hoidon kulun akuutti-, subakuutti- ja kroonisuus-
vaiheisiin. Hoito-ohjeet voisivat olla esimerkiksi potilasohjeena jaettaviksi. Fysiotera-
pian kannalta olisi tarkedd keskittyd akuuttiin hoitoon diagnosoinnin alkuvaiheessa,
jotta tulevilta lisdongelmilta valtyttdisiin. My0s urheilijoiden ja harrastelijoiden jakami-
nen erilleen olisi jatkossa tarpeellista, jotta pystytdan keskittymaan syvallisemmin esi-
merkiksi juoksumaéariin ja -kertoihin. Tulevaisuuden tutkimukset ovat tarpeellisia fy-
sioterapian ja rasitusvammaojen hoidon kehittdmisen kannalta, vaikka tutkimustuloksia
on t&né paivéna paljonkin saatavilla. Hoitojen vaikuttavuutta taytyy jatkuvasti arvioida

ja tutkia, jotta toiminta olisi mahdollisimman kustannustehokasta.
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tivity and kinemat- keski-ika=29.0 % | kien kanssa. Loput 18 juoksi- | kanisesta
ics of forefoot and 11.9 vuotta, pi- | jaa laskeutui etuosalle paljas- | vaikutuk-
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ners. Original arti- metrid ja paino | osalle. Kenkien kanssa juok- | hasten akti-
cle. Journal of 65.15 + 10.74 ki- | sevat matalammalla askel- | voitumi-
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laboratoriossa. lailla saattaa olla paremmat
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on fifty-meter | heilijoiden alku- | jotka tekivat: ak- | siin venyttelyihin. Dynaami- | alkulammit-
sprint performance | lammittelya. tiivisia dynaami- | nen venyttely osana alkulam- | telyd. Hyo-
in track-and-field sia  venytyksig, | mittelya siis lyhent&a lyhyen | dyllinen
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ning-related inju- allisin vamma oli lihaksiin
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tutkimuksissa monipuolisen
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hagen, Evert & van taisen aloittelijoi- | kolme kertaa viikossa altisti | Erittdin hyo-
Middelkoop, Ma- den juoksuohjel- | enemman riskialttiiksi vam- | dyllinen
rienke 2015. The man. moille verrattuna kahteen | opinndyte-
NLstart2run study: juoksuharjoittelukertaan vii- | tyolle.
Training-related kossa. Lyhyempi harjoittelun
factors associated kesto on yhteydessa suurem-
with  running-re- paan riskiin pitkakestoiselle
lated injuries in vammalle. Tulosten perus-
novice runners. teella vahintddn 60 minuutin
Journal of Science juoksu pienelld harjoittelute-
and Medicine in holla tuo vahiten vammoja
Sport. aloitteleville juoksijoille.
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&  Tiede 49, kigjuoksijoilla. Lonkan kuor- | linen opin-
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jissa ei havaittavaa eroa. Pa-
kigjuoksijoilla polvivamma-
riski saattaa olla pienempi,
mutta nilkan riski suurempi.
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ing the mecha- malla vammalla seka frek- | tydlle.
nisms of running- venssilla todettiin olevan vai-

related injuries. kutusta. Painoindeksilla ja
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and Medicine in
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parallel use of dif- titutkimus. moja aloittelevilla juoksi- | moihin. Erit-
ferent running joilla. Useamman kenkdparin | tdin hyodyl-
shoes decrease run- avulla juoksun kuormitus ja- | linen opin-
ning-related injury kautuu tuki- ja liikuntaelimis- | naytetydlle.
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Journal of Medi- tule ylikuormitusta. Juoksun
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2013. Evaluation | hoitoon perus- johtuu ylirasituksesta. Systee- | mééran juok-
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joittelu viikossa. Yleisimpia
juoksuvammoja ovat polvi-,
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Suostumuslupa valokuvia varten

Hei! Olen Miika Haaja, fysioterapeuttiopiskelija (AMK) Mikkelin ammattikorkeakou-
lusta. Teen fysioterapian opinndytetyotani juoksuperdisten polven rasitusvammojen
tunnistamisesta toimeksiantajani Kymen Aktiivikuntoutuksen fysioterapeutteja varten.

Tyostani kokoan oppaan fysioterapeuttien tyovélineeksi.

Valokuvia kaytén sekd osana opinnédytetyotani ettd oppaassa. Tyoni menevat Theseus-
tietokantaan ja Mikkelin ammattikorkeakoulun Yksa-arkistoon. Pyydén suostumus-

tanne valokuvamateriaalien ottamista varten. Kuvat ovat tunnistettavissa olevia.

Annan suostumukseni valokuvien ottamiseen ja niiden kdyttdmiseen opinndytety0ssé ja

oppaassa.

(paikkakunta, paivamaara, allekirjoitus ja nimenselvennys)

MAMK
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Oppaan esitestaus -lomake

Hei! Olen Miika Haaja, fysioterapeuttiopiskelija (AMK) Mikkelin ammattikorkeakou-
lusta. Teen fysioterapian opinnédytety6tani juoksussa esiintyvien polven rasitusvammo-
jen tunnistamisesta toimeksiantajani Kymen Aktiivikuntoutuksen fysioterapeutteja var-
ten. Tyostani kokoan oppaan fysioterapeuttien tyovélineeksi. Tarvitsen palautetta op-

paan kehittdmiseen ja viimeistelemiseen.

Tuleeko oppaassa esille hyddynnettavissé olevia asioita?

Missa muodossa tutkimustuloksia haluatte oppaaseen?

Millainen on kansikuva?

Millainen on oppaan ulkondko ja sommittelu?

Ovatko taulukot ja kuvat sopivia oppaaseen?

Onko muita kehitys- ja viimeistelyehdotuksia?
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