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1 JOHDANTO

Vaikka balettia ei luokitella urheilulajiksi, vaan taidemuodoksi, balettitanssijat
loukkaantuvat ja karsivat urheiluvammoista samoin kuin mink& tahansa muunkin
urheilulajin edustaja. Eri lajien edustajilla on taipumus tiettyihin vammoihin, jotka
maaraytyvat yleensa lajivaatimusten mukaisesti. (Catton 2012; Gronholm, Salmi-
nen, Wegelius & Larsson 2014, 18.) Ammattitanssijatkaan eivat valty urheiluvam-
moilta; niitd saattaa syntyd jopa ammattisesitysten aikana (Catton 2012), ja
useimmat tanssijat karsivat yleensd useamman kuin yhden vamman uransa ai-
kana (Noon, Hoch, McNamara & Schimke 2010). Baletin vammoista suurin osa
keskittyy jalkateran ja nilkan alueelle, joiden osuus kaikista baletin vammoista on
jopa 50 prosenttia (Rindlisbacher 2009). Baletissa syntyvat vammat luokitellaan
niiden syntymekanismien mukaan, samoin kuin muutkin urheiluvammat (Catton
2012; Gronholm, Salminen, Wegelius & Larsson 2014, 18).

Baletissa jalkaterat joutuvat kehosta kaikista suurimman rasituksen ja kuormituk-
sen kohteeksi, minka vuoksi tanssijalla tulee olla vahvat, voimakkaat ja hyvan
likkuvuuden omaavat jalkaterat. Baletin tekniikan vaatimuksena ja keskeisena
osana harjoittelua ovat aarimmainen nilkan plantaarifleksioasento, eli ojennus
seka jalkateran pronaatio, eli alemman nilkkanivelen sisaanpain kulkeva liike
kantapaan laskeuduttua alustaan. Jalkateran normaalin liikkumisen tehtavien li-
saksi balettitanssijan jalkaterat osallistuvat hyvan tasapainon luomiseen. (Noll
Hammond, Nikkild, & Tunkkari 2006, 149-150; Tepla ym. 2014, 89.) Balettitans-
sijan harjoitus- ja esiintymismaaréat ovat suuria, misté seuraa tyypillisesti alipalau-
tumista, eli tanssijat lepaavat riittamattomasti suhteessa kuormitukseen. Alipa-
lautumisen seurauksena on usein voimakasta uupumista, joka on korkea riskite-

kija loukkaantumiselle. (Russell 2013.)

Naisten ja miesten roolit baletissa eroavat jokseenkin toisistaan. Miestanssijoiden
harjoittelu ja esiintyminen sisaltavat padsaantoisesti hyppyja, kaantymisia seka
naistanssijoiden nostamista, jotka vaativat voimaa ja rajahtavyytta. Miesten tyy-
pillisimpi& vammoja ovat toistosta johtuvat rasitusvammat seka rasitusmurtumat,
joiden taustalla on yleensé useita toistuvia ja akillisia pysaytyksia liikkkeista ja voi-
makkaita alastuloja hypyista. (Kennedy, Hodgkins, Columbier & Hamilton 2008.)



Naiset karsivat myos rasitusvammoista seké nilkkojen nyrjahdyksista. He kaytta-
vat harjoittelussa karkitossuja pointe-asennon, eli varpaiden paalla tanssi-
misasennon saavuttamiseksi, mista aiheutuu varpaiden ja jalkaterien pienempia
vammoja. (AAOS 2011; Kim ym. 2017.)

Balettitanssijan tyypillisimpiin vammoihin lukeutuvat jalkateran ja nilkan alueen
rasitusmurtumat, jannevammat seka nilkan nyrjahdykset ja venahdykset (AAOS
2011). Naistanssijoiden rasitusmurtumiin vaikuttavat alhaisen painon myota ke-
hittyneet aineenvaihdunnan hairiét seké alipalautuminen. Muun muassa kuukau-
tiskierron hairiintyminen heikentaa luun tiheytta ja altistaa osteoporoosille, minka
seurauksena rasitusmurtumien riski kasvaa. Rasitusvammojen lisaksi naisten
tyypillisimpiin vammoihin kuuluvat nilkan nyrjahdykset, silla naistanssijat suoritta-
vat suurimman osan liikkeista pointe-asennossa, jolloin jalkatera ja nilkka ovat

aarimmaisessa plantaarifleksiossa. (Kennedy ym. 2008.)

Valitsimme aiheeksemme balettitanssijan jalkatera- ja nilkkavammojen ennalta-
ehkaisyn, silla kyseisen alueen vammoja esiintyy balettitanssijoilla eniten. Lisaksi
olemme kiinnostuneita urheiluvammoista, niiden syntymekanismeista seka en-
naltaehkaisysté. Baletti lajina valikoitui sen vuoksi, etta siina syntyy hypoteetti-
sesti runsaasti vammoja ja se eroaa muista urheilulajeista esteettisten vaatimus-
ten ja sitad kautta teknisen suorittamisen perusteella. Baletissa pyritdan vaativiin
esteettisiin suorituksiin, jotka vaativat normaalista poikkeavia, darimmaisia kehon
asentoja. Baletin tekniikka vaatii tanssijalta erityisesti kehon hallintaa, liikku-
vuutta, tasapainoa ja kestavyytta. (AAOS 2011; Vayrynen 2017b, 620.)

Tyon tavoitteena toimeksiantajan nakdkulmasta oli luoda konkreettista materiaa-
lia asiakasohjausta varten liikkeharjoitteiden muodossa. Myds fysioterapia-ala saa
oppaasta ohjausmateriaalia nilkka- ja jalkateravammojen ennaltaehkaisyyn.
Kaikki fysioterapeutit voivat hyddyntaa lilkeharjoitteita osana vammojen kuntou-
tusta tai urheilijoiden harjoittelua. Tyon tekij6ind tavoitteenamme oli oppia tuot-
teistamisprosessin kautta toiminnallisen opinnaytetyén menetelma. Pyrimme sy-
ventamaan tietamystdmme biomekaniikasta, nilkka- ja jalkaterdvammoista, nii-

den syntymekanismeista seké ennaltaehkaisykeinoista.



Opinnaytetydmme tarkoituksena oli tehd& harjoiteopas balettitanssijan ammattiin
opiskeleville tanssijoille nilkan ja jalkaterdn vammojen ennaltaehkaisemiseksi.
Sen kohderyhméanéa ovat nuoret ja ammattiin opiskelevat balettitanssijat seka
tanssioppilaitokset oppilaineen ja opettajineen ympéari Suomen; oppaan levitys
tapahtuu toimeksiantajamme Dance Health Finlandin kautta. PAddyimme teke-
maan harjoiteoppaan opinnaytetydén osana, silla toimeksiantajamme ilmaisi tar-
peen balettitanssijoita ja opettajia informoivasta oppaasta. Kohdistimme aiheen
ainoastaan balettitanssijan jalkatera- ja nilkkavammoihin tiedonhaun rajaa-
miseksi. Opinnaytetydmme tietoperusta siséltaa baletin lajianalyysin, jalkatera- ja
nilkkavammojen teoriaa, balettitanssijan tyypillisimpia vammoja seka niiden en-

naltaehkaisykeinoja.



2 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITTEET JA KEHITTAMISTEHTAVA

Opinnaytetydmme tarkoituksena ja kehittamistehtavana oli tehda harjoiteopas
nuorille ja balettitanssijan ammattiin opiskeleville tanssijoille nilkan ja jalkateran
vammojen ennaltaehkéisemiseksi. Opas sisaltaa liikeharjoitteita baletin vammo-
jen ennaltaehkaisyyn seka tietoa lammittelyn, palautumisen ja ravitsemuksen
merkityksesté balettitanssijalle. Oppaan kohderyhméana ovat nuoret ja ammattiin
opiskelevat balettitanssijat seka tanssioppilaitokset oppilaineen ja opettajineen
ympari Suomen. Oppaan levitys seka informaatio tapahtuvat Dance Health Fin-
landin kautta.

Tyon tavoitteena toimeksiantajalle oli tuottaa materiaalia asiakasohjaukseen. Toi-
meksiantajamme voi hyddyntaé oppaan liikeharjoitteita osana nilkan ja jalkateréan
vammojen ennaltaehkaisya seka kuntoutusta niin balettitanssijoilla kuin muiden-
kin lajien edustajilla, ja liikkeité voi kayttdd myods osana balettitanssijoiden alku-
tai loppuverryttelya tai kehonhuollon harjoituksia. Fysioterapia-ala hyotyy harjoi-
teoppaasta saamalla asiakasohjausmateriaalia nilkan ja jalkaterdn vammojen en-
naltaehkaisyyn. Opas tarjoaa tanssialaa tuntemattomalle fysioterapeutille val-
miuksia kohdata ja ohjeistaa tanssivia asiakkaita. Fysioterapeutit voivat hyddyn-
taa liikeharjoitteita myds osana vammojen kuntoutusta tai urheilijoiden harjoitte-

lua.

Tyon tekijoina tavoitteenamme oli oppia tuotteistamisprosessi sekéd sen myota
toiminnallisen opinnaytetyon vaiheet ja menetelm&, ja tarkentaa tiedonhaun
osaamistamme erityisesti tutkimusten etsimisen kannalta. Pyrimme syventa-
maan tietamystamme nilkka- ja jalkateravammoista seka niiden ennaltaeh-
kaisysta. Saimme oppaasta itsellemme materiaalia jalkateran ja nilkan vammaojen
ennaltaehkaisyyn ja mahdollisesti myos vammojen kuntoutuksen suunnitteluun

seka toteutukseen.
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3 BALETIN LAJIANALYYSI

3.1 Balettilajina

Lajianalyysilla maaritellaan urheilulajiin siséltyvia keskeisimpia ominaisvaatimuk-
sia (Terve Urheilija N.d.). Baletin nakdkulmasta tarkastellen, vaatii se lajina tans-
sijalta teknisesti haastavia ominaisuuksia, jotta liikkeiden ja asentojen oikeaoppi-
nen suorittaminen mahdollistuisivat. Naistéd ominaisuuksista keskeisimpié lajivaa-
timuksia baletissa on muun muassa notkeus. Selkéarangan tulee taipua baletille
ominaisiin asentoihin, kuten esimerkiksi arabesque-asentoon (Kuva 1). Alaraajo-
jen aukikierto seka jalannostot vaativat tanssijalta lonkkanivelista myds riittavaa
likkuvuutta. (Sinisalo N.d.) Balettitanssijoiden nivellikkuvuudet ovat suuremmat
lantiossa, polvissa, jalkaterissa seka selkarangassa kuin muilla inmisilla. (Stein-

berg, Hershkovitz, Peleg, Dar, Masharawi, Heim & Siev-Ner 2006).

Kuva 1. Arabesque (Sahlstrom 2018)

Nilkkojen ja jalkaterien on pystyttava pehmentadmaan ja vastaanottamaan hyppy-
jen tuottama kuormitus seka kyettava nopeisiin asennon muutoksiin (Noll Ham-

mond ym. 2006, 135). Perusvoiman seka rajahtavan voiman harjoittelu kuuluvat
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vahvasti tanssijoiden harjoitettaviin ominaisvaatimuksiin, joilla parannetaan ky-
kya ponnistaa mahdollisimman korkealle ja siten tuottaa laadukkaampia hyppyja.
Ponnistus- ja rajahtavaa voimaa tanssijat harjoittavat muun muassa plyometrisilla
eli rajahtavilla voimaharjoitteilla. Baletissa ne suoritetaan usein paikoillaan, jolloin
keskitytddn paaasiassa hypyn korkeuteen; on tutkittu, ettd rgjahtava harjoittelu
kasvattaa hypyn tehoa ja voimaa. Kun tanssijalla on riittava hyppyvoima, pystyy
han paremmin hyddyntamaan kyseista ominaisuutta haastavammissa hyppyva-
riaatioissa. Plyometriset harjoitteet eivat yleensa sisalla baletissa haasteellisia
variaatioita, joita esiintyy normaalisti tanssin aikana. Yksinkertaisemmilla hyppy-
harjoituksilla saadaan vahennettya vammautumisriskid. (Gjinovci, Idrizovic, Ulje-
vic & Sekulic 2017; Irvine, Redding, & Rafferty 2011, 2.)

Tanssijoiden on omattava my6s hyva tasapaino-, voima- seka koordinaatiokyky
ajatellen piruetteja, joita harjoitellaan usein ennen varsinaisten piruettien suorit-
tamista tankoharjoituksina baletin kaikissa perusasennoissa (Kuva 3) (Noll Ham-
mond 2006, 98—102). Naistanssijat tanssivat karkitossuilla (Kuva 6), jotka on tar-
koituksenmukaisesti suunniteltu tanssimiseen varpaiden paalla. Varpaiden ja jal-
katerien tulee olla tarpeeksi kehittyneet ja vahvat karkitossujen kayttamiseen,
mika vaatii riittdvaa liikkkuvuutta, stabiliteettia eli vankkuutta sekd kontrollia.
(AAOS 2011; Rindlisbacher 2009.) Karkitossujen kaytto vaatii hyvan lihasvoiman
lisaksi tanssijalta jalkaterien liikkuvuuden osalta myds suoritettavan plantaariflek-
sio-asennon. Normaalin ihmisen plantaarifleksion suuruus on noin 40-50 astetta,
mutta ammattitanssijoilla se saattaa olla jopa 110 astetta. Kaikki baletin aloittavat
tanssijat eivat omaa luonnostaan hyvan liikkuvuuden jalkateria, minka vuoksi se-
kin osa-alue vaatii harjoittelua ennen karkitossujen kayttoon ottamista. (Russell
2013))

Balettitanssijan ominaisuuksiin kuuluvat fyysisen osa-alueen liséaksi myos psyyk-
kinen vahvuus, jotka tanssijan tulee osata valittda katsojille, silla keho toimii tans-
sijan instrumenttina ja siten myos ilmaisuvalineena (Michail 2016). Tanssijan fyy-
sista rakennetta on pidetty tarkedssa osassa balettia jo varhain sen syntymavuo-
sista lahtien, mik& johtuu suuresti baletin ominaisuudesta estetiikan ihannointiin.

Tasta huolimatta ei ole olemassa jotain yhta tiettya kokoa tai muotoa, millaiselta
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tanssijan tulisi nayttdd. Tanssijoiden ei siis ole tarkoitus olla toistensa kopioita,
vaan harjoitteiden tekemisessa tulee nakya jokaisen yksilélliset vahvuudet ja
myo6s heikkoudetkin. (Haskell 1955, 67—71; Noll Hammond 2006, 135.) Tanssin
syntyminen |6ytaa juurensa keskiajalta asti. Tanssi on muotoutunut kyseisené
ajanjaksona moniksi eri tyylilajeiksi, joiden aikaansaannoksena baletti on muo-
toutunut omaksi lajikseen, joka mielletéan myds taidemuotona. Keskiajan ajan-
jakso kestaa kokonaisuudessaan tuhat vuotta, mika alkoi 500- ja paattyi vasta
1500-luvulla, joten kyseessa on melko pitk&a evoluutio lajia ajatellen. (Renvall &
Suhonen 2003, 203, 212.)

Seuratanssit olivat keskiajan ensimmaisia tanssimuotoja, joille oli ominaista lau-
laminen yhdistettynd samanaikaisesti tanssiin. Tanssin kannalta seuraava mer-
kittava kehitys tapahtui 1100-1200-luvuilla hoveissa, jossa mukaan tuli piirteita
esityksen muodosta. Tanssiesitysten katsomona toimi hovivaki ja esiintyjina aa-
teliset. (Renvall & Suhonen 2003, 213.) Tanssin suosio nousi 1500-luvulla renes-
sanssin aikakaudella, paéosin Italiassa ja Ranskassa. Tanssiesityksille nousi
tuolloin tarkedaksi tekijaksi hienot esiintymispuvut ja lavastukset hienoine valais-
tuksineen. Ranskassa baletti otti 1600-luvulla askeleen kohti uutta aikakautta,
minka seurauksena syntyi klassinen baletti. Balettiesitykset siirtyivat hoveista te-
atterisaleihin, joissa esitysten tanssiosuuksien merkitys kasvoi ja muuttui tekni-
sesti yha haastavimmiksi. (Noll Hammond 2006, 183—-184.)

Rokokoo toimi 1700-luvulla merkittavana uudistuksen aikakautena baletille. Ro-
kokoo nékyi baletissa keveytena ja siroutena niin tanssin kuin puvustuksenkin
muodossa. Tanssi alkoi muistuttaa entistda enemman nykyista kasitystamme ny-
kyajan baletista, jossa nousi tarkeéksi osaksi alaraajojen aukikiertoasento seka
piruettien, askeleiden ja hyppyjen osuus. Naisen balettipuku muutti 1800-luvulla
muotoaan edelleen lisaten entisestaan illuusiota keveydesté ja hentoudesta. Ta-
man lisaksi aiemmin esityksissa kaytetyt korkokengat jaivét taka-alalle ja niiden
tilalle astuivat karkitossut. Karkitossujen avulla esityksiin saatiin entista enemman
nayttavyytta. (Renvall & Suhonen 2003, 218-220, 222—-224.)
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3.2 Baletin tekniikka

Baletin tekniikan lahtékohdat pohjautuvat vartalon oikeaoppiseen linjaukseen,
miké& tarkoittaa baletin kielella, ett& vartalon kaikki ruumiinosat ovat oikeassa suh-
teessa toisiinsa nahden. Ryhtivirheet vartalon linjauksessa (Kuva 2) ovat huo-
noksi jokaiselle, mutta ne aiheuttavat erityisesti baletissa paljon vahinkoa pitkalla
aikavalilla, jos liikkeet suoritetaan jo lahtokohtaisesti vaarin. (Noll Hammond
2006, 30-31.) Lantion taaksepain kallistuneessa asennossa myds hartiat ovat
usein tydntyneena eteenpain ja rintarangan luonnollinen kaari on korostunut. Toi-
sessa ryhtivirheasennossa lantio on kallistuneena eteenpéin, mista aiheutuu se-
lan ylikorostunut notko-asento, eli lannerangan kaari suurenee. Oikeaoppisessa
ryhdissa kuvitellun luotisuoran tulisi kulkea sivuprofiilista katsottuna keskelta kor-
valehted, hartian etuosasta, kyynartaipeen paalta, pohjeluun lapi aina jalkateran
kehrasluun keskiosaan asti (Kuva 2). (Noll Hammond 2006, 30—31; Kauranen
2017, 87-89.)

Kuva 2. Vartalon linjaukset: a. oikeaoppinen linjaus, b. lantio on kallistunut taak-

sepain, c. lantio on kallistunut eteenpain (Sahlstrom 2018)

Tanssijan linjaus on hyva, kun oikea asento I6ytyy mahdollisimman luonnollisesti
ilman suurta asennon tyostamista. Oikean linjauksen etsiminen vaatii tanssijalta

paljon tyota, ja se saattaa l6ytya vasta vuosien harjoittelun tuloksena. (Noll Ham-
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mond 2006, 30—-33.) Baletin oikean linjauksen etsimiseen kuuluu jalkaterien, ala-
raajojen, keskivartalon ja paan hallinta, joihin tarvitaan seka lihasvoimaa etta liik-
kuvuutta (Welsh 2015). Vartalon tulisi olla jatkuvasti aktiivisessa, mutta ei kos-
kaan staattisessa tilassa, mink& vuoksi asennon vaihtaminen vaatii jatkuvasti dy-
naamista, mutta samalla vaivihkaista uudelleenlinjausta. Linjauksen I6ytamisen
perusteisiin kuuluu myds oikeaoppinen hengittdminen, joka luo mahdollisuuden

vartalon dynaamiselle tyoskentelylle. (Noll Hammond 2006, 30-33.)

3.2.1 YIl&- ja alaraajojen asennot

Tekniikkaharjoittelun merkitys baletissa on korostunut esteettisyyden vuoksi;
tanssijat harjoittelevat tekniikkaa saanndllisesti viela ammattilaisinakin (Russell
2013). Baletin alaraajoihin kohdistuva tekniikka perustuu viiteen eri asentoon,
joita kutsutaan ensimmaiseksi, toiseksi, kolmanneksi, neljanneksi ja viidenneksi
asennoksi (Kuva 3). Kaikille asennoille on ominaista baletin kielella kaytetty au-
kikierto, mika tarkoittaa, ettd alaraajojen nivelet ovat huomattavassa ulkorotaati-
ossa eli ulkokierrossa. Rotaatio, eli kiertoliike n&kyy tavalla tai toisella baletin tek-
niikassa, koska kaikki likkeet pohjautuvat aina joihinkin naista perusasennoista.
(Sinisalo N.d; Steinberg ym. 2013.) Alaraajojen asennot vaikuttavat osaltaan
muun kehon jarjestaytymiseen; ylaraajojen asentojen perusideana patee peh-
mead kaari, kimmenten kevyt kannattelu seka ranteiden sopiva rentous, jolloin ne

eivat saa olla lilan rennot tai jaykat (Noll Hammond 2006, 36—37).

Rawmos Stigha Qo Viides

Ens'\mm'\mr\ Vounen N'\_)&s 2 '“\‘S-’s

Kuva 3. Baletin viisi perusasentoa (Sahlstrom 2018)
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Naisbalettitanssijat tanssivat joko demi-pointe-asennossa eli pakididen varassa
(Kuva 4), jolloin alaraajojen lihakset vahvistuvat, niiden rasituksen sietokyky voi-
mistuu ja ne valmistautuvat hiljalleen pointeen eli varpaiden paalla tanssimiseen
(Kuva 5). Demi-pointe-asennossa pakiat ovat maassa ja paino on jakautunut
paaosin toiselle varpaalle eli tasaisesti jalkaterdn keskiosaan. Pointessa koko ke-
hon paino puolestaan kohdentuu paasaantoisesti ensimmaiselle, eli isovarpaalle,
jolloin kuormitus on huomattavan suurta. (Rindlisbacher, 2009; Russell 2013.)
Pointe-asennon tekniikalla haetaan suoraa linjaa jalkateran ja saariluun valille
(Steinberg ym. 2013).

Dew\i %in\t
Kuva 4. Demi-pointe (Sahlstrom 2018)

Pointe-asentoon suositellaan siirtymaan vasta, kun fysioterapeutti katsoo baletin
tekniikan, jalkateran, alaraajojen sekad keskivartalon lihasvoiman, lantion hallin-
nan, nivelten liikkuvuuden ja alaraajojen linjauksen olevan riittavan kehittyneita.
Harjoittelun aloittaminen demi-pointessa on ensimmainen askel kohti pitkaa tans-
siuraa ja vammojen ennaltaehkaisya. (Rindlisbacher 2009; Weiss, Rist & Gross-
man 2009.) Harjoittelu tulee aloittaa pakidilla, silla varpailla tanssiminen ilman
riittavaa harjoitusta ja jalkaterien voimaa kasvattaa loukkaantumisriskia erityisesti
nuorilla tanssijoilla. Pointe-asento vaatii ddrimmaista jalkateran plantaariflek-
siota, johon tarvitaan jalkaterén lihasten voimaa seka nilkan liikkuvuutta, stabili-
teettia seka kontrollia varpaille nousussa ja asennosta laskeutuessa. (Russell
2013))
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Balettitanssijat aloittavat pointe-asennossa harjoittelun karkitossuilla yleensa 10—
12-vuotiaina; aloitusajankohta arvioidaan aina yksildllisesti tanssijan tekniikan ja
harjoitustaustan mukaan, ja pointe-harjoittelu aloitetaan vasta tanssinopettajan
luvalla (Orio 2014). On suositeltua, ettéa nuori tanssija aloittaa pointe-harjoitukset
kolmen tanssivuoden jalkeen, jonka aikana tekniikka ja muut vaaditut ominaisuu-
det kehittyvat. Baletin tulisi olla tavoitteellista ja tanssijan riittdvan motivoitunut,
silla vaativampaan harjoitteluun tulisi kuulua nelja harjoituskertaa viikossa. Jokai-
sen tanssitunnin lopussa pointea tulisi harjoitella noin 15 minuutin ajan progres-

siivisesti. (Weiss ym. 2009.)

Kuva 5. Pointe-asento (Sahlstrém 2018)
3.2.2 Karkitossut

Naistanssijat tanssivat karkitossuilla (Kuva 6), joiden tarkoituksena on mahdollis-
taa paasy pointe-asentoon (AAOS 2011). Vaikka miestanssijat eivat tanssi
yleensa karkitossuilla, harjoittavat he myds naistanssijoiden tavoin varpaitaan,
jotta hekin saavat vahvistettua niitd seka nilkan kaarta (Ahonen ym. 2006, 141).
Kaikki baletin aloittavat tanssijat eivat omaa luonnostaan hyvaa liikkkuvuutta jal-
katerissd, minka vuoksi sekin osa-alue vaatii harjoittelua ennen karkitossujen

kayton aloittamista (Rindlisbacher 2009). Ennaltaehkaisevalla harjoittelulla seka
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asianmukaisilla balettitossuilla voidaan vahentdéa loukkaantumisriskia (Kim ym.
2017). Karkitossut tulisi aina hankkia asiantuntijan avustuksella, jotta tanssijan
jaloille saadaan mahdollisimman istuvat ja toimivat jalkineet. Karkitossut tulee
aina tarkistuttaa ammattilaisella, mikali ne rikkoutuvat tai tuntuvat epatavallisilta
jaloissa. (AAOS 2011.)

Nuoret tanssijat odottavat usein hetke&, kun he saavat alkaa kayttaa karkitossuja;
niita ei kuitenkaan saa kayttaa ennen tiettya ikaa. lkaraja karkitossujen kayttéon
vaihtelee yleensa tanssikouluittain, mutta kaikissa niissa patee sama saanto,
jonka mukaan karkitossuja ei saa alkaa kayttaa ennen kuin tanssija on valmis
siihen fyysisesti ja henkisesti. (Russell 2013.) Pointe-asennossa harjoittelu on lu-
vallista vasta silloin, kun tanssinopettaja katsoo balettitanssijan tekniikan ja jalka-
terien voiman olevan riittava karkitossuilla tanssimiseen (Orio 2014). Pointe-
asento ja karkitossujen kaytto edellyttavat aarimmaista jalkateran plantaariflek-
siota, joka voidaan saavuttaa nilkan hyvalla likkuvuudella, stabiliteetilla ja kont-
rollilla (Russell 2013).

Baletti- ja k&rkitossujen pehmikkeet keventavat hyppyjen alastulossa jalkateriin
kohdistuvaa voimaa. Karkitossut vaimentavat hyppyja balettitossuja paremmin,
silla ne ovat tukevammat. Ne ovat baletin tekniikan ja pointe-asennon kannalta
valttamattomat, vaikka niiden kayttoon liittyy usein jalkaterien kipua seka vam-
moja. Karkitossut tukevat jalkaterdd voimakkaasti, minka seurauksena jalkapoy-
dan nivelsiteet voivat jaykistya. (Russell 2013.) Balettitossujen kayt6lla voidaan
vahentaa jalkineista johtuvia vammoja jonkin verran ja karkitossujen kayttdaika
tulisi laskea mahdollisimman vahaiseksi, jotta loukkaantumisriski pienentyisi
(Steinberg ym. 2013). Pehmeitd balettitossuja on hyva pitdd esimerkiksi ennen
pointe-harjoituksia lammittelyssa ja tekniikan harjoittelussa, ja karkitossut voi
vaihtaa jalkaan balettitunnin aikana, kun pointe-tekniikkaa aletaan erikseen har-

joittamaan. (Russell 2013.)

Tanssijoiden tulee muokata karkitossut omien jalkateriensd mukaisesti. Sille ei
ole yhta tai oikeaa tapaa, eli jokainen saa menetellé tavalla, jonka kokee itselleen
sopivammaksi, mika riippuu yksiléllisista jalkaterien ominaisuuksista. Balettitos-

sujen hankkiminen ja niiden muokkaukset tulee siis tehda huomioiden jokaisen
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yksil6lliset seikat. (Noll Hammond 2006, 163.) Muokkaamiseen kuuluu muun mu-
assa nauhojen ompeleminen seka tossujen pehmitys, jonka tarkoitus perustuu
tossujen istuvuuteen jalkaan. Tossuja voi pehmittdd esimerkiksi kavelemalla ne
jalassa, liottamalla vedessa tai murskaamalla niitd muun muassa oven valissa,

kun ne eivét ole jalassa. (Cooper 1998, 63—64.)

Shank

Vamp

Kuva 6. Karkitossut (Sahlstrom 2018)

Karkitossun varvasosa eli boksi (Kuva 6) on tarkoituksella suunniteltu kovem-
maksi kuin loppuosa tossusta, ja loput tossun tuesta tulee sen pohjasta seké kan-
tapalasta (Cooper 1998, 63). Pohja on materiaaliltaan nahkaa, mikd helpottaa
karkitossun muovautumista jalkaan. Niiden tuleekin istua jalkaan napakasti,
mutta ei puristavasti samalla kun materiaali ei saa kuitenkaan estaa jalkateran
likkumista tossun sisélla. Tanssijat kayttavat usean tossuparin uransa aikana,
johtuen juurikin niiden hyvasta jalkaan muotoutumisesta, materiaalista seka nii-
den kovasta kaytosta, mitka lisdavat tossujen nopeaa kulumista. (Noll Hammond
2006, 22-24, 163.)

3.2.3 Hypyt

Baletissa hypyt suoritetaan tunnin loppupuolella eli sen viimeisessé osassa, jota

kutsutaan allegroksi, minka aikana suoritetaan nopeassa tempossa tehtavia hyp-
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pyja sek& niihin kuuluvia vauhti- ja valiaskeleita. Baletissa on yhteensa viisi eri-
laista tapaa suorittaa hyppyja, joiden eri variaatiot lahtevéat ponnistuksesta ja al-
kavat demi-plie-asennosta seka myods paattyvat samaan asentoon. Plie-liikkeet
ovat polvien koukistamis- ja ojennusliikkeitd, joita harjoitellaan usein tankoharjoi-
tusten aikana. Demi-plie luo liikkeisiin keveytta, joustavuutta, tehostaa alaraajo-
jen verenkiertoa seka saa lihakset lampenemaan tehokkaasti, minka vuoksi niita
kaytetaan paljon myos lammittavina liikkeind. (Noll Hammond 2006, 45-46, 104.)
Nuorten tanssijoiden tulee harjoitella runsaasti tasapainoa sek& hyppyja, jotta
tekniikka kehittyy ja hypyista laskeutuminen on turvallista. Alastuloihin tarvitaan
myos lihasvoimaa alaraajojen linjauksen sailyttdmiseen. Polven pettaminen si-
sasyrjaltd valgukseen, eli asentoon, jossa polvi siirtyy keskilinjasta sisaanpain,
on yleistd vahan harjoittaneilla nuorilla tanssijoilla, mika voi osaltaan vaikuttaa
loukkaantumisriskin kasvamiseen. (Steinberg ym. 2013.)

Baletissa hypyt voivat lahtea molemmilta jaloilta ja paatya molemmille jaloille tai
lahted molemmilta jaloilta ja p&&atya vain yhdelle jalalle. Ne voivat vastavuoroi-
sesti myds lahtea yhdelta jalalta ja paatya kummallekin jalalle tai lahtea ja paatya
vain yhden jalan varaan. Baletissa esiintyy my6s pelkéastaan yhden jalan hyppyja,
jotka vaativat tasapainoa ja oikeaoppista tekniikkaa. Hyppyjen aikana tavoitelta-
vaa keveytta ja kimmoisuutta kutsutaan baletissa termilla ballon, jonka tarkoitus
on luoda illuusio ja sen tarkoitus on saada tanssija pysymaan hypyn aikana il-
massa mahdollisimman pitkaan seka saada nayttamaan, etta tanssija pysahtyisi
hetkellisesti ilmaan. (Noll Hammond 2006, 104; Thomasen & Rist 1996, 94.)

3.2.4 Piruetit

Piruettien harjoittelun |ahtokohtana toimii katseen kohdistaminen kiintopistee-
seen, jolloin kehon kiertava liikke on aina lahtoisin paasta ja vartalo seuraa pe-
rassa. Paa kaantyy takaisin samaan kiintopisteeseen ennen vartalon kaanty-
mistd. Piruetit voidaan suorittaa baletissa kahdella seka yhdella jalalla. Kahden
jalan piruetit suoritetaan joko liikkuessa eteenpdin tai paikoillaan, ja yhdella jalalla
suoritetuissa pirueteissa pyorahdysliikke tapahtuu pelkastddn yhden jalan va-

rassa. Kasite pirouette, eli piruetti tapahtuu paikoillaan yhden jalan varassa demi-
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pointessa. Liike tapahtuu ulospain, eli nostetun jalan suuntaan tai sisaanpain, eli
tukijalan suuntaan. (Noll Hammond 2006, 92-98; Rindlisbacher 2009.)

Ennen kokonaisen piruetin suorittamista, tehdéén tunnin aikana yleenséa sille
pohjustavia harjoitteita, joiden avulla tuetaan piruetin oikeaa suoritustekniikkaa
voiman, tasapainon ja koordinaation osalta. Kaikissa baletin perusasennoissa
voidaan tehda pohjustavia tankoharjoituksia, joissa harjoitellaan tasapainoa ja
keskilattiaharjoituksissa tuetaan koordinaation kehittamista. Keskilattiaharjoitus-
ten tyypilliseen osaan kuuluu adagio, eli likesarjat, joihin kuuluvat erilaiset valias-
keleet ja sen aikana suoritettavat piruetit, jotka tulee suorittaa paikoillaan. Ada-
gion liikkeiden suorittamistapaan kuuluu hidas tempo, jolloin keskitytdan panos-
tamaan liikkeiden virtaavuuteen seka keveyden illuusion luomiseen. (Noll Ham-
mond 2006, 98-102; Steinberg ym. 2013.)

3.3 Balettitunnin rakenne ja harjoitteluymparisto

Balettitunnit alkavat aina lammittelyosuudesta, koska jos harjoittelua ei ole edel-
tanyt alkulammittely, kasvaa vammautumisriski aina tunnin aikana huomatta-
vasti. Pienissékin virheasennoissa kuormitus kohdistuu vaariin paikkoihin, jos en-
nen harjoittelua ei ole lammitelty riittavasti. Fyysisen herattelyn liséksi tanssija
valmistautuu lammittelyn aikana harjoituksiin tai esityksiin myds henkisesti.
(Clarke & Crisp 1976, 14; Noll Hammond 2006, 143.) Alkulammittelyyn kuuluvan
venyttelyn aikana tanssijoille suositellaan ennemmin dynaamisia, eli likkeen ai-
kana tapahtuvaa venyttavaa liiketta kuin staattisia venytyksia, eli paikoillaan yh-
dessd asennossa tapahtuvaa venytysta. Miehet lisdavat venyttelyn yhteyteen
myos lihasvoiman harjoittamista, koska rajahtavyys ja voima ovat miesbaletti-
tanssijoilla keskeisid ominaisuuksia muun muassa hyppyjen ja naisbalettitanssi-

joiden nostojen osalta. (Kasper 2018.)

Balettitunti koostuu lammittelysta, perustekniikan harjoittelemisesta tangolla ja
keskilattialla, ja lisdksi tanssijat harjoittelevat erilaisia hyppyja (Cooper 1998, 10—

12). Naiden lisaksi naispuoliset tanssijat tekevat usein harjoituksia varvastos-
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suilla. Alkeisryhmat aloittavat tunnin monesti erilaisten leikkien avulla, mutta edis-
tyneemmat ryhmat aloittavat harjoitukset heti tangolla. Nain he valmistelevat ke-
hon eri osat vaativampiin ja nopeampiin liikkeisiin. Niilla lisdtd&dn my6s voimaa,
likkuvuutta seka parannetaan vartalon asentoa. (Kontunen 2003, 137-140.) Kes-
kilattiaharjoitusten avulla pyritaan parantamaan tasapainoa ja valmistellaan keho
piruetteihin, minka aikana liikkkeiden suorittamiseen lisataan nopeutta. Hyppyhar-
joitukset jaetaan tunnin aikana hyppyjen koon mukaan kolmeen ryhmaan: pieniin,
keskisuuriin ja suuriin. (Cooper 1998, 10-12; Kontunen 2003, 137-140.)

Tuntiin kuuluu usein myo6s niin sanottu tanssillisten sarjojen opettelu seka sita
kautta myos esiintymisen harjoittelu, jolla on my6és oma sijansa klassisessa bale-
tissa. Aloittelevat balettiharrastajat aloittavat ensimmaisista harjoittelukerroista
l&htien vartalon oikean linjauksen etsimisen ja alaraajojen aukikierron harjoituk-
set. Edistyneempien tanssijoiden harjoitteet ovat teknisesti haastavampia kuin
baletin aloittaneiden. (Tanssikoulu DCA N.d.) Balettitanssijat harjoittelevat tans-
sinopettajien suunnittelemia koreografioita seka tilan kaytt6a tanssisalissa (Coo-
per 1998, 24-25).

Balettitanssijat harjoittelevat tanssisalissa, johon on nimetty kahdeksan eri suun-
taa. Tanssi kohdistuu harjoituksissa yleensa peiliin ja esityksissd katsomoon,
joita kutsutaan suunnaksi 1. Tanssisalin nurkat on nimetty parillisina numeroilla
ja seinat parittomilla loogisesti myoétapaivaan edeten (Kuva 7). Esityksissa tans-
sijat ovat nayttamolla, joka jaetaan etu- ja takaosaan. Etunayttdmon ja katsomon
valissa on orkesterisyvennys, ja katsomo muodostuu permannosta, parvesta
seka aitioista. Tanssisalissa ja nayttamalla tulee olla riittdva valaistus harjoitte-
luun ja esiintymiseen. (Cooper 1998, 12; Kontunen 2003, 137, 152.)
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Kuva 7. Tanssisali (Sahlstrom 2018)

Nayttamolla ja tanssisalissa on selkeét rajat, yleensa seinat, jotka helpottavat
tanssijan liikkeiden suuntaamisessa. Numeroidut suunnat ovat apuna harjoitte-
lussa ja niiden avulla voi luoda muistisaantéja koreografian toteuttamiseen. (Ant-
tila & Jalkanen 2003, 121; Kontunen 2003, 137.) Tanssisalin peili helpottaa liik-
keiden oikein suorittamisen tarkkailua; esityksissa peilin sijasta on katsomo, joten
omaa toimintaa ei voi seurata peilikuvasta, minka vuoksi nayttamolla suoritettavat

harjoitukset ovat tarkeita ennen esiintymista (Anttila & Jalkanen 2003, 121).

Tanssisalissa lattiatilaa ja huoneen korkeutta on oltava runsaasti likkeen ja har-
joittelun toteuttamiseen. Lattian tulee olla hieman joustava, esimerkiksi puinen tai
tanssimatolla paallystetty, jotta rasitusvammojen ennaltaehkaisyyn voidaan vai-
kuttaa; kylma ja kova lattia on riskitekija loukkaantumiselle. (Anttila & Jalkanen
2003, 122.) Alusta ei saa olla liukas, etteivat tanssijat kaadu. Liukastumisen es-
tamiseksi myos baletti- ja karkitossuihin on suunniteltu luistamattomat pohjat.
(Cooper 1998, 18-19.) Balettisalissa tulee olla peili ja tanko, samoin riittdva va-
laistus, sopiva lampétila eli ei liian kuuma eiké vetoisa. Myos mahdollisuus tuu-
lettamiseen ikkunoiden tai hyvan ilmastoinnin kautta tulisi varmistaa. (Anttila &
Jalkanen 2003, 122; Steinberg ym. 2013.)

3.4 Balettitanssijan fyysiset ja psyykkiset ominaisuudet

Keho toimii balettitanssijan instrumenttina, jolla he ilmaisevat itsedan. Tanssijan
hyva kunto ehkaisee vammojen syntya ja mahdollistaa pidemman uran baletin

parissa. (Irvine, Redding, & Rafferty 2011; Michail 2016.) Hanen on oltava terve
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ja vahva, jotta keho jaksaa toimia optimaalisesti lapi pitkien ja raskaiden harjoi-
tusten. Tanssija ei voi olla fyysisesti parhaassa kunnossa, jos han ei ole psyykki-
sesti tasapainossa. Fyysiset ja psyykkiset ominaisuudet kulkevat tanssijoidenkin
keskuudessa rinnakkain, minka vuoksi on tarke&é huolehtia kokonaisvaltaisesta
hyvinvoinnista. (Haskell 1955, 67—71; Noll Hammond 2006, 135.)

Kun tanssijan toimintakyvyn fyysiset ja psyykkiset ominaisuudet eivat kulje kasi
kadessa, syomishairididen riski on kohonnut. Niita esiintyy baletissa enemman
kuin monissa muissa urheilulajeissa, mika johtuu siitd, etta baletti on luonteeltaan
esteettinen laji. Lajin esteettisyys lisdd monesti riskia ulkonakopaineiden kustan-
nuksella sairastua syomishairidihin. Jatkuva negatiivinen energiansaanti vahen-
téda suoriutumiskykya harjoituksissa seka lisda vammautumisriskia. (Challis ym.
2016, 7; Russell 2013.)

Balettitanssijan kehitettaviin fyysisiin ominaisuuksiin kuuluu aerobisen kunnon el
sydan- ja verenkiertoelimiston toiminnan seka hapenottokyvyn parantaminen,
mika puolestaan on yhteydessa parempaan kestavyyteen eli jaksamiseen harjoi-
tuksissa. Hyva anaerobinen kunto puolestaan takaa paremman maksimaalisen
suorituskyvyn, jossa aerobinen raja on ylitetty ja suorituksen huippu saavutettu.
Kestavyyskunnon lisaksi tanssijan fyysisia ominaisuuksia parantavat perus- seka
rgjahtava voima, jotka parantavat muun muassa kykya ponnistaa seké tehdéa no-
peita suunnan muutoksia. Tanssijan kehon koostumuksella on myés oma roo-
linsa baletin liikkeiden suoritusta ajatellen. Se siséaltaa kasityksen lihasmassan
seka rasvakudoksen méarasta suhteessa koko kehon koostumukseen. Fyysisten
ominaisuuksien parantamiseen luetaan myds lepo, joka takaa harjoituksista pa-
lautumisen. (Irvine, Redding & Rafferty 2011; Thomasen & Rist 1996, 92-96.)

Notkeus tukee vahvasti tanssijan eri liikkeiden suorittamista seka nayttavyytta
(Russell 2013), ja siihen vaikuttaa venyttelyharjoitusten liséksi tanssijan ika, su-
kupuoli, harjoitusmaarat seka nivelten luonnollinen liikelaajuus (Thomasen & Rist
1996, 88). Neuromuskulaarista koordinaatiotaitokykya eli liikkeiden oikeaoppista
suorittamista hermoratojen vahvistamana tarvitaan kaikkiin baletissa suoritetta-

viin osa-alueisiin. Lihasten ja hermojen valinen koordinaatiokyky parantaa muun



24

muassa tasapainoa, ketteryytta ja siten kehittaa taitoa liikkkeiden suorittamiseen.
(Daniels 2014; Kozai 2012.)

Kaikki harjoitteet ovat baletissa vaikeita, varsinkin kun tanssijat kokeilevat niita
ensimmaisia kertoja. Ensimmaisia kertoja uutta liiketta harjoitellessa tanssijat ei-
vat osaa tuottaa liiketta lihaksillaan taloudellisesti. Kokenut tanssija pystyy teke-
maan liikkeen vaivattoman nakoisesti seka tuntuisesti, minka seurauksena han
on oppinut kokemuksen myota tekemaan liikkkeen lihasmuistista, jolloin liikkeen
tuottamiseen tarvitaan mahdollisimman vahan energiaa. Taman vuoksi baletti-
tunneilla harjoitellaan ja tehd&én paljon samojen liikkeiden toistoja. Lihasmuisti ja
hermoradat vahvistuvat monien oikein suoritettujen toistojen tuloksena. Baletti-
tunneilla harjoiteltaviin osa-alueisiin kuuluvat alku- ja loppulammittelyn, tekniikan
ja linjauksen harjoitusten liséksi myos lihaskuntoharjoittelut, venyttelyt, hypyt, ta-
sapaino- seké hengitysharjoitukset. (Kozai 2012; Thomasen & Rist 1996, 83-96.)

Ammattitanssijoiden on omistauduttava harjoittelulle koko uransa ajan, toisin kuin
monet muut ammattiurheilijat, jotka saavat ottaa usein taukoa harjoittelusta har-
joittelu- ja kilpakauden ulkopuolella. Ammattitanssijat harjoittelevat paivittain, ja
aloittavat paivansa kutakuinkin samoilla harjoittelurituaaleilla. (Clarke & Crisp
1976, 11.) Vaikka tanssija onnistuisi suorittamaan tietyt liikkeet teknisesti oikein,
ei se viela tarkoita sita, ettd han on ammattitanssija, mika luo baletista entista

haastavamman tanssijalle niin fyysisesti kuin psyykkisestikin (Haskell 1955, 71).
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4 BALETTITANSSIJAN TYYPILLISIMMAT JALKATERAN JA NILKAN
VAMMAT

4.1 Jalkatera- ja nilkkavammoista yleisesti

Jalkateralla on ihmisen liikkumisessa monta tehtavaa ja siihen kohdistuu kova
kuormitus, minka vuoksi alueen vammat ovat yleisia ja niita on olemassa lukuisia.
Jalkatera vastaanottaa ensimmaisena osana kehosta kontaktin maahan ja irtoaa
siité viimeisend; sen tehtaviin kuuluvat muun muassa kehon painon kannattelu,
térmaysvoiman vastaanottaminen, alustaan tukeutuminen sek& avustaminen
ponnistuksen tuottamisessa. (Peltokallio 2003, 49.) Balettitanssijoiden osalta ur-
heiluvammoja esiintyykin erityisesti jalkateran ja nilkan alueella (Rindlisbacher,
2009), joiden osuus kaikista baletin vammoista on noin 50 prosenttia (AAOS
2011). Balettitanssijat karsivat usein nilkkavaivoista, ja vuosittain heista louk-
kaantuu American Academy of Orthopaedic Surgeons:n mukaan vaihtelevasti
jopa 30-50 prosenttia (AAOS 2011; Hankonen 2018, 59; McManis & McClatchy
2008).

Baletin vammoja syntyy eniten iltaisin, tanssikauden lopussa ja esityksisséa joh-
tuen alipalautumisesta. Tanssijoiden tydmaara paivan aikana on runsas, eika le-
poaikaa ole riittavasti palautumisen optimoimiseksi. Alipalautumisesta seuraa uu-
pumusta, joka edelleen on riskitekija loukkaantumiselle. (Russell 2013.) Baletti-
tanssijan kyvyn noustessa suorittaa vaikeampia liikkeita, myés vammojen maara
lisaantyy. Useimmat tanssijat karsivat yleensd useamman kuin yhden vamman
uransa aikana (Noon ym. 2010). Tanssijan on tarke&aéa huolehtia fyysisesta kun-
nostaan, silla heikko lihasvoima ja kestavyys ovat suuri riskitekija baletin vammo-
jen syntymiselle (Koutedakis & Jamurtas 2004). Miehilla ja naisilla esiintyy paa-
saantdisesti erilaisia vammoja, silla heidan roolinsa baletissa ovat erilaiset. Nai-
set tanssivat suurimman osan ajasta pointe-asennossa varpaillaan, kun taas mie-
het kuluttavat aikaansa kaantymisiin ja naistanssijan nostoihin. (Kennedy ym.
2008.)
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4.2 Balettitanssijan rasitusvammat

Balettitanssijan tyypillisimpia vammoja jalkateran ja nilkan alueella ovat rasitus-
murtumat, jannevammat, nyrjahdykset ja venahdykset (AAOS 2011). Nilkan ja
jalkateran luista mika tahansa osa voi joutua murtumisen kohteeksi. Syita nilkan
murtumille ovat muun muassa kovat iskut, nopeat suunnan muutokset, hypyt
seka korkealta jalkojen varaan laskeutumiset. Jalkateran ja nilkan murtuma voi
johtaa helposti myds muiden urheiluvammojen syntyyn, kuten esimerkiksi nilkan
nyrjahdykseen (Edwards, Farrow, Hardy, Jones, Munro Summers & Wilson 2011,
144-146), joka voi sattua pelkastaan kavelemisesta epatasaisella alustalla. Epéa-
vakaa eli I0ysa nilkka kasvattaa loukkaantumisriskid; sita on vaikea kontrolloida,
joten riski uudelleen nyrjahtamiseen kohoaa. Epavakaus on seurausta toistu-
neista nilkan nyrjahdyksista tai nivelsiteen pahasta repeamasta. (Kim ym. 2017.)
Jalkateran ja nilkan luut, kaarirakenteet, lihakset, nivelsiteet seka akillesjanteen

rakenne ja toiminta on avattu liitteissa 2, 3, 4 ja 5.

Naisbalettitanssijoiden paino on yleensa jopa 15 % alhaisempi pituuteen verrat-
tuun ideaalipainoon, jolloin BMI eli painoindeksi on tavoitetta alhaisempi. Alhai-
sesta painosta voi seurata aineenvaihdunnan hairi6ita, jotka puolestaan aiheut-
tavat osaltaan rasitusvammoja. Miehilla tyypillisimpia ovat rasitusvammat, jotka
johtuvat usein toistuvista liikkeista, seka rasitusmurtumat, joiden taustalla on
yleensa &killinen pysaytys liikkeista tai hypyista. (Kennedy ym. 2008.) Nilkan mur-
tumia voi esiintya tanssijoiden keskuudessa, vaikka ne eivéat ole yleisia (Noll
Hammond 2006, 146-149). Murtuman kohteena nilkassa voi olla mika tahansa
osa ja niitd voi aiheutua kovista iskuista, kuten epaonnistuneista hypyn alastu-
loista sek& muuten vain nopeista ja yllattavista nilkan suunnan muutoksista (Ed-
wards ym. 2011, 144).

Jalkateran rasitusmurtuma kohdistuu useimmiten jalkapdydan luihin, ja se kehit-
tyy pitkakestoisten urheilusuoritusten seurauksena. Tanssijoilla tAma nakyy esi-
merkiksi pidentyneiden harjoitusaikojen seurauksena. Oireen vakavuutta lisaa,
kun suoritus tapahtuu kovalla alustalla. Jalkapdydan luiden vasymismurtumat
kohdistuvat yleensa toisen seka kolmannen jalkapdytaluun keskikolmannekseen.

Luun &aripddn rasitusmurtumat ovat harvinaisempia. Naistanssijoilla kyseinen
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vaiva on yleisempi kuin miestanssijoilla, koska naisella esiintyvat mahdolliset
kuukautiskierron hairiét saattavat vaikuttaa luun tiheyteen sitd heikentavalla ta-
valla. Pidennetyt harjoitusajat lisaavat riskia rasitusmurtumien syntyyn miehilla ja
naisilla. (Orava 2010, 716; Peltokallio 2003, 105.)

Akuutteja murtumia tai nivelten sijoiltaanmenoja ei tanssijoilla yleensa tapahdu,
mutta rasitusmurtumia esiintyy niitdkin enemman. Rasitusmurtumia ilmaantuu
monesti sdareen seka jalkateran luihin, mika johtuu joko vaaralla tekniikalla suo-
ritetusta liikkeesta tai vahaisesta levosta yhdistettynd runsaaseen harjoitteluun.
(Thompson & Jahangir 2018.) Kantapaan tai pakian alueella esiintyvat mustelmat
ovat tanssijan kannalta kaikkein epaedullisimmat paikat. Naitd saattaa aiheuttaa
virheellisesti suoritetut liikkeet seka huonosti onnistunut alastulo. Tanssijoiden ni-
velet saattavat naksua, mik& ei ole vaarallista, mutta tapahtuessaan ehka epa-
miellyttavaad seka hairitsevaa. Nivelten napsuminen saattaa johtua nivelkapselin
suurentumisesta, jolloin linjausvirheet saattavat olla vastaus nivelen alueella. Jos
napsaus tekee kipeaa tanssijalle, saattaa kyseessa olla polviruston vaurio, jolloin

on syyta tarkastuttaa se fysioterapeutilla. (Noll Hammond 2006, 146—-149.)

Baletille on ominaista nilkan plantaarifleksio seka ylipronaatio. Taman seurauk-
sena tanssijoiden pohjeluulihas rasittuu jatkuvista liikkeiden toistoista ja jantee-
seen kohdistuvista iskuista, mika lisaa riskia tendinitiksen eli jannetulehduksen
syntyyn. (Walker, Grénholm, Alanen, Honkanen & Suomalainen, 2014, 224.)
Myds sen ympéardiva kudosalue on altis tulehdukselle, joka voi syntya ylirasituk-
sesta tai kulumisesta (Kadakia, Fischer & Haddad 2010). Kipu tuntuu harjoittelun
aikana yleensa janteessa, ja ensimmainen jannetulehduksen oire tanssijoilla on

harjoitusten jalkeinen kiristyksen ja kuumotuksen tunne (Walker ym. 2014, 224).

Balettitanssijat voivat sairastaa penikkatautia, jossa vammautunut alue eli saari-
luun sisapuolen luukalvo aiheuttaa polvesta alaspain kivun tuntemusta, turvo-
tusta ja arkuutta. Kiputuntemuksen syyna on usein raskas harjoittelu, nopea har-
joituksen tehon kasvattaminen tai mahdollisesti kova alusta. (Edwards ym. 2011,
138.) Balettitanssijoiden vammoihin kuuluvat myés lihaskouristukset, lihassaryt,

lihasjaykkyys ja lihasrevahdykset. Lihaskouristukset tanssitunnin aikana johtuvat



28

yleensa huonosti suoritetusta alkulammittelystd ja heikosta nesteen nauttimi-
sesta. Lihaskramppeja saattavat myos aiheuttaa turhat lihasjannitykset, joilta voi-
daan kuitenkin valttya, kun kehon painoa siirretdan kahden jalan varaan aina kun
sille I6ytyy mahdollisuus. Lihassarkyja ja lihasten jaykkyytta esiintyy epasaannol-
lisen harjoittelun yhteydessa. Nailta voidaan valttya ja ehkaista esimerkiksi kun-
nollisten venyttelyiden turvin, kuten dynaamisilla venytyksilla. (Noll Hammond
2006, 144-145.)

4.3 Baletissa esiintyvat jAnnevammat ja venéhdykset

Sisatilojen urheilulajeissa, kuten balettitanssijoilla nilkan nyrjahdykset ja venah-
dykset ovat yleisimpia vammoja; balettitanssijoilla tiheimmin ilmeneva vamma on
nilkan nyrjahdys. Nilkan nyrjahdykset ovat yleisempia naisilla kuin miehilla, sa-
moin lapsilla tai nuorilla kuin aikuisilla. (Kim ym. 2017; Tepla ym. 2014, 86-89.)
Nilkan nyrjahdyksessé nilkka vaantyy yleisimmin sisdanpain, eli inversioon. Tal-
|6in nilkan ulkosyrjan nivelsiteet joutuvat antamaan periksi ja venyvét liikaa. Jos-
kus nilkka vaantyy myoés ulospain, eli eversioon, mika on kuitenkin harvinaisem-
paa. Nyrjahdyksen jalkeen jalan paalle on vaikea varata painoa ja nilkan alueelle
on usein syntynyt mustelmia. (Edwards ym. 2011, 144-146.)

Jalkateran jannevammat johtuvat balettitanssijoilla yleensa suurista harjoittelu-
maarista seka niiden mukana tulleista rasitustiloista (AAOS 2011). Erilaisten hyp-
pyjen alastulot aiheuttavat baletissa rasitusta jalkateran janteisiin. Huonosti jal-
kaan sopivat balettitossut voivat myos olla osana syyta nivelsidevamman synty-
misessa. Niiden vakavuusasteet vaihtelevat suuresti: nivelsidevamma voi olla
lieva venahdys tai vakavimmillaan koko nivelsiteen repeama. (Edwards ym.
2011, 154-156.)

Low ankle sprain, eli alemman nilkkanivelen nyrjahdys liittyy usein nilkan liga-
menttien eli nivelsiteiden vammaan, jota esiintyy yleisimmin lateraalipuolen el
ulkosyrjan Ligamentum collaterale laterale -kompleksin nivelsiteissa (Kim ym.

2017). Tanssijoilla tavataan myds nyrjahdysten yhteydessa syndesmoosivauri-
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oita, koska inversionyrjahdys voi tapahtua varpaan karjelta, jolloin nilkka on huo-
mattavassa plantaarifleksiossa. Syndesmoosivaurion yhteydessa myds voi mur-

tua mediaalimalleoli. (Hyvénen 2006.)

4.4 Varpaisiin kohdistuvat vammat baletissa

Naistanssijoilla runsas varpaiden p&alla tanssiminen lisaa varpaiden, paaosin
isovarpaan seka toisen varpaan vammautumisriskia. Isovarpaan rasitus voi altis-
taa tanssijan vammalle nimelta hallux rigidus eli isovarpaan tyvinivelen nivelrik-
koon. Jatkuvat liiketoistot vaikuttavat isovarpaan alueen rustoon, kun isovarvas
vaantyy toistuvasti liikkeiden aikana. Nivel alkaa taméan seurauksena vahvista-
maan itseaan ei-toivotulla tavalla, mista johtuu isovarpaan tyvinivelen paksuun-
tuminen. Paksuuntuminen vaikeuttaa tanssijalla dorsaalifleksion, eli koukistusliik-
keen suorittamista. (Ho & Baumhauer 2017; Orava 2012, 91-92.)

Turf toe on nivelsidevamma, jossa isovarpaan nivel venyy akillisesti isovarpaan
jaédessa pakian alle koukkuun. Nivelside ei tule koskaan enaa paranemaan en-
tiselleen trauman tapahduttua. Vamma on balettitanssijoita ajatellen hyvin epa-
edullinen, koska siitd seuraa pysyva varpaiden hallinnan heikkous, eika nivelside
parane koskaan taysin ennalleen. (Edwards ym. 2011, 2011, 154-156; Orava
2012, 91-94.)

Liian pitkiksi kasvaneet kynnet eivéat sopeudu balettitossuun. Ne aiheuttavat tur-
han puristustilan kynnen ja sen alaisen ihon valille, mik& kasvattaa riskia muun
muassa sisaanpain kasvaneeseen kynteen (Stolt 2016, 290) sekd mustuneeseen
varpaankynteen, jolle on ominaista kynnen alla tapahtuva verenvuoto. Kynteen
kohdistunut isku aiheuttaa yleensa verenvuotoa, jota voi syntyd myds tanssijoi-
den osalta runsaasta varpaiden p&aalla tanssimisesta. Rasituksen ja paineen
seurauksena koko varpaankynnen irtoamisen riski on melko suuri; tAmé&n on
saattanut aiheuttaa huonosti jalkaan sopivat balettitossut. Sisdaanpain kasva-
neessa kynnessa varpaiden liiallinen puristustila saa kynnen painautumaan ihoa
vasten, jolloin varpaan ja kynnen valinen paine kasvaa, kun kynsi painautuu
ihoon. (Walker ym. 2014, 248-249.)
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4.5 Balettitanssijan jalkaterdan kohdistuvista vammaoista

Balettitanssijoita vaivaaviin jalkaterien vammoihin kuuluvat myds hallux valgus eli
vaivaisenluut seka varvaskansat (Noll Hammond 2006, 151-152). Vaivaisenluu
tarkoittaa jalkapdydan luun paahan kasvanutta ylimaaraista luuta, jolloin isovar-
vas kaantyy tyvinivelesta sisdanpain. Luun liikakasvu voi aiheuttaa sen ulkopuo-
lella olevaan limapussiin aristusta, kipuilua seka tulehdustilan, jota kutsutaan bur-
siitiksi. Huonosti jalkaan sopiva balettitossu voi hangata ja lisata vaivaisenluun
alueella puristuksen tunnetta, joka pahenee usein rasituksesta ja sen lisdantymi-
sesta seka lisda tyvinivelen sisdanpain kasvavaa kulmaa. (Orava 2012, 89; Aho-
nen ym. 1994, 421.)

Hiertymat, kansat ja kovettumat, varpaankynsien ongelmat, syylat seka jalka-
sieni-infektiot ovat myds usein balettitanssijoita vaivaavia ongelmia, jotka synty-
vat pitkdaikaisen harjoittelun seurauksena (Hammond ym. 2006, 151-152). Var-
vaskansat nakyvat varpaiden kippuramaisena asentona, ja saavat alkunsa usein
myos vaaran kokoista balettitossuista. Varvaskansien kehittyminen varpaiden si-
vuosiin saattaa kertoa liian kapeiden tossujen kayttamisesta, jolloin varpaat jou-
tuvat puristustilaan painautuessaan toisiaan vasten. Huonosti jalkaan istuvat tos-
sut saattavat aiheuttaa lisdksi hankaumia, rakkoja ja haavoja; saumat voivat
my0s hiertda jalkaa vasten, luoden samalla epamukavuuden tunteen. (Williams,
Wilson-MacDonald & Fergusson 1987, 111-114.)

Mortonin neuroomassa eli jalkapohjahermon puristustilassa jalkapohjan hermot
(n. plantaris) ovat joutuneet pinnetilaan (Munir & Morgan 2017). Tama johtuu jal-
kapohjaan kohdistuneesta rasituksesta. Tanssijoiden osalta timéa on mahdollista
suurten harjoittelum&éarien seurauksena seka yleisesti paljon jalkapohjien paalla
tyoskentelemisesta. Rasitustila jalkapdydan luissa aiheuttaa hermohaaran tur-
poamisen seka siita syntyvan arpikudoksen. Nama yhdessa luovat hermoille pin-
netilan. Vamma oireilee polttelevana tunteena, tunnottomuutena seka yleisesti
kipuna. (Walker ym. 2014, 239.)

Eri rakenteelliset jalkaterdn mallit (Kuva 11) voivat aiheuttaa haittaa baletin har-

joittamisessa. Rakenteellinen lattajalkaisuus eli pes planus on synnynnéista eika
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sindnsa ole vamma, mutta se aiheuttaa balettitanssijalle jalkateréan lihasten heik-
koutta. Lattajalkaisuus, eli jalkaholvirakenteen romahtanut rakenne ei valttamatta
esiinny tanssijalla jatkuvana ongelmana; se nousee esille esimerkiksi vain silloin,
kun se tuottaa kipua tai tanssijan koko kehon paino on jalkapohjien paalla. Kun
painopiste liikkuu pois jalkapohjilta, jalkaholvi saattaa taas kaareutua, jolloin ky-
seessa on toiminnallinen lattajalka eli talipes planus. Tallaisen ominaisuuden
omaavan tanssijan tulee pitaa huoli, etté baletin asentojen aikana jalkaterat eivat
saisi liikkua eteen- tai taaksepain. Jalkapohjan lihasvoiman harjoittamisesta on
my0s todettu olevan hyotya kyseisen ongelman omaavilla tanssijoilla. (Noll Ham-
mond 2006, 150; Vayrynen 2017e, 300-302.)

Jalkateran poikkeava rakenne (Liite 2) on yhteydessa jalkateréan alueen vammoi-
hin ja saattaa lisatd loukkaantumisriskia, mika koskee myos balettitanssijoita
(Peltokallio 2003, 59-63). Pes planuksisen eli lattajalkaisen tanssijan voi olla
haastavaa loytaa sopivia jalkineita, minka vuoksi kavelytekniikka saattaa helposti
karsia. Jalkaholvin madaltuminen aiheuttaa jalkaterassa yleensa ylipronaatiota
eli painon siirtymista jalkateran sisasyrjalle, jolloin paine siirtyy liikaa pois ulko-
syrjaltd. Tama saattaa johtaa muun muassa alaselan, nilkkojen ja polvien alueilla
esiintyviin kipuihin. Kipuilut saattavat tuntua ylimaaraisen kuormituksen seurauk-
sena myo6s pohkeen lihaksistossa seka nilkan sisasyrjalla, mika saattaa johtaa
penikkataudin syntyyn. Romahtanut jalkaholvi saattaa johtaa my6s vaivaisenluun
syntyyn. (Walker ym. 2014, 244-245.)

Kaarijalka eli pes cavus on lattajalan vastakohta rakenteellisesta nakokulmasta,
jossa jalkaholvi on normaalia korkeampi. Se aiheuttaa myds vaikeuksia kavely-
tekniikassa seka lisaksi jaykkyytta pohkeen lihaksistossa. Pes cavuksen seu-
rauksena akillesjanteen paine aiheuttaa kipua jalkateran etuosaan, kun jalkapoy-
dan luut joutuvat lilan suuren paineen alaiseksi. (Walker ym. 2014, 244-245.) Pes
cavuksen korkea holvi aiheuttaa jalkateraan kireytta, ja siksi osaltaan altistaa ba-
lettitanssijoilla vammautumisriskille, kuten nilkan nyrjahdykselle. Se aiheuttaa
tanssijoilla kireyden seurauksena myos vajavuutta plie-likkeen suorittamisessa.
(Kasper 2018.)
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4.6 Balettitanssijan vammojen syntymekanismit

Vammojen syntyyn vaikuttavat monet tekijat, joista osaa on mahdollista itse ke-
hittdd, kuten fyysista kuntoa tai kehon painoa. Ik, sukupuoli, pituus, luuston ra-
kenne ja synnynndiset rakenteelliset poikkeamat ovat muuttumattomia tekij6ita,
joten ne voivat olla joko loukkaantumista edistavia tai ennaltaehkaisevia. Esimer-
kiksi jalkateran luuston rakennepoikkeamat voivat osaltaan liséata rasitusmurtu-
mien riskid. Loukkaantumiseen ja vamman luonteeseen seké seurauksiin liittyvat
my0s nivelten liikkuvuus, lihasmassa, lihasten kireys seka tanssijan psyykkinen
kunto. (Peltokallio 2003, 14.) Virheellinen tekniikka, lihasten epatasapaino seka
jatkuva harjoittelu ovat merkittavia riskitekijoita loukkaantumiselle. Toisaalta oi-
keaoppinen ja turvallinen tekniikka vaatii runsaasti harjoitusta, mutta rasitusvam-
mojen valttamiseksi harjoittelun tulee olla monipuolista ja liiallista toistoa tulee

valttda. (Steinberg ym. 2013.)

Vammat luokitellaan akuutteihin ja kroonisiin vammoihin. Suurin osa balettitans-
sijoiden vammoista aiheutuu ennemmin liiallisesta rasituksesta kuin traumasta,
silla harjoittelu sisaltaa erittain tarkkojen asentojen seka liikkeiden toistoa, jotka
vaativat voimaa ja liikkuvuutta. Harjoittelun maaran nopeasta kasvusta seka akil-
lisesti muutetusta tekniikasta aiheutuu yleensa alaraajojen ongelmia. (AAOS
2011; Vayrynen 2017b, 620.) Akuutit, eli tapaturmaiset vammat tapahtuvat
yleensa yllattaen ja nopeasti. Niiden seurauksena syntyy usein murtumia, venah-
dyksia seka revahdysvammoja. Akuuttien vammojen seurauksena kudoksissa
esiintyy Kipuilua, turvotusta ja arkuutta, minkéd seurauksena vammautunutta ke-
hon osaa voi olla vaikeaa kuormittaa. Krooniset, eli rasitusvammat syntyvat pit-
kalla aikavalilla, ja ne esiintyvat usein tulehdusten ja rasitusmurtumien muo-
doissa. Nama nakyvat kehon kiputilojen tuntemuksessa yleensa samoin kuin

akuuteissakin vammoissa. (Walker ym. 2014, 18.)

Jalkaterdn vammojen kehittymisen taustalla ovat balettitanssijoilla muun muassa
suuret harjoitusmaaréat, alaraajojen rakenne ja toiminta seka liikkeiden suoritta-
mistekniikka (Vayrynen 2017b, 620). Runsas pointe-asennossa tanssiminen al-
tistaa nilkan ja jalkaterdn tendinopatioille eli jAnnevammoille, silla alaraajojen

pehmytkudokset joutuvat tydskentelemaan raskaissa aariasennoissa (Steinberg
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ym. 2013). Rasitusvammat ovat usein seurausta samojen liikkeiden toistoista,
kuten esimerkiksi hyppyjen harjoittamisesta seka rasituksen eli harjoittelun [i-
saantymisesta (Noon ym. 2010). Rasitusta lisaa entisestédan hyppyjen suoritta-
minen kovalla alustalla (Walker ym. 2014, 235-237).

O’Kanen ja Kadelin (2008) mukaan pieni hairid tai poikkeama tanssijan teknii-
kassa voi aiheuttaa rasitusvamman, silla varpailla tanssiminen eli pointe-asento
vaatii taustalleen runsaasti progressiivista harjoittelua (Tepla ym. 2014, 86). Ba-
lettitanssijan tulee siis kehittaa tekniikkaa, liikkuvuutta ja lihasvoimaa pointe-
asentoa varten (AAOS 2011). Koska balettitanssijat tanssivat paljon pointessa,
johtaa se riskiin vammautua moniin varpaisiin, paaosin isovarpaaseen kohdistu-
viin vammoihin. Jalan plantaari- seka dorsaalifleksioasentojen toistaminen balet-
tilikkeissa johtaa flexor hallucis longuksen eli isovarpaan koukistajajanteen yli-
kuormittumiseen. Myds isovarvas, ensimmainen ja toinen séde eli jalkateréan si-
saosan puoleiset varpaan luut ovat erittéain kuormittuneita, silla ne kannattelevat

karkitossuissa suurinta osaa kehon painosta. (Tepla ym. 2014, 89.)

Ravitsemuksella on yhteys balettitanssijoiden vammojen syntyyn. Heikko ja yksi-
puolinen ravinto heikentaa vireystasoa seka vaikuttaa naistanssijalla hormonien
toimintaan, mikd nakyy muun muassa kuukautisten epéasaannollisyytena. Ne
saattavat myos loppua kokonaan. Kuukautiskierron hairiosta eli amenorreasta
puhutaan, kun kuukautiset eivat ilmesty yli kolmeen kuukauteen; hairi6lla on vai-
kutusta luuston heikkouteen ja sitad kautta osteoporoosiin, miké lisda riskid mur-
tumien syntyyn. (Peltokallio 2003, 13-17.) Kun amenorreaa esiintyy aikuisialla,
puhutaan sekundaarisesta muodosta. Vahainen energiansaanti suhteessa kulu-
tettuun maaraan vaikuttaa aivolisakehormonien méaaraan, mink& vuoksi kuukau-
tiskierto hairiintyy. Arvion mukaan noin puolella balettitanssijoista on sekundaari-
nen amenorrea. On yksil6llistd, missa kulkee raja sopivan ja liiallisen liikunnan
valilla, ilman etta se vaikuttaa aineenvaihdunnallisiin seikkoihin. Kuukautiset saa-
daan usein palautumaan riittavalla levolla ja ravinnon saannilla. (Heiskanen-Haa-
rala 2005.)
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5 BALETTITANSSIJAN JALKATERA- JA NILKKAVAMMOJEN
ENNALTAEHKAISY

5.1 Fysioterapeutin rooli baletissa

Vammojen ennaltaehkaisy on aina vamman hoitamista parempi vaihtoehto, silla
loukkaantuminen hairitsee tai jopa estaa harjoittelun sek& esiintymisen koko-
naan. Balettitanssijoiden terveytta pyritaankin yllapitdmaan moniammatillisen ter-
veydenhuoltotiimin avulla huomioiden fyysisen harjoittelun, esiintymiseen valmis-
tautumisen, ravinnon seka levon. Tanssijat tarvitsevat ymparilleen tanssiin eri-
koistuneita terveydenhuollon ammattilaisia, joista erityisesti fysioterapeutteja,
jotta vammojen hoito on tarkoituksenmukaista ja vammojen ennaltaehkaisy mah-
dollista. (Russell 2013.) Fysioterapeutti toimii baletin maailmassa yhteistydssa
muun muassa tanssinopettajan kanssa (Lasner, Horta-Hayden, Romita, Greene
& Johnson 2015).

Fysioterapeultti voi toiminnallaan ja ohjeistuksellaan vaikuttaa balettitanssijoiden
tekniikkaan ja sen oikeaoppiseen harjoitteluun (Daniels 2014), esimerkiksi lonk-
kien aukikiertoa voidaan suurentaa seitseman viikon valvotulla, pydrivilla alus-
toilla (rotator disc), tehtavalla harjoittelulla (Lasner ym. 2015). Tarkeimpiin vam-
mojen ennaltaehkaisykeinoihin lukeutuvat virheellisten liikemallien korjaaminen
seka alaraajojen toimintaa, kuten biomekaanisesti puhdasta linjausta, kehittavat
likeharjoitteet (Vayrynen 2017b, 621), jotka edelleen tukevat jalkaterien seka ala-
raajojen normaaleja toimintoja pystyasennossa, kavellessa ja tasapainoillessa
(Stolt & Saarikoski 2017a, 524).

On suositeltavaa, etta erityisesti nuoret balettitanssijat kayvat tanssiin erikoistu-
neen fysioterapeutin vastaanotolla ennen tekniikkavirheiden kehittymista, silla oi-
keiden asentojen ja tekniikan harjoittelu on erittdin suuressa roolissa vammojen
vahentamisessa (AAOS 2011). Balettitanssijat saattavat kompensoida vajaata
nivellikkuvuuttaan epéergonomisilla tavoilla, kuten korvaamalla lonkkien auki-

kierron vaantamalla polvia ja nilkkoja ulkokiertoon horisontaalitasossa, saavut-
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taakseen baletin tekniikan vaatiman liikkuvuusasteen, jota heidan ruumiillinen ra-
kenteensa ei viela sallisi. Korjaamattomat tekniikkavirheet lisaavat loukkaantu-
misriskid ja voivat vaikuttaa haitallisesti lonkka-, polvi- ja nilkkanivelten linjauk-
seen. (AAOS 2011; Rindlisbacher, 2009.)

Vaikka balettitanssijalla on tutkitusti normaalia ihmista korkeampi kipukynnys ja
kivunsietokyky, ei hanen tulisi harjoitella sietdamattoman kivun kanssa esimerkiksi
turruttamalla kipukohtaa jaalla tai laékityksella. Paras vaihtoehto on kayda tans-
siin erikoistuneella fysioterapeutilla, joka vastaa kuntoutuksesta, selvittda kivun
syyn ja antaa vaihtoehtoisia harjoitusmenetelmia pahimpien kipupaivien varalle.
(AAOS 2011; Russell 2013.) Fysioterapeutin rooliin kuuluu myds ohjeistaa louk-

kaantuneen balettitanssijan harjoittelua ja kuntoutusta (Daniels 2014).

Loukkaantunut tanssija voi osallistua balettitunnille, mutta hédnen harjoittelumuo-
tonsa riippuu vamman vakavuudesta ja kuntoutumisvaiheesta, eli kuinka pitkalla
kuntoutuminen on ja miten kauan loukkaantumisesta on kulunut. Fysioterapeultti
ohjeistaa tanssijalle, mita liikkeita tulee valttaa kuntoutusprosessin ajan seka
mitka liikkeet ovat sallittuja ja voidaan tehda turvallisesti. Harjoituksiin voi osallis-
tua muokkaamalla alkuperéisia tanssi- tai tekniikkaliikkeitda, esimerkiksi hyppyjen
harjoittelu on luvallista vammasta riippuen alkavalla liikeradalla siten, ettei ala-
raaja irtoa lattiasta. Rasitusmurtumien kanssa harjoitellessa jalkateriin ja nilkkoi-
hin kohdistuvaa kuormitusta voi keventaa suorittamalla liikkeet istuen tuolilla tai

jumppapallon paalla. (Daniels 2014.)

5.1.1 Terapeuttinen harjoittelu

Terapeuttinen harjoittelu (therapeutic exercise) on suunniteltua ja systemaattista
asento-, liike- ja liikuntaharjoittelua, jolla on aina terapeuttinen tavoite (Kauranen
2017, 579; Kisner & Colby 2012, 2). Harjoittelu on terapeuttista silloin, kun se
toteutetaan jarjestelmallisesti ammattilaisen eli fysioterapeutin ohjauksessa
(Hakkinen, Sjogren & Heinonen 2016b). Sen avulla pyritddn muun muassa en-

naltaehkaiseméaan vammoja (Kisner & Colby 2012, 2), edistamaan leikkauksen
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jalkeista palautumista seka lisadmaan hyvinvointia, kestavyytta, lihasvoimaa, ni-
velliikkuvuutta tai toimintakykya. (Kauranen 2017, 579.)

Terapeuttisen harjoittelun keinoin voidaan myos ennaltaehkaista tai korjata toi-
minnan vajavuutta, lieventaa toiminnallisia rajoituksia seka yllapitaé ja parantaa
asiakkaan nykyista liikkkumis- ja toimintakykyd. Sen avulla pyritadn myds lisaa-
maan yksilon fyysista aktiivisuutta ja kannustamaan terveellisiin elamantapoihin,
ja sité voidaan hytdyntad myds balettitanssijoiden harjoittelun ohjauksessa, kun
se toteutetaan yhdessa fysioterapeutin kanssa esimerkiksi tekniikkavirheiden
korjaamiseksi. (Geidl ym. 2018; Kauranen 2017, 579.) Terapeuttinen harjoittelu
voidaan toteuttaa yksilo- tai ryhmaterapiana, joka tulee aina suunnitella yksil6lli-
sesti asiakkaiden ominaisuuksien ja tavoitteiden mukaan; jokaisen asiakkaan tar-
peet huomioidaan fysioterapian toteutuksessa (Kauranen 2017, 579; Kisner &
Colby 2012, 2). Ohjauksen ja neuvonnan aikana huomioidaan yksiléiden erilaiset

oppimistyylit ja -keinot (Hakkinen ym. 2016b).

Terapeuttinen harjoittelu toteutuu aktiivisena ja toiminnallisena harjoitteluna,
jossa asiakas itse on aktiivinen osallistuja. Harjoittelun tapahtuu alussa fysiotera-
peutin ja asiakkaan jatkuvassa vuorovaikutuksessa. Kun asiakas etenee harjoit-
teissa, voidaan se muuttaa osittain omatoimisesti toteutettavaksi, jolloin laaditaan
kotiharjoitteluohjelma yksildllisten kuntoutustavoitteiden mukaan. Kotiharjoitteita
muunnellaan ja vaikeutetaan progressiivisesti eli etenevasti jalleen, kun harjoit-
teissa tapahtuu edistymista. (Hermet ym. 2018; Kauranen 2017, 579.) Harjoitteita
voidaan muuttaa tai vaikeuttaa esimerkiksi toistojen, sarjojen maaran, harjoitus-
ten vastuksen tai kuormittavuuden lisdamisella tai toistojen nopeuden ja temmon
vaihtelulla. (Hakkinen ym. 2016a.)

Tyypillisimmin terapeuttinen harjoittelu muodostuu tasapaino-, kavely-, lihas-
voima-, kestavyys-, likkuvuus- tai koordinaatioharjoittelusta, joiden tavoitteena
on muun muassa edistaa proprioseptiikkaa eli asentotuntoa, motorisia taitoja, li-
hasvoimaa, nivellikkuvuutta, parantaa hengitys- ja verenkiertoelimiston toimintaa

tai vAhentdd kipua (Kauranen 2017, 579). Terapeuttinen harjoittelu kohdenne-
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taan siis asiakkaan fyysisiin ja kognitiivisiin ominaisuuksiin, jotka vaikuttavat olen-
naisesti toiminta- ja suorituskykyyn. Kognitiivinen ominaisuus tarkoittaa kykya
vastaanottaa ja kasitella tietoa. (Arokoski, Heinonen & Ylinen 2015, 390.) Harjoit-
telussa kaytettavia valineita voivat olla muun muassa kuntosalilaitteet, irtopainot,
terapiapallot, vetolaitteet, kepit tai oma keho. Terapeuttisen harjoittelun siséalto
perustuu fysioterapeutin tekemaan tutkimukseen ja ongelman hahmottamiseen.
(Kauranen 2017, 579; Marzetti ym. 2014.)

Aikaisella terapeuttisella harjoittelulla voidaan vaikuttaa nilkkansa nyrjayttanei-
den kuntoutujien aktiivisuuteen; kun terapeuttinen harjoittelu aloitetaan lahes va-
littdmasti vamman syntyessa, loukkaantuneet kavelevét ja varaavat painoa ala-
raajalleen enemman perinteiseen KKK-hoitoon (kylm&, kohoasento, kompressio)
verrattuna. Fyysinen aktiivisuus on suositeltua vammojen kuntoutusprosessissa
ja se kuntouttaa passiivista lepoa tehokkaammin. Nyrjahdyksen jalkeiseen tera-
peuttiseen harjoitteluun voivat siséltya aktiivinen plantaari- ja dorsaalifleksio eli
nilkan ojennus ja koukistus, staattinen inversio, eversio, kantap&an liu'uttaminen

seka staattinen pohjevenytys. (Van Rijn 2015.)

5.1.2 Neuromuskulaarinen harjoittelu

Neuromuskulaarinen harjoittelu (heuromuscular training, NMT) on osa terapeut-
tista harjoittelua (Taylor ym. 2015), ja se tarkoittaa harjoitusta, jossa lihaksen ja
hermon valinen yhteys eli hermotus ja koordinaatio kehittyvat. Terapiaan voidaan
siis liittda jokin liike tai mielikuva, joka valittaa viestia kehon asennosta tai toimin-
nasta. (Daniels 2014; Kozai 2012.) Harjoittelu on kaytdnnodssa tasapaino-, lihas-
kunto-, liiketaito- tai asentotuntoharjoittelua (Di Stasi, Myer & Hewett 2013), jossa
keskitytddn esimerkiksi dynaamisen tasapainon ja samalla lihavoiman harjoitta-
miseen. Sita voidaan toteuttaa muun muassa hypyilla, yhden jalan kyykyilla, kah-
den jalan kyykyilla kantap&at ilmassa, yhdella jalalla tasapainottelulla ja pallon-
heitoilla parin kanssa seka yhden jalan seisonnassa parin tyontévoimaa vastus-

taen. (Herman ym. 2012.)
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Lihas-hermoharjoittelun avulla voidaan ennaltaehkaista merkittavasti nilkan nyr-
jahdysvammoja seka jalkateran vammoja (Emery, Roy, Whittaker & Mechelen
2015) ja pienentéaa riskia nilkan uudelleen nyrjghtamiseen. Vammojen ehkaisyn
avulla vahennetadn samalla vammojen ilmaantuvuutta (Koeninger, Markus,
James, Thomas, Neitzke, Topp & Brosky 2017, 49-50; Taylor ym. 2015). Nilkka-
tuella on todettu olevan neuromuskulaarista harjoittelua suurempi vaikutus nilkan
nyrjahdyksen sekéa sen uusiutumisen ehkaisyyn. Instabiilin eli epavakaan nilkan
tukemista ja harjoittelua verratessa tuen kaytto on siis toimivampaa, mutta tehok-
kain tapa on kayttaa nilkkatukea harjoittelun aikana, jolloin nyrjahdysten uusiutu-
mista voidaan ehkaista jopa 50 prosenttia. (Janssen, Mechelen, & Verhagen
2014; Koeninger ym. 2017, 53.)

Nilkan neuromuskulaarinen harjoittelu parantaa lihasten ja hermojen vélista kont-
rollia, asentotuntoa, lihasaktivaatiota ja tasapainoa seka vahvistaa nilkan nivelsi-
teitd (Koeninger ym. 2017, 53). Annosteluna voidaan kayttaa progressiivista kuu-
den viikon neliosaista liikeohjelmaa, jossa harjoitteiden vaikeusaste ja intensi-
teetti eli teho kasvavat edistymisen myota. Yksittdinen harjoitus kestaa 10 mi-
nuuttia ja se toteutetaan kolmesti viikossa. Ensimmaisen viikon harjoitteet suori-
tetaan tasaisella alustalla, toisena viikkona vaahtomuovin tai tasapainolaudan
paalla, viikkojen kolme ja nelja harjoitteet tehdaan aiempaa epavakaammalla
vaahtomuovilla ja viikkojen viisi ja kuusi harjoitteet vaappuvan alustan, kuten
haastavan tasapainolaudan avulla. (Hakkinen ym. 2016a; Koeninger ym. 2017,
53.)

Tehokkaalla neuromuskulaarisella harjoittelulla ja lammittelylla voidaan pienen-
taa alaraajavammojen esiintyvyytta. Lammittava harjoittelu sisaltada venyttelya,
voima- ja tasapainoharjoittelua, lajityypillista taitoharjoittelua seka hyppyjen alas-
tuloharjoittelua, ja se on tehokkainta silloin, kun harjoitteita suoritetaan osana jo-
kaista alkulammittelyd vahintaan kolmen kuukauden ajan. Neuromuskulaarisen
alkuverryttelyn tulee siis olla monipuolista, progressiivisesti etenevaa seka jatku-

vaa. (Herman, Barton, Malliaras & Morrissey 2012.)
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5.2 Balettitanssijan vammoja ennaltaehkaiseva harjoittelu

Harjoittelussa huomioitavia asioita ovat lajitekniikan hallinta eli lajitaito seka ni-
velliikkuvuus ja lihasvoima (Vayrynen 2017b, 620—-621) seka koordinaatio, ala-
raajojen linjaus ja teho (Welsh 2015). Balettitanssijoiden tulee kehittaa erityisesti
jalkateran ja nilkan alueen lihasvoimaa, stabiliteettia ja nivellikkuvuutta, silla jay-
kemmat nivelten liikkeet ovat loukkaantumisriski (Pope, Herbert & Kirwan 1998).
Tanssijalta vaaditaan tanssimisen perusominaisuuksista liséaksi aerobista seka
anaerobista kestavyyttd, nopeutta, ketteryyttd, kimmoisuutta, koordinaatiota, ni-
velten stabiliteettia sek& motorista kontrollia. Myos varusteilla, kuten baletti- tai
karkitossuilla seka lattiamateriaalilla on vaikutusta vammojen ennaltaehkaisyyn.
(Russell 2013.)

Vammojen uusiutumisten ehkaisyn keinoja ovat hyva kuntoutus seka hoito (Vay-
rynen 2017b, 620), joihin kuuluvat myds asento- ja liikeaistien (proprioseptiikan)
sekad voiman kehittdminen (Clanton 2008, 273). Ennaltaehkaisy- eli harjoitusoh-
jelmat vahentavat nilkan nyrjahdyksen riskia, mika on tarkeaa, silla jo ensimmai-
sen vamman jalkeen uusiutumisriski lisaantyy. Nyrjahdysvammalla on negatii-
vista vaikutusta myos talukseen (Liite 2) ja peroneus-lihaksiin (Liite 3); nilkan nyr-
jahdyksesta voi kehittya krooninen instabiliteetti (chronic ankle instability), jonka
seurauksena saattaa olla nivelrikko. (Taylor, Ford, Nguyen, Terry & Hegedus
2015.) Myds uusiutuvasta nilkan nyrjahdysvammasta voi aiheutua kroonista nil-
kan instabiliteettia seka lisaksi anterior ankle impingement -oireyhtymaa (nilkan
anteriorinen pinnetila), peroneusjanteiden patologiaa ja edelleen jopa nivelrikkoa

(Janssen ym. 2014).

Lajissa vaaditun lajiteknisen taidon sek& voimantuotto-ominaisuuksien tulee olla
tasapainossa optimaalisen suorituksen saavuttamiseksi; tanssijan tulee hallita
oman kehonsa ja sen eri osien liikkeita (Vayrynen 2017b, 620—-621). Vammojen
ilmaantuvuus pienenee voimaharjoittelun lisaamisen myota sekd miehilla etta
naisilla. Lihasten voima ei lisaanny baletin tekniikkaharjoituksissa, mink& vuoksi
lihasvoimaharjoittelu on oleellista (Russell 2013). Jalkateran ja nilkan vammojen

merkittdvimmat ennaltaehkéisykeinot on koottu harjoiteoppaaseen (Liite 6).
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5.2.1 Lihasvoimaharjoittelu

Balettitanssija hyotyy lihasvoimaharjoituksista, silla voimaa tarvitaan hyppyihin ja
niista laskeutumiseen, asennon ja tasapainon yllapitamiseen seka liikkeiden suo-
rittamiseen liikkuvuuden &érirajoilla. Voimaharjoittelulla on myés mahdollista en-
naltaehkaista lajissa ilmaantuvia vammoja, silla heikko lihasvoima ja vartalon hal-
linta ennustavat usein loukkaantumista. (Welsh 2015.) Erityisesti keskivartalon,
alaraajojen seka selan liike- ja lihasvoima ovat tarkeéssa roolissa balettitanssijan
harjoittelun kannalta; naiden kehonosien voimaa tarvitaan liikkkeiden, kuten are-
besquen, suorittamiseen. Selan lihasten vahvistaminen voi vahentaa selkakipuja,
jotka aiheutuvat yleensa selkdrangan ojentajien heikkoudesta. (Russell 2013;
Welsh 2015.)

Alaraajojen voimabharjoittelussa tulee keskittya pakaralihaksiin, taka- ja etureiden
seka pohkeiden lihaksiin, silla niita tarvitaan baletin liikkeiden ja hyppyjen suorit-
tamiseen (Kozai 2012), ja harjoittelussa tulee tydskennella vain oikealla liikera-
dalla, eli liike tulee lopettaa, kun kompensaatiota alkaa esiintya. Yksittaisen liik-
keen vastus tulee saataa niin, etta sen pystyy suorittamaan vahintaan kahdeksan
kertaa yhtgjaksoisesti taydella liikeradalla; talldin kehitetdééan perusvoimaa. Kes-
tovoiman lisddmiseksi toistoja tulee tehda liikettd kohden 20 kertaa perakkain,
eika suoritusta saa kompensoida muilla lihasryhmilla. Lihasvoiman kasvatta-
miseksi tulee harjoitella 2—3 kertaa viikossa, ja sen yllapitdmiseksi vahintaan ker-
ran viikossa. Vastusta eli painojen méaaraa laitteissa tulee lisaté asteittain harjoit-
telun edetessa. (IADMS Education Committee 2015.) Seka voima- etta tehohar-
joittelun avulla tanssijan fyysiset ominaisuudet kehittyvat, minka avulla hanella on

paremmat valmiudet tehda rajahtavyytta vaativia hyppyja (Kozai 2012).

Tanssijoiden tulee tehda voimaharjoituksia tanssituntien lisaksi, silla pelkalla
tanssimisella ei voi kasvattaa voimaa, tehoa tai hyppyjen korkeutta (Kozai 2012).
Lihasvoimaharjoittelun mé&éaréa ja intensiteettid tulee kasvattaa asteittain, jotta
paras mahdollinen hyéty saadaan optimoitua. Kun selan ojentajalihasten voima
kasvaa, suurentuu myds arabesquen kulma, eli voimaharjoittelulla on siirtovaiku-
tus myds balettiin, ja nain tanssijat voivat kehittya entisestaan. (Welsh 2015.)

Tanssijan harjoittelun perustaan kuuluvat nimenomaan lihastasapaino, -voima ja
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teho, aerobinen kestavyys seké nivelten liikkuvuus. Etu- ja takareisien vastushar-
joittelulla voidaan lisata alaraajojen lihasvoimaa ilman, ettd baletin esteettiset
vaatimukset eli ulkon&on sirous ja keveys karsivat (Koutedakis & Jamurtas 2004),
silla proggressiivisen lihasvoima- ja tehoharjoittelun ei ole todettu kasvattavan
lihasmassaa merkittavasti; niiden avulla pystytdan lisddméaan lihasvoimaa ilman

ulkonadllisid muutoksia (Kozai 2012).

Lisa- tai omatoimiseen harjoitteluun (supplemental training) kuuluvat tanssitun-
tien ulkoiset liikkumiset, kuten jooga, juoksu ja lihasvoimaharjoittelu; lisdharjoitte-
lun muoto tulee kohdistaa balettitanssijan heikkouksiin, esimerkiksi hitaiden liik-
keiden suorittamisen vaikeus kertoo heikosta lihasvoimasta. Tanssijan voimahar-
joittelussa kehitetaan lihaskestavyytta, jota tarvitaan esimerkiksi tiettyjen baletti-
likkeiden toistamiseen, perusvoimaa (korkea voimantuotto kerran, kuten tanssi-
parin nosto) seka tehoa, eli voiman tuottamista mahdollisimman nopeasti, esi-
merkiksi hypyissa. Voima ja teho ovat avaintekijoita baletin hyppyjen suorittami-
seen; tanssija tarvitsee alaraajojen lihasvoimaa seka kykya tuottaa liike mahdol-
lisimman nopeasti. (Kozai 2012; Welsh 2015.)

Balettitanssija voi kasvattaa tehontuottokykyaan plyometrisilla eli rgjahtavilla pu-
dotushypyilla, joissa pudottaudutaan laatikon paalta alas ja hypataan rajahtavasti
suoraan ylos; laatikon paalle astumisella, kun toinen jalkateréa on valmiina korok-
keella, toistetaan 8 kertaa molemmille puolille; laatikon paalle hyppaamisella use-
asti perakkain seka eteenpain suuntautuvilla loikilla. Kaikki harjoitteet tulee tehda
kahdesti viikossa rajahtavasti, ja harjoitusohjelmaa vaikeuttaa ajan kuluessa li-

saamalla laatikon korkeutta seké intensiteettia. (Kozai 2012.)

5.2.2 Tasapaino- ja proprioseptiikkaharjoittelu

Alkuverryttelyyn yhdistetyilla tasapainolautaharjoituksilla voidaan ennaltaeh-
kaista jalkateran ja nilkan alueen vammoja, erityisesti nilkan nyrjahdyksia. llman
valineita tapahtuvan neuromuskulaarisen harjoittelun on kuitenkin todettu olevan
tehokkaampaa kuin harjoittelu tasapainolaudalla. Kuitenkin seka tasapainolauta-

harjoittelu ettd ilman valineita tapahtuva harjoittelu toimivat jalkatera- ja nilkka-
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vammojen ennaltaehkaisysséa; neuromuskulaarinen harjoittelu ilman vélineité en-
naltaehkaisee nilkan nyrjahdyksia jopa 50 prosenttia ja tasapainoharjoittelu lau-

dalla avulla noin 36 prosenttia. (Herman ym. 2012.)

Myds nilkkatuen avulla voidaan lisata nilkan stabiliteettia. Tutkimuksissa on 0soi-
tettu, etta nilkan tukeminen joko teippauksilla tai tavanomaisen nilkkatuen avulla
voi vahentaa nilkan uudelleen nyrjahdyksen riskia. Toisaalta jatkuva nilkan tuke-
minen saattaa rajoittaa nilkan inversio- ja eversiosuuntien likkkeita, misté voi seu-
rata nilkan toiminnallisen kapasiteetin eli voiman tai proprioseptiikan vahene-
mista. Nilkan sisa- tai ulkosyrjan nivelsiteet eivat siten valttdmatta reagoi normaa-
lin mekaaniseen rasitukseen. Tasta voidaan paatella, etta nilkan teippaus tai nilk-
katuen kaytto on aiheellista vain loukkaantumisen jalkeen esimerkiksi tasapaino-
harjoittelun aikana, ja sen ulkopuolella tukea tai teippausta ei suositella kaytetta-
van. (Koeninger ym. 2017, 50-51.)

Proprioseptiikkaa eli asentotuntoa tai kehonosan asennon tai sijainnin tunnista-
mista tarvitaan liikkeen tuottamisessa ja yllapitAmisessa; hyva proprioseptiikka
on edellytyksena vammojen estamiseksi, silla nivelten stabiliteetti eli vakaus ylla-
pitdd asentoa ja tasapainoa (Hutt 2015). Motorista kontrollia, dynaamista tasa-
painoa ja liikkeen sulavuutta voidaan kehittaa proprioseptiikkaharjoituksilla.
Asentotunto paranee erityisesti harjoituksilla, jotka suoritetaan silméat kiinni. Yh-
den jalan seisonnan tarkoituksena on asennon yllapitaminen mahdollisimman
kauan, tavoitteena yhden minuutin ajan. Tasapainoharjoitusta tulee toistaa mo-

lemmille alaraajoille 4-5 kertaa. (Sefcovic 2010.)

Silméat kiinni tehtavat baletin tekniikkaharjoitukset kehittavat proprioseptiikkaa
merkittavasti, kun tanssijat suorittavat jokaisen tanssitunnin lopuksi progressii-
vista harjoitusohjelmaa neljan viikon ajan. Ohjelma sisaltaa viidennessa baletin
asennossa tehtavia liikkeitd, jotka muuttuvat haastavammaksi viikkojen ede-
tesséa. (Hutt 2015.) Kolmas proprioseptiikkaa edistava tasapainoharjoite tehdaan
myos yhdella jalalla, talla kertaa silmat auki ja epatasaisella alustalla, kuten tasa-

painolaudalla, taitetulla jumppamatolla tai sohvatyynylla. Asennossa seistaan yh-
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den minuutin ajan, kunnes harjoite sujuu hyvin. Taman jalkeen jalkateraa liikute-
taan eri suuntiin ja erilaisiin asentoihin, ja toistetaan 4-5 kertaa molemminpuoli-
sesti. (Sefcovic 2010.)

5.2.3 Linjausharjoittelu

Tanssijan alaraajan asento ja lonkan, polven sekéa nilkan linjaus yhden jalan kyyk-
kya suorittaessa osoittaa alaraajan linjauksen myos aukikierrossa tehtavissa liik-
keissa. Jos asento tai linjaus on virheellinen, tekee tanssija myos balettiharjoitteet
huonossa asennossa, eli han esimerkiksi kompensoi vajaata lonkkanivelten liik-
kuvuuttaan polvien ja nilkkojen virheellisella kiertoliikkeella. (Hopper, Sato & Wei-
demann 2016.) Aukikierto aikaansaadaan lonkkien koukistuksella, keskivartalon
aktivoimisella seka adduktori- eli lahentéjalihaksilla; mikali ndma lihasryhmat ovat
kiredna, voi myos aukikiertoasento olla puutteellinen ja lantio kaantya anteriori-
seen tilttiin. Myds jalkateran ja nilkan lihakset toimivat aktiivisesti aukikierrossa ja

yllapitavat asentoa. (Grossman, Krasnow & Welsh 2005.)

Fysioterapeutti voi tarkkailla tanssijan polven hallintaa ja linjausta yhden jalan
kyykkytestin avulla, joka suoritetaan ilman valineita molemmilla alaraajoilla. Tut-
kittavat suorittavat kyykyn ensin kolmesti siten, ettd polvi koukistuu 90 astetta,
minké& jalkeen toistetaan sama maara 30 asteeseen saakka. Testilla voidaan sel-
vittda polven toiminnallista valgus-asentoa. (Ugalde, Brockman, Bailowitz & Pol-
lard 2015.)

Suuri osa baletin liikkeista suoritetaan lonkkien ollessa aukikierrossa, joten sen
ollessa puutteellinen, ovat myds itse liikkeet virheellisia ja voivat siten kasvattaa
loukkaantumisriskia. Myds polven viallinen linjaus, esimerkiksi toiminnallinen val-
gusasento, lisaa vaaraa loukkaantua. (Hopper ym. 2016; Ugalde ym. 2015.) Pol-
ven hyva nivelliikkuvuus ja stabiliteetti voivat olla loukkaantumista suojaavia teki-
joita, silla ne parantavat yhden jalan kyykyn suoritusta (Gianola, Castellini, Stuco-
vitz, Nardo & Banfi 2017). Mikali tanssijan linjaus yhden jalan kyykyssa on huono,
tulee sita harjoitella; linjausta voi parantaa kyykyn aikana, kun kaytetaan vastus-

kuminauhaa polven lateraali- eli ulkopuolella (Ugalde ym. 2015).
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Lantion asentoa ja linjausta seka keskivartalon hallintaa voidaan harjoittaa auki-
kierron kehittamiseksi. Tanssijan taytyy tunnistaa lantionsa asento, mika voidaan
tehda selinmakuulla, jossa han koukistaa polviaan ja tuo kantapaita kohti paka-
roita siten, etta jalkapohjat pysyvat alustassa. Harjoitetta tehdaén siihen asti, kun-
nes alaselan kaari pysyy paikoillaan, eli se ei korostu tai pienene, eika lantio
kdanny. Neutraalia lantion asentoa voi tavoitella myos kuvittelemalla k&anta-
vansa nakymattoman hannan jalkojen valiin. Keskivartalon hallintaa voidaan puo-
lestaan lisata syvien eli poikittaisten vatsalihasten (transverse abdominus) har-
joitteella selinmakuulla, jossa kuvitellaan vyotaron kapenevan ja ikaan kuin pu-
toavan lattiaa kohti, ilman nakyvaa liiketta. (Grossman ym. 2015.) Syvia vatsali-
haksia voi aktivoida my6s mielikuvalla, jossa magneettinen voima tai imu vetaa

lantion pohjaa suoraan ylospain kohti selkarankaa (Krasnow 2011).

5.3 Lammittely osana vammojen ennaltaehkaisya

Jotta valtytaan intensiivisen lajin rasitusvammoilta, tulee balettitunti seka -esitys
aloittaa tarkoituksenmukaisella lammittelylla ja paattaa jaahdyttelylla (AAOS
2011). Ennen esitysta suoritettava lammittely valmistaa tanssijaa myds henki-
sesti ja voi auttaa jannityksen vahentamiseen (Noll Hammond 2006, 143). Huo-
lellinen alkulammittely sisaltdd dynaamista venyttelya seka asteittain etenevaa
taito- tai esiintymisroolien harjoittelua, ja sen tarkoituksena on lammittaa lihakset
ja janteet, varmistaa nivelten liikelaajuus seka valmistaa mieli balettituntia varten
(AAOS 2011; Walker 2012, 21).

Hyvin suunnitellulla alkulammittelyllda on merkittava rooli urheiluvammojen ennal-
taehkaisyssa. Ennen harjoittelua tapahtuvalla [ammittelylla pyritaan nostamaan
sydamen syketta, kehon lampdtilaa seka hengitysnopeutta. Lihasten lampenemi-
nen auttaa lihasten notkistumisessa seka pehmenemisessd, ja helpottaa siten
varsinaisen harjoittelun liikkeiden toteuttamista. Sydamen lydntitiheyden seka
hengitysnopeuden kasvu parantaa verenkiertoa, mink& avulla happi ja ravinteet
kulkeutuvat helpommin tyoskenteleviin lihaksiin. (Walker 2012, 21.) Alkulammit-
telyn tarkoituksena on myds suorituksen parantuminen ja loukkaantumisriskin va-

hentyminen. Liian pitk& tai raskas lammittely voi kuitenkin heikentaa suoritusta,
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minka vuoksi alkulammittelyn tehon ja keston tulee olla lajin mukainen ja harjoit-
telijan tasoa vastaava. (Dos-Santos, Costa, Ribeiro, Fernandez, Paula, Ma-
galhdes & Silveira 2017, 417.)

Alkulammittely koostuu osa-alueista, jotka suoritetaan helpoimmasta haastavim-
paan. Alkulammittely aloitetaan yleisesta lammittelyst&, jolla pyritddn nostamaan
syketta ja hengitysnopeutta noin 5-10 minuutin ajan. Yleisen lammittelyn eli ke-
vyeen hikeen paattyvan liikunnan jalkeen tehdaan lajinomaisia harjoitteita, jotka
ovat edellisia kuormittavampia ja niiden tulisi koostua liikkeist&, jotka muistuttavat
balettitunnin harjoituksia. Viimeinen lammittelyn osa-alue on dynaaminen venyt-
tely, jossa lihasta venytetaan lyhyesti esimerkiksi pumppaamalla tai kevyesti hei-
lauttamalla, ja kehonosaa pyritdan liikuttamaan liikeradan aarirajalle. Dynaami-
sen venyttelyn tulee olla hallittua ja silla tulisi lAammittaa harjoittelussa kaytettavat
lihakset. (Walker 2012, 22-23.)

Vaikka venytys viedaan lahelle lihaksen sietokyvyn ylarajaa, ei sen aikana tule
ilmaantua kipua (Bandy, Irion & Briggler 1998). Dynaamisen eli toiminnallisen ve-
nyttelyn avulla voidaan lisata liikkuvuutta. Toiminnallisuus tarkoittaa sita, etta ve-
nytykset tehdaan aktiivisesti yhdistettyna liikkeeseen; dynaaminen venyttely on
siis lyhytaikaista venytysta ja hallittua liiketta yhdistettyna. (Kauranen 2017, 595;
Walker ym. 2012, 22.) Venyttelymuoto sopii erityisen hyvin alkulammittelyyn, silla
se lammittaa ja herattelee lihakset tydskentelyvalmiuteen varsinaista suoritusta
varten (Jouhtinen 2004, 96; Malmberg 2017).

Dynaaminen venyttely on staattista eli pitkakestoista venyttelya parempi vaihto-
ehto alkulammittelyyn, silla staattinen venyttely ennen harjoittelua ei edista mer-
kittavasti loukkaantumisriskin pienentymista (Herbert & Gabriel 2002). Pitkakes-
toisessa, noin 30 sekunnin mittaisessa venytyksessa viedaan lihas lahes maksi-
maaliseen venytykseen, ja se toistetaan kolme tai nelja kertaa perékkain (Bandy
ym. 1998). Esimerkiksi alkuverryttelyna tehtdva pohkeen staattisella venytyksella
ei ole vaikutusta vamman syntymisriskin pienentymiseen (Pope ym. 1998), mutta
muutaman sekunnin mittaiset (noin 3-5 sekuntia) dynaamiset venyttelyt puoles-

taan vahentavat loukkaantumisriskia (Kauranen 2017, 595).
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Staattinen venyttely ei sovellu alkulammittelyksi, silla se pident&a lihaksen mittaa
takaisin lepopituuteen, rentouttaa ja rauhoittaa kehoa (Critchfield 2011). On to-
dettu, etta pitkédkestoinen venyttely ennen voimaa vaativaa kuormitusta ei laske
loukkaantumisriskia eika lammité lihaksia suoritusta varten (Pope ym. 1998). Pit-
kakestoinen venytys ennen harjoittelua tai esitystd tuo mukanaan haittoja, kuten
tehon, voiman tai hyppyjen korkeuden hetkellisen pienenemisen. Optimaalisin
aika venyttelylle on noin 1-2 tuntia varsinaisen harjoittelun jalkeen, jolloin palau-

tuminen on jo kaynnistynyt. (Critchfield 2011.)

5.4 Palautuminen

Palautuminen mahdollistaa tanssijoilla hyvan suorituskyvyn tuleville harjoitteluille
seka takaa muun muassa paremman unenlaadun sailyvyyden, mika puolestaan
tukee urheilijan yleista jaksamista ja hyvinvointia. Kun yleinen vireystaso sailyy
hyvana, ehkaisee se myods tehokkaammin harjoituksissa tapahtuvia vammautu-
misriskeja. Palautumista edistéda myds harjoittelun paatteeksi suoritettava loppu-
verryttely, joka edesauttaa muun muassa kehon rauhoittumista, valmistaa sen
tuleville harjoituksille, palauttaa lihakset lepopituuteen ja poistaa kuona-aineita.
(Koskela, Pasanen & Kulmala N.d.)

Harjoittelun jalkeinen jaahdyttely on olennaista vammojen ennaltaehkaisyssa,
silla se edistaa kehon palautumista kuormitusta edeltdvaan tilaan ja vahentaa
harjoittelusta seuraavaa lihaskipua. Jaahdyttely edistdd verenkiertoa ja poistaa
lihaksista harjoittelun aikana kertynytta ylimaaraista verta seka syntyneita kuona-
aineita, kuten maitohappoa. (Walker 2012, 24.) Kuormituksen jalkeen lihaksiin
jaé jannityksia, joita on syyta hoitaa loppuverryttelyn avulla (Jouhtinen 2004,
101).

Jaahdyttelyn tulisi koostua kevyesta aerobisesta ja lajinomaisesta harjoittelusta,
kuten hyppelyistd, seka lyhyista tai keskipitkistd venytyksistd. Kehonosaa pide-
taan venytyksessa talléin noin viidesta viiteentoista sekuntiin. Aerobinen harjoit-
telu liikuttaa kertyneita kuona-aineita ja venyttely palauttaa lihakset lepopituu-

teensa seka nopeuttaa rasituksesta palautumista. Aktiivisen urheilijan palautumi-



47

sen optimoimiseksi aerobisen osuuden tulisi kestd& noin 10 minuuttia ja venytte-
lyosuuden 10-20 minuuttia. My®6s riittdva ravitsemus ja nesteytys palautumisen
edistdmiseksi on tarkeaa. Heti harjoittelun jalkeen urheilijan tulee huolehtia run-
saasta nesteytyksesta ja nopeasta ravinnonsaannista. (Kauranen 2017, 595;
Walker 2012, 25.)

Liiallisesta rasituksesta ja alipalautumisesta seuraava uupumus vaikuttaa nega-
tiivisesti vammojen lisdantymiseen. Balettitanssijoiden harjoitus- ja esiintymisai-
kataulu on tiukka, mink& vuoksi levolle ei jaa riittavasti aikaa; naytoksia on lapi
vuoden, eiké palauttavaa kauden ulkopuolista aikaa (off-season) ole yhta paljon
verrattuna urheilulajeihin. (Russell 2013.) Taman vuoksi kuormitusta seuraava
kevyt loppujdéhdyttely on tarkedad. Kun palautuminen saadaan kayntiin mahdolli-
simman nopeasti, edistdd se jaksamista seuraavassa harjoituksessa. (Walker
2012, 24-25.)

Suomen Kansallisoopperassa tydskentelevat balettitanssijat ovat toimineet koe-
henkildina osana Firstbeat-menetelmé&&, jossa selvitettiin heidan kokemuksiaan
harjoitusten palautumisesta ja voimavarojen riittavyydesta tyossa seka arjessa.
Menetelman tuloksissa korostui palautumisen yhteydessa esiintyvat yksilolliset
seikat. Ei ole siis olemassa vain yhta tiettya keinoa palautua nopeasti, koska jo-
kainen palautuu harjoituksista yksilollisesti. Rentoutumisen tulisi [0ytaa sopiva ta-
sapaino tyon ja vapaa-ajan valilla, jotta fyysiset ja sen seurauksena myods henki-
set voimavarat sailyisivat mahdollisimman hyvana. (Firstbeat Technologies Oy
N.d.)

5.4.1 Balettitanssijan ravitsemus

Usein balettitanssijoiden uskotaan elavan hyvin niukkaravinteisella ruokavaliolla.
Tanssija ja koreografi Jarkko Mandelin antamien esimerkkien mukaan nykyajan
tanssijan ajatusmaailma on muuttunut terveempaan suuntaan ulkonaon ja ravit-
semuksen osalta. Han painottaa, etteivat tanssijoiden arvot perustu enaa paaosin
laihuuden tai parhaan urheilullisen ulkomuodon tavoitteluun. Harjoitukset vaativat
tanssijalta liikkeiden tuottamiseen muun muassa voimaa ja rajahtavyytta, jota riit-

tava ja monipuolinen ravinto tukee. (Marjakangas 2017.) Vaikka ajatusmaailma
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on osin muuttunut parempaan suuntaan, esiintyy baletin keskuudessa edelleen
lian vahaisesta ravitsemuksesta johtuvaa alipalautumista, johon tulee puuttua
(Heiskanen-Haarala 2005).

Kaikille urheilijoille, niin kuin tanssijoillekin suositellaan monipuolista ja ravintoar-
vorikasta ruokavaliota. Ravinnon nauttimisen tulisi tapahtua sdannéllisesti ja ate-
riarytmin suositellaan olevan noin 3—4 tuntia. Riittdvaa ravinnon ja vitamiinin
saantia seka nesteytysta painotetaan tanssijoilla, jotta suorituskyky sailyisi har-
joituksissa mahdollisimman hyvana ja mahdollistaisi harjoitusten jalkeisen kehon
vahvistumisen lihasten, janteiden ja luiden osalta. Tama takaa harjoituksista te-
hokkaamman palautumisen. Kalsiumin ja energian puute voi johtaa luuston heik-
kenemiseen ja sen seurauksena murtumiin. (AAOS 2011.) Heti tanssitunnin jal-
keen tulisi nesteyttdd kehoa juomalla vettéd ja sydda kevyesti, jotta rasituksesta
palautuminen kaynnistyy. Kotiin paastyaan tanssijan tulee syéda reilumpi ateria

kulutetun energiamaaran korvaamiseksi. (Ahonen 2004, 111-112.)

Vitamiinit ovat elaman kannalta tarpeellisia, ja ne jaetaan vesi- ja rasvaliukoisiin.
Vesiliukoisia vitamiineja C ja B tulee saada ravinnosta paivittain, silla ne eivat voi
varastoitua kehoon. Rasvaliukoiset vitamiinit A, D, E ja K puolestaan varastoitu-
vat, mutta niita tarvitaan silti ravinnosta saanndllisesti. Tanssijoiden tulee kiinnit-
tda huomiota D-vitamiinin saantiin erityisesti talvella, silla he harjoittelevat useita
tunteja viikossa sisatiloissa eika auringosta saatavaa vitamiinia muodostu riitta-
vasti. Myds kalsiumin saanti on erityisen tarkead, silla D-vitamiinin imeytyminen
elimistoon tapahtuu vain yhdessa kalsiumin kanssa. Vitamiinilisaa suositellaan
kayttamaan D-vitamiinin puutokseen, silla alhainen vitamiinipitoisuus heikentaa
lihasten ja luiden toimintaa, voi liséta loukkaantumisriskia seka vaikuttaa rasitus-
murtumien syntyyn. (Challis, Stevens & Wilson 2006, 19-23; Chen ym. 2013.)

Balettitanssija tarvitsee riittdvasti ravintoa selvitakseen saanndllisista harjoituk-
sista, kilpailuista ja ndytoksista. Ruoan tulee olla runsasravinteista, ja hiilihydraat-
tien, rasvojen, proteiinien, hivenaineiden ja nesteiden saanti taytyy olla tasapai-

nossa optimaalisen suorituksen saavuttamiseksi. Tarked& on kokonaisuuden
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huomioiminen — energiansaanti, lepo ja palautuminen yhdessa vaikuttavat tans-
sijan suorituskykyyn. Myds unen ja levon maaralla on merkitysta ravintoon ja ruo-
kahaluun. (Ahonen 2004, 112-113; Challis ym. 2016, 3-6.)

Tanssijoilla esiintyy usein hairiintynytta syomiskayttaytymista sek& syomishairi-
Oitd ulkonakopaineiden ja baletin esteettisyyden vuoksi; varsinkin naispuolisilla
balettitanssijoilla on taipumusta alhaisempaan painoon kuin muiden tanssiryh-
mien edustajilla. Optimaalinen harjoittelu ja oikeanlainen ravitsemus yhdessa
mahdollistavat huipulla harjoittelemisen ja esiintymisen. (Challis ym. 2016, 7;
Russell 2013.) Aliravitsemus tai riittdmaton energiansaanti kulutukseen verrat-
tuna on riski erityisesti rasitusvammojen syntymiselle, samoin alhainen kehon
rasvaprosentti kasvattaa loukkaantumisriskia (Russell 2013; (llander 2014, 22).
Jos tanssija saa ravintoa niukemmin kulutukseensa nahden, keho korvaa ener-
giavajetta omista varastoistaan. Keho polttaa varastoitunutta rasvaa ja sen jal-
keen kayttdd myos lihaksiin pakattua energiaa, mika vaikuttaa heikentavasti suo-
rituskykyyn, palautumiseen ja adaptoitumiseen eli optimaaliseen kehittymiseen.
(lander 2014, 22.)

Tanssijan ravinnon tulisi koostua hiilihydraateista (55 prosenttia), proteiineista
(12-15 prosenttia) ja rasvoista (20—30 prosenttia), joita tarvitaan normaalien elin-
toimintojen yllapitamiseen. Balettitanssijan taytyy saada ravintoa yhté paljon kuin
vaativa harjoittelu kuluttaa, jotta harjoittelun hy6édyt saavutetaan. Riittdva, saan-
ndllinen ja laadukas ravinto mahdollistaa adaptoitumisen ja naytoksissa onnistu-
misen. Kun energiansaanti vastaa kulutusta, keho myds palautuu harjoittelusta
paremmin, (Challis ym. 2016, 9; llander 2014, 22) ja riittavalla ravinnonsaannilla

voidaan taten ennaltaehkaista useita rasitusvammoja (Chen ym. 2013).

5.4.2 Suhteellinen energiavajaus baletissa

Vahainen ravinnonsaanti ja kova harjoittelu yhdessa aiheuttavat hormonitasapai-
non ja kuukautiskierron hairidita, luun tiheyden pienenemista sek& muita fyysisia
ja psykologisia hairidita (llander 2014, 22—-23), kuten immuunijarjestelman, pro-
teiinisynteesin ja sydamen verenkierron toiminnan seka psykologisen terveyden

muutoksia (Mountjoy ym. 2014). Tata ilmi6éta kutsutaan nimella RED-S (relative
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energy deficiency in sport), eli suhteellinen energiavajaus urheilussa. Tapausta
kutsuttiin aiemmin naisurheilijan oireyhtymaksi (female athlete triad), mutta ny-
kyinen nimi on kuvaavampi ja siséllyttaa siihen myds psykologisen puolen. (llan-
der 2014, 22-23.)

RED-S on korkea huolenaihe erityisesti tanssijoilla ja tanssinopettajilla, silla sii-
hen liittyy usein myds syomishairiéitd. Energiavajaus vaikuttaa terveyteen, kas-
vuun, kuntoon ja urheilusuoritukseen, minka vuoksi tanssijoiden ravinnonsaantia
tulisi tarkkailla jatkuvasti. Energiavajausta kovan harjoittelun yhteydessa esiintyy
nykydan seka miehilla etta naisilla, ja se vaikuttaa heikentavasti muun muassa
lisddntymiskykyyn seka tuki- ja liikuntaelimistoon. (Challis ym. 2016, 9.) Oireyh-
tymastéa voi seurata kasvuhormonin alentunutta tuotantoa seké saatavilla olevien

ravintoaineiden kayton hairiditd (Mountjoy ym. 2014).

Negatiivisia seurauksia ilmidsta ovat myos fyysisen suorituskyvyn lasku, lilan voi-
makas painonlasku, lihasproteiinitasapainon heikentyminen seka kasvanut louk-
kaantumisten ja rasitusvammojen riski. Molemmilla sukupuolilla esiintyy myo6s
hormonitoiminnan hairiéita. Naisten estrogeenihormonin eritys véahenee, minka
seurauksena kuukautiskierto hairiintyy. Miehilla puolestaan testosteronin tuo-
tanto vdhenee. (llander 2014, 24-25.) RED-S aiheuttaa luun tiheyden heikkene-
mist&, mika on korkea riskitekija erityisesti jalkateran ja nilkan alueen rasitusmur-
tumien syntyyn. Oireyhtyman seurauksena myds tanssijoiden suorituskyky las-
kee, joten harjoittelu ja esiintyminen muuttuvat aiempaa haastavammiksi (Mount-
joy ym. 2014) — taman vuoksi on erityisen tarkedd ennaltaehkaista suhteellista
energiavajausta syomalla kulutuksen mukaan ja huolehtimalla riittavasta palau-

tumisesta (Chen, Tenforde & Fredericson 2013).

5.5 Jalkaterien itsehoito

Jalkojen itsehoito on jalkaterveyden yllapitdmista tai olemassa olevien vaivojen
itsenéistd hoitoa; jokainen voi ennaltaehkaistd jalkateran vaivoja itsehoidon
avulla (Stolt & Saarikoski 2017a, 524). Jalkavaivoja ja -vammoja voidaan ennal-
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taehkaistd omatoimisesti lihashuollolla, jalkateran ihon ja varpaankynsien hoi-
dolla, jalkojen paivittaisellad pesulla, kuivauksella ja rasvauksella seké tarvittaessa
tukien ja ihosuojien kaytolla (Saarikoski 2017, 622; Stolt & Saarikoski 2017a, 524;
Vayrynen 2017b, 620). Saanndollinen venyttava ja vahvistava jalkavoimistelu seka
-harjoitteet voivat ehkéaisté alaraajojen ja jalkaterien kipua, virheasentoja seka toi-

minnallisen lattajalan (talipes planus) syntymista (Stolt & Saarikoski 2017a, 524).

Jalkateran alttiit paikat, kuten esimerkiksi rakot suojataan joko sideharsoilla tai
laastareilla. Herkkia ihoalueita hoidetaan kayttamalla muun muassa talkkia. Kan-
sat ja kovettumat syntyvat paikkoihin, jotka joutuvat kovalle koetukselle, jolloin
uloin ihokerros kovettuu ja paksuuntuu. Vaivan helpottamiseen auttaa parempien
balettitossujen hankkiminen tai niiden huolellisempi muokkaus jalkateraan sopi-
vimmiksi. Jalkaraspin kayttdaminen, laastarit ja vaahtomuovipehmikkeet ovat
myds hyvia ehkaisykeinoja jalkateraan syntyville ongelma-alueille. Varpaankyn-
net nousevat tanssijoilla hairitsevaksi tekijaksi, kun niiden on annettu kasvaa liian
pitkiksi. Varpaankynsien saannoéllisesta leikkaamisesta on hyétya vammojen eh-
kaisyssa. (Noll Hammond 2006, 150-152.)

Jalan haavaumia voidaan ennaltaehkéaista valmistautumalla harjoituksiin tai esi-
tyksiin. Varpaiden kynnet tulee leikata riittavan lyhyiksi siten, etteivat ne tartu suk-
kaan kiinni, ja liséksi viilata pehmeiksi. Kynnet leikataan varpaan muotoisesti kul-
mia pyoristaméattad. Kynsien pydristaminen kulmista edesauttaa sisdanpain kas-
vavan kynnen muodostumista. Liian pitkat varpaankynnet urheilun yhteydessa

aiheuttavat yleensa rakkoja tai mustelmia varpaisiin. (Vonhof 2011, 9, 13-14.)

Myds liian lyhyista varpaankynsista voi seurata erilaisia jalkavaivoja. Rakkojen
syntya ennaltaehkaistaan inoon kohdistuvan hankauksen, paineen ja venymisen
vahentamiselld, silla kosteus pehmentéda ihoa, jolloin se on altis vaurioille. Han-
kausta, painetta ja venymista voidaan valttaa ihovoiteilla, kuten vaseliinilla tai ra-
konestopuikolla, talkilla seka iho- tai urheiluteipilla. Ihovoiteet muodostavat liuk-
kaan pinnan iholle ja estavat rakkoja vahentamalla kitkaa sek& hankausta. Hie-
nojakoinen talkki pitaa ihon kuivana lyhytkestoisesti, jolloin iho ei pehmene, veny
tai rikkoudu. Iho- ja urheiluteipit vaimentavat ihoon kohdistuvaa painetta, mika
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ehkaisee osaltaan rakkojen syntymista. (Saarikoski 2017, 622; Stolt & Saarikoski
2017b, 468.)
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6 TUOTTEISTAMISPROSESSI

6.1 Toiminnallinen opinnaytetyd menetelmana

Toiminnallinen opinnaytetyd koostuu kahdesta osasta: kirjallisesta tuotoksesta
seka lopputuloksesta eli oppaasta. Kirjallisen tuotoksen ja johtopaatdsten perus-
teella muodostimme oppaan, jonka teksti suunniteltin kohderyhman mukaan
mahdollisimman ymmarrettavéaksi ja selkealukuiseksi. Oppaaseen liitetyt kuvat
lisdavat tekstin helppolukuisuutta ja parantavat tuotoksen visuaalista ilmetta.
(Vilkka & Airaksinen 2003, 51.)

Tuotteistaminen eli tuotekehitys tarkoittaa tuotteen kehittdmista, kayttdtarkoituk-
sen maarittelya seka tuotteen tuomista tietylle kohderyhmalle (Parantainen 2008,
3-12). Oppaan tuotteistamisprosessissa olemme maarittdneet kohderyhmak-
semme nuoret ja balettitanssijan ammattiin opiskelevat tanssijat. Tuotteen avulla
pyrimme ratkaisemaan asiakkaan ongelman, joka tassa tapauksessa on jalka-
terd- tai nilkkkavamma. Kaytannossa tama tarkoittaa loukkaantumisriskin pienen-

tamistéd vammoja ennaltaehkaisemalla.

Opas pyrkii ennaltaehkéisemaan jalkateran ja nilkan vammoja valmiiksi maaritel-
tyjen harjoitteiden, ohjeiden ja informaation avulla. Selkeyden vuoksi oppaamme
keskittyy pelkastaan yhteen asiaan, vammojen ennaltaehkaisyyn liikeharjoittei-
den avulla, eika esimerkiksi lisdksi baletti- tai karkitossujen valintaan. Tuotteista-
minen ja tuotteen valmistelu tapahtuivat ennen markkinointia, jotta kohderyh-
malle oli konkreettista materiaa tarjolla. Kirjoitimme siis viitekehyksen ja koko-
simme oppaan ennen sen levittamista balettitanssijoille ja -kouluille toimeksian-

tajamme kautta.

6.2 Tuotteistamisprosessin vaiheet

Toiminnallisessa toteutustavassa eli tuotteistamisprosessissa oli nelja vaihetta:
tiedonhaku ja aineiston valinta, tietoperustan kirjoittaminen, paatelmien muodos-

taminen ja tulosten yhteenveto seké oppaan kokoaminen (Parantainen 2008, 4—
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12; Vilkka & Airaksinen 2003, 51-53). Koko tuotteistamis- ja opinnaytetydpro-
sessi on kuvailtu tarkemmin kuviossa 1. Tuotteistamisprosessin ensimmainen
vaihe, tiedonhaku ja aineiston valinta, oli jarjestelmallinen. Aineistonhakuprosessi
seka siina kaytetyt tietokannat ja hakukriteerit avattiin aikajarjestyksessa, ja ne
selvitetaan tarkemmin kappaleessa 6.2.1.

Opinnadytetyo-

: . Kohderyhman : Toimeksiantajan

Aiheen valinta . suunnitelman .
maarittely hankinta
teko

Oppaan Paatelmien Viitekehyksen :
kokoaminen muodostaminen kirjoittaminen Tiedonhaku
L.J.Iko.asun Palautus Opinnaytetyon

viimeistely lopputarkastukseen esittaminen

Kuvio 1. Tuotteistamisprosessin kulku (Kumpula 2018)

Toinen vaihe sisélsi tietoperustan kirjoittamisen. Tiedonhaun jalkeen vertailimme
teoksia, artikkeleita ja tutkimuksia, minka pohjalta kokosimme kattavan tietope-
rustan aiheesta. Opinnaytetyon viitekehys perustui mahdollisimman tuoreeseen
tutkimustietoon, jota hyédynsimme oppaan kokoamisvaiheessa. Kolmannessa
vaiheessa, paatelmien muodostaminen ja tulosten yhteenveto, analysoimme tie-
toperustaan hankittua tietoa. Vertailimme tutkimusten tuloksia ja muodostimme
niistd selkean kokonaisuuden, eli tiivistimme, mitk& ovat merkittdvimpia vammo-
jen ennaltaehkaisykeinoja. Tassa vaiheessa kerasimme oppaan kokoamista var-

ten tehokkaimmat liikeharjoitteet jalkatera- ja nilkkavammojen ennaltaehkaisyyn.

Neljas vaihe, oppaan kokoaminen, muodostui tietoperustan ja tulosten pohjalta.
Kokosimme vammojen keskeiset ennaltaehkaisymenetelmat, muun muassa lii-
keharjoitteet, sdhkdiseen ja tulostettavaan oppaaseen. Oppaan pieni koko hel-
pottaa luettavuutta ja mahdollistaa sen mukana kuljettamisen esimerkiksi harjoi-
tuksiin. Viimeistelimme oppaan lopullisen ulkoasun tekstia jasentamalla ja kuvien

jarjestamisella.
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6.2.1 Tiedonhaku ja aineiston valinta

Suoritimme ensimmaisen tiedonhaun 3.-4.10.2017 LUC-Finnasta, PubMedista,
PEDrosta, ResearchGatesta, Melindasta, Cinahlista, Cochrane librarysta seka
ScienceDirectista. Haimme tietoa kysymyksiin "Mitka ovat balettitanssijan
jalkateran ja nilkan tyypillisimmat vammat?” seka “"Miten vammoja
ennaltaehkaistaan?”. Valitsimme ajankohtaisia ja luotettavia tutkimuksia seka

artikkeleita, jotka lapaisivat sisdanotto- ja poissulkukriteerimme.

Mukaanottokriteereja olivat "tutkimuksessa on mukana vahintaan kaksi tutkijaa",
"tutkimus on ajankohtainen — se on julkaistu vuosina 2007-2018", "tutkimuksen
kohderyhmana ovat henkiltt, joilla on jalkatera- tai nilkkavamma”, "tutkimuksen
interventiona on mika tahansa ennaltaehkaisykeino” seka "tutkimuksesta on saa-
tavilla koko teksti”. Poissulkukriteereja olivat "tutkimuksesta ei ole saatavilla koko
tekstid" ja "tutkimus tai artikkeli kasittelee muita kuin jalkateran ja nilkan vam-
moja". Kaytimme opinnaytetydssamme paasaantoisesti hakukriteeriemme mu-
kaisia tutkimuksia, mutta jotkin yksittaiset tapaukset poikkesivat mukaanottokri-
teereistdmme. Hyvaksyimme muutaman hakukriteerien ulkopuolisen tutkimuk-
sen, esimerkiksi tutkimuksen ian vuoksi, silla ne olivat luotettavia ja aiheesta ei

|6ytynyt uudempaa tutkimustietoa.

Tiedonhaussa pyrimme hankkimaan lahdemateriaalia paasaantoisesti baletin la-
jlanalyysiin muun muassa baletin tekniikasta, harjoittelusta ja balettitanssijalta
vaadittavista ominaisuuksista. Hankimme lahteita jalkateréan ja nilkan anatomi-
asta, biomekaniikasta, balettitanssijan tyypillisimmista jalkatera- ja nilkkavam-
moista seka niiden syntymekanismeista ja ennaltaehkaisysta. Valitsimme tiedon-
haulla saaduista l&hteistd sisdanotto- ja poissulkukriteeriemme mukaiset tutki-
mukset ja artikkelit ensin otsikkotasolla, sitten tiivistelméasta ja lopuksi koko teks-

tin perusteella.

Lajianalyysin, anatomian sek& biomekaniikan osuuksien Kkirjoittamisen jalkeen

teimme uuden tiedonhaun samoista, aikaisemmin kayttdmistamme tietokan-
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noista 5.2.2018, silla tarvitsimme lisaa luotettavaa lahdemateriaalia johtop&atds-
ten tekemistéa varten. Hankimme uusia lahteita jalkatera- ja nilkkavammoista seka
niiden ennaltaehkaisykeinoista, kuten balettitunnin lammittelystad, jaahdyttelysta
ja palautumisen merkityksesta. Lisdksi haimme tietoa vammojen ennaltaeh-
kaisyyn liittyen balettitanssijan ravitsemuksesta, baletti- ja karkitossujen kaytosta,

terapeuttisesta seka neuromuskulaarisesta harjoittelusta ja jalkojen itsehoidosta.

6.2.2 Tietoperustan kirjoittaminen

Viitekehys sisaltaa baletin lajianalyysin, balettitanssijan jalkateran ja nilkan ylei-
simméat vammat sekda vammojen ennaltaehkaisymenetelmat. Opinnaytetyon liit-
teisiin kokosimme toimeksiantosopimuksen, jalkateran ja nilkan anatomian seka
valmiin oppaan. Aloitimme tietoperustan kirjoittamisen heti opinnaytetydsuunni-
telman hyvaksymisen jalkeen. Kaytimme lahteinamme tiedonhausta saamiamme
teoksia, artikkeleita ja muita julkaisuja. Kirjoitimme ensin jalkateran ja nilkan ana-
tomiasta seka biomekaniikasta, jonka jalkeen aloimme koota baletin lajianalyysia.
Pyrimme muodostamaan tietoperustan loogisesti ja progressiivisesti, eli juurikin
anatomia ja biomekaniikka ennen lajianalyysia, ja lajianalyysi ennen baletille tyy-
pillisia vammoja. Halusimme hankkia myds itsellemme perustiedon aiheesta en-

nen seuraavaa, vaativampaa tekstiosuutta.

Kirjoitimme tietoperustaan balettitanssijan tyypillisimmista vammoista ennen nii-
den ennaltaehkaisykeinoja, silla loogisesti ajatellen ennaltaehkaisykeinojen etsi-
minen on helpompaa, kun tietaa tarkalleen, mita ja minkalaista vammaa varten
niita tarvitsee. Tietoperusta muokkautui moneen kertaan opinnéaytetyon kirjoitta-
misen aikana, ja varsinkin kappaleiden jarjestys muodostui uudelleen, kun hah-
motimme aiheemme aikaisempaa paremmin ja saimme kommentteja toimeksi-

antajaltamme, opinnaytety6ta ohjaavilta opettajilta seké& opponenteiltamme.
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6.2.3 Paatelmat ja tulosten analysointi

Analysoimme opinnaytetydmme tarkeimpia tuloksia ei merkittavimpia ennaltaeh-
kaisykeinoja ja loimme paatelmid, kun saimme viitekehyksen kirjoittamisproses-
sin paatokseen. Vertailimme alkuperaistutkimusten tuloksia ja pyrimme kokoa-
maan niista yhtenaisen analyysin, johon muodostimme paatelmamme ik&an kuin
tiivistden opinnaytetydbmme tarkeimman sisallon. Opinnaytetyomme keskeisim-
man sisallén perusteella aloitimme oppaan kokoamisen. Tuotteen eli oppaan si-
sallon pohdintaa on kappaleessa 7.3 Tuotteen pohdinta seka jatkotutkimusehdo-

tukset.

6.2.4 Oppaan kokoaminen

Kokosimme oppaan tietoperustan kirjoittamisen jalkeen, silla opas muodostui
juurikin nayttéon perustuvien tutkimusten ja muiden hankkimiemme tietojen poh-
jalta. Pyrimme saamaan oppaasta mahdollisen selkeén ja helposti luettavan, ja
sdilytimme siina opinnaytetydmme ennaltaehkaisevan nakdkulman. Sisallytimme
oppaan alkuun tanssijoita koskevaa informaatiota muun muassa ravinnon, alku-
lAmmittelyn ja palautumisen merkityksesta. Kaikki oppaassa kéaytetyt kuvat ovat

opinnaytetyon tekijoiden ottamia.
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7 POHDINTA

7.1 Opinnaytetydprosessin pohdinta

Aloitimme opinnaytety6n tekemisen kevaalla 2017 aiheen valinnalla ja jatkoimme
kesalla ja syksylla ideapaperin suunnittelulla seka palautuksella. Valitsimme la-
jiksemme baletin ja loimme hypoteesin vammojen suuresta maarasta. Aihe he-
ratti kiinnostusta molemmissa tyon tekijéissa. Ideapaperi sisélsi perustelut aiheen
valinnalle, suunnitelman tydémme tavoitteesta ja tarkoituksesta, rajaukset seka
suunnitelman viitekehyksen sisallosta, toteutustavasta ja tiedonhakumenetel-
mista. Saimme tydllemme toimeksiantajan syksylla 2017, kun otimme yhteytta
Dance Health Finland ry:n tanssiin erikoistuneeseen fysioterapeuttiin. Toimeksi-
antosopimus (Liite 1) allekirjoitettiin helmikuussa 2018. Saimme oppaan kokoa-
misen idean toimeksiantajaltamme, joka kertoi tanssikouluja informoivan tietopa-

ketin tarpeesta.

Suoritimme kattavan tiedonhaun syksyn 2017 ja kevaan 2018 aikana, jonka jal-
keen kirjoitimme viitekehyksen baletin lajianalyysista, balettitanssijan tyypillisim-
mista jalkateran ja nilkan vammoista seka niiden syntymekanismeista ja ennalta-
ehkaisykeinoista. Haastavinta viitekehyksen kirjoittamisessa oli aloitusvaihe ja ai-
heen rajaaminen mahdollisimman selkedksi ja loogiseksi. Onnistuimme jaka-
maan aiheen siten, etté kirjoitimme viitekehysta seka yhdessa etta erikseen ja
saimme luotua yhtenaisen kokonaisuuden, jonka punainen lanka sailyi loogisesti
lapi tyon. Prosessin edetessa saimme lisaa tietoa ja ymmarrysta aiheesta, minka
avulla kirjoittaminen ja synteesin muodostaminen helpottuivat ja saimme selkeén
kuvan aiheen rajaamisesta. Toimeksiantajamme merkitys tyon etenemisen kan-
nalta oli merkittava, silla yhteyshenkilomme ohjasi skype- ja sdhkdpostiviestitte-
lyn avulla kokonaisuuden muodostamista, osittain lahteiden hankintaa seka lisasi

ymmarrystamme baletista lajina.

Viitekehyksen kirjoittamisen jalkeen aloitimme oppaan kokoamisen nayttoon pe-

rustuvien merkittdvimpien ennaltaehkaisykeinojen perusteella. Valitsimme op-
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paaseen sisaltyvat liikeharjoitteet kevaalla 2018 ja kuvasimme ne. Oppaan muo-
dostaminen oli kohtalaisen yksinkertaista, silla olimme jo aiemmin hankkineet ko-
konaiskuvan tyomme tuotoksesta ennaltaehkdisymenetelmien kerddmisen
kautta. Lisasimme liikkeharjoitteiden kuvat oppaaseen ja jaoimme ne aihealueisiin:
tasapaino- ja proprioseptiikkaharjoitteet, alaraajojen lihasvoimaharjoitukset, liik-
kuvuusharjoitteet, linjausta tukevat liikeharjoitteet seka jalkateran voimaa ja hal-
lintaa tukevat harjoitteet. Opinnaytetyd palautettiin esitarkastukseen kevaalla
2018.

Opinnaytetydmme eteni suunnitelman mukaisesti ja saavutimme asettamamme
tavoitteet niin sisallon kokoamisen kuin ajan kaytonkin suhteen. Opimme opin-
naytetyoprosessissa toiminnallisen opinnadytetyon toimintamallin sek& sen vai-
heet. Tiedonhakutaitomme kehittyivat erityisesti tutkimustiedon ja artikkeleiden
osalta; osaamme etsia tiettyyn aiheeseen liittyvaa tietoa systemaattisesti ja aiem-
paa tarkemmin erilaisten hakusanojen ja -lausekkeiden avulla. Tiedonhaun tulok-
sia laajensi MOT-sanakirjasta ja YSA-sanastosta haettujen synonyymien kaytto.
Syvensimme tietamystamme baletista lajina sek&a nilkan ja jalkaterdn alueen
vammoista, niiden syntymekanismeista ja ennaltaehkaisykeinoista. Kokoa-
mamme liikeharjoitteet auttavat meita tulevaisuudessa mahdollisesti jalkatera- ja
nilkkavammojen kuntoutuksen suunnittelussa seké& balettitanssijoiden kanssa

tyoskennellessa.

7.2 Eettisyys ja luotettavuus

Eettisten periaatteiden mukaisesti opinnaytetydssa tulee noudattaa rehellisyytta
ja huolellisuutta tutkimusten tulosten arvioinnissa ja esittamisessa (Tutkimuseet-
tinen neuvottelukunta 2012), mitk& otimme huomioon ty6ta tehdessamme. Kun-
nioitimme alkuperaisten tutkimusten tekijoita viittaamalla julkaisuihin asianmukai-
sesti. Huolehdimme, ettd ty6ssa kayttamamme tutkimukset olivat luvallisesti jul-
kaistuja ja niista oli koko teksti saatavilla, eli tarkistimme tutkimuksen sisallén luo-

tettavaksi.
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Pyrimme ty6ssamme mahdollisimman eettisen ja luotettavan tiedon kayttoon
muun muassa lahdekriittisyydella. Valitsimme lahteemme niiden ian ja sisallon
perusteella; suurin osa kayttdmistamme alkuperaistutkimuksista on kohtalaisen
tuoreita ja ajantasaisia. Kehitettdvaa on kuitenkin jonkin verran viela alkuperais-
tutkimusten luotettavuuden arvioinnissa. Opinnaytetyon tekijoina seka tulevai-
suuden tiedonhakua ajatellen meilla taytyy olla hyva tutkimusten analysointi- ja
arviointitaito, jotta osaamme valikoida mahdollisimman luotettavia ja todenmukai-

sia tutkimuksia.

Muodostimme viitekehyksen ja oppaan eettisyyden ja luotettavuuden periaattei-
den mukaisesti, eli kayttamamme tieto kohdistuu nayttéon perustuvaan tutkimuk-
seen ja ajankohtaisiin julkaisuihin. Kokosimme tiedon synteesimaisesti vertaile-
malla alkuperaistutkimuksia ja muodostimme niista selke&n ja ymmarrettavan ko-
konaisuuden. Tiedonhakuprosessin aikana hankimme tutkimukset paaosin Lapin
ammattikorkeakoulun tietokantoja hyddyntaen. Kaytimme tydssdmme seka suo-
men- etté vieraskielista materiaalia, ja pyrimme suomentamaan ja ymmartamaan
ulkomaiset tekstit mahdollisimman tarkasti. Pidimme tutkimuksista saadun tiedon
muuttumattomana, eli emme lisdnneet tai muuttaneet sen sisaltda omien oletus-

temme mukaisesti, mika lisaa tyon luotettavuutta.

Tiedon luotettavuuden nojalla tydbmme kayttajat saavat mahdollisuuden hyédyn-
taa luotettavaa tietoa omiin kayttétarkoituksiinsa, eli baletin harjoittamiseen seka
mahdollisesti tiedon lisaéamiseen koskien balettia. Kokoamamme opas toimii luo-
tettavana tiedonlahteené baletissa ilmenevid vammoja seka niiden ennaltaehkai-
sykeinoja ajatellen. Paddyimme oppaan kokoamiseen, koska tulimme lopputu-
lokseen, jonka mukaan oppaaseen kootut liikkeet ja lyhyt teoriaosuus helpottavat
kayttajien tapaa hyddyntaa tyémme tietoa. Balettiharjoituksissa informaatio on
helposti kaytettavissa ja ymmarrettavissa oppaasta, jotta tarvittavia tietoja ei tar-
vitse erikseen poimia itse opinnaytetydsta. Jos kayttdjia kiinnostaa laajempi tieto
oppaaseen liittyen, on heillda myds mahdollisuus lukea tarkempi tietopaketti opin-

naytetyostamme.
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7.3 Tuotteen pohdinta seka jatkotutkimusehdotukset

Balettitanssijat tarvitsevat ymparilleen terveydenhuollon ammattilaisia ja erityi-
sesti tanssiin erikoistuvia fysioterapeutteja, jotta vammojen ennaltaehkaisy ja
hoito ovat tarkoituksenmukaisia (Russell 2013). Vammojen tarkeimpia ennalta-
ehkaisykeinoja ovat alaraajojen toimintaa, kuten puhdasta linjausta, liikkuvuutta,
tasapainoa ja lihasvoimaa kehittavat likeharjoitteet seka virheellisten liikkemallien
korjaaminen, koska balettitanssijoilla taytyy olla naitéd ominaisuuksia liikkeiden ja
tekniikan optimaaliseen suorittamiseen. Tanssijat tarvitsevat rgjahtavaa linasvoi-
maa, kehonhallintaa ja tasapainoa esimerkiksi hyppyihin ja piruetteihin. (Vayry-
nen 2017b, 621.)

Linjausta parannetaan oikeaoppisten syvien vatsalihasten harjoitteiden, vastus-
kuminauhalla tehtdvan linjauskyykyn seka hengitysharjoitusten avulla. Liikku-
vuusharjoitteiksi tanssijoille suositellaan dynaamisia, eli liikkeisiin yhdistettyja ly-
hyita venytyksia erityisesti alkulammittelyssa. (Herbert & Gabriel 2002; Ugalde
ym. 2015; Walker ym. 2012.) Tasapainoa ja proprioseptiikkaa voidaan kehittaa
muun muassa yhden jalan seisonnalla silmat kiinni tai auki epatasaisella alustalla
(Hutt 2015; Sefcovic 2010). Balettitanssijoiden tulee kehittaa alaraajojen lihasvoi-
maa seka tehoa muun muassa plyometrisilla hypyilla, kyykylla seka pakaralihak-
sia aktivoivilla harjoitteilla. Miestanssijat tarvitsevat myos ylavartalon perusvoi-
maa tanssiparin nostamiseen. (Kozai 2012.)

Vammojen ennaltaehkaisy on olennaista turvallisen harjoittelun ja esiintymisen
takaamiseksi, jotta kehittyminen kohti ammattilaisuutta mahdollistuisi. Tanssijoi-
den harjoittelumaarat ovat suuria eika riittvalle palautumiselle jaa aina aikaa,
mika on riski erityisesti rasitusvammaojen syntymiselle, kun jalkaterd on jatkuvasti
kovan kuormituksen alaisena. My@s riittdva ravinnon ja unen saanti vaikuttavat
palautumiseen ja sitd kautta harjoittelussa edistymiseen seka vammojen ennal-
taehkaisyyn. Runsas ja monipuolinen ravinto, nesteytys ja D-vitamiinin seka kal-
siumin saanti paivittin pienentavat suhteellisen energiavajauksen eli RED-S-oi-
reyhtyman riskia. (Ahonen 2004, 105-114; Challis ym. 2016.)
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Jalkavaivoja ennaltaehkaisee myos jalkaterien itsehoito, johon sisdltyy muun mu-
assa lihashuolto, kynsien hoito, pesu, rasvaus, raspaus ja rakkojen suojaaminen.
Tanssijat voivat kayttaa myos talkkia, joka estaa ihon pehmenemista, venymista
ja rikkoutumista, seka iho- ja urheiluteippeja, mika ehkaisee rakkojen syntymista.
Jalkateran voimaa ja hallintaa kehittavia harjoitteita ovat esimerkiksi pakioille
nousut, jalkateran lyhennysliike seka varpaiden nostot. (Noll Hamond 2006, 150—
152; Saarikoski 2017, 622; Stolt & Saarikoski 2017b, 468.)

Jatkotutkimusaiheena voisi olla joko maarallisena tai laadullisena tutkimuksena
toteutettava vammojen ilmenemisaste ikaryhmittain eri tanssikouluilla ympari
Suomen. Nain voitaisiin verrata esimerkiksi harjoitusmenetelmien, lammittelyn tai
loppuverryttelyn vaikutusta vammojen maaraan seka laatuun tanssikoulujen va-
lilla. Vammojen ennaltaehkaisevaa informaatiota voitaisiin siten kohdentaa oppi-
laitoksiin, joissa esiintyy runsaasti vakavimpia vammoja. Olisi mielenkiintoista
saada lisaa tietoa dynaamisen venyttelyn lisdéamisen vaikutuksesta ammattitans-
sijoiden alkulammittelyssa, silla nykyaankin rutiineihin kuuluu aiemman tiedon

mukaisesti staattinen venyttely.
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Liite 1. Toimeksiantosopimus 1(1)

LAPIN AMK ' ,

Laptand University of Applied Sciences

OPINNAYTETYON TOIMEKSIANTOSOPIMUS

Tama sopimus soveltuu kaytettavaksi ainoastaan sellaisten opinnéytetdiden yhteydessa,
joita ei toteuteta ammattikorkeakoulun ulkopuolisen rahoituksen hankkeessa.
Toimeksiantaja Nimi (esim. yritys)
Dance Health Finland ry
Yhteystiedot (yhteyshenkil6, puhelin, sahkposti)
Laura Kasper, 040 5297007, laura.kasper@hotmail.com

Tyo6n aihe
Opas balettitanssijan jalkaterd- ja nilkkavammojen ennaltaehkdisyyn

Tekija Nimi Opiskelijanumero
Catarina Sahlstrém / Ira Kumpula A1501575 / A1501561
Katuosoite Postinumero Postitoimipaikka
Jokivayla 11 96300 Rovaniemi
Puhelin Séhkopostiosoite
044 9734435 / 045 6744333 catarina.sahlstrom@edu.lapinamk.fi  ~
Suoritettava tutkinto Ryhmatunnus
Fysioterapeutti AMK R75F15S

Lapin AMK Yhteyshenkilon nimi (ohjaaja) Tehtavanimike
Erja Rahkola Lehtori, Fysioterapian koulutusohjelma
Mika Rahkola Lehtori, Fysioterapian koulutusohjelma
Toimipaikka ja osoite
Lapin AMK, Jokivayld 11, 96300 Rovaniemi
Puhelin Sahkdpostiosoite
040 7316055 erja.rahkola@lapinamk.fi
040 0526733 mika.rahkola@lapinamkfi
Toimeksiantosopimuksen ehdot

Ohjaus Ohjaava opettaja valvoo tyéta ammattikorkeakoulun puolesta ja antaa tyon edellyttdmia ohjeita ja neuvoja.
Ammattikorkeakoulu ja opettaja eivat ole konsulttivastuussa tyosta.

Dokumentointi Ammattikorkeakoulun opinnaytetyot ovat julkisia. Tydsta laaditaan ammattikorkeakoulun opinnéyteohjeen

mukainen kirjallinen esitys, josta toimitetaan yksi kansitettu kappale ammattikorkeakoulun kirjastoon tai
julkaistaan sahkoisessd muodossa Theseus-verkkokirjastossa. Ty arkistoidaan oppilaitoksella seka
tulostettuna etta sahksisessd muodossa.

Oikeudet Opinnaytetyén tekijanoikeudet kuuluvat tekijalle. Toimeksiantaja saa rinnakkaisen kayttéoikeuden
opinndytetyon tuloksiin opinnéytetydn valmistuttua. Ammattikorkeakoululla on jatkuvasti voimassa oleva oikeus
kayttaa tuloksia omassa opetus- ja TKI-toiminnassaan. Sopijapuolilla on mahdollisuus sopia muista
opinnéytetyon tuloksia koskevista oikeuksista kuitenkin niin, ettd taman sopimuskohdan nojalla
ammattikorkeakoulun saamat oikeuden sailyvat voimassa.

Keksinnét Jos tekija on osallisena keksintéén, joka patentoidaan, mainitaan héanet yhtena keksijdista. Mahdollisesta
keksintokorvauksesta sovitaan erikseen noudattaen ammattikorkeakoulun tai toimeksiantajan keksintoohjeen
linjauksia. Opinnaytetyén tai sen osan julkaiseminen tai hyédyntdminen ei saa vaarantaa sen tai sen osan
suojaamista patentilla tai hyddyllisyysmallilla.

Vastuut Opinnéaytetyon tulos toimitetaan sellaisena kuin se on. Tekija tai ammattikorkeakoulu eivét anna tulokselle
takuuta eivatka vastaa sen soveltuvuudesta toimeksiantajan tarpeisiin. Sopijapuolet ovat vastuussa toisilleen
sopimusrikkomuksen aiheuttamista valittomistd vahingoista. Vastuun syntyminen edellyttaa tahallaan tai
torkealla huolimattomuudella aiheutettua sopimusrikkomusta.

Lisdksi sovitaan

Salassapito Ohjaavilla opettajilla ja opinnaytetydn tekij6illa on salassapitovelvollisuus tyon aikana esille tulleisiin
luottamuksellisiin asioihin. Toimeksiantajan tulee tarkistaa, etta julkaistava opinnaytetyé ei sisélla salassa
pidettavaa aineistoa. Tarvittaessa kéaytetaan toimeksiantajan erillistd salassapitosopimusta.

Té&ta sopimusta on laadittu kolme (3) samansisaltoista kappaletta, yksi (1) kullekin sopimuksen osapuolelle.
Sopimus perustuu ammattikorkeakoulun hyvaksyma&an opinnéytetydsuunnitelmaan ja se astuu voimaan
allekirjoitushetkella.

Paikka ja paivamaara Allekirjoitus
Toimeksiantaja H(ﬁ I i l’\{({ IS ‘ 1 ’Z ol 8 ;{;/l/\ (I"/K..\
Tekija Rovaniemi 13.2.2018 b fprme » ﬁl/ %
Lapin AMK \‘\AWNIQﬁ\ ar 2 AM& // 7

Kuva 8. Toimeksiantosopimus (Kumpula 2018)
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Liite 2. Jalkateran ja nilkan luut seka kaarirakenteet 1(3)

Jalkatera (Kuvat 9—10) muodostuu 28:sta luusta seka 33:sta nivelesta ja se voi-
daan jakaa rakenteellisesti kolmeen osaan: taka-, keski- seka etuosaan. Jalkate-
ran takaosa koostuu kantaluusta (calaneus) ja telaluusta (talus), joiden valissa
on alempi nilkkanivel. Keskiosa muodostuu veneluusta (naviculare), kuutioluusta

(cuboideum) seka kolmesta vaajaluusta (cuneiforme). Taka- ja keskiosan vélissa

on keskinivel, jota kutsutaan myods Chopartin nivellinjaksi. (Pohjolainen 2009,
215-222; Vayrynen 2017c, 72—76.)

Kuva 9. Jalkateran luinen rakenne edesta ja takaa. Kuvassa 3B Scientific: Ana-
tomical Modell, hankintapaikka Medirehabook Oy. (Kumpula & Sahlstrom 2018)

Jalan keski- ja etuosan erottaa nilkka-jalkapoytaluunivel eli tarso-metatarsaali-
nivel tai Lisfrancin linja. Etuosassa ovat viisi jalkaptydan luuta (metatarsale) ja
neljatoista varpaiden luuta (phalanges). Liséksi ensimmaisen jalkapdydan luun
distaalisen osan alla on kaksi janteista seesamluuta. (Pohjolainen 2009, 215—
222; Vayrynen 2017c, 72-76.) Telaluu kiinnittyy ylemman nilkkanivelen avulla
saariluuhun (tibia) ja pohjeluuhun (fibula) (Rose & Martorana 2011, 6).
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Liite 2. 2(3)

Kuva 10. Oikea jalkatera sisa- ja ulkosyrjalta. Kuvassa 3B Scientific: Anatomical
Modell, hankintapaikka Medirehabook Oy. (Kumpula & Sahlstrom 2018)

Jalan luinen rakenne muodostaa yhdessa lihasten, nivelsiteiden, -kapseleiden ja
faskioiden kanssa kolme kaarta: sisa-, ulko-, ja poikittaisen kaaren. Pitkittdinen
sisékaari on kaarista korkein ja pisin, ja se sijaitsee jalkateran sisareunalla, kan-
taluun ja ensimméaisen metatarsaalin karjen valilla. Sis&kaaren tehtavana on
joustaa keskitukivaiheessa painon siirtyessa kantapaasta koko jalkateralle. Myos
jalan ulkokaari kantaluun ja vildennen metatarsaalin karjen valilla on pitkittainen.
Kaari on matala ja sisdkaarta jaykempi. Jalkapdydan metatarsaalien distaali-
paassa oleva poikittainen kaari on muodoltaan matala ja lyhyt. (Pohjolainen
2009, 215-222; Vayrynen 2017c, 72-76.)
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Liite 2. 3(3)

Jalkateran mallit jaetaan niiden rakenteellisten ominaisuuksien mukaan normaa-
lin jalkaan, lattajalkaan, kaarijalkaan sekd matalakaariseen jalkaan (Kuva 11).
Matalakaarinen jalka on valimuoto latta- ja normaalista jalasta. Lattajalkaisen jal-
kapohjan (pes planus) kaari on laskeutunut niin, etta koko jalkateran jalkaholvi
osuu maahan. Lattajalka ei aina ole synnynnainen rakenteellinen virhe. Se voi
syntya myds toiminnan kautta (talipes planus), kuten esimerkiksi urheilulajin tuot-
tamien ominaisuuksien mukana. (Kasper 2018.) Kaarijalkapohjaisen (pes cavus)
jalkaholvi on normaalijalkaista selvasti korkeammalla. (Peltokallio 2003, 59-63.)
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Kuva 11. Jalkateran mallit (Sahlstrom 2018)
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Liite 3. Jalkateran toimintaa ohjaavat lihakset 1(2)

Jalkateran toimintaa ohjaa noin 34 lihasta sadaren, pohkeen ja jalkateréan alueella.
Lihakset jaetaan lyhyisiin ja pitkiin, joista pitkat tuottavat suurimman osan jalka-
teran lilkkeesta. Pitkien lihasten lahtokohta on s&éri- ja pohjeluun alueella ja kiin-
nityskohta jalkaterassa. Lyhyet lihakset lahtevat jalkaterasta ja myos kiinnittyvat
siihen. (Vayrynen 2016b, 85-94.) Saaren etuosan lihaksia ovat etummainen saa-
rilihas (tibialis anterior), varpaiden pitka ojentajalihas (extensor digitorum longus)
sekd ensimmaisen varpaan pitka ojentajalihas (extensor hallucis longus) (Kuva
12). (Gilroy ym. 2008, 416-423; Vayrynen 2016b, 85-94.)

Kuva 12. Saaren etuosan lihakset. Kuvassa Somso: Anatomical Modell,
hankintapaikka Medirehabook Oy. (Kumpula & Sahlstrom 2018)

Saaren ulkoreunaan kuuluu kaksi lihasta: pitkd pohjeluulihas (peroneus longus)
ja lyhyt pohjeluulihas (peroneus brevis). Saaren takaosassa on kaksi kerrosta,
joista syvempéaan lukeutuvat takimmainen saarilihas (tibialis posterior), varpaiden
pitk& koukistajalihas (flexor digitorum longus), ensimmaisen varpaan pitka kou-
kistajalihas (flexor hallucis longus) ja polvitaivelihas (popliteus). Takaosan pinnal-
lisen lihaskerroksen muodostavat hoikka kantalihas (plantaris), levea pohjelihas
(soleus) seka kaksoiskantalihas (gastrocnemius), joista muodostuu kolmipainen
pohjelihas (triceps surae). (Gilroy ym. 2008, 416—423; Vayrynen 2017d, 85-94.)
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Liite 3. 2(2)

Jalkateran lyhyita lihaksia on yhteenséa noin 18—20 anatomisen vaihtelun ja yksi-
I6llisyyden mukaan, ja ne tukevat jalkateraa ja mahdollistavat kavelyssa tasa-

painon hallinnan, joustavuuden ja iskunvaimennuksen. Kaksi lihasta sijaitsee

jalkapdydan dorsaalipuolella (Kuva 13). Loput lihaksista ovat plantaaripuolella
neljassa eri kerroksessa (Kuva 14). (Gilroy ym. 2008, 416—-423; Vayrynen
2017d, 85-94.)

Kuva 13. Jalkaterdn dorsaalipuolen lihakset. Kuvassa Somso: Anatomical Mo-
dell, hankintapaikka Medirehabook Oy. (Kumpula & Sahlstrom 2018)

Kuva 14. Jalker plantaaripuolen lihakset. Kuvassa Somso: Anatomical Mo-
dell, hankintapaikka Medirehabook Oy. (Kumpula & Sahlstrém 2018)



79

Liite 4. Jalkateran ja nilkan nivelsiteet 1(1)

Nivelside eli ligamentti on vahvaa sidekudosta, jonka tehtadvana on tukea nivelta.
Ligamentit pitavat luita koossa yhdessa lihasten seka janteiden kanssa ja jakavat
kuormitusta yhdesté luusta toiseen eli laajemmalle alueelle. Jalkater&n toimin-
taan vaikuttavia ja tukevia nivelsiteitd kantakalvon lisdksi on yhteensa noin sata,
joista tarkeimpia ovat nilkan sisa- ja ulkosyrjan nivelsiteet seka saari- ja pohjeluun

alaosan ja jalkapohjan nivelsiteet. (Vayrynen 2016a.)

Nilkan sisa- ja ulkosyrjalla tarkeimpia ligamentteja on nelja. Nivelsiteet vaikuttavat
nilkan sivusuuntaiseen toimintaan ja likkeeseen. Yksi nilkan ligamenteista, del-
tanivelside (ligamentum deltoideum), sijaitsee sisasyrjalla, ja loput kolme ulkosyr-
jalla. Ligamentum deltoideum eli sisésivuside muodostuu kolmesta osasta: sééari-
veneluu- (tibionavicularis), saari-kantaluu- (tibiocalanea) seka etummainen ja ta-
kimmainen saari-telaluunivelside (tibiotalaris anterior ja posterior). (Gilroy ym.
2008, 432-433; Vayrynen 2016a.)

Ligamentun collaterale laterale sisaltaa ulkosyrjan kolme nivelsidetta, jotka nime-
taan kulkusuuntansa mukaisesti: etummainen pohjeluu-telaluunivelside (liga-
mentum talofibulare anterius eli FTA), pohjeluu-kantaluuniveside (ligamentum
calcaneofibulare eli FC) ja takimmainen pohjeluu-telaluunivelside (ligamentum
talofibulare posterius eli FTP). FTA:n origo on pohjeluun karjen etuosassa ja in-
sertio telaluun kaulan ja rungon yhtyméakohdassa. FC lahtee pohjeluun karjesta
ja kiinnittyy kantaluun ulkoreunan kyhmyyn. FTP:n origo puolestaan on lateraali-
malleolin kuopassa ja se kiinnittyy telaluun taakse. (Gilroy ym. 2008, 432—-433;
Vayrynen 2016a.)

Saari- ja pohjeluun alaosan kolme nivelsidetté ovat luuvalin nivelside (ligamen-
tum interosseus), etummainen saari-pohjeluunivelside (ligamentum tibiofibulare
anterius) sekd takimmainen sdaari-pohjeluunivelside (ligamentum tibiofibulare
posterius). Nivelsiteiden tehtavéa on tukea nivelhaarukkaa ja pitd& saari- ja pohje-

luun alaosat lahella toisiaan. (Gilroy ym. 2008, 432—-433; Vayrynen 2016a.)
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Liite 5. Akillesjanteen rakenne ja toiminta 1(1)

Akillesjanne muodostuu triceps suraen eli gastrocnemiuksen ja soleuksen yhteen
liittyneista janteista. Akilles on ihmiskehon suurin ja paksuin janne, keskimé&arin
noin 7 millimetrid paksu, ja se kiinnittyy kantaluun kyhmyyn (tuber calcanei), jossa
sen paksuus vahenee 2—3 millimetriin. Janne koostuu tyypin 1 kollageenista 60—
95 prosenttisesti, minkd ansiosta sina on joustavuutta seka vetolujuutta. Loppu-
osa muodostuu tyypin 3 kollageenista, joka on ensimmaista tyyppia hauraampaa.
(Gilroy ym. 2008, 418-422; Vayrynen 2017a, 94-96.)

Soleus saa aikaan ylemman nilkkanivelen plantaarifleksiota ja se yllapitaa asen-
toa. Plantaarifleksion lisdksi soleus osallistuu polven fleksioon. Akillesjanteen
kiinnittymispaikka kantaluussa voi muuttaa polvinivelen sekd alemman ja ylem-
man nilkkanivelen toimintaa. Osa akillesjanteen pinnallisista lihassyista kiinnittyy
kantaluun sijaan kantakalvoon. Triceps surae supinoi jalkateran takaosaa, silla
alemman nilkkanivelen liikeakseli sijaitsee mediaalisesti lihaksesta katsottuna.
Mikali jalkateran takaosan toiminta on muuttunut tai heikentynyt, akillesjantee-
seen kohdistuva kuormitus voi esiintya voimakkaampana ja epasymmetrisena.
(Vayrynen 2017a, 94-96.)



