LAMK

Lahden ammattikorkeakoulu
Lahti University of Applied Sciences

RASKAUDEN JALKEINEN SUORIEN
VATSALIHASTEN ERKAUMA

Harjoitteet kuntoutukseen

LAHDEN AMMATTIKORKEAKOULU
Sosiaali- ja terveysala
Fysioterapeutti

Opinnaytetyd AMK

Kevat 2019

Heidi Lanki



Tiivistelma

Tekija(t) Julkaisun laji Valmistumisaika
Lanki, Heidi Opinnaytetyd, AMK Kevat 2019
Sivumaara
32 sivua, 10 liitesivua

Tyon nimi

Raskauden jalkeinen suorien vatsalihasten erkauma
Harjoitteet kuntoutukseen

Tutkinto
Fysioterapeutti (AMK)

Tiivistelméa

Toiminnallisen opinnaytetyon tavoite oli laatia erkaumaa kuntouttavat harjoitteet tyon
toimeksiantajana toimivan Suomen Fysiovalmentajat Oy:n jarjestimaan vatsalihasten
erkauman workshop-paivaan. Workshopin tavoite oli tuottaa tietoa erkaumasta seka
erkauman kuntouttamisesta tapahtumaan osallistuville naisille. Lisaksi haluttiin kartoit-
taa mahdollinen jatkoterapian ja harjoittelun tarve erkaumaan liittyen.

Kohderyhma workshopissa oli synnyttaneet naiset, joille ladkarin suorittama jalkitar-
kastus oli jo tehty. Harjoitteiden tuli olla turvallisia ja helppoja toteuttaa workshop-
tapahtuman aikana seka muunneltavissa osallistujan erkauman tilanne huomioon
ottaen. Erkauman laajuus tutkittiin jokaiselta workshopiin osallistujalta harjoitteiden
aikana. Nain mahdollistettiin kaikille yksil6lliset harjoitteet.

Harjoitteet osoittivat osallistujilla olevan vahan tai jonkin verran keskivartalon hallin-
nan heikkoutta liikkeen aikana. Workshop-paivan perusteella tarvetta ja kiinnostusta
seka yksilofysioterapiaan ettd ryhmamuotoiseen pienryhmaharjoitteluun on olemassa.

Asiasanat

Erkauma, valkoinen jannesauma, suora vatsalihas, syva poikittainen vatsalihas, vinot
vatsalihakset, lantionpohja, hengitys.




Abstract

Author(s) Type of publication Published

Lanki, Heidi Bachelor’s thesis Spring 2019
Number of pages Pages of appendices
32 pages 10

Title of publication

Diastasis recti abdominis in postpartum women
Exercises for rehabilitation

Name of Degree

Physiotherapy

Abstract

The objective was to create rehabilitation exercises for diastasis recti abdominis in
postpartum women. The commissioner was Suomen Fysiovalmentajat Oy. The reha-
bilitation exercises were ment to present in workshop-day. The objective of the work-
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1 JOHDANTO

Raskauden jalkeinen suorien vatsalihasten erkauma on hyvin yleinen vaiva.
Ensisynnyttdjilla jopa 45,5 % esiintyy vielda kuuden kuukauden kohdalla synny-
tyksen jalkeen suorien vatsalihasten erkaumaa. 32,6 %:lla erkauma on lasna
viela 12 kuukautta synnytyksesta. (Sperstad, Tennfjord, Hilde, Ellstrom-Engh &
Bo 2016.) Vatsalihasten erkaumaan liitetyt oireet iimenevéat monin eri muodoin
toimintakykya ja elaméanlaatua heikentavasti. Erkaumaan liitettyja oireita ovat
muun muassa lantion alueen toimintahairiot, kuten inkontinenssivaivat ja kiputi-
lat, alaselan kivut seké haasteet ryhdin pitamisessa. Myos esteettinen nako-
kulma on tarpeen huomioida puhuttaessa erkauman vaikutuksista elamanlaa-
tuun. (Bobowik & Dapek 2018; Glubbe, Hilde, Tennfjord, Engh & Bo 2018.)
Erkauman tutkimisen ja kuntouttamisen osalta on olemassa osittain ristiriitaista
tietoa. Kuntoutusmenetelmat ja harjoitteet hakevat viela muotoaan erkauman
konservatiivisen hoidon osalta. Viimeisten muutaman vuoden aikana on kui-
tenkin havahduttu kansainvalisestikin tutkimaan erkauman hoitoa enemman ja
etsimaan keinoja puuttua erkauman laajaan esiintyvyyteen. (Bo, Mota, Pascoal
& Sperstad 2016; Kamel & Yousif 2017.) Erkauman kuntoutuksessa on tarkea
lahte& rakentamaan kunnollista syvien lihasten tukea ennen kuormittavampien
harjoitteiden aloittamista (Vesa 2019).

Tama opinnaytetyd keskittyy synnytyksen jalkeiseen suorien vatsalihasten er-
kauman kuntoutukseen harjoitteiden avulla. Harjoitteet soveltuvat erityisesti al-
kuvaiheen harjoitteiksi mutta myés edistyneempaan harjoitteluun [Ammittavina
ja keskivartaloa herattavina liikkeina. Liikkeet soveltuvat my6s muille kuin syn-
nyttaneille naisille harjoitteiksi. Liikkeet on suunniteltu helpoimmasta haasta-
vampaa kohden, ja niiden toimivuutta on tehostettu palleahengityksen mukaan

littdmisella.



2 OPINNAYTETYON TAUSTA
2.1 Opinnaytetyon aihe

Opinnaytetydn aihe lahti ensisijaisesti liikkeelle omasta kiinnostuksestani seka tarpeestani
talla hetkella pinnalla olevaan raskauden jalkeiseen suorien vatsalihasten erkauman kun-
toutukseen. Erkauman kuntoutukseen térméaa lahes paivittdin monella taholla: eri ammat-
tialojen lehdissé, liikuntakeskusten tuntivalikoimissa, mediassa, erityisesti sosiaalisessa
mediassa, ja keskustelupalstoilla. Kysyntaa ja tarvetta erkauman kuntouttamiseksi on pal-
jon, silla erkaumasta aiheutuneet haitat eivat ole vain synnyttaneiden ongelma. Erkaumaa
saattaa esiintyd myos miehilla ja synnyttamattomilla naisilla (Lee 2016; Vesa 2019). Asia-
kaskirjo on laaja, mutta opinnaytetydssa keskitytaan kuitenkin rajatusti synnyttéaneiden

naisten erkauman hoitoon toimeksiantajan tarve huomioiden.

Toimeksiantaja opinnaytetydlleni [6ytyi tutusta fysioterapia-alan yrittajasta. Kerroin kiin-
nostuksestani vatsalihasten erkauman kuntoutukseen ja aitiysfysioterapiaan. Siita lahti
ensimmainen ideariihi yhteistydn osalta kdyntiin. Yhteisen ideoinnin paatteeksi paatimme
lahted liikkeelle raskauden jalkeisen vatsalihasten erkauman workshop-paivasta. Tapah-
tumaan kuuluisi tuoreeseen tietoon pohjautuvat harjoitteet erkauman alkuvaiheen kuntout-
tamiseksi seké erkauman tutkiminen tapahtumaan osallistuville. Harjoitteiden tulisi olla
helposti muunneltavissa erkauman tila huomioiden: Opinnaytetydssa keskitytaan kasitte-

lemaan erkauman harjoitteita seké kehittamiskuvausta.



2.2 Opinnaytetyon tilaaja

Opinnaytetyon toimeksiantajana toimii Suomen Fysiovalmentajat Oy. Yhteyshenkilona
opinnaytetydssé on yrityksen toinen omistaja-osakas, fysioterapeutti Noora Laakso.
Olemme toimineet toisaalla kollegoina liikunnanohjaajina ja huomasimme yhteisen kiin-
nostuksen kohteen olevan terveysliikunnassa ja aitiysfysioterapiassa. Suomen Fysioval-
mentajilla on vahva osaaminen tuki- ja liikuntaelinongelmien fysioterapiassa seka erityi-
sesti eri kohderyhmien pienryhmavalmennusten koordinoinnissa ja ohjaamisessa. Aitiys-
fysioterapiaan liittyva osaaminen oli heille tervetullut erikoisosaamisen osa-alue.
Workshopin jalkeen on tarkoitus kartoittaa erkauma-asiakkaiden tarvetta seka yksilofy-
sioterapiaan ettd pienryhmavalmennukseen. Kysyntddn vastataan tarjoamalla seka yksil6-

fysioterapiaa etta ryhmamuotoista valmennusta tarvitseville.
2.3 Opinnaytetyon tavoite ja tarkoitus

Opinnaytety6n tavoite on tuottaa toimeksiantajan jarjestamaan workshop- paivaan er-
kaumaa kuntouttavat harjoitteet. Aihe on tietoisesti rajattu raskauden jalkeiseen suorien
vatsalihasten erkaumaan. Harjoitteet ohjataan ensisijaisesti yhdessa workshop-péivassa.
Tarkoitus on workshop-paivan kautta kartoittaa taman tyyppisen fysioterapian ja harjoitte-
lun tarvetta heidan jo olemassa olevalle asiakaskunnalleen seké erityisesti tavoittaa uusia
asiakkaita pienehkdolla markkinoinnilla. Harjoitteet sopivat kuitenkin kaikille, joilla er-
kaumaa esiintyy. Erkauman kuntoutumisen edetessa ja siirryttdessa vaativampiin harjoit-
teisiin luodut harjoitteet toimivat edelleen [ammittavina ja keskivartaloa heréattelevina har-
joitteina. Materiaalia suunniteltaessa on huomioitu raskauden aikana muuttunut kehon
asento seka asentotunto, eli propriseptiikka, ja pyritty mukaan valikoitujen harjoitteiden

avulla vaikuttamaan myos naihin.
2.4 Tydn rajaaminen

Opinnaytety® on tarkoituksella rajattu tiukasti kapealle sektorille raskauden jalkeiseen
vatsalihasten erkaumaan ja turvallisiin harjoitteisiin kuntoutuksen alussa. Erkaumaa voi
kuitenkin ilmeta myos muilla kuin synnyttaneilld naisilla. Erityisesti keskivartalolihavuus
altistaa erkauman syntymiseen seka naisilla etta miehilla. Myos fitness-urheilu voi olla
edesauttamassa erkauman syntyd sukupuolesta riippumatta. (Vesa 2019.) Tyon tilaaja
toivoi kuitenkin tarkkaa aiheen rajaamista, jotta kohderyhma olisi helposti haarukoitavissa
ja esimerkiksi pienryhmavalmennus pystyttaisiin koordinoimaan tietyn tyyppiselle ryhmalle
(synnyttéaneet naiset). Lisaksi talla hetkella kiinnostus raskauden jalkeiseen harjoitteluun

on ollut paljon pinnalla mediassa ja lisdnnyt siten myds kuluttajien kiinnostusta ja valveu-



tuneisuutta asian suhteen. Tutkimustietoa l0ytyy t&ata nykya jo huomattavasti enemman
kuin vaikkapa muutama vuosi sitten, mutta jatkotutkimuksia kaivataan seka erkauman
aiheuttamista toimintakyvyn haasteista etta harjoitteiden muodosta ja annostelusta. Aihe
tulee kuitenkin olemaan jatkossakin esilla, ja tarve terapialle on merkittéava. Kasvavaan

kysyntaén on nyt tarkeaa pystya vastaamaan.
2.5 Lahteiden kaytto

Lahteiden kaytossa on pyritty monipuolisuuteen kerdamalla tietoa seka lahdekirjallisuu-
desta etta aiheeseen liittyvista tieteellisista julkaisuista ja tutkimuksista. Tietokantoina on
kayetty suurimmaksi osaksi Pubmed ja PEDro-tietokantoja. Pubmed osoittautui naista
toimivammaksi. Julkaisut on pyritty seulomaan 10 vuoden sisaan. Lahdekirjallisuudessa
esiintyy myos vanhempia teoksia lahinna anatomisen rakenteen osalta. Mukana on myos
aiheeseen liittyvien koulutusten tuomaa tietoutta erityisesti harjoitteiden seka erkauman

tutkimisen osalta.



3 SUORIEN VATSALIHASTEN ERKAUMA RASKAUDEN AIKANA
3.1 Erkauman kehittyminen

Raskauden aikana kasvavan vatsan myota alkavat suorat vatsalihakset vetaytymaan late-
raalisesti sivusuuntaan. Suorien vatsalihasten valissa kulkeva jannesauma, linea alba, voi
raskauden aikana venyttya jopa neljantoista senttimetrin levyiseksi. Venymisen seurauk-
sena linea alba muuttuu my6s ohuemmaksi. Normaalitilassa jaAnnesauman leveys on noin
kaksi senttimetrid. Raskausaikana erkaumaan vaikuttavat hormonaaliset muutokset, kas-
vavan kohdun aiheuttama mekaaninen rasitus vatsanseinamaan seka sisaelimiin niiden
mukauttaessa paikkaansa kohdun tielta. (Lee, D. 2007; Benjamin, Peiris & van de Waters
2014; Raudasoja & Simonen 2015.) Riskitekij6ita erkaumalle voivat olla raskauden aikai-
nen ylipaino, monikkoraskaus tai isokokoinen vauva, lapsiveden suuri maara, synnyttajan
korkea ika (yli 34 vuotta), edelliset raskaudet seka sektiot (Raudasoja & Simonen 2015).
Raskauden aikana odottavan &didin kehossa tapahtuu suuria muutoksia ja keho kuormittuu
monin eri tavoin. Muutokset ovat valttamattdémia ja voivat olla myos haastavia fyysisesti.
Esimerkiksi kasvava kohtu siirtdd kehon painopistetta eteenpain ja saattaa aiheuttaa ko-
rostunutta notkoa alaselan alueella ja sen seurauksena alaselkékipuja. Liséksi odottavan
aidin 20 % painonnousu voi lisata nivelten kuormitusta jopa 100 %:lla. (Thaban & Ravin-
dar 2015.) Vatsanseinamalla on liséksi suuri merkitys ryhdin yllapitajana, rangan ja lantion
alueen stabiloinnissa, rangan liikkeissa, hengityksessa seka siséelinten kannattelussa
(Benjamin ym. 2014; Kamel & Yousif 2017).

3.2 Erkaumasta aiheutuvia toimintahairioita

Suorien vatsalihasten erkauma, diastasis recti abdominis, on hyvin tyypillinen tila raskau-
den viimeisen kolmanneksen aikana ja synnytyksen jalkeen. Raskauden viimeisella kol-
manneksella DRA on diagnosoitu yli 60 %:lla naisista ja heti synnytyksen jalkeenkin yli 50
%:lla. (Bobowik & Dabek 2018.) Moni nainen kokee erkauman erityisesti kosmeettiseksi
haitaksi, mutta vakavammaksi vaivaksi muodostuvat kuitenkin mahdolliset selkakivut,
hengitykseen liittyvat toimintahairitt seka keskivartalon ja lantion alueen toimintahéiriot,
kuten virtsainkontinessi. (Lee 2007; Gluppe ym. 2018.) Tyypillisi& vaivoja voivat olla myos
vatsa- tai napatyrd ongelmat (Bobowik & Dabek 2018). Vatsalihasten erkauma vaikuttaa
my0s vatsanseinaman tarkeisiin toimintoihin asennon yllapitdjana, selan ja lantion stabi-
laattorina seka keskivartalon lilkkumis- ja toimintakykyyn. Erkauman on todettu vaikutta-
van my0s vatsalihasten voimaan ja kestavyyteen. Mita suurempi erkauma on, sita hei-

kompi on vatsalihasten toiminta ja voimantuotto. (Keshwani, Mathur & McLean 2018.)



3.3 Erkauman tutkiminen

Manuaalinen tutkiminen (kuva 1) on yleisin kaytetty tapa tutkia suorien vatsalihasten er-
kaumaa (Bo, Carita, Mota, Pascoal & Sancho 2013). Manuaalisesti palpoiden erkauman
tutkiminen toteutetaan tyypillisesti selinmakuulla, polvet seka lonkat koukistettuina ja jal-
kapohjat alustalla. Palpoitavat mittauskohdat sijaitsevat navan kohdalla ja 4,5 cm navan
yla- ja alapuolella. Tutkittava kohottaa ylavartaloaan "vatsarutistuksen” kaltaisesti niin, etta
lavat hieman irtoavat alustasta. Fysioterapeutti palpoi selinmakuulla ennen liiketta ja liik-
keen aikana suoran vatsalihaksen reunat ja tutkii vatsalihasten valiin jaavan tilan (kuva
2.). (Vesa 2019.) Erkauman leveyden mittaamiseksi ei ole viela esitetty tarkkoja ja sovittu-
ja suureita. Yleisin kaytetty mitta lienee navan kohdalta mitattuna >27 mm leveys, navan
alapuolelta >9 mm ja navan ylapuolelta >10 mm. Naihin lukuihin vaikuttaa kuitenkin mitat-
tavan henkilén ika niin, etta yli 45-vuotiailla mitat muuttuvat navan yla- ja alapuolen mitta-
usten osalta. Talléin navan ylapuolinen mitta olisi >15 mm ja alapuolelta >14 mm. (Kacz-
marczyk, Michalska, Pogorzelska, Rokita & Wolder 2018.) Myds tyontomitan kaytté on
yleistd mutta jadnee kaytadnnon tydsséa sormilla helposti tehtavan mittauksen jalkoihin.
(Vesa 2019.)

Ultradanikuvantaminen on erkauman tutkimisen suhteen tarkempi ja herkempi menetelma
kasin tehtyyn palpaatioon verrattuna. Ultradanitutkimuksen tiedetddn myos tuottavan yh-
denmukaisia mittaustuloksia kayntien valilla saman henkilén suorittaessa niiden tutkimi-
sen. Vaikka manuaalinen tutkiminen on talla hetkella huomattavasti yleisempi tapa tutkia
erkaumaa, on odotettavissa ultradainilaitteiden lisaantynytta kayttéonottoa tarkempien
tulosten vuoksi. Kuvantaminen tapahtuu tyypillisesti selinmakuuasennossa, kuten manu-
aalinen tutkiminenkin. Lantionpohjan aktivointi ja ylavartalon kohotusta seuraava vatsali-
hasten jannittyminen erottuvat selkedasti laitteen naytdlta. Tama voi toimia asiakkaan kan-

nustimena harjoittelussa. (Hills, Keshwani & McLean 2016; Vesa 2019.)



Kuva 1. Manuaalinen palpaatio linea albaa myétaillen ilman ylavartalon kohotusta



Kuva 2. Erkauma navan kohdalta paan kohotuksella



4  SUORIEN VATSALIHASTEN ERKAUMAAN LITTYVIA KESKIVARTALON
RAKENTEITA

4.1 Suora vatsalihas ja pyramidilihas

Suora vatsalihas, m. rectus abdominis, (kuva 3.) on muodoltaan litteé ja pitkd muodosta-
en vartalon etuseinaman. Lihas ulottuu aina hapyluun harjusta ja hapyliitoksesta kylkilui-
den 5-7 rustopintoihin ja rintalastan miekkalisékkeeseen, processus xiphoideukseen. Li-
nea alba, eli valkoinen jannesauma, kulkee suorien vatsalihasten vélissa miekkalisak-
keesta hapyliitokseen asti. Vatsalihaksen paalla kulkee lisaksi poikittaisesti kolme jan-
nesaumaa. Suoraa vatsalihasta ympéardi rectustuppi, joka koostuu pinnallisen ja syvan
vinon vatsalihaksen seké poikittaisen vatsalihaksen aponeurooseista. Kranio-
kaudaalisesti kulkeva suora vatsalihas osallistuu rangan flexiosuunnan taivuttamiseen,
erityisesti lannerangan osalta. Lihas osallistuu myds virtsaamiseen, ulostamiseen, voi-

makkaaseen uloshengitykseen seka synnytykseen. (Tortora & Grabowski 2000, 326.)

Pieni, pyramidin muotoinen m. pyramidalis l&éhtee hapyluusta ja kiinnittyy linea albaan
navan ja hapyluun valiin. Sen tehtdvana on kiristaa linea albaa. Pyramidilihas kuitenkin
puuttuu 16-25 % ihmisista. (Kahle, Leonhardt & Platzer 1992, 88.)

Kuvio 1. Suora vatsalihas (Myers 2013, 106)
4.2 Ulompi vinovatsalihas

Vinojen vatsalihasten pinnallisempi osa, m. obliquus externus abdominis (kuva 4.), kulkee
kylkiluiden 5-12. ulkoreunoilta suoliluun harjuun ja linea albaan. Lihasten saikeet kulkevat

viistosti ylhaalta kylkiluiden reunoilta alas linea albaa kohden. (Kahle ym. 1992, 84, 87.)
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Lihaksen supistuminen aikaan saa rangan taipumisen lateraalisesti sek& rangan rotaation.
Bilateraalisesti toimiessaan ulompi vino vatsalihas kompressoi vatsaa ja taivuttaa rankaa
lateraalisuuntaan. Ulommalla vinolla vatsalihaksella on myds yhteys voimakkaaseen
uloshengitykseen. (Tortora & Grabowski 2000, 326; Hides, Hodges & Richardson 2005,
34-35))

CostaV
Proc.
xiphoideus
M. obliquus
externus abdominis

Linea alba M. obliquus

externus abdominis,

aponeurosis
Anulus
umbilicalis
Labium externum
cristae iliacae
Spina iliaca anterior
superior
Lig. inquinale
Anulus e
inguinalis

superficialis

Kuvio 2. Ulompi vino vatsalihas (Gilroy ym. 2009, 139)
4.3 Sisempi vino vatsalihas

Sisempi vino vatsalihas, m. obliquus internus abdominis (kuva 5.), l&htee suoliluun harjun
keskiosasta, thorakolumbaalisen faskiasta seka suoliluun etukarjesta. Yksittaisia saikeita
saattaa lahted myo6s lig. inguinalesta. Kiinnityskohtana toimivat alimpien kolmen tai neljan
kylkiluun rustopinnat, linea alba seka hapyliitos. (Tortora & Grabowski 2000, 325; Kahle
ym. 2000, 86-87.) Sisemmaén vinon vatsalihaksen rakenteesta on erotettavissa kolme
osaa lihassaikeiden kulkusuunnan mukaisesti: kraniaalinen osa kiinnittyy kylkiluiden 10-12
alaosiin. Keskimmaiset saikeet paatyvat bilateraaliseen aponeuroosiin ja siitd edelleen
linea albaan. Lihaksen tehtdvana on avustaa siséelinten hallinnassa seka intra-
abdominaalisen paineen saatelyssa. Lihas osallistuu myds rangan lateraaliflexioon seka
rotaatioon. (Kahle ym. 1992, 86-87; Tortora & Grabowski 2000, 326; Hides, Hodges &
Richardson 2005, 34.)
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Proc.
xiphoideus
Costa X
Linea M. obliquus internus
alba abdominis, aponeurosis
M. obliquus
internus abdominis
Linea intermedia
cristae iliacae
Spina iliaca anterior
superior
Lig. inguinale
Symphysis
pubica

Kuvio 3. Sisempi vino vatsalihas (Gilroy ym. 2009, 139)
4.4 Syva poikittainen vatsalihas

Transversus abdominis (TrA) (kuva 6), sijaitsee vatsalihaksista kaikkein syvimmalla. Se
l&htee thoracolumbaalisesta faskiasta, suoliluun harjun ja 12. kylkiluun lateraalisen reunan
valistd, kylkiluiden 7-12 kylkiruston sisapinnalta lomittuen pallean kanssa, inguinaaliliga-
mentin lateraalisesta kolmanneksesta seké suoliluun harjun sisemmastéa reunasta, kah-
desta etummaisesta kolmanneksesta. Mediaalinen kiinnityskohta on monimutkainen bi-
laminaarinen aponeuroosi. (Grabowski & Tortora 2000, 325-327; Platzer 2009, 86-87.)



Sternum

Proc.
xiphoideus

Linea
alba

Vagina musculi
recti abdominis,
lamina posterior

Linea
arcuata

Vagina musculi
recti abdominis,
lamina anterior

Symphysis
pubica

M. transversus
abdominis

M. transversus
abdominis, aponeurosis

Labium internum
cristae iliacae

Spina iliaca anterior
superior

Lig. inguinale

Kuvio 4. Poikittainen syva vatsalihas (Myers 2009, 136)

4.5 Valkoinen jannesauma

12

Valkoinen jannesauma, linea alba (kuva 4), on vahva ja moniulotteinen kudosrakenne. Se

kulkee pystysuorasti suorien vatsalihasten valissa yhdistden ne toisiinsa. LA ulottuu pro-

cessus xiphoideuksesta aina symfyysiin asti. Linea alba toimii rectus abdominiksen, obli-

quus externus ja internus seka transversus abdominiksen kiinnityskohtana aponeuroosin
kautta. (Tortora & Grabowski 2000, 325; Platzer 2009, 88-89.)
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5 PALLEA
5.1 Pallean rakenne

Pallea, m. diaphragma, on seka lihaskudoksesta etté séaikeisesté sidekudoksesta muo-
dostunut ohut ja levymainen lihas. Pallea erottaa rinta- ja vatsaontelon toisistaan. Pallea
voidaan erottaa lisaksi oikeaan ja vasempaan yksikkoon. (Bjalie, Haug, Sand, Sjaastad &
Toverud 2000, 208.)

Pallea voidaan jakaa kolmeen osaan: sternaaliseen, costaaliseen sekéa lumbaaliseen
osaan. Sternaalinen osa lahtee miekkalisdkkeesté kiinnittyen keskijanteeseen. Costaali-
sen osan saikeet lahtevat kuuden alimman eli 7-12 kylkirustojen sisapinnalta seka kylki-
luista. Saikeet lomittuvat syvan poikittaisen vatsalinaksen lihasséikeiden kanssa. Lumbaa-
lisen osan saikeet lahtevét lannenikamien L1-L4 nikamarungoista seka valilevyista. Lum-
baalinen osa muodostaa pallean oikean ja vasemman juuren. Kiinnityskohtana lumbaali-
selle ja sternaaliselle osalle on keskijanne. Palleassa sijaitsee myds kolme aukkoa sen
lavitse kulkeville rakenteille: aortalle, ruokatorvelle seka alaonttolaskimolle. Tortora &
Grabowski 2000, 328; Hides ym. 2005, 36; Platzer 2009, 102-103.)

5.2 Pallean toiminta hengityksen aikana

Pallea on tarkein hengityslihas levossa ja sisaanhengitys pallean merkittavin toiminta.
Sisaanhengityksen aikana pallealihas supistuu ja sen kupolimainen muoto madaltuu. Tal-
I6in tilavuus rintaontelossa kasvaa ja rintaontelo laajenee vatsaontelon suuntaan. Vatsa-
ontelon sisaelimet painautuvat vatsan seinamaa vasten. Sisdanhengityksen aikana supis-
tuvat myos ulommat kylkivalilihakset, m. externus intercostalis, vetaen kylkiluita yloéspain.
Pallean ja uloimpien kylkivalilihasten kaytto lisaantyy fyysisen rasituksen aikana. Voimak-
kaassa fyysisessa rasituksessa kaulan lihakset, mm. scalenie ja
m.sternocleidomastoideus, aktivoituvat nostamaan kylkiluita viela ylemmas. (Bjalie ym.
2000. 308-309; Bordini & Tang 2019.)

Uloshengityksen aikana pallea sekd ulommat kylkivalilihakset rentoutuvat. Levossa
uloshengitys tapahtuu passiivisesti ilman lihasvoimaa mutta fyysisen rasituksen aikana
hengityksen tihentyessa ja muuttuessa raskaammaksi, uloshengitys on aktiivista. Voimak-
kaassa uloshengityksessa sisemmat kylkivalilihakset, m. internal intercostalis, supistuvat
ja vetavat kylkiluita alaspain ja lahemmas toisiaan. Samalla my6s vatsalihakset supistuvat
voimakkaammin. TAma edistaa rintaontelon tilavuuden pienenemistd, jolloin uloshengitys
on tehokkaampaa. (Tortora & Grabowski 2000, 326-328; Bjalie ym. 2005. 308-309;)



14

Palleahengitys on hitaampaa ja syvempaa kuin tyypillinen rintakehan ylaosaan jaava hen-
gitys. Sisdanhengitysta pyritaan syventamaan kohti kylkikaaria, jolloin syvien lihasten akti-
vaatio kasvaa. Sisaanhengitys tapahtuu nenén kautta ja uloshengitys suun kautta. Pal-
leahengityksella pystytaan lievittAmaan kipua, parantamaan seka rintakehan etta rangan
likkuvuutta ja alentamaan kivusta aiheutuneiden stressihormonien maaraa. Lisaksi tehok-
kaan hengityksen kautta pystytaan aktivoimaan lihaksia ympéardivia kalvoketjuja ja luo-
maan lisda seka suorituskykya ettd tehokkuutta. (Selkékanava 2019.) Hengityksen merki-
tysté liikkeiden aikana kasittelevat Luomala & Pihlman (2016) teoksessaan Faskia — tera-
pian ja liikkeen nakdkulmasta. Hengityksen yhdistaminen harjoitteisiin tehostaa faskiaali-
sen jarjestelman osuutta liikkeissa. He tuovat teoksessaan esille Pilates-harjoittelun, jonka
kulmakivind ovat hengitys, liikkeen hallinta, keskivartalon kontrolli, likkeen virtaavuus se-
k& vastavoimat. Tuotokseen valikoidut liikkeet noudattelevat osittain Pilates-harjoittelun
periaatteita hengityksen, keskittymisen ja liikkeen hallinnan osalta, jolloin harjoitteiden
kautta pystytdan vaikuttamaan myds faskiajarjestelméaéan seka liikkeiden yleiseen tehok-

kuuteen.
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6 KEHITTAMISTOIMINTA

6.1 Aloitusvaihe

Toikon & Rantasen (2009, 16) mukaan, kehittamistyolla tavoitellaan jonkin toimintatavan
tai -rakenteen muutosta. Muutoksen kautta pyritaan parantamaan toimintaa tai tehosta-
maan sita. Salonen, Eloranta, Hautala & Kinos (2017) kuvailevat kehittdmistoiminnan ole-
van ylakasite kaikelle sellaisen toiminnan kokonaisymmartamiselle, tydskentelylle ja ku-
vaukselle, josta syntyy uusi asia tai muutos toiminnassa. Kehittdmistoiminta pitéda Salosen
(2013) mukaan sisallaan muun muassa kehittdmishankkeet, toiminnalliset opinnaytetyot,

kehittamistyon ja kehittamisen.

Salosen (2013) mukaan aloitusvaihe on kehittdmishankkeen liikkkeelle sysaava voima.
Aloitusvaihe sisaltda kehittamistarpeen, alustavan kehittdmistehtavan, toimintaympariston

seka ajatuksen toimijoista, jotka ovat mukana prosessissa.

Taman toiminnallisen opinnaytetyon aloitusvaiheen tuloksena syntyi idea harjoitteiden
laatimisesta synnytyksen jalkeisen vatsalihasten erkauman kuntouttamiseksi toimeksian-
tajan jarjestamaan workshop-paivaan. Opinnadytetydn suunnittelua ja toteutusta kuvataan
lisda seuraavissa kappaleissa. Kehittdmistoiminnassa on kaytetty Salosen (2013) kuvaa-
maa konstruktiivista kehittamistoiminnan mallia. Kehittamistoiminnasta kaytetaan tassa

tydssa opinnaytetydn nimiketta.

6.2 Suunnitteluvaihe

Aloitusvaiheesta siirrytaan opinndytetydn suunnitteluvaiheeseen. Opinnaytetyosta teh-
daan kirjallinen kehittamissuunnitelma eli opinnaytetydsuunnitelma. Suunnitelmasta tulee
ilmet& tavoitteet, ymparisto, vaiheet, toimijat eli ydinhenkilot, TKI-menetelméat, materiaalit
ja aineistot, tiedonhankintamenetelmat, dokumentointitavat ja tuotettujen dokumenttien
kasittely niin tarkasti kuin se silla hetkelld on mahdollista. Opinnaytetyon aloitus- ja suun-
nitteluvaiheessa on vield vaikeaa tietaa tarkasti, mik& onnistuu ja toimii. Tyon edetessa

osatekijat tarkentuvat. Salosen (2013) mukaan on tarke&é tehda suunnittelu huolella.

Taulukkoon 2. on kirjattu opinndytetydn eteneminen. Suunnitteluvaihe alkoi lopulta joulu-
kuussa 2018. Alun perin suunnitteluvaiheen piti alkaa jo heindkuussa 2018 mutta hanka-
lan raskauteni vuoksi tavoitteesta oli luovuttava. Koin tarkedksi pystya lapikaymaan valit-
semiani liikkeité ja miettim&&n kuvaavia sanallisia ohjeita niiden tueksi. Voimakkaat oireet

keskivartalon alueella estivat testaamasta harjoitteita. Joulukuussa tilanne oli erilainen ja
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paasin kaymaan lapi valitsemaani harjoitemateriaalia. Heina- ja joulukuun valisenéa aikana

kerasin ja kavin lapi kirjallista materiaalia. Pidin yhteytta toimeksiantajaan syksyn ajan.

Taulukko 2. Opinnaytetyon eteneminen

Opinnaytetydn eteneminen Aikataulu

Aiheen valinta Toukokuu 2018

Yhteistyopalaveri toimeksianta- | 6.5.2018

jan kanssa

Suunnitteluvaiheen alkuperai- kesakuu 2018

nen aloitusaika

Lahdemateriaalin hankinta heindkuu-joulukuu 2018

Suunnittelupalaveri puhelimitse | 5.10.2018

toimeksiantajan kanssa

Oman lapsen syntyma 10.10.2018

Suunnitteluvaihe ja toimeksian- | joulukuu 2018

tosopimuksen teko

Workshop-pdivan suunnittelu 1.1.2019

Harjoitteiden suunnittelu helmikuu 2019
Teoriaosuuden aloitus helmikuu 2019
FasciaMethod-koulutus 15.-16.2.2019
Vatsalihasten erkauma- 22.3.2018

peruskoulutus

Suunnitelmaseminaari 27.3.2019
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Puhelinpalaveri toimeksiantajan | 27.3.2019
kanssa

Workshop-harjoitteiden viimeis- | huhtikuu 2019

tely
Workshop-tapahtuma 24.4.2019
ONT-pajaan osallistuminen 2.5.2019

Skypen kautta

6.3 Esivaihe

Esivaihe on Salosen (2013) mukaan "kentalle” siirtymista eli siirrytaan siihen ymparistéon,
jossa varsinainen tydskentely tapahtuu. Kaytanndssa esivaihe voi olla ajallisesti lyhyt ja
siséltda suunnitelman nopeahkoa lapilukua. Esivaiheen aikana jarjestelladn yhdessa tule-
vaa tyoskentelya. Siirtyminen kehittdmisymparistéon tapahtuu suunnitelman hyvaksymi-

sen jalkeen yleensa nopeasti.

Esivaihe jai opinnaytetytsséni lyhyeksi ja kasittikin [ahinna suunnitelman lapikayntia. Esi-
vaiheen aikana kavin tutustumassa toimeksiantajan toimitiloihin kartoittaakseni kaytossa
olevaa tilaa workshop-paivaa varten ja mietimme toimeksiantajan kanssa tytnjakoa ja

siihen liittyvia huomioitavia asioita workshop-péivan aikana.
6.4 TyoOstovaihe

Tydstovaihe eli kAytdnnon toteutus on suunnitteluvaineen jalkeen tarkein vaihe. Tydsken-
telya tapahtuu kaytannossa paivittain kohti tuotosta. Kaytannon toteutus lienee vaiheena
kaikkein pisin ja vaativin. Siina tulevat esille kaikki opinnaytetyén osatekijat: mukana ole-
vat toimijat ja heidan tehtavansa ja roolinsa, TKI-menetelméat, materiaalit ja aineistot eli
mit& tietoa tarvitaan kehittamisen tueksi seké kuvaamiseksi ja liséksi dokumentointitavat

eli miten tuotetut materiaalit ja aineistot kirjoitetaan ja talletetaan.

TyoOst6vaihe on vaiheena vaativa ja raskaskin, mutta ammatillisen oppimisen kannalta
vaihe on tarkeda. Tyostamisessa tulee esiin monet ammatilliset kvalifikaatiot eli suunnitel-
mallisuus, vastuullisuus, itsenaisyys, vuorovaikutteisuus, epavarmuuden sieto, sitkeys
seka itsensé kehittAminen. Opinnaytetydn onnistumisen ja ammatillisen kehittymisen na-

kokulmasta on tarke&éd saada ohjausta, vertaistukea seké palautetta. (Salonen 2013).
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Opinnaytetydn tydstbvaihe alkoi helmikuussa. Toimeksiantajan kanssa olimme puhelimit-
se ja viestien valityksella yhteydessa ja hioimme erityisesti workshop-paivan sujuvaa kul-
kua. Aikaa workshopissa oli kaytdssa rajallisesti reilun tunnin verran sekéa harjoitteisiin etta
erkauman tutkimiseen. Toimeksiantajan rooli olisi seurata vain sivusta harjoitteiden ja tut-
kimisen sujuvuutta. Jos osallistujia olisi enemman kuin kymmenen henkil6a, olisi tydnja-
koa kuitenkin mietittava uudelleen. Tydnjako menisi silloin niin, ettd ohjaamieni harjoittei-
den aikana tutkisimme yhteistydssa osallistujilta erkaumat. Mikali osalistujia olisi alle
kymmenen, pystyisin silloin tutkimaan heidat itsenaisesti niin, etta toimeksiantaja avustaisi

vain tarvittaessa.

Suunnitelmaseminaari oli maaliskuussa ja sieltd saamani palautteen jéalkeen keskityin
tietoperustan l&pikayntiin ja valintaan. Opinnéytetyon tietoperusta pohjautuu noin kymme-
nen vuoden séteelle. Itse erkaumaan liittyva materiaali on kaikkein tuoreinta. Harjoitteiden
osalta tein viela viimeiset lisaykset ja muutokset suorittamieni koulutusten pohjalta ja toi-
meksiantajan kanssa kaydyn pohdinnan perusteella. Aihepiiriin liittyvat koulutukset ovat
olleet lantionpohjan toimintahdiridihin ja tutkimiseen liittyvat syventavat koulutukset touko-
kuussa 2017 ja maaliskuussa 2018. Lantionpohjan toimintahairididen koulutuksen aikana
opinnaytetyon aihe ei ollut viela kuitenkaan selvilla mutta loi jo pohjaa aiheelle. Fas-
ciaMethod-koulutus helmikuussa 2019 syvensi tietoutta hengityksen vaikutuksesta kehon
hyvinvointiin liikkeiden kautta. Lisaksi tarkeaksi tiedonlahteeksi osoittautui vatsalihasten
erkauman tutkimisen-peruskurssi. FasciaMethodin ja vatsalihasten erkauman tutkimisen-
peruskurssin ajankohdista on maininta opinnaytetyén etenemisen taulukossa (taulukko 2).
Vaikka erkauman tutkimisen koulutus olikin jo lahella workshop-paivaa, halusin tietoisesti
viivytella harjoitteiden valinnassa. Odotukset koulutuksen suhteen olivat suuret. Alusta-
vasti luodut harjoitteet saivat vahvistusta koulutuksen osalta erityisesti siten, etta alkuvai-
heen harjoitteiden asento tulisi olemaan vain selinmakuulla asennonhallinnan helpottami-
seksi ja hahmottamiseksi. Harjoitteiden osalta olen kuitenkin hyddyntanyt myds kirjalli-
suutta ja tutkimuksia. Naita l&ahteitd hyodyntéden olen pyrkinyt viimeisimpaan tietoon perus-
tuen valitsemaan erkauman alkuvaiheeseen sopivia, turvallisia sekd helposti varioitavissa
olevia liikkeitd. Suunnitelmaseminaarin pohjalta muokkasin myds tyén rakennetta niin, etta
anatominen rakenne jaisi vahemmalle huomiolle ja workshop-péivan kuvaaminen nousisi
vastaavasti suurempaan rooliin. Myds erkauman kuvailuun kiinnitin enemma&n huomiota

suunnitelmaseminaarin palautteen pohjalta.
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6.5 Tarkistusvaihe

Tarkistusvaihe voi olla ajallisesti lyhyt ja kertaluonteinen. Tarkistusvaiheen kautta tuotos
arvioidaan ja palautetaan viela tarvittaessa tydstévaiheeseen tai ty6 voi siirtyd suoraan
viimeistelyvaiheeseen. (Salonen 2013.)

Tarkistusvaiheessa sain rakentavaa ja hyvaa palautetta ohjaavalta opettajalta ja seka
vertaisarvioijalta sisallésta seka tyon rakenteesta. Kieliasuun ja otsikointiin sain korjaus-

ehdotuksia ja toteutin ne palautteeseen perustuen.

6.6 Viimeistelyvaihe

Viimeistelyvaiheeseen on hyva varata riittavasti aikaa. Vaihe voi kestaa yllattavan kauan
ja olla vaativa. Vaihe on tyéllistava, silla siina on viimeisteltava seka tuotos etta kehitta-
mishankeraportti, jotka yhdessé muodostavat toiminnallisen opinnaytetyén. Viimeistely-
vaiheen vastuu on opiskelijalla mutta tdssa vaiheessa voi olla osallisena muitakin opin-

naytetyohon sitoutuneita henkildita. (Salonen 2013.)

Tarkistusvaiheessa sain rakentavaa ja hyvaa palautetta ohjaavalta opettajalta ja seka
vertaisarvioijalta sisdllosta seka tyon rakenteesta. Kieliasuun ja otsikointiin sain korjaus-

ehdotuksia ja toteutin ne palautteeseen perustuen.

Viimeistelyvaihe jai kuitenkin liian lyhyeksi. Se oli, kuten Salonen tekstissaan toi ilmi, vaa-

tiva ja olisi kaivannut huomattavasti lisda aikaa.
6.7 Valmis tuotos

Kehittamishankkeen eli tdssa kohtaa opinndytetytn tuloksena syntyy tyypillisesti jokin

konkreettinen tuote, kuten kuvaus, opas, esite, kansio tai toimintapaiva (Salonen 2013).

Valmis tuotos otettiin kayttdon workshop-paivassa 24.4.2018. Toimeksiantaja oli tyytyvai-
nen liikkeiden valintaan ja niiden variaatioihin. Tapahtumaan osallistuneet henkil6t olivat
tyytyvaisid harjoitteiden rauhallisesta ja loogisesta etenemisesta sekd manuaalisesta oh-
jaamisesta. Itse olin tyytyvainen workshop-péaivan antamaan kokemukseen seké yhteis-
ty6hon toimeksiantajan kanssa opinnaytetydprosessin aikana, ja erityisesti mahdollisiin

jatkosuunnitelmiin tuottaa lisaa workshop-paivia tulevaisuudessa.
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7 VATSALIHASTEN ERKAUMAN WORKSHOP
7.1 Tapahtuman eteneminen

Vatsalihasten erkauman workshop jarjestettiin Suomen Fysiovalmentajien toimitiloissa
Espoossa. Tapahtumapaivaén ei ollut sitovaa ennakkoilmoittautumista, mutta ilmoittautu-
mista toivottiin l&hinna tilajarjestelyn vuoksi. Tieto tapahtumasta toimitettiin Suomen Fy-
siovalmentajien naispuoleisille asiakkaille sahkdpostin valityksella kahta viikkoa ennen
workshop-tapahtumaa toimeksiantajan toimesta. Asiakkaat olivat toimeksiantajalle kaikki
tuttuja fysioterapiakayntien my6td, joten viestin saajiksi valikoituivat nyt vain ne naiset

joilla tiettavasti oli lapsia.

Sahkdpostiviestissa kerrottiin tapahtuman ajankohta ja aihe, eli raskauden jélkeinen vat-
salihasten erkauman kuntouttaminen harjoitteiden avulla. Tapahtumassa tavoitteena oli
suorittaa suunnitellut harjoitteet ja liikkeiden aikana kartoittaa jokaiselta osallistujalta mah-
dollinen erkauma. Osallistuminen ei velvoittaisi jatkoterapiaan tai pienryhméavalmennuk-
siin. Lisdksi tapahtuma olisi maksuton ja lapset olisivat tervetulleita mukaan. Tapahtu-
maan olisi mahdollista tuoda myos ystava, joka saattaisi hyttya paivan tarjonnasta. Ainut
osallistumista rajoittava tekija oli toive, etta laakarin suorittama jalkitarkastus olisi osallis-
tuville tehty. Vaikka harjoitteet olivat valikoituneet turvallisuutta silmalla pitéden, on jalkitar-

kastus yleinen ajankohta aloittaa harjoittelu synnytyksen jalkeen.

Workshopiin saapui 6 osallistujaa, joka oli markkinointiin suhteutettuna hyva maara. Mu-
kana oli kaksi henkilda, jotka olivat saaneet kutsun ystavaltadéan. Vapaamuotoisen keskus-
telun kautta selvisi oleelliset asiat osallistujista: ika ja lapsien lukumaara. Osallistujista
yhdella oli alle vuoden ik&inen lapsi mukana, toisella mukaan tullut lapsi oli vuoden ja 7
kuukauden ikdinen. Muiden osallistujien lapset olivat reilusta yhdesta ik&vuodesta neljan
vuoden ikaan, mutta nama lapset eivat olleet mukana tapahtumassa. Osallistujissa ei siis

ollut mukana juuri synnyttaneita, askettain jalkitarkastuksessa kayneita aiteja.

Aluksi kerroin tapahtuman tarkoituksen, eli workshop oli osa toiminnallista opinnaytety6ta-
ni raskauden jalkeisen suorien vatsalihasten erkauman kuntouttamiseksi. Harjoitteet oli
suunnattu ensisijaisesti alkuvaiheen harjoitteiksi mutta mukana oli myds variaatioita haas-
tavampiin liikkeisiin. Tavoitteena tapahtumassa oli suorittaa suunnittelemani harjoitteet
edeten helpoimmasta kohti haastavampia rauhallisesti ja omaan tahtiin niin, etta liikkeiden
kohdistumisen ehtisi huomioida. Harjoittelun aikana tavoitteeni olisi kiertda jokaisen luona
havainnoimassa ja tutkimassa manuaalisesti mahdollista esiin tulevaa erkaumaa lilkkkeen
aikana seka antaa tarvittaessa variaatioita haastavampiin liikkeisiin. Painotin likkeiden

rauhallista suoritustekniikkaa ja hengityksen liittamista osaksi harjoitteita. Rauhallinen ja
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tehostettu hengitys antaisi liikkeille rytmin ja toimisi liikkeiden tukena seké tehokkuuden

lisddjana harjoitteissa.
7.2 Erkauman esiintyvyys osallistujilla

Huomion arvoista on se, ettd tapahtumaan osallistuneista vain yhdella kuudesta I16ytyi
varsinaista erkaumaa. Hanella erkaumaa ilmeni kolmen sormen leveydelta koko matkalta
mittauskohdista. Sormet upposivat syvélle suorien vatsalihasten véliseen tilaan. Rintalasta
kaudaaliseen suuntaan linea albassa tuntui kuitenkin lupaavasti trampoliinimaista jantey-
den palautumista. Sama havainto oli alavatsan alueelta hapyluusta noin 5 cm yléspain.
Synnytyksia hanella oli taustalla kolme ja viimeisimmasta synnytyksesta oli lahes kaksi
vuotta aikaa. Aktiivista harjoittelua fysioterapeutin kanssa erkauman kuntouttamiseksi ol
takana noin puoli vuotta. Harjoittelun vaikutukset olivat hdnen mukaansa konkreettisia
selkakivun helpottumisena ja siing, etta paasi selinmakuulta paremmin ylés. Koska er-
kauma oli vield kohtuullisen suuri, hénelle ei suositeltu haastavampiin liikkeisiin siirtymista

taman workshop-tapahtuman aikana..

Vaikka varsinaista erkaumaa ei muilta osallistujilta I0ytynytkdan, haastavampien liikkeiden
aikana esiintyi poikkeuksetta kaikilla patonkimaista harjannetta keskivartalon alueella.
Tama viittaisi syvien tukilihasten hallinnan pettamiseen ja ainakin lievaén toiminnan hairi-
066n (Vesa 2019). Taméan kaltainen tilanne toistuu luultavasti paivittdin spontaanisti arjen
toimissa. Ohjaajan manuaalisen ja verbaalisen ohjauksen avulla sekd omalla keskittymi-
sella tilanne korjaantui neljalla viidesta ja heidan oli turvallista siirtya vaativaan liikkee-

seen.

Kaikkien osallistuneiden olisi tarke&a kiinnittda huomiota arjessa tapahtuvaan kaytannon
harjoitteluun. Kaytannon harjoitteluksi soveltuvat esimerkiksi painavamman kuorman nos-
tamista/kantamista eli vaikkapa kauppakassien nosto. Liikkeen aikana tulisi muistaa akti-
voida seka lantionpohjan lihakset kevyella pidatyksella ettd syvat vatsalihakset vetamalla
alavatsaa kevyesti sisdan- ja ylospain. Ihanne tila olisi se, etta selinmakuulla opitun hallin-
nan siirto onnistuisi arkielaméaan ja syvan tuen aktivaatio syttyisi aina ennen liiketta. (Vesa
2019.)

7.3 Harjoitteet ja ohjaus

Harjoitteita oli kahdeksan kappaletta. Niistd on karsittu pois kaikki hypahdyksia, tarahdyk-
sid seka suuria liikeratoja sisaltavat liikkeet. Niiden kuormitus voi osoittautua kohtuutto-
man suureksi lantionpohjan ja keskivartalon alentuneen lihasvoiman ja hallinnan vuoksi.

Harjoitteet eivat sisalla myodskaan tyypillisia syvia lihaksia rasittavia liikkeitd, kuten lankku-
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ja tai linkkuja. Koppisen (2017) ja Vesan (2019) mukaan konttausasentoa mukailevia liik-
keita suositellaan vasta, kun keskivartalon hallinta ja lihasvoima ovat kohentuneet raskau-
den aiheuttamasta rasituksesta. Palautuminen on myos yksilollista ja tarkeana mittarina
toimii aidin subjektiivinen kokemus palautumisesta. Jos liikkeiden aikana ilmenee kipua tai
vihlonnan tunnetta lantion, vatsan tai selan alueella, kuormitusta tulee keventaa. Alentu-
neen hallinnan vuoksi, erkauman ilmentymiselle on konttaus- tai lankkuasennosa suu-
rempi todennakaoisyys kuin selinmakuulla tehtévissa helpoissa liikkeessa (harjoitteet liit-
teessa 2). (Koppinen 2017; Koppinen 2018; Vesa 2019.)

Workshop-pdivan harjoitteissa huomioidaan seka lantionpohjan lihakset ettd syvéan vatsa-
lihaksen aktivointi. Liikkeet sisdltavat yhden jalan ojennuksia eri aloitusasennoista, joiden
aikana seurataan, nouseeko vatsalle kuvan 13 kaltainen patonkimainen harjanne (Vesa
2019). Lantionpohjan tehokkaampi aktivointi voi tapahtua harjoitteissa lonkan abduktioliik-
keen kautta. TrA:n aktivaation harjoittamista suositellaan tehtavaksi selinmakuulla, erityi-
sesti silloin kun henkild karsii alaselkékivuista ja syvan vatsalihaksen aktivoinnissa on
haasteita. (Sandstrém & Ahonen 2013, 226-227, 232.)

Synnyttaneiden erkauman tutkimusten kohdalla on huomattu, etta ylavartalon kohotusliik-
keelld, kansanomaisemmin vatsa rutistuksella, saadaan suorat vatsalihakset lahenemaan
toisiinsa nahden ja kurouma kapenee. On kuitenkin tarkeaa, etta likkeen aikana erkauma
paase suurenemaan. (Chiarello, McAuley & Hartigan 2016.) TrA:n aktivoinnilla ennen yla-
vartalon kohotusta, on huomattu olevan positiivinen vaikutus LA:n janteyden lisdédmisessa
(Lee & Hodges 2016). Naihin tutkimuksiin perustuu workshopiin valikoituneet liikkeet, joilla

pyritddn seka erkauman kuroutumiseen mutta myds LA:n janteyden palautumiseen.

Liikkeet pohjautuvat osittain Pilateksesta tuttuihin liikkeisiin ja syvaan lateraalihengityk-
seen. Pilatesta on laajalti kaytetty erityisesti selkakipua potevien turvallisena harjoittelu-
muotona, mutta se soveltuu jo hyvin varhaisessa vaiheessa synnytyksen jalkeen aideille
kontrolloitujen, rauhallisten liikkeiden vuoksi. (Farzaneh, Mirmohammadali, Rajabi, Ka-

zemnejad, Haghighi & Amelvalizadeh, 2015.)

Seisten tehdyiksi asennoiksi valikoitui ainoastaan ryhdin ja lantion asennon arviointi seis-
ten (kuvio 3). Tarkoitus oli havainnoida mahdollista lantion eteen- tai taaksepdin kallistu-
maa seisoma-asennossa, ja pyrkia ohjaamaan vartalon asentoa vdahemman kuormitta-
vaksi niin, etta lantion neutraali asento mahdollistaisi my6s selan optimaalisen asennon
I6ytymisen. Raskauden aikana kehon painopiste siirtyy kasvavan vatsan myoéta eteenpain,
jolloin lantion asento kallistuu eteen ja lanneselan lordoosi korostuu. Muuttunutta asentoa
pyritdan tyypillisesti tasapainottamaan kallistamalla ylavartaloa taaksepadin. Lisaksi kasva-

va kohtu venyttaa vatsalihaksia, jolloin lanneseléan lordoosin syveneminen korostuu. (Glin-
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kowski, Michonski, Pakula, Sitnik & Walesiak 2016.) Sandstrom & Ahosen (2013, 220-
221) mukaan pystyasennossa seistessa painon tulisi olla enemman nikaman etu- kuin
takaosalla. Vartalon taaksepain nojaaminen vie painoa nikaman kaariosien paalle, jolloin
my0s valilevyyn kohdistuva paine suuntautuu sen takaosalle. T&llGin valilevyn nucleus
pulposus, ydin, tyontyy eteenpdin. Liséksi fasettinivelet joutuvat takanojassa asennossa
aariasentoon ja ylemman nikaman fasetin reuna painaa alemman nikaman laminaa el
kaariosaa. Processus spinosukset, okahaarakkeet, osuvat myos yhteen ja nikaman etu-
osalla sijaitsevat passiiviset rakenteet venyttyvat. Kun paino asettuu kohtuudella enem-
man nikaman etureunalle, paine vaikuttaa valilevyssa taaksepéain venyttamalla valilevyn
fibroottista takaseindamaa. Nain ollen fasettinivelet aukeavat ja takaosan sidekudosraken-

teet venyvat.

=

A

Kuva 5. Lantion neutraaliasento A, anteriorinen rotaatio B, posteriorinen rotaatio C (Sand-
strom & Ahonen 2013, 226)

Selinmakuulla tehtavat harjoitteet (liite 2.) aloitettiin keskivartalon ja lantionpohjan rentou-
tuksella syvaa ja rauhallista hengitysta hyodyntaen. Ennen varsinaisia harjoitteita, lantion-
pohjan lihaksia ohjeistettiin aktivoimaan pienella pidatyksen tunteella tai imulla sisdanpain.
Liikkeet suoaritettiin helpoimmasta kohti haastavampia. Ensin liikkeissa aktivoidaan syva
tuki ja toteutetaan helppotasoinen alaraajan ojennus. Aktivaatiosta ja ojennuksista siirry-
tad&n abduktioliikkeeseen, jossa lantion asennon hallinta korostuu. Vinojen vatsalihasten
harjoitteet tulevat mukaan kun helpot jalan ojennukset ja abduktioliikkeet onnistuvat. Vino-

jen vatsalihasharjoitteiden jalkeen ihan viimeisimpana variaationa tulisi ylavartalon koho-
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tus mukaan liikkkeisiin. Toistomaaria yhdelle liikkeelle tuli 10-20 oman jaksamisen mukai-
sesti. Jokaisen tuli omatoimisesti seurata toistojen maaraa. Liikkeet suoritettaisiin vuoro-

puolin niin, ettéd ensin esimerkiksi oikealle puolelle kaikki toistot ja sitten vasemmalle.
7.4 Tapahtuman onnistuminen ja esille tulleet asiat

Ryhma koostui noin 30-vuotiaista, samassa elamantilanteessa olevista naisista. Tunnel-
ma oli rento ja rentoutta lissi varmasti viela mukana olleet kaksi taaperoikaista lasta, joi-
den liikuskelu muiden kuin oman aidin l&ahella aiheutti naurahtelua. Lasten mukana olo
toimii mielestani vain taman kaltaisessa harjoittelutuokiossa, jossa on ennalta tiedossa,
ettd lapset voivat tulla mukaan ja aidit voivat toteuttaa harjoitteet lapsen tarpeet huomioi-
den. Isommassa harjoittelutapahtumassa lasten lasnéolo saattaisi tuoda jopa narkastysta,
silla liikkeisiin keskittyminen on haastavampaa lapsen/lapsien liikkuessa vapaasti harjoit-
telutilassa. Liikkeet olivat workshopia varten suunniteltu tietoisesti selinmakuulla toteutet-
taviksi, jotta estettaisiin esimerkiksi tormays- ja kaatumisvaaraa pystyasennossa liikutta-
essa. Aidit pystyivat nyt sivusiimalla seuraamaan jalkikasvunsa toimia. Tama kuitenkin

vaikuttaa heikentavasti keskittymiseen, erityisesti lapsen aidin osalta.

Tapahtuman paatteeksi keskustelimme “vapaalla sanalla” osallistujien kanssa harjoitteista
ja niiden sujumisesta. Lyhyt kirjallinen palautelomake (Liite 1) oli tarkoituksena lahettaa
osallistujille tapahtuman jalkeen, jotta harjotteiden ja tapahtuman mahdollisesti aiheutta-
mat tuntemukset voisi tuoda viela kirjallisessa muodossa esille. Suullinen palaute harjoit-

teista toi esille seuraavaa:

- Liikkeet olivat helppoja.

- Liikkeet olivat selkeita.

- Liikkeisiin joutui keskittymaan tosi paljon.
- Vatsalihaksissa tuntui vahan.

- Vatsalihaksissa tuntui paljon.

Sanallinen ohjaus oli suullisen palautteen mukaan

- Ohjaus oli rauhallista ja selkeaa.

- Ohjaus auttoi keskittymaan liikkeisiin.

- Ohjaus "pakotti” hyvalla tavalla hidastamaan liikkeen suoritusta.
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Myds manuaalinen ohjaus koettiin hyddylliseksi niin, ettéa syvien keskivartalon lihasten
hahmottaminen ja aktivointi oli hel[pompaa ja ohjaus auttoi keskittymaan liikkeisiin parem-

min.

Ongelmallisimmaksi koettiin hengityksen liittdminen harjoitteisiin. Moni mukana olleista ol
tottunut harjoittelemaan varsin kovaa ja nyt rauhallisemman ja keskittyneemman liikkkeen
opettelu tietoisen hengityksen kanssa oli heille aluksi haasteellista. Liikkeet koettiin yllat-

tavan raskaiksi tehda silloin kun liikkeen- ja asennonhallinta 16ytyi toivotunlaiseksi.

Kaikkien osallistuneiden olisi téarke&a kiinnittaa huomiota arjessa tapahtuvaan kaytannon
harjoitteluun eli siihen, etté esimerkiksi painavampaa kuormaa nostaessa/kantaessa,
muistettaisiin aktivoida seka lantionpohjan lihakset kevyella pidatyksella etta syvat vatsali-
hakset vetdmalla alavatsaa kevyesti sisdan- ja ylospain. Ihanne tila olisi se, etta selinma-

kuulla opitun hallinnan siirto onnistuisi arkielamaan. (Vesa 2019.)

Kirjallisia palautteita ei tullut takaisin osallistujalta. N&ain olin arvioinutkin tapahtuvan ja
siksi toivoin suullista palautetta valittdmasti harjoitteiden jalkeen. Lapsiperheen arjesta ei
valttamatta 16ydy sopivaa hetkea tai jaksamista ylimaaraiseen puuhasteluun. Palautteet
tulivat kuitenkin hyvin esille tapahtuman jalkeen ja kaikki mukana olleet osallistuivat myds
suullisen palautteen antamiseen. Koen tapahtuman olleen onnistunut seka osallistujille

etta itselleni.
7.5 Jatkon kehittaminen

Taman workshop-paivan perusteella mahdollista jatkoa varten olisi hyva lisata lyhyt ja
yksinkertainen luento keskivartalon lihaksista, raskauden jalkeisesté vatsalihasten er-
kaumasta ja erkauman vaikutuksesta keskivartaloon seka siitd, miten on turvallista ja jar-
kevaa lahted likkumaan silloin, kun erkaumaa on. Nama asiat kiinnostavat aiteja ja toi-
saalta myos auttaisivat kenties ymmartamaan paremmin, miksi harjoittelu on hetkellisesti
kevyempad kuin ennen raskautta ja synnytysta. Erityisesti tdmé tuli muutaman osallistujan
kohdalla esille pidetyssa workshopissa. Aidit, jotka ovat olleet aktiiviliikkujia ja tehneet
raskaitakin harjoituksia ennen raskautta, eivat valttamatta ymmartaneet muuttunutta ke-
hoaan. Uskon, etté néin tapahtuu monen muunkin kohdalla. Paluu liian varhaisessa vai-
heessa tiukkaan fyysiseen kuormittumiseen voi kuitenkin aiheuttaa ei-toivottuja asioita
keskivartalon alueella, kuten erkauman viivastynytta toipumista tai jopa erkauman suuren-
tumista. Toisaalta on myds tarkeaa lievittaa pelkoa siitd, etteikd mitdan voisi tehda synny-
tyksen jalkeen. Lantionpohjanlihasten kevyesta aktivoinnista on turvallista aloittaa jo heti
synnytyksen jalkeen (Vesa 2018). Liséksi oman kehon tuntemukset ovat aina hyva mitta.

Mikali liikunta aiheuttaa kipua tai epamiellyttavaa oloa keskivartalon tai lantionpohjan alu-
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eelle, on harjoittelu todennakagisesti ollut viela lilan raskasta. Erkaumaan liittyvié tutkimuk-
sia saadaan jatkuvasti lisaa, ja tietouden kasvaminen aiheesta tuo myos lisaa selkeytta

harjoittelun annosteluun yksil6lliset tekijat huomioiden.

Erkauman kayttaytymisen kannalta olisi myds ehdottoman tarkead, ettd suunniteltujen
harjoitteiden vaikutusta pystyisi seuraamaan. Taman yhden workshop-paivan tavoite oli
kuitenkin olla kertaluonteinen tapahtuma, jonka avulla olisi mahdollista selvittda kiinnos-
tusta ja tarvetta alkuvaiheen liikkeisiin perustuvaan harjoitteluun jo toimeksiantajan ole-
massa oleville asiakkaille. Palautteen, harjoitteiden aikana esiin tulleiden toimintahairioi-

den ja manuaalisen palpaation perusteella tarvetta ilmeni viidella kuudesta osallistujasta.

Vatsalihasten erkauman kuntoutuksessa patee sama progressiivisuuden tavoittelu kuin
missa tahansa lihaskuntoharjoittelussa. Keskivartalon vahvistumisen ja hallinnan my6ta,
workshopiin suunnitellut harjoitteet olisivat kuitenkin edelleen valideja toimimaan lammit-

tavina liikkkein& ja valmistamaan keskivartaloa vaativampia harjoitteita varten.
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8 YHTEENVETO
8.1 Pohdinta

Alaselan kipu mainitaan erkauman yhteydessa lahes poikkeuksetta. Niiden valista yhteyt-
ta ei kuitenkaan ole taysin varmasti pystytty liittdma&an toisiinsa, on vain vahvaa epailysta
yhteydestéa. Alaselan kiputiloista tiedetd&n noin 5-10 prosenttia olevan spesifeja eli selka-
sairaudesta johtuvia. Spesifi selkakipu voi johtua esimerkiksi nikaman murtumasta, her-
mojuuripuristuksesta tai osteoporoosista. Loput 90-95 prosenttia ovat epaspesifeja selka-
Kipuja, jolloin kivun aiheuttajaa ei tiedeta. (Lehtola 2017.) Selkakivuista aiheutuneet haitat
ovat merkittava taloudellinen rasitus yhteiskunnalle. Vuonna 2011 selkdkivun- ja sairauk-
sien vuoksi kertyi 2,1 miljoonaa sairauspaivarahapaivad, joiden kustannukset olivat 119,8
miljoonaa euroa (Kaypahoito 2019). Vaikka alaselkakivun ja vatsalihasten erkauman yh-
teytta tutkitaan edelleen, tiedetaan, etta erityisesti laajalla erkaumalla on yhteys alaselka-
kipuun heikentyneen keskivartalon hallinnan ja lihasvoiman vuoksi. Koska kyseessa on
merkittava haitta seka yksildtasolla etta kansantaloudellisesti, olisi mielestani jarkevaa
ohjata resursseja synnyttaneiden aitien laadukkaaseen erkauman tutkimiseen esimerkiksi
jalkitarkastuksen yhteydessa. Nain ollen erkauma-esiintymaét ja siita syystda mahdolliset
alaselan epasfesifit kipupotilaat saataisiin riittavan ajoissa kuntoutukseen ja ainakin pieni
osuus epaspesifeista alaselkékivuista saataisiin karsittua pois. Selkakipujen lisdksi pystyt-
taisiin varhaisen vaiheen puuttumisen ansiosta ehkaisem&an myods muita suorien vatsali-
hasten erkaumaan mahdollisesti liittyvia toimintahairioita, kuten lantion alueen toimintahai-
riditd. Yksilotasolla asian tarkastelu tuo esille subjektiivisen kokemuksen hyvinvoinnista,
johon mahdollisesti oireileva selka ja laskenut voimantuotto keskivartalossa vaikuttavat
heikentavasti. Vaikka esteettiset asiat eivat vatsalihasten erkauman kohdalla ole se mer-
kittavin tekija, on taméankin asian esiintuominen mielestéani tarke&d. Moni synnyttanyt nai-
nen kokee pompottavan vatsanseudun epamiellyttavaksi ja tyytymattomyys omaan ke-
hoon voi olla suuri kun tiukankaan harjoittelun ja elamantaparemontin jalkeen ei keskivar-
talo ole kaventunut. Ohjautuminen asiaan perehtyneen fysioterapeutin vastaanotolle voisi
saastaa vaaranlaiselta harjoittelulta, ja jopa kirurgiselta vaihtoehdolta erkauman kuromi-

seksi.
8.2 Eettisyys, luotettavuus ja jatkotutkimukset

Pyrin opinnaytetydssani eettiseen ja luotettavaan tuotokseen noudattamalla Tutkimuseet-
tisen neuvottelukunnan (2012, 6-8) laatimaa ohjeistusta hyvasta tieteellisesta kaytannos-
ta. Ohjeistuksen mukaan hyvaan tieteelliseen kaytantddn kuuluu rehellisyys, yleinen huo-

lellisuus ja tarkkuus tutkimustydssd, tulosten tallentamisessa ja esittamisessa seka tutki-
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musten ja niiden tulosten arvioinnissa. Naihin kriteereihin on tydssa pyritty tarkoilla viita-
uksilla ja lahdemerkinnailla, tyon vaiheittaisella kuvauksella ja lisaksi mahdollisimman tuo-

reilla tutkimustiedoilla.

Opinnaytetyoni aihe on talla hetkella voimakkaasti pinnalla fysioterapian kentélla. Tarvetta
erkauman kuntoutukselle on mutta tarkkojen mittausten tai harjoitteiden osalta tarvitaan
viela jatkotutkimuksia. Lahteita seké saatuja tuloksia on opinnaytetydssa verrattu kriittises-
ti toisiinsa ja pyritty siten luotettavaan tuotokseen. Lahdemateriaalien valinnassa on huo-
mioitu myds Lahden ammattikorkeakoulun ohjeistus laadun ja luotettavuuden varmistami-
seksi.

Opinnaytetyon tietoperustana olen kayttanyt aiheeseen liittyvia tutkimuksia, kirjallisuutta
seka koulutuksia. Myds tydelaméaan liittyvat kokemukset ovat mukana. Kaytetty tietoperus-
ta on viimeisimman kymmenen vuoden ajalta. Opinnaytetydn aihetta on tutkittu viimeisten
2-3 vuoden aikana erityisen paljon, ja suurin osa tietoperustasta sijoittuu tdhan aikaja-
naan. Joitakin merkittavia alan asiantuntijoiden tekemia tutkimuksia ei saanut verkosta

ilman erillistd maksua, ja nain ollen ne karsiutuivat pois.

Jatkotutkimuksen aiheeksi voisi nousta tarve varhaiseen puuttumiseen vatsalihasten er-
kauman suhteen. Erkauman tutkimiseen erikoistuneen fysioterapeutin jalkautuminen ter-
veydenhoitajan tai laakarin tyopariksi jokaisen jalkitarkastuksen yhteydessa, toisi varmasti
merkittavia tuloksia erkauman kuntoutuksessa ha ehkaisisi néin ollen mahdollisia toimin-
tahairioita niin keskivartalon kuin lantion alueenkin osalta. Jatkotutkimuksessa yhteistyo
voisi myos jakautua niin, etté fysioterapeutti suorittaisi erkauman tutkimisen spesifin testi-
patteriston avulla. My6s neuvolan terveydenhoitajille, miksei ladkéareillekin, suunnattu kou-

lutuspaiva erkauman tutkimisen osalta voisi olla jatkotutkimuksen aihe.

Mielenkiintoinen ja nykypaivaan kohdistuva jatkotutkimus voisi myos olla sosiaaliseen
mediaan tuotettava tietopaketti erkaumasta ja sen turvallisesta kuntouttamisesta. Harjoit-
teet voitaisiin esittaa esimerkiksi oman Facebook-tilin kautta julkiseksi asetettuina, jolloin

kuka tahansa harjoitteita tarvitseva voisi poimia itselleen mieluisat liikkeet.
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Palautekysely Workshop-paivan harjoitteista

Merkitse esimerkiksi rastilla (x) "KYLLA/EI”
1. Oliko liikkeiden ohjaus selkeda?
Kylla

Ei

2. Olivatko liikkeet helppoja suorittaa?
Kylla

Ei

3. Loysitko liikkeiden aikana lihastuntuman keskivartalon alueelle?
Kylla

Ei

Kirjoita viela lyhyesti vastaus seuraavien kysymysten peraan:
- Synnytettyjen lasten lukumaara

- Paljonko viimeisimmasta raskaudestasi on aikaa

Kiitos osallistumisestasi!
Yt.

Heidi Lanki
Fysioterapian opiskelija

Lahden ammattikorkeakoulu
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Liite 2. Workshop-pdaivan harjoitteet ohjeineen

Kuva 5. Patonkimainen harjanne vatsalla liikkeen aikana kun hallinta on pettanyt

. Tarkkaile liikkeiden aikana, nouseeko kuvan 5. kaltainen harjanne vatsalle.
. Harjanne kertoo hallinnan pettamisesta, liike on liian raskas.

. Siséelimet tyontyvat vatsanpeitettd vasten erkauman valista.
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Harjoite 1. Hengitys ja syvan tuen aktivointi

. Asetu koukkuselinmakuu asentoon.

. Aseta kadet kylkikaarien alaosalle.

. Hengita hitaasti ja rauhallisesti nenén kautta sisdan, suun kautta ulos.

. Uloshengityksen aikana pyri tiivistaméaan lantionpohjaa kevyella pidatyksen
tunteella

. Sisaanhengityksen aikana rentouta lantionpohja ja vatsalihakset.
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Harjoite 2. Jalan liu’utus lattiaa myoden. Helppo variaatio.

. Tiivista lantionpohja kevyellla pidatyksen tunteella.

. Litista hieman alavatsaa sisaan- ja ylospain.

. Pida alaselka lahella alustaa.

. Uloshengityksen aikana ojenna jalkaa niin pitkalle eteen suoraksi kuin pys-

tyt, ilman etté alaselkd nousee kaarelle. Liu’uta koko matkan kantapaata ke-

vyesti lattiaa vasten.

. Pysayta liike sisddnhengityksen ajaksi.

. Palauta jalka lahtdasentoon uloshengityksen aikana.
. Sailyta lantion asento vakaana

. Tarkkaile keskivartalon aluetta nouseeko harjannetta

. Toista 10-20 kertaa molemmille puolille.
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Harjoite 3. Jalan ojennus koukkuselinmakuulla, jalka hieman irti alustasta. Haastavampi

variaatio.

. Tiivista lantionpohja ja keskivartalo.

. Uloshengityksella ojenna jalkaa hieman irti alustasta niin pitkéalle suoraksi
eteen, kuin keskivartalon hallinta sallii

. Pysayta liike sisaanhengityksen ajaksi.

. Palauta lahtéasentoon uloshengityksell&.

. Tarkkaile keskivartalon hallintaa.

. Toista 10-20 kertaa ensin yhdella jalalla, sitten toisella.
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Harjoite 4. Yhden jalan ojennus polvi lonkan paalta lahtien. Haastava variaatio.

. Tiivista lantionpohja ja keskivartalo.
. Nosta polvi lonkan paallle 90 asteen kulmaan.
. Uloshengityksella ojenna jalkaa niin pitkalle suoraksi eteen ja l&helle lattiaa

kuin keskivartalon hallinta sallii.

. Pida asento sisdanhengityksen ajan.
. Palauta lahtéasentoon uloshengityksell&.
. Tarkkaile keskivartalon hallintaa.

. Toista 10-20 kertaa voimien mukaan.



Harjoite 5. Lantion rullaus irti alustasta. Helppo taso.

. Tiivista lantionpohja ja keskivartalo.

. Uloshengityksella rullaa lantiota hieman irti alustasta nikama nikamalta.
. Sailyta asento sisddnhengityksen ajan.

. Laske lantio uloshengityksellda nikama nikamalta alustaan.

. Toista 10-20 kertaa.
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Harjoite 6. Kaden kurkotus kohti kattoa. Helppo variaatio.

. Tiivista lantionpohja ja keskivartalo.

. Uloshengityksella kurkota toista katta suorana ylés kohti kattoa niin, etta
lapa hieman irtoaa alustasta.

. Palauta sisd&nhengityksella.
. Tarkkaile lantion ja alaraajojen vakautta.

. Toista 10-20 kertaa yhdell&a kadella. Vaihda sitten toinen.
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Harjoite 7. Vastakkaisen kaden ja polven painaminen vastakkain.

. Tiivista lantionpohja ja keskivartalo

. Uloshengityksella kohota polvi ylds ja tydnna vastakkaisella kadella vastaan.
. Sailyta asento sisddnhengityksen ajan.

. Palauta uloshengityksella aloitusasentoon.

. Tarkkaile keskivartalon hallintaa

. Toista 10-20 kertaa.

Huom. Kevyessa variaatiossa paa pysyy alustassa.kaden ja jalan kohotuksen aikana.
Vaativammassa variaatiossa ylavartalo kohoaa suoraan ylds, lavat irti alustasta kaden ja

jalan kohotuksen aikana.
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Harjoite 8. Yhden jalan ojennus molemmat polvet lonkkien p&alla. Haastavin variaatio.

. Tiivista lantionpohja ja keskivartalo.
. Nosta polvet vuorotellen aloitusasentoon lonkkien paalle 90 asteen kulmaan.
. Uloshengityksella ojenna vain toinen jalka niin pitkalle suoraksi eteen lahelle

lattiaa kuin keskivartalon hallinta sallii. Toinen jalka pysyy aloitusasennossa

polvi lonkan paalla.

. Pida sisaénhengityksen ajan asento.

. Palauta jalka takaisin lahtbasentoon uloshengityksella.

. Tarkkaile keskivartalon hallintaa.

. Toista 10-20 kertaa, tai vAhemman jos asennonhallinta ei pysy.

Huom. Haastavampi variaatio tapahtuu ylavartalon kohotuksella silloin, kun jalka palaa

takaisin lahtdasentoon.



