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Kirjallisuuden mukaan liikkuvuus ja lihaskunto ovat merkittavia tekijoita likemallin
suorittamisessa, ja niihin keskittyvalla harjoitusohjelmalla voidaan mahdollisesti kor-
jata virheellista liikemallia. Virheellinen likemalli syntyy kehon pyrkiessa sailytta-
maan toimintakykynsa, kun liikkkuvuudessa tai stabiliteetissa on puutteita, eli kom-
pensaatioita. Kompensaation seurauksena yksilon suorituskyky heikkenee ja louk-
kaantumisriski voi lisdaantyd. Kun tarkastellaan kehon liikemalleja ja perusliikku-
mista, voidaan loytdd syy kompensaatiolle. Functional Movement Screen -testiston
avulla voidaan seitsemaa eri liikemallia ja perusliikkumista tarkastelevan testin
kautta saada tietoa testattavan liikkkuvuuden ja stabiliteetin tasapainosta.

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on lisata tietoa fysioterapiaopiskelijoille ja fy-
sioterapeuteille yksil6llisten liikeharjoitteiden vaikutuksesta liikemalliin sek&d FMS-
testistosta ja sen kaytdsta judoharrastajille. Tavoitteena oli selvittédd, onko kahdek-
san viikon interventiojaksolla vaikutusta yksilon liikemallin FMS-testilla mitattuna.
Tutkimusmenetelménéa on kvantitatiivinen tapaustutkimus, jossa on piirteitd myods
kvalitatiivisesta tutkimuksesta.

Opinnaytetyon kahdeksan viikon interventioon osallistui viisi (n=5) judoseuran mies-
puolista jasenta. Intervention osallistujat ohjattiin yksil6llisten harjoitteiden tekoon.
Osallistujille tehtiin FMS-testi ennen ja jalkeen intervention. Opinnaytetydn tutkimus-
tulosten perusteella kahdeksan viikon harjoittelulla voitaneen vaikuttaa positiivisesti
yksilon liikkemalliin sek& puolieroihin kehon vasemman ja oikean puolen valilla. Nel-
jalla testihenkilolla tuli parannusta yhteen tai useampaan heikon pisteytyksen saa-
neeseen osatestiin, johon harjoitusohjelmalla pyrittiin vaikuttamaan. Yhden testi-
henkilon osalta harjoitteilla ei ollut vaikutusta. Vasenta ja oikeaa puolta erikseen
mittaavissa FMS-osatesteissa todettiin epasymmetrisyyttd alku- ja lopputestauk-
sessa. Testattavien kokonaispistemaaraa tarkasteltaessa parani pisteytys kolmella
henkil6lla ja kahdella ne pysyivat samana.

Avainsanat: liikemalli, harjoitusinterventio, functional movement screen, judo
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According to literature, mobility and muscle tone are significant factors in performing
a movement pattern. With a training program that focuses on these two aspects,
incorrect movement pattern can be fixed. An incorrect movement pattern is devel-
oped when body is lacking mobility or stability and is attempting to keep its ability to
move. As a result of compensation, the individual’s performance gets weaker and
the risk of injury increases. When observing the body’s movement patterns and
basic moving, the cause for compensation can be found. With the assistance of the
Functional Movement Screen™ test that observes seven different movement pat-
terns and basic moving, one can get information of the balance of a person’s mobility
and stability.

The purpose of this thesis is to provide more information for physiotherapy students
and physiotherapists about the effect of individual movement exercises to move-
ment pattern as well as about FMS test and its usage among judo enthusiasts. The
aim of this thesis was to find out if an eight-week intervention program had any effect
on individual’s movement pattern measured by using FMS test. The research
method used is a quantitative case study which also has some features of a quali-
tative study.

Five (n=5) male members from a judo club took part in the thesis’ eight-week inter-
vention. The participants were instructed to perform individual exercises. The par-
ticipants performed FMS test before and after intervention. The results of this thesis
indicate that an eight-week intervention program might have a positive effect on
individual’s movement pattern and asymmetry between the left and right side of the
body. Four participants had a positive change in one or more parts of the FMS test
that had a low score, and which were targeted by the intervention program. The
exercises had no effect to one of the participants. In the beginning test and ending
test asymmetry was found in the parts of FMS test that assessed the left and right
side separately. In the total score of FMS test, three participants showed improve-
ment whereas two participants had no change in any direction.

Keywords: movement pattern, training intervention, functional movement screen,
judo
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1 JOHDANTO

“In the simplest terms, the body does what is easy, not what is best.” (Boyle, 2015).

Perusliikkuminen on ihmiselle luontaista ja myotasyntyista. Perusliikkumiseen, joka
saavutetaan lapsuudessa opittujen motoristen taitojen kehittymisen kautta, liittyy
olennaisesti myo6s yksilon liikemallit. (Kauranen & Nurkka 2010, 26.) Hairibtekijat
nivelten liikkkuvuudessa, lihasvoimassa, kehonhallinnassa ja tasapainossa (sisaiset
riskitekijat) voivat aiheuttaa liikerajoituksen esimerkiksi olkapaan liikkuvuuteen,
minka vuoksi keho synnyttaa virheellisen liikemallin. Sen seurauksena keho alkaa
kompensoida liikettd muualta pain vartaloa. (Leppanen & Lofgren 2017, 11,13; Kau-
ranen & Nurkka 2010, 26.)

Kamppailulajeissa vartalon ja raajojen kiertoliikkeet, potkut, lydnnit, heitot, kaatumi-
set ja nyrjahdykset saavat aikaan eritasoisia vammoja, jotka voivat estaa kehon tay-
sipainoisen toiminnan (Hautala & Ruuhinen 2011, 6, 30-31). Tyypillisesti vammat
hairitsevat harjoittelua sekd hidastavat kehitystd. Pahimmillaan ne voivat johtaa ta-
loudellisiin menetyksiin tai jopa ennenaikaiseen urheilu-uran lopetukseen (Leppé-
nen & Lofgren 2017, 9.) Judo on kamppailulaji, jossa vammariski on korkea. Laji
voidaan maaritella urheilufysiologian perusteella yhdeksi maailman monipuolisim-
mista lajeista, silla siind kaikki pienetkin lihasryhmét joutuvat kovaan rasitukseen
harjoituksen aikana. Harrastaminen vaatiikin pitkélle kehittynytta liikeaistia ja hyvaa
tasapainon hallintaa, koska liikkuminen judossa tapahtuu kolmiulotteisesti kaikkiin
suuntiin. (Korpiola ym. 2010, 18.) Suomessa judon harrastajia 16ytyy 122 eri seu-
rasta yhteensad noin 12 500. Heistd hieman yli puolet on alle 19-vuotiaita ja loput
19-65-vuotiaita. (Judoliitto, [viitattu 14.10.2018].)

Normaali liikkuminen edellyttéda liikkuvuuden ja stabiliteetin yhdistamista liikemalliin
tilanteen kulloinkin vaatimalla tavalla. Yhdysvaltalainen Gray Cook (PT) on kehitta-
nyt Functional Movement Screen ™-testiston (FMS). Siihen kuuluu seitseman eri lii-
kemallia ja perusliikkumista tarkastelevaa testia, jotka edellyttavat testattavalta liik-
kuvuuden seka stabiliteetin tasapainoa, mukaan lukien neuromuskulaarista ja mo-
torista kontrollia. (Cook ym. 2014.)



Opinnaytetydssa tutkitaan kahdeksan viikon harjoitusinterventiojakson avulla yksi-
[6llisten harjoitusliikkeiden soveltuvuutta liikemallin korjaamiseen FMS-testistolla ar-
vioituna. Intervention avulla pyritd&n vaikuttamaan muun muassa nivelten liikku-
vuuteen sekéa kehonhallintaan, jotta interventioon osallistuvat suoriutuisivat arvioin-

nissa kaytetyista testiliikkeista intervention jalkeen paremmin.

Opinnaytetyon tarkoituksena on liséta tietoa fysioterapiaopiskelijoille ja fysiotera-
peuteille yksilollisten liikeharjoitteiden vaikutuksesta liikemalliin seka FMS-testis-
tosta ja sen kaytosta judoharrastajille. Tavoitteena oli selvittdd, onko harjoitusinter-
ventiojaksolla vaikutusta yksilon likemalliin FMS-testilla mitattuna. Yhteisty6kump-
panina tydssa toimii judoseura, johon I6ytyi yhteys toisen opinnaytetyon tekijan har-

rastustaustan kautta.



2 LIIKKUMISEN TARKASTELU

2.1 Kontrollia ja koordinaatiota liikehallintaan

Ihmisen liikkkuminen, eli kaikki liikesuoritukset, kuin myods perusliikkuminen tapahtuu
luontaisten likemallien mukaan. Liikemallit ovat kehityksen myd6ta opittuja likekaa-
voja, jotka ovat syvalla inmisen liikkemuistissa. (Tamminen-Peter ym. 2013, 73.) Ke-
hityksen vaatimat motoriset muutokset tapahtuvat motorisen oppimisen kautta, joka
voidaan maaritella joukoksi harjoittelun ja kokemuksen aikaansaamia sisaisia pro-
sesseja. Motorinen oppiminen johtaa suhteellisen pysyviin muutoksiin motorisessa

kyvykkyydessa ja taitoa vaativissa suorituksissa. (Kauranen & Nurkka 2011, 291.)

Kykyéa kontrolloida ja koordinoida liiketta kutsutaan motoriseksi taidoksi (Sandstrom
& Ahonen 2011, 65), ja se muodostaa pohjan perusliikkumiselle. Perusliikkuminen
on luontaista ja myo6tasyntyista, ilman harjoittelua saavutettua asentojen, liikkeiden
ja siirtymisten kokonaisuuksia, ja se syntyy jo lapsuudessa motorisen kehityksen
aikana. Perusliikkumisen edellytyksen& ovat yksittaiset vartalon ja raajojen liikkeet,
eli sarja asentoja, jotka ovat kytketty toisiinsa ja seuraavat toisiaan. Ihmisen on osat-
tava hallita kaikki likkeen aikana tapahtuvat asennot, jotta liike on mahdollista. (Kau-
ranen & Nurkka 2010, 27.)

Motorinen kehitys ja motorinen oppiminen muodostavat yhdessa motorisen suori-
tuskyvyn, josta kuntoutuksessa on oltu kiinnostuneita jo pitkdan. Motorisen suori-
tuskyvyn hairidilla epaillaan olevan yhteys tuki- ja likuntaelinongelmiin. Matalan mo-
torisen suorituskyvyn ja -kapasiteetin vuoksi rasitusvammat seka loukkaantumisriski
kasvavat liikunnassa. Oletetaan, ettda matala motorinen kapasiteetti voi aiheuttaa
huonosti koordinoituja liilkkeita ja suorituksia paivittaisissa toimissa, miké puolestaan
lisd& huonon ergonomian kautta fyysista kuormittavuutta liikkuntasuorituksissa. Lii-
kunnassa motorinen suorituskyky on erityisen tarkeda. (Kauranen & Nurkka 2011,
8-10.) Hyvalla motorisella suorituskyvylla ja -kapasiteetilla on siis yhteys hyvin koor-

dinoituun liikehallintaan.
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Liikehallinta tarkoittaa kehon asentojen ja liikkeiden hallintaa sujuvasti, nopeasti ja
tarkoituksenmukaisesti. Liikehallinta koostuu viidesta peruskyvystd, jotka ovat tasa-
painokyky, rytmi- ja koordinaatiokyky, reaktiokyky, likeaistikyky seka suuntautumis-
kyky. Turvallisen liikkumisen perusedellytyksena on liikkeiden hallinta erilaisissa ti-
lanteissa. Mikali liikehallinta on puutteellista, on esimerkiksi rasitusvammojen syn-
tyminen ja loukkaantuminen todennakdisempada. Vaikka perusta hyvalle liikehallin-
nalle luodaan jo lapsuudessa, voidaan sita kehittdd myos aikuisialla saanndllisella
kehon ja raajojen koordinaatiota haastavilla lajeilla. (Vayrynen & Saarikoski 2016.)

Asennon hallintakyky ja tasapainon yllapito on tarkeaa niin jokapaivaisessa ela-
massa kuin urheilussakin. Kyky hallita asentoa on monen tekijan summa. Siihen
vaikuttavat yksilon ominaisuudet, asennon hallintaa vaativa toiminta sek& toimin-
taymparistd (Kuvio 1). Tasapaino tarkoittaa kehon asentoja, jotka voidaan toteuttaa
tiettyjen tilarajojen puitteissa. Tilarajoihin vaikuttavia tekijoitéd ovat tukipinnan laa-
juus, lihasvoima, liikelaajuudet nivelissa seka saatavilla oleva aistitieto. (Sandstrom
& Ahonen 2011, 51.) Tasapaino, joka liittyy kehon hallintaan, jaetaan staattiseen ja
dynaamiseen tasapainoon. Staattinen tasapaino tapahtuu paikallaan ollessa tuki-
pinnan pysyessa muuttumattomana ja massakeskipisteen pysyessa tukipinnan si-
sapuolella tai ajoittain siirtyessa lahelle sen rajoja, kuten kurotettaessa eteenpain.
Dynaamisen tasapainon aikana kehon massakeskipiste siirtyy liikkeen aikana tuki-
pinnan ulkopuolelle, jolloin tasapaino sailytetaan laajentamalla tukipintaa; nain ta-

pahtuu esimerkiksi ripedn kavelyn aikana. (Suni & Taulaniemi 2012, 107.)

Esimerkki staattisen tasapainon sailyttamisesta I6ytyy muun muassa kayttamamme
FMS:n aita-askellus testistd. Testissa astutaan aidan yli, sailyttéen samalla pysty-
suora asento ylavartalossa sekéa hyva asento yli astuvan jalan nilkassa, polvessa ja
lonkassa. Liikkeen aikana taytyy sailyttaa tasapaino ilman tukijalan tukipinnan muu-
tosta. Olennaista on sailyttaa kehon massakeskipisteen paikka vakaana suhteessa
tukipintaan (Sandstrom & Ahonen 2011, 51). Liike vaatii myds rytmi- ja koordinaa-
tiokykya eli hyvaa kehon liikkeiden ja liikeyhdistelmien hallintaa oikea-aikaisesti ja

oikean suuruisella voimalla (Vayrynen & Saarikoski 2016).
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Epatasainen maast(

mintaympariste

iinen tukipinta

Yksinkertainen kurkottelu

vaativa toiminta Monimutkainen koko kehon tolmintaa

edellyttava tekeminen

Kuvio 1. Asennon hallintaan vaikuttavat tekijat (Sandstrom & Ahonen 2011, 51).

Muut liikehallinnan osatekijat ovat myds tarkeita niin yksilon oman liikkumisen kuin
tutkimuksemme kannalta. Tarkasteltaessa yksilon liikettd, voidaan osatekijoista tut-
kia sitd, miten oikea-aikaisesti henkild pystyy lopettamaan liikkeen tai miten nopea
likenopeus on suorituksen aikana (reaktiokyky). Voidaan myds havainnoida liike-
sujuvuutta ja kykya vaihdella lihasten jannitys-rentoustiloja (liikeaistikyky), tai sita,
onko liike sujuvaa ja koordinoitua tilanteen vaatimalla tavalla (suuntautumiskyky).
(Vayrynen & Saarikoski 2016.)

2.2 Liikkuvuuden ja stabiliteetin yhteys liikemalliin

Maennena ja Grilley (2017, 11-17) kuvaavat liikkuvuuden olevan liikeradan, kont-
rollin ja voiman summa. Liikkuvuus on venyvyytta (passiivinen liikerata), johon on
yhdistetty kontrolli. Se on hallittua, aktiivista liiketta. Liikkkuvuutta vaaditaan monissa
urheilulajeissa, erityisesti kamppailulajeissa. Stabiliteetti (vakaus) on puolestaan ky-
kya kontrolloida ja hallita liikettd (Cook 2003).

Liikkuvuutta on l6ydyttava ennen stabiliteettia, mutta toisaalta puutteellinen stabili-
teetti vaikuttaa myos liikkkuvuuteen. Liikkumisen toimintah&iriot ovat usein ongelmia
likkuvuudessa. Ne voivat olla seurausta huonolaatuisesta liikkumisesta, huonosti
hoidetusta vammasta, stressista tai riittamattomasta stabiliteetista. Ongelmat voivat
joko yksinaan tai yhdesséa vahentaa liikkkuvuutta kehon yrittdessa kuitenkin toimia

jonkin verran. Liikkuvuuden menettaminen on joskus ainoa keino, jolla keho voi saa-
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vuttaa stabiliteetin, mutta talléin stabiliteetti ei ole aitoa. (Cook ym. 2010, 27.) Liik-
kuvuuden ja stabiliteetin keskinainen vaikutus on siis tarkea: toisen puuttuessa hae-

taan kompensaatiota olemassa olevasta (Cook ym. 2014).

Keho muodostaa kompensaatiolla virheellisen likemallin sailyttaakseen toimintaky-
kynsd. Kompensaatio saattaa kuitenkin heikentaa suorituskykya ja lisata loukkaan-
tumisriskia. Kompensaation aiheuttava rajoitus I6ydetaan, kun tarkastellaan kehon
eri liikemalleja eikéa vain yhta tiettya aluetta. Lilkkemalleja tutkivassa FMS-testissa
testattava joutuu kaymaan liikkeiden &aariasennoissa, jossa kompensaatiot seka

puutteet liikkuvuudessa ja stabiliteetissa tulevat hyvin esille. (Cook ym. 2014.)

2.3 Judon lajiominaisuudet

Mukkulan (2010) mukaan korkealla kansainvalisella tasolla kamppailevalle judo-
koille ratkaisevia ominaisuuksia ovat tekniikka, liikkuvuus, koordinaatio, voima, kes-

tavyys, otetekniikka, taktiikka, kokemus ja henkinen vahvuus.

Otteen sailyttamisen vuoksi ylavartalon voiman on oltava merkittava, minka vuoksi
judoharjoittelussa suositaankin runsasta ylavartalon harjoitusta otevoiman lisaa-
miseksi. Judokat joutuvat tekemaan nopeita hyokkayksia ja puolustuksia (vastaheit-
toja) otteluissa, minka takia heilté on [6ydyttava rajahtavaa voimaa. Judokoiden tay-
tyy suoriutua teknisista liikkeista korkealla teholla lapi ottelun. Voimakestavyys on

judossa tarke& ominaisuus. (Mukkula 2010.)

Hyvan tekniikan perustana on liikkuvuus ja koordinaatio, koska judokan taytyy pys-
tya sailyttdmaan tasapaino ja vartalonhallinta pydrivissa liikkeissa. Mikéali nama omi-
naisuudet puuttuvat, heikentaa se judokan tekniikkaa ja antaa vastustajalle mahdol-
lisuuden vastatekniikkapaikkoihin. Parempi otteluasento saavutetaan hyvalla tasa-
painolla, likkuvuudella, vartalonhallinnalla sek& koordinaatiolla. Se edistaa judokan
tekniikkaa ja tydskentelyn taloudellisuutta. (Mukkula 2010.)

FMS-testiston, jota voidaan kayttaa muun muassa eri urheilulajien parissa, avulla
fyysisesti kuormittavissa ammateissa seka aktiivisen vaeston keskuudessa, voi-
daan tehda havaintoja yksilon liikemallista ja |6ytaa mahdollisia liikerajoituksia tai

epasymmetriaa (Cook ym. 2014). Judon lajiominaisuuksia ajatellen voidaan FMS-



13

testiston avulla havainnoida judokan tasapainoa, liikkuvuutta, vartalonhallintaa seka
koordinaatiota FMS-testiliikkeita tehdessa. Jos liikkumisen tarkastelussa l6ytyy epa-

kohtia, on niihin hyva puuttua, jotta judoka voi suoriutua harjoittelusta ja otteluista
turvallisemmin paremman tekniikan avulla.
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3 LIKEMALLIA TUKEVA LIHASKUNTO- JA
VENYTTELYHARJOITTELU

Liikemallia voidaan kehittaa useilla erilaisilla harjoitteilla. Cookin ym. (2010, 220)
mukaan harjoitusliikkeet voidaan jakaa kolmeen osa-alueeseen: 1) liikkkeisiin, joilla
pyritdan palauttamaan normaalit liikemallit ja poistamaan liikkeeseen liittyvat riskit,
2) liikkeisiin, joilla pyritaan lisaamaan fyysistd kapasiteettia ja tehokkuutta seka 3)
likkeisiin, joilla pyritdéan kehittamaan ammatti- tai lajikohtaisia taitoja. Heidan mu-
kaan ndma osa-alueet liittyvat toisiinsa. Niitd voidaan myo6s harjoitella samanaikai-
sesti yhdella harjoitteella, mutta silloin on kuitenkin tarked& muistaa mahdolliset ris-
kit. Lajikohtaista taitoa kehittava liilke voi antaa positiivisia vaikutuksia liikemalliin ja
suoritustehoon, mutta samalla se voi mahdollisesti aiheuttaa kompensaatioita tai

muita ongelmia.

Liikkuvuus ja lihasvoima ovat merkittavia tekijoita likemallin suorittamisessa. Puute
kummassa tahansa niisté voi vaikeuttaa liikemallin suorittamista. Yksilolla voi siis
olla hyva lihasvoima ja riittava taito suorittaa laji- tai ammattikohtaisia lilkkeita, mutta
hanella voi silti olla rajoittunut liikkuvuus ja stabiliteetti, jotka vaikeuttavat vapaata
liikettd ja antavat huonon tuloksen joissakin FMS-testiston likemalleissa. Toisessa
tapauksessa henkilolla voi olla hyvat liikkuvuuden edellytykset suorittaa liikemalli,
mutta heikko lihasvoima. Heikko lihasvoima ja -kestavyys voivat vaikeuttaa liikemal-
lin suorittamista optimaalisesti ja huonontaa FMS-testin tuloksia. On siis tarkeaa,
ettd yksilolta 10ytyy lihasvoimaa ja liikkuvuutta tasapainoisessa suhteessa. (Cook
ym. 2010, 223-224.) Liikemallia tukevan harjoitusohjelman on taten kehitettava mo-

lempia osa-alueita.

3.1 Lihaskunnon kehittaminen

Lihaskuntoa kehitetaan niin sanotusti ylikuormitusperiaatteen mukaisesti. Se tarkoit-
taa, etta likunnan vaikutusten ilmeneminen edellyttaa elimen tai elinjarjestelmén ai-
kaisempaa tai tavanomaista suurempaa kuormitusta eli fysiologista ylikuormitusta.
Elimistd sopeutuu samankaltaiseen kuormitukseen ajan kuluessa. Sen vuoksi lii-

kuntaan tottunut ja hyvakuntoinen henkil6 vaatii enemman tai raskaampaa liikkuntaa
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samankaltaisten harjoitusvasteiden aikaansaamiseksi kuin vdhemman liikkkuva tai
huonokuntoinen henkilé. Enemman liikkuvat henkilét eivat pysty kuitenkaan loput-
tomiin lisaéamaan harjoittelun intensiteettid, vaan joutuvat ylikunnon valttamiseksi
manipuloimaan vastusharjoittelun erilaisia muuttujia. Lihaskuntoharjoittelun muuttu-
jat voidaan jaotella kahteen paaryhmaan: fysiologisiin ja neurologisiin muuttujiin

sekad biomekaanisiin muuttujiin. (Rieger ym. 2016, 90-91.)

Fysiologiset ja neurologiset muuttujat liittyvat kuormituksen aikaansaamiin muutok-
siin elimistdon toiminnassa. Lihaksen voiman, tehon tai kestavyyden kehittyminen
seka morfologiset muutokset kuten lihaksen hypertrofia ovat esimerkkeja harjoitte-
lun vaikutuksista elimistossa. Edella mainittuihin muutoksiin pystytaan vaikuttamaan
muuntelemalla lihaskuntoharjoittelun kuormitusta, lepoaikaa, liikenopeutta, kestoa
ja harjoitteluvalia. Toiseen lihaskuntoharjoittelun muuttujien paaryhméan, biome-
kaanisiin muuttujiin, sisaltyvat muut harjoittelun suunnittelussa huomioitavat asiat,
kuten harjoitusvalineen valinta, harjoituksen tyyppi ja harjoitteiden jarjestys. (Rieger
ym. 2016, 91.)

3.2 Lihaskuntoharjoittelun muodostaminen

Kun harjoitusten maaraa suunnitellaan tietylle aikavélille, usein esimerkiksi viikon
ajaksi, suunnitellaan harjoitustiheys tai -frekvenssi. Jotta lihasvoimaharjoittelussa
saataisiin positiivisia vaikutuksia, tulee harjoittelun olla tarpeeksi sdannollista. 1-2
harjoittelukertaa viikossa riittaa vain lihasvoiman yllapitAmiseen uusia harrastajia lu-
kuun ottamatta. Yleinen suositus on vahintadan kolme kertaa viikossa tasaisesti ja-
ettuna positiivisten harjoitusvaikutusten aikaansaamiseksi. (Kauranen 2017, 588.)
Myds tutkimuksissa (Frost ym. 2012; Goss ym. 2009), joihin siséllytettiin voima- ja
likkuvuusharjoittelua FMS-testien tulosten pohjalta, kaytettiin kolmea harjoitusker-
taa viikkoa kohden. Naihin l&hteisiin pohjaten kdytamme tassa opinnaytetydssa kol-
mea harjoituskertaa viikkoa kohden. Kohderyhman harjoittelutausta ja liikkuntatottu-

mukset ovat vaihtelevia, joten harjoittelu talla frekvenssilla on sopiva vaihtoehto.

Lihaskuntoharjoittelussa sarja tarkoittaa perajalkeen suoritettuja toistoja tai harjoi-
tusliikkeita ennen lyhytta lepotaukoa. Sarjojen maara on toistomaaran ja vastuksen

ohella yksi harjoittelun kokonaiskuorman maarittajista. Lihaskuntoharjoittelussa
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useiden sarjojen tekemisen (3-5 sarjaa/ liike) on todettu olevan tehokkaampaa kuin
harjoitusohjelmissa, joissa on yksi sarja liikettd kohti. Sarjojen maaraan vaikuttaa
my0s harjoittelijan kokemustausta. Vuosia harjoitelleille optimaalinen sarjamaara on
suurempi kuin aloittelijoilla tai alle kaksi vuotta harjoitelleilla. (Kauranen 2017, 587—
588.) Kaytamme intervention liikkeissad paéaasiassa kolmea sarjaa liikettd kohden,
silla koko harjoitusohjelman kokonaiskuorma kasvaisi merkittavasti suuremmaksi,

jos sarjojen maaraa olisi lisatty.

Harjoitusintensiteetilla tarkoitetaan lihaskuntoharjoituksessa kaytettavaa kuormitus-
tasoa, joka suhteutetaan yleensa lihaksiston maksimaaliseen voimantuottokykyyn.
Lihaksiston maksimaalinen voimantuottokyky (engl. repetition maximum =1 RM) on
suurin painomaara, jolla lihas tai lihasryhma jaksaa suorittaa likkeen yhden kerran
hyvéaksyttavalla suoritustekniikalla. Toistomaksimit vaihtelevat, rippuen mité lihas-
voiman osa-aluetta halutaan kehittaa. Kaytamme harjoitusliikkeissa usein 8—15 tois-
toa, jolla kehitetéaan lihaskudoksen hypertrofiaa ja jonkin verran kestavyysominai-
suuksia. (Kauranen 2017, 588-589.)

Tarkein harjoitusohjelman toistojen maarittdja oli Cookin ym. (2010) |&ahestymistapa.
Lahestymistavan mukaan harjoituksen vaikeustasoa tutkitaan erilaisesta nakokul-
masta: kuinka monta kertaa liikkeen pystyy suorittamaan hyvalla laadulla ja miten
helppoa se on. Lahestymistavassa harjoitusliikkeen tekemisesta erotellaan kolme
erilaista vastetta: Liike on liian helppo, jos harjoitteen pystyy tekemaéan 30 toistoa
hyvalla laadulla. Liike on haastava, mutta mahdollista suorittaa, kun likkeen pystyy
tekemaan 8-15 toistoa hyvalla laadulla ilman kohtuutonta hengastymista. Toistova-
lilla 5-15 liikkeen laatu kuitenkin laskee joko liikelaajuuden yllapitamisen, tasapai-
non, stabiliteetin tai koordinaation vaikeuden taikka mentaalisen tai fyysisen vasy-
myksen vuoksi. Liike on puolestaan liian vaikea silloin, jos sitéa ei pystyta suoritta-
maan hyvalla tekniikalla, suoritustekniikka huononee liian nopeasti tai liiketta on vai-
kea suorittaa rentouden puuttumisen tai hengittdmisen vaikeuden vuoksi. (Cook ym.

2010, 226) Liikkeen tulee siis olla sopivan haastava, jotta kehitys olisi optimaalista.

Tauko, lepo- tai palautumisaika tarkoittaa aikaa sarjojen ja harjoitteiden valilla, jol-
loin lihakset eivét tydskentele aktiivisesti. Palautumisajalla on suuri merkitys lihas-

kudoksen palautumiskykyyn, valmiuteen suorittaa seuraava liike tai sarja ja koko
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harjoittelun kokonaiskuormitukseen. Palautumisaikana lihaskudoksesta poistuu ve-
renkiertoon kuormituksen synnyttamia aineenvaihduntatuotteita ja samanaikaisesti
taydennetaéan valittdmia energialahdevarastoja. Laktaatilla ja muilla aineenvaihdun-
tatuotteilla on todennakoisesti hypertrofiaa lisdava vaikutus. Lihaskudoksen hy-
pertrofiaan tdhtaavassa harjoittelussa olisi ndin ollen parempi, ettei lihas ole taysin
palautunut. (Kauranen 2017, 588.) Lyhyehkd palautumisaika sopii harjoitusliikkei-
siimme, silla valitsemallamme toistomaaralla pyritdan lisddmaan lihaskudoksen hy-

pertrofiaa.

3.3 Liikemallia tukevat lihaskuntoharjoitteet

Harjoitustyyppeja seka -vélineita on useita, ja niillda on omat vahvuutensa ja heik-
koutensa lihaskuntoharjoittelussa. Vapailla painoilla eli erilaisilla kasi- ja levypai-
noilla tehtavassa harjoittelussa liikkeet toteutuvat fysiologisten eli todellisten lilkera-
tojen mukaisesti. Liikkeet kehittavat lihasten valistd koordinaatiota seka agonistili-
hasten lisdksi myds tukevia ja stabiloivia lihaksia, koska ne vaativat tasapainoa, hal-
lintaa ja painojen pysayttamista liikkeessa. Liikkeet tulee pystya suorittamaan hy-
valla tekniikalla oikean likemallin mukaisesti. Se voi olla uusille harrastajille vaikeaa,
mika voi vasymisen ohella lisata virheellista suoritustekniikkaa ja kasvattaa louk-

kaantumisriskia. (Kauranen 2017, 585.)

Kehon painolla suoritettavissa liikkeissa on samankaltaisia hyvia puolia kuin vapailla
painoilla tehtavissa. Esimerkkeja kehonpainolla tehtavista liikkeista ovat etunoja-
punnerrukset, erilaiset vatsa- ja selkalihasliikkeet seké loikat. Kustannustehokkuu-
den ja paikkaan sitoutumattomuuden liséksi kehonpainolla tehtavissa liikkeissa l10y-
tyy eri variaatioita. Dynaamisilla liikkeill& pystytaan kehittdmaan lihaksen koko liike-
rataa tai keskittymaan tiettyyn likeradan osaan. Liikkeita pystytaan tekemaan avoi-
men tai suljetun ketjun liikkein&, jolloin samaan niveleen kohdistuvassa harjoituk-
sessa saadaan aikaiseksi erilaisia lihaksen aktivoitumismalleja. (Kauranen 2017,
585.)

Kuminauhaa voidaan kayttaa vastusharjoittelussa kuormitusvasteena tai liiketta

avustavana tekijand. Kuminauhalla harjoittelu on turvallisempaa, koska vastus ta-
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kaa liikkeiden pehmeyden ja sulavuuden, eika nopeita akillisia liikkeitd paase tapah-
tumaan. Monet kuminauhaharjoitteet muistuttavat luonnollisia liikkkeita silloin, kun ne
tapahtuvat kolmessa fysiologisen liikkeen ulottuvuudessa. Liikkeet vaativat hyvaa
lihasten valista koordinaatiota. (Kauranen 2017, 585.)

Vapailla painoilla, kehon painolla sekad kuminauhalla tehtavat lihaskuntoharjoitteet
soveltuvat hyvin kotiharjoitteluun. Naiden harjoitusliikkeiden tekeminen ei vaadi pal-
joa tilaa ja valineet ovat helposti saatavilla. Jotkin likemallia korjaavista harjoitteista
voitaisiin toteuttaa kuntosalilla, mutta tdssa opinnaytety6ssa on paadytty kotiharjoit-

teluun intervention toteutusmenetelmana.

3.4 Liikkuvuutta lisdava venyttely

Venyttelyharjoittelun ajatellaan olevan tarkea tekija hermo-lihasjarjestelman vam-
mojen ennaltaehkaisemisessa ja kuntoutuksessa. Jotta parhaan mahdollisen liikku-
vuuden saavuttaminen olisi mahdollista, tulisi venyttelyohjelman olla hyvin suunni-
teltu. Liikkuvuuden harjoittaminen saa aikaan positiivisia vaikutuksia terveyskun-
nossa ja suorituskyvyssa. Toiminnallista liikelaajuutta lisd&avalla venyttelyohjelmalla
voidaan parantaa fyysista tehokkuutta ja suorituskykya. Liséksi venyttelylla voidaan
vaikuttaa positiivisesti ryhtiin, alaselan kipuihin, harjoittelun jalkeisiin lihaskipuihin,
lihaskramppeihin seka loukkaantumisten ennaltaehkaisyyn. Venyttelysta voi saada
muun lilkunnan tavoin hyvan olon tunteita ja se voi vaikuttaa rentouttavasti stressia

poistavalla tavalla. (Rieger ym. 2016, 145-146.)

Vaikka merkittdva venyvyyden ja liikkuvuuden kasvamisen takana oleva toiminta-
mekanismi on vield epaselva, oletetaan esimerkiksi sensation theory -kehitysmallin
mukaan, ettd venyttely kehittda venyvyytta ja likkuvuutta muuttamalla venytystole-
ranssia. Kehitysmallissa kuvataan, ettéa saanndllisen venyttelyn aikaansaamana ve-
nyttelysta syntyva aistituntemus pienenee tai iilmenee aiempaa suuremmilla lihaspi-
tuuksilla seka nivelkulmilla. Muutokset voisivat tapahtua ilman merkittavid mekaani-

sia muutoksia pehmytkudoksessa. (Maennena & Grilley 2017, 49-57.)
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3.5 Venyttelymenetelmat

Staattinen venyttely on hyvin hallittua ja liikettd on todella vahan tai ei ollenkaan.
Venyttelyssa venytetdadn lihasta asteittain likkuvuuden aaripadhan, jossa venytystéa
pidetaan ylla pitkaan, esimerkiksi 15-30 sekunnin ajan. Liikelaajuutta voidaan pa-
rantaa myos dynaamisen venyttelyn avulla. Dynaaminen venyttely tapahtuu aktiivi-
sen liikkeen aikana, jolloin nivelen staattinen liikelaajuus ylitetdan asteittain ja varo-
vasti. Tatd venyttelytapaa voi kayttdd hyodyksi valmistautuessa urheilusuorituk-
seen, jossa vaaditaan liikkeiden ja liikesarjojen suorittamista. (Rieger ym. 2016,
147.)

Liséksi liikkuvuusharjoittelu voidaan jakaa aktiivisiin ja passiivisiin menetelmiin. Ak-
tiivisissa venyttelyliikkeissa kaytetaan agonistilihaksia venytyksen saamiseen, esi-
merkiksi venyttamalla k&sia ekstensioon ainoastaan omaa lihasvoimaa kayttamalla.
Passiivisissa venyttelyliikkeissa hyddynnetaan aktiivisen lihastydskentelyn sijasta
esimerkiksi muita kehonosia, paria tai apuvalineitéa. Esimerkkina passiivisesta ve-
nyttelyliikkeestd voidaan mainita hamstring-lihasten venytys jalan ojentamisella,
jossa liikettd avustetaan omilla kasilla. Seka aktiivisissa etta passiivisissa venyttely-
likkeissd voidaan hyddyntaa avustajaa liikelaajuuden kevyeen lisaamiseen tai

asennon sailyttamiseen. (Rieger ym. 2016, 149.)

3.6 Venyttelyharjoittelun osatekijat

Venyttelysta saa parhaimman harjoitusvasteen kiinnittamalla huomiota muun mu-
assa seuraaviin keskeisiin seikkoihin; hengitykseen, venyttelyn voimakkuuteen,
asentoon ja stabiliteettiin, kestoon, toistojen maaraan ja frekvenssiin seka venytte-

lystad syntyvaan tuntemukseen (Maennena & Grilley 2017, 51-57).

3.6.1 Harjoittelutiheys

Harjoittelutiheys, eli se, miten usein venyttelyd voidaan tehd&, vaihtelee venyttelyn
intensiteetin mukaan. Mikali tehdaan kevyttad venyttelya, voi sita harjoittaa useam-

man kerran viikossa tai jopa paivassa. Mita voimakkaampaa venyttely on, niin sen
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harvemmin sité tulisi suorittaa. Venyttelyssa sidekudoksen rakennusaineelle eli kol-
lageenille tulisi antaa aikaa sopeutua kuormitukseen. Suuri rasitus aiheuttaa kolla-
geenin purkua jopa 48 tunnin ajalle, jolloin kollageeni uudelleenmuodostuu ja kor-
jautuu. Jos kudos ei ole viela uudelleenrakentunut ja korjautunut edellisen venytte-
lykerran arsykkeistd, voi lilan aikaisin suoritettu seuraava venyttely aiheuttaa kudok-
sen heikentymista. Voimakas venyttely voi myos aiheuttaa viivastynytta lihaskipua
eli DOMSia (engl. delayed onset muscle soreness). Venyttelyn voimakkuus, kesto
ja toistomaarat vaikuttavat myos suoraan frekvenssiin. Intensiivisempaa, eli voimak-
kaampaa harjoitteluarsykettd aikaansaavaa, venyttelya harjoittava voi harventaa

venyttelykertojen tiheyttd. (Mdennena & Grilley 2017, 56.)

3.6.2 Toistomaara ja kesto

Venyttelyn toistojen mé&aran, keston ja frekvenssin suositukset vaihtelevat niin ve-
nyttelytyypin kuin eri lahteidenkin valilla. Esimerkiksi Rieger ym. (2016, 151) esitta-
vat, etta venyttelya kannattaa suorittaa vahintaan 2—3 paivana viikossa, 10-30 se-
kuntia venytysta ja nelja toistoa lihasryhmaa kohti. Maennenan ja Grilleyn (2017,
54) mukaan venyttelyn kesto vaihtelee riippuen venyttelyn tyypista, tavoitteesta ja
ajankohdasta. Liikkuvuutta ja rentoutumista voidaan edistaa pitkakestoisilla 30-120
sekunnin mittaisilla venytyksilla. Heidan mukaan tutkimustieto puoltaa pitkékestois-
ten venytysten kayttoa, koska lihas- ja sidekudosrakenteet vaativat noin kahden mi-
nuutin venytysarsykkeen, jotta voisi tapahtua mahdollisia rakenteellisia muutoksia.
Lyhyitd, muutamasta sekunnista kymmeneen sekuntiin kestavia venytyksia kayte-
taan urheilusuorituksiin valmistavana osana lammittelya. Kauranen (2017, 594—
595) suosittelee, etta liikkuvuutta lisaavaa venyttelyd kannattaa suorittaa vahintaan
2-3 kertaa viikossa, 30-120 sekuntia ja 3-5 toistoa lihasta kohden.

Tutkimuksissa (Nakamura ym. 2014; Coons ym. 2017) on kokeiltu myos eri asetel-
mia. Nakamura ym. (2014) kokeilivat 60 sekunnin mittaista venytysta kahdella tois-
tolla paivittain neljan viikon ajan. Tulosten mukaan nivelten liikerata kasvoi merkit-
tavasti venyttelyryhmalld verrattaessa kontrolliryhmé&éan. Kahta toistoa kaytettiin
myo6s Coonsin ym. (2017) tutkimuksessa, jossa venytykset kestivat 30 sekuntia.
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Kolme kertaa viikossa neljan viikon ajan suoritettava harjoittelu tuotti positiivisia tu-

loksia staattisia venytyksia tekevan ryhman osallistujien liikeradassa.

3.6.3 Hengitys

Hengitys vaikuttaa olennaisesti autonomiseen hermostoon, ja siten samalla elimis-
tén valmius- ja vireystilaan. Pinnallinen ja paaasiallisesti keuhkojen yldosaa kayt-
tava hengitys aktivoi sympaattisen hermoston osaa, joka saa aikaan stressivasteen
elimistdssa. Sen vuoksi nopean ja pinnallisen hengityksen aikana on hankalaa tai
|l&hes mahdotonta rentoutua. (Méennena & Grilley 2017, 51-52.)

Venytyksen aikana pyritaan syvaan, ikdan kuin vatsaan asti ulottuvaan palleahen-
gitykseen, joka aktivoi rauhoittavaa parasympaattista hermostoa. Hengityssykli vai-
kuttaa hyvin akuutisti parasympaattiseen hermostoon: sympaattinen haara aktivoi-
tuu sisdaanhengityksessa ja parasympaattinen haara uloshengityksessa. Koska ren-
toutuminen onnistuu paremmin parasympaattista hermostoa aktivoivan uloshengi-
tyksen aikana, tulisi venytyksessa pidemmalle liikerataa eteneminen tehda uloshen-
gityksen aikana. Sopiva hengitystiheys venyttelyn aikana on 4—8 sykli& minuutissa,
joskin sen oppiminen voi vaatia harjoittelua ja totuttelemista. (Maennena & Grilley
2017, 51-52.)

3.6.4 Tuntemukset

Venytyksen tulisi tuntua oletusarvoisesti lihaksen keskiosassa kiinnityskohtien si-
jaan. Tarkeda on myos kiinnittda huomiota venyttelyn voimakkuuden tunteeseen el
intensiteettiin. Jokaisen kyky sietda voimasta venytysta on erilainen, ja se voi olla
yksi merkittava tekija pitkan aikavalin tuloksissa. Pelkkdan liikeratojen avaamiseen
tai palautumiseen riittdd voimakkuudeltaan kevyt venytys, kun taas kehittdvaan,
uutta liilkerataa tavoittelevaan venytykseen saadaan paras mahdollinen hyéty voi-
makkaalla venytyksella. Venytys ei kuitenkaan saa aiheuttaa kipua, vaikeuttaa rau-
hallista hengitysta tai venytyksesta syntyvaa rentoutumista. (M&ennena & Grilley
2017, 52.)
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Kipurajoilla tehtdva venytys pitdd elimistdd rentoutumisen sijasta niin sanotussa
‘selviytymistilassa’, eika se edista tehokkaasti hermostollisia muutoksia, jotka lisaa-
vat venytystoleranssia. Venytystoleranssi (engl. stretch tolerance) tarkoittaa asen-
toa tai liikerataa, joka aiheuttaa selvan venytyksen tunteen tai pitkélle vietyné jopa
kipuaistimuksen. (Madennena & Grilley 2017, 50-57.)

Venytysrefleksi laukeaa lilan nopeasti suoritetulla venytykselld, joka aktivoi lihas-
kaamit. Talléin lihas supistuu, ja venyttelyn hyoty jaa pieneksi. Hitaasti suoritettu, ei
Kipupisteeseen asti viety, venytys aktivoi Golgin janne-elimet, jotka rentouttavat li-
haksia ja saavat aikaa lisaa venyvyytta. Golgin janne-elimet ovat reseptoreita lihas-
ten ja janteiden liitoksissa, ja niiden tehtadvana on venyvyyden lisdaminen ja lihasten

suojaaminen vammoilta. (Rieger ym. 2016, 150.)
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4 TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSONGELMAT

Opinnaytetyon tarkoituksena on lisatéa tietoa fysioterapiaopiskelijoille ja fysiotera-
peuteille yksilollisten liikeharjoitteiden vaikutuksesta liikemalliin seka FMS-testis-

tosta ja sen kaytosta judoharrastajille.

Opinnaytetyon tavoitteena oli selvittaa, onko kahdeksan viikon harjoitusinterventio-

jaksolla vaikutusta yksilon likemalliin FMS-testilla mitattuna.
Tutkimusongelmat:

1. Millaisia vaikutuksia kahdeksan viikon harjoittelulla on yksilon likemalliin

FMS-testiston kokonaistuloksilla arvoituna?

2. Millaisia vaikutuksia kahdeksan viikon harjoittelulla on yksilon likemalliin hei-
kon pisteytyksen (0-2 pistettd) saaneissa FMS-osatesteissa?

3. Millaisia vaikutuksia kahdeksan viikon harjoittelulla on yksilon likemallin sym-
metrisyyteen FMS-osatesteissd, joissa mitataan vasen ja oikea puoli erik-

seen?
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5 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

5.1 Tutkimusasetelma

Opinnaytetydmme tutkimusstrategiana on tapaustutkimus. Traditionaaliset strate-
giat jaotellaan kolmeen ryhmaan: kokeellinen tutkimus, survey-tutkimus seka ta-
paustutkimus. Hirsjarven, Remeksen ja Sajavaaran mukaan Robson (1995, 40) ku-
vaa tapaustutkimuksen olevan yksityiskohtaista, intensiivistéa tietoa yksittaisesta ta-
pauksesta tai pienesté joukosta toisiinsa suhteessa olevia tapauksia. Tapaustutki-
muksessa valitaan siis tyypillisesti yksittainen tapaus, tilanne tai joukko tapauksia,
joita tarkasteltaessa kiinnostus kohdistuu yleenséa prosesseihin. Itse tutkimus voi
kohdistua niin yksil6on, ryhmaan kuin yhteiséonkin. Yksittaistapauksen tutkiminen
pyritdan toteuttamaan yhteydessa siihen luonnolliseen ymparistbon, josta yksittais-
tapaus on osa. Aineistoa kerataan useita metodeja hyvaksikayttaen, muun muassa
havainnoin, haastatteluin ja dokumentteja tutkien. Tavoitteena on tyypillisimmin
kohteiden kuvailu. (Hirsjarvi ym. 2003, 120-123.)

Tutkimusmenetelmanamme on maarallinen eli kvantitatiivinen tutkimus, jossa on
piirteitd myos laadullisesta eli kvalitatiivisesta tutkimuksesta. Alkuosiltaan tutkimus-
menetelmat ovat samankaltaiset rakenteensa osalta, mutta aineistonkeruuvai-
heessa maarallisen tutkimuksen edetessa lineaarisesti etukateissuunnitelman mu-
kaisesti, laadullinen tutkimus muuttuu epélineaariseksi, sykliméaiseksi (Kuvio 2). Li-
neaarisesti eteneva maarallinen tutkimusote antaa ryhtia tutkimukselle, kun taas
laadullisen tutkimuksen joustavuus mahdollistaa tutkimukselle erilaisia mahdolli-
suuksia. (Kananen 2015, 69-73). Maarallisessa tutkimuksessa kiinnostuksen koh-
teina ovat erilaiset luokittelut, syy- ja seuraussuhteet, vertailut ja numeerisiin tulok-
siin perustuvan ilmion selittdminen. Menetelmasuuntaukseen siséltyy myds paljon

erilaisia laskennallisia ja tilastollisia analyysimenetelmia. (Koppa 2015.)
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Laadullinen tutkimus Madrallinen tutkimus
Analyys
Sykli
_ _ - - Alnelstonkeruumenetelmat Aineistonkeruumenetelmat
Tutkimusaineisto . tytkimusaineisto

d T X # Tutkimusmenetelmat - . - Tutkimusmenetelmat
e Analyysi == Uudet kysymykset Vastaukslet tutkimus-

- Tutkimiskysymykset kysymyksiin ja ratkaisu Tutkimiskysymykset
tutkimusongelmaan

Tutkimusongelma Tutkimusongelma

Tutkittava ilmi6 Tutkittava ilmié

Kuvio 2. Laadullisen ja maarallisen tutkimuksen rakenne (Kananen 2015, 69).

5.2 Aineistonkeruumenetelmat

5.2.1 Kyselylomake

Ennen kaytannon osiota lahetimme kohderyhmallemme alkukyselyn (Liite 1), jonka
avulla pystyimme arvioimaan vastaajien soveltuvuutta interventioomme sisaanotto-
ja poissulkuriteereidemme mukaisesti. Kysely sdastaa tutkijan vaivaa ja aikaa ja on
nain ollen tehokas menetelma (Hirsjarvi ym. 2003, 182). Kyselylomake toteutettiin
Google formsin kautta. Kyselyn avulla selvitimme interventioryhmaan haluavien ian,
harrastustaustan, mahdolliset viimeaikaiset loukkaantumiset sek& kuvausluvan vi-

deointia varten (Liite 2).

Kysymykset olivat monivalintakysymyksia, joista osaan vastauksia pystyi taydenta-
maan avoimen kysymyksen tekstikentassa. Hirsjarven ym. (2003) mukaan moniva-
lintakysymykset tuottavat vastauksia, jotka ovat a) vertailukelpoisia ja mielekkaita b)
keskendan vahemman kirjavia ja c) helpompia kasitella ja analysoida tietokoneella.
My0Os vastaajan on helppo vastata monivalintakysymyksiin, silla ne auttavat hanta
tunnistamaan asian sen sijaan, ettd hanen tulisi muistaa se. Avoimet kysymykset
sallivat muun muassa ilmaisun vastaajan omin sanoin, auttavat monivalintatehtéviin
annettujen poikkeavien vastausten tulkinnassa seka ovat valttamaton vaihe moni-

valintatehtavien vaihtoehtojen kehittelyssa. (Hirsjarvi ym. 2003, 188). Intervention
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jalkeen lahetimme kohderyhmallemme uuden kyselylomakkeen, jonka avulla kartoi-
timme aikaa uudelle FMS-mittaukselle seka interventiojakson aikaisia loukkaantu-

misia tai esteita, jos sellaisia oli.

5.2.2 Havainnointi ja videointi

Mittaustilanteessa pisteytimme liikkeet FMS-testikriteereiden mukaan havainnoiden
testattavan liiketta ja liikkeen laatua. Hirsjarven ym. (2003) mukaan havainnoinnin
suurin etu on se, etté yksildiden toiminnasta ja kayttaytymisesta saadaan valitonta,
suoraa tietoa. Liikuntatieteellisessa havainnoinnissa kaytetdan systemaattista ha-
vainnointia, joka on hyvin tarkasti jasenneltyd. Havainnoinnin kohteena voivat olla
esimerkiksi liikkeet ja liikesarjat. Niissa voidaan tarkkailla muun muassa sita, mista

pienimmistakin osista jokin suoritus muodostuu. (Hirsjarvi ym. 2003, 200-203.)

Testissa on FMS-ohjeistuksen mukaan kolme yritysta testiliketta kohden. Yksi syy
siihen on, ettd monessa testiliikkeessa arvioidaan useita eri kriteereja. Jotkin asiat
on helpompi havainnoida suoraan edestd, kun taas toiset asiat nakee paremmin
sivulta katsottuna. Kolmea yritysta kannattaa kayttaa hyodyksi ja liikkua yritysten
valilla eri havainnointipaikkaan. Toinen tarke& asia havainnoinnissa on etaisyys.
Liikkeen suorittamista kannattaa seurata riittavan etaalta, jotta ndkee suorituksen
kokonaiskuvan. Koko liiketta tarkkaillessa testin kriteerit ilmenevat selvemmin.
(Cook ym. 2010, 88.)

Liikkeen suorituksen jalkeen pystyimme arvioimaan liikkeen pisteytyksen. Epésel-
vissa tapauksissa annoimme karkean arvioinnin testattavalle. Lopullisen pisteytyk-
sen tueksi alku- ja loppumittaukset videoitiin kahdella videokameralla. Videointi toi-
mii havainnoinnin tukena ja sen ansiosta meilla oli mahdollisuus arvioida rajatapauk-

set uudestaan testattavan lahdettya.

Havainnoinnit pyritdan tekemé&an ja tallentamaan systemaattisesti ja tarkasti tunnet-
tuja apukeinoja kayttamalla. Tallaisia ovat muun muassa tarkistuslistat, joissa on
lueteltu toiminnat, joita seurataan, arviointiskaalat, joiden avulla saadaan laadullisia
kuvauksia seka erilaiset pisteytyskortit ja -systeemit. (Hirsjarvi ym. 2003, 202—203.)

Havainnointia tehdessa kaytimme tarkkaa kriteeristéa jokaiselle liikkeelle (FMS
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2015, 7-33). Kriteeristdn avulla pystyimme toistamaan ohjeistuksen liikkeen suorit-
tamiseen, havainnoinnin ja liikkeen pisteytyksen jokaiselle testihenkil6lle juuri sa-

malla tavalla. Pisteytykseen dokumentointiin kaytimme valmista lomaketta (Liite 3).

5.2.3 Harjoittelupaivakirja

Interventiojakson harjoittelu oli itsenaista. Interventioon osallistuville opastettiin har-
joitteet henkilokohtaisesti ja harjoitusohjelma jaettiin valitsemamme Physiofile-verk-
kopalvelun kautta. Physiofile-palveluun paadyimme vertailemalla meille tarkeita
ominaisuuksia, joita halusimme palvelulla olevan (Taulukko 1). Tarkeimmat ominai-
suudet olivat paivakirja harjoitusten seurantaa varten, helppokayttoisyys tutkimus-
henkil6illemme, liikepankin paivittdminen omilla harjoituksilla / kuvausteksteilla seka

ilmaisuus.

Paivakirjan merkitys korostuu tutkimustuloksien analysointivaiheessa. Hirsjarven
ym. (2003, 206) mukaan paivakirja on eraanlainen itseohjatun kyselylomakkeen
tayttd avointa vastaustapaa kayttaen, ja etta tutkimuksessa tutkittavia voidaan pyy-
taa pitamaan paivakirjaa erilaisista tapahtumista. Pyysimmekin tutkimushenkiloita
pitdmaan kirjaa harjoittelukerroista, muusta harjoittelun ohella tapahtuvasta fyysi-
sesta aktiivisuudesta seka muista muutoksista harjoittelussa (esimerkiksi sairastu-
minen tai harjoitteluintensiteetin muutos). Paivakirjan merkintdjen avulla voimme
tehda joitakin johtopaéatoksia esimerkiksi sen perusteella, onko tutkimushenkil suo-
rittanut interventioon liittyvid harjoitteita tarpeeksi, tai onko péaivakirjassa jokin muu

merkintd, joka selittaisi tuloksia suuntaan tai toiseen.
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Taulukko 1. Verkkopalvelujen vertailu.

Ominaisuus Trainer+ App Physiofile

limainen X X
Ei rajoitteita asiakkaiden maaraan X
Paivakirja seurantaa varten X X
Ei vaadi tunnuksien tekoa asiakkaalle X
Asiakkaan on helppo kayttaa tietokoneelta X
Asiakkaan on helppo kayttaa mobiililaitteella X X
Monipuolinen liikepankki X X
Liikepankin paivittdminen omilla harjoitteilla X
FMS-liikepankki X
Tulostettavat ohjeet X

5.2.4 Functional movement screen

Vaikka FMS-testistd on verraten uusi, [6ytyy siité jo paljon tutkittua tietoa, artikkeleita
ja verkkomateriaalia. FMS on kaupallinen tuote, mutta kehittajien verkossa julkaise-
man materiaalin, yhteison tuottamien videoiden ja artikkeleiden seka Gray Cookin
teoksen (Cook ym. 2010) ansiosta myos kouluttamaton testaaja pystyy perehty-

maan testeihin seka teettimaan ja pisteyttamaan testit.

Stobiersk ym. (2015) tutkivat testaajien valista luotettavuutta (interrater reliability),
sekd myos testauksen luotettavuutta saman arvioijan tekemana (intrarater relia-
bility). Testaajina toimi seka noviiseja ettd kokeneempia FMS-testaajia. Tutkimuk-
sessa todettiin intra- ja interrater reliabiliteetin olevan hyvaa tai erinomaista. Vastaa-
vanlaisessa pelkastaan testaajien valista luotettavuutta arvioivassa tutkimuksessa

paastiin samanlaisiin tuloksiin (Minick ym. 2010).

Testistoon kuuluvat seitseman eri liikettd (Taulukko 2; Liite 4): syvakyykky (deep
squat), aita-askellus (hurdle step), askelkyykky eteen (in-line lunge), olkanivelen liik-
kuvuus (shoulder mobility), aktiivinen suoran jalan nosto (the active straight leg
raise), etunojapunnerrus (the trunk stability push-up) ja kiertoliikkeen vastustaminen
(rotary stability) (Cook ym. 2010; FMS 2015, 7-33). Testin aikana testattava joutuu
kdymaan aariasennoissa, joissa vaaditaan liikkkuvuutta ja stabiliteettia. Samalla tu-

lee esille mahdolliset liikerajoitteet ja epasymmetrisyydet. (Cook ym. 2014.)
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Testistoon kuuluu myés kolme selvitystestia (Liite 4): aktiivinen scapulan stabiliteetti
(olkanivelen liikkuvuuden jalkeen), rangan ekstensio (etunojapunnerruksen jalkeen)
sekad rangan fleksio (kiertoliikkeen vastustamisen jalkeen). Selvitystestit tehd&an
aina muiden testien tuloksista riippumatta, ja ne tarjoavat lisaa selkeytysta mahdol-
lisiin liikkuvuuden tai stabiliteetin toimintahairi6ihin avainalueilla. Olkapaiden, lanne-
rangan ja lantion alueet kompensoivat menettamalla stabiliteettia, kun viereisissa
rakenteissa on liikerajoitusta. Siksi ndma alueet vaativat ylimaaraista tarkastelua.
(Cook ym. 2010, 85-86.)

Taulukko 2. FMS-testiliikkeet (Cook ym. 2010, 90-102).

Liikkeen Mitd liikkeeltd vaa- | Mité tutkitaan / Paatelmét

nimi ditaan

Syvakyykky Liike vaatii raajojen | Syvakyykyssa testataan molemminpuolista symmetrista toiminnal-
liikkuvuutta ja asen- | lista likkuvuutta. Tarkasteltavana on lonkkien, polvien ja nilkkojen
tohallintaa sekéa hy- | hallinta seka olkapaiden, scapuloiden alueen ja rintarangan hallinta
vaa lantion ja keski- | seka niiden symmetrisen liikkkuvuus.
vartalon hallintaa.

Rajoittunut liikkuvuus kehon ylaosassa voi viitata huonoon liilkkuvuu-
teen gleno-humeraalinivelessd, rintarangassa tai molemmissa. Ra-
joittunut liilkkuvuus alaraajoissa, mukaan lukien huono suljetun ki-
neettisen ketjun dorsifleksio nilkoissa tai huono polvien ja lonkkien
fleksio voi aiheuttaa huonon testituloksen. Testattava voi suoriutua
huonosti testistd myods huonon tasapainon vuoksi.

Aita-askellus | Liikemalli haastaa Aita-askellus haastaa kehon molemminpuolisen liikkuvuuden ja kes-
kehon astumis- ja kivartalon, lonkkien, polvien seka nilkkojen stabiliteetin ja hallinnan.
harppausmekanii- Testi antaa myds mahdollisuuden tarkastella toiminnallista symmet-
kan testatessaan riaa.
stabiliteettia ja ke-
honhallintaa yhdelld | Vaikka emme suorita taman tasoista lilketta suurimmassa osassa
jalalla seistessa. arkitoimintojamme testin liikemalli on olennainen osa liikkumiskykya.
Liike vaatii kunnol- Aita-askellus paljastaa kompensaation tai epasymmetrisyyden as-
lista koordinaatiota kellustoiminnoissa. Ongelmat saattavat johtua tukijalan huonosta
ja stabiliteettia lonk- | vakaudesta tai astuvan jalan huonosta liikkuvuudesta. Myds ylavar-
kien valilla. Lantion | talosta lahteva liiallinen liike perusaskeltamisen aikana katsotaan
ja keskivartalon tay- | kompensaatioksi. On tarkead huomata, etta liikkeella ei testata vain
tyy pitaa ylla varta- yht& osaa, esimerkiksi nilkan liikkuvuutta, vaan testataan liikemallia.
lonhallintaa ja lin- Lonkan maksimaalisen fleksion tekeminen toisen lonkan ollessa sel-
jausta koko liikesuo- | vassa ekstensiossa vaatii suhteellista/vastavuoroista molemminpuo-
rituksen ajan. Kadet | lista epasymmetrisyytta lonkan liikkuvuudessa ja dynaamisessa va-
pysyvat paikallaan kaudessa.
niiden pitaessa kep-
pid olkapéaiden
paalla, auttaen yla-
ja keskivartaloa py-
symaén paikallaan
likkeen aikana.

Askelkyykky | Liikemalli haastaa Linjassa tehty askelkyykky vaatii enemman liikkuvuutta ja kontrollia

linjassa lonkan, polven, nil- kuin monet paivittaiset toiminnot. Liike antaa nopean arvion vasem-
kan ja jalkateran liik- | man ja oikean puolen toiminnasta. Liikkeen tarkoitus on kuormittaa
kuvuutta ja hallintaa | kehoa kiertoliikkeen, jarrutuksen seka sivuttaisliikkeen avulla. Kapea
seka samanaikai- tukipinta vaatii asianmukaista stabiliteettia alussa ja jatkuvaa lantion
sesti myds isompien | ja keskivartalon dynaamista kontrollia lonkkien jakaessa painon ta-

saisesti liikkeen epasymmetrisessa asennossa.
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usean nivelen ylitta-
vien lihasten jousta-
vuutta (esimerkiksi
latissimus dorsi ja
rectus femoris).
Liike tuo esille yla-
ja alaraajojen vali-
sen luonnollisen
vastavuoroisuuden,
joka vaatii selkaran-
gan stabilointia.

Liikkeen epaonnistuessa nilkan, polven tai lonkan liikkuvuus saattaa
olla puutteellista joko etummaisessa tai taaemmassa jalassa. Myos
likkeen aikaisen hallinnan puute tai rintarangan alueen rajoitteet
saattaa olla esteend tai haitata liikkeen oikeaoppiselle suorittami-
selle.

Olkapéiden
liikkuvuus

Liiikemalli vaatii mo-
lemminpuolista olka-
paiden liikkuvuutta,
johon kuuluu eks-
tensio, sisarotaatio
ja adduktio toisessa
ylaraajassa ja flek-
sio, ulkorotaatio
sek& abduktio toi-
sessa. Onnistunut
like edellytta& epa-
symmetrista liiketta
kasien liikkkuessa
vastakkaisiin suun-
tiin seka yhtaai-
kaista kurotusta yh-
distettynd asennon
kontrolliin ja vartalon
stabiliteettiin.

Kaularangan ja sen ympardivien lihasten tulisi olla rentoina ja neut-
raalissa asennossa, ja rintakeh&n alueen tulisi olla luonnollisessa
ekstensiossa ennen ylaraajojen vuorottelevien liikkeiden tekemista.

Paatarkastelun kohteena tulisi olla rintakehan liikkuvuus, koska la-
pojen stabiliteetti on riippuvainen siitd. Pectoralis minorin, latissimus
dorsin ja rectus abdominis -lihasten liiallinen harjoittaminen tai lihak-
sen lyhentyminen voivat aiheuttaa eteenpain kaantyneet olkapaat.
Taman vuoksi glenohumeraalisen nivelen ja lapaluun liikkuvuus voi
olla huonoa. My6s scapulothorakaalinen toimintahéirié, miké johtuu
heikosta liikkuvuudesta tai stabiliteetista, voi johtaa alentuneeseen
glenohumeraalinivelen liikkuvuuteen.

Aktiivinen
suoran jalan
nosto

Liike vaatii fleksoi-
dun lonkan aktiivista
likkuvuutta ja keski-
vartalon stabiliteet-
tia. Liikkeen tekijalta
vaaditaan arviointi-
kykya erottaa ala-
raajat kuormittamat-
tomassa asen-
nossa.

Gluteus maximus / lliotibiaalinen jannekalvo -kompleksi seka hamst-
ring -lihakset ovat rakenteita, jotka todennakoéisimmin johtavat flek-
siorajoituksiin. Rajoitukset ojennuksessa on usein havaittavissa
iliopsoaksessa sekd muissa lantion etuosan lihaksissa.

Liikkeen epaonnistuminen voi johtua puutteista lantion hallinnassa.
Riittamatton liilkkuvuus vastakkaisessa lonkassa voi johtua rajoittu-
neesta ojennuksesta lonkkanivelesséa. Testattavan jalan toiminnalli-
nen joustavuus voi olla heikkoa hamstring lihaksessa. Liikemallin
onnistuessa, alustalla oleva raaja pysyy stabiilina (automaattinen
toiminto) ja liikkuvan raajan osoittaessa mobiliteettia (tietoinen toi-
minto).

Punnerrus

Liikemalli testaa yk-
silon kykya stabi-
loida selkéaranka
sagittaalitasolla sul-
jetun kineettisen
ketjun liikkeen, yla-
vartalon symmetri-
sen punnerruksen
aikana.

Liikkeen avulla tutkitaan reflekseihin perustuvaa keskivartalon stabi-
liteettia. Tavoitteena on suorittaa punnerrus ilman selkérangasta tai
lantiosta tapahtuvaa liikettd. Liikemalli ei testaa tai mittaa ylavartalon
voimaa.

Liiallinen ojennus tai kiertoliike testin aikana ovat yleisimmét kom-
pensaatiot. Rajallinen suorituskyky testin aikana voi johtua keskivar-
talon heikosta reflekseihin perustuvasta stabiliteetista. Riittamaton
ylavartalon voimakkuus tai lapojen stabiliteetti - tai molemmat yh-
dessé- voivat myos aiheuttaa huonon suorituksen. Rajoitukset lan-
tion ja rintarangan liikkuvuudessa voivat vaikuttaa kykyyn paastéa
aloitusasentoon ja johtaa huonoon suoritukseen testin aikana.

Kiertoliik-
keen vastus-
taminen

Monimutkainen liike
vaatii kunnollista
neuromuskulaarista
kontrollia seka ener-
gian siirtoa vartalon
lavitse. Liike perus-
tuu rydmintaan, joka

Liike tutkii lantion, keskivartalon ja olkapéaiden stabiliteettia yla- ja
alaraajojen yhdistetyn liikkeen aikana. Liikemalli havainnollistaa ref-
lekseihin perustuvaa stabiliteettia seka painon siirtoa poikittaislin-
jalla. Se kuvaa myds liikkuvuuden ja stabiliteetin koordinaatiota, jol-
laista havaitaan kiipeamisen liikemallissa.
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kuuluu lapsuudessa | Rajallinen suorituskyky testin aikana voi johtua vartalon ja keskivar-
opittaviin kehityslii- talon heikosta reflekseihin perustuvasta stabiliteetista. Riittaméaton
kemalleihin. lapojen ja lantion stabiliteetti voi myds aiheuttaa huonon suorituksen
taman testin aikana. Rajoitukset polven, lantion ja olkapaiden liikku-
vuudessa voivat laskea kykya suorittaa liike ja siten johtaa huonoon
tulokseen.

Cookin ym. mukaan (2010, 80-81, 96, 100, 102) kukin liike pisteytetaan neliportai-
sella asteikolla (0—-3). Yhdesta kolmeen pistetta tulee suorituksen laadun mukaan,
josta kolmen pisteen suoritus on virheetdn suoritus. Kun kompensaatiot likkeessa
lisdantyvat, niin pisteet laskevat. Myos liikkeen aikana ilmeneva kipu tiputtaa piste-
maaran 0:aan. Vasen ja oikea puoli arvioidaan erikseen osassa testiliikkeita, mutta
likkeen pisteytys annetaan alemman pisteméaaran saaneen puolen mukaan. Kaik-
kien liikkeiden yhteispistemaara voi enimmillaan olla 21. Selvitystesteja ei pisteyteta
tavanomaisella tavalla, vaan tulos on joko positiivinen (kipua ilmenee) tai negatiivi-
nen (ei kipua). Jos selvitystestin tulos on positiivinen, se merkataan ja edeltaneen
likemallia tarkastelevan testin tulokseksi annetaan 0O pistetta.

Tutkimukset (Kiesel ym. 2007; Chorba ym. 2010) esittavat, etta alle 14 pisteen tu-
loksella olisi ennustettavissa kohonnut loukkaantumisriski. Myds Krumrein ym.
(2014) kirjallisuuskatsauksessa pyrittiin selvittamaan, onko heikomman yhteispiste-
maaran saaneilla henkildilla suurempi loukkaantumisriski kuin korkeamman piste-
maaran saaneilla. Myos tama kirjallisuuskatsaus puhuu kohonneen loukkaantumis-

riskin puolesta heikomman yhteispistemaaran saaneilla henkilailla.

FMS-mittauksia varten tarvitaan testivalineistd, joka koostuu 6" lankusta, kahdesta
pyorolistasta ja narusta, joka toimii aitana seka harjanvarresta, johon on merkitty
mitta-asteikko senttimetrin tarkkuudella. Valmistimme oman valineistotmme (Kuva 1;
Kuva 2; Kuva 3) Cookin teoksessa olevista tiedoista (Cook ym. 2010, 88) seka ver-

kossa myytavasta virallisesta testivalineistosta 16ytyneiden tietojen mukaan.
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Kuva 3. Testivalineistd, harjanvarren mittausmerkinnat yhden senttimetrin valein.
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5.3 Intervention toteutus

5.3.1 Sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Koska FMS-testiston heikko pistem&é&ra voi ennakoida kohonnutta loukkaantumis-
riskid (Kiesel ym. 2007; Chorba ym. 2010), katsoimme, etta Zetarukin ym. (2005)
tutkimus sopisi ohjaamaan sisdanottokriteereitdimme. Tutkimuksen mukaan alle 18-
vuotiaat kamppailulajien harrastajat ovat pienemmassa vaarassa loukkaantua kuin
vanhemmat harrastajat. Suuremmassa riskissé saada vakavia vammoja tai useita
vammoja ovat tutkimuksen mukaan yli 18-vuotiaat harrastajat, joilla on vahintaan
kolmen vuoden kokemus. Merkityksellisena ennusteena pidettiin myos alle kolmen
tunnin viikoittaista harjoittelua. Sukupuolten valilla ei todettu olevan merkittavia eroja

vammoissa. (Zetaruk ym. 2005, 30-32.)

Interventioryhm&amme paasi ialtdén yli 18-vuotias, jolla on vahintdan yli kolmen
vuoden harrastajakokemus, ja joka harrastaa saanndllisesti judoa. Sukupuolella ei
ollut tutkimuksen mukaan merkittavia eroja, eivatkd myoskaan aiemmat loukkaan-
tumiset vaikuttaneet. Poissulkukriteerimme pohjautuivat Cookin ym. (2010, 17) na-
kemykseen, jonka mukaan FMS-testausta ei tulisi suorittaa, jos testattavalla on ki-

putuntemuksia tai jokin tiedossa oleva tuki- ja liikuntaelinvamma.

5.3.2 Kohderyhma

Alkukyselyyn vastasi seitseman judoseuran jasenta. Vastaajien keski-ika oli 41,
nuorin vastaaja oli 16 vuotta ja vanhin 63 vuotta. Vastaajista kolme oli aloittanut
judon alle 16-vuotiaana, kolme 22-30-vuotiaana ja yksi 16—21-vuotiaana. Kaikki
vastaajat harrastivat judoa aktiivisesti vahintaan kaksi kertaa viikossa. Nelja vastaa-
jaa oli kilpaillut judossa yli viisi vuotta, yksi vastaajista kolmesta neljaan vuotta ja
kaksi vastaajaa ei ollut kilpaillut lainkaan. Vammahistoriaa kartoitettaessa yksi vas-
taaja ilmoitti loukanneen takareitensé. Oireiden voimakkuutta kysyttaessé asteikolla
1-10 (O=ei kipua tai oireita, 10=pahin mahdollinen kipu) vastaaja ilmoitti kivuksi kah-

deksan.
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Sisdanotto- ja poissulkukriteereidemme mukaisesti kaksi henkiléa rajautui pois al-
kukyselyn vastauksien pohjalta. Yhden ika oli 16 vuotta ja toisella loukkaantuminen
esti osallistumisen. Liséaksi yksi vastanneista ei halunnut osallistua interventioon tai
mittauksiin. Halusimme kuitenkin tutkimusjoukkoomme véhintaan viisi henkiléa
mahdollisten intervention aikaisten poisjaamisten tai sairastumistapauksien vuoksi.
Paadyimme ottamaan 16-vuotiaan henkilon mukaan, vaikka sisaanottokriteerimme
puolsivat yli 18 vuoden ik&&. 16-vuotiaalla judokalla oli kuitenkin vankka harrastaja-
tausta. Han oli harrastanut judoa yli 5 vuotta ja kilpaillut jo 3—4 vuotta.

Opinnaytetydmme tutkimusjoukko koostui viidesta (n=5) judoseuran miespuolisesta
judokasta. Aiempaa kokemusta FMS-testauksesta ei ollut kenellakaan kohderyh-

mamme jasenista.

5.3.3 Aikataulu ja resurssit

Opinnaytetyon eteneminen on kuvattu kuviossa kolme (Kuvio 3). Tyon alettua vuo-
den 2018 syyslukukaudella otettiin yhteys yhteistydtahoon, perehdyttiin FMS-testis-
toon ja aloitettiin testiliikkeiden ohjeistuksen suomentaminen. Vuoden 2019 tammi-
kuun ja huhtikuun aikana tyostettiin teoreettista viitekehysté seka etsittiin harjoitus-
likkeita interventiota varten. Harjoitusliikkeet taulukoitiin Google Sheets -taulukko-
laskentaohjelmalla, joka helpottaisi harjoitteiden valitsemista testihenkildille yksil6l-

lisesti FMS-alkutestaukseen perustuen.

Interventiota edeltava alkukysely toteutettiin toukokuussa 2019. Taman jalkeen teh-
tiin FMS-testistoa kayttaden alkumittaus, jonka tulosten perusteella ohjattiin testihen-
kil6ille yksilolliset interventioharjoitteet. FMS-alkumittaus ja sen pisteytys seké har-
joitteiden ohjaus suoritettiin testihenkildlle samalla kayntikerralla. Interventio kayn-
nistyi alkumittausten jalkeisella viikolla (viikko 23) ja péattyi 8 viikon kuluttua viikolla
30. Intervention aikaiset harjoitteet jaettiin testihenkil6ille Physiofile-verkkosovelluk-
sen kautta. Sovelluksen kautta tapahtui myos paivéakirjan pitaminen testihenkilon
toimesta seka harjoitteiden progressiovariaatioiden lisdaminen harjoitusohjelmaan

intervention aikana. Intervention paatyttya testihenkildille [&hetettiin loppukysely,
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jossa tiedusteltiin muun muassa interventiojakson aikaisia loukkaantumisia tai har-
joitusta hairitsevia tekijoitéa. Elokuussa 2019 aloitettiin tulosten analysoinnin seka

johtopaatdsten kirjoitusprosessi.

Kustannuksia tydstamme ei kertynyt. FMS-testivalineiston valmistimme itse omista
tarvikkeistamme. Itse mittaukset tapahtuivat Seingjoen ammattikorkeakoulun ti-

loissa Kampusrannassa, joten tilavuokraa ei tarvinnut maksaa.

O e

) 1 ]
@ Opinnédytetysn aloitus @ Yhteydenotto @ FMS testistésn tutustuminen ja

| judoseuraan liikkeiden ohjauksen harjoittelu
1

I
‘ Testiliikkeiden ohjeistuksen

! suomentaminen

| ' '

. Tulosten analysointi . Alkukysely . Teoreettinen viitekehys

' : :

@ Johtopéaatékset @ Fwms alkutestaus @ Harjoitusliikkeiden valinta
@ Interventio 8 vko
. Loppukysely

1
. FMS lopputestaus

Kuvio 3. Opinnaytetytprosessin aikataulu.

5.3.4 Harjoitusohjelma

Kriteerindmme harjoitusliikkeille oli, ettd niiden piti olla ehdotettuina korjaavina liik-
keina FMS-lahteissa. Suurin osa valituista liikkeista (Taulukko 3) I6ytyi Physiofile -

palvelun verkkosivuilta FMS-osiosta (Physiofile, [viitattu 8.9.2019]) ja muutama
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FMS:n omilta verkkosivuilta (FMS, [viitattu 8.9.2019]) seka Breakwater sports trai-
ning -verkkosivuilta (Breakwater Sports Training, [viitattu 8.9.2019]). Osa liikkeista
l6ytyi ehdotuksena useammasta lahteesta. Harjoitusliikkeitd |0ydettiin lopulta 86
kappaletta, joita tarkasteltiin uudelleen teoriatiedon pohjalta. Lopullisia harjoituksia
interventioon valittiin 19 kappaletta laskematta joidenkin liikkeiden useita eri variaa-
tioita. Liikkeiden ohjeistus muodostettiin opinnaytetyon kirjallisuuteen ja tutkimuksiin

perustuvan teoriatiedon pohjalta.

Intervention lihaskuntoa, kehonhallintaa ja liikkuvuutta kehittavista liikkeista muo-
dostettiin eri vaikeustasoisia variaatioita, jotta jokaiselle 16ytyisi sopivan haastava
versio liikkeesta. Eri tasoiset liikkeet mahdollistavat myoés nousujohteisuuden har-
joittelujaksolla, ja tietyn liikkeen sujuessa hyvin voidaan siirtyd haastavampaan ver-
sioon liikkeesta. Vaikeustason nostaminen ei aina tarkoita pelkkda vastuksen nos-
tamista, vaan harjoitusta voi vaikeuttaa esimerkiksi haastavammalla asennolla, pie-
nemmalla tukipinnalla sek&d monimutkaisemmalla ja vaativammalla liikemallilla
(Cook ym. 2010, 226-227). Vaikeustasojen méara vaihtelee likkeen mukaan, mutta
lahes jokaisessa intervention harjoitusliikkeessd on mahdollisuus progressioon.
Progressiota paastiin kayttamaan interventiossa useammassa liikkkeessa, esimer-

kiksi osittaisessa turkkilaisessa ylésnousussa ja keppipunnerrus-liikkeessa.

Suurin osa interventioon valituista vastusharjoitteluliikkkeisté koostuu vapailla tai ke-
honpainolla suoritettavista liikkeista. Paadyimme valittuihin harjoitusliikkeisiin mo-
nista syista. Harjoitteluvalineet ovat halpoja seka tarvittaessa helppo hankkia lai-
naksi, ja harjoitteita pystyy suorittamaan kotiolosuhteissa tai lahes missa tahansa.
Liikkeissa pitdad keskittyéd oikeaan tekniikkaan, mikéa myos tukee samalla oikeaop-
pista liikemallia. Se voi olla yksi selitys sille, miksi suurin osa FMS-lahteissa olevista

korjaavista liikkeisté on vapailla tai kehonpainolla suoritettavia.

Kustannuksia ja kotiharjoittelun vaatimuksia ajatellen kuntosalilaitteilla tehtavaa har-
joittelua ei ole otettu mukaan opinnaytetydhon. Valitsimme lihaskuntoharjoitteiden
toistomaaraksi 8—-15 toistoa ja sarjoja kolme. 8-15 toistoa on Cookin ym. (2010,
226) mukaan sopiva maara oikealla haastavuudella, kun harjoitellaan liikkeen laa-
tua. Valitsemamme toistomé&aran huomioiden maaritimme palautumisajaksi 60 se-

kuntia, jotteivat lihakset ehdi palautua taysin.
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Valitsimme harjoitusohjelmaan seka staattisia ettd dynaamisia venyttelyliikkeita.
Staattisten venytysten kesto on liikkeen mukaan 15—-45 sekuntia ja toistoja on 2-3.
Dynaamisissa venytysliikkeissd hyddynnettiin toistomaarad, ja liiketta suoritettiin
kolme sarjaa, joissa kussakin 15 toistoa. Kaikki venyttelyliikkeet sisaltavat aktiivista
lihastyota, mutta osassa liikkeistd hyddynnetaan muuta kehoa tai apuvalineita. Ku-
ten vastusharjoitteluliikkeetkin, myos venyttelyliikkeet valittiin arvioidun tarkeyden,
kustannustehokkuuden ja helpon suoritettavuuden mukaan. Joissakin harjoitteluliik-
keissa on likkkuvuutta lisdavia ominaisuuksia, vaikka niita ei lasketa venyttelyliik-
keiksi. Poikkeuksena muihin harjoitusliikkeisiin, rintarangan kierto nelinkontin ohjat-
tiin jokaiselle intervention osallistujalle. Tama liike vaikuttaa rintarangan liikkuvuutta

lisddmalla useampaan FMS-testin osa-alueeseen.

Harjoitusliikkeet valittiin osallistujille heikoimpien pistemaarén saaneiden FMS-tes-
tin osasuoritusten mukaan. Jos ilmeni tapauksia, joissa saman pistemaaran saa-
neita suorituksia oli useita (esimerkiksi kaikki suoritukset olivat kaksi pistetta) tai yh-
den pisteen suorituksia oli alle kolme, olimme maaritelleet ennalta judon lajiominai-
suuksiin liittyen nelja osa-aluetta, joista voidaan valita harjoitteita jarjestyksen mu-
kaan (Mukkula 2010). Naméa osa-alueet olivat jarjestyksesséa olkapaiden liikkuvuus,
suoran jalan nosto, kiertoliikkeen vastustaminen ja syvakyykky. Taydet kolme pis-
tettd saaneet osasuoritukset jatettiin pois harjoitusohjelmasta. Harjoitettavia osa-
alueita valittiin maksimissaan kolme, paitsi jos yhden pisteen saaneita osa-alueita

useampia.

Jottei harjoitteluliikkeita tulisi liikaa, valitsimme testihenkildille maksimissaan nelja
kehitettavaa osa-aluetta. Tarkkaa ylarajaa harjoitusliikkeiden maarélle on vaikea
maarittad, silla harjoitusliikkeiden méaara on vain yksi osatekija harjoittelun kokonais-
kuormalle. My6s sarjoilla, toistomaarilla ja vastuksen maaralla on merkitysta. Kui-
tenkin esimerkiksi Gossin ym. (2009) tutkimuksessa FMS-testituloksiin perustu-
vassa harjoitteluohjelmassa kaytettiin 7—11 lihaskuntoharjoitetta pois lukien variaa-
tiot.



Taulukko 3. Intervention harjoitusohjelmaan valitut liikkeet ja niiden vaikutus.
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Liike

Mité vaikutuksia harjoituksella
haetaan?

Mihin osatestiin pyritédan
vaikuttamaan?

nilkan koukistus toispolviseison-
nasta kepin avulla

nilkan likkuvuuden parantaminen

syvakyykky, askelkyykky
linjassa

voima

syvakyykky progressiolla lantion ja nilkan liilkkuvuuden syvakyykky
parantaminen, alaraajojen lihasvoima
porrasaskellus progressiolla alaraajojen ja keskivartalon hallinta seka lihas- | aita-askellus

avustettu suoran jalan
laskeminen

keskivartalon ja lonkan hallinta, lonkan liikku-
vuus

aita-askellus, suoran jalan nosto

aktiivinen suoran jalan
laskeminen

keskivartalon ja lonkan hallinta, lonkan liikku-
vuus

aita-askellus, suoran jalan nosto

Brettzel-venytys

rintakehan liikkuvuus, lonkan etuosan veny-
Vyys

askelkyykky linjassa

osittainen turkkilainen
ylésnousu

olkapaiden ja olkanivelta tukevien
lihasten hallinta seka lihasvoima

olkapaiden liikkuvuus

keppipunnerrus selinmakuulla

olkapaiden liikkuvuus ja hallinta

olkapéaiden liikkuvuus

keppipunnerrus istuen selka sei-
naa vasten

olkapaiden likkuvuus ja hallinta

olkapaiden liikkuvuus

avustettu suoran jalan
laskeminen

lonkan hallinta ja liikkuvuus,
keskivartalon lihasvoima

suoran jalan nosto

suoran jalan laskeminen toinen
jalka tasolla

lonkan hallinta ja liikkuvuus,
keskivartalon ja takareiden lihasvoima

suoran jalan nosto

takareiden venytys
seisoma-asennossa

takareiden liikkuvuus, tasapaino

suoran jalan nosto

punnerrusasennossa

pakaroiden lihasvoima, lapatuen
vahvistaminen

lapapunnerrus lapojen liikkuvuus ja lapoja tukevien punnerrus
lihasten lihasvoima

punnerrus progressiolla rintalihasten, keskivartalon seka punnerrus
pakaroiden lihasvoima, lapatuen
vahvistaminen

kasilla kavely rintalihasten, keskivartalon seka punnerrus

lonkkien koukistus
punnerrusasennossa tasoa vas-
ten

keskivartalon asennonhallinta ja lihasvoima,
vahvistaa kehon suuria
lihasryhmia

kiertoliikkeen vastustaminen

lonkkien koukistus
punnerrusasennossa

keskivartalon asennonhallinta ja lihasvoima,
vahvistaa kehon suuria lihasryhmia

kiertoliikkeen vastustaminen

kiertoliike selinmakuulla

keskivartalon asennonhallintaa
kiertavan liikkkeen aikana

kiertoliikkeen vastustaminen

rintarangan kierto nelinkontin

rintarangan liikkkuvuus

olkapaiden liikkuvuus,
syvakyykky, punnerrus,
kiertoliikkeen vastustaminen
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6 TUTKIMUSTULOKSET

Tutkimukseen osallistui viisi (n=5) judoseuran miespuolista jasenta. Tutkittaville teh-
tiin FMS-testi ennen (alkutestaus) ja jalkeen (lopputestaus) intervention. FMS-testit
arvosteltin numeerisesti. Saatu aineisto kasiteltiin laskentataulukko-ohjelmalla

(Google Sheets).

Tunnuslukuja (Taulukko 4) tarkasteltaessa alkutestauksessa suoritettujen FMS-tes-
tien kokonaistulokset olivat 11:n ja 18:n valilla, keskihajonnan ollessa 3 ja keskiar-
von 14. Lopputestauksessa tunnusluvut nayttavat parantuneen hieman alkutestauk-
sesta. Alin pistemaara oli 13 ja ylin 19. Keskihajonta oli loppumittauksessa 2,4. Lop-

pumittauksen pisteytyksen keskiarvo oli 16.

Taulukko 4. Alku- ja lopputestauksen tunnusluvut.

Alkutestaus Lopputestaus
Alin pisteméaéra 11 13
Ylin pisteméaara 18 19
Keskiarvo 14,0 16,0
Keskihajonta 3,0 2,4

Kokonaispistemaaraa vertailtaessa (Kuvio 4) voidaan todeta, ettd kolme henkil6a
paransi kokonaispistemé&araa lopputestauksessa ja kahden henkilén kokonaispiste-
maara pysyi samassa. Alkutestauksessa kaksi henkilda jai niin sanotun “turvallisen”
14 pisteen rajan alle, ja loput kolme ylittivat sen. Lopputestauksessa vain yksi hen-

kilo oli en&é 14 pisteen rajan alla, ja loput nelja ylittivat sen.

Alku- ja lopputestausta keskendan vertailtaessa (Taulukko 5) kokonaispistemaa-
raan muutosprosentti oli suurimmillaan 36,4 %, mika tarkoittaa henkil6lla neljan pis-
teen muutosta kokonaispistemaaraan (testihenkild 5). Toisella henkil6lla oli myods
neljan pisteen muutos kokonaispisteissa, mika tarkoitti hanen kohdallaan 26,6:n
muutosprosenttia (testihenkil® 2). Yksi testihenkildista (testihenkild 1) paransi myos
tulostaan, kahdella pisteelld, mik& puolestaan tarkoittaa 18,2:n muutosprosenttia.
Kahdella testihenkilolla kokonaispistemaaraan ei tullut lainkaan muutosta (testihen-
kilot 3 ja 4).
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B Alkutestaus [ Lopputestaus

20

15

10

pistetta

Testihenkild 1 Testihenkilo 2 Testihenkild 3 Testihenkilo 4 Testihenkild 5

Kuvio 4. Alku- ja loppumittauksen kokonaispistemaarat testihenkil6ittain.

Taulukko 5. Kokonaispistemaaran muutosprosentti ja muutos pisteina testihenkiléittain.

muutosprosentti alku- ja alku- ja lopputestauksen

lopputestausta vertaillessa muutos pisteina

Testihenkild 1 18,2 % 2
Testihenkil® 2 26,6 % 4
Testihenkil® 3 0,0 % 0
Testihenkild 4 0,0 % 0
Testihenkild 5 36,4 % 4

Kahdeksan viikon interventiojakson aikana, kolmella harjoituskerralla viikossa tulisi
testihenkildlla olla 24 harjoituskertaa. Paivakirjamerkintdja tarkasteltaessa (Kuvio 5)
yhdellakaan testihenkildistamme tama ei toteutunut. Parhaimmillaan harjoitusker-
toja oli 21 (testihenkil6 1) ja alimmillaan viisi (testihenkil® 4). Kaksi testattavaa ilmoitti
loppukyselyssa sairastaneesta intervention aikana, mika nakyi harjoittelukerroissa
(testihenkilot 4 ja 5). Vain yksi henkil6 ilmoitti muusta fyysisesta harjoittelusta inter-
vention aikana (testihenkilo 2).
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B |nterventioharjoitekerrat [} Muu fyysinen aktiivisuus
25

20

15
10
: ] ]

Testihenkild 1 Testihenkild 2 Testihenkild 3 Testihenkild 4 Testihenkild 5
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Kuvio 5. Paivakirjamerkinnat Physiofile -sovelluksessa.

6.1 Testihenkild 1

Alkutestauksessa (Kuvio 6) testihenkilon yhden pisteen suorituksia olivat syva-
kyykky, askelkyykky linjassa, olkapaiden liikkuvuus seka suoran jalan nosto. Har-

joitusliikkeet maaraytyivat heikoimpien pisteytyksen saamien testien pohjalta (Tau-
lukko 6).

sininen = alkutesti  punainen = lopputesti

pistetta

Kuvio 6. Testihenkilo 1, osatestien pisteytys alku- ja lopputestauksessa.
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Taulukko 6. Testihenkild 1, harjoitusliikkeet.

Liike Mihin osatestiin pyrittiin vaikuttamaan
syvakyykky progressiolla syvakyykky

nilkan koukistus toispolviseisonnassa syvakyykky, askelkyykky linjassa
Brettzel-venytys askelkyykky linjassa

osittainen turkkilainen ylésnousu olkapéaiden liikkkuvuus

keppipunnerrus selinmakuulla olkapaiden liikkuvuus

keppipunnerrus istuen selké seinaa vasten | olkapéaiden liikkkuvuus

aktiivinen suoran jalan laskeminen suoran jalan nosto
takareiden venytys seisoma-asennossa suoran jalan nosto
rintarangan kierto nelinkontin olkapaiden liikkuvuus, syvakyykky,

punnerrus, kiertoliikkeen vastustaminen

Paivakirjamerkintoja testihenkilolla oli 21, mika tarkoittaa, ettéa 8 viikon interventio-
jaksolla vain kolme harjoituskertaa oli jaanyt suorittamatta. Kokonaistuloksista lop-
putestia tarkasteltaessa (Kuvio 6) voidaan huomata, etta testihenkildlla on tullut pa-
rannusta syvakyykkyyn, olkapaiden liikkuvuuteen ja suoran jalan nostoon. Kolme
testiliikettd, aita-askellus, askelkyykky linjassa ja kiertoliikkeen vastustaminen pysyi-

vat pisteytykseltdan samoina. Punnerrusliikkeen tulos aleni yhdella pisteella.

Testeissa, joissa mitataan vasen ja oikea puoli erikseen voidaan havaita epasym-
metriaa alkutestien aikaan, miké& parani intervention my6ta symmetriseksi (Kuvio 7).
Alkutestauksessa todettiin [6ydoksena epasymmetrinen liike olkapaiden liikkuvuu-
dessa ja suoran jalan nostossa. Intervention jalkeen olkapaiden liikkuvuus parani,
nostaen vasemman olkapaan pisteytyksen ja likkeen symmetriseksi. Suoran jalan
nostossa vasemman jalan tulos parani nostaen pisteytyksen ja liikkeen symmet-

riseksi.
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Il vasen| Alkutestaus | oikea [} vasen | Lopputestaus | oikea [}
3
2
:(-'E
9]
= 1
a
0
Aita-askellus Askelkyykky Olkapéiden Suoran jalan Kiertoliikkeen
linjassa liilkkuvuus nosto vastustaminen

Kuvio 7. Testihenkil6 1, symmetrisyys vasemman ja oikean puolen valilla.

6.2 Testihenkilod 2

Alkutestauksessa (Kuvio 8) testihenkil® parjasi hyvin, eikéd yhden pisteen suorituksia
ollut. Olkapaiden liikkuvuudesta henkilé sai kivun vuoksi nolla pistettéa. Kahden pis-
teen suorituksia olivat syvakyykky, aita-askellus sekd suoran jalan nosto. Harjoitus-

likkeet maaraytyivat heikoimpien pisteytyksen saamien testien pohjalta (Taulukko
7).

sininen = alkutesti  punainen = lopputesti

pistetta

Kuvio 8. Testihenkilo 2, osatestien pisteytys alku- ja lopputestauksessa.
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Taulukko 7. Testihenkild 2, harjoitusliikkeet.

Liike

Mihin osatestiin pyrittiin vaikuttamaan

syvakyykky

syvakyykky

nilkan koukistus toispolviseisonnassa

syvakyykky, aita-askellus

porrasaskellus progressiolla

aita askellus

puolikas turkkilainen ylésnousu

olkapéaiden liikkuvuus

keppipunnerrus selinmakuulla

olkapaiden liikkuvuus

aktiivinen suoran jalan laskeminen

suoran jalan nosto

suoran jalan laskeminen tasolta

suoran jalan nosto

takareiden venytys seisoma-asennossa

suoran jalan nosto

rintarangan kierto nelinkontin

olkapaiden liikkuvuus, syvakyykky,

punnerrus, kiertoliikkeen vastustaminen

Paivakirjamerkintdjen perusteella henkild on harjoitellut aktiivisesti interventiohar-
joitteita ja tehnyt myds muuta fyysista aktiivisuutta vaativaa harjoittelua. Intervention
harjoituskerroista oli 20 ja muusta fyysisesta aktiivisuudesta 7 merkintdd. Muu fyy-
sinen aktiivisuus tarkoitti merkintéjen mukaan: 10 km:n rullaluistelu ilman sauvoja,
14 km:n pyoraily, 10 km:n rullaluistelu, 18,5 km:n rullaluistelu, 19 km:n maastopy6-
raily, 10 km:n pyoraily seka 9 km:n vaellus. Kokonaistuloksista voidaan huomata,
ettd lopputestauksessa (Kuvio 8) aita-askellukseen ja olkapaiden liikkkuvuuteen tuli
parannusta, muiden osatestien pysyessa samoissa pisteissa kuin alkutestauk-

sessa.

Testeissa, joissa mitataan vasen ja oikea puoli erikseen, voidaan havaita, etta puo-
lieroja ei juuri esiinny ja liike on symmetrinen kaikissa testeissa (Kuvio 9). Tulos

parani aita-askelluksessa ja olkapaiden liikkuvuudessa symmetrisesti.
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Il vasen| Alkutestaus | oikea [} vasen | Lopputestaus | oikea [}
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Aita-askellus Askelkyykky Olkapaiden Suoran jalan Kiertoliikkeen
linjassa liikkuvuus nosto vastustaminen

Kuvio 9. Testihenkild 2, symmetrisyys vasemman ja oikean puolen valilla.

6.3 Testihenkild 3

Alkutestauksessa (Kuvio 10) testihenkild pérjasi erinomaisesti. Yhden pisteen suo-
rituksena esiin nousi suoran jalan nosto ja kahden pisteen suorituksena kiertoliik-
keen vastustaminen. Muista osatesteista testihenkil6 sai kolme pistetta. Harjoitus-

likkeet maariteltiin kahden heikoimman testin pisteytyksen pohjalta. (Taulukko 8.)

sininen = alkutesti  punainen = lopputesti

pistetta

Kuvio 10. Testihenkild 3, osatestien pisteytys alku- ja lopputestauksessa.



Taulukko 8. Testihenkild 3, harjoitusliikkeet.
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Liike

Mihin osatestiin pyrittiin vaikuttamaan

aktiivinen suoran jalan laskeminen

suoran jalan nosto

takareiden venytys seisoma-asennossa

suoran jalan nosto

kiertoliike selinmakuulla

kiertoliikkeen vastustaminen

lonkkien koukistus punnerrusasennossa

kiertoliikkeen vastustaminen

rintarangan kierto nelinkontin

olkapaiden liikkuvuus, syvakyykky,
punnerrus, kiertoliikkeen vastustaminen

Paivakirjamerkintoja testihenkildlla oli interventioharjoituskerroista 19 kappaletta.

Lopputestauksen (Kuvio 10) tuloksia tarkasteltaessa voidaan todeta, etta testihen-

kilon pisteytykset pysyivat ennallaan jokaisessa testissa.

Testeissa, joissa mitataan vasen ja oikea puoli erikseen (Kuvio 11), voidaan havaita,

etta alkutestauksessa liike on symmetrinen kaikissa testeisséa. Intervention jalkeen

kahdessa testissa, suoran jalan nostossa seké kiertoliikkeen vastustamisessa, na-

kyy epasymmetriaa. Tulos siis parantui suoran jalan nostossa vasemman puolen

osalta ja niin ikaan kiertolilkkeen vastustamisessa vasemman puolen osalta. Vaikka

toisen puolen osalta liikkeisiin tuli parannusta, niin kokonaispistemé&éara ei nouse

kummastakaan, koska pisteytys tapahtuu heikomman puolen tuloksesta.

B vasen| Alkutestaus | oikea

o =2 N W

pistetta

Aita-askellus Askelkyykky

linjassa

vasen | Lopputestaus | oikea

Kiertoliikkeen
vastustaminen

Olkapéiden

Suoran jalan nosto
liikkuvuus

Kuvio 11. Testihenkild 3, symmetrisyys vasemman ja oikean puolen valilla.



6.4 Testihenkilo 4

Alkutestaus (Kuvio 12) sujui testihenkildltd hyvin. Yhden pisteen suorituksia ei tullut.
Suoran jalan nostosta testihenkild sai kolme pistetta ja muista osatesteista testihen-
kilo sai kaksi pistettd. Koska kahden pisteen testeja oli useampi. Harjoitusliikkeet
maariteltiin, kuten aiemmin mainittu, ennalta sovitun kaavan mukaisesti. Harjoitus-

likkeet kohdistuivat olkapaiden liikkuvuuteen, suoranjalan nostoon, kiertoliikkeen

vastustamiseen ja syvakyykkyyn. (Taulukko 9.)

sininen = alkutesti  punainen = lopputesti

pistetta

Kuvio 12. Testihenkil6 4, osatestien pisteytys alku- ja lopputestauksessa.

Taulukko 9. Testihenkild 4, harjoitusliikkeet.

Liike Mihin osatestiin pyrittiin vaikuttamaan
nilkan koukistus toispolviseisonnassa syvakyykky
syvakyykky syvakyykky

osittainen turkkilainen ylésnousu

olkapéaiden liikkuvuus

keppipunnerrus selinmakuulla

olkapaiden liikkuvuus

lonkkien koukistus tasoa vasten

kiertoliikkeen vastustaminen

kiertoliike selinmakuulla

kiertoliikkeen vastustaminen

rintarangan kierto nelinkontin

olkapaiden liikkuvuus, syvakyykky,
punnerrus, kiertoliikkeen vastustaminen

Paivakirjamerkintdja testihenkil6lla oli interventioharjoituskerroista 5 kappaletta. 19
harjoituskertaa oli jAdnyt tekematta. Testihenkild ilmoitti syyksi sairastumisen inter-
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vention alkuvaiheessa. Lopputestauksen (Kuvio 12) tuloksista kay ilmi, etta testi-
henkilon osatesteista olkapaiden liikkuvuustesti parantui yhdella pisteella ja suoran
jalan noston pisteet alenivat yhdella pisteella. Muut pisteytykset pysyivat ennallaan.
Kokonaispistemaara pysyi myds ennallaan.

Testeissa, joissa mitataan vasen ja oikea puoli erikseen (Kuvio 13), voidaan havaita,
ettd tulos parani olkapaiden liikkuvuudessa symmetrisesti. Suoran jalan nostossa
like on symmetrinen, mutta tulos aleni molemmin puolin yhdella pisteella. Muut liik-

keet olivat my6s symmetrisia ja pisteet pysyivat samana alku- ja lopputestauksessa.

B vasen | Alkutestaus | oikea [} vasen | Lopputestaus | oikea [}
3
2
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Aita-askellus Askelkyykky Olkapaiden Suoran jalan Kiertoliikkeen
linjassa liikkuvuus nosto vastustaminen

Kuvio 13. Testihenkil6 4, symmetrisyys vasemman ja oikean puolen valill&.

6.5 Testihenkild 5

Alkutestaus (Kuvio 14) sujui testihenkildlta kohtalaisesti. Yhden pisteen suorituksia
tuli syvakyykysta, olkapaiden liikkuvuudesta ja suoran jalan nostosta. Muista osa-
testeista testihenkil6 sai kaksi pistetta. Harjoitusliikkeet maariteltiin kolmen heikoim-

man testin pisteytyksen pohjalta. (Taulukko 10.)
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sininen = alkutesti  punainen = lopputesti
3

pistetta

Kuvio 14. Testihenkilo 5, osatestien pisteytys alku- ja lopputestauksessa.

Taulukko 10. Testihenkild 5, harjoitusliikkeet.

Liike Mihin osatestiin pyrittiin vaikuttamaan

nilkan koukistus toispolviseisonnassa syvakyykky

syvakyykky syvakyykky

osittainen turkkilainen ylésnousu olkapéaiden liikkuvuus

keppipunnerrus selinmakuulla olkapaiden liikkuvuus

avustettu suoran jalan laskeminen suoran jalan nosto

takareiden venytys seisoma-asennossa suoran jalan nosto

rintarangan kierto nelinkontin olkapaiden liikkkuvuus, syvakyykky,
punnerrus, kiertoliikkeen vastustaminen

Paivakirjamerkintdja testihenkil6lla oli interventioharjoituskerroista 7 kappaletta. 17
harjoituskertaa oli jaanyt tekematta. Testihenkilo ilmoitti syyksi kahden viikon sai-
rausloman ja kertoi myos, etté ei ollut muistanut merkita kaikkia harjoitteita paivakir-
jaan. Lopputestauksen (Kuvio 14) tuloksista kay ilmi, ettd testihenkilon osatesteista
syvakyykyn, aita-askelluksen, olkapaiden liikkkuvuuden ja punnerruksen osatestit

paranivat yhdella pisteella muiden osatestien pysyessa ennallaan.

Testeiss4, joissa mitataan vasen ja oikea puoli erikseen (Kuvio 15), voidaan havaita
alkutestauksen osalta epasymmetrinen liike olkapaiden likkuvuudessa. Intervention
jalkeen olkapaiden liikkkuvuuteen saatiin parannusta vasemman puolen osalta nos-

taen vasemman puolen tulosta yhdella pisteella ja kokonaistulosta yhdella pisteella.
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Myds askelkyykky linjassa -testiin tuli parannusta intervention jalkeen, mika nosti

vasemman puolen tulosta yhdella pisteelld, mutta muutti likkeen epasymmetriseksi.
Muilta osin likke pysyi symmetrisena.

B vasen | Alkutestaus | oikea [} vasen | Lopputestaus | oikea [}
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Aita-askellus Askelkyykky Olkapaiden Suoran jalan Kiertoliikkeen
linjassa liikkuvuus nosto vastustaminen

Kuvio 15. Testihenkild 5, symmetrisyys vasemman ja oikean puolen valilla.
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7 JOHTOPAATOKSET

Tutkimustulosten mukaan FMS-testiston kokonaistuloksilla arvioituna kahdeksan
viikon harjoittelulla voidaan mahdollisesti vaikuttaa positiivisesti yksilon likemalliin.
FMS-testiston kokonaistulosten keskiarvo nousi kolmella osallistujalla ja kahdella

ne pysyivat ennallaan alku- ja loppumittauksia verrattaessa.

Tutkimustulokset viittaavat my6s siihen, etta valituilla harjoitteilla nayttaisi olevan
positiivisia vaikutuksia yksilon liikemalliin heikon pisteytyksen saaneissa FMS-osa-
testeissa. Neljalla testihenkilolla tuli parannusta yhteen tai useampaan osatestiin,
joihin valituilla harjoitteilla pyrittiin vaikuttamaan. Yhden testihenkilén harjoitteilla ei
ollut positiivista tai negatiivista vaikutusta, vaan testitulokset pysyivat samana. Kah-
della testihenkil6lla I0ytyi loppumittauksessa pisteiden laskua, molemmilla yhdesta
osatestistd. Osatestit, joissa pisteet alenivat, eivat olleet heilla intervention harjoit-

teluohjelmassa.

Osatesteissa, joissa mitattiin kehon vasenta ja oikeaa puolta erikseen, |6ytyi jokai-
selta testihenkil6iltéa parannusta yhdessa tai kahdessa osatestissa testin pisteytysta
tarkasteltaessa. Alkumittauksissa epasymmetrisyytta I6ytyi kahdelta testihenkildlta
kuten myos loppumittauksissa. Alkumittausten toisen testihenkilon epasymmetrinen
likemalli muuttui intervention jalkeen symmetriseksi ja myds liikkeen pisteytys pa-
rantui. Toisella henkildlla pisteytys muuttui niin ikdan paremmaksi, mutta liikkemalli
sailyi epasymmetrisend. Loppumittauksen tuloksia tarkasteltaessa yhdella testihen-
kilolla oli tapahtunut positiivinen muutos pisteytyksessa, mutta liike kuitenkin muuttui
epasymmetriseksi. Mikali liike on epdsymmetrinen, se tarkoittaa, etta toinen puoli

kehosta suoriutuu testilikkeesta hieman paremmin kuin toinen.



52

8 POHDINTA

Opinnaytetydmme tavoitteena oli selvittda kahdeksan viikon harjoitteluohjelman vai-
kutusta yksilon liikemalliin FMS-testilla mitattuna. Tavoitteemme toteutui ja saimme
tutkimusongelmiimme etsimamme vastaukset. Tutkimuksen tulokset ovat paaasi-
assa positiivisia. Tutkimuksen tuloksia ei kuitenkaan voida yleistaa, silla kohde-

ryhma oli pieni ja tulosten vaihtelevuutta esiintyi.

Vaativin vaihe opinnaytetydssdmme oli teoriaosuuden muodostaminen ja harjoitus-
likkeiden valitseminen. Liikkeiden valitseminen oli pitka prosessi, silla liikkeita l16ytyi
paljon, ne piti analysoida ja maaraa rajata. Teoriaosuuden alkuvaiheessa lahteiden
l6ytaminen oli hidasta. Kehityimme tiedonhaussa tydmme edetessa, ja l0ysimme
nopeammin uutta materiaalia esimerkiksi tutkimusten lahdeluetteloiden kautta. LOy-
simme kayttoomme aiheeseen liittyvia hyvia kirja- ja verkkolahteitd mielestamme
riittdvasti, mutta tutkimuksia olisi voinut kayttaa enemman teoriaosuudessa. Materi-
aalia kertyi lopuksi merkittavasti, mink& vuoksi jouduimme rajaamaan vahemman
relevanttia materiaalia pois teoriaosuudesta. Tyoéstdmme muodostui melko laaja
osin siksi, etta likemalli on laaja kasite, joka muodostuu monista tekijoista. Opin-
naytetyoprosessia olisi helpottanut alkuvaiheessa selkeampi aihekokonaisuuden
rajaaminen. Aiheen rajaaminen olisi helpottanut opinnaytetyén kokonaiskuvan né-
kemistd, ja lisaksi se olisi rajannut tydmaaraa seka turhia kokonaisuuksia pois teo-

riaosiosta.

Kaytannon osuus, eli FMS-testaukset ja harjoitteiden ohjaaminen, sujui lahes on-
gelmitta. FMS-testi soveltui intervention vaikutusten arviointiin ja opimme sen kay-
ton kokonaisuudessaan. Joitakin ongelmia tai rajatapauksia saattoi ilmeta testauk-
sessa, mutta pystyimme mittausten jalkeen palaamaan katevasti tuloksiin videoma-
teriaalin avulla. Koulumme tilat sopivat testauspaikaksi hyvin. Mittauksia tehtiin kah-
tena paivana, mutta helppokayttdinen siirrettava FMS-testivalineist6 mahdollisti sa-
manlaiset mittausolosuhteet. Ongelmana testien tekemisessa oli enemmankin tes-
tattavien oma valmius. FMS-testit tulisi suorittaa niin sanotusti ‘kylmiltaan’ ilman al-
kulammittelya. Koulun tiloissa testauksessa saattoi vaikuttaa se, etta saapuiko tes-
tattava paikalle autolla vaiko polkupyéralla. Nama olivat kuitenkin sellaisia asioita,

jotka toteutuivat olosuhteiden pakosta, emmeka voineet vaikuttaa niihin paljoa.



53

Joissakin tapauksissa alle kolmen pisteen tuloksen syy olisi hyva identifioida spesi-
feimmilla lisatesteilla. Tarkemman syyn maarittely virheelliselle liikemallille on jos-
kus tarpeellista, mutta yhteen osaan keskittyminen voi osaltaan myds rajoittaa itse
likemallin korjaamista. Syitéd heikompiin testituloksiin voi olla monia, esimerkiksi
puutteellinen liikkuvuus tai stabiliteetti, heikko fyysinen suorituskyky tai heikko fyy-
sinen kapasiteetti. (Cook ym. 2010, 73, 223-224.) FMS-testin tukena voisi joissakin
tapauksissa kayttaa muitakin testeja, silla tarkkaa alemman tuloksen aiheuttajaa
testi ei paljasta. Kun selvitetaan tarkemmin merkittava liikemallia haittaava tekija,

voidaan liikkemallin korjaamiseen mahdollisesti my6s vaikuttaa tehokkaammin.

Intervention tutkimusasetelma oli omalla tavallaan haasteellinen, silla osallistujia tut-
kitaan jokaista omana tapauksenaan. Yhdellak&dé&n testattavista ei ollut taysin sa-
manlaista harjoitusohjelmaa, vaan harjoitettavat osa-alueet ja liikkeiden méaara vaih-
telivat yksiloittain. Lisaksi harjoittelukertojen seka muun fyysisen harjoittelun maara
(Kuvio 5) vaihteli osallistujien valilla. Harjoittelukertojen maaralla seka alku- ja lop-
putestauksen kokonaispistemaaran erolla lienee yhteytta toisiinsa, mutta niiden va-
listd yhteyttd on vaikea maarittdd. Lopputulokset ovat luultavasti useamman eri
muuttujan summa. Pohtimiamme mahdollisia vaikuttajia harjoittelun lopputulemaan
voivat olla esimerkiksi harjoitteluliikkeiden suoritusjarjestys, harjoittelijan oma moti-
vaatio suorittaa likkeet kunnolla kotiolosuhteissa ja harjoittelijan oma kyky arvioida
likkeen suoritustekniikkaa. Lisaksi on mahdollista, etté alkutestauksessa jo korkeaa

pistemaaraa on vaikeampi parantaa kuin matalampaa pistemaaraa.

Harjoitusliikkeiden jarjestyksella voi olla harjoituksen tehokkuutta mietittdessa suuri
merkitys. Valitsemalla suuriin lihasryhmiin ja useiden nivelten yli kulkevat harjoitus-
likkeet harjoittelun alkuun, saadaan néaihin lihaksiin aikaiseksi suurin harjoitusar-
syke. Harjoitusarsykkeella tarkoitetaan harjoittelun aikaansaamaa arsyketta lihak-
sessa, mik& aiheuttaa neuraalisia, metabolisia, hormonaalisia ja verenkierrollisia &r-
sykevasteita elimistdssa. (Kauranen 2017, 586.) Emme maéaarittdneet intervention
harjoitusliikkeille suoritusjarjestysta, vaan se jai harjoittelijan itse paatettavaksi.
Enemman lihaskuntoon keskittyvilla harjoitteilla ei ollut merkittdvaa kuormituseroa,
joita niin sanotusti “isoilla” ja “pienilla” liikkeilla voisi olla harjoitusvaikutuksia mietit-

taessa.
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Jalkeenpain liikkeiden jarjestysta mietittaessa olisi kuitenkin voinut olla hyddyllista
kokeilla, olisiko liikkuvuutta parantavien dynaamisten venytysliikkeiden suorittami-
nen aina harjoituksen alussa tuonut muutoksia harjoittelun lopputulemaan. Dynaa-
miset venytykset valmistavat elimistba fyysiseen suoritukseen ja varmistavat tarvit-
tavan nivelten liikeratojen laajuuden (Kauranen 2017, 594). Yksi pohtimamme
seikka oli myods harjoitusliikkeiden maara kehitettdvaa osa-aluetta kohden: saako
kahdella harjoituksella osa-aluetta kohden tarpeeksi tehokkaita vaikutuksia, ja oli-
siko useammalla harjoitteella saanut viela parempia vaikutuksia. Jouduimme kui-
tenkin miettimaan harjoitteiden kokonaismaaraé, jonka emme halunneet kasvavan

liian suureksi.

Meita kiinnosti myds liikkeiden vaikutus symmetrisyyteen ja mahdollisiin puolieroi-
hin, silla osa FMS-testeista (aita-askellus. askelkyykky linjassa, olkapaiden liikku-
vuus, suoran jalan nosto ja kiertoliikkeen vastustaminen) mittaa kehon vasenta ja
oikeaa puolta erikseen. Kunkin testin pisteytys maaraytyy kehon huonommin par-
jaavan puolen mukaan. Aluksi ajattelimme, etta judon harrastajilla voisi I0ytya pal-
jon puolieroja, koska lajissa on paljon heittoja, jalkapyyhkaisyja, vastaheittoja seka
muita liikkeita, jotka kuormittavat kehoa kiertoliikkeen kautta. Tuloksia tarkastelta-
essa ne olivatkin melko péainvastaisia. Alkumittauksessa kolme testihenkil6a vii-
desta saivat naista liikkeista symmetrisen pisteytyksen. Yksi selitys hyvalle symmet-
rialle voi liittya siihen, etta lajissa eteneminen, niin harrastus- kuin kilpailumielessa,

vaatii liikkeiden onnistumista molemminpuolisesti (Socha ym. 2016, 263).

Kohderyhmén osallistuminen ja sitoutuminen harjoitteluun oli paaasiassa hyvaa,
vaikka taysiin harjoittelumaariin ei paasty. Intervention harjoittelun méaéaréén vaikut-
tavat tekijat olivat enemman tai vdhemman ulkoisia, kuten sairastuminen kesken
intervention tai asepalveluksen aloittaminen. Harjoittelun mé&raan saattoi vaikuttaa
mya0ds intervention ajankohta, silla se suoritettiin kesalla kesken lomakauden. Edella
mainitut asiat saattoivat vaikuttaa lisaksi harjoittelun progressioon, eli intervention
aikana harjoitusliikkeiden vaativuuden lisdamiseen. Vain kaksi osallistujaa viidesta

siirtyi vaativampiin versioihin osassa harjoitusliikkeita.

Intervention kesto itsessaan oli olosuhteisiin nahden sopiva. Intervention pidenta-

minen olisi tuottanut opinndytetydn valmistumiseen aikataulullisia vaikeuksia. Li-
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saksi kahdeksan viikon interventiolla saatiin tuloksia alku- ja lopputestausten pistey-
tyksid verrattaessa. Vertauksena opinnaytyossamme kaytetyissa tutkimuksissa,
jotka sisélsivat intervention FMS-testien pohjalta, interventioiden kestot vaihtelivat
kuudesta kahteentoista viikkoon.

Harjoittelupaivakirjan pitaminen Physiofile-palvelussa soveltui intervention seuraa-
miseen ja tiedonhankintaan hyvin, silla se oli helppokayttéinen. Palvelun avulla pys-
tyi myos ottamaan meihin helposti yhteytta tarvittaessa. Harjoitusliikkeet seka niiden

ohjeet sai myos katevasti osallistujille palvelun kautta.

Vaikka emme keranneet kirjallista palautetta, tiedustelimme intervention osallistu-
jilta, ovatko he huomanneet harjoittelulla olevan mitaan vaikutuksia testien ulkopuo-
lella. Osa osallistujista oli huomannut vaikutuksia, kuten esimerkiksi keskivartalon
voiman lisaantymista tai liikkuvuuden parantumista, mika oli nakynyt esimerkiksi

golf-lyénneissa.

Tyoétamme voisi kehittdd jatkossa esimerkiksi tutkimalla suurempaa kohderyhméa
seka ottamalla kontrolliryhman tutkimukseen mukaan. Liséksi harjoitusliikkeita ja in-
tervention pituutta voisi varioida sekd kokeilla tarkentavien testien soveltuvuutta
FMS:n tukena. Yksi ndkokulma lisda tutkimukseen voisi olla jonkinasteinen jatko-

seuranta, jossa tutkitaan harjoitusohjelman ehkaisevaa vaikutusta urheiluvammojen

syntyyn.
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Liite 1. Taustakartoitus

Taustakartoituksen avulla on tarkoitus selvittda judoseuran harrastajien ikaa,
harrastustaustaa sekd mahdollista vammabhistoriaa. Taustakartoitus mahdollistaa
tutkijoita valmistautumaan seuraavaan vaiheeseen eli Functional Movement Screen
-testiston mitauksiin. Vastaajan nimea ei tulla kayttamaan opinnaytetyon tuloksissa,

vaan se jaa ainoastaan tutkijoiden tietoon.

Sahkopostiosoite

Tama lomake kerdd sdhkbpostiosoitteita. Muuta asetuksia

Vastaajan nimi

Ika vuosissa

1) Minka ikdisena aloitit judon harrastamisen?

alle 16 vuotiaana
16 - 21 vuotiaana
22 -30 vuotiaana
31 - 40 vuotiaana

¥li 40 vuotiaana
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2) Kuinka kauan olet harjoitellut judoa aktiivisesti (vahintdan 2 krt / vko)?

harjoitteluni on epasaannallists
alle 2 vuotta

2 - 3vuctta

3 -4 vuotia

4- 5vuotta

¥li 5 vuotta

3) Kuinka kauan olet kilpaillut judossa?
En kilpaile
alle 2 vuotta
2-3vuotta
3 -4 vuotta
4 - 5vuotta

¥li &5 vuotta

Vammahistoria

4) Oletko loukkaantunut harjoittelussa tai kilpailussa viimeisen kuuden viikon
aikana?

Kylla

Ei

5) Onko sinulla ilmennyt viimeisen kuuden viikon aikana jotain harjoittelua
haittaavaa vaivaa?

Kylla

Ei
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6) Jos vastasit kohtaan 4 tai 5 kylla, niin missa kehonosassa tai -osissa
loukkaantuminen / vaiva ilmenee?

P&an alue

Niska, kaularanka
Kylkiluut
Rintaranka

Vatsa
Lanneranka
Lantio

Lonkka

Nivunen
Takareisi

Etureisi

Polvi

Akilles, s33ri, pohje
Nilkka, jalkaterd

Lapaluu

Olkapaa

Olkavarsi

Kyyndrvarsi / kyyndrpad
Ranne

Sormet / kisi

Muu paikka
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7) Kuvaile harjoitusta haittaavaa vaivaa

8) Jos vastasit kohtaan 4 tai 5 kylla, niin mika on oireiden voimakkuus asteikolla
0 - 10 (O=ei kipua tai oireita, 10=pahin mahdollinen kipu)
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Liite 2. Kuvauslupa
Kuvaamisen tarkoitus:

FMS — mittausten tulosten analysoinnin helpottamiseksi kuvaamme (video / valo-
kuva) testitilanteen kahdella videointilaitteella. Videoita kaytetdéan testin tulosten
analysointiin seka niita tullaan mahdollisesti nayttamaan opinnaytetyon esittelytilai-
suudessa Seingjoen Ammattikorkeakoulun tiloissa. Videot seké kuvat tullaan havit-

tamaan opinnaytetydn valmistumisen jalkeen.
Vapaaehtoisuus ja salassapito:

Olen tietoinen siita, ettd minun kuvaamiseni on vapaaehtoista. Olen tietoinen myds
siitd, ettd kuvaaminen ei aiheuta minulle minkaanlaisia kustannuksia, henkilollisyy-
teni jaa vain tutkijoiden (ft- opiskelijat & ohjaavat opettajat) tietoon, ja minua koskeva
aineisto havitetdan opinnaytetytn valmistumisen jalkeen. Voin halutessani keskeyt-
taa osallistumiseni kuvaukseen, milloin tahansa ilman, ettd minun taytyy perustella

keskeyttamistani.
Huomioitavaa:

e Mikali kuvauslupaa ei myonneta, perustuu FMS mittaustulokset testihetkella

tehtyyn arvioon, joka voi antaa virheellisen tuloksen
¢ Alaikaisen kuvauslupa pyydetaan kirjallisena lapsen huoltajilta.

o Kuvia ei kaytetd kaupallisessa, epaasiallisessa tai loukkaavassa tarkoituk-

sessa.
Lupa video- ja valokuvaukseen *
e Kylla
o Ei

e Olen alaikainen



Liite 3. FMS-testilomake

FUNCTIONAL MOVEMENT

SCREEN SCORE SHEET
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MAME: DATE:
ADDRESS:
CITY, STATE ZIP: PHOME:
SCHODL/AFFILIATION:
HEIGHT: WEIGHT: AGE: GENDER:
PRIMARY SPORT: PRIMARY POS ITIOMN:
HAND/LEG DOM INANCE: FREWIOUS TEST SCORE:
TEST RAW SCORE FINAL SCORE COMMENTS

DEEF SQUAT

HURDLE STEP

INLINE LUNGE

SHOULDER MOBILITY

SHOULDER CLEARING TEST

ACTIVE STRAIGHT-LEG RAISE

TRUNE STABILITY FUSHUFP

EXTENSION CLEARING TEST

ROTARY STABILITY

FLEXION CLEARING TEST

TOTAL SCREEM S E

m Copyright 2015 Functional Moverment Systems and Gray Cook
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Liite 4. FMS-testiliikkeet

Aita-askellus

Askelkyykky linjassa
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Suoran jalan nosto
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Selvitystestit
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