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Tassa toiminnallisessa opinndytetydssa kasitelldan vesiharjoittelua fysioterapian muotona
polven nivelrikon kuntoutuksessa. Vesiharjoittelun on todettu lievittavan kipua, parantavan
fyysista toimintakykya ja hengitys- ja verenkiertoelimiston kestavyyskuntoa, vahentavan pol-
vinivelen koettua epavakautta ja jaykkyytta seka parantavan elamanlaatua henkil6illa, joilla
on todettu polven nivelrikko. Lisaksi vesiharjoittelun on todettu olevan kivuttomampaa kuin
maalla tehtavan harjoittelun.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa tutkittuun tietoon perustuva liikkepankki vesiharjoitte-
luun soveltuvista keskeisimmista harjoitteista. Tyon tavoitteena oli selvittaa, millaista tieteel-
listd nayttda on vesiharjoittelun hyddyista polven nivelrikon kuntoutuksessa. Tydn tuotos eli
likepankki tuotettiin sdhkdisena versiona Metropolian HyMy-kylassa toimivien opiskelijoiden
kayttoon vesiharjoittelun suunnittelun ja toteuttamisen tueksi.

Tyon toiminnallinen tuotos eli liikepankki siséltaa kattavan valikoiman erilaisia tutkimuksissa
esiintyneitd vesiharjoitteluun soveltuvia harjoitteita. Harjoitteet on jaoteltu teemoittain fyysi-
sen harjoittelun eri osa-alueiden mukaan. Yhta lukuun ottamatta kaikissa tdhan opinnayte-
tydhdn valituissa tutkimuksissa tehtiin alaraajojen lihasvoimaharjoittelua. Lisaksi liikepank-
kiin sisallytettiin yla- ja keskivartalon lihasvoimaharjoitteita, silla niiden on todettu yhdistet-
tyna alaraajojen lihasvoimaharjoitteluun lisdavan toimintakykya ja parantavan tasapainoa
pelkkaa alaraajojen lihasvoimaharjoittelua enemman.

Liikepankkiin koottiin myos erilaisia aerobisia harjoitteita, silla niita sisaltavilla harjoitteluoh-
jelmilla on todettu olevan vaikutuksia muun muassa kivun vahentymiseen ja toimintakyvyn
paranemiseen. Naiden lisaksi liikepankkiin sisallytettiin askellus- ja proprioseptiikan harjoit-
teita, silla naitd osa-alueita harjoittaneissa tutkimuksissa on todettu vaikutuksia kivun vahe-
nemisen lisdksi myds koetun polven epavakauden ja jaykkyyden vahenemiselle. Liikepankin
loppuun on listattu erilaisia tutkimusten alku- ja loppuverryttelyiden yhteydessa esiintyneita
kehonhuoltoharijoitteita.

Avainsanat vesiharjoittelu, polven nivelrikko, liikepankki, fysioterapia
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This is a functional thesis about aquatic exercise in the rehabilitation of knee osteoarthritis.
Aquatic exercise in knee osteoarthritis has been proven to reduce pain, improve physical
function and the aerobic condition of the blood and respiratory system and reduce knee
stiffness and instability in people with knee osteoarthritis. Moreover, aquatic exercise is
found to be less painful than exercise on land.

The aim of this thesis was to produce a movement collection of suitable exercises for aquatic
exercise in knee osteoarthritis based on the latest research in this topic. The goal of this
thesis was to understand what is the scientific evidence of the benefits of aquatic exercise
in the rehabilitation of knee osteoarthritis. The final product of this thesis was made in online
form and it was devoted to the students in Metropolia HyMy Well-Being Village to help their
planning of aquatic exercise groups.

The functional part of this thesis includes a broad variety of different aquatic exercises found
in research articles. The exercises are divided by general different subareas of physical
training. All except for one study included lower body strength exercises that were included
in the movement collection. Apart from that also upper body and core strengthening exer-
cises were included because whole body strengthening exercises have been found to im-
prove function and balance more than just lower body strength training.

Moreover, different aerobic exercises were included in the movement collection because
training programs including these exercises have had effects on diminishing pain and im-
proving function in people with knee osteoarthritis. Furthermore, some step and propriocep-
tive training exercises were included because studies including these kind of exercises have
obtained good results in reducing pain, self-reported knee instability and stiffness. Finally,
in the end of the movement bank there are different kinds of body maintenance exercises
that have been used in the warm up and cool down sections in different studies.

Keywords aquatic exercise, knee osteoarthritis, movement collection,
physiotherapy
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1 Johdanto

Nivelrikko on maailman yleisin nivelsairaus ja yleisin aikuisten polvikipujen syy. Liikunta
tutkitusti vahentaa kipua ja parantaa polven nivelrikkoa sairastavien toimintakykya ja ela-
manlaatua. Liikuntalajeista suositellaan sellaisia lajeja, joissa ei tule suurta painokuormi-
tusta polveen. Vesivoimistelu ja -juoksu kuuluvat sopivimpien lajien joukkoon. (Polvi- ja
lonkkanivelrikko, Kaypa hoito -suositus 2018.) Tutkitun tiedon pohjalta vesiharjoittelun
voidaan hyotyjensa ansiosta mahdollisesti ndhda olevan hyva harjoitusmuoto henkiléille,

joilla on todettu polven tai lonkan nivelrikko (Bartels ym. 2016: 15-16).

Vesiharjoittelun vaikutuksia erityisesti kipuun ja toimintakykyyn polven nivelrikkoa sai-
rastavilla henkil6illd on tutkittu melko paljon ja uusia vastikdan tehtyja tutkimuksia ai-
heesta on saatavilla. Niissd on muun muassa todettu, ettd vesiharjoittelu vahentaa kipua
ja parantaa toimintakykya henkil6illa, joilla on todettu polven nivelrikko (Bartels ym. 2016:
1-14; Dong ym. 2017; 451-453; de Mattos ym. 2016: 533—540). Tutkimusten mukaan
vesiharjoittelu voisikin olla paras harjoitusmuoto inaktiivisten henkildiden fyysisen har-
joittelun aloittamiseen seka fyysisen aktiivisuuden kohottamiseksi (Bartels ym. 2016: 15—
16; Kettunen ym. 2020: 10).

Positiivisten tutkimustulosten perusteella polven nivelrikon vesiharjoittelua kasittelevalle
liikepankille on siis tarvetta. Taman opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa, millaiset
vesiharjoitteluinterventiot ja -harjoitteet on todettu vaikuttaviksi. Naiden vaikuttaviksi to-
detuissa harjoitusohjelmien ja niissa esiintyneiden harjoitteiden pohjalta tuotetaan liike-
pankki HyMy-kylassa toimiville opiskelijoille, jotta he voivat helpommin hyddyntaa ajan-
kohtaista tutkittua tietoa vesiharjoittelun suunnittelun tukena. Tydn toimeksiantajana toi-
miva HyMy-kyla on Metropolia Ammattikorkeakoulun Myllypuron kampuksella toimiva
ekosysteemitoimintatapaan pohjautuva monialainen oppimis- ja kehittdmisymparisto
(Metropolia 2020).
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2 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa liikkepankki-tyyppinen opas polven nivel-
rikon kuntoutukseen soveltuvista tutkitusti vaikuttavista vedessa tehtavista harjoitteista.
Jotta liikepankki pohjautuu ajankohtaiseen tutkittuun tietoon, on opinnaytetyon tavoit-
teena samalla selvittda, millaista tieteellista nayttoa on vesiharjoittelun hyodyista polven
nivelrikon kuntoutuksessa. Tyon kirjallisuuskatsausosiossa siis selvitetdan, millaisia vai-
kutuksia vesiharjoittelulla on polven nivelrikon oireisiin ja sitéd sairastavien henkildiden
toimintakykyyn ja elamanlaatuun. Tyon toiminnallinen tuotos eli liikepankki tuotetaan
sahkdisena versiona Metropolian HyMy-kylassa toimivien opiskelijoiden kayttdédn polven
nivelrikkoa sairastaville suunnattujen vesiliikuntaryhmien ja yksiléterapian suunnittelun
seka toteuttamisen tueksi. Lisaksi opinnaytetyd tallennetaan julkiseksi Theseus-tietokan-
taan, jolloin myds muut fysioterapia-alan ammattilaiset voivat hyédyntaa sita vapaasti

tyossaan.

Opinnaytetyon toimeksiantaja on Metropolia Ammattikorkeakoulun Myllypuron kampuk-
sella toimiva HyMy-kyla, joka on ekosysteemitoimintatapaan pohjautuva monialainen op-
pimis- ja kehittamisymparistd. HyMy-kyla on moniammatillinen ja autenttinen oppimis-
ymparisto, jonka tavoitteena on mahdollistaa opiskelijoille tulevaisuuden taitoja, ammat-
tikaytantoja seka yksildityjen palveluiden muotoilua, konseptointia ja kehittamista. Asiak-
kaille HyMy-kylan on tarkoituksena tuottaa inmis- ja asiakaslahtoisia palveluita ja toimin-
taa. (Metropolia 2020.)
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3 Polven nivelrikon fysioterapia

Nivelrikko on maailman yleisin nivelsairaus. Suomessa 6,1 prosentilla miehista ja 8,0
prosentilla naisista on kliinisesti todettu polven nivelrikko. Sen merkittdvimmat riskitekijat
ovat lihavuus, ikdantyminen ja perima. Muita riskitekijoita ovat polvinivelen vammat, ku-
ten murtumat ja nivelsiderepeamat. Myds pitkdan toistunut voimakas kuormitus lisda ni-
velrikon vaaraa. Nivelrikossa polvinivelessd tapahtuu muutoksia niin nivelrustossa,
luussa, nivelkalvossa kuin ymparoivissa lihaksissakin. Nivelrustossa proteoglykaanien ja
sidekudoksen kollageenin hajoaminen kiihtyy. Muutokset polvinivelessa tapahtuvat hi-
taasti vuosien kuluessa. Polvinivelen rustosolut eivat uusiudu eika uutta rustokudosta
muodostu vaurioituneen tilalle. Vahitellen rusto haviaa luun pinnalta ja sen alla oleva luu
muotoutuu uudelleen. Nivelrikon aiheuttavaa tarkkaa syyta ei tunneta. (Polvi- ja lonkka-

nivelrikko, Kaypa hoito -suositus 2018.)

3.1 Polven nivelrikon oireet ja vaikutus toimintakykyyn

Kipu on polven nivelrikon yleisin oire. Kivun aiheuttaa luun ja niveltd ympardivien
rakenteiden muutokset ja niveltulehdus. Joka kolmannella polven nivelrikko on oireeton,
vaikka nivelrikko olisi todettu rontgenkuvissa. Alkuvaiheessa kipu on kuormituskipua el
se iimenee rasituksessa. Kavely vaikeutuu tasamaalla ja portaita alaspain kavellessa.
Nivelrikon edetessa kipu voi muuttua jatkuvaksi ja sita voi esiintya myds oisin. (Polvi- ja
lonkkanivelrikko, Kaypa hoito -suositus 2018.) Joillakin nivelrikkoa sairastavilla henki-
I6illa esiintyy nivelen aamujaykkyytta, joka on luonteeltaan lyhytaikaista (maksimissaan
15 minuuttia) verrattuna tulehduksellisiin nivelsairauksiin. Liikkeelle 1ahtoon liittyvaa jayk-
kyytta ilmenee esimerkiksi pitkan yhtajaksoisen istumisen jalkeen. (Kettunen ym. 2020:

4,6; Polvi- ja lonkkanivelrikko, Kaypa hoito -suositus 2018.)

Polvinivelrikon aiheuttama kipu on yleensa hyvin paikallista, mutta se voi sateilla sdaren
ylaosaan tai tuntua polvinivelen alueella epatarkkarajaisena. Tibiofemoraalinen eli reisi-
luun ja saariluun valinen nivelrikko oireilee usein kipuna nivelraon alueella, kun taas pa-
tellofemoraalinen eli reisiluun ja polvilumpion valinen nivelrikko tuntuu kipuna polven etu-
osassa ja vaivaa eritysesti rappusia ylés noustessa tai alas laskeutuessa. (Kettunen,
Multanen, Waller, Ulaska & Hakkinen 2020: 4.)

Nivelpintojen kuluminen saattaa muuttaa nivelen polvinivelen asentoa ja korostaa varus-
ja valgus-virheasentoja. Nama muutokset polven asennossa saattavat puolestaan nakya

polven instabiliteettina eli epavakautena. Nivelen vakauden saavuttaminen on monien
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tekijdiden, kuten voiman, proprioseptiikan seka valjyyden harjoittamisen tulos. Nivelen
epavakaus saattaa aiheuttaa epavarmuuden tunnetta paivittaisista asioista selviami-
sessa, mika puolestaan voi johtaa vahaisempaan sosiaaliseen osallistumiseen esimer-
kiksi tdissa, harrastuksissa, vapaa-ajalla ja urheilussa. (Kampshoff ym. 2018: 2.) Polven
nivelrikossa niveleen kehittyy seka ojennus- ettd koukistusvajausta ja polven ojennus-
voima saattaa heikentya. Tulehdusvaiheessa polvessa ilmenee turvotusta, nesteilya ja
lievaa kuumotusta. Nivelkapseli voi paksuuntua, ja nivelpintojen reunoilla voi olla havait-

tavissa luisia paksuuntumisia. (Polvi- ja lonkkanivelrikko, Kaypa hoito -suositus 2018.)

Nivelrikon aiheuttamat rajoitteet fyysiselle toimintakyvylle ovat monenlaisia. Nivelrikko
hankaloittaa kdvelya seka tasamaalla ettd rappusissa ja se voi nakya asiakkaan kave-
lyssa ontumisena ja kavelynopeuden seka askelpituuden lyhenemisena. Kyykistyminen
saattaa hankaloitua, mika tekee istumasta seisomaan nousemisen ja istuutumisen esi-
merkiksi tuolille tai WC-istuimelle vaikeaksi. Pitkalle edenneessa polvinivelrikossa myos
paivittaistoiminnot, kuten sukkien, housujen ja kenkien pukeminen, peseytyminen tai var-
paan kynsien leikkaaminen, voivat hankaloitua nivelrikon takia. (Kettunen ym. 2020: 4;

Polvi- ja lonkkanivelrikko, Kaypa hoito -suositus 2018.)

De Rooij ym. (2016) selvittivat 58 kohorttitutkimuksen pohjalta tekemassaan systemaat-
tisessa kirjallisuuskatsauksessa riskitekijoéitd polven nivelrikkoon liittyvat kivun lisdanty-
miselle ja toimintakyvyn alentumiselle. Kaikissa kirjallisuuskatsaukseen valituissa tutki-
muksissa oli vahintdan 100 osallistujaa, ja heidan toimintakykya ja kipuaan seurattiin
minimissaan puolen vuoden seurantajakson ajan. Katsauksessa havaittiin tilastollisesti
vahvaa nayttoa sille, etta voimakkaampi kipu alkutilanteessa, kipu molemmissa polvissa
ja masentuneeseen mielialaan liittyvat oireet ovat yhteydessa polven nivelrikkoon liitty-
van kivun lisdantymiseen, mutta sukupuolella ei ole merkitysta. (de Rooij ym. 2018: 481—
487.)

Katsauksessaan de Rooij ym. (2018) I6ysivat myds vahvaa nayttoa sille, ettd kova kipu
Iahtdtilanteessa, masentunut mieliala, radiologisten I0ydosten tai kivun paheneminen,
alentunut polven ojentajien lihasvoima ja kdvelynopeus seka huono yleinen terveydentila
olivat riskitekijoita toimintakyvyn alentumiselle. Sukupuolella, tupakoinnilla, alkoholin ku-
lutuksella, asuinkumppaneilla, alkutilanteen radiologisilla 16yddksilla, oireiden kestolla tai
rajoittuneilla polven fleksion tai lonkan sisa- ja ulkokierron liikelaajuuksilla ei puolestaan
havaittu yhteytta toimintakykyyn. Katsauksessa todettiin, etta yksittdisen polven nivelrik-

koasiakkaan kivun ja toimintakyvyn ennustetta ei voida tehda tulosten pohjalta, mutta
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kivun ja toimintakyvyn ennusteen riskitekijoiden tunteminen on tarkeaa seka asiakkaille

etta polven nivelrikon parissa toimiville ammattilaisille. (de Rooij ym. 2018: 481—490.)

Hall ym. (2018) tutkivat polven ojentajien lihasvoimaharjoitteluun keskittyneen 12-viikon
harjoitusohjelman vaikutusta kipuun ja toimintakykyyn henkil6illa, joilla on todettu polven
nivelrikko. Alaraajoja painokuormittamaton viisi kertaa viikossa tehty lihasvoimaharjoit-
telu kasvatti koeryhmalaisten polven ojentajien lihasvoimaa 26% verrattuna alkutilantee-
seen. Koeryhmalaisten kipu helpottui ja toimintakyky parani enemman verrattuna harjoit-
telematta olleeseen kontrolliryhmaan. Kivun helpottumisen ja toimintakyvyn paranemi-
sen voitiin mahdollisesti nahda olevan harjoittelun avulla parantuneen polven ojentajien

lihasvoiman ansioita. (Hall, Hinman, Wrigley, Kasza, Lim & Bennell 2018: 495-499.)

Nivelkivun, -jaykkyyden seka nivelrikon asettamien suoritusrajoitteiden arvioimiseen on
kehitetty erilaisia asiakkaan subjektiiviseen arvioon perustuvia kyselylomakkeita. Tallai-
sia erityisesti kliinisissa tutkimuksissa kaytettyja luotettavaksi arvioituja kyselyitd on esi-
merkiksi WOMAC- (Western Ontario an McMasters University Osteoarthritis Index) ja
siitd laajennettu KOOS-kysely (Knee Injury and Osteoarthritis Outcome Score). (Kettu-
nen ym. 2020: 4; Polvi- ja lonkkanivelrikko, Kaypa hoito -suositus 2018.)

3.2 Polven nivelrikon fysioterapian lahtokohdat

Nivelrikon hoidon keskeisimmat periaatteet ovat kivun lievittdminen ja hallinta, toiminta-
kyvyn yllapitaminen ja parantaminen seka sairauden pahenemisen estaminen (Polvi- ja
lonkkanivelrikko, Kaypa hoito -suositus 2018). Nivelrikon hoidossa ladkkeettémat hoidot
ovat ensisijaisia. Ylipainoisen potilaan painonpudotus on erittain tarkeaa, silla tama va-
hentda polven kuormituskipua ja parantaa toimintakykya. Fysioterapialla voidaan lievit-
taa nivelrikkopotilaan kipua seka yllapitaa ja lisata liikkumis- ja toimintakykya seka ela-
manlaatua. Myos fysikaalisilla hoidoilla voidaan lievittda oireita. Tekonivelleikkausta voi-
daan harkita, jos kipu ei muuten ole hallittavissa eika toimintakykya voida muilla keinoin

yllapitaa. (Polvi- ja lonkkanivelrikko, Kaypa hoito -suositus 2018.)

Suomen fysioterapeuttien julkaisemassa polven- seka lonkan nivelrikon fysioterapiasuo-
situksessa seka polvi- ja lonkkanivelrikon Kaypa hoito-suosituksessa maaritellaan kon-
servatiivisen hoidon tarkeimmiksi osiksi sekad maalla etta vedessa toteutettu terapeutti-
nen harjoittelu ja potilaan ohjaaminen aktiiviseen, saanndlliseen liikuntaan. Fysiotera-

pian eri menetelmilld voidaan vahentaa nivelrikosta johtuvaa kipua seka yllapitaa ja pa-
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rantaa likkumis- ja toimintakykya seka asiakkaan yleista elamanlaatua. (Kettunen, Mul-
tanen, Waller, Ulaska & Hakkinen 2020: 3, 7; Polvi- ja lonkkanivelrikko, Kaypa hoito-
suositus 2018.) Hollannissa julkaistussa nivelrikkoa kasittelevassa hoitosuosituksessa
konservatiivisen hoidon tarkeimmiksi menetelmiksi nostetaan esille asiakkaan itsehoi-
don ohjaus, fysioterapeuttinen harjoittelu, kipulaakitys ja ylipainoisten asiakkaiden koh-

dalla painonpudotus (Kampshoff ym. 2018: 11).

Suositeltavia liikuntamuotoja ovat sellaiset, jossa niveliin ei kohdistu voimakkaita iskuja
tai yhtaaikaisia voimakkaita kompressio- ja kiertoliikkeita tai korkeaa tapaturmariskia.
Polven nivelrikkoa tutkittaessa on I0ydetty vahvaa tutkimusnayttéa (A) sille, etta liikunta
ja terapeuttinen harjoittelu vahentavat kipua ja parantavat toimintakykya sekd hieman
myos eldmanlaatua polvinivelrikkoa sairastavilla. (Kettunen ym. 2020: 8-10.) Vedessa
tehtavan harjoittelun vaikuttavuutta on tutkittu polven- tai lonkan nivelrikkoa sairastavilla
henkil6illda. On olemassa vahvaa tutkimusnayttéa (A) siita, ettd vedessa tapahtuva oh-
jattu harjoittelu parantaa hieman nivelrikkoasiakkaan toimintakykya ja eldamanlaatua
sekd vahentda hieman kipuoireita ainakin lyhytaikaisesti. Vesiharjoittelu saattaa olla
hyva harjoittelumuoto nivelrikossa erityisesti silloin, kun asiakkaalla on ylipainoa ja har-
joittelu on muuten vaikeutunut. (Kettunen ym. 2020: 10.) Vesiharjoittelu on hyva vaihto-
ehto esimerkiksi silloin, kun maalla tehtavat harjoitteet tuottavat paljon kipua. Asiakkaan
muut sairaudet voivat vaikuttaa turvallisen fyysisen harjoittelu toteuttamiseen ja tera-
peutilla on oltava valmiudet ottaa ne huomioon harjoittelua suunnitellessa. (Kampshoff
ym. 2018: 12, 36.)

Lihasvoimaharijoittelun tulisi olla progressiivista ja kohdentua nivelrikkoista niveltd ympa-
roiville suurille lihasryhmille. Harjoittelun tulisi sisaltaa tasapainoharjoitteita, mikali asiak-
kaalla tasapainossa tai koordinaatiossa seka liikkuvuusharjoittelua, jos asiakkaalla on
likerajoituksia tai lyhentymista lihaksissa. (Kampshoff ym. 2018: 12, 35.) Kettusen ym.
(2020) fysioterapiasuosituksen mukaan fysikaalisilla hoidoilla voidaan lievittaa nivelrik-
koasiakkaiden oireita ja manuaalisia tekniikoita voidaan harjoittelun ohessa kayttaa ni-
velliikkuvuuden lisaamiseksi seka niveloireiden lieventamiseksi (Kettunen ym. 2020: 3).
Kampshoff ym. (2018) eivat puolestaan suosittele manuaalista terapiaa tai muita fysi-
kaalisia terapiamuotoja osaksi polven tai lonkan nivelrikon kuntoutusta niiden heikon tut-

kimusnaytén vuoksi (Kampshoff ym. 2018: 15).
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4 Veden erityisominaisuuksien vaikutukset harjoitteluun

Veden erityisominaisuudet noste, vastus ja hydrostaattinen paine tekevat terapeuttisen
harjoittelun toteuttamisesta vedessa usein helpompaa ja turvallisempaa kuin kuivalla
maalla (Cameron 2009: 245-246). Veden terapeuttiset hyddyt puolestaan perustuvat sen

kykyyn sailéa lampdbenergiaa ja siirtaa sita tehokkaasti (Becker 2009: 860).

4.1 Noste

Vedessa ollessaan ihmiskeho syrjayttda hieman massaansa suuremman tilavuuden
vetta. Arkhimedeen lain mukaan taman syrjaytetyn veden tilavuutta vastaavan suuruinen
painovoiman vastainen voima tyontda kehoa yléspain vedessa. Tatd ominaisuutta kut-
sutaan veden nosteeksi. (Becker 2009: 860; Brody & Geigle 2009: 26.) Koska ihmiske-
hon tiheys on pienempi kuin veden, pystymme nosteen ansiosta kellumaan vedessa
(Brody & Geigle 2009: 26; Cameron 2009: 246). Vesilikunnassa hyddynnetaan nostetta
vahentdmaan alaraajojen nivelten, lihasten ja janteiden kuormitusta seka helpottamaan
heikentyneelld lihasvoimalla painovoimaa vastaan tehtavien liikkeiden suorittamista.
(Cameron 2009: 246.) Tama vaikutus auttaa ihmisia, joilla on nivelreumaa, ligamenttien
epavakautta tai nivelrikkoa (Cameron 2009: 249; Becker 2009: 866—867). Veden noste
on eduksi my®6s ylipainoisille henkildille, joiden painoa kannatteleville nivelille maalla har-
joittelu tuottaa suuren kuormituksen. Vesiharjoittelu onkin hyva harjoitusmuoto ylipainoi-
sille kunnon ja toimintakyvyn parantamiseksi. (Cameron 2009: 249; Becker 2009: 866—
867.) Vesiharjoittelu myds minimoi nivelten loukkaantumisriskin harjoittelun aikana
(Becker 2009: 866).

Veden pinnan korkeus vaikuttaa nosteen ja painokuormituksen kevenemisen suuruu-
teen. Veden ylettyessa kaulaan asti koko muulle keholle kohdistuu vain noin 7kg kuor-
mitus. Hapyliitoksen tasolle vedessa ollessa painokuorma vahenee noin 40 %, navan
kohdalla lukema on noin 50 % ja rintalastan syvyydessa kuormitus on 60 % tai enemman
pienempi verrattuna maalla seisomiseen riippuen siita, ovatko kadet vartalon vierella vai
ojennettuina. (Becker 2009: 860.) Heywood ym. (2019) totesivat alustaan kohdistuvia
pystysuuntaisia voimia maalla ja vedessa tutkiessaan, ettd koehenkil6illa kehonpaino
vedessa vyotaroon asti seistessa oli 44— 57 % ja rinnan syvyydella vedessa ollessa 30—
33 % verratta kuivalla maalla seisomiseen (Heywood 2019: 67). Heidan tuloksensa ovat

linjassa muun tutkitun tiedon kanssa.
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Alaraajojen painokuormitusta voidaan vesiharjoittelussa saadella veden syvyyden tai eri-
laisten apuvalineiden, kuten véiden tai kellukkeiden, avulla. Syvemmassa vedessa tai
kelluttavimmilla kellukkeilla alaraajat kuormittuvat vahemman. Kelluttavat valineet myos
mahdollistavat lihasten paremman rentoutumisen vedessa, kun kellumiseen itsessaan
ei vaadita niin paljoa lihasty6ta. (Cameron 2009: 254.) Nosteen kelluttavaa vaikutusta
voidaan tehostaa kayttamalla ilmalla taytettyja valineita, kuten vaoita tai kellukkeita, apu-

valineina vesiharjoittelussa. (Cameron 2009: 246.)

Vesiharjoittelun harjoitteet tulee suunnitella ja valita huolella, jotta olemassa olevat vaivat
eivat pahene tai harjoittelun aikana ei synny uusia. Suljetun ketjun harjoitteita voidaan
kayttaa silloin, kun asiakas pystyy hydédyntamaan altaan pohjaa tukipintanaan. Avoimen
ketjun harjoitteita voidaan suorittaa syvassa altaassa tai matalammassa altaassa esi-
merkiksi reunakaiteesta kasilla kiinni pitden. Vesiharjoittelua suunniteltaessa on myds
otettava huomioon eri liikkeiden biomekaniikan muuttuminen, kun ne siirretdan kuivalta
maalta veteen. Esimerkiksi juoksu on kuivalla maalla suljetun kineettisen ketjun liike,
mutta vedessa vesijuoksuna vydn avulla se muuttuu avoimen kineettisen ketjun liik-
keeksi. Vedessa tibiofemoraalisen nivelen kuormitus vahenee painokuormituksen keve-
nemisen my6ta, mutta se voi lisata patellofemoraalinivelen kipua, silla kyseisen nivelen
kompressio lisdantyy avoimessa ketjussa tehtdvassa polven ekstensiossa. (Cameron
2009: 254.) Matalassa vedessa tehty harjoittelu koostuu yleensa pitkalti suljetun kineet-
tisen ketjun harjoitteista ja syvassa vedessa harjoitellessa tehtavat liikkeet muuttuvat

avoimen kineettisen ketjun harjoitteiksi (Becker 2009: 864).

4.2 Veden viskositeetti eli vastus

Veden viskositeetti eli sisdinen kitka vastustaa ihmisen vedessa tekemia liikkeitd. Tama
vastus syntyy vedessa tehtavaa liiketta vastakkaiseen suuntaan ja on sitd suurempi, mita
nopeampi suoritettu liike on. Myds kehon poikkipinta-ala liikesuuntaan nahden vaikuttaa
vastuksen suuruuteen. Naita tekijoitd voidaan hyddyntaa veden aiheuttaman vastuksen
saatelemiseen liikenopeuksien varioimisen ja raajojen eri asentojen ja esimerkiksi uima-
rapyloiden avulla vesiharjoittelussa. Veden liikkkeiden suorittamisnopeuden avulla itse
saadeltavissa oleva vastus tekee siita turvallisen ja tehokkaan harjoitusympariston mo-
nille eri asiakkaille. (Cameron 2009: 246-247; Brody & Geigle 2009: 30, 32-33.) Kun voi-
mantuotto vedessa lakkaa, veden vastus pienenee lahes samalla hetkella lahes nollaan,
silld vedessa on vain vahan hidasta liikettd. Tama mahdollistaa liikkkeiden lopettamisen
nopeasti, mikali kipua ilmaantuu ja mahdollistaa lihasvoiman kontrolloidun harjoittelemi-
sen. (Becker 2009: 860.)
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Veden liikenopeudesta riippuva vastus tuottaa lihastydlle hyvan vastuksen, jonka avulla
lihasmassaa voidaan yllapitaa tai kasvattaa. Veden vastuksen saatelemisella joko liike-
nopeuden tai liikkeen suunnan avulla voidaan vaikuttaa siihen, millaista harjoitteluvaiku-
tusta harjoittelulla haetaan. Mitd nopeammin liikkeita tehdaan ja mitd voimakkaammin
harjoittelija liikkuu veden virtaussuuntaan nahden vastakkaisesti, sitd suurempi on veden
vastus ja samalla vaikutus lihasvoima- ja kestavyysominaisuuksien kehittymiselle. Vesi-
harjoittelun on todettu lisdavan raajojen voimaa tuki- ja liikkuntaelimistén seka neurologi-
sia sairauksia sairastavilla ja yllapitamaan lihasvoimaa terveilla ihmisilla. Jos veden vir-
taussuunta on samansuuntainen kuin asiakkaan liikesuunta, voi vesi toimia enemminkin
likkumisen avustajana mahdollistaen heikkojen lihasten harjoittamisen suuremmalla lii-
keradalla kuin maalla harjoiteltaessa. (Cameron 2009: 249, 254.) Veden pinnan rikkomi-
nen raajalla harjoitteen aikana kasvattaa vastusta merkittavasti, joten tallaisia liikkeita

tulisi tehda vesiharjoittelussa vain harkiten (Brody & Geigle 2009: 30).

Veden vastus kiihdyttda aineenvaihduntaa ja energiankulutusta noin kolminkertaiseksi
verrattuna maalla tapahtuvaan harjoitteluun. Kun vedessa tehdaan liikkeita noin kolmas-
osalla tai puolikkaalla nopeudella verrattuna maalla taydelld likenopeudella harjoittele-
miseen, on molemmilla harjoituksilla samat metaboliset vaikutukset, koska veden vastus
kiihdyttaa aineenvaihduntaa. Taman ansiosta tuki- ja liikuntaelimiston vaivoista karsivat
voivat vedessa samoja liikkkeita hitaammalla nopeudella tehden sailyttaa kestavyyskun-
tonsa samalla tasolla kuin terveena taydelld nopeudella maalla harjoitellessaan. (Becker
2009: 861; Cameron 2009: 250-251.)

4.3 Hydrostaattinen paine

Hydrostaattinen paine on nesteen kohdistamaa painetta siihen upotettuna olevaan kap-
paleeseen. Pascalin lain mukaan nesteen kohdistama paine on samansuuruinen sa-
massa syvyydessa oleviin kappaleen pintoihin ja tdma paine kasvaa veden syvyyden
mukana. Taman vaikutuksen takia vedessa pystyasennossa oltaessa kehon distaalisiin
raajoihin kohdistuva paine on suurempi kuin proksimaalisempiin tai kraniaalisempiin
osiin kohdistuva paine. Veden hydrostaattinen paine on noin 120 cm syvyydessa noin
88.9 mmHg eli hieman normaalia diastolista verenpainetta suurempi. Sen myé6ta vesi
saa alaraajoissa aikaan kompressiovaikutuksen, jolloin alaraajojen verenkierto vilkastuu.
Tama ulkoinen hydrostaattinen paine voi myos vilkastuttaa kardiovaskulaarista toimintaa
ja toimia tukena heikoille nivelille ja lihaksille. Hydrostaattisen paineen verenkierrolliset

vaikutukset kuitenkin ilmenevat merkittdvimmin vain vedessa pystyasennossa ollessa
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eivatka esimerkiksi horisontaalitasossa uidessa. (Brody & Geigle 2009: 29, 38-39; Ca-
meron 2009: 248-249.) Veden hydrostaattinen paine laskee myos jalkateran ja nilkan
alueen tai vamman aiheuttamaa turvotusta (Becker 2009: 860; Brody & Geigle 2009: 29,
40-41). Hydrostaattinen paine tehostaa myo6s lymfaattisen jarjestelman toimintaa ja

saattaa vahentaa lymfaturvotusta (Brody & Geigle 2009: 30, 41).

Vesiharjoittelun kardiovaskulaariset edut ovat puhtaasti hydrostaattisen paineen ansiota.
Hydrostaattisen paineen aikaansaama lisdantynyt laskimopaluu kohti sydanta vilkastut-
taa verenkiertoa. Kaulaan asti vedessa ollessa pieni verenkierto vilkastuu 60 % ja syda-
men pumppausteho kasvaa jopa 30 %. Sydamen iskutilavuus ja minuuttivolyymi kasva-
vat vedessa. Sydamen syke ja systolinen paine ja hapen kulutus puolestaan laskevat
vedessa harjoiteltaessa verrattuna maalla tapahtuvaan harjoitteluun. Sykkeen ja hapen
kulutuksen laskun takia vedessa tapahtuvan harjoittelun on aiemmin ajateltu olevan va-
hemman tehokasta kuin maalla harjoittelu, mutta sydamen iskutilavuuden ja minuuttivo-
lyymin lisdantyminen kuitenkin viittaavat vesiharjoittelun olevan tehokasta sydanlihak-
selle. Myds terveilla tutkittavilla on havaittu vesiharjoittelun aikaan saamia sydan- ja ve-
renkiertoelimistdon kunnolle positiivisia harjoitusvaikutuksia, kuten lisdantynyt hapenotto-
kyky ja madaltunut leposyke. Koska syke ei vedessa kayttdydy samalla tavalla kuin
maalla, on rasituksen tason suullinen arviointi parempi tapa arvioida harjoituksen rasit-
tavuutta kuin sykkeen mittaaminen. (Cameron 2009: 250-251; Becker 2009: 861; Brody
& Geigle 2009: 29.)

Veden hydrostaattisen paineen on todettu lisdavan levossa olevan lihaksen verenkiertoa
100- 225 %, kun henkild on kaulaansa myodten vedessa. Taman arvellaan johtuvan va-
hentyneesta perifeeristen verisuonien supistumisesta tai veden tuottaman ulkoisen pai-
neen aiheuttaman kompressiovaikutuksen aikaansaamasta laskimovirtauksen lisdanty-
misesta. Tama lihasten lisdantynyt verenkierto voi tehostaa lihasten toimintaa vesihar-
joittelun aikana lisaantyneena tarjolla olevan hapen maarana ja kuona-aineiden pois-
vientina ja sen avulla mahdollistaa tehokkaampaa lihasvoimaharjoittelua vedessa kuin
maalla. (Becker 2009: 864; Cameron 2009: 249.)

Vedessa oleminen kasvattaa keuhkoilta vaadittavaa hengitysty6ta, silla voimistunut las-
kimopaluu kasvattaa pienen verenkierron toimintaa rintaontelossa ja kasvanut hydro-
staattinen paine rintakehalla tekee keuhkojen laajentumiseen tarvittavasta vastuksesta
suuremman. Kaulaan asti vedessa oleminen pienentda mahdollista hengityskapasiteet-

tia noin 60 % eli hengittdmiseen vaadittavan hengitystyon taytyy kasvaa. Tata faktaa voi-

metropolia.fi WM etropolia



11

daan hyddyntaa hengityselimistdon tehokkuuden ja voiman kasvattamisessa vesiharjoit-
telun avulla. Sama asia tulee kuitenkin huomioida varovaisuutena hengityselinten sai-
rauksia sairastavien henkildiden harjoittelua suunnitellessa ja ohjatessa. Veden tuottama
kosteus hengitysilmaan voi puolestaan olla eduksi rasitusastmaisten harjoittelussa.
(Becker 2009: 862—-863; Cameron 2009:; 251-252; Brody & Geigle 2009: 29-30.)

4.4 Lampdéominaisuudet

Vedellda on my&s suhteellisen korkea lampéominaisuus ja lBmmadnjohtavuus. Veden kor-
kean kyky siirtda [ampo6a nopeasti ja tehokkaasti on hyoédyksi vesiharjoittelussa kohon-
neen ruumiinlammon johtumisessa viiledmpaan veteen. Vedessa harjoitellessa ruumiin-
lampod ei siis paase kohoamaan samalla tavalla kuin kuivalla maalla eika tasta syysta
hien tuotanto ole yhta voimakasta. (Cameron 2009: 245-246.) Veden terapeuttiset hyo-
dyt perustuvat myos sen kykyyn sailda lampdenergiaa ja siirtaa sita tehokkaasti. Vesi
pystyy sailomaan lampoa 100 kertaa paremmin kuin ilma ja myos siirtamaan sita ai-
neesta toiseen 25 kertaa ilmaa nopeammin. Taman vaikutuksen ansiosta veden lampo-
tilaa pystytaan saatelemaan haluttua kayttotarkoituksen mukaan sopivaksi. Julkisten ja
kilpauintiin tarkoitettujen altaiden lampétila on yleensa 27-29 °C, mika on yleensa liian
viiled lampdtila kuntoutustarkoitukseen. Vesiharjoittelussa ja allasterapiassa sopivin ve-
den lampétila on usein 33.5-35.5 °C, jossa pystyy tekemaan terapeuttista harjoittelua

palelematta tai lakahtymattd kuumuuteen. (Becker 2009: 860-861.)

Vedessa harjoittelu voi olla psykologisesti joko virkistavaa tai rentouttavaa pitkalti veden
lampdtilasta riippuen. Ylivirittyneilld ja levottomilla asiakkailla 1amminta vettd voidaan
hyddyntaa rauhoittumiseen ja rentoutumiseen. Puolestaan viledmman veden virkistavaa
vaikutusta voidaan hyddyntaa aktiivisemman liikkkumisen ja osallistumisen tavoittelussa
passiivisemmilla tai vGhemman vastaanottavaisilla asiakkailla. (Cameron 2009: 252.)
Seka ihmisilla etta elaimilla tehdyissa tutkimuksissa on todettu, ettd vedessa tapahtuvan
ihon hermopaatteiden voimakkaan stimuloitumisen ansioista kudoksilla on vdhemman
mahdollisuuksia aistia kipua. Tama nostaa kipukynnysta vedessa ollessa ja se kasvaa
entisestaan lampatilan ja veden virtauksen myota. Kivun lievitykseen keskittyvia allaste-
rapiamenetelmia ovat muun muassa Shiatzu-hieronnasta johdettu Watzu ja kellumiseen
perustuva Bad Ragaz-metodi (Becker 2009: 866.)
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5 Kirjallisuuskatsauksen toteutus

Hakustrategia. Taman opinnaytetydn aineiston haku toteutettiin systemaattista kat-
sausta mukaillen, jotta suuresta maarasta aihepiiristd tehdyistad tutkimuksista saatiin
koottua mahdollisimman ajankohtainen, relevantti ja kattava aineisto liikepankkia varten.
Ennen hakua hakusanoja testattiin ja kerattiin manuaalisesti 16ydettyjen tutkimusten ja
pro gradu -tutkielmien ja vaitoskirjojen asiasanoista. Hakuun valitut hakusanat yhdistet-

tyna Boolen operaattoreilla on koottu taulukkoon 1.

Taulukko 1. Kirjallisuuskatsauksen teossa kaytetyt hakusanat ja niiden valiset yhdistelmat Boo-
len operaattoreiden avulla.

(aquatic therapy OR hydrotherapy OR water therapy OR pool therapy OR aquatic resistance
training OR progressive aquatic resistance training OR water exercise OR aquatic training
OR water-based training)

AND

knee osteoarthritis

Sisdanotto- ja poissulkukriteerit. Tutkimusten sisdanotto- ja poissulkukriteerit maariteltiin
jo ennen haun suorittamista, mutta niiden kriteereja tarkennettiin hakuprosessin aikana
I6ydettyjen artikkeleiden maaran ja sisallon perusteella. Kaytetyt sisdanotto- ja poissul-
kukriteerit on kuvattu taulukkoon 2. Mukaan kirjallisuuskatsaukseen valittiin tutkimuksia,
jotka kasittelivat vesiharjoittelun vaikutuksia polven nivelrikkoa sairastavien oireisiin.

Vuosilukurajauksella haluttiin rajata aineisto mahdollisimman ajankohtaiseksi.

Taulukko 2.  Kirjallisuuskatsauksen aineiston rajaamisessa kaytetyt sisdanotto- ja poissulkukri-

teerit
Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit
Englanninkielinen artikkeli Muu kuin englanninkielinen artikkeli
Julkaistu vuosina 2016-2020 Julkaistu ennen vuotta 2016

Tutkimus on satunnaistettu kontrolloitu tutki- Artikkeli on jokin muu kuin satunnaistettu kont-
mus (RCT), systemaattinen katsaus tai meta- rolloitu tutkimus (RCT), systemaattinen kat-
analyysi, poikittais- tai pilottitutkimus saus tai meta-analyysi

Tutkittavilla on polven tai alaraajojen nivel- = Tutkittavilla on jokin muu polven sairaus tai ki-
rikko putila

Tutkimus kasittelee vedessa tehtavaa lihas- Tutkimus kasittelee jotakin muuta vesiharjoit-
voima- ja/tai aerobista harjoittelua telumuotoa, kuten pyorailya tai mattokavelya
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Hakuprosessi. Haku toteutettiin 26.—30.10.2020 valisena aikana Pubmed-, Cinahl- ja
Cochrane-tietokantoihin. Tiedonhaku tuotti yhteensa 832 julkaisua, joista duplikaatioiden
poistamisen jalkeen jaljelle jai 755 artikkelia. Taman jalkeen otsikkotason tarkastelun
avulla suljettiin pois 631 artikkelia, joten tiivistelmatason tarkasteluun hyvaksyttiin 124
artikkelia. Tassa vaiheessa ainestoa rajattiin myos sisaan- ja poissulkukriteerien avulla.
Tiivistelmatason tarkastelusta koko tekstin tarkasteluun eteni 22 artikkelia. Mikali ai-
neisto ei ollut kokonaan saatavilla valittujen hakutietokantojen kautta, haettiin sitd myds
Meilahden kampuskirjasto Terkosta ja Google Scholarista. Hakuprosessi on kuvattu ku-

vioon 1.

PubMed Cinahl Cochrane
374 135 323

|

832 julkaisua

] 77 poissuljettua
l " duplikaatiota

755 julkaisua

631 poissuljettua |

julkaisua otsikon <
perusteella l
124 artikkelia
| 101 poissuljettua
» artikkelia abstraktin ja
l sisaanottokriteerien
perusteella
22 artikkelia
8 poissuljettua 2 uutta artikkelia
artikkelia koko tekstin ¢« l1ahdeluetteloiden
perusteella l«— lapikdymisen avulla
v
16 artikkelia

Kuvio 1. Kirjallisuuskatsauksen tutkimusten hakuprosessi.
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Koko tekstin tarkasteluun valittujen artikkeleiden lukemisen yhteydessa kaytiin viela lapi
niiden tarkasti 1api niiden lahdeluettelot uusien relevanttien artikkeleiden I6ytamiseksi.
Sen avulla I6ydettiin vielda kaksi uutta sisdanotto- ja poissulkukriteerit tayttavaa tutki-
musta, jotka hyvaksyttin mukaan katsauksen aineistoon. Kirjallisuushaun aineistosta

mukaan valikoitui 14 tutkimusta.
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6 Kirjallisuuskatsauksen tulokset

6.1 Liikepankin tietoperustaksi valitut tutkimukset

Taman opinnaytetyon tietoperustaan valikoitui yhteensa 16 vesiharjoittelusta tehtya tut-
kimusta, joista kolme on systemaattisia katsauksia ja meta-analyyseja, 11 satunnaistet-
tua kontrolloitua tutkimusta (RCT), yksi pilottitutkimus ja yksi poikkileikkaustutkimus.
Taulukkoon 3 on kuvattu kunkin tutkimuksen taustatiedot, tarkoitus ja tutkimusmene-
telma seka tutkittavat. Taman liséksi taulukkoon on kuvattu tutkimusten keskeisimmat
tulokset ja I0ydokset seka niissa kaytetyt vesiharjoittelumenetelmat ja harjoitusohjelmat
harjoitteineen. Naissa tutkimuksissa esiintyvien harjoitusmenetelmien ja harjoitteiden

pohjalta on koottu tdman opinnaytetydn tuotoksena toimiva liikkepankki.
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Taulukko 3.

Tutkimuksen
tekijat,
ja vuosi

Assar ym.

Iran 2020

paikka

16

Opinnaytetydn katsausosuudessa ja polven nivelrikon vesiharjoitteluun liittyvan liikepankin taustatietoina kaytettyja tutkimuksia. Taulukko sisaltaa

seuraavat tiedot: tutkimuksen tekijat, paikka ja -vuosi, tutkimuksen tarkoitus, tutkimuksen kuvaus, harjoittelumenetelmét ja harjoitteet seka tutki-
muksen keskeiset tulokset ja I6ydokset. (1-18) =lyhenne selitetty taulukon jalkeen, N=osallistujien maara.

Tutkimuksen tarkoitus

Vertailla TRX-ja vesiharjoitte-
lun vaikutuksia itse raportoi-
tuun polven instabiliteettiin
polven nivelrikkoa sairasta-
villa henkilgilla (K&LM: 2<).

Sekundaarisina tuloksina sel-
vitettiin vaikutuksia kipuun, ta-
sapainoon, polvinivelen jayk-
kyyteen, liikelaajuuteen seka
quadriceps-lihaksen VOi-
maan.

Tutkimuksen
kuvaus

Satunnaistettu
kontrolloitu tut-
kimus

N(TRX-
ryhma)= 12
N(vesiharjoit-
teluryhma)= 12
N(kontrolli-
ryhma)= 12
-Mittarit:
Felson, VAS®),
BBS®),
WOMAC®),

klinometri,
dynamometri

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikéli kuvattu)

- Harjoittelua 3x viikossa 8 viikon ajan.

- TRX-ryhman harjoitusohjelma (60 min): alkuinfo (5-10 min), alkuldm-
mittely (5-10 min) ja TRX-harjoitteet keskivartalolle, lonkan abduktoreille
ja alaraajojen lihaksille (40-45 min).

Vesiharjoittelun harjoitusohjelma (90 min):

- Alkulammittely (10 min): (kavelya eteen, taakse, sivulle ja alaraajojen
venyttely etureisi, takareisi, pohkeet, lonkan abduktorit ja adduktorit, pa-
karalihakset) 3x10-12 toistoa/ 10s lepo

- Voimaharjoittelu (20 min): kuminauhan ja hiekkapussin avulla (lonkan
fleksio, ekstensio, hyperekstensio, lonkan abduktorit ja adduktorit, pol-
ven fleksio & ekstensio, varpaille nousu yhdella ja kahdella jalalla, lon-
kan ekstensio ja abduktio vastustettuna) 3x10-12/10s

- Aerobinen harjoittelu (20 min): (polvennostojuoksu, jalan sivulle nosto,
pakarajuoksu, potku eteen suoralla jalalla, karatepotku eteen, potku kul-
maan, potku sivulle, potku ristiin, potku taakse, hiihtohypyt, pyoraily 16t-
koépotkon paalla, x-hypyt, loikka, jazz-potku eteen, jazz-potku kulmaan,
heiluri) 3x12—15/10s

-Askellusharjoitteet ja proprioseptiivinen harjoittelu (20 min): (kavelya
etuperin-takaperin, sivulta sivulle, diagonaalisesti, askellus portaalle ja
yli, vuorojaloin, kadet lanteilla keinutus eteen-taakse, polvet rintaan se-
l8lldan mahallaan ja seisten, hiihtohypyt) 3x10-12/10s

-Keskivartalon harjoittelu (10 min): (seisten olkapdan abduktio & adduk-
tio, rangan kierto, seisten ylaraajojen liike vuorotahtiin paino kasissa,
rangankierto painolla, pyo6raily I16tkdpotkolld) 3x10—-12/10s

-Loppuverryttely (10 min): (syvaan hengitys, tandem-kavely eteen ja
taakse, staattista venyttelya vedessa kavellen, kasilla kahdeksikko ja
rangan kierto, olkapaan adduktio/abduktio) 10s/venytys.

Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Koettu polven instabiliteetti va-
heni merkittavasti seka TRX-har-
joittelun ettéd vesiharjoittelun
avulla verrattuna kontrolliryh-
maan. Harjoitteluryhmien valilla
ei havaittu merkittavia eroja.

TRX- ja vesiharjoittelu vahensi-
vat kipua ja paransivat tasapai-
noa merkittdvasti verrattua kont-
rolliryhmaan. Polven jaykkyys
vaheni, liikelaajuus kasvoi ja
quadriceps-lihaksen voima li-
saantyi TRX-harjoittelun avulla,
mutta naitd vaikutuksia ei ollut
havaittavissa vesiharjoittelu- tai
kontrolliryhmissa.

metropolia.fi
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Tutkimuksen Tutkimuksen tarkoitus Tutkimusme-  Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikali kuvattu) Tutkimuksen keskeiset tulok-
tekijat, paikka netelmit ja set ja Ioydokset

ja vuosi tutkittavat

Bartels ym. Verrata vedessa tehtdvan Systemaatti- - Erilaisia vesiharjoittelumuotoja sisaltavia tutkimuksia. Vesiharjoittelulla on pieni ja lyhyt-

harjoittelun  vaikutuksia ver- nen katsaus
rattuna harjoittelematta olemi- (Cochrane)

aikainen, mutta kliinisesti merkit-

- Vesiharjoittelujaksojen kesto 6-20 viikkoa, keskimaarin 12 viikkoa .o . . :
tava vaikutus kivun pienentymi-

seen henkildilld, joilla on to- - 1490 Vesiharjoitteluohjelmien sisaltoa. seen ja elaménlaadun seka toi-
d.ettu pglven tai lonkan nivel- - Liikkuvuusharjoittelu mmtaky_vyn parane_mlse_lle .p_ol—
rikko tai molemmat. Katsaus on ) i . ven tai lonkan nivelrikkoisilla
Tanska 2016 koottu 13 kpl - Lihasvoimaharjoittelu henkilsilla. Pitkaaikaisvaikutus-
RCT(E,’)'t”tk,i' - Kestavyysharijoittelu ten toteamiseksi tarvittaisiin tutki-
muksia, jotka muksia pidemmilld seurantajak-
on haettu soilla.
28.4.2015
mennessa  eri
tietokan-
noista.

metropolia.fi ///Metropolia



Tutkimuksen
tekijat,
javuosi

Casilda-Lopez
ym.

Espanja 2017

paikka

Tutkimuksen tarkoitus

Arvioida tanssillisen vesilii-
kunnan vaikutuksia toiminta-
kykyyn, hengitys- ja veren-
kiertoelimiston kapasiteettiin,
liikunnan jalkeiseen sykkee-
seen ja vasymykseen ylipai-
noisilla vaihdevuodet ohitta-
neitta naisilla, joilla on todettu
polven nivelrikko.

Tutkimusme-
netelma ja
tutkittavat

Kaksoissok-
koutettu satun-
naistettu seu-
rantatutkimus

N(tanssillinen

vesiliikunta)
=17
N(tavallinen
vesiliikunta)
=17

-Mittarit:
WOMAC,
B6MWT®), rasi-
tuksen jalkei-

nen syke, VAS

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikali kuvattu)

- Harjoittelua 3x viikossa 8 viikon ajan (+ 3kk paasta seuranta).

Tanssillisen ryhméan harjoitusohjelma (45 min):

- Alkulammittely (12 min): kavelya etuperin, takaperin ja sivuttain

- Harjoitteet (21 min): tanssia yksin, pareittain ja ryhmassa vuorotellen
5min hidastempoiseen ja 3min nopeatempoiseen musiikkiin

- Loppuverryttely (12 min).

Tavallisen vesiharjoitteluryhman harjoitusohjelma (45min):

- Alkulammittely (12 min): (aerobisia harjoitteita, venyttely istuen seinaa
vasten takareisi, pohkeet, lonkan abduktorit ja seisten lonkan fleksorit)
20 s per liike

- Harjoitteluohjelma (21 min): harjoitteita hengitys- ja verenkiertoelimis-
tolle (sis. eteen- ja taaksepain kavelya), tayden liikkeradan harjoitteet (Sil-
van ym. (2008) mukaan): (lonkan fleksio ja ekstensio seinda vasten,
toistot 20->40 tai 30 s + lisdpainot tai lisdamalla nopeutta; selinkellun-
nassa lantio- ja kaulauimarenkaiden avulla lonkan abduktio ja adduktio
seka polven fleksio ja ekstensio nilkka dorsifleksiossa, toistot 20>40 tai
30 s, vastusta lisékellukkeilla tai nopeutta lisdamalla; selinkellunnassa
(lantio- ja kaulauimarenkaat) nilkan dorsifleksio ja plantaarifleksio, pito 6
s, toistot 7-10; varpaille nousu seisten, progressiota nopeutta ja toistoja
lisaamalla, 20->40 tai 30 s; istuen kasien alta kellukkeella tuettuna pol-
ven ekstensio nilkka dorsifleksiossa ja koukistus nilkka plantaariflek-
siossa ja nain liikkuminen altaassa, toistot 30 s tai 20->40 + vastusta
lisdkellukkeilla tai nopeutta lisaamalla; istuen kasien alta kellukkeella tu-
ettuna polven ekstensio nilkka plantaarifleksiossa ja koukistus nilkka
dorsaalifleksiossa ja nain likkuminen altaassa, toistot 20->40 tai 30 s +
vastusta lisakellukkeilla tai nopeutta lisdamalla).

-Loppujaahdyttely (12min): rauhallista kavelya, hengitysharjoitteita ja
paalihasryhmien venytyksia.

18

Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Kahdeksan viikon harjoittelu pa-
ransi toimintakykya ja hengitys-
ja verenkiertoelimiston kapasi-
teettia, laski rasituksen jalkeista
syketta ja vahensi koettua vasy-
mystd tanssilliseen vesiliikun-
taan osallistuneilla henkil6illa
verrattuna tavanomaiseen vesi-
harjoitteluun  osallistuneeseen
kontrolliryhmaan. Selvat erot ryh-
mien valisissa tuloksissa toimin-

takyvyn, rasituksen jalkeisen
sykkeen ja vasymyksen osalta
sailyivat tanssillisen ryhman

eduksi myds kolmen kuukauden
seurannassa.

metropolia.fi
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Tutkimuksen
tekijat, paikka
javuosi

Dias ym.

Brasilia 2017

Dong ym.

Kiina 2018

Tutkimuksen tarkoitus

Tutkia vesiharjoittelun vaiku-
tusta kipuun, toimintakykyyn
ja lihastoimintaan yli 65-vuoti-
alla naisilla, joilla on polven
nivelrikko.

Sekundaarisina tuloksena tut-
kittiin vesiharjoittelun vaiku-
tusta polvea ympardivien li-
hasten lihastoimintaan.

Vertailla systemaattisen kat-
sauksen avulla vesiharjoitte-
lua ja maalla tehtavaa harjoit-
telua polven nivelrikon kun-
toutuksessa.

Tutkimusme-
netelma ja
tutkittavat

Satunnaistettu
kontrolloitu tut-
kimus

N(vesiharjoit-

telu + potilas-
ohjausryhma)

=37

N(potilasoh-
jausryhma)
=36

- Mittarit: WO-
MAC, dynamo-
metri

Systemaatti-
nen katsaus ja
meta-analyysi

N(kaikki tutkit-
tavat)= 579

Sisaltda 8 kpl
RCT-tutkimuk-
sia, jotka
koottu
24.9.2018
mennessa.

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikali kuvattu)

- Vesiharjoittelu 2x viikossa 6 viikon ajan.

Vesiharjoittelurynman harjoitusohjelma (40 min):

- Alkulammittely (5 min): kavely vedessa kiihtyvalla nopeudella, alaraa-
jojen anterioristen ja posterioristen lihasten venyttely

- Alaraajojen voimaharjoittelu (30 min): 1. kerta: sopeutuminen, 2. kerta:
(anterioristen ja posterioristen lihasten harjoitteet) sarjat/toistot 2x20, 3.
kerta: (2. kerran ohjelma + adduktio- ja abduktioharjoitteet) 2x20, 4.
kerta: (3. kerran ohjelma + plantaarifleksioharjoitteet) 3x20, 5. kerta: (4.
kerran ohjelma + suljetun kineettisen ketjun harjoitteet kellukkeilla) 3x20,
6. kerta: (5. kerran ohjelma + monisuuntainen kavely) 3x20, 7.-9. kerta:
(6. kerran ohjelma) 4x20, 10.-12. kerta: (6. kerran ohjelma) 4x25.

- Loppuverryttely (5 min): kevytta kavelya vedessa, hengitysharjoitteet,
rentoutusharjoitus uimarenkailla

- Eri tutkimuksissa vesiharjoittelua 2-3x viikossa,
Vesiharjoitteluohjelmien sisaltéa (50-65 min):

- Alkulammittely

-Lihasvoimaharjoittelu (isometrinen, dynaaminen,
isokineettinen, isotooninen, alaraajat, ylaraajat)

vastusharjoittelu,

- Aerobinen harjoittelu

- Kavelyharjoitteet

- Tasapaino-, askellus- ja proprioseptiikan harjoitteet
- Kehonhuolto (venyttely, hieronta, rentoutus)

- Loppuverryttely
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Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Vesiharjoittelu yhdistettyna poti-
lasohjaukseen vahensi kipua ja
paransi toimintakykya lyhyella ai-
kavalilla verrattuna pelkkaan po-
tilasohjaukseen.

Taman lisdksi vesiharjoittelu pa-
ransi polvinivelrikkoisten naisten
polvea ymparoivien lihasten toi-
mintaa polven fleksoreiden ja
ekstensoreiden lihasvoiman ja
polven ekstensoreiden lihaskes-
tavyyden osalta.

Maalla harjoittelemisen ja vesi-
harjoittelun  vaikutuksessa ki-
puun, oireisiin, toimintakykyyn tai
eldmanlaatuun ei havaittu tilas-
tollisesti merkittavid eroja lyhy-
ella aikavalilla tarkasteltuna. Pit-
kalla seurantajaksolla todettiin
vesiharjoittelun hyoétyjen olevan
verrattavissa maalla harjoittele-
misen hydtyihin. Rajatussa vesi-
harjoittelua harjoittelemattomuu-
teen vertaavassa aineistossa ha-
vaittiin, ettd vesiharjoittelulla on
pieni positiivinen vaikutus kipuun
ja elamanlaatuun seka pieni mer-
kittava vaikutus fyysiseen toimin-
takykyyn.

metropolia.fi
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Tutkimuksen
tekijat, paikka
ja vuosi

Heywood ym.

Australia 2019

Tutkimuksen tarkoitus

Vertailla alustaan kohdistuvia
pystysuuntaisia voimia Kyy-
kyn, pohjepumppausten ja
hyppyjen osalta, kun liikkeet
tehdaan joko maalla tai ve-
dessa terveilld henkildilla ja
henkil6illa, joilla on todettu
polven nivelrikko.

Tutkimuksen
kuvaus

Poikkileikkaus-
tutkimus

N(terveet)= 21

N(polvinivel-
rikko)= 20

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikéli kuvattu)

Harjoitteet (2 suorituskertaa/liike):

- Yhden ja kahden jalan kyykyt: alaraajat alhaalla ollessa mahdolli-sim-
man lahelld 90 asteen polvikulmaa, tehdaan hitaasti (3 s/ suunta), kes-
kinopeudella (1 s/suunta) ja mahdollisimman nopeasti

- Yhden ja kahden jalan varpaille nousu: tehdaan hitaasti (3 s/ suunta),
keskinopeudella (1 s/suunta) ja mahdollisimman nopeasti

- Kevennyshyppy: Kyykky mahdollisimman lahelle 90 polvikulmaa ja
siitd rajahtavalla alaraajojen ojennuksella hyppy mahdollisimman kor-
kealle

- Yhdella jalalla suoritettavissa liikkeissa tuki kaiteesta sormenpailla sal-
littu
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Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Suljetun ketjun harjoitteissa pys-
tysuoraan alustaan nahden koh-
distuvissa reaktiovoimat ovat
suurempia harjoiteltaessa maalla
verrattuna vedessa harjoittelemi-
seen riippumatta siitd oliko hen-
kil6illd polven nivelrikko vai ei.
Sen lisdksi alustaan kohdistuva
voima kasvaa liikkenopeuden li-
saantyessa riippumatta harjoitte-
luolosuhteista. Polvinivelrikkois-
ten henkildiden harjoittelu ve-
dessa oli kivuttomampaa kuin
maalla ja hyppy oli yllattaen kivu-
ton alustasta riippumatta.

metropolia.fi
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Tutkimuksen
tekijat,
ja vuosi

Kars Fertelli ym.

Turkki 2019

paikka

Tutkimuksen tarkoitus

Selvittda vesiharjoitteluohjel-
man vaikutus kipuun, jaykkyy-
teen, fyysiseen toimintaky-
kyyn ja itseluottamukseen
henkil6illa, joilla on todettu
polven tai lonkan nivelrikko.

Sekundaarisena tuloksena
tutkittiin vesiharjoittelun vai-
kutusta polviniveltd ympa-
réivien lihasten lihasvoimaan.

Tutkimuksen
kuvaus

Satunnaistettu
kontrolloitu tut-
kimus

N(vesiharjoit-
telu) = 60
N(kontrolli-
ryhma) = 60

- 75 %:lla osal-
listujista oli pol-
ven nivelrikko
-Mittarit:
WOMAC,
ASS(™

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikéli kuvattu)

- Vesiharjoittelua 3x viikossa, 8 viikon ajan.
- Toistot & Sarjat: progressiivisesti edeten 8-15 toistoa ja 1-3 sarjaa
Vesiharjoitteluohjelma (40 min): (IAhteena Kim ym. 2012)

- Alkuldmmittely (10 min): aerobinen kestdvyys & lihasvoima (hypyt
eteen, taakse, sivulle ja kiertden, linkkuveitsi, vartalon twisti, polvennos-
tojuoksu, polvien nosto, hiihtohypyt, haaraperushypyt & veden tyonto,
polven heilautus, pakaravenytys, pohjevenytys, rintalihakset venytys) 1-
3 sarjaa x 8-15 toistoa

- Paaharjoittelu (40 min):

- Aerobinen (20min): aerobinen lammittely (hypyt, hidas potku, potku ja
pito, potku ja kierto, potku ja tyontd, linkkuveitsi, aasipotku) 1-3x8-15,
aerobinen harjoittelu (potkut (eteen, kierto, taakse, sivulle), reiden kou-
kistus, haaraperushypyt, hiihtohypyt, loikat, jazz-potku, heiluri, levea as-
kel, jalan liu“utus, ristiaskel, keinuhevonen) 1-3x8-15

-Ylaraajojen harjoittelu: (kyynarpaan fleksio ja ekstensio, "veden nosta-
minen” molemmilla ylaraajoilla, vesiprassi, m. deltoideus, m. pectoralis
major, m. trapezius) 1-3x8-15

-Alaraajojen harjoittelu: hélkkdaminen (jalat kapealla, levealla, maalla
tempo), hypyt (polvikeinu, potku keinu, jazz-potku, cancan-potku, tupla-
potku, alaraajat ja selkd), tasahyppy, x-hyppy, hiihtohyppy, twisti-hyppy,
puolelta toiselle-hyppy, kerdhyppy, hip click) 1-3x8—-15

-Valitauko (10 min): vesijuoksua k&det kaverin hartioilla, pallon pelaami-
nen 16tképdtkdjen avulla

-Lihasvoimaharijoittelu 16tkdpotkolla: (x-hypyt, askelkyykyt taakse ja si-
vulle, hiihtohypyt, py6raily 16tkopotkdlla, keinuminen potkolld, ratsastus
potkon paalla, alaraajan nosto, polven ojennus, sivuaskellus, kiertohypyt
ja hyppy-potku, vartalon kierto kadet selan takana, pallon painaminen
veteen ja sen heittaminen, venyttely palloa pitdessa) 1-3x8-15

-Loppujaahdyttely (10min): polvennostohyppy kadet suorana, venyttely
(pohkeet, siséreisi, etureisi, lonkankoukistajat, olkapaat, ojentajat, niska,
ympyroéiden piirtdminen kadella, 16tkopotkdlla: ympyran piirtdminen ja-
lalla, nilkan pyoritykset + kylkivenytys)

21

Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Vesiharjoittelu vahensi osallistu-
jien kipua, nivelen jaykkyytta ja
paransi heidan toimintakykyaan.

Vesiharjoittelu paransi myos
osallistujien itseluottamusta.
Harjoittelun  jalkeen havaittiin

merkittavid eroja oikean polven
ekstensiovoimassa (240°/s,
180°/s ja 60°/s), vasemman pol-
ven fleksiovoimassa (240°/s) ve-
siharjoitteluun osallistuneilla ver-
rattuna kontrolliryhmalaisiin.

metropolia.fi
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Tutkimuksen
tekijat, paikka
ja vuosi

Kunduracilar
ym.

Turkki 2018

de Mattos ym.

Brasilia 2016

Tutkimuksen tarkoitus

Tutkia kahden eri vesiharjoit-
teluohjelman vaikutusta ki-
puun, toimintakykyyn ja tasa-
painoon naisilla, joilla on to-
dettu polven nivelrikko
(ACR®) 2-3).

Selvittda vesiharjoittelun vai-
kutuksia lihasvoimaan ja toi-
mintakykyyn henkilgilla, jolla
on todettu polven tai lonkan
nivelrikko.

Tutkimuksen
kuvaus

RCT-tutkimus

N(ryhma 1: ve-
siharjoittelu,
alaraajat) = 30

N(ryhma 2: ve-
siharjoittelu,
ala- & ylaraajat
+ keskivartalo)
=30

N(kontrolli-
ryhma) = 29

-Mittarit: VAS,
WOMAC, yh-
den jalan sei-
sontatesti

Systemaatti-
nen katsaus

sis. 12 tutki-
musta, joista
8kpl RCT- ja 4
kpl kokeellisia
tutkimuksia.

- 6 kpl vesihar-
joittelu vs. kui-
valla  maalla
harjoittelu

- 6kpl vesihar-
joittelu ja kont-
rolliryhma

Harjoittelumenetelmit ja harjoitteet (mikéli kuvattu)

- Vesiharjoittelua 5x viikossa 3 viikon ajan.

- Kaikille ryhmille liséksi polvea ympardivien lihaksia vahvistava ja ve-
nyttéava harjoitteluohjelma seka fysikaalista terapiaa (lampdhoito & ultra-

aani) 5x viikossa 3 viikon ajan.
Vesiharjoitteluohjelma (45-60min):

- Alkulammittely
- Venytysharjoitteet

- Lihasvoimaharjoittelu: alaraajat (ryhma 1), alaraajat + yla- ja keski-var-

talo (ryhma 2)

- Ryhma 1 teki alaraajojen lihasvoimaharjoittelua vedessa ja ryhma 2
puolestaan alaraajojen lihasvoimaharjoittelun lisdksi myds yla- ja kes-

kivartalon lihasvoimaharjoittelu

- Vesiharjoittelua 2—3x viikossa 6-18 viikon ajan.

Vesiharjoitteluohjelmien sisaltoa:

- YIa-, ala- ja keskivartalon lihasvoimaharjoittelu (5kpl tutkimuksista)
- Aerobiset kavelyharjoitteet ja painonsiirrot vedessa (5kpl)
- Kovalla intensiteetilla tehty kavelymattoharjoittelu (1kpl)

- Tasapainoharjoitteet (1kpl)

- Yhdella jalalla tehtavat painonsiirrot ja liikkeet (2kpl)

- Liikkuvuusharijoittelu (2kpl)
- Venyttely (2kpl) .
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Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Harjoittelujakson jalkeen kai-
kissa ryhmissa havaittiin paran-
nusta kivussa toimintakyvyssa ja
tasapainossa verrattuna lahtoti-
lanteeseen. Kipu vaheni eniten
ryhmalld 1 ja enemman ryhmalla
2 verrattuna kontrolliryhmaan.
Toimintakyky ja tasapaino puo-
lestaan paranivat eniten ryh-
massa 2 ja ryhmassa 1 enem-
man kuin kontrolliryhmassa. Ti-
lastollisesti merkittavia eroja ha-
vaittin  tuloksissa tasapainon
osalta.

2/5 lihasvoimaa tutkineessa tutki-
muksessa lihasvoima parani mer-
kittavasti vesiharjoittelun avulla
verrattuna  harjoittelemattomuu-
teen. Spesifin  ja  progressiivi-
sen vesiharjoittelun voidaan nahda
olevan tehokas tapa alaraajojen li-
hasvoiman ja toimintakyvyn paran-
tamiseksi henkil6illa, joilla on nivel-
rikko.

Vedessa ja maalla harjoitellessa
toimintakyky parani ja kipu vaheni
yhtéa paljon, mutta maalla harjoit-
telu paransi lihasvoimaa vesihar-
joittelua enemman. Vesi on omi-
naisuuksiltaan kuitenkin nivelysta-
vallisempi harjoitteluymparisto.

metropolia.fi
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Tutkimuksen
tekijat,
javuosi

Munukka ym.

Suomi 2016

paikka

Tutkimuksen tarkoitus

Tutkia progressiivisen kovate-
hoisen vesivastusharjoittelun
vaikutusta tibiofemoraalisen
ruston biokemialliseen koos-
tumukseen vaihdevuodet
ohittaneilla naisilla, joilla on
todettu lieva polven nivelrikko
(K&L: 1-2).

Sekundaarisinad tuloksina tut-
kittiin vesiharjoittelun vaiku-
tuksia aerobiseen kapasiteet-
tiin, lihasvoimaan ja elaman-
laatuun.

Tutkimuksen
kuvaus

Satunnaistettu
kontrolloitu tut-
kimus

N(vesivastus-
harjoittelu-
ryhma) =43

N(kontrolli-
ryhma) =42

- Mittarit: T2
relaxation time,
dGEMRIC in-
dex®), UKK
2km  kavely-
testi, dynamo-
metrituoli,

KOOS(19)

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikali kuvattu)

- Vesivastusharjoittelua 3x viikossa 16 viikon ajan.

- Harjoittelun teho: "niin kovaa ja nopeasti kuin mahdollista” + maksi-
maaliset liikelaajuudet. Progressiivisuutta valineilld (pienet rapylat ja
hydro-boots).

Vesiharjoitteluohjelma (60 min):

- Alkulammittely (15 min): (seisten lonkan fleksio/ekstesio (30 s/jalka),
seisten lonkan abduktio/adduktio (30 s/jalka), istuen polven fleksio/eks-
tensio (1 min), seisten polven fleksio/ekstensio (30 s/jalka), pohjepump-
paus portaalla (30 s/jalka), kavely etuperin ja takaperin puomilla (1 min;
vk 1-6 ilman kasia, vk7—12 kantaen tarjotinta, jolla pallo, vk13—-18 silmat
kiinni), vatsat seisten (1 min; frisbeen tydnté/veto, vartalon kierto fris-
beelld, soutu vesikaulimella; vk 1-8 kahdella jalalla, vk 9-12 yhdella ja-
lalla), vatsat frisbeella seinda vasten kahdeksikkoa (1 min, 30 sek per
suunta), aidat (1 min; vko 1-6 astuen yli, vk 6—12 tasajalkahyppy etupe-
rin ja takaperin, vk 13—16 yhdenjalanhyppy), vko 1-6 saksihypyt, vko 6—
12 sivuttaishypyt 30 cm aidan yli, vko 13—16 yhdenjalan sivuttaishyppy
aidan yli (1min) + aerobinen harjoittelu/dynaaminen tasapaino (2—4 min;
2 juoksee allasta ympari, V2 pyrkii sailyttdamaan tasapainon)) 2 min per
like/15 sek tauko

- Vesivastuskiertoharjoittelu (30 min): (polven fleksio/ekstensio istuen,
polven fleksio/ekstensio seisten, potku taakse, lonkan abduktio/adduk-
tio, lonkan fleksio/ekstensio polvi suorana) Vko 1-2: paljasjaloin, 2—
3x30-45 sl/jalka, palautus 30 s. Vko 3-8 pienet rapylat: 3x30-45 s/jalka,
palautus 30-45 s. Vko 6—16: hydro-boots, 3x30-45 s/jalka, palautus 30-
45 s.

- Loppuverryttely kiertoharjoitteluna (10-15 min): 4-5 min kevytta aero-
bista kavelya/pyorailya seina vasteen + 5-8 min kevytta staattista venyt-
telyd 15-20 s per puoli (m. iliopsoas, m. gluteus maximus, m. quadri-
ceps, mm. hamstrings, m. iliotibial band, lonkan adduktorit, m. gastroc-
nemius, m. soleus, m. pectoralis major, m. triceps, vartalon lateraaliflek-
sio.
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Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Koeryhmalla havaittin selkeat
laskua T2- ja dGEMRIC-indek-
seissa verrattuna kontrolliryhma-
[aisiin  femurin  mediaalisen
posteriorisen syvan rustokerrok-
sen tiheydessa.

Taman lisdksi maksimaalinen
kardiorespiratorinen  suoritus-
kyky/ hapenottokyky nousi koe-
ryhmalaisilla 9,8 %. Tutkittavien
lihasvoimatasoissa ei havaittu
muutosta. My6skaan elamanlaa-
dussa ei KOOI-mittarilla mitat-
tuna havaittu muutosta hyvan
|&htétason ansiosta.

Vesivastusharjoittelulla ei ole
haitallisia vaikutuksia talle koh-
deryhmalle, se on hyva ja turval-
linen keino kardiorespiratorisen
kunnon kohottamiseen eika se li-
saa kipua.
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Tutkimuksen
tekijat, paikka
javuosi

Munnukka ym.

Suomi 2020

Tutkimuksen tarkoitus

Selvittda 4kk:n vastusvesihar-
joittelun vaikutuksia itserapor-
toituihin polvinivelrikon oirei-
siin (kipu, jaykkyys, toiminta-
kyky) ja elamanlaatuun vaih-
devuodet ohittaneilla naisilla,
joilla on todettu lieva polven
nivelrikko (K&L: 1-2).

Tutkimuksen
kuvaus

Jatkotutkimus

N(vesivastus-
harjoittelu)
43

N(kontrolli-
ryhma) = 44

-Mittarit:
WOMAC,
HRQoL"",
SF-36(12)

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikali kuvattu)

- Vesivastusharjoittelua 3x viikossa 16 viikon ajan.

- Harjoittelun teho "niin kovaa ja nopeasti kuin mahdollista” + maksi-
maaliset liikelaajuudet. Progressiivisuutta valineilla (pienet rapylat ja
hydro-boots).

Vesiharjoitteluohjelma (60min):
- ks. Munnukka ym. (2016)
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Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

4 kk:n vesivastusharjoittelun jal-
keen polvinivelen jaykkyys oli va-
hentynyt merkittdvasti koeryh-
malla verrattuna kontrolliryh-
maan, mutta tata vaikutusta ei ol-
lut havaittavissa enaa 12 kk:n jal-
keen. Kivussa, toimintakyvyn
muutoksessa tai eldmanlaa-
dussa ei ryhmien valilla havaittu
eroja harjoittelujakson jalkeen
eika 12 kk:n seurannassa. Tulok-
set saattavat liittya nivelrikon lie-
vaan asteeseen koehenkilGilla.
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Tutkimuksen
tekijat, paikka
javuosi

Sahin ym.

Turkki 2019

Tutkimuksen tarkoitus

Vertailla kahden eri vesihar-

joitteluohjelman vaikutuk-
sia hengitys- ja verenkier-
toelimiston kestavyyskun-

nolle sekd emotionaaliseen
tilaan henkilGilla, joilla on to-
dettu polven nivelrikko (ACR
2-3).

Tutkimuksen
kuvaus

Satunnaistettu
kontrolloitu tutki-
mus

N(alaraajojen ve-
siharjoittelu,
ryhma 1)= 30

N(ala-, yla- ja
keskivartalon ve-
siharjoittelu,
ryhma 2)= 30

N(kon-
trolliryhma 3)= 29

-Mittarit:  6MWT,
Borg, HAD(13)

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikéali kuvattu)

- Kaikilla ryhmilla (1,2 & 3) lisaksi kotiharjoittelua & fysikaalista terapiaa 5x vii-
kossa 3 viikon ajan.

Vesiharjoitteluohjelma, vaihe 1 (45-60min):

- Alkulammittely: (marssiminen eteenpain, taaksepain ja sivulle) 2 min/liike,
ryhmat 1&2

- Venyttely: (passiivisesti m. quadriceps, mm. hamstrings ja m. gasto-soleus,
polven fleksiovenytys istuen, polven ekstensiovenytys istuen) 5tois-
toa,10s/liike, ryhmat 1&2

- Lihasvoimaharjoittelu: (yhden jalan pyoraily, hamstring-voima, lonkan abduk-
tio, lonkan adduktio, lonkan fleksio, lonkan ekstensio, polven fleksio & eks-
tensio painon avulla) 8-12 toistoa, ryhméat 1&2

Vesiharjoitteluohjelma, vaihe 2 (45-60min):

- Alkulammittely: (marssiminen eteenpain ja taaksepain, marssiminen eteen-
pain polvi ekstensiossa, polkupyoraily kellukkeella) 2 min/liike, ryhmat 1&2

- Venyttely: (pohjevenytys, etureiden venytys, aktiivinen takareiden venytys,
lonkankoukistajan venytys) 5 toistoa, 10 s/liike, ryhmat 1&2

- Voimaharjoittelu: (polven ekstensio, hamstring vahvistaminen, polven fleksio
painolla, lonkan fleksio, lonkan ekstensio, lonkan abduktio, lonkan adduk-
tio, varpaille nousu, painonsiirrot sivuttain, painonsiirrot eteen ja taakse) 8-12
toistoa, ryhmat 1&2

Vesiharjoitteluohjelma, yla- ja keskivartalo (ryhmalle 2):

- Alkulammittely: (kyynarpaan fleksio ja ekstensio, olkapaan fleksio ja eks-
tensio, rintauintivedot, ylaraajan horisontaaliabduktio, yhden puolen olkapaan
fleksio ja ekstensio, ympyran piirtdminen) 2 min/liike, ryhma 2

- Venyttely: (rintalihaksen venytys, hartioiden nosto, kyynarpaat koskee toisi-
aan, hartioiden pyoritys, halaus, olkapdan venytys, kasien vienti taakse, ka-
sien tuonti eteen, olkapaan toiminnallinen sisakierto) 5 toistoa, 10 s/liike, ryhma
2

- Voimaharjoittelu: (vastustettu olkapaan fleksio ja ekstensio, vastustettu olka-
paan abduktio ja adduktio, vastustettu olkapaan sisakierto ja ulkokierto, varta-
lon fleksio & ekstensio, vartalon kierto frisbeella, vartalon lateraalifleksio) 8-12
toistoa

ks. kuvat tutkimuksesta
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Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Kaikkien ryhmien systolinen ve-
renpaine, 6 minuutin kavelytestin
tulos ja HAD-yhteistulos parani-
vat. Ryhmassa 1 myos systoli-
nen ja diastolinen veren-
paine, koettu rasitus 6 minuutin
kavelytestin jalkeen laskivat, ka-
velymatka piteni sekd HAD-ky-
selylla mitattu masentunei-
suus vaheni muita ryhmia tilas-
tollisesti merkittavasti muita ryh-
mia enemman.

Molemmilla  vesiharjoitteluryh-
milla oli vaikutusta osallistujien
likuntakapasiteetin parane-
miseksi, mutta alaraajojen voi-
maharjoitteluun  keskittyneella
ryhmalla nama vaikutukset nayt-
taytyivat merkittdvimpina ja siind
ryhmassa myos osallistu-
jien psyykkinen terveydentila pa-
rani.

metropolia.fi

(77 Metropolia



Tutkimuksen

tekijat,
javuosi

So ym.

Hong
2017

paikka

Kong

Tutkimuksen tarkoitus

Selvittdd vedessa tehtavan
Ai Chi -harjoittelun vaikutuk-
sia kipuun ja jaykkyyteen
sekd toimintakyvyn, pro-
prioseptiikan ja elamanlaa-
dun paranemiselle henki-
I6illa, joilla on todettu polven
nivelrikko.

Tutkimuksen
kuvaus

Pilottitutkimus
N(Ai Chi) = 25

-Mittarit:
NRPS(4),
WOMAC, 6MWT,
ROM®9),
SF-12(16)

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikéali kuvattu)

- Ai Chi-harjoittelua vedessa 2x viikossa 5 viikon ajan.

Harjoituskertojen liikesarjat (60min):

- Kaikki liikkeet toistetaan kolme kertaa sek& vasemmalla etta oikealla puolella

- Kerta 1: 1. harkitseva (olkapaan sisa- ja ulkorotaatio), 2. kelluva (olkapaan
ekstensio ja fleksio), 3. virkistava (olkapaan abduktio ja adduktio skaptiossa),
4. sulkeva (olkapaan horisontaalinen abduktio ja adduktio), 5. taittava (olka-
paan sisa- ja ulkorotaatio kadet kehon vieressa), 6. rauhoittava (olkapaiden
vieminen horisontaaliabduktiosta -adduktioon).

- Kerta 2: kerran 1 harjoitteet + 7. kokoaminen (unilateraalisesti olkapaan hori-
sontaaliabduktio & -adduktio samalla, kun vartalon rotaatio vasemmalle ja oi-
kealle)

- Kerta 3: kerran 2 harjoitteet + 8. vapautus (vuorotellen olkapaiden horison-
taaliabduktio & -adduktio samalla, kun vartalon rotaatio seka vasemmalle etta
oikealle)

- Kerta 4: kerran 3 harjoitteet + 9. vaihtuminen (unilateraalisen horisontaaliab-
duktion ja -adduktion vaihtelu ja jaloilla painonsiirrot puolelta toiselle)

- Kerta 5: kerta 4 + 10. hyvaksyminen (rangan kierrot puolelta toiselle ja bilate-
raalinen olkapaan abduktio ja adduktio, kun ranka ekstensiossa)

- Kerta 6: kerta 5 + 11. hyvaksyminen arvokkaasti (jalan nosto eteen bilateraa-
lisen olkapaiden horisontaaliabduktio-adduktion abduktiovaiheessa ja 12. py6-
ristys (faaemman jalan tuominen etummaisen viereen saman liikkeen adduk-
tiovaiheen aikana)

- Kerta 7: kerta 6 + 13. tasapainottelu (lonkan fleksio ja olkapaiden ekstensio
- lonkan ekstensio ja olkapaiden fleksio)

- Kerta 8: kerta 7 + 14. soljuminen (ylaraajat ristiin kehon keskilinjan kohdalla
ja jaloissa levea haara-asento; ylaraajojen avaaminen kyynarpaat sisalla ja ja-
lat ristiin)

- Kerrat 9 & 10: kerta 8 + 15. heijastuminen (kadet ja jalat leveallda> molemmat
ristiin kehon keskilinjalle ja 180° kdannds avatessa molemmat leveaan asen-
toon uudestaan) ja 16. keskeyttaminen (sama liikkekuvio kuin 15., mutta kaan-
noksen sijaan hyppy)
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Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Ai Chi harjoittelun jalkeen osal-
listujien tulokset kivun, koetun
polven jaykkyyden ja fyysiseen
toimintakykyyn liittyen oli merkit-
tavasti parantuneet. Tulosten yh-
teyttd Ai Chi-harjoitteluun ei
voida kuitenkaan varmistaa,
koska kontrolliryhmaa ei ollut.
Vaikutusta polven liikerataan,
proprioseptiikkaan tai 6-minuutin
kavelytestin tulokseen ei ha-
vaittu.
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Tutkimuksen
tekijat, paikka
javuosi
Taglietti ym.

Italia 2018

Tamin — Loekito

Indonesia 2018

Tutkimuksen tarkoitus

Verrata vesiharjoittelun ja po-
tilasohjauksen vaikuttavuutta
kipuun ja toimintakykyyn 60—
85-vuotiailla henkililla, joilla
on todettu lieva tai vaikea pol-
ven nivelrikko (K&L: 58 % 1-
2,42 % 3-4).

Sekundaarisina tuloksina tut-
kittiin vesiharjoittelun vaiku-
tuksia elamanlaatuun, ma-
sentuneisuuteen ja fyysiseen
kuntoon.

Vertailla vedessd ja maalla
tapatuvan harjoittelun vaiku-
tuksia kardiorespiratoriseen
kestavyyteen ja eldmanlaa-
tuun ylipainoisilla henkil6illa,
joilla on todettu polven nivel-
rikko (K&L: 2-3).

Tutkimuksen
kuvaus

Satunnaistettu
kontrolloitu tutki-
mus

N(Vesiharjoittelu)
=31

N(potilasoh-
jaus)= 29

-Mittarit:
MAC,
TUGUD

WO-
SF-36,

Satunnaistettu
kontrolloitu tutki-
mus

N(vesiharjoittelu)
=20

N(maalla harjoit-
telu) = 21

-Mittarit: Borg,
Borg CR10, SF-
36

Harjoittelumenetelmat ja harjoitteet (mikali kuvattu)

- Harjoittelua 2x viikossa 8 viikon ajan.

Vesiharjoitteluohjelma (60 min):

- Alkuldammittely (5 min): kavely eteen, taakse ja sivuttain (kuminau-
halla ja ilman), polvilumpion liikuttelu

- Venyttely (5 min): Alaraajat (m. quadriceps, m. gluteus, lonkan ab-
duktorit ja adduktorit, m. triceps surae, m. hamstrings) passiivinen >
aktiivinen

- Alaraajojen isometrinen ja dynaaminen lihasvoimaharjoittelu vastus-
kuminauhoilla (15 min): m. gluteus, lonkan abduktorit ja adduktorit, m.
quadriceps, hamstrings, ja m. triceps surae

- Aerobinen harjoittelu (20 min): juoksu paikallaan jalat pohjassa, vesi-
juoksu, vesipyoraily

- Askellus- ja proprioseptiikan harjoittelu (10 min): askellus portaalle ja
alas ja sivuttain askellus (ilman - kuminauhalla), potkut ja kyykyt as-
kelmalle, tasapainoilu (AquaBase-)laudan paalla (silmat auki - kiinni),
selin kellunta ja potkut uimalaudalla, uintipotkut uimalaudan kanssa

- Loppuverryttely (5 min): hieronta polvea ympardéivat lihaksille tai ren-
toutumisharjoitteet/ selin kellunta.
- Harjoittelujakso: 8 viikkoa

Vesiharjoitteluohjelma:

- Aerobista harjoittelua nopealla liikkeellda neljaan suuntaan (eteen,
taakse, vasemmalle ja oikealle). 1 toisto vko 1, 2 toistoa vko 2, 3 toistoa
vko 3—4, 4 toistoa vko 5-6 ja 5 toistoa vko 7-8.

- Voimaharjoittelu nilkkapainojen avulla: 3x6 toistoa 6 sek pidolla
(vko1—4), 3x16 toistoa 6sek pidolla (vko 5-8) jokaiselle lihakselle.

Harjoitusohjelma maalla:

- Sisapyorailya 50 RPM, kuorma 0 KP; 15min vko 1, 30min vko 2,
45min vko 3-4, 60min vko 5. Kuorma 1 KP; 15min vko6, 30min vko 7,
45min vko 8. Lisaksi lihasten voimaharjoittelua 50% maksimista 3x5
toistoa 6sek pidolla jokaiselle lihakselle.
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Tutkimuksen keskeiset tulok-
set ja Ioydokset

Harjoittelujakson jalkeen kipu oli
vesiharjoitteluun  osallistuneilla
vahentynyt tilastollisesti merkit-
tavasti enemman kuin potilasoh-
jaukseen osallistuneilla. Myos
toimintakyky ja elamanlaatu pa-
rani enemman vesiharjoittelun
jalkeen ja vaikutukset nakyvat
myds 3kk:n seurannassa. Fyysi-
sessa kunnossa ja mielialassa ei
ryhmien valilla havaittu tilastolli-
sesti merkittavia eroja.

Kardiorespiratorinen kestavyys
ja eldmanlaatu parani molem-
milla ryhmilld harjoittelun tulok-
sena, mutta ryhmien valista eroa
ei ollut havaittavissa.

Vesiharjoittelu vahensi lihasten
vasymista harjoittelun aikana, vi-
reystilaa, henkista hyvinvointia ja
yleista terveydentilaa.
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Tutkimuksen Tutkimuksen tarkoitus Tutkimuksen Harjoittelumenetelmét ja harjoitteet (mikali kuvattu) Tutkimuksen keskeiset tulok-
tekijat, paikka kuvaus set ja Ioydokset

ja vuosi

Waller ym. Tutkia neljan kuukauden ajan | Satunnaistettu - Vesivastusharjoittelu 3x viikossa 60min kerrallaan 16 viikon ajan. 4 kk:n jalkeen kehon rasvan

kovalla intensiteetilld tehtd- = kontrolloitu tutki-
van  vastusvesiharjoittelun = mus, jonka kesto

Suomi 2017 vaikutuksia kehon koostu- 4 kk ja 12 kk seu-
mukseen ja kadvelynopeuteen | ranta

massa vahentyi ja kavelynopeus
parani merkittavasti vesiharjoit-
teluryhmalla verrattuna kontrolli-
ryhmaan. 12 kk:n seurannassa

- Harjoittelun teho "niin kovaa ja nopeasti kuin mahdollista” + maksi-
maaliset liikelaajuudet. Progressiivisuutta valineilld (pienet rapylat ja
hydro-boots).

vaihdevuodet ohittaneilla nai- N(vesiharjoit- Vesiharjoitteluohjelma (60min): kehonkoostumuksessa ryhmien
silla, joilla on todettu lieva telu)= 43 - ks. Munnukka ym. (2016) valilla ei havaittu eroja, mutta pa-
polven nivelrikko (K&L: 1-2) rantunut kévelynopeus koeryh-
sekd selvittdda  sailyvatkd =~ N(kontrolli- massa sailyi. Korkeammalla va-
mahdolliset vaikutukset 12 ryhma)= 44 paa-ajan fyysiselld aktiivisuu-
kk:n seurannassa. Myos va- _wittarit: DXA(18), della havaittiin yhteys korkeam-
paa-ajan fyysisen aktiivisuu- kK 2km kavely- paan rasvamassan vahenemi-
den ja harjoitteluintensiteetin testi, KOOS seen harjoittelujakson aikana
vaikutusta tuloksiin selvitet- rippumatta siitd kumpaan ryh-
tiin. maan kuului.

(1) K&L = Kellgren & Lawrence -luokitus (0-4); (2) VAS = Visual Analogue Scale; (3) BBS = Berg Balance Scale; (4) WOMAC = The Western Ontario and
McMaster Universities Arthritis Index; (5) RCT = Randomized Controlled Trial; (6) BMWT = 6-Minute Walk Test (7) ASS = Arthritis Self-Efficacy Scale; (8) ACR
= American Rheumatology Diagnosis & Treatment Committee criteria; (9) dGEMRIC index = Delayed gadolinium-enhanced magnetic resonance imaging of
cartilage; (10) KOOS = Knee Injury and Osteoarthritis Outcome Score; (11) HRQoL = Health-related quality of life; (12) SF-36 = 36-ltem Short Form Survey;
(13) HAD = Hospital Anxiety and Depression Scale; (14) NPRS = Numeric Pain Rating Scale; (15) ROM = The Active and Passive Range of Motion;
(16) SF-12 = 12-ltem Short Form Survey; (17) TUG = Timed Up and Go; (18) DXA = Dual-Energy X-ray Absorptiometry.

metropolia.fi WM etropolia



29

6.2 Vesiharjoittelu polven nivelrikkoa sairastavilla

Tutkimuksissa on selvitetty vesiharjoittelun vaikutuksia erityisesti kipuun ja toimintaky-
kyyn polven nivelrikkoa sairastavilla. Lisaksi tutkimuksissa on kartoitettu vesiharjoittelun
vaikutuksia lihasvoimaan, hengitys- ja verenkiertoelimiston kestavyyskunnolle seka ela-
manlaatuun ja mielialaan. Yksittaisina tutkimuskohteina on kartoitettu myos vesiharjoit-
telun vaikutusta koettuun polven epavakauteen, jaykkyyteen, tibiofemoraalisen ruston
koostumukseen ja kehonkoostumukseen. Vesiharjoittelulla on todettu myds olevan vain

vahaisia haittavaikutuksia verrattuna kuivalla maalla harjoittelemiseen.

6.2.1 Vaikutukset kipuun

Bartels ym. (2016) vertailivat systemaattisessa Cochrane-katsauksessaan vedessa teh-
tavan harjoittelun vaikutuksia harjoittelemattomuuteen henkil6illa, joilla on todettu polven
tai lonkan nivelrikko. Heidan katsauksensa sisalsi 13 vuoteen 2015 mennessa tehtya
RCT-tutkimusta, joiden pohjalta todettiin, ettd on olemassa kohtalaista tutkimusnayttoa
sille, etta vesiharjoittelulla on pieni ja lyhytkestoinen, mutta kliinisesti merkittava vaikutus
nivelrikkoisten henkildiden kivun pienentymiselle sekd toimintakyvyn ja eldamanlaadun
parantumiselle. Taman hetkisen tutkimusnaytdn valossa on kuitenkin epaselvaa, ovatko
nama vaikutukset pysyvia pitkalla aikavalilla. (Bartels, Juhl, Christensen, Hagen, Dan-
neskiold-Samsge, Dagfinrud, Lund 2016: 1-14.)

MyOs lukuisissa yksittaisissa tutkimuksissa on todettu vesiharjoittelun lievittavan kipua
polven nivelrikkoa sairastavilla henkil6illa. Dias ym. (2017) totesivat kuusi viikkoa kaksi
kertaa viikossa toteutuneen progressiivisesti edenneen vesiharjoitteluintervention poh-
jalta, etta vesiharjoittelu lievitti kipua merkittavasti ja paransi toimintakykya pelkkaan po-
tilasohjaukseen osallistuneeseen kontrollirynmaan verrattuna. Tutkittavat olivat vahin-
tdan 65 vuotta tayttaneita naisia. Harjoittelu keskittyi alaraajojen suurten lihasryhmien

lihasvoiman kehittdmiseen ja aerobiseen kavelyharjoitteluun. (Dias ym. 2017: 451-453.)

Toisessa vesiharjoittelua ja TRX-harjoittelua toisiinsa verranneessa tutkimuksessa to-
dettiin aerobista, alaraajojen lihasvoima-, askellus-, propriseptiikan ja keskivartalon har-
joittelua sisaltaneen vesiharjoitteluohjelman lievittdneen kipua merkittavasti kahdeksan
viikkoa kestaneen harjoittelujakson jalkeen verrattuna kontrolliryhmaan. Myés TRX-har-
joittelulla oli sama vaikutus. Tassa tutkimuksessa tutkittavat olivat yli 40-vuotiaita naisia,
joilla oli todettu polven nivelrikko ja jotka kokivat polven epavakautta. (Assar, Gandomi,
Mozafari, Sohaili 2020: 3, 8-9).
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Taglietti ym. vertasivat vuonna 2018 julkaistussa RCT-tutkimuksessaan vesiharjoittelun
ja potilasohjauksen vaikuttavuutta toisiinsa. Tutkimukseen osallistui 60 60-85-vuotiasta
henkil6a, joista 58 %:lla oli todettu lieva polven nivelrikko ja lopuilla 42 %:lla polven ni-
velrikon pidemmalle edennyt muoto. Koeryhmalaiset osallistuivat kaksi kertaa viikossa
kahdeksan viikon ajan 60 minuuttia kestavaan fysioterapeutin ohjaamaan vesiharjoitte-
luryhmaan, jossa tehtiin alaraajojen lihasvoima- ja aerobista harjoittelua seka askellus-
ja proprioseptiikan harjoittelua tutkimuksista poimittujen harjoitteiden pohjalta. Kontrolli-
ryhmalaiset osallistuivat kerran viikossa kaksituntiseen moniammatilliseen potilasoh-
jaukseen, josta he saivat myos 2—3 kertaa viikossa tehtavan kotiharjoitteluohjelman. Har-
joittelujakson jalkeen kipu vaheni tilastollisesti merkittavasti enemman vesiharjoitteluun

osallistuneilla verrattuna kontrolliryhmalaisiin. (Taglietti ym. 2018: 766—-776.)

Heywood ym. (2019) vertailivat alustaan pystysuoraan kohdistuvien voimien suuruutta
vedessa ja maalla eri nopeuksilla suoritettujen kyykkyjen, varpaille nousun ja hyppyjen
aikana terveilla seka polven nivelrikkoa sairastavilla henkililla. Naiden lisdksi tarkkailtiin
eri nopeuksilla ja alustoilla tehtyjen liikkeiden yhteydessa esiintyvaa kipua. Tutkimuk-
seen osallistui 41 yli 65-vuotiasta henkiléa, joista 20:11a oli polven nivelrikko. Mittaukset
toteutettiin seka lantion etta vyotardn syvyisessa vedessa. Liikkeiden aikana koettu kipu
oli tilastollisesti merkittavasti vahaisempaa vedessa kuin maalla seka yhden etta kahden
jalan kyykkyja tehtaessa kaikilla testatuilla likenopeuksilla. Kipu oli myoés merkittavasti
vahaisempaa, kun yhden jalan kyykyt tehtiin vyotaron syvyisessa vedessa verrattuna
maalla liikkeen suorittamiseen. Hyppiminen oli yllattden kivutonta seka maalla etta ve-
dessa. Alustaan kohdistuva voima ja nivelen kuormitus liikkeen aikana oli suurempi
maalla kuin vedessa ja vyo6taroon ulottuvassa vedessa se oli kaikista pienin molemmissa
koeryhmissa. Kun liikkeet tehtiin maksimaalisella nopeudella, ei veden syvyydella ollut
vaikutusta huippuvoiman suuruuteen. Molemmissa ryhmissa ja kaikissa liikkeissa alus-
taan kohdistuva voima ja kuormitus nivelelle oli suurempi, mitd nopeammin likke suoritet-
tiin. (Heywood ym. 2019: 62-71.)

So ym. (2017) tutkivat vedessa tehtavan Ai Chi -harjoittelun vaikutusta koettuun kipuun
alle 65-vuotiailla henkil6illa, joilla on todettu polven nivelrikko. Ai Chi on maalla tehtavaa
Tai Chi:hin perustuva vesiharjoitteluohjelma, joka sisaltda 19 standardoitua kehon liik-
keita ja hengitysta yhdistelevaa liikesarjaa. Viiden viikon Ai Chi -harjoittelun todettiin va-
hentavan kipua merkittavasti seka harjoittelun puolivalissa etta lopussa tehtyjen mittaus-
ten perusteella. Tulosten luotettavuutta kuitenkin heikentdd kontrolliryhman puuttumi-
nen. (So ym. 2017: 884—-889.) Casilda-Lopez ym. (2017) totesivat seka tanssillisen etta

tavanomaisen aerobista ja alaraajojen lihasvoimaharjoittelua sisaltavan vesiharjoittelun
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vahentavan kipua ja tanssilliseen harjoitteluun osallistuneilla kivun vahentyvan tilastolli-

sesti merkittavasti enemman (Casilda-Lopez ym. 2017: 3-5.)

Myos Kars Fertelli ym. (2019) totesivat tutkimuksessaan kahdeksan viikon vesiharjoitte-
lun lievittavan kipua verrattuna harjoittelemattomuuteen (Kars Fertelli, Mollaoglu & Sahin
2019: 294-295). Kunduracilar ym. (2018) totesivat kivun lievittyvan tilastollisesti merkit-
tavasti vesiharjoittelun avulla ja alaraajojen lihasten harjoittamiseen keskittyvan harjoit-
telun lievittavan kipua koko kehoa harjoittavaa vesiharjoitteluohjelmaa enemman (Kun-
duracilar ym. 2018: 375-378). Munnukka ym. (2020) puolestaan eivat havainneet eroa
itseraportoidussa kivussa tai toimintakyvyssa 16 viikon vesiharjoittelun jalkeen naisilla,
joilla on todettu lieva polven nivelrikko. Nama tulokset voivat selittya silla, etta osallistu-
jien nivelrikko oli lieva ja heidan tuloksensa jo alkutilanteessa olivat erittain hyvia. (Mun-
nukka ym. 2020: 1065-1071.)

6.2.2 Vaikutukset toimintakykyyn

Casilda-Lopez ym. (2017) vertasivat tutkimuksessaan tanssillisen vesiharjoittelun ja ta-
vanomaisen vesiharjoittelun vaikutuksia toisiinsa yli 50-vuotiailla naisilla, joilla oli todettu
polven nivelrikko ja joiden BMI on yi 30kg/m2. Tutkimuksessa ei havaittu merkittavaa
vaikutusta toimintakykyyn riippumatta siita oliko kyseessa tanssillinen vai tavallinen ve-
siharjoitteluryhma. Molemmissa vesiharjoitteluryhmissa havaittiin kuitenkin selvaa toi-
mintakyvyn paranemista ja kivun vahenemista. Tanssillisessa vesiharjoitteluryhmaan
osallistuneiden nivelrikko-oireet lievittyivat merkittavasti enemman kuin tavalliseen vesi-
harjoitteluun osallistuneilla. (Casilda-Lopez ym. 2017: 2-5.) Ai Chi -vesiharjoittelua kasi-
telleessa tutkimuksessa osallistujien toimintakyky parani tilastollisesti merkittavasti ver-
rattuna lahtétilanteeseen viiden viikon vesiharjoittelun jalkeen. Toimintakyvyn paranemi-
sen voidaan ajatella johtuvan paaoireen eli kivun lieventymisesta. Kuuden minuutin ka-
velytestin tulos ei puolestaan Ai Chi -harjoittelulla parantunut tilastollisesti merkittavissa
maarin. Kontrolliryhman puuttuminen kuitenkin vaikuttaa myo6s tdman tuloksen luotetta-
vuuteen. (So ym. 2017: 885-889.)

Kars Fertellin ym. (2019) tutkimuksessa tutkittiin vesiharjoittelun vaikutuksia verrattuna
harjoittelemattomuuteen henkil6illa, joilla on todettu polven tai lonkan nivelrikko. Osallis-
tujista 75 % eli 90 henkil6d sairasti polven nivelrikkoa. Kahdeksan viikon intervention
jalkeen fyysinen toimintakyky parani vesiharjoitteluun osallistuneilla verrattuna kontrolli-
ryhmalaisiin. (Kars Fertelli ym. 2019: 291-297.) Tagliettin ym. (2018) tutkimuksessa toi-
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mintakyky parani tilastollisesti merkittavasti 42 % vesiharjoitteluun osallistuneista verrat-
tuna 24 % potilasohjausryhmalaisista. Nama vaikutukset sailyivat kolmen kuukauden
seurantaan, jolloin toimintakyky oli alkumittaukseen verrattuna parantunut tilastollisesti
merkittavasti 45 % koeryhmalaisista verrattuna 27.5% kontrolliryhmalaisista. Timed Up
and Go-testissa ei ryhmien valilla havaittu tilastollisesti merkittavia eroja, mutta potilas-
ohjaukseen osallistuneiden tuloksissa oli havaittavissa pienta parantumista interventio-

jakson jalkeen seka seurannan jalkeen. (Taglietti ym. 2018: 766—776.)

Kunduracilar ym. (2018) vertailivat tutkimuksessaan kahden erilaisen 5 kertaa viikossa
kolme viikkoa kestaneen vesiharjoitteluohjelman vaikutuksia osallistujien toimintakykyyn
ja tasapainoon henkilGilla, joilla on todettu polven nivelrikko. Osallistujat ryhmassa 1 (n=
30) suorittivat alaraajojen lihasvoimaharjoitteluun ja venyttelyyn keskittyvaa vesiharjoit-
teluohjelmaa ja osallistujat ryhmassa 2 (n=30) suorittivat harjoitteita seka yla- ettd keski-
vartalolle seka alaraajojen lihaksille. Kaikille ryhmille kontrolliryhma mukaan luettuna ja-
ettiin kotiharjoitteluohjelma ja he saivat fysikaalisia hoitoja 5 kertaa viikossa 3 viikon ajan.
Harjoittelujakson jalkeen kaikki ryhmat paransivat tuloksiaan toimintakyvyn ja tasapainon
osalta. Toimintakyky parani eniten koko kehon vesiharjoitteluun osallistuneella rynmalla
ja alaraajojen vesiharjoittelun tulokset olivat myés kontrolliryhmalaisia parempia. Lisaksi
tasapainon osalta tulokset paranivat tilastollisesti merkittavasti, eniten koko kehon vesi-
harjoittelulla mutta alaraajojen vesiharjoittelulla myos kontrolliryhmaa enemman. (Kun-
duracilar ym. 2018: 374-378.)

6.2.3 Vaikutukset lihasvoimaan

De Mattos:in ym. vuonna 2016 laatimassa systemaattisessa katsauksessa selvitettiin
vesiharjoittelun vaikutuksia lihasvoimaan ja toimintakykyyn henkilGilla, joilla on todettu
polven tai lonkan nivelrikko. Katsaus sisaltdd 8 RCT-tutkimusta ja 4 kokeellista tutki-
musta, joista puolessa verrattiin vesiharjoittelua maalla tehtdvaan harjoitteluun ja puo-
lessa tutkimuksessa kontrolliryhma ei harjoitellut lainkaan. Tutkimusten harjoitusohjel-
mat kestivat kuudesta viikosta 18 viikkoon ja harjoittelua toteutettiin kahdesta kolmeen
harjoituskertaan viikossa. Harjoitusohjelmat koostuivat paaosin ala- ja ylaraajojen seka
keskivartalon lihasvoimaharjoittelussa (5 kappaleessa tutkimuksista), aerobisista kavely-
ja painonsiirtoharjotteista (5kpl), yhden jalan painonsiirto- ja muista harjoitteista (2kpl),
likkuvuusharjotteista (2kpl) ja venytysharjotteista (2kpl). (de Mattos, Leite, Bitta & Bento
2016: 530-533.)
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Kaikissa tutkimuksissa, joissa vesiharjoittelua verrattiin maalla harjoittelemiseen, tutkit-
tavien toimintakyky parani. Maalla tehtava lihasvoimaharjoittelu oli kuitenkin parempi
keino lihasvoiman kasvattamiseen kuin vesiharjoittelu. Kaikissa tutkimuksissa kipu va-
heni merkittavasti riippumatta harjoittelumuodosta. Verrattaessa vesiharjoittelua harijoit-
telemattomuuteen, olivat tulokset toimintakyvyn paranemisen osalta vahvasti vesiharjoit-
telun eduksi ja lihasvoima lisdantyi kahdessa tutkimuksessa vesiharjoitteluun osallistu-
neilla verrattuna harjoittelematta oleviin. Taman katsauksen perusteella vahintaan kuusi
viikkoa kestava vesiharjoittelu, joka koostuu lihasvoimaharjoittelusta ja aerobisesta har-
joittelusta voi olla tehokas harjoitusmuoto alaraajojen lihasvoiman kasvattamiseksi ja toi-
mintakyvyn parantamiseksi henkilGilla, joilla on todettu nivelrikko. Vaikuttaa silta, etta
harjoittelussa on tarkeda on saadella harjoittelun intensiteettia, kuormitusta ja progres-

siivisuutta yksiléllisesti harjoitusohjelmaa laadittaessa. (de Mattos ym. 2016: 533-540.)

Munnukan ym. (2016) tutkimuksessa ei vesivastusharjoittelulla havaittu olevan vaikutuk-
sia polven koukistaja- ja ojentajalihasten isometriseen lihasvoimaan (Munnukka ym.
2016: 1711-1714). Mydskaan Assar ym. (2020) eivat havainneet vesiharjoittelun vaikut-
tavan etureiden lihasvoimaan, kun taas TRX-harjoittelun avulla lihasvoima heidan tutki-
muksessaan lisdantyi (Assar ym. 2020: 10). Dias:in ym. (2017) tutkimuksessa puoles-
taan kuuden viikon vesiharjoittelu paransi tilastollisesti merkittavasti polven fleksoreiden
ja ekstensoreiden lihasvoimaa ja polven ekstensoreiden lihaskestavyytta verrattuna ai-
noastaan potilasohjaukseen osallistuneeseen kontrolliryhmaan. (Dias ym. 2017: 452—
454). Kars Fertellin ym. (2019) tutkimuksessa kahdeksan viikon vesiharjoittelun jalkeen
isokineettisesti mitattu lihasvoima parani oikean polven ekstensiossa mittauskulimilla ja
-nopeuksilla 240° /sekunti, 180° /sekunti ja 60° /sekunti seka vasemman polven fleksio-
voima parani, kun mittauksen nopeus ja kulma oli 180° sekuntissa. Lihasvoiman lisaan-
tymisen voidaan ndhda olevan vahentyneen kivun ja nivelen jaykkyyden aikaansaan-
nosta ja vesiharjoittelun voidaan taman tutkimuksen perusteella olevan tehokas keino

lihasvoiman kasvattamiseen nivelrikossa. (Kars Fertelli ym. 2019: 294-297.)

6.2.4 Vaikutukset hengitys- ja verenkiertoelimiston kestavyyskunnolle

Sahin ym. (2019) tutkivat vesiharjoittelun vaikutusta hengitys- ja verenkiertoelimiston
kestavyyskunnolle naisilla, joilla on todettu keskivaikea polven nivelrikko molemmissa
polvissa. He vertaisivat kahta vesi- ja kotiharjoittelua seka fysikaalista terapiaa saanutta
koeryhmaa ja yhta kotiharjoittelua tehnytta ja fysikaalista terapiaa saanutta kontrolliryh-

maa toisiinsa kuuden minuutin kavelytestin avulla. Ensimmaisessa koeryhmassa osal-
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listujat tekivat alaraajoille kohdennettua vesiharjoittelua, kun toisessa koeryhmassa tut-
kittavat puolestaan harjoittivat vedessa seka ala-, yla- ettad keskivartaloa. Kolmen viikon
harjoittelujakson jalkeen kaikkien ryhmien kavelymatka piteni ja systolinen verenpaine
laski. Vesiharjoittelussa ainoastaan alaraajojen lihasvoimaa harjoitelleella ryhmalla myos
diastolinen verenpaine ja syke laskivat seka koettu rasitus vahenivat, kun taas koko ke-
hon vesiharjoittelua tehneella ryhmalla vain koetun rasituksen tulos parani. Alaraajojen
vesiharjoittelu, joka sisalsi [ammittelyn, venytyksia ja alaraajojen lihasvoimaharijoitteita,
paransi hengitys- ja verenkiertoelimiston kestavyyskuntoa muita ryhmia selvasti enem-
man. (Sahin, Kunduracilar, Sonmezer & Ayas 2019: 544-546.)

My6s Tamin ja Loekito (2018) tutkivat vedessa ja maalla tehtavan aerobisen seka lihas-
voimaharjoittelun vaikutuksia kardiorespiratoriselle kestavyyskunnolle yli 40-vuotiailla
ylipainoisilla miehilla ja naisilla, joilla on todettu keskivaikea polven nivelrikko. Kestavyys-
kuntoa arviotiin ennen harjoittelua ja se jalkeen kolmesti vilkossa kahdeksan viikon har-
joittelujakson ajan, jonka jalkeen kestavyyskuntoa mittaavat tulokset paranivat molem-
missa harjoitteluryhmissa. Vedessa harjoittelu paransi erityisesti jalkojen vasymista ja
maalla harjoittelu koettua rasittavuutta, mutta naiden tuloksien valiset erot eivat olleet
tilastollisesti merkittavia. Molemmat harjoittelumuotojen todettiin siis olevan eduksi kar-
diorespiratorisen kunnon kehittamisessa. (Tamin & Loekito 2018: 285-290.) Casilda-Lo-
pezin ym. tutkimuksessa tanssillinen vesiliikunta paransi osallistujien tuloksia kuuden
minuutin kavelytestissa, rasituksen jalkeisessa sykkeessa seka koetussa yleisessa ja
rasituksen jalkeisessad vasymyksessa verrattuna tavanomaista vesiharjoittelua tehnei-
siin. Kolmen kuukauden seurannassa merkittavia eroja ei enaa ollut havaittavissa kes-
tavyyskuntoa mittaavassa kavelytestissa, mutta syke ja koettu vasymys olivat koeryh-

malaisilla edelleen alhaisempia. (Casilda-Lopez ym. 2017: 4-5.)

Munukka ym. (2016) tutkivat progressiivista vastusvesiharjoittelua 60-68-vuotialla vaih-
devuodet ohittaneilla naisilla, joilla on todettu lieva polven nivelrikko. 16 viikkoa kesta-
neen ja kolmesti vilkkossa vesiharjoittelua sisaltdneen harjoittelujakson jalkeen vesihar-
joitteluun osallistuneiden maksimaalinen hapenottokyky 2km:n kavelytestin aikana pa-
rani 9,9% ja kontrolliryhmalla parannusta tuli 4,4% eika niilla havaittua haittavaikutuksia.
Harjoitusohjelma piti alku- ja loppuverryttelyiden lisaksi sisallaan pienten rapyldiden ja
Hydro-Boots-vesijalkineiden avulla toteutettua alaraajojen lihaksille kohdistettua vesi-
vastusharjoittelua. Vesiharjoittelua voidaankin tutkimuksen mukaan pitaa turvallisena ja
hyvana harjoittelumuotona hengitys- ja verenkiertoelimiston kunnon kehittamiseen talla
kohderyhmalla. (Munnukka 2016: 1709-1714.) Saman aineiston pohjalta Waller ym.
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(2017) selvittivat, etté vesiharjoitteluun osallistuneiden kavelynopeus 2 km:n kavelytes-
tissa parani tilastollisesti merkittavasti enemman harjoittelun aikana verrattuna kontrolli-
ryhmalaisiin. Tama vaikutus sailyi 12 kuukauden seurannassa. (Waller 2017: 1239—
1241.)

6.2.5 Vaikutukset muihin polven nivelrikon oireisiin

Tutkimuksissa on my06s kartoitettu vesiharjoittelun vaikutusta koettuun polven epavakau-
teen, jaykkyyteen, tibiofemoraalisen ruston koostumukseen ja kehonkoostumukseen.
Assarin ym. (2020) tutkimuksen ensisijaisena tarkoituksena oli verrata vesiharjoittelun ja
TRX-vaikutusta polven instabiliteettiin eli epavakauteen. Kahdeksan viikon vesiharjoitte-
lujakson jalkeen polven epavakaus oli vahentynyt merkittavasti verrattuna kontrolliryh-
maan ja yhta paljon verrattuna TRX-harjoitteluun osallistuneisiin. Vesiharjoittelu paransi
myos tutkittavien tasapainoa, mutta polvinivelen jaykkyyteen tai liikeradan suuruuteen
silla ei ollut merkittavaa vaikutusta verrattuna kontrolliryhmaan. Tutkimuksen vesiharjoit-
teluohjelma piti sisallaan 10 minuutin alku- ja loppulammittelyiden lisaksi 20 minuuttia
alaraajojen lihasvoimaharjoittelua, 20 minuuttia aerobista vesijuoksua, 20 minuuttia as-
kellus- ja proprioseptiikan harjoitteita seka 10 minuuttia keskivartalon harjoitteita (Assar
ym. 2020: 4, 6-11.)

Tanssillista ja tavallista vesiliikuntaa tutkittaessa ei mydskaan havaittu eroja polven jayk-
kyydessa kummankaan harjoittelumuodon eduksi (Casilda-Lopez ym. 2017: 4). Kars
Fertelli ym. (2019) puolestaan totesivat kahdeksan viikkoa kestdneen vesiharjoittelun
vahentaneen polvinivelen jaykkyytta vesiharjoitteluun osallistuneilla verrattuna harjoitte-
lemattomuuteen (Kars Fertelli ym. 2019: 294-297). So ym. selvittivat Ai Chi -harjoittelun
vahentavan koettua polven jaykkyyttda WOMAC:illa arvioituna tilastollisesti merkittavasti.
Polven liikerata ei parantunut merkittavasti muuten kuin nivelrikkoisen polven passiivisen
ekstension osalta eika harjoittelulla myéskaan havaittu vaikutusta polvien proprioseptiik-
kaan eli asentotuntoon. (So ym. 2017: 886-889.)

Munnukan ym. (2016) tutkimuksen paatarkoituksena oli selvittda vesivastusharjoittelun
vaikutuksia tibiofemoraalisen ruston biokemialliseen koostumukseen magneettikuvanta-
misen avulla. Vesiharjoittelujakson jalkeen havaittavissa oli pieni, mutta merkityksellinen
ero ruston koostumuksessa reisiluun ruston posteriorisessa osan mediaalipinnalla.
Tama osa kuormittuu vahiten paivittaistoiminnoissa, mutta vesiharjoittelun sisaltamat va-

haiset iskutus- ja hankausvoimat saattavat olla sille eduksi. (Munukka ym. 2016: 1709—
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1714.) Munnukka ym. tekivat vuonna 2020 jatkotutkimuksen vuoden 2016 tutkimusai-
neistostaan, jossa he analysoivat vesiharjoittelun vaikutuksia polven nivelrikon itse ra-
portoituihin oireisiin ja seka elamanlaatuun. He totesivat, etta vesiharjoittelulla oli tilas-
tollisesti merkittavaa vaikutus koettuun polven jaykkyyden vahenemiseen heti harjoitte-
lujakson jalkeen arvioituna. 12 kuukauden seurannassa tdma vaikutus oli havinnyt.
(Munnukka ym. 2020: 1065-1068.)

Walller (2017) ym. tutkivat myés Munnukan ym. (2016) tutkimuksessaan kayttamasta ai-
neisosta 16 viikkoa kestaneen vesiharjoittelun vaikutuksia kehonkoostumukseen ja nai-
den vaikutusten pysyvyytta 12 kuukauden seurannassa 60-68 vuotiailla naisilla, joilla on
lieva polven nivelrikko. Taman lisaksi he seurasivat tutkimukseen osallistujien vapaa-
ajan fyysista aktiivisuutta heidan pitdmiensa aktiivisuuspaivakirjojen avulla. Neljan kuu-
kauden vesiharjoittelun jalkeen havaittiin tilastollisesti merkittava kohtalainen ero rasva-
massassa seka koe- etta tavanomaisesti elaneissa kontrolliryhmalaisilla seka ei-merkit-
tava kohtalainen ero kehon massassa koeryhman eduksi. Tama vaikutus kuitenkin ka-
tosi 12 kuukauden seurannan aikana. Vesiharjoittelujakson aikana koeryhmalaisten fyy-
sinen aktiivisuus oli merkittavasti suurempi kuin kontrolliryhmalaisten. Nama erot kuiten-
kin katosivat heti harjoittelujakson loputtua. Tutkimuksessa havaittiin myos, ettd henki-
16illa, joilla oli korkeampi vapaa-ajan fyysisen aktiivisuuden taso, rasvamassa vaheni

enemman vesiharjoittelujakson aikana. (Waller 2017: 1239-1244.)

Monissa tutkimuksissa on havaittu, etta vesiharjoittelulla on niin merkittavia hyotyja, etta
pitaisi jopa harkita harjoittelemista ensisijaisesti vedessa kuivan maan sijasta. Tutkimuk-
sissa on kuitenkin todettu myds, etta vesiharjoittelu ja tavallinen terapeuttinen harjoittelu
ovat luonteeltaan niin erilaisia, ettei niita tulisi verrata keskenaan. (Bartels ym. 2016: 14—
15.) Bartelsin ym. (2016) mukaan vesiharjoittelu voisikin parhaiten sopia inaktiivisten
henkildiden fyysisen aktiivisuuden kohottamiseksi ja fyysisen harjoittelun aloittamiseen
sopivina harjoittelumuodoksi. Vesiharjoittelua voitaisiin hyddyntad alaraajojen neuro-
muskulaarisen kontrollin kehittdmisessa ja sen avulla vahentaa nivelrikon ja sen oireiden
pahenemista. HyGtyjensa ansiosta vesiharjoittelun voidaan mahdollisesti ndhda olevan
hyva harjoitusmuoto henkilGille, joilla on todettu polven tai lonkan nivelrikko. (Bartels ym.
2016: 15-16).
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6.2.6 Vaikutukset elamanlaatuun ja mielialaan

Monet tutkimuksista ovat myds selvittdneet vesiharjoittelun vaikutusta osallistujien ela-
manlaatuun ja mielialaan. Tamin ym. (2016) mittasivat aerobista ja lihasvoimaharjoitte-
lua sisaltavan vesiharjoittelun ja saman kaltaisen maalla tehtavan harjoittelun vaikutuk-
sia elamanlaatuun. Vesiharjoittelun todettiin parantavan elamanlaatua ja erityisesti sen
henkista puolta eli vasymysta, mielialaa ja yleista koettua terveydentilaa. Erot naissa tu-
loksissa verrattuna maalla harjoitelleisiin eivat olleet tilastollisesti merkittavia. (Tamin ym.
2018: 286—287, 289-291.) So ym. (2017) eivat todenneet Ai Chi-vesiharjoittelulla olevan
vaikutusta fyysiseen eika henkiseen terveydentilaan (So ym. 2017: 886-889).

Munnukka ym. (2016) mittasivat polven nivelrikon vaikutusta kipuun, muihin oireisiin,
paivittaistoimiin, urheiluun ja harrastuksiin seka polveen liittyvaan elamanlaatuun. Vesi-
harjoittelujakson jalkeen ei koe- ja kontrolliryhman valilla havaittu eroa eika ryhmien va-
lisessa liikunta-aktiivisuudessa ollut eroja, kun harjoitteluinvention vaikutus poistettiin.
Tulosta selittaa se, etta tulokset olivat jo lahtomittauksessa varsin korkeat ja osallistujilla
oli vain lievaasteinen polven nivelrikko. Kyselyn avulla ei mydskaan tullut esille mitaan
vesiharjoitteluun liittyvia haittavaikutuksia, joten sita voidaan pitaa ja suositella turvalli-
sena ja kivuttomana harjoittelumuotona lievassa polven nivelrikossa. (Munnukka ym.
2016: 1711-1714.)

Sahin ym. (2019) selvittavat tutkimuksessaan vesiharjoittelun vaikutusta myés mieli-
alaan. Ahdistuneisuudessa ei kahden vesiharjoitteluryhman ja kontrolliryhman valilla ha-
vaittu eroja alkumittauksessa, mutta masentuneisuuden osalta oli alussa eroja ryhmien
valilld. Tulokset sekd ahdistuneisuuden ettd masentuneisuuden suhteen paranivat kai-
kissa osallistujaryhmissa. Suurimmat erot tuloksissa havaittiin ryhmalla, joka oli osallis-
tunut alaraajojen voimaharjoitteluun keskittyneeseen interventioon. Tama parannus tu-
loksissa saattaa olla yhteydessa vesiharjoittelun ansiosta kohentuneeseen liikuntaky-
kyyn. (Sahin ym. 2019: 540, 544-547.) Taglietti ym. (2018) totesivat vesiharjoittelun ko-
hentavan elamanlaatua tilastollisesti merkittavasti seka valittbmasti kahdeksan viikkoi-
sen harjoittelujakson jalkeen etta kolmen kuukauden seurannan jalkeen mitattuna. Ma-
sennusoireissa ei havaittu eroja harjoittelun aikana, sen jalkeen ei seurannan aikana.
(Taglietti 2018: 766—776.)

Kars Fertellin ym. (2019) tutkimuksessa selvitettiin, etta neljan ja kahdeksan viikon koh-

dalla osallistujien luottamus kivun vahentymiseen, jalan & alaraajan seka kaden & yla-
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raajan toimintakykyyn olivat parantuneet tilastollisesti merkittdvasti enemman vesihar-
joitteluun osallistuneilla. Naiden tulosten perusteella vesiharjoittelu vaikuttaisi olevan
oiva harjoittelumuoto fyysiseen aktiivisuuden lisdamisen kannustamiseen ennestaan
inaktiivisilla henkil6illa ja lisdantyneen aktiivisuuden avulla saadaan myoés nivelrikon oi-
reita helpotettua samalla. (Kars Fertelli ym. 2019: 292-297.)

Dong:in ym. (2018) systemaattisessa katsauksessa ja meta-analyysissa verrattiin vesi-
harjoittelun tehokkuutta maalla harjoittelemiseen 579 henkildlla, joilla on todettu polven
nivelrikko ja joita tutkittiin kahdeksassa RCT-tutkimuksessa. Tama katsaus totesi, ettei
maalla harjoittelemisen ja vesiharjoittelun valilla ollut tilastollisesti merkittavia eroja osal-
listujien elamanlaadun, fyysiselle toimintakyvyn ja koetun kivun maaran paranemisen
suhteen seka lyhyella etta pitkalla aikavalilla mitattuna. Molemmat harjoittelumuodot pa-
ransivat siis mitattuja asioita yhta paljon. Vesiharjoitteluun osallistuneet olivat kuitenkin
sitoutuneempia ja tyytyvaisempia harjoittelumuotoonsa kuin maalla harjoitelleet. Vesi-
harjoitteluun osallistuneilla haittavaikutuksia esiintyi harvemmin ja ne olivat lievempia

kuin maalla harjoitelleiden ryhmissa. (Dong ym. 2018: 1.)

6.2.7 Haittavaikutukset

Vesiharjoittelulla on todettu myés olevan vain vahaisia haittavaikutuksia verrattuna kui-
valla maalla harjoittelemiseen. Dong ym. (2018) havaitsivat lieviad haittavaikutuksia kol-
messa kahdeksasta heidan kirjallisuuskatsaukseensa valikoituneessa tutkimuksessa.
Nama haittavaikutukset olivat kipu, hengenahdistus ja huimaus, mutta mikaan niista ei
ollut luonteeltaan vakavaa. Maalla harjoitellen ryhmissa haittavaikutuksia esiintyi useam-
min ja ne olivat vakavampia. Yhdessa tutkimuksessa 44% prosentilla maalla harjoitte-
luun osallistuneista ilmeni haittavaikutuksia, kuten nivelen turvotusta ja kipua ja osa
naista osallistujista joutui keskeyttdmaan tutkimukseensa osallistumisen. (Dong 2018:
9.) Bartels ym. (2016) eivat mydskaan havainneet 13 RCT-tutkimuksesta koostuvassa
aineistossaan vesiharjoittelulla olevan mitdan vakavia haittavaikutuksia (Bartels ym.
2016: 3).

Tahan tyohon valituista yksittaisista tutkimusartikkeista viidessa oli maininta haittavaiku-
tuksien ilmenemista. Naista tutkimuksista neljassa vesiharjoittelulla ei oltu havaittu ole-
van minkaanlaisia haittavaikutuksia siihen osallistuneilla (Casilda-Lopez ym. 2017: 4;
Dias ym. 2017: 453; Heywood ym. 2019: 67; Taglietti 2017: 771). Ainostaan yhdessa
vastusvesiharjoittelua tutkineessa tutkimusainestoissa kahdella 43:sta vesiharjoitteluun

osallistuneella henkildlla iimeni haittavaikutuksia: toinen henkild joutui keskeyttdmaan
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harjoittelun suurimalla vastuksella molempiin polviin ilmenneet kivun takia ja toinen hen-
kild koki tilapaistd hengenahdistusta pystyen kuitenkin jatkamaan harjoittelua (Munnukka
ym. 2016: 1712; Waller ym. 2017: 1242). Naista tapauksista huolimatta kuitenkin voitiin
todeta, ettei korkealla intensiteetilla tehdylla vastusvesiharjoittelulla ollut haittavaikutuk-
sia itseraportoituihin oireisiin tai elamanlaatuun vaihdevuodet ohittaneilla naisilla, joilla

on todettu lieva polven nivelrikko (Munnukka ym. 2020: 1069).

6.2.8 Vesiharjoitteluohjelmien sisaltd

Tahan opinnaytetydhon valikoituneiden tutkimuksien harjoitusohjelmien kestossa ja si-
salldissa seka niiden kuvaamisessa tutkimusten yhteydessa on runsaasti hajontaa. Ta-
han tydhon sisallytetyista tutkimuksista yhdessatoista oli kuvattu tieto harjoittelujakson
pituudesta ja harjoittelukertojen tiheydesta. Vesiharjoittelujaksojen kestot vaihtelivat 3—
16 viikon valilla mediaanikeston ollessa 8 viikkoa. Vesiharjoittelua suoritettiin 2—5 kertaa
viikossa ja yleisimmin harjoittelua tehtiin 3 kertaa viikossa. (Assar ym. 2020; Casilda-
Lopez ym. 2017; Dias ym. 2017; Kars Fertelli ym. 2019; Kunduracilar ym. 2018; Mun-
nukka ym. 2016; Munnukka ym. 2020; So ym. 2017; Taglietti ym. 2018; Tamin & Loekito
2018; Waller ym. 2017.) de Mattosin (2016) kirjallisuuskatsauksessa tulokset olivat hyvin
samansuuntaiset, silla siihen siséllytetyissa 12 RCT-tutkimuksessa harjoittelujaksot kes-
tivat 6-18 viikkoa ja vesiharjoittelua tehtiin 2—3 kertaa viikossa (de Mattos 2016: 533).
Dongin ym. (2018) kahdeksassa RCT-tutkimuksessa vesiharjoittelua eri tutkimuksissa
tehtiin 2—-3 kertaa viikossa, mutta harjoittelujaksojen kestoa ei ole kuvattu (Dong ym.
2018). Bartelsin ym. (2016) vesiharjoitteluinterventiot kestivat 6-20 viikkoa ja keskimaa-
rainen kesto oli 12 viikkoa (Bartels ym. 2016: 10).

Harjoituskertojen kesto minuuteissa oli kuvattu samoin yhdessatoista tutkimuksessa ja
ne vaihtelivat 40—90 minuutin valilla. Yksi harjoituskerta kesti keskimaarin 55 minuuttia.
(Assar ym. 2020; Casilda-Lopez ym. 2017; Dias ym. 2017; Kars Fertelli ym. 2019; Kun-
duracilar ym. 2018; Munnukka ym. 2016; Munnukka ym. 2020; Sahin ym. 2019; So ym.
2017; Taglietti ym. 2018; Waller ym. 2017.) Dong ym. (2018) ilmoittivat kirjallisuuskat-
sauksessaan harjoittelukertojen keston vaihdelleen 50—65 minuutin valilla, mika on lin-
jassaan tahan tydhon valittujen yksittaisten tutkimusten kanssa (Dong ym. 2018: 5). Har-
joittelun intensiteetin kuvaaminen vaihtelee tutkimuksien valilla. Bartelsin ym. (2016) kat-
sauksessa harjoittelun intensiteetti oli kuvattu vain kahdessa 13:sta tutkimuksesta ja
niissa harjoittelu oli toisessa tutkimuksessa ollut matala-keskitehoista ja toisessa 65
%:lla maksimisykkeesta tehtavaa (Bartels ym. 2016: 24, 32). Dong:in ym. (2018) kat-

sauksessa vain yksi kahdeksasta tutkimuksesta oli luokiteltu intensiiviseksi ja heidan
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mukaansa vesiharjoittelun intensiteettia tuleekin selvittaa viela lisda. (Dong ym. 2018: 4,
11). De Mattosin ym. (2016) katsauksessa intensiteetti oli kuvattu kymmenessa kahdes-
tatoista tutkimuksessa ja sen todettiin vaihtelevan tutkimusten valilla. Osassa tutkimusta
harjoitteluintensiteetin progressiivisuutta ei kuvattu kovin tarkasti. (de Mattos ym. 2016:
534.)

Taman tyon yksittaisista tutkimuksissa seitsemassa kuvattiin harjoittelun intensiteettia.
Munnukan ym. (2016 & 2020) ja Wallerin ym. (2017) tutkimusaineistossa harjoittelu suo-
ritettiin maksimaalisella teholla "niin nopeasti ja kovaa kuin mahdollista (Munnukka ym.
2016: 1711; Munnukka ym. 2016: 1066; Waller ym. 2017: 1239). Myo6s Dias:in ym.
(2017) tutkimuksessa osallistujia pyydettiin suorittaa harjoitteet maksimaalisella teholla,
mutta harjoitusohjelman intensiteetti arvioitiin kohtalaiseksi (Dias ym. 2017: 451). Sa-
moin Kars Fertellin ym. (2019) ja Casilda-Lopezin (2017) harjoitusohjelmissa koettu ra-
sittavuus ja teho koettiin kohtalaiseksi (Kars Fertelli ym. 2019: 293; Casilda-Lopez ym.
2017: 5). Taminin ja Loekiton (2018) tutkimuksessa lihasvoimaharjoitteet suoritettiin

50%:1la kymmenen kerran maksimitoistojen kuormasta (Tamin & Loekito 2018: 286).

Harjoitteluohjelmien sisalldssa ja harjoitteiden kuvaamisen tarkkuudessa esiintyy myos
vaihtelua eri tutkimusten valilla. Bartels ym. (2016) raportoivat systemaattisessa kirjalli-
suuskatsauksessaan tutkimusten vesiharjoittelun koostuvan liikkuvuus-, alaraajojen li-
hasvoima- ja aerobisesta tai kestavyysharjoittelusta vedessa (Bartels ym. 2016). Dong:in
(2018) katsauksessa mainittiin edellda mainittujen harjoitteluosuuksien lisaksi myds alku-
lammittely ja loppuverryttely seka kavely-, askellus-, tasapaino- ja propriseptiikkaa kehit-
tavat harjoitteet (Dong ym. 2018: 5). de Mattosin ym. (2016) katsauksen tutkimuksissa
kahdestatoista viidessa tehtiin ala- ja/tai keski- ja ylavartalon lihasvoimaharijoitteita, vii-
desséa tutkimuksessa aerobista harjoittelua, yhdessa HIT-harjoittelua (High Intensity
Training), yhdessa tasapainoharjoitteita, kahdessa yhdenjalan harjoituksia, kahdessa
likkuvuusharjoituksia ja kahdessa tutkimuksessa venyttelyharjoitteita (de Mattos ym.
2016: 533).

Tahan tyéhon valikoiduissa yksittaisissa tutkimuksissa kaikissa (12) tehtiin alkulammit-
telya (Assar ym. 2020; Casilda-Lopez ym. 2017; Dias ym. 2017; Kars Fertelli ym. 2019;
Kunduracilar ym. 2018; Munnukka ym. 2016; Munnukka ym. 2020; Sahin ym. 2019; So
ym. 2017; Taglietti ym. 2018; Tamin & Loekito 2018; Waller ym. 2017), yhdessatoista
(11) harjoitettiin alaraajojen lihasvoimaa (Assar ym. 2020; Casilda-Lopez ym. 2017; Dias
ym. 2017; Kars Fertelli ym. 2019; Kunduracilar ym. 2018; Munnukka ym. 2016; Mun-
nukka ym. 2020; Sahin ym. 2019; Taglietti ym. 2018; Tamin & Loekito 2018; Waller ym.
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2017), kolmessa (3) ylavartalon lihasvoimaa (Kars Fertelli ym. 2019; Kunduracilar ym.
2018; Sahin ym. 2019) ja neljassa (4) keskivartalon lihasvoimaa (Assar ym. 2020; Kars
Fertelli ym. 2019; Kunduracilar ym. 2018; Sahin ym. 2019).

Lisaksi yksittaisista tutkimuksista viidessa tehtiin (5) aerobista tai kestavyysharjoittelua
(Assar ym. 2020; Casilda-Lopez ym. 2017; Kars Fertelli ym. 2019; Taglietti ym. 2018;
Tamin & Loekito 2018), kahdessa (2) askellus- ja proprioseptiikan harjoitteita (Assar ym.
2020; Taglietti ym. 2018), kolmessa (3) venyttelya tai likkuvuusharjoitteita (Kunduracilar
ym. 2018; Sahin ym. 2019; Taglietti ym. 2018), yhdessa (1) tanssia (Casilda-Lopez ym.
2017), yhdessa (1) Ai Chi-harjoitteita (So ym. 2017) ja kahdeksassa (8) loppuverryttelya
(Assar ym. 2020; Casilda-Lopez ym. 2017; Dias ym. 2017; Kars Fertelli ym. 2019; Mun-
nukka ym. 2016; Munnukka ym. 2020; Taglietti ym. 2016; Waller ym. 2017).

Harjoitteiden kuvaamisen muodoissa ja tarkkuudessa esiintyi myos paljon vaihtelua.
Harjoitteet oli kuvattu tarkasti yhdeksassa (9) tutkimuksessa (Assar ym. 2020; Casilda-
Lopez ym. 2017; Kars Fertelli ym. 2019; Munnukka ym. 2016; Munnukka ym. 2020; Sa-
hin ym. 2019; So ym, 2017; Taglietti ym. 2018; Waller ym. 2017) , yhdessa epatarkasti
(Dias ym. 2017) ja kahdessa ei ollenkaan (Kunduracilar ym. 2018; Tamin & Loekito
2018). Harjoitteet ovat tutkimuksissa olleella tarkkuudella kuvattuina taulukossa 3. Kars
Fertelli ym. (2017) kayttivat tutkimuksessaan Kim ym. (2012) kayttamaa harjoitusohjel-
maa ja samoin Caslda-Lopez ym. (2018) hydédynsivat vesiharjoittelussa Silvan ym.

(2008) tutkimuksessa aiemmin esiintynytta vesiharjoitteluohjelmaa.

Harjoittelun progressiivisuuden seka sarjojen ja toistomaarien kuvaamisessa ilmeni
my0Os paljon vaihtelua tutkimuksien valilla. Toistomaarat oli kuvattu kymmenessa kah-
destatoista tutkimusaineistossa (Assar ym. 2020; Casilda-Lopez ym. 2017; Dias ym.
2017; Kars Fertelli ym. 2019; Munnukka ym. 2016; Munnukka ym. 2020; Sahin ym. 2019;
So ym. 2017; Tamin & Loekito 2018; Waller ym. 2017) . Tehtavat sarjat vaihtelivat yh-
desta kolmeen (1-3). Puolessa tutkimuksista ne pysyivat vakioina koko ajan (Assar ym.
2020; Casilda-Lopez ym. 2017; Sahin ym. 2019; So ym. 2017) ja puolessa sarjoja lisattiin
progressiivisesti harjoittelun aikana (Dias ym. 2017; Kars Fertelli ym. 2019; Munnukka
ym. 2016; Munnukka ym. 2020; Waller ym. 2017; Tamin ym. 2018). Kaikissa tutkimuk-
sissa toistomaarat nousivat progressiivisesti harjoittelun edetessa ja ne vaihtelivat 6—40
toiston valilla mediaanin ollessa 11.5 toistoa (keskiarvo 15.6 toistoa) tai 30—45 sekuntin
suoritusajan valilla. Liikekohtaiset toistomaarat eri tutkimuksissa on kuvattu taulukossa
3.

metropolia.fi WM etropolia



42

7 Liikepankin toteutus

Liikepankin (liite 1) toteutus ajoittui aikavalille lokakuu 2020 — maaliskuu 2021. Alkuvai-
heessa suunniteltiin oppaan sisaltda ja toteutusta yhteistydkumppanin tarpeet ja toiveet
huomioiden. Taman jalkeen liikepankin tietoperustaksi koottiin kirjallisuuskasaus, jonka
pohjalta liikepankki tuotettiin. Liikepankin siséalldlliset valinnat perustuvat kirjallisuuskat-
sauksen kokoamisen yhteydessa I6ydettyyn ajankohtaiseen tutkimustietoon. Ulkonadélli-
sissa valinnoissa kiinnitettiin huomiota selkeyteen ja yhteistydkumppanin toiveet huomi-

oitiin.

7.1  Liikepankin sisaltd

Liikepankin sisallén perustana hyddynnettiin kirjallisuuskatsaukseen valituissa tutkimuk-
sia ja niissa kaytettyja harjoitusohjelmia. Liikepankin harjoitteiden I&hteiksi haluttiin kayt-
taa alkuperaisia tutkimusjulkaisuja, jotta lahteet olisivat mahdollisimman laadukkaita ja
tiedon muuntumisen mahdollisuus mahdollisimman pientd (Vilkka & Airaksinen 2003:
73). Kirjallisuuskatsauksen laatimisen yhteydessa eri tutkimuksissa kaytetyt harjoitusoh-
jelmat, tarkoitukset ja tulokset taulukoitiin helpottamaan harjoitusohjelmien kokonaisuuk-
sien hahmottamista ja niiden vertailemista keskendan. Samassa yhteydessa kirjattiin
muistiin myds harjoittelun intensiteetti ja kesto aina silloin, kun se tutkimuslahteessa on
kerrottu. Taulukoitujen harjoitusohjelmien pohjalta vesiharjoittelu jaettiin tutkimuksissa

esiintyneiden eri teemojen alle.

Liikepankin ylateemoiksi valikoitui tutkimuksien pohjalta lihasvoimaharjoittelu, aerobinen
harjoittelu, askellus- ja proprioseptiikan harjoittelu seka kehonhuolto. Jokaisen teeman
alle harjoitteet jaettiin tutkimuksissakin esiintyneiden jaotteluiden mukaisesti. Esimerkiksi
lihasvoimaharjoittelu jakautui alaraajojen, ylaraajojen ja keskivartalon lihasvoimaharjoit-
teluun. Alaraajojen lihasvoimaharjoittelu esiintyi harjoittelumuotona yhta lukuun otta-
matta kaikissa katsaukseen valituissa tutkimuksissa, joten sen keskeinen rooli harjoitte-
lussa ja siten liikepankkiin valikoitumisessa oli ilmeinen. Keski- ja ylavartalon lihasvoi-
maharjoittelu puolestaan haluttiin sisallyttdd mukaan oppaaseen, silld Kunduracilarin ym.
(2018) tutkimuksessa toimintakyky ja tasapaino paranivat enemman koko kehon vesi-
harjoittelua tehneilla tutkittavilla verrattuna pelkastaan alaraajojen vesiharjoittelua teh-
neisiin (Kunduracilar ym. 2018: 374-378). Myds muissa keski- ja ylavartalon lihasvoima-
harjoituksia sisaltaneissa tutkimusinterventioissa vesiharjoittelulla havaittiin positiivisia
vaikutuksia tutkittavien tasapainolle ja toimintakyvylle (Assar ym. 2020: 6—11; Kars Fer-
telli ym. 2019: 291-297).
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Aerobista seka askellus- ja proprioseptiikan harjoittelua sisaltaneilla tutkimuksilla oli lu-
kuisia positiivisia vaikutuksia polven nivelrikon oireiden helpottumiseen, joten niiden si-
sallyttaminen liikepankkiin oli perusteltua. Erilaiset kehonhuoltoon tai rentoutumiseen liit-
tyvat harjoitteet esiintyivat kaikissa kirjallisuuskatsaukseen valituissa tutkimuksissa joko
alku- tai loppuverryttelyn yhteydessa, joten ne 16ysivat perustellun paikkansa liikepankin
lopusta. Jokaisen teemaotsikon alle lisattiin ohjaajien ehdotuksesta myos lyhyt teksti,

miksi tai missa yhteydessa kutakin harjoittelumuotoa tutkimuksissa on hyédynnetty.

Teemojen ja niiden alaotsikoiden alle koottiin tutkimuksissa esiintyneet harjoitteet liik-
keittain. Nain saatiin hyva yleiskuva siita, mita harjoitteita oli esiintynyt useissa tutkimuk-
sissa ja tallaiset harjoitteet valikoitiin mukaan liikepankkiin. Eri tutkimusten harjoitteita
verrattaessa huomattiin, ettd samoista harjoitteista eri tutkimuksissa esiintyi erilasia va-
riaatiota, jotka jaoteltiin progressiivisessa jarjestyksessa edeten helpoimmasta vaikeim-
paan allekkain. Harjoitteiden yhteyteen koottiin myos tutkimuksissa esiintyneet toisto- ja
sarjamaaria esimerkeiksi. Liikepankin alkuun lisattiin kuitenkin tarked maininta, etta har-
joittelun taso ja progressiivisuus tulee aina suunnitella jokaiselle asiakkaalle yksil6llisesti.
Jokainen harjoitus otsikoitiin liikkeen yleisnimityksen mukaan ja otsikon alle otettiin ve-
denalainen kuva ja video kunkin harjoitteen niin sanotusta perusvariaatiosta. Mukaan
valikoitui myds muutama vain yhdessa lahteessa esiintynyt erikoisempi liike tuomaan

harjoitteluun hauskuutta ja vaihtelua.

Liikepankin alkuun koottiin sisallysluettelo, josta klikkaamalla sahkoisen version kayttaja
voi helposti liikkua eri otsikoiden valilla pitkahkdssa tiedostossa harjoittelua suunnitelles-
saan. Sisallysluettelosta ndkee myods selkeasti liikepankin rakenteen yhdella vilkaisulla.
Liikepankin alkuun koottiin yhteenveto opinnaytetyohon liittyvan kirjallisuuskatsauksen
ydintuloksista seka harjoittelun ohjaajalle tarkeista vesiharjoittelun ohjaamisessa tar-
keista asioista. Liikepankin alkuun koottiin myds tietoiskuja veden erityisominaisuuksista
ja niiden merkityksesta vedessa harjoittelulle, silld tiedon koettiin kirjallisuuskatsausta
koottaessa olevan hyoddyllistd vesiharjoittelun periaatteiden ymmartamisen nakokul-
masta. Nain ollen myds vesiharjoittelua ohjaavien opiskelijoiden ajateltiin hydtyvan tie-
dosta vesiharjoittelun suunnittelun tukena. Liikepankin loppuun harjoitteiden jalkeen
koottiin viela esimerkeiksi tutkimuksissa esiintyneita harjoitteluohjelmia, joista liikepankin
kohderyhmalaiset eli vesiharjoittelua ohjaavat opiskelijat voivat halutessaan ottaa inspi-
raatiota ja konkreettista esimerkkia omia vesiharjoitteluohjelmiaan liikepankin harjoittei-

den pohjalta kootessaan.
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7.2 Liikepankin ulkoasu ja luettavuus

Liikepankin sisallon lisaksi toteuttamisessa kiinnitettiin huomiota myoés sen ulkoasuun ja
luettavuuteen. Liikepankki tehtiin toimeksiantajan pyynnosta HyMy-kylan viralliseen do-
kumenttipohjaan, jolloin likepankin teemavareiksi valikoituivat automaattisesti oranssi ja
tummanharmaa. Valittujen varien savyt valittiin aina valkoiseen taustaan nahden riitta-
van suureksi ulkoasun ja luettavuuden parantamiseksi. Luettavuuden ja selkeyden kan-
nalta paadyttiin myos kirjoittamaan tekstin seassa kulkevat lahteet varsinaista tekstia

pienemmalla fontilla.

Kokonaisten lauseiden kirjottamisessa pyrittiin kayttdmaan selkeitd lauserakenteita ja
harjoitteiden kuvauksessa tavoitteena oli yhdenmukaisuus ja ytimekkyys. Liikepankin
kieliasussa paadyttiin kayttamaan selkeaa yleiskielta, joka sisaltda myds ammattisanas-
toa erityisesti liikesuuntien kuvaamisessa. Tama on perusteltua, silla likepankin kohde-
ryhmana ovat HyMy-kylassa toimivat terveys- ja hyvinvointialojen opiskelijat, joiden voi-
daan olettaa ymmartavan ammattikielta seka koska liikesuuntien kuvaaminen on yksise-
litteisempaa ja vakiintuneempaa latinan- kuin suomenkielisin termein. Toiminnallisen
opinnaytetydn tuotoksen tekstien on tarkeaa palvella kohderyhmaa ilmaisutavaltaan ja
tyyliltdan (Vilkas & Airaksinen 2003: 51).

Harjoitteiden yhteyteen liitettyjen kuvien ja videoiden tarkoituksena on taydentaa ja ha-
vainnollistaa niiden yhteyteen kirjoitettua tekstid. Liikepankin kuvat ja videot kuvattiin itse
tekijanoikeuslakia (1961/404 § 49a) noudattaen ja kuvakkeina kaytettiin ainoastaan
taitto-ohjelmana toimineen Microsoft Wordin omia kuvakkeita. Tekstin ja kuvien asette-
lussa pyrittiin ilmavuuteen ja selkeyteen, jotta liikepankkia olisi miellyttdvaa ja helppoa
lukea ja jotta lopputulos olisi esteettinen. Sivujen alatunnisteeseen tuli jokaiselle sivulle

HyMy-kylan oma alatunniste, joka yhtenaistaa liikkepankin ulkoasun.
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8 Pohdinta

Yksi nivelrikon riskitekijoistd on ika (Polvi- ja lonkkanivelrikko, Kaypa hoito -suositus
2018). Se nakyy myds tahan tyéhon valittujen tutkimusten tutkimusaineistosta: monet
tutkittavista olivat yli 50-vuotiaita. Demografisen kehityksen eli vaestén ikdantymisen
myota nivelrikkoa sairastavien maaran odotetaan kasvavan tulevaisuudessa. Jos sen
lisdksi otetaan huomioon, ettd myos toinen nivelrikon riskitekija eli ylipainoisuus toden-
nakoisesti lisdantyy tulevaisuudessa, niin nivelrikkoa sairastavien lukumaarat saattavat
olla vielakin korkeampia. (Kampshoff ym. 2018: 1.) Naiden taustatietojen pohjalta on tar-
keaa, etta polven nivelrikkoon soveltuvien harjoittelumuotojen tutkimusta jatketaan ja ke-

hitetaan.

Lahes kaikkien taman tyon kirjallisuuskatsaukseen valittujen tutkimusten lopussa johto-
paatdksissa lukee, ettd vesiharjoittelusta polven nivelrikon kuntoutusmuotona tarvitaan
vield lisda tutkimusta. Aihetta olisikin tarkeaa tutkia lisaa, silla jo tdman hetkisen tutki-
mustiedon valossa nayttaa silta, ettd vesiharjoittelun tehokkuus on samaa luokkaa kuin
maalla harjoittelun, mutta kivut vahaisempia pienemmista niveliin kohdistuvasta voimista
johtuen. Kuten Bartelsin ym. (2016) systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa on mai-
nittu voisi vesiharjoittelu toimia pehmeana ja kenties miellyttdvampana laskuna fyysisen
aktiivisuuden kohottamiseen inaktiivisilla ja vahan liikkuvilla seka ylipainoisilla henkilGilla
(Bartels ym. 2016: 15-16). Tahan tyéhon valittujen tutkimuksien perusteella vesiharjoit-
telun vahva etu on, etta haittavaikutuksien iimeneminen lahes olematonta ja vahaisem-
paa verrattuna maalla harjoitteluun (Dong 2018: 9). Tama on selkeasti yksi vesiharjoit-
telun suurimmista vahvuuksista ja kertoo sen soveltuvuudesta nivelrikkoa sairastaville
kuin myds ikadantyville. Haittavaikutuksien vahainen ilmeneminen on myds vahva indi-

kaatio sille, ettd aiheen tutkimusta on tarkeaa jatkaa ja kehittaa myos tulevaisuudessa.

Vesiharjoittelun haasteena verrattuna maalla harjoittelemiseen on vaadittu allastila ja
sen rakentamisen ja yllapidon kustannukset. Kaikilla ei esimerkiksi sosioekonomisesta
asemasta tai maantieteellisesta sijainnista johtuen ole paasya tai mahdollisuutta paasta
vesiharjoittelun pariin. Puolestaan maalla harjoitteleminen onnistuu missa tahansa pit-
kalti ulkoisista tekijoista riippumatta. Toisaalta kotiymparistd voikin olla se kaikista haas-
teellisin ymparistd motivoida itsedan harjoittelemaan verrattuna tiettyyn aikaan ja paik-
kaan sidottuun vesiharjoitteluharrastukseen lahtemiseen. Tahan tyohdn valituissa tutki-
muksissa on lahes poikkeuksetta todettu vesiharjoitteluryhmiin osallistuneiden tutkitta-

vien sitoutuminen harjoitteluun ja tutkimuksen osallistumiseen erittain hyvaksi, mika
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puoltaa vesiharjoittelun motivoivuutta ja mielekkyytta polven nivelrikkoa sairastavilla

henkilGilla.

Dongin ym. (2018) kirjallisuuskatsaukseen valituissa tutkimuksissa suurin osa polven ni-
velrikon vesiharjoitteluun tehdyistd harjoitusohjelmista sisaltaa lihasvoima- ja kesta-
vyysharjoittelua. Optimaalisinta harjoittelumuotoa, harjoittelun intensiteettia, harjoittelu-
jakson kestoa, harjoittelukertojen tiheytta tai veden optimaalista lampdtilaa tai syvyytta
ei kuitenkaan tunneta (Dong ym. 2018: 2—11). Tama asia tuli selkeasti esiin myds tdhan
opinnaytetyohon valittuihin tutkimuksiin perehdyttdessa. Harjoitusohjelmien kuvaaminen
oli hyvin vaihtelevaa eika minkaanlaista yhtenevaista kaytantéa harjoitteluun liittyvien yk-
sityiskohtien merkkaamiselle ei ollut havaittavissa. Jatkossa yhtenad kehittdmisen koh-
teena voisikin olla jokin koko maailman tiedeyhteisdn yhteinen tapa tai menetelma3, jolla
esimerkiksi kaikki polven nivelrikon vesiharjoittelua kasittelevat RCT-tutkimusten tekijat
merkkaisivat ylos perusfaktat harjoittelun kestosta, tiheydesta, veden lampétilasta ja sy-
vyydesta, harjoittelussa kaytetyista apuvalineista ja tarkeimpana kuvaisivat selkeasti tut-
kimuksensa harjoitteluohjelman sisallén, siihen kuuluvat harjoitteet seka sarjat ja toisto-

maarat.

Myés Bartelsin ym. (2016) mukaan tutkimuksissa tulisi kuvata tarkasti vesiharjoitteluin-
terventioiden harjoitusmuodot seka annostelu mukaan lukien harjoittelun intensiteetti,
harjoituskertojen tiheys seka harjoittelujakson kesto, jotta optimaalinen vesiharjoitteluin-
terventio ja -ohjelma voitaisiin laatia (Bartels ym. 2016: 16). Harjoitteluohjelman kuvaa-
minen auttaisi lukijaa hahmottamaan tutkimusinterventiossa suoritetun vesiharjoittelun
sisaltéa ja samalla se voisi antaa inspiraatiota kaytannon tyéhon vesiharjoittelun ohjaa-
misen suunnitteluun. Taman aihealueen tutkijoille puolestaan tutkimusinterventioiden yk-
sityiskohtien merkitseminen olisi erittdin hyvaa materiaalia esimerkiksi uusien syste-
maattisten kirjallisuuskatsausten laatimiselle. Alkuperaisten tutkimusten kirjoittajille har-
joittelun yksityiskohtien kirjaaminen tutkimuksen yhteyteen olisi kuitenkin vain pieni yli-
maarainen vaiva, silla tutkittavien suorittamat harjoitusohjelmat ovat joka tapauksessa
tutkijoilla tiedossa. Lisaksi lukijan ndkdkulmasta tutkimuksen uskottavuus lisdantyy heti

merkittavasti, kun tietda tarkkaan mita tutkimuksen toteutuksessa on tehty.

Tulevaisuudessa tutkimuksen yhtena painopisteena voisi olla myds vesiharjoittelumuo-
tojen monipuolistaminen ja erilaisten vesiharjoittelumuotojen tutkimus. Paaosa tutkimuk-
sista on tehty melko perinteiselld kaavalla sisaltden joko lihasvoimaharjoittelua, aero-
bista harjoittelua tai molempia yhdessa. Tahan opinnaytetydn mukaan valikoituivat kui-

tenkin my6s hieman eri nakékulmasta aihetta lahestyvat tutkimukset, joissa tutkittiin Ai
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Chi -harjoittelua (So ym. 2017) ja verrattiin tanssillista vesilikuntaa tavanomaiseen lu-
paavin tuloksin (Casilda-Lopez ym. 2017). Tallaisista "vaihtoehtoisista” vesiharjoittelu-
muodoista ja niiden vaikutuksista olisi mielenkiintoista saada lisaa tutkimusta ja vertailu-
kohtaa tavanomaiseen verrattuna. Casilda-Lopezin ym. (2017) Silvan ym. (2008) harjoi-
tusohjelmaan perustuvassa tutkimusinterventiossa hyddynnettiin mielenkiintoisia selin
kellunnassa tehtavia lihaskuntoharjoitteita, jotka olivat innovatiivisia ja hyédynsivat hie-
nosti veden kelluttavaa ominaisuutta muita tutkimuksia enemman. Olisi mielenkiintoista
myo6s nahda vieldkin monipuolisempia, uusia ja ennakkoluulottomasti veden erityispiir-
teitd hyddyntavia harjoitteita sisaltavia harjoitusohjelmia ja saada tietoa niiden vaikutta-
vuudesta. Hyvana esimerkking tallaisesta olisi esimerkiksi Tagliettin ym. (2018) tutki-

muksessa harjoitteena esiintynyt kelluttavan tasapainoilulaudan paalla harjoittelu.

Taman opinnaytetyon tuotokseen eli liikepankkiin littyvana jatkokehityksen kohteena
voisi olla liikepankin kaytettavyyden selvittdminen. Kun HyMy-kylassa toimivat opiskeli-
jaharjoittelijat ovat liikepankkia ohjaustydnsa tukena paasseet jo jonkin aikaa hyddynta-
maan, voisi heiltd kerata tietoa liikepankin kayttékokemuksista ja kehitysehdotuksista.
Naiden pohjalta liikepankkia voisikin tulevaisuudessa paivittaa. Mikali kayttajapalaute lii-
kepankista on positiivista, voisi liikepankin ideaa jatkossa kenties myods soveltaa muihin
HyMy-kylassa toteutuviin ryhma- ja terapeuttisen harjoittelun muotoihin eri asiakasryh-

missa. Nama ehdotukset voisivat toimia jatkossa uusina opinnaytetdiden aiheina.
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