f

'D Tampereen ammattikorkeakoulu

Jalkapalloilijoiden Osgood-
Schlatterin taudin kuntouttava
harjoittelu

Henri Kaikkonen
Janne Keskitalo
Aleksi Marttiin

OPINNAYTETYO
Lokakuu 2022

Fysioterapeutin tutkinto-ohjelma



TIVISTELMA

Tampereen ammattikorkeakoulu
Fysioterapian tutkinto-ohjelma

KESKITALO, JANNE; KAIKKONEN, HENRI & MARTTIIN, ALEKSI:
Jalkapalloilijoiden Osgood-Schlatterin taudin kuntouttava harjoittelu

Opinnaytety6 73 sivua, joista liitteitd 16 sivua
Lokakuu 2022

Opinnaytetyon tavoitteena oli kehittdd Osgood-Schlatterin taudin kuntouttavaa
harjoittelua jalkapallojunioreilla. Teoriaosuus perustuu Tampereen llveksen ju-
niorijoukkueiden pelaajistolle toteutetun e-lomakkeen kautta saatuihin tuloksiin
seka aihetta kasittelevaan kirjallisuuteen ja tutkimustietoon. Toiminnallisen opin-

naytetyon tuotoksena syntyi Osgood-Schlatterin kuntouttavan harjoittelun opas.
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ABSTRACT
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KAIKKONEN HENRI, KESKITALO JANNE & MARTTIIN ALEKSI:
Rehabilitative Training for (Adolescent) Football Players Suffering from Osgood-
Schlatter Disease.

Bachelor's thesis 73 pages, appendices 16 pages
October 2022

The aim of the thesis was to develop rehabilitative training of Osgood-Schlatter
for football players. Theory section was based on answers collected from Tam-
pereen llves adolescent football players with an electronic questionnaire and
the literature about the subject of study. The final product of this practice-based
thesis was Osgood-Schlatter rehabilitative training guidebook.

Osgood-Schlatter is the most common overuse injury among football players by
20 percent. It is the most common for 10—15-year-old adolescents. Risk factors
for Osgood-Schlatter are lack of mobility in hamstring and quadriceps muscles,
lack of control on lower limb alignments, sudden activity spikes to training, and
monotonous training. Increased muscle strength in hamstring, quadriceps, hip
flexors and hip abductor muscles are connected to lesser amount of overuse in-
juries according to studies.

Rehabilitative training guide consists of progressive exercises involving mobility,
limb alignment control and muscle strength in lower limbs. Exercises are based
on the literature presented in the theory section. Further research has to be
done on rehabilitative training for Osgood-Schlatter during the rehabilitation pro-
cess of muscle strength training from sport-specific perspective.

Key words: osgood-schlatter, rehabilitative training, football, apophysitis, soccer
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1 JOHDANTO

Jalkapallo on taito- ja kontaktilaji, joka on maailman suosituin urheilulaji. Pelialus-
toina toimivat luonnon-, tekonurmi, kivihiili- ja hiekkapohjaiset kentat. Laji vaatii
fyysisesti monia erilaisia ominaisuuksia muuttuvan tempon vuoksi. Taman vuoksi
on tyypillista nahda lajissa paljon erilaisia suunnanmuutoksia, hyppyja, loikkia ja
nopeusmuutoksien vaihtelua. Erilaisten vammojen syntymisriski on taten varsin

korkea.

Osgood-Schlatterin ennaltaehkaisevasta harjoittelusta ja taudin puhkeamisen
riskitekijoista I0ytyy paljon tutkittua tietoa eri lahteista. Silti Osgood-Schlatteria
esiintyy 20 prosentilla juniorijalkapalloilijoista. Jalkapallo lajina altistaa taudin ris-
kitekijoille, esimerkiksi suuret hyppy- ja juoksumaarat pituuskasvun huippuvai-
heen aikana. Kuntoutusjakso diagnosoinnin jalkeen on usein pitka tavoitteellisesti

harjoittelevalle jalkapalloilijalle.

Tama opinnaytetyd kertoo viimeisimpiin tutkimuksiin pohjautuen Osgood-Schlat-
terin kuntouttavasta harjoittelusta (Rehabilitative training) ja siina huomioitavista
asioista. Kuntouttavaa harjoittelua kasitelldaan fysioterapeuttisen kuntoutuksen
nakokulmasta. Tarkoituksena oli luoda Tampereen llveksen jalkapallojunioreille
asteittain eteneva kuntoutusopas, joka tukee paluuta takaisin lajin pariin. Opin-
naytetyohomme kuului myos kyselylomake, jolla kartoitimme rasitusvammojen
esiintyvyytta seuran junioripelaajilla. Opas tarjoaa niin pelaajille, vanhemmille
kuin seuran kuntoutuksesta vastaavalle henkilokunnalle ja muille tata opinnayte-

tyo lukeville tietoa aiheeseen liittyen.



2 OPINNAYTETYON TAVOITE JA TARKOITUS

Opinnaytetyon tavoitteena oli kehittda Osgood-Schlatterin kuntouttavaa harjoitte-
lua jalkapallojunioreilla. Kuntouttavan harjoittelun tavoitteena on varmistaa palaa-
minen lajiin takaisin turvallisesti, nopeammin ja mahdollisesti ennaltaehkaista uu-

sien rasitusvammojen syntyminen.

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli kartoittaa Tampereen llveksen jalkapalloju-
niorien yleisimmat alaraajojen rasitusvammat ja luoda Osgood-Schlatterin kun-
touttavan harjoittelun opas. Opas tulee yhteistydtahomme kayttéon ja opas jul-

kaistaan taman opinnaytetydn yhteydessa Theseukseen.

Opinnaytetydbmme ohjaavia kysymyksia ovat:
- Mitka ovat juniorijalkapalloilijoiden yleisimmat alaraajojen rasitusvammat?
- Mitka tekijat altistavat Osgood-Schlatterin syntymiselle?
- Miten Osgood-Schlatterin kuntoutus etenee?
- Miten huomioimme lajispesifisyyden kuntoutuksessa?

- Mika on kuntouttavan harjoittelun oppaan sisalto?



3 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Opinnaytetydomme on toiminnallinen opinnaytetyo. Opinnaytetyon toimeksianto
tuli meille Tampereen llvekselta, jolla oli tarve opinnaytetydn aiheen tutkimiselle.
Tyomme sisaltaa teoriaosuuden seka oppaan Osgood-Schlatterin kuntouttavaan

harjoitteluun.

3.1 Toiminnallinen opinnaytetyo

Toiminnallinen opinnaytetyo luo rakenteen ammattilaisille kaytannon tyota var-
ten. Kaytantoa pyritaan helpottamaan ohjeilla seka selkeilla tavoilla. Naita toimin-
nallisessa opinnaytetydssa voivat olla esimerkiksi oppaiden eri muodot: mm. pe-
rehdytysopas ja opaslehtio. Lisaksi muita toteutusmuotoja voivat olla video, tuote,
projekti, kirja seka kehittamissuunnitelma. Ammattikorkeakoulun toiminnallisessa
opinnaytetydssa toteutuvat kaytantd ja kaytanndssa toteutumisen raportointi.
(Vilkka & Airaksinen 2003, 9-10).

Toiminnallisessa opinnaytetyossa syntyva tuotos tehdaan yhteistyossa ja vuoro-
vaikutuksessa tydelamasta hankitun kumppanin sekd muiden tahojen kanssa.
Muiden tahojen kanssa on tarkea kayda aktiivista keskustelua, antaa ja ottaa
vastaan palautetta. Molemmin puoleinen reflektointi on oleellinen osa prosessia.
(Salonen 2013, 5-6).

Tassa toiminnallisessa opinnaytetydssa tuotteena syntyi opas Tampereen llvek-
sen kayttoon, jota pelaajat, kuntoutuksesta vastaavat ja vanhemmat voivat hyo-
dyntaa. Samalla sisaltd on hyddynnettavissa opinnaytetyon lukijoille. Opas sisal-
taa liikeharjoitteita Osgood-Schlatterin kuntouttavaan harjoitteluun, joka perustuu

tutkittuun tietoon.
3.2 Kyselylomake
Kyselylomakkeen rakenteesta kaytiin keskusteluja teemmekd kyselyn pelkas-

taan Osgood-Schlatterista vai kokonaisuudessaan laajemmin alaraajojen rasitus-

vammoista. Valitsimme alaraajojen rasitusvammat, koska myods tutkitun tiedon
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perusteella myods podetut alaraajojen rasitusvammat ovat yhteydessa Osgood-
Schlatteriin. Kyselylomake esitestattiin llveksen miesten reservijoukkueella.
Saimme palautetta sisallosta yhteistydkumppanilta, ohjaavalta opettajilta, op-
ponoijilta ja muilta ulkopuolisilta henkilGilta, jotka vaikuttivat lomakkeen lopulli-
seen sisaltoon. Kysely toteutettiin hyodyntaen Tampereen ammattikorkeakoulun

e-lomake editoria ja kyselytulokset purettiin IBM SPSS-Statistic ohjelmalla.

3.3 Tiedonhaku

Opinnaytetydssamme hyddynsimme useita eri lahteita. Kavimme lapi monipuoli-
sesti aiheeseen liittyvaa tietokirjallisuutta pohjautuen kotimaisiin lahteisiin ja kan-
sainvalisiin tutkimuksiin. Tutkimusartikkeleita etsittiin eri tietokannoista kuten An-
dor, Pubmed ja Pedro (taulukko 1). Tiedonhaku keskittyi alkukevaasta 2021 al-
kusyksyyn 2022.

TIETOKANNAT |[HAKUSANAT

Pubmed osgood-schlatter disease/osgood-schlatterin tauti
Pedro physiotherapy/fysioterapia
Andor rehabilitative training/kuntouttava harjoittelu

football/jalkapallo
soccer/jalkapallo
apophysitis/apofysiitti
tendon/janne
isometric exercises/isometriset harjoitteet
mobility exercises/liikkuvuusharjoitteet
performance/suoritus
match/ottelu

TAULUKKO 1. Tietokannoissa hyddynnetyt hakusanat

Hyodynsimme tydssamme myos internetista saatavia dokumentteja, joita olivat
muun muassa Suomen Palloliiton ja muiden luotettavien toimijoiden julkaisuissa.
Pystyimme myds hyddyntamaan toimeksiantajamme puolelta asiantuntijalausun-

toja liittyen tydomme aiheeseen.

Artikkelit rajasimme julkaisuvuoden mukaan paaasiassa vuosille 2010-2022.
Lahteissa on muutamia poikkeuksia, joissa hyddynsimme vanhempia lahdema-

teriaaleja. Rajasimme tutkimukset verkosta vapaasti saataviin teksteihin. Taman
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jalkeen koko tekstien lapikaynnin jalkeen poissuljimme artikkelit, joiden interven-
tiot eivat olleet soveltuvia opinnaytetyomme aiheen kannalta. Jaljella jaavia artik-

keleita hyodynsimme opinnaytetydssamme.

Yritimme kohdistaa haut Osgood-Schlatterin kuntouttavaan menetelmiin, mutta
hyodynsimme tydssamme myos polven alueen muita kuntouttavia menetelmia
kirjallisuudesta. Kuntouttavasta harjoittelusta ei 10ytynyt suoria protokollia ja ris-

kitekijoiden kartoittamisessa hyodynsimme laajasti erilaisia lahteita.

Lajianalyysia varten lahdimme hakemaan tutkimuksia hakusanoilla soccer,
match, performance. Tarkoituksena oli abstraktin perusteella valikoida mukaan
vain ne tutkimukset, joista oli saatavilla koko teksti. Lajianalyysissa tutkimustu-
loksissa esiintyi suuria eroja johtuen eri sarjatasojen tai sarjojen sisaisten erojen
vuoksi. Aikuispelaajien osalta tarkastelemme vain Euroopan huippusarjoja, jotta
tutkimustulosten hajontaa saadaan pienemmaksi. Tutkimukset kasittelivat lajin
tyypillisimpia fyysisia suorituksia, joista lopulta hydédynsimme yhta tutkimusta

tydssamme.

3.4 Eettisyys

Noudatimme opinnaytetydossamme Tampereen Ammattikorkeakoulun (2022)
opinnaytetyooppaassa esitettyja hyvia tieteellisia kaytantoja. Hyvat tieteelliset
kaytannot opinnaytetydssa ovat huolellisuus, tarkkuus seka yleiset tutkimusetiik-
kaa noudattavat kaytannot. Tyota tehdessa taytyy ottaa huomioon aiemmat teks-
tit, materiaalit ja tutkimukset eli toisin sanoen tiedostaa, etta opinnaytetyd menee
kokonaisuudessaan plagioinnin tunnistusjarjestelman Iapi. Mahdollisista plagi-
ointiyrityksista ollaan yhteydessa ylempaan paattavaan tahoon ja opinnaytetyo

voidaan mahdollisesti myds hylata. (Tutkimuseettiset ohjeet 2022).

Lahdemateriaalina opinnaytetydéssamme hyddynsimme meta-analyyseja, RCT-
tutkimuksia seka alan kirjallisuutta. Pyrimme valitsemaan lahdemateriaaleiksi
vain maksimissaan 10 vuotta vanhoja lahteita, luukunottamatta vanhempia lah-

teita, jotka olivat oleellisia sisallon kannalta.
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Kyselytutkimuksen teossa tulee myos huomioida hyvat eettiset kaytannot. Kay-
tannossa tama tarkoittaa sita, etta kysely toteutetaan anonyymina, seka tietoja
kasittelevat vain tyota tekevat henkilot, jonka jalkeen tiedot havitetaan asiaan
kuuluvalla tavalla. Olemme myds tuoneet nama seikat esille saatekirjeessa,
jonka lahetimme kyselytutkimuksen yhteydessa. Saatekirje on nahtavissa liite-
osiossa (Liite 1.). Kyselyn tuloksia sailytettiin E-lomakepalvelussa. Tulokset kasi-
teltiin hyddyntaen IBM SPSS-Statistic ohjelmaa ja tietoja kasittelivat ainoastaan
opinnaytetyon tekijat. Tietoturvallisuus taattiin anonymiteetin lisaksi tekijoiden sa-

lasanoilla suojatuilla tietokoneilla ja henkilokohtaisilla koulun sdhkodposteilla.

Opinnaytetydssa saimme tukea opinnaytetydmme ohjaajalta. Kokonaisuudes-
saan suurin tyd oli meilld itsellamme. Opinnaytetydn ja oppaan tekijanoikeudet
kuuluvat meille eli Henri Kaikkoselle, Janne Keskitalolle ja Aleksi Marttiinille. Op-

paan kayttooikeudet annetaan yhteistyotahollemme Tampereen llvekselle.
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4 JALKAPALLON LAJIANALYYSI

Jalkapallo on laji, jossa pelaa kaksi 11 hengen joukkuetta vastakkain. Kenttape-
laajia on 10, joilla on oma pelipaikkansa ja lisaksi kummassakin joukkueessa on
maalivahti, joka saa poikkeuksellisesti kayttaa myos kasiaan. Peliaika on kaksi
kertaa 45 minuuttia. Peliaikana enemman maaleja tehnyt joukkue voittaa. (Lehto
& Vanttinen 2010).

4.1 Jalkapallon fyysiset ominaispiirteet

Fysiologisesti jalkapallo on laji, joka vaatii monia erilaisia fyysisia taitoja ja kykya
mukautua muuttuvaan ymparistéon. Pelaajalla pitaa olla kyky suorittaa ottelun
aikana erilaista liikeita, joita kertyy yli 1000 ja suorituksessa tapahtuva intensi-
teetti vaihtelee lahes 4-5 sekunnin valein. Ottelun aikana ensimmaisella puoli-
ajalla pelaaja liikkuu keskimaarin enemman kuin toisella puoliajalla. Tama selittyy
ensisijaisesti vasymyksella, joka kasvaa ottelun edetessa. Vasymys korostuu eni-
ten niilla pelaajilla, jotka liikkuvat joukkueesta eniten. Myods joukkueen pelitapa
seka taktiikka voivat vaikuttaa pelaajan vasymykseen ottelun aikana. (Lehto &
Vanttinen 2010).

Jalkapallo on paaasiassa nopeuskestavyyslaji, mutta kokonaisvaltainen suoritus
perustuu aerobiseen pohjaan. Noin 60 % liikkkumisesta on matalatehoista kavelya
tai holkkaa. Maksimaalisia spurtteja ottelun aikana suoritetaan noin 30—40 kap-
paletta ja ne ovat kestoltaan muutaman sekunnin mittaisia. Suurin osa kiihdytyk-
sistd ja jarrutuksista ottelun aikana suoritetaan matalilla nopeuksilla. (Lehto &
Vanttinen 2010).

Ammattilaistasolla pelaajat liikkuvat ottelun aikana noin 11 kilometria, josta vain
1-2 % ajasta pallon kanssa. Vaikka pelaajan ollessa pallollisena pelitempo on
korkea, suuren pelialueen vuoksi pelaajan keskinopeus ottelun aikana on noin
8.5 km/h, joka nopeutena on verrattavissa reippaaseen kavelyyn. Tama johtuu
siita, ettad suurin osa liikkkumisesta tapahtuu ottelun aikana joko hélkkaamalla tai
kavelemalla. Pelaajan rasitusta arvioidessa keskinopeus ei kuitenkaan ole validi
mittari yksistdan. Kokonaismatkan sijasta lajissa korostuu tyypillisesti enemman
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kyky liikkua oikeaan aikaan, seka tarpeeksi korkealla intensiteetilla. Korkean in-
tensiteetin suoritukset ovat yhteydessa loukkaantumisriskiin pelaajilla. Jos kor-
keatehoinen suoritus kestaa pitkaan tai palautumisaika jaa lyhyeksi suoritusten
valilla, on loukkaantumisriski myos kasvanut. Kontaktittomissa loukkaantumi-
sissa suurin osa loukkaantumisista tapahtuu kovan kiihdytyksen ja sitéd seuraa-
van jarrutuksen aikana. (Carling, Gall & Reilly 2010; Lehto & Vanttinen 2010).

Juoksumatkat vaihtelevat kuitenkin pelipaikkojen valilla; yleisesti keskikenttape-
laajat ja laitapuolustajat liikkuvat pisimpia matkoja. Lisaksi myos joukkueiden ta-
soerot vaikuttavat liikuttuun matkaan. Tyypillisesti heikomman joukkueen pelaajat
likkuvat enemman kuin vahvemman joukkueen pelaajat. Huipputasolla yksittai-
nen pelaaja suorittaa noin 150-200 Iyhytta ja intensiivistd suoritusta ottelussa
(kiihdytykset, jarrutukset, suunnanmuutokset ja hypyt), jotka kuormittavat anae-

robista energiantuotantoa. (Lehto & Vanttinen 2010; Rampinini ym. 2007).

4.2 Kuormitustasot

Keskimaarin ottelun aikana jalkapalloilijan keskisykkeen vaihtelu on noin 65-85
% maksimikapasiteetista. Hapenkulutus ottelun aikana on noin 70 % maksimista.
Otteluiden aikana pelaaja kuluttaa keskimaarin noin 1600 kilokaloria ja paasaan-
tdisena energianlahteena pelaaja kayttaa lihasten glykogeenivarastoja. Ottelun
aikana glykogeenivarastot tyypillisesti vahenevat ja joissakin tapauksissa jopa
tyhjenevat. Esimerkiksi lajissa tyypillisesti kovinta rasitusta tulee reiden lihaksille,
joiden glykogeenivarastot tyhjenevat usein eniten. Pelaaja kayttaa ottelun aikana
energianlahteendan myods rasvavarastoja, joiden kayttd korostuu etenkin pelin
matalatehoisten vaiheiden aikana. Anaerobisessa toiminnassa pelaaja kayttaa
kovatehoiseen suoritukseen joko maitohapotonta tai maitohapollista energian-
tuotantoa. Maitohapottomassa ja usein lyhytkestoisessa korkean intensiteetin
suorituksessa energiantuotannossa kaytetaan kehon ATP ja kreatiinifosfaattiva-
rastoja. Pidempaan kestavassa korkean intensiteetin suorituksessa keho kayttaa
maitohapollisessa energiantuotannossa anaerobista glykolisia. (Lehto & Vantti-
nen 2010).
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Liikesuunnista suurin osa liikkkumisesta tapahtuu suoraan eteenpain. Englannin
Valioliigasta keratyn datan perusteella pelaajat tekevat noin 700 kaannosta otte-
lun aikana. Tyypillisesti kaannokset ovat alle 90 asteen kaannoksia, yli 180 as-
teen kdannoksia on todella vahan ottelua kohden. Myos talla osa-alueella on ha-
vaittavissa selkeita pelipaikkakohtaisia eroja. Tyypillisesti esimerkiksi keskikent-
tapelaajien liikesuunnat painottuvat suoraan eteenpain, kun taas puolustajilla mo-

net liikkeet tapahtuvat joko taakse tai sivulle. (Lehto & Vanttinen 2010).

Ylla olevassa lajianalyysissa on pyritty lyhyesti havainnollistamaan jalkapalloa la-
jina, seka sen fyysisia ominaispiirteitd. Seuraavassa osiossa paahuomio on jal-
kapalloilevien lasten ja nuorten kehityksessa, seka opeteltavissa fyysisissa val-

miuksissa.

4.3 Jalkapallon lajiharjoittelun perusteet

Nuorten fyysinen harjoittelu tulisi suhteuttaa pelaajan yksildllisiin kehitysasteisiin.
Ennen murrosikaa ja pituuskasvun huippuvaiheen alkua paapaino tulisi olla her-
mostollisten ominaisuuksien harjoittelussa eli esimerkiksi tasapainoa, koordinaa-
tiota ja ketteryytta. Lasten harjoittelun tulisi nojata kolmeen eri peruspilariin, joihin
kuuluvat erilaiset liikkumistaidot, erilaiset tasapainotaidot seka lajispesifit vali-

neenkasittelytaidot. (Suomen Palloliitto n.d.a).

Pituuskasvun huippuvaiheen alettua harjoittelua pyritaan viemaan enemman ai-
kuismaista harjoittelua kohti, joka pitaa sisallaan muun muassa kestavyysharjoit-
teita, joissa muodostuu maitohappoa tai voimaharjoittelua ylimaaraisen kuorman
kanssa. Pituuskasvun huippuvaiheen aikana ihmisen keho kuitenkin elaa viela
jatkuvassa muutoksessa, joten kuormitukseen tulee kiinnittaa erityista huomiota.
Harjoittelun tehojen, maarien ja monipuolisuuden tulee olla tasapainossa, jotta
mahdollisilta rasitusvammoilta voidaan tulevaisuudessa valttya. (Suomen Pallo-
liitto n.d.c).

Asiantuntijana opinnaytetydssamme toimi Tampereen llveksen jalkapalloedus-
tusjoukkueen fysioterapeutti, fyysinen valmentaja, seka junioriedustusjoukkuei-

den fyysisen valmennuksen paavalmentaja Heli Rekimies. Haastatteluissa pys-
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tyimme hyodyntamaan Rekimiehen kokemusta fysioterapian ja fyysisen valmen-
nuksen lajispesifistd nakdkulmasta. Valmentajan tulisi pystya hallitsemaan ja
tarkkailemaan pelaajien kuormitusta, joten tasta syysta esimerkiksi pituuskasvun
huippuvaiheen aikana ei pelaajaa suositella siirreltavan joukkueesta toiseen.
Nain kuormituksen viikkorytmia pystyy seuraamaan, eikd harjoittelussa paase
syntymaan akillisia kuormituspiikkeja. Kuormituspiikkien osalta tulee myos huo-
mioida harjoittelun tehojen tasapaino, eika liian raskaita tai lilan kevyita paivia saa

osua liilan montaa perakkain. (Rekimies 2022).

Murrosian ja kasvuian alkaessa jalkapalloilijoiden fyysisen harjoittelun tulisi sisal-
taa monipuolisesti lajikohtaisia taitoja, peruskestavyytta, lyhytkestoisia nopeus-
harjoitteita, voimaharjoittelua ja loukkaantumisia ennaltaehkaisevia harjoitteita.

(Suomen Palloliitto n.d.b).

4.4 Kuormituksen seuranta jalkapalloilijoilla

Yhtena helppokayttdisena ja kaytannodnlaheisena mittarina kuormituksen tarkkai-
luun toimii kasvuikaisella urheilijalla esimerkiksi FITT periaate, eli frequency (ti-
heys), intensity (intensiteetti), time (aika), seka type (tapa). Tiheydella tarkoite-
taan sita, kuinka usein urheilija harjoittelee viikon aikana. Harjoittelun tiheytta tu-
lee muunnella urheilijan tarpeiden mukaan, joita ovat esimerkiksi nykyinen kun-
totaso, harjoitteluun kaytettavissa oleva aika seka urheilijan omat tavoitteet. In-
tensiteetti tarkoittaa sitd, kuinka kovalla teholla urheilija harjoittelee. (Walker
2014, 26-27).

Helpoin tapa seurata harjoittelun tehoa on sykeseuranta. Sykeseurannassa tyy-
pillisesti on kaytdssa sykemittari. Sykemittarin antamaa dataa voidaan hyédyn-
taa, kun arvioidaan harjoittelun kuormittavuutta. Ajalla tarkoitetaan sita, kuinka
kauan urheilija harjoittelee kerrallaan. Aerobisessa harjoittelussa tata tarkastel-
laan usein ajan muodossa, kun taas voimaharjoittelussa aikaa tarkastellaan teh-
tyjen sarjojen ja toistojen perusteella. Tavalla tarkoitetaan sitda missa muodossa
harjoittelua toteutetaan. Mahdollisuuksien mukaan esimerkiksi aerobisessa har-

joittelussa on hyva olla erilaisia tapoja suorittaa harjoite. (Walker 2014, 26-27).
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Toinen paljon kaytetty kuormituksen seurannan mittari on session-RPE mene-
telma. Tassa kaytetaan hyodyksi kuormitusta kuvaavaa indeksia. Kuormitusin-
deksia laskettaessa huomioidaan henkilon oma tuntemus kuormituksesta as-
teikolla 1-10, joka kerrotaan harjoituksen kestolla minuuteissa. Tata hyodynne-
taan, kun arvioidaan akuuttia ja kroonista kuormitusta. Akuutilla kuormituksella
tarkoitetaan edellisen viikon kuormittuneisuutta ja kroonisella kuormituksella tar-

koitetaan viimeisen neljan viikon kuormitusta. (Haverinen & Leppanen. 2021).

Edelld mainituilla tavoilla pystytaan tarkkailemaan urheilijan kokonaisrasitusta,
jonka takia harjoittelu voidaan pitaa progressiivisena ja samaan aikaan keho ehtii
palautumaan aiemmasta rasituksesta. Lisaksi harjoittelu pysyy tarpeeksi moni-

puolisena, joka taas auttaa urheilijaa kehittymaan kokonaisvaltaisesti.

4.5 Jalkapallojunioreiden yleisimmat alaraajavammat

Pajulon ja Syvasen (2021) mukaan Osgood-Schlatteria ilmenee jalkapalloa pe-
laavilla lapsilla ja nuorilla noin 20 prosentilla. Yleinen esiintymisika kyseisen tau-
din kohdalla on poijilla 12—15 vuotta ja tytoilla 8—12 vuotta. Taudin puhkeamisen
erot sukupuolien valilla johtuvat murrosian eri alkamisajoista. Tauti on yleinen

paljon hyppyja ja kontakteja vaativissa lajeissa (jalkapallo, koripallo, lentopallo).

Kasvuikaisilla nuorilla ilmenee rasitusvammoja suuren kuormitusmaaran vuoksi.
Lajin intensiteetti kasvaa ian myd6ta ja vuositasolla voi lajin monimuotoisuus ai-
heuttaa eri rasitusvammoja herkkyyskausittain. Rasitusvammat voivat olla kes-
toltaan pitkaaikaisia ja ne voivat vaikuttaa harrastamiseen seka yksilon kehitty-
miseen. (Gholve ym. 2007, 44-50). Muita yleisia jalkapallossa esiintyvia rasitus-
vammoja ovat mm. erilaiset rasitusosteopatiat, Severin tauti ja Sinding-Larsen

Johansson.

4.5.1 Severin tauti

Kantaluun luutumisalueen rasitusvamma ja kiputila tunnetaan myos nimella Se-

verin tauti. Vaiva johtuu akillesjanteen voimakkaasta vetorasituksesta kantaluu-
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hun. Runsaasti likkuvan 9—11-vuotiaan nuoren kantapaa kipeytyy usein taka-
osan tai akillesjanteen kohdalta. Tautia esiintyy tyypillisesti kasvupyrahdyksen
aikana aktiivisilla kasvuikaisilla. Lajit, jotka sisaltavat juoksua, hyppyja ja pitkaan
paikallaan seisomista altistavat Severin taudille. Kipu ilmenee ensisijaisesti har-
joitusten alussa, mutta pahentuessaan kipua voi esiintya harjoituksen jalkeenkin
ja nuori voi alkaa joutua ontumaan varaamista jalalle. Severin tauti on tyypillinen
rasitusvamma voimistelijoilla, luistelijoilla ja jalkapalloilijoilla. (Paasioksa & Muuri
2020).

4.5.2 Sinding-Larsen Johansson (SLJ)

Sinding-Larsen Johansson (SLJ) on tauti, jossa 8—13 vuoden idssa nuorilla kas-
vuikaisilla ilmenee kipua polven patellan anteriorisessa osassa. SLJ on apofyysi-
vamma eli luun kasvualueeseen paikantuva rasitusvamma. Vamma-alue sijait-
see polvessa, patellajanteen proksimaalisessa paassa. Tauti on saman tyyppi-
nen oirekuvaltaan kuin Osgood-Schlatterissa eli polven alueella ilmenee turvo-
tusta, kipua, kosketusarkuutta ja kyhmy polvilumpion alakarjessa. (Mooney & Pu-

jalte n.d.; Valentino, Quiligotti & Ruggirello 2012).
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5 KYSELYN TULOKSET

Taustakysely toteutettiin 11.06-19.06.2022, Tampereen llveksen jalkapalloju-
nioreiden edustusjoukkueille. Vastauksia kyselyyn tuli yhteensa 77 kappaletta.
Tarkoituksena oli kartoittaa alaraajojen rasitusvammojen yleisyytta ja mahdollisia
riskitekijoita. Kysely esitestattiin llveksen miesten reservijoukkueella, seka yleisia
muokkauskohteita kartoitettiin opinnaytetyon ohjaavan opettajan ja organisaation
fysiikkavalmentajan kanssa yhteistyossa. Kysely toteutettiin Tampereen ammat-
tikorkeakoulun e-lomake-editorin avulla. Kasittelimme kyselyn tulokset IBM
SPSS-Statistic ohjelman avulla ja purimme opinnaytetydhdmme kokonaisuuden
kannalta oleellisimmat asiat. Lomakkeen rakenteen, kysymykset seka vastaus-

vaihtoehdot on tarkemmin esitelty liitteessa 1.

5.1 Vastaajien perustiedot

Poikia osallistui tutkimukseen 53 kappaletta ja tyttoja 24 kappaletta. Molempien
sukupuolien kohdalla haluttiin verrata eroavaisuuksia rasitusvammojen ilmaantu-
misessa. Vastaajien iat vaihtelivat 12—15 vuoden valilla. Molempien sukupuolien
painoindeksit eli BMI:t olivat kasvukayrien mukaisia (Kasvuseula n.d.). Vastaajien
yhteenlasketut keskiarvolliset lukemat olivat painon kohdalla 55 kg, pituuden koh-
dalla 167 cm ja keski-ika 14 vuotta. Alempana kasitellaan sukupuolittain ilmen-

neet keskiarvot pituudesta, painosta ja BMI:sta (Kuvio 1).

Kyselyyn vastanneiden perustiedot

TYTOT

157,2

POJAT

0 20 40 60 80 100 120 140 160 180

BMI Paino (kg) = Pituus (cm)

KUVIO 1. Keskiarvoinen pituus, paino ja BMI sukupuolittain.
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Pituuskasvun huippuvaihe on myos nostettu esiin Osgood-Schlatterin aikana al-
tistavana tekijana, koska lihaksisto ei pysy luuston kasvun perassa. (Nakase ym.
2015) Kasvupyrahdyksien keskiarvo oli noin 13 vuotta molempien sukupuolien
kohdalla. Pojilla ilmeni kasvupyrahdyksia maarallisesti enemman, mutta tytoilla
oli prosentuaalisesti edenneempi kasvupyrahdys ian tuoman kehityksen mukai-
sesti. Vastaajamaarat eroavat sukupuolien kohdalla, joten suoraa vertailua koh-
taan pitaa olla kriittinen. Tytailla oli kasvupyrahdys alkanut omien kokemusten

mukaan jo yli puolella, pojilla noin kolmasosalla.

5.2 Yleisimmat alaraajojen rasitusvammat Tampereen llveksen jalka-

pallojunioreilla

E-kyselylomakkeen pohjalta tuloksista selvisi, etta eniten rasitusvammoja aiheut-
tava tauti oli Osgood-Schlatter. Osgood-Schlatteria esiintyi kokonaisuudessaan
19 kappaletta:

- Pojilla 15 kappaletta (taudin ilmaantuvuuden keski-ika 14 vuotta)

- Tytdilla 4 kappaletta (taudin ilmaantuvuuden keski-ika 13,75 vuotta)
Toiseksi yleisin alaraajojen rasitusvamma oli Severin tauti, joita 16ytyi 15 kappa-
letta:

- Pojilla 9 kappaletta (taudin ilmaantuvuuden keski-ika 14,10 vuotta)

- Tytdilla 6 kappaletta (taudin ilmaantuvuuden keski-ika 13,50 vuotta).
Sinding-Larsen-Johanssonia ja muita rasitusvammoja I0ytyi 18 kappaletta. Edella

mainitut tiedot ovat esitetty alempana (Kuvio 2).

Kyselyssa ilmenneet rasitusvammat

SINDING-LARSEN-
JOHANSSON JA MUUT
(ESIM. HYPPAAIAN POLVI)

SEVERIN TAUTI

0SGOOD-SCHLATTER

® Rasitusvammojen maarat (kpl)

KUVIO 2. Alaraajojen rasitusvammat kappalemaarina.



21

Osgood-Schlatterin oireita kysyttaessa nuorilla nousi esiin paljon samoja oireita,
joita kansainvalisissa tutkimuksissa oli todettu. (Nordstrom 2019, 231). Nuoret
kokivat kipua rasituksessa (sen aikana ja jalkeen), kuumotusta, turvotusta, kan-

keutta, kipua polven alapuolella ja paineluherkkyytta saariluun kyhmyn kohdalla.

5.3 Alaraajojen rasitusvammojen ilmaantuvuus

Severin taudista on aiemmissa tutkimuksissa kayty lapi sen altistavaa vaikutusta
Osgood-Schlatterille seka muille rasitusvammoille myéhemmassa vaiheessa tau-
din sairastamisen jalkeen (O’Kane ym. 2017). Halusimme selvittaa, ilmeniko ky-
selyyn vastanneilla uusia rasitusvammoja Severin taudin sairastamisen jalkeen.
Severin taudista johtuvan kohonneen muiden alaraajojen rasitusvammojen riskin

takia olisi tarkeaa kontrolloida rasitusmaaria kyseisten henkildiden kohdalla.

Kyselyn tuloksista selvisi, etta suurella prosentilla (60 %) ilmeni rasitusvammoja
Severin taudin sairastamisen jalkeen. Monilla ilmeni polven alueen rasitusvam-
moja (Osgood-Schlatter ja Sinding-Larsen-Johansson), mutta myds muita rasi-
tusvammoja kuten esimerkiksi akillesjanteen rasitustila ja lonkan ahtauma (Kuvio
3.).

Severin taudin jdlkeen ilmenneet muut rasitusvammat

YHTEENSA

JOKU MUU (ESIM. HYPPARJAN
POLVI/AKILLESIANNERASITUS)

SINDING-LARSEN-JOHANSSON

OSGOOD-SCHLATTER ‘ ‘

® Rasitusvammojen maarat (kpl)

KUVIO 3. Severin taudin sairastaneilla esiintyvat muut rasitusvammat.
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5.4 Eri liikuntamuodot ja niiden yhteys rasitusvammoihin

Vastaajilla oli paljon erilaisia harrastuksia jalkapallon lisaksi. Moni harrasti sa-
maan aikaan useampaa lajia. Joillekin jalkapallo oli ainut harrastusmuoto (Kuvio
5). Aiempien tutkimuksien mukaan yksipuolinen harjoittelun on riskitekija rasi-
tusvammojen syntymiselle. (Ahola ym. 2019). Vertasimme keskenaan harrastet-
tujen lilkkuntamuotojen maaraa ja rasitusvammojen ilmentymista. Vastaajilla,
joilla ei ollut muuta lajitaustaa jalkapallon lisaksi, oli suurempi prosentuaalinen
maara (80 %) rasitusvammoja suhteessa monilajitaustaisiin. Kahden lajin har-
rastajilla ilmeni vdhemman rasitusvammoja prosentuaalisesti (50 %) suhteessa
yli kolmea lajia harrastaviin (64.7 %). Tama voi olla seurausta liiallisesta kuormi-
tusmaarasta suhteessa kehon palautumiskykyyn. Kyky palautua kuormituksesta
vaihtelee yksildllisesti, ja toiset sietavat rasitusta paremmin kuin toiset saman-

ikaiset nuoret (Kuvio 4.).

Rasitusvammojen ilmentyminen suhteessa lajim&ariin

JALKAPALLON LISAKS! KAKSI LAJIA TAI ENEMMAN

JALKAPALLON LISAKSI YKSI MUU LAJI

EI MUITA HARRASTETTUJA LAJEJA KUIN JALKAPALLO (KPL)

|
0 10 20 30 40 50 60

= Vastaajilla todetut rasitusvammamaarat (kpl) ® Ei rasitusvammoja (kpl)

KUVIO 4. Alaraajojen rasitusvammojen esiintyvyys lajimaarittain.

Kyselyyn vastanneiden muita liikuntamuotoja
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KUVIO 5. Muut harrastetut liikuntamuodot jalkapallon lisaksi.
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5.5 Yhteenveto kyselysta

Osgood-Schlatter oli yleisin rasitusvamma kyselyyn vastanneiden kesken. Ylei-
simmat oireet olivat:

- Kipu rasituksessa (sen aikana ja jalkeen)

- Kuumotus

- Turvotus

- Kankeus

- Kipu ja paineluherkkyys saariluun kyhmyn kohdalla
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6 IKAKAUSIKEHITYS

Ensimmaisen ikdvuoden aikana kasvu on lapsilla nopeinta, noin 25 senttimetria.
Taman jalkeen kasvunopeudessa tapahtuu selkeaa tasaantumista. Puberteettiin
yhteydessa oleva kasvupyrahdys taas vaihtelee sukupuolen mukaan. Naissuku-
puolisten kohdalla kasvupyrahdys sijoittuu noin 11-13 ikavuoden kohdalle ja
miessukupuolisilla se keskittyy noin 13—15 ikavuoteen. (Pajulo & Syvanen 2021,
646).

6.1 Kasvupyrahdyksen vaikutus rasitusvammoihin

Kasvupyrahdys puberteetin aikana tuo mukanaan kohonneen riskin rasitusvam-
mojen syntymiselle (haasteet motorisissa suorituksissa). Tasta seurauksena ovat
virheelliset suoritustekniikat (epaanatomiset suoritukset), usein toistuessaan
nama ovat altistavia tekijoita tyypillisille kasvuikaisten lihasten kiinnityskohtien ra-
situstiloille, osteopatiaan tai rasitusmurtumille. Toinen vaikuttava tekija on aktiivi-
sen kasvuajan nopea solujakaantuminen, joka paikantuu luiden kasvualueisiin.
Kasvupyrahdyksen aikana myods luukalvo on joustavampaa ja pehmeampaa kuin
aikuisilla. Tama tarkoittaa myos sita, etta luukalvo voi irrota herkemmin kortek-

sista eli luun ulkokuoresta. (Pajulo & Syvanen 2021, 646).

Kun lihaksen kiinnityskohta (luukalvossa) joutuu ylikuormitukselle rasitusvamman
yhteydessa, taustalla on tallin atraumaattinen rasitus. Nivelen ulkopuolella luu-
hun kiinnittyvat janteet ja ligamentit ovat kohtia, joita kutsutaan nuorilla apofyy-
seiksi. Nama ovat hyvin yleisia alueita, joissa nuorilla esiintyy rasitusvammoja.
Kasvuikaisella rasitusvammat esiintyvat paasaantoisesti luissa, koska luut ovat
heikompia suhteessa janteisiin ja ligamentteihin, jotka kiinnittyvat luihin. Kipu
kohdentuu yleisimmin suurten lihasten kiinnityskohtiin, joista alaraajojen kohdalla
tyypillisimpia ovat tuberositas tibiae (saariluun kyhmy), tuber ischiadicus (istuin-
kyhmy), trochanter minor ja major (pieni- ja isosarvennoinen) ja tuber calcanei
(kantakyhmy). Kivun paikantuminen on lajikohtaista ja esiintyy niiden lihasten

kiinnityskohdissa, jotka ovat kyseisessa lajissa voimakkaan kuormituksen alai-
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sena. Kipu esiintyy yleensa aluksi harjoituksen aikana hetkellisesti. Mikali rasi-
tusta jatketaan, kipu pitkittyy ja toistuessa alkaa kroonistumaan. (Pajulo & Syva-
nen 2021, 646—647).

6.2 Biologisen ja kalenteri-ian yksilolliset erot ja huomiointi

Kasvuikaisen urheilevan nuoren kohdalla taytyy ymmartaa kuormitusmaarat seka
tuki- ja liikuntaelimiston mukanaan tuomat rajat ja haasteet. Henkilot, jotka ovat
vastuussa nuorten urheiluharrastuksista seka valmennuksellisista osa-alueista
tulisi ottaa huomioon yksilOlliset tekijat liittyen biologisiin kehityseroihin. Janne-
luuliitoksien ylikuormitukseen ja vammoihin johtavia tekijoita ovat yleensa puut-
teellinen harjoitusmaarien ja tehojen seuranta seka harjoittelun suunnittelu.
(Terve urheilija 2021).

Biologinen ja kalenteri-ika eivat aina korreloi keskendan. Taman vuoksi elinjar-
jestelmien oikea-aikainen kuormittaminen lasten ja nuorten kanssa on haasteel-
lista. Tahan yksi vaikuttavista tekijoista on syntymaaika. Alkuvuoden ja loppuvuo-
den lapsilla saattaa olla merkittavia eroja varsinkin fyysisessa kehityksessa. Vai-
kuttavia tekijoita kehitykseen ovat hormonit, kasvupyrahdys, luustoikd seka su-
kupuoliominaisuudet. Saman kalenterivuoden sisalla syntyneiden valinen ero
biologisessa iassa voi olla jopa 2—4 vuotta. Fyysinen kasvu ja biologinen kypsy-
mistahti ovat jokaisella yksildllisia. Kasvua saatelevat mm. genetiikka, hormoni-
toiminta, ravinto ja ympariston tuomat arsykkeet. (Terve koululainen n.d.; Nuoren
kasvu ja kehitys 2021).

6.3 Varhainen yhteen lajiin erikoistuminen

Lapsilla ja nuorilla likkumisen yleinen muoto on ohjattu liikunta eri urheiluseu-
roissa. Vapaa-ajalla omatoiminen liikkuminen vahenee ja kokonaismaarat ovat
my0s laskussa. Seuratoiminta on urheilussa nykyaan tavoitteellista ja lapset seka
nuoret aloittavat yha varhaisemmin ohjatun liikunnan ja urheilun (noin kuusi-seit-
semanvuotiaana). Enemmistd urheiluseuroissa liikuntaa harrastavista lapsista ja
nuorista on myods mukana kilpailullisessa toiminnassa. Nama asiat johtavat yha

aiempaan yhteen lajin erikoistumiseen (keskiarvollisesti yhdeksanvuotiaana),
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joka vahentaa liikkunnan monipuolisuutta. Aikainen erikoistuminen on myos yh-
teydessa liikkunnan varhaiseen lopettamiseen. Kattavan lajitaustan omaavien las-
ten ja nuorten kohdalla on todennakoisempaa pysya aktiivisena urheilun parissa.
Aikainen yhteen lajiin erikoistuminen on haitallista motoriselle kehitykselle. Noin
50 prosenttia lapsista ja nuorista karsii rasitusvammoista. Rasitusvammat hoitu-
vat yleensa konservatiivisella hoitolinjalla eika leikkaushoitoa tarvita kuin harvoin.
(Ahola ym. 2019).
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7 POLVINIVELEN RAKENNE

Polvinivel (articulatio genus) on rakenteeltaan sarananivel. Polvinivel niveltyy kol-
men eri luun kautta. Naita ovat reisiluu, saariluu ja polvilumpio eli patella (Kuva
1.). Yhteisen nivelkapselin sisalla on kaksi erillista nivelta, saari-reisiluunivel (sa-
rananivel) ja polvilumpionivel (liukunivel). Lisaksi polvinivel on myos ihmiskehon

suurin nivel, kun katsotaan nivelpintojen pinta-aloja. (Kauranen 2017, 205).

7.1 Polvinivelen toimintaan vaikuttavat lihakset

Polvinivelen toimintaan vaikuttavat reiden lihakset. Nelipainen reisilihas (quadri-
ceps femoris) koukistaa lonkkanivelta ja ojentaa polvinivelta. Koukistuksen pol-
velle tekevat (Kuva 2.).
- reiden takaosan lihakset eli hamstring-lihakset
o m. biceps femoris
o m. semimembranosus

o m. semitendinosus

m. gracilis

- m. sartorius

m. popliteus

m.gastrognemius

m. tensor fascia latae



28
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KUVA 2. Takareiden pinnalliset lihakset. (Gilroy, A.M. & MacPherson, B.R. 2016,
425).

Polven paaasiallisen ojennuksen suorittaa (Kuva 3.):
- m. quadriceps femoris
o m. rectus femoris
o m. vastus medialis
o m. vastus intermedius
o m. vastus lateralis
- avustavana lihaksena tensor fascia latae
- Muut vaikuttavat lihakset
- Ra&atalinlihas (gracilis)
o flexio ja sisakierto)
- Tensor fascia latae, gluteus maximus, hamstringit (fleksio & sisa- & ulko-
kierto),
- Sartorius (fleksio ja sisakierto)
- Soleus, plantaris, popliteus (fleksio ja vapauttaa polven sisakiertamalla rei-
siluuta fixoituneessa tibiassa 5°)
- Articularis genus (polven ekstensio & estaa nivelkapselin jumiin jaamisen).
(Gilroy & MacPherson 2016, 422425, 444—-445).
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KUVA 3. Etureiden pinnalliset lihakset. (Gilroy, A.M. & MacPherson, B.R. 2016,
424).

Ojentajalihakset vaikuttavat eniten polven alueen toimintaan lihasten puolesta.
Quadricepsin nelja lihasta sulautuvat yhdeksi janteeksi johon polvilumpio kiinnit-
tyy distaalisesti. (Gilroy & MacPherson 2016, 422—425, 444—-445). Lajispesifista
nakokulmasta alaraajojen kaikki pinnalliset lihakset ovat erittain merkittavassa
asemassa suoritettaessa lajille tyypillisia liikkeitd. Tama johtuu jalkapallon moni-
puolisista fyysisista vaatimuksista. (Rekimies 2022).

7.2 Janteet

Janteet muodostuvat tiiviisti pakkautuneista samansuuntaisista kolla-
geenisaikeista, joka tekee janteista vahvarakenteisen. Janteiden rooli likkumi-
sessa on valittaa lihaksen tuottama voima luihin. Lihaksen supistuessa janteiden
kiinnityskohdat liikkuvat toisiaan kohden, joka saa aikaan myds luun liikkumisen.

Koska janteiden tulee kestaa suurta kuormitusta ja vetorasitusta, on niiden ai-
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neenvaihdunta myos noin 7.5 kertaa hitaampaa luustolihakseen verrattuna. Ta-
man syyn takia jannevammojen kuntoutus kestaa pitempaan kuin esimerkiksi

luustolihaksen vammoissa. (Sand ym. 2016; Zabrzynski ym. 2018).

Jannealue sopeutuu toistuvaan arsytykseen. Kumminkin arsytyksen sietokyvyn
kannalta harjoittelun intensiteetti ja taattu lepoaika ovat suuressa roolissa janteen
luonnollisen rakenteellisen sopeutumisen kannalta. Harjoittelussa ilmenevat voi-
mamaarat ylittaessa jannealueen sopeutumisominaisuudet voi kudokseen ilmen-
tya rappeumamuutoksia, mitka altistavat tendinopatialle eli jannesairaudelle. Pa-
tellajanteen alueen tendinopatia kattaa kaksi kolmannesta kaikista polven alueen
patologisista vaivoista erityisesti toistuvissa hyppylajeissa. (Zabrzynski ym.
2018, 418, 424).

7.3 Ligamentit

Mediaalinen nivelkierukka on herkempi vaurioitumaan kuin lateraalinen. Trauma
yleensa syntyy &killisesta ojentumisesta/rotaatiosta koukistuneessa polvessa,
kun jalka on tukipinnalla (Gilroy & MacPherson 2016, 433). Takaristiside kiinnittyy
inferiorisesti saariluun nivelnastojen valiselle posterioriselle alueelle. Takaristisi-
teen tehtavana on estaa posteriorisen ja eturistisiteen anteriorisen sijoiltaanme-
non. Etu- ja takaristisiteet ovat jannityksen alaisina polven ollessa ekstensiossa
ja ne tukevat jannetta frontaalitasossa. Polvinivel sisaltaa kaksi erillista nivelpin-
taa saman nivelkapselin sisalla. Nama ovat tibiofemoraalinivel ja patellofemoraa-
linivel. Patellofemoraalinivel sijaitsee polvilumpion (patella) ja reisiluun (femur)
valissa. Tibiofemoraalinivel on saariluun (tibia) ja reisiluun (femur) valilla. (Gilroy
& MacPherson 2016, 422, 433).

7.4 Polvinivelen toiminta

Polvinivel on sarananivel, jossa on suuri liikelaajuus ojennus ja koukistus suun-
nassa. Polvinivel on stabiilein ojennettuna ja koukistettuna se on liikkkuvampi ja
vaatii tukea nivelten, seka lihasten osalta. Polvinivelen toiminnassa lihakset ja
niiden janteet, ligamentit, seka luut muodostavat toimivan kokonaisuuden. Esi-

merkkina voidaan kayttaa polvijannetta, joka toimii iskua vaimentavana mekanis-
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mina hypyista alas tullessa. Hypyn jalkeen laskeutuessa ensimmainen isku koh-
distuu polvijanteeseen, joka venyy samaan aikaan kuin nelipainen reisilihas su-
pistuu estadkseen polven koukistumisen laskeutuessa. (Hamill, Knutzen & Der-
rick 2015, 193—-194, 208; Walker 2014, 187).

Lihasten tuoman tukevuuden kannalta oleellista on my0s lihastasapaino. Janteet
toimivat lihaksen ja luun valilla litoksena. Taman vuoksi epatasainen vetorasitus
suurentaa vammariskia. Esimerkiksi patellan luksaatio (polvilumpion sijoiltaan-
meno) aiheutuu usein nelipaisen reisilihaksen lihasepatasapainosta, jossa reisi-
lihaksen uloin osa m. vastus lateralis on vahvempi suhteessa reisilihaksen sisim-
paan osaan m. vastus medialikseen. Tama aiheuttaa epatasaisen vetorasituk-

sen, joka voi aiheuttaa polvilumpion sijoiltaanmenon. (Walker 2014, 201).

KUVA 1. Polvinivel edesta kuvattuna. (Gilroy, A.M. & MacPherson, B.R. 2016,
434).
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Polven hallinnan kannalta oleellisessa osassa on myos lonkan toiminta. Kun
lonkka paasee kiertymaan sisaanpain, se ohjaa myos samalla polven liiketta si-
saan. (Leppanen & Lorfgren 2017, 35). Lantion alueen lihasten harjoitteluun tulee
kiinnittda huomiota, koska lantion alueen lihakset vaimentavat iskutusta, kontrol-
loivat liiketta, seka siirtavat kuormitusta muualle vartaloon. (liskola, M. & Kirves-
maki, A. 2018).

7.5 Lajispesifinen polvinivelen kuormitus

Jalkapallossa polvinivelen tyypillinen kuormitus vastaa esimerkiksi juoksua, jossa
polviniveleen kohdistuu neljd—kuusinkertainen kehonpaino suorassa iskutuk-
sessa. Koska jalkapallossa melkein kaikki liikkuminen tapahtuu matalalla paino-
pisteelld, on polvinivelella jatkuvasti kova kuormitus. Esimerkiksi kovavauhtisissa
kaannoksissa polviniveleen kohdistuu suurta kuormitusta (Rekimies 2022). Va-
kavien vammojen osalta suurin osa loukkaantumisista kohdistuu polven alueelle.
(Leppanen & Lorfgren 2017, 35).

Polvinivelen toimintaa ajatellen takareiden lihakset ovat kovalla kuormituksella
jalkapalloilijoilla, esimerkiksi kiihdytyksissa ja suunnanmuutoksissa. Yleisesti
my0Os hyppyjen alastulot kuormittavat polvinivelta ja siihen liittyy myds aina suu-
rentunut loukkaantumisriski. Polviniveleen kohdistuvaa kuormitusta voidaan
myos vahentaa saanndllisella likkkuvuusharjoittelulla, jolloin polvinivelen toimin-
taan vaikuttavat lihakset ovat elastisia, eivatka lisaa rasitusvammojen ja louk-
kaantumisten riskid. Tama johtuu siita, etta kasvuikaisella nuorella janteiden kiin-
nityskohdat ovat kaikista altteimpia rasitusvammoille johtuen vetorasituksesta,
joka korostuu kasvuiassa luuston kasvaessa. Vaikka luuston kasvualueiden kiin-
nityskohdat eli apofyysit kestavat vetorasitusta kohtalaisen hyvin kasvuiassa, tu-
lee silti huolehtia riittavasta lihaksen elastisuudesta, jotta janteiden valittama ve-

torasitus olisi vahaisempaa. (Rekimies 2022; Terve urheilija n.d.).

Laadukkaalla harjoittelulla voidaan vahentaa polvivammojen riskia jalkapallossa.
Edellda mainitun liikkuvuusharjoittelun lisaksi tarkedassa osassa on harjoitella Ii-

hasvoimaa ja polvikontrolliharjoitteita. Voimaharjoittelu parantaa polven stabii-
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liutta, silla vahvat lihakset tuovat tukea polven muille rakenteille. Polvikontrollihar-
joitteita tehdaan usein harjoittelun alussa, joita ovat muun muassa kevyista hy-
pyista alastulo erilaisilla variaatioilla. Suomen Palloliitto on suunnitellut pituuskas-
vun huippuvaiheen ollessa aktiivisimmillaan polvikontrolliohjelman, jota tulisi
tehda vahintaan kerran viikossa. Ohjelmassa on huomioitu mita polvinivelen suh-
teen tulisi ottaa huomioon lajispesifista nakdkulmasta. Painotus on lantion, pol-
ven ja nilkan hallinnassa seka edella mainittujen alueiden ymparoivien lihasten

vahvistamisessa. (Rekimies 2022).

Toimeksiantajamme Tampereen llveksen jalkapallojaosto on aloittamassa pi-
tuuskasvun seurannan, jossa tarkkaillaan pelaajien pituuskasvua. Pituutta tul-
lessa perakkaisind kuukausina sentti tai enemman, voidaan pituuskasvun huip-
puvaiheen katsoa alkaneen. Pelaajalla, jolla on todettu pituuskasvun huippuvai-
heen olevan paalla, han yleensa harjoittelee noin kuusi kuukautta ryhmassa,
jossa on yksi lajiharjoitus vahemman viikossa. Iskutusta pyritaan tuona aikana
vahentamaan ovat kyseiset pelaajat tehneet yhden harjoituskerran viikossa fy-
sioterapeutin ohjauksessa tehden korvaavia harjoitteita. Suurimpana muutok-
sena harjoittelussa on hyppymaarien vahentaminen ja maksimaalisten hyppyjen
jattaminen pois harjoitusohjelmasta hetkellisesti. Kasvuvaiheen aikana tulisi
my0s valttaa taysvauhtisesta juoksusta tehtavia 90 asteen kdannodksia. Pituus-
kasvun huippuvaiheen aikana hyppyjen maksimimaaraksi on asetettu 120 kap-
paleeseen, johon lasketaan mukaan kaikki hypyt viikkotasolla. Hyppyjen tulisi olla
kevennettyja hyppyja, joita on esimerkiksi hyppynarulla hyppely. (Rekimies
2022).
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8 OSGOOD-SCHLATTER

Osgood-Schlatter on kaikkein yleisin nuorten rasitusvamma. Yleisempi pojilla,
paasaantoisesti esiintyvyys 10—15- vuotiailla ja oireita esiintyy hieman enemman
vasemmassa polvessa. Osgood-Schlatter on samankaltainen kuin Severin tauti,
mutta kipukohta sijaitsee polvessa kantapaan alueen sijaan. Kipu kohdistuu tu-
berositas tibiaeen eli saariluun kyhmyn karkeen, jossa sijaitsee patellajanteen
distaalinen kiinnityskohta (Kuva 4.). Kokonaiskuvassa kirea nelipaisen reisilihak-
sen janne vetaa kasvulevya juoksu- ja hyppyharjoitteiden yhteydessa. (Pajulo &
Syvanen 2021, 650-651; Walker 2014, 196; Gallucci 2014, 6-7).

Nelipdisen
reisilihaksen janne ___ /
— -
Reisiluu o /
_‘-__'“"_’—':lu-—-——-—_
Polvilumpio _r——ﬂ ?

/

Polvijinne _

Kipualue __

\I:‘\F \ {
I\. ¥ | |
Pohjeluy — — |

Saarilup ——m

Laajentunut kyhmy _

KUVA 4. (Walker 2014, 196).

Osgood-Schlatterissa ilmenee pienia repeamismurtumia eli mikrotraumoja. Eli-
misto pyrkii suojelemaan vauriokohtaa muodostamalla alueelle uudisluuta, joka
on tyypillista oirekuvassa. Taudin ilmentymiseen vaikuttaa suuresti luuston ja li-
hasten keskenerainen kasvuvaihe. Lihaksisto ei pysy luuston kasvun perassa,
mika aiheuttaa ylimaaraista kuormitusta polvinivelen toimintaan vaikuttaville ra-
kenteille. Edella mainitut haasteet yhdistettyna nopeaan kasvupyrahdykseen voi-
vat johtaa Osgood-Schlatterin muodostumiseen. (Pajulo & Syvanen 2021, 650—
651; Walker 2014, 196; Gallucci 2014, 6-7).
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8.1 Fyysisen kuormituksen huomioiminen lasten ja nuorten harjoitte-

lussa

Fyysiseen suorituskykyyn liittyvid huomioitavia tekijoita ovat tavoitteiden asetta-
minen, kuormituksen ja palautumisen valinen suhde. Tama patee niin lasten, kas-
vavien nuorten kuin aikuistenkin kohdalla. Fyysisesta rasituksesta palautumista
nopeuttavia tekijoita ovat riittdvan laadukas lepo, uni ja ravinto. Fyysisen suori-
tuskyvyn kasvamisella on vakaa pohja, jos mainitut asiat ovat tasapainossa. Var-
sinkin lasten ja nuorten kohdalla tahdotaan kiirehtia tavoitteiden suhteen. Lapsen
ja nuoren kasvu on yksildllista ja monissa tapauksissa voidaan luoda liian suuria
odotuksia ja kuormittavia harjoitusmaaria suhteessa yksilolliseen kehitykseen.
Vanhempien ikaluokkien kanssa harjoittelu ja kilpailu ja mahdollisesti haitalliset
harjoittelumallitmaarat suhteessa ikaan luovat haasteita. Samaan aikaan riitta-
maton kehon lepo- ja palautumisaika harjoitusten tai kilpailuiden kohdalla lisaa
rasitusvammariskia. Kokonaiskuvassa riittamaton palautuminen pitkalla aikava-
lilla hidastaa lapsen kehitysta, mika voi johtaa rasitustilojen pitkittymiseen. Kysei-
set asiat voivat luoda pitkaaikaisia kudosvaurioita, joista muodostuu rasitusvam-
moja. (Pajulo & Syvanen 2021, 646).

8.2 Diagnosointi

Osgood-Schlatterin diagnosointi on kliininen, jos oirekuva on lieva. Vakavim-
missa tilanteissa, joissa jalan kuormittaminen ei onnistu tai epaillaan traumape-
raistd vammaa, hyddynnetaan eri kuvantamistapoja mahdollisten avulsiomurtu-
mien eli repeamismurtumien poissulkemiseksi. Hoitolinjaus on paaosin konser-
vatiivinen fysioterapeutin ohjaamana ja polven alueen kuormittaminen seurattuna
toimii jatkohoitona. (Sillanpaa 2021, 546-547).

Vastaanotolle saapuva nuori ja kasvuikainen potilas haastateltaessa kuvailee ti-
lanteekseen joko akuutin tai subakuutin saariluun kyhmyn alueen kiputilan. Kipua
potilas kuvailee teravaksi/pistavaksi ja oiretta provosoivan kuormituksen yhtey-

dessa naita ovat esimerkiksi hypyt, alastulot, kyykyt, juokseminen ja muu iskut-
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tava kuormitus. Oirekuvalle tyypillista on kuormituksen jalkeinen sarky. Ylikuor-
mitus ja/tai muutokset harjoittelussa kasvupyrahdyksen voimakkaimmassa vai-

heessa voivat olla mahdollisesti taustalla. (Nordstrém 2019, 231).

Tutkimisen I0ydoksina:

- Kyykky/minikyykky aiheuttaa kipua, yhdella jalalla suoritettaessa kivun voi-
makkuus kasvaa

- Polven ojennus 20-30 asteen kulmasta on myos kivuliasta suorittaa

- Edella mainittujen suorituksien kivun voimakkuutta voidaan mahdollisesti
lieventaa mekaanisella kompressiolla saariluun kyhmyn alueella

- Saariluun kyhmyn alueen palpaatioarkuudessa selvaa puolieroa (Nord-
strom 2019, 231).

8.3 Riskitekijat

Nakasen ym. (2015) tutkimuksessa tutkittin Osgood-Schlatterin mahdollisia ris-
kitekijoita. Potilaan kohdalla piti tayttaa kliininen kriiteeristd paastaakseen mu-
kaan tutkittavaksi. Tahan kuului mm. kipua apofyysiittia painettaessa, kipua en-
nen, suorittamisen aikana ja fyysisten aktiiviteettien jalkeen, tibiaalisen apofysiitin
suurentuma, kipua vastustetussa polven ojennuksessa ja kipua hyppyjen yhtey-
dessa. Myos ultradanildydoksissa piti olla tibiaalisen tuberosiitin repeamaa tai
murtumaa ja syva infrapatellaarinen bursiitti tai pinnallinen infrapatellaarinen bur-
siitti. Tutkimuksessa ilmeni, etta nelipaisen reisilihaksen kireys, lihasvoima pol-
ven ojennuksessa ja takareiden lihasten heikko liikkuvuus ovat riskitekijoita Os-

good-Schlatterin syntymiseen.

O’Kanen ym. (2017) tutkimuksessa todettiin, etta lihasvoima ja polven linjaus vai-
kuttavat rasitusvamman riskin nousemiseen. Kasvanut lihasvoima takareiden,
nelipaisen reisilihaksen, lonkankoukistajien ja lonkan ulkokiertajien kohdalla oli
yhteydessa vahentyneeseen polven rasitusvammojen syntymiseen. Tutkimuk-
sessa tehty meta-analyysi osoitti, ettda kasvanut lihasvoima nelipaisen reisilihak-
sen ja lonkan ulkokiertajien kohdalla oli myos yhteydessa vahentyneeseen patel-
lofemoraaliseen kipuun. Harjoittelumaarien kasvu ja kauden aloitus olivat riskite-

kijoita. Tutkimuksessa todettiin, etta kontrolloitu lihasvoimaharjoittelu vahensi ra-
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situsvammojen riskia. Samaan aikaan lihasvoimaharjoittelun jalkeen taytyy va-
rata tarpeeksi lepoa, jotta riittava palautuminen polven alueen mikrotraumoista
paasisi toteutumaan. Loydoksena ilmeni myds, etta osallistuminen koripalloon,
lentopalloon ja yleisurheiluun ei lisannyt riskia rasitusvammojen kohdalla. Koko-
naisuudessaan moniin eri urheilulajeihin osallistuminen vahensi riskia kaikille ala-
raajojen alueiden vammoille 50 % ja erityisesti riskia polven alueen vammoille 61
%.

8.4 Leikkaushoito ja kuntouttavat toimenpiteet

Magneettikuvaus on paaasiallinen patellajanteen tutkimismalli. Harvinainen ra-
kennepoikkeavuus, missa rakenteellisesti pitka patellajanne (patella alta), sijoit-
taa polvilumpion tavallista korkeammalla. Patella alta-rakenne kuormittaa talla ta-
valla janteen aluetta liiallisesti. Rontgenkuvantamisen hyodyntaminen on oleel-
lista, jos lapsen polvilumpion kipu on todella voimakasta, lapsi ei pysty varaa-
maan painoa alaraajalle tai on syyta epailla muuta vammaa. (Sillanpaa 2021,
546-547).

Krooninen polvilumpion rasitusvamma on haastava hoidettava. Tapauskohtai-
sesti voidaan harkita mahdollisesti paikallisesti kortisonipistosta tai leikkaushoi-
toa. Talldin arpeutunutta tai tulehtunutta kudosta poistetaan lumpion alueelta. Ai-
kuisille, jotka kokivat Osgood-Schlatterin kasvuiassa voi jaada laajentunut luun
protuberanssi. Aikuisilla voi ilmeta kyseinen vaiva jalkitilana missa protuberanssi
arsyyntyy. Leikkaushoidon tarve naissa tapauksissa ei kohdistu yleensa muihin
kuin hyppylajien harrastavien/kilpailevien kohdalle. Oire voi olla pysyva ja sita pi-
taa hallita urheilijan uran edetessa. (Gallucci 2014, 7; Sillanpaa 2021, 546-547).

Hoidon perustana ovat akuutissa vaiheessa riittava lepo, vamma-aluetta ympa-
roivan alueen lihasten venyttely ja tulehduskipulaakkeiden hyddyntaminen. Myos
kylmahoito voi olla helpottavaa pahimpaan polven alueen kipuun. Lapsilla ja eri-
tyisesti kasvuikaisilla polvilumpion alueen rasituskipu on yleista, koska janteiden
kiinnityskohtien luutumisalueiden (apofysiittien) artymiset ovat tyypillisia. (Sillan-
paa 2021, 546-547).
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8.5 Osgood-Schlatter jalkapalloilijoilla

Aiemmin viitatussa O’Kanen ym. (2017) tutkimuksessa huomioitiin, ettd muissa
tutkimuksissa on ilmennyt eroja polven ojentumisessa jalkapalloilijoilla tukijalan
seka potkaisevan jalan valilla potkuliikkeen aikana. Taaksepain siirtynyt paino-
piste potkaisuliikkeen aikana lisaa polven ojentumista tukijalassa. Koska jalka-
palloilijoilla on haasteita hyodyntaa molempia jalkoja potkaistaessa yhta paljon,
onkin mahdollista, ettd painopisteen siirtyminen ja lisdantynyt polven ekstensio
voivat olla riskitekijoita Osgood-Schlatteriin. Aihe tarvitsee viela lisatutkimuksia ja
on epaselvaa, onko painopisteen siirtyminen taaksepain suora vaikuttava tekija
murrosikaisilla. Osgood-Schlatterin kohdalla sen ilmenemiseen vaikuttaa fyysi-
sen aktiivisuuden taso. Tutkimuksessa nostettiin esiin, ettd aiemmin sairastettu
Severin tauti viisinkertaistaa riskin saada Osgood-Schlatter. Taman takia on tar-
keaa pyrkia vaikuttamaan sellaisten lasten ja nuorten harjoitteluun, joilla on diag-
nosoitu Severin tauti, koska toimenpiteelld pyritddn pienentdamaan Osgood-

Schlatterin ja muiden rasitusvammojen riskia.

8.6 Fysioterapeuttinen kuntoutus

Osgood-Schlatterin kuntoutuksen paaperiaatteena on kuormituksen hallinta ja
saately. Taysilepo kuormituksesta ohjeistuksena toimii harvoin, koska monissa
tapauksissa nuori noudattaa ohjetta epasaanndllisesti tai jattaa tekematta harjoi-
tukset kokonaan. Noudattamista vaikeuttavat myos sosiaaliset tekijat, esimerkiksi
halu harjoitella kavereiden kanssa. Joissakin tilanteissa lyhyt tauko kaikesta kuor-
mituksesta voi olla hyodyllista, mikali taustalla on suuret kuormitusmaarat harjoit-
telusta tai harjoittelun yksipuolisuus. Kivun seuranta on oleellisessa osassa kun-
toutusta, mutta se on hankala aihe maaritella. Jokaisella henkildlla on yksildllinen
kivunsietokynnys, joka vaikeuttaa kivun voimakkuuden maarittdmista. Ohjeistus
kivun sallimissa rajoissa harjoittelemisesta on tdman vuoksi ongelmallinen. Kivun
ei tulisi lisadantya harjoittelun aikana eika sen jalkeen ei saisi ilmeta kipua. Tans-
kalaisessa tutkimuksessa tutkimusryhma hyddynsi kivunseurantavalineena VAS-
asteikkoa. Kuormitus jaettiin eri aktiivisuustasoille ja vain lieva kipu (0-2) oli sal-
littua kuntoutuksen ajan. Aktiviteettien ja harjoitteiden ollessa kivutonta ja kun

kipu ei pahentunut edellisilla kuormitustasoilla, oli mahdollista siirtya seuraavalle
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kuormitustasolle. Mahdollisesti kuormituksen seuraamisesta voikin olla hyotya tu-
levaa ajatellen Osgood-Schlatterin kohdalla. (Pajari 2020; Rathleff ym. 2019).

Osgood-Schlatterin alkuvaiheessa liika aktiivisuus voi pahentaa oireenkuvaa. Ta-
man takia olisi tarkeaa valiaikainen aktiivisuustasojen laskeminen, jotta mahdol-
linen polven alueen tulehdustila ja turvotus vahenisivat. Tama mahdollistaisi tur-
vallisen harjoitusohjelman aloittamisen oireiden helpottaessa. Kun tulehdus on
saatu hallintaan, harjoitusohjelma voidaan aloittaa kohdistaen se polven ympa-
rilla olevaan lihaksistoon. Hyva nelipaista reisilihasta vahvistava harjoitteluoh-
jelma tulisi sisaltya kuntoutukseen. Kuntoutuksen alkuvaiheeseen tulisi sisaltya
isometrisia lihasharjoitteita, joista eteneminen suljetun kineettisen ketjun harjoit-
teisiin (kun raaja on kontaktissa maassa tai muulla vakaalla tukipinnalla esim.
kyykyt tai askelkyykyt). Avoimen kineettisen ketjun harjoitteiden valttamista (kun
raaja ei ole kontaktissa maan tai muun vakaan tukipinnan kanssa ja se on vapaa
likkumaan esim. jalan ojennus) suositellaan, koska nama yleensa lisaavat oi-
reenkuvia. (Gallucci 2014, 8).

Polven alueella kuormitustasot vaihtelevat suuresti. Kavelyn aikana kehonpainol-
linen kuormitusmaara on kaksin- ja kolminkertaisen valilla. Muissa kuormitustyy-
leissa esimerkiksi juostessa rasitus on 7—12 kertainen ja portaissa/kyykistaessa
kaksin-kuusinkertainen. Patellofemoraalinivelessa kuormitus on avoimessa ket-
jussa rasittavinta polven nivelkulmien ollessa 0-30° flexiossa eli polven ojentumi-
sen loppuvaiheessa. Suljetun ketjun harjoitteissa kuormitus on suurimmillaan 60-
90° fleksiokulmilla. Téama johtuu etureiden kuormittavuuden suurimmasta tyodvai-
heesta, mika vaikuttaa suoraan polvilumpion kuormitukseen. Korkein kuormitus
suljetussa kineettisessa ketjussa on 90° kyykky/jalkaprassi. (Aho 2021, 554—
555).

Kuntoutuksen tavoitteena on palauttaa kehonosan toiminta mahdollisimman sa-
malle suoritustasolle kuin ennen rasitusvammaa. Polven alueella voi helposti il-
meta kompensaatioita, jotka vaikuttavat pakaran tai koko vartalon toimintaan.
Polven alueella liikkuvuuden ja voiman harjoittaminen vahentavat polven vam-
man uusiutumisriskia huomattavasti. Urheilijan kivun vahentyessa ja elastisuu-
den parantuessa paluu lajiharjoitteluun tapahtuu porrastaen. Kuten edella on to-
dettu nuoren kasvua ja kehitysta ei voi muuttaa, mutta Osgood-Schlatterin oireita
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voidaan hallita vahentamalla sellaiset aktiviteetit pois, jotka arsyttavat ongelma-
aluetta. Tavoitteena on yllapitaa nuoren aktiivisuutta rasitusvammasta huolimatta
eikd pitda sivussa laji- ja joukkuetoiminnasta. On tarkeaa, ettd vanhemmat, ur-
heilijat, fysioterapeutit ja valmentajat tyoskentelevat yhdessa oikeaoppisen kuor-
mitustason yllapitamisessa ja seuraavat nuoren kipua seka oireita. (Aho 2021,
554-555 & Gallucci 2014, 8-9).
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9 KUNTOUTTAVAN HARJOITTELUN OPAS OSGOOD-SCHLATTERIIN

Opinnaytetyon tuotoksena syntyi opas Osgood-Schlatterin kuntouttavaan harjoit-
teluun jalkapallojunioreille. Opas sisaltaa harjoitusohjelman kuntoutusjaksolle,
joka on laadittu yhteistyossa tyoelamakumppanimme Tampereen llveksen
kanssa. Kuntoutusoppaassa on huomioitu kuormituksen hallittu nostaminen kun-
toutuksen edetessa, jolla mahdollistetaan turvallinen palaaminen takaisin lajin

pariin.

9.1 Hyvan oppaan ominaisuudet

Hyva opas on selked, johdonmukainen ja yhtenainen kokonaisuus, joka tuottaa
informaatiota jotakin tiettya tarvetta varten ja on helposti ymmarrettavissa koh-
dennetulle kohderyhmalle. Oppaan toimivuuden kannalta jarjestelmallisyys on
yksi avainasioista. Jarjestelmallisyys voi tarkoittaa tassa tapauksessa esimerkiksi
jotakin tiettya jarjestysta asioiden etenemisessa tai mihin tilanteisiin opas on tar-
koitettu. Jarjestelmallisyyden kannalta on myos tarkeaa, etta tarkeimmat pointit
saadaan esille alusta alkaen. Hyvin tiivistetty kansilehti kertoo lukijalle oppaan
sisallon ja eri aihealueet on helppo hakea kansilehden perusteella. (Hyvarinen
2005; Tyoterveyslaitos 2021).

Monissa oppaissa my0s perustelu on paikallaan. Oppaan lukijan kannalta perus-
telu voi lisata motivaatiota, silla tekeminen saa myds merkityksen. Opas vastaa
lukijan kysymyksiin, seka ratkaisee ongelmia. Ihminen valitsee usein mieluummin
sellaisen ohjeen, josta han hyotyy tai mika ei aiheuta ylimaaraista ponnistelua.
Taman vuoksi selkea perustelu on yksi tarkea seikka oppaan rakentamisessa.
Selkea otsikointi tekee oppaan ulkoasusta helposti luettavan. Otsikoinnilla saa-
daan rakenteeseen valeja ja tekstin luettavuus helpottuu samalla. Jos oppaassa
on paljon sivuja, tulee myos sisallysluetteloon luetella otsikot, jotta oppaan luki-
jalle on helpompaa |6ytaa jokin tietty aihe otsikoinnin perusteella. (Hyvarinen
2005; Oiva 2017).

Sopivalla kappalejaolla saadaan myds oppaan rakenteesta selkeampi koko-
naisuus. Kappaleen sisalto tulee olla yhdenmukaista ja noudattaa ylaotsikoiden
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mukaista aihealuetta. Kappaleisiin voidaan sisallyttad myos luetteloita, mutta nii-
den tulee olla selkeasti merkittyja. Luetteloiden merkintaan voidaan kayttaa eri-
laisia symboleja, muun muassa viivoja, palloja tai tahtia. Luetteloiden merkitse-
misella voidaan tuoda esiin paapointteja tai tiivistaa helpommin luettavaan muo-
toon suurempia kokonaisuuksia tai kayda lapi esimerkiksi aiheen valivaiheita.

(Hyvarinen 2005; Tydterveyslaitos 2021).

Oppaan kieliasussa tulee huomioida se, kenelle opasta ollaan tuottamassa. Op-
paan kieliasun pitaisi olla mahdollisimman selkeaa ja sanavalintojen sellaisia,
joita suuri osa vaestosta ymmartaa. Esimerkiksi potilasohjeissa ammattikielen
kaytto voi aiheuttaa lukijalle ylimaaraisia kysymyksia, jolloin itse oppaan sanoma
jaa taka-alalle. Oppaalle ei ole maariteltya sivumaaraa, mutta laatijan tulisi yrittaa
saada oppaasta mahdollisimman tiivis. Hyvassa oppaassa on tuotu tarkeimmat
asiat esille. Viestin tehostamiseksi oppaassa voidaan hyodyntaa kuvia tai muita
hahmottamista helpottavia visuaalisia elementteja. Useasti kontekstiin liittyvat ku-
vat tai kuviot ovat tekijoita, mitka herattavat lukijan mielenkiinnon aihetta kohtaan

ja antavat oppaalle tyylikkaan ulkoasun. (Hyvarinen 2005; Oiva 2017).

9.2 Oppaan rakenne ja sisalto

Oppaan ulkoasu on visuaalisesti toimeksiantajamme Tampereen llveksen mukai-
nen. Oppaan kuvissa on hydédynnetty seuran valokuvaajaa ja kuvien mallina toimi
seuran oma junioripelaaja. Opas on myds koottu llves Plus Oy:n Word-pohjaan.
Oppaassamme on alkuun Osgood-Schlatterista tiivistetty tekstiosio, altistavista
tekijoista, kuntoutuksen etenemista ja lajin pariin palaamisesta. Tekstiosion tar-
koituksena on saada tuotua tiivistetysti teoriatietoa oppaan lukijalle Osgood-
Schlatterista ja sen pohjalta perustella oppaan sisaltda seka harjoittelun etene-
mista. Oppaan lopussa on myos muistilista oleellisimmista asioista, jotka tulee

huomioida koko kuntoutusprosessin ajan.

Oppaan kuntouttavia harjoitteita on tarkasteltu fysioterapeuttisen kuntoutuksen
nakokulmasta. Oppaan kuntouttavat harjoitteet on jaettu viiteen eri harjoitekoko-
naisuuteen, joissa on huomioitu harjoittelun progressiivisuus, jotka perustuvat tut-

kimusnayttoon. Harjoituskokonaisuudet on esitetty kuvina ja suoritusohjeet ovat
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kirjoitettu kuvien viereen. Tarkoituksena on varmistaa, etta harjoitteita tehdaan

oikein ja turvallisesti.

Harjoituskokonaisuuksien oheen on kirjoitettu arviot myds kuntoutuksen aikatau-
lusta. Tarkein mittari on kuitenkin harjoittelun kivuttomuus, joka on myos kayty
lapi oppaan sisallossa. Taman vuoksi aikataulut ovat arvioita ja varsinaista kun-

toutuksen edistymista tarkkaillaan VAS-kipujanan mukaan (Kuvio 6.).

Pain Monitoring System

I SAFE IACCEPTABLE' HIGH RISK
0 2 5 10

_ Pain
No pain as bad as it could be

KUVIO 6. VAS-kipujana kuormituksen seurannassa (Thomeé 1997, 8).

Harjoittelussa taytyy huomioida kivun maara. Kipukokemus on aina yksilollinen
ja taman vuoksi halusimmekin varmistaa kuntoutuksen etenemisen hallitusti il-
man takapakkeja. VAS-kipujanassa hyodynsimme 2/10 maksimista turvallisen
kuntoutuksen takaamiseksi. Yleisestikin harjoittelun paluussa ei saisi ilmeta kipua
harjoitteiden aikana, niiden jalkeen tai seuraavana paivana. Kivun lisaantyessa
polven alueella onkin suositeltavaa palata yksi harjoittelublokki taaksepain (Kopi,
2019).

Oppaassa on huomioitu lajispesifi nakokulma siita, milloin lajiin palaaminen on
turvallista. Paluu lajiharjoitteluun tapahtuu vahitellen harjoituskuormaa lisaa-
malla, samaan aikaan huomioiden Osgood-Schlatterin kuntouttavan harjoittelun
jatkuminen. Kuormituspiikkien valttdminen on oleellinen osa kuntoutuksen edis-

tymisessa.

9.3 Oppaan harjoitteet

Rathleff ym. (2019) tutkimuksessaan olivat jakaneet Osgood-Schlatterin kuntou-
tuksen aikaisen liikunnallisen aktiivisuuden kuuteen eri portaaseen (Activity
ladder). Ensimmaisella portaalla kavely ja matalatehoinen pyoéraily olivat sallit-

tuja. Toisella portaalla siirryttiin nopeaan kavelyyn ja kuormitustasoltaan keskita-
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soiseen pyorailyyn. Kolmannella portaalla aloitettiin kevyt juokseminen ja neljan-
nessa rappusissa kavely. Viidennella portaalla rasittavuudeltaan juoksu nousi
keskitasolle ja hypyt otettin mukaan seka kuudennella portaalla taysitehoiset

juoksu- ja hyppyharjoitteet.

Kuntoutusaika oli jaettu kolmeen nelja viikkoa kestavaan jaksoon, joihin laaditut
kuntouttavat harjoitteet etenivat kuormituksen ja haasteellisuuden mukaan. En-
simmaisessa jaksossa tavoitteina oli pitda harjoituskuorma maltillisena ja keskit-
tya paaosin isometrisiin harjoitteisiin. Kivun seuran oli oleellisessa osassa (VAS-
jana). Osallistuminen urheiluun oli rajoitettua, viikoilla 1—4. Taman tarkoituksena
oli vahentaa polviniveleen kohdistuvaa kuormitusta. Toisessa harjoitekokonai-
suudessa lihasvoimaharjoitteiden (polvi ja lonkka) haastetta lisattiin asteittain
seka harjoituskuorma nousi kokonaisuudessaan edelliseen jaksoon verrattuna.
Kasvuikaiset harjoittelivat omien tuntemuksien mukaan, VAS 2/10 max. Kolman-
nessa jaksossa harjoittelussa aloitettiin hyppyharjoitteet lihasvoimaharjoittelun
ohella ja lajin paluu tapahtui etukateen suunnitellusti. Alkuun osallistuminen ta-
pahtui alkulammittelyyn ja kuormitusmaaria lisattiin 15 minuuttia per viikko sa-
malla hydédyntaen VAS-janaa kivun seurannassa. Paluu kilpailutoimintaan sallit-
tiin vasta, kun viimeinen taso aktiivisuusportaissa (Activity ladder) oli saavutettu
ilman kipua. Omassa tydssamme lisasimme neljannen ja viidennen jakson, joissa
pyrimme huomioimaan lajiin palaamisen kannalta fyysiset vaatimukset, joihin
harjoitteet tahtasivat. (Rathleff ym. 2019).

Oppaaseen valittuihin liikkeisiin vaikutti myos suuresti harjoitteiden kayttokelpoi-
suus niiden aktiivisuustasojen pohjalta. Oleelliset lihasryhmat, joita tarkaste-
limme, olivat etureisi, takareisi ja pakaralihaksiston osalta iso pakaralihas ja kes-
kimmainen pakaralihas. Yksi toimiva metodi vertailla eri likkeiden aktiivisuusta-
soja on maximum voluntary isometric contraction (MVIC) eli toisin sanoen mak-
simaalisen isometrisen jannityksen testi. Valitsimme harjoitteita opasta varten
MVIC-tasoja hyédyntaen ja pyrimme valitsemaan sellaiset harjoitteet, jotka kuu-
luvat korkean tai erittain korkean kategorian harjoitteisiin. Nama harjoitteet ovat

esitetty alempana taulukossa (Kuvio 7).

Harjoitteet luokitellaan kolmeen eri MVIC-tasoon:

- alle 20 % harjoitteet (matalan tason harjoitteet)
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- 41-60 % harjoitteet (korkean tason harjoitteet)
- yli 60 % harjoitteet (erittdin korkean tason harjoitteet) (Aho 2021, 556).

Harjoite Maximum voluntary | Harjoitusvaikutuksen
isometric kohdentuminen (lihasryhma)
contraction (MVIC)

Askelkyykyn variaatiot MVIC 123-141 % Etureisi (Quadriceps femoris)
Kyykkypito seinaa vasten (Wall Squat) MVIC 83-98 % Etureisi (Quadriceps femoris)
MVIC 52 % Keskimmainen pakaralihas
(Gluteus medius)
Polven ojennus istuen MVIC 65-90 % Etureisi (Quadriceps femoris)
Liu'utukset lantionnostossa MVIC n. 90-140 % Takareisi (Hamstring)
Lantionnosto jalat korokkeella MVIC n. 65 % Takareisi (Hamstring)
Yhden jalan lantionnoston variaatiot MVIC 35-40 % Takareisi (Hamstring)
MVIC 56-58 % Keskimmainen pakaralihas
(Gluteus medius)
Hip thrustin variaatiot ilman painoja MVIC 51-66 % Iso pakaralihas (Gluteus maximus)
Kylkilankun variaatiot MVIC 74-103 % Keskimmainen pakaralihas

(Gluteus medius)

KUVIO 7. Maximum voluntary isometric contraction (Aho, J. 2021, 555-556).

Harjoitteiden valintaan vaikutti myds Osgood-Schlatterin kuntouttavaan harjoitte-
luun soveltuvat harjoituskaytannot seka riskitekijoiden hallinta. Nelipaisen reisili-
haksen kireys, takareiden lihasten heikko liikkuvuus ja alaraajojen linjausten
heikko hallinta olivat riskitekijoita Osgood-Schlatteriin liittyen. Riskitekijoiden hal-
litsemiseksi valitsimme oppaaseen harjoitteita, jotka vaikuttavat kyseisiin ongel-
makohtiin. Kasvanut lihasvoima takareiden, nelipaisen reisilihaksen, lonkankou-
kistajien ja lonkan ulkokiertajien kohdalla oli yhteydessa vahentyneeseen polven
rasitusvammojen syntymiseen. (Nakase ym. 2015; O’Kane ym. 2017). Sisally-
timme oppaaseen harjoitteita, jotka vahvistavat kyseisia lihasryhmia. Halusimme
sisallyttaa kuntoutusohjelmaan myos saaren ja pohkeen alueen lihasvoimahar-
joitteita kokonaisvaltaisen alaraajojen lihasvoiman kannalta ennaltaehkaisemaan

mahdollisia lihasepatasapainon muodostumisia (Kuvio 8).

Janteen kuntoutuksessa kipua vahentavaa kuormitusta suositellaan aloitetta-
vaksi aikaisessa vaiheessa. Kipua vahentava kuormitus pitaa ylla janteen stimu-
lusta. Isometristen harjoitteiden kaytdsta kiputilojen yhteydessa loytyy kattavasti

tutkimustietoa. Isometristen pitojen tulisi olla kestoltaan 40—60 sekuntia ja toistoja
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4-5 kappaletta. Niiden tarkoituksena on vahentaa kipua, yllapitamaan lihasakti-
vaatiota ja kapasiteettia seka jannealueen kuormitusta. Tilanteissa, joissa janne
on hyvin artynyt, voidaan hyddyntaa kahden jalan harjoitteita seka lyhyempia pi-

toja ja pienempia toistomaaria. (Cook & Purdam 2014).

Liikkuvuusharjoitteiden osalta tavoitteina ovat nivelliikkuvuuden lisddminen (pas-
siivis-staattiset menetelmat), venytyksen sietokyky (lyhyt- ja pitkakestoiset veny-
tykset) seka lajispesifisen liikkuvuuden lisdaminen (aktiivisdynaamiset menetel-
mat ja vastavaikuttajalihasten vahvistaminen). Kehon eri osat vastustavat veny-
tysliiketta:

- 1ho2%

- Janne 10 %

- Lihas ja lihaskalvo 41 %

- Nivelkapseli 47 %
Naista pystytaan vaikuttamaan parhaiten lihaksen venyvyyteen liikkkuvuusharjoit-
telulla. Liikkkuvuus on ominaisuus, joka vaatii pitkajanteista tyota tasojen yllapita-
miseksi. Optimaalinen nivelliikkuvuus on yhteydessa vammojen ehkaisyyn. Dy-
naamisella likkuvuusharjoittelulla on positiivinen vaikutus urheilusuorituksiin ver-
rattuna staattiseen venyttelyyn. Staattinen venyttely voi lisata liikelaajuuksia,
mika parantaa suorituskykya. (Kalaja 2016, 313, 317-319).

Harjoitteet
Takareiden pumppaus (+vastuskuminauha)
Etureiden venytys painmakuulla (vastuskuminauha)

Etureiden ja lonkankoukistajan venytys (Couch stretch)

Saaren etuosan vahvistus (vastuskuminauhalla)
Pohjelihaksen vahvistus (vastuskuminauhalla)

Pakialle nousu askelkyykysta

Lahentajien isometriset pidot

Lonkankoukistajien isometrinen pito (vastuskuminauhalla)
Matalatehoiset hypyt

KUVIO 8. Oppaassa hyddynnettavia harjoitteita
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Urheilijoiden lajiin palaamista varten plyometriset harjoitteita eli hyppyja ja loikkia
suositellaan hydodyntamaan kuntoutuksessa. Harjoitteet toimivat voimaharjoitte-
lun ja lajiin palaamisen valisena puuttuvana osana. (Davies ym. 2015). Markovic
& Mikulic (2010) esittivat tutkimuksessaan, etta plyometriset harjoitteet yksinaan
tai yhdistettyna tyypillisiin harjoitusmenetelmiin kuten painoharjoitteluun tuovat
positiivisia muutoksia neuromuskulaarisiin jarjestelmiin, lihasten toimintaan ja ur-

heilijoiden suorituskykyyn terveilla yksilGilla.

Matalatehoisten hyppyjen kohdalla pitkalla aikavalilla (6—24 kuukautta) huomat-
tiin lisddvan luumassaa mm. esi- ja varhaiskasvuikaisten kohdalla. Samalla lisa-
ten luustorakenteen vahvistumista ja mineraalitiheyden kasvua. Lyhytaikainen
plyometrinen harjoittelu (6—15 viikkoa) muutti jaykkyyksid monissa elastisissa
komponenteissa lihas-jannekompleksissa (plantaariflexori alueella). Sama vaiku-
tus todettiin urheilijoilla ja urheilemattomilla. Neuromuskulaariset muutokset ly-
hytaikaisessa plyometrisessa harjoittelussa toi positiivisia tuloksia alaraajojen li-
hasvoimiin ja lihaksen lyhenemis-venymissykliin toimintaan terveilla yksilGilla.
Neuromuskulaaristen muutosten on epailty johtuvan mm.

- Kasvaneella kyvylla aktivoida motorisia yksikoita ja aktivoida paremmin

agonistilihaksia
- Muutokset lihasaktivaatioiden hydédyntadmisessa

- Lihasten koon muutokset

Matalatehoisia hyppyja suositellaan hyodyntamaan loukkaantumisesta karsivilla
hyvin suunnitellussa lajikohtaisessa harjoitteluohjelmassa. Molemmat sukupuolet
hyotyvat harjoittelusta, mutta huomattiin, etta varsinkin naisilla myos alaraajojen
loukkaantumisriski on matalampi plyometrisen harjoittelun jalkeen. (Markovic &
Mikulic 2010).
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10 YHTEENVETO

Opinnaytetydomme keskittyi juniorijalkapalloilijoiden Osgood-Schlatteriin. Tyo
koostuu teoriaosuudesta seka kuntouttavan harjoittelun oppaasta. Osgood-
Schlatteriin liittyen on aiemmin tehty opinnaytetéita, mutta paaasiassa keskittyen
Osgood-Schlatterin syntyyn tai ennaltaehkaisyyn. Halusimme opinnaytetyds-
samme keskittya kuntouttavaan harjoitteluun, koska aihe oli mielenkiintoinen ja
siita ei I0ytynyt kattavasti kuntouttavasta harjoittelusta opinnaytetdissa. Ennalta-
ehkaisevaan harjoitteluun on kiinnitetty nykyaan paljon enemman huomiota nuor-
ten jalkapalloilijoiden rasitusvammoissa, siitd huolimatta Osgood-Schlatter on
yleisin rasitusvamma. Kuntoutusoppaalle on siis olemassa jalkapallon parissa ky-
syntaa jalkapallon parissa, mista kertoo osaltaan myos yhteistydokumppanilta tul-

lut toimeksianto.

Teoriapohjaa varten kdvimme lapi laajasti tietokirjallisuutta, seka hyédynsimme
my0s asiantuntijalausuntoa osana tiedonhakuprosessia. Opinnaytetydprosessin
aikana toteutimme myoOs kyselyn Tampereen llveksen junioripelaajille, jolla kar-
toitimme rasitusvammojen esiintyvyytta seuran junioreilla. Kyselyn tuloksista
saimme hyvan perustelun tydomme toteutukselle, silla Osgood-Schlatter oli kai-
kista eniten esiintyva rasitusvamma junioripelaajilla. Kyselyn tuloksista saimme
my0Os mielenkiintoista informaatiota siita, miten aiempi rasitusvamma voi altistaa
uudelle eri rasitusvammalle, tai siitda miten yhden lajin harrastaminen ja tama

kautta yksipuolinen harjoittelu voi altistaa rasitusvamman syntymiseen.

Opinnaytetyon lopputuotoksena kehitimme lajispesifin kuntoutusoppaan. Op-
paan suunnittelu ja kokoaminen oli toiminnallisessa opinnaytetydssamme suu-
ressa roolissa. Oppaassa on huomioitu harjoittelun progressiivisuus viidella eri
harjoituskokonaisuudella. Oppaan selkeyttamiseksi harjoitteet on avattu kirjalli-
sesti seka kuvina. Kuntoutuksen etenemiseen ja harjoitteiden kuormituksen nos-
tamiseen on tehty myos selkeat raja-alueet, jota seurataan VAS-janalla. Loppuun

on koottu myods ydinasiat tiivistetysti.
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11 POHDINTA

Opinnaytetydmme lahti muodostumaan kiinnostuksesta urheilevien nuorten rasi-
tusvammoihin. Alkuvaiheessa huomasimme positiivisen ongelman, silla aiheko-
konaisuus oli laaja. Mielenkiintomme kohdistui kaikkiin alaraajojen rasitusvam-
mojen kuntouttavaan harjoitteluun, mutta opinnaytetyon ohjaavan opettajan ja
yhteistydkumppanin toiveen mukaan paadyimme rajaamaan aiheen yhteen rasi-
tusvammaan (Osgood-Schlatter). Rasitusvamma on yleisin nuorilla urheilijoilla il-

meneva rasitusvamma, joka myos osaltaan vaikutti aiheen rajaamiseen.

Osgood-Schlatterista oli tehty aiempia tutkimuksia ja opinnaytetdita ennaltaeh-
kaisevasta nakokulmasta. Valitsimme kuntouttavan harjoittelun nakdkulman, silla
huomasimme sille olevan tarvetta kilpaurheilussa. Moni lupaava nuori urheilija
saattaa lopettaa kokonaisuudessaan kilpaurheilun loukkaantumisen tuoman pit-
kan tauon vuoksi. Loukkaantumisen takia sivussa oleva nuori antaa tasoitusta
muille samanikaisille pelaajille, jotka tekevat taysipainoista lajiharjoittelua. Tyo-
maara on korkeampi kuin muilla, koska nuori joutuu tekemaan enemman toita
saavuttaaksesi muut samassa pisteessa olevat. Ongelma on yleinen lahes jokai-
sessa kilpaurheilulajissa. Jalkapallon valitsimme yhteisen mielenkiinnon ja opin-

naytetyon yhteistydkumppanin yhteydenoton pohjalta.

Opinnaytetydssamme halusimme saavuttaa edes pienta helpotusta haastavaan
ongelmaan. Aiheeseen perehtyminen oli mielenkiintoista ja saimme kattavan tie-
topohjan alaraajojen rasitusvammoista ja niiden kuntoutusmenetelmista. Huoma-
simme haasteita opinnaytetyon eri osa-alueissa ja varsinkin harjoitteiden valin-
nassa. Tutkimuksissa lukiessamme huomasimme, etta niissa ei annettu suoria
harjoitteita tai harjoituskokonaisuuksia Osgood-Schlatteriin. Sen sijaan tuotiin
esiin eri lihasryhmia ja lihastyotapoja, jotka tulisi sisallyttaa kuntoutusprosessiin.
Meilla oli tiedossa, mita lihaksia vahvistamalla pystyimme vaikuttamaan positiivi-
sesti kuntoutuksen etenemiseen. Lahdimmekin miettimaan erilaisia tapoja, milla
voimme tutkimusnayttoon perustuen valita optimaalisimmat harjoitteet. Pyrimme
valitsemaan harjoitteita, joiden vaikutus kohdistuu mahdollisimman tarkasti ja te-
hokkaasti lihaksiin, jotka ovat Osgood-Schlatterin taudin kuntoutuksen kannalta
oleellisia.
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Kokonaisuudessaan olemme tyytyvaisia tydomme lopputulokseen. Saimme opin-
naytetyossamme vastaukset kaikkiin kysymyksiin, jotka ohjasivat tydtamme. Ylei-
simmat alaraajavammoista I0ytyi kattavasti tutkimustietoa. Kyselytutkimus tuki
aiempaa kirjallisuutta, silla niissa ilmeni myos samoja rasitusvammoja, kuin Kir-
jallisuudessa. Riskitekijoiden kohdalla jouduimme tekemaan kattavasti vertailua.
Huomasimme eri tutkimuksissa toistuvana teemana heikon etu- ja takareiden liik-
kuvuuden, alaraajojen linjausten hallinnan heikkouden, pituuskasvun huippuvai-
heen ja akillisten kuormituspiikkien seka yksipuolisen harjoittelun olevan riskite-

kijoita rasitusvamman kehittymiselle.

Kuntoutuksen pohjana oli kattava ja kontrolloitu alaraajojen lihasvoimien ja liilkku-
vuuden edistaminen. Harjoittelussa taytyi myos huomioida lajin vaatimukset ja
riskitekijat. Akillisten kuormituspiikkien valttamiseksi fysioterapeuttisen kuntou-
tuksen eteneminen piti olla hallittua. Kuntoutuksen nakokulmasta pohdimme, mi-
ten luomme oppaan, joka palvelee kuntoutuksen ammattilaista ja kuntoutettavaa.
Harjoitteiden valinnassa kokosimme Microsoft Word tiedostoon harjoitteita, joista
valitsimme oppaan kokonaisuuden tutkitun tiedon ja progressiivisuuden nakokul-
masta. Halusimme harjoitteet ovat mahdollisimman helposti toteuttaviksi kotiolo-

suhteissa ja tarvittavat valineet olivat vastuskuminauha ja terapiapallo.

Kivun seurannasta kavimme paljon keskustelua. Valitsimme VAS-kipujanan
(max. 2/10) taataksemme laadukkaan lopputuloksen ja minimoidaksemme liialli-
set akilliset kuormituspiikit. Hyvin edistynyt kuntoutusprosessi on mahdollista pi-
lata lilan aikaisella ja kovalla kuormituksella. Tama voi mahdollisesti pitkittda kun-
toutusta huomattavasti, silla harjoitteissa taytyy palata takaisin edelliseen harjoi-

tuskokonaisuuteen.

Naista syista halusimme varmistaa turvallisen harjoittelun etenemisen kahden vii-
kon kivuttoman jakson avulla. Yksittaiset kivuttomat harjoituskerrat eivat viela ta-
kaa valmiutta kuormittavimpiin harjoitteisiin. Sdannéllinen kivuttomampi jakso an-
taa viitteita siita, etta harjoittelussa voi edeta seuraavalle tasolle. Kavimme ai-
heesta paljon keskustelua, mika on oikea aika siirtya eteenpain. Tutkimuksissa

ei annettu suoraa vastausta kysymykseen. Tassa nousee vahvasti esiin yksilolli-



51

syys. Jokaisen kohdalla kipukokemus on yksilollinen ja taman vuoksi harjoittei-
den kuormittavuus seka eteneminen taytyi olla tarkasti harkittu meidan osal-
tamme. Akillisten kuormituspiikkien ollessa riskitekija taytyi painottaa hallittua Ia-
hestymistapaa. Loppuvaiheessa eteneminen on lajispesifida, mika mahdollistaa

yksilollisen soveltamisen harjoitteluun.

Tiedonhaussa alaraajojen anatomiasta ja alaraajojen biomekaniikasta I0ytyi kat-
tavasti aiempia artikkeleita. Osgood-Schlatterin kuntoutuksesta etsiessa tiedon
saatavuus oli suomenkielisesti jo niukempaa, mutta onnistuimme lI6ytamaan tar-
peeksi kattavia lahteita laadukasta tyota varten pohjautuen kansainvalisiin tutki-
muksiin ja artikkeleihin. Sisalldlliset ja laadulliset erot olivat vaihtelevia. Eri tutki-
muksia ja kirjalahteita kayttaen saimme kuitenkin kuvan, mitka asiat ovat avain-
asemassa Osgood-Schlatterin kuntoutuksessa ja naiden tietojen pohjalta lah-

dimme opasta rakentamaan.

Opinnaytetyon sisalldlliseen kokonaisuuteen saimme hyvia vinkkeja opponoaijilta,
sekd hyvaa ohjausta ohjaavalta opettajaltamme. Koemmekin, ettd saimme
tydomme sisallon etenemaan johdonmukaisesti ja aihealueet olivat rajattu sopi-
viksi. Polvinivelen anatomia, rasitusvammat ja biomekaniikka olivat aiheita, joissa
tietoa ja tuotettavaa tekstia olisi riittdnyt runsaasti. Aiheen sopivan rajaamisen

vuoksi paatimme pitaytya tydomme kannalta oleellisissa aiheissa.

Kyselytutkimuksen tulosten purkamisessa kaytimme SPSS-sovellusta. Olimme
kayneet hiljattain tilastotieteiden kurssin, jossa opetettiin sovelluksen kayttoa. Ko-
konaisuudessaan tulosten purkamisessa sovellus oli isossa roolissa. Vertailtavia
kohteita oli paljon kyselysta ja datan purkaminen oli ty0las prosessi. Sovellus
merkittavasti vahensi tyotunteja ja vapautti meidan resurssejamme muihin tarkei-

siin osiin opinnaytetydsta sen ansiosta.

Kyselytutkimuksen tekemisessa oli yllattavan paljon seikkoja mita piti huomioida.
Kukaan meista ei ollut aiemmin toteuttanut kyselytutkimusta. Aiemmin kayty ti-
lastotieteiden kurssi helpotti hahmottamista, mita hyva kysely pitda sisallaan.
Kumminkin aiheen rajaus meidan opinnaytetydmme nakdkulmasta teetti paljon

toita. Ajatustyota jouduimme tekemaan paljon, mitka asiat ovat oleellisia selvittaa



52

kyselyn pohjalta ja mita tuloksistamme hyodyntaisimme tassa raportissa. Perus-
tiedot, lajin kannalta oleelliset asiat, muut rasitusvammat ja Osgood-Schlatterin
oireisiin liittyvat tiedot olivat melko selkeaa rajata. Naiden eri saatujen vastausten

vertaileminen ja oleellisen datan esiin nostaminen oli suurin haaste.

Opinnaytetyon tuotoksesta, eli oppaasta olemme erittain tyytyvaisia. Oppaan ul-
koasu on tyylikas, selkea ja toimeksiantajamme ilmeen mukainen. Ulkoasun on-
nistumisesta voimme kiittdd myos tyoelamakumppaniamme ja toimeksianta-
jaamme, silla saimme oppaan kuvausta varten seuran ammattikuvaajan otta-
maan laadukkaat kuvat. Sisalléllisesti saimme tehtya oppaasta laajan ja selkea-
lukuisen. Rakenteeseen saimme hyvia ideoita kayttamistamme lahteista, jotka

kasittelivat laadukkaan oppaan ominaisuuksia.

Oppaan laadussa onnistuimme. Lopulliseen oppaaseen valitut harjoitteet olivat
tutkimuksien lopputulosten mukaisia ja jokainen harjoite tarkoituksenmukainen ja
oleellinen kuntoutukseen. Harjoitteet keskittyivat alaraajojen lihasvoiman vahvis-
tamiseen ja liikkuvuuden parantamiseen. Loppuvaiheen harjoitteet tukivat lajin
palaamisen nakoOkulmasta. Rasitusvammoja tulee luultavasti aina esiintymaan
tietyssa maarin juniorijalkapalloilijoilla. Tekemamme opas tulee olemaan aktiivi-

sessa kaytdssa tydelamakumppanillamme Osgood-Schlatterin kuntoutuksessa.

Kavimme tydmme loppuvaiheen aikana keskusteluja llves Plussan fysioterapeut-
tien kanssa, ja he kokivat tekemamme oppaan kaytannonlaheiseksi tyokaluksi,
jonka pystyy ottamaan helposti kayttoon. Kuntoutusoppaan lajispesifi nakokulma
tulee huomioiduksi tarkemmin oppaan kaytannon toteutuksessa, jossa fysiotera-
peutit tekevat yhteistyota lajivalmentajien kanssa ja yksilon tilanne huomioiden
katsotaan missa lajiharjoitteissa pelaaja voi olla mukana loppuvaiheen kuntou-

tuksessa.
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Liite 1. Kyselylomake
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Kyselylomake on esitetty kuvankaappauksina Tampereen ammattikorkeakoulun
e-lomakepalvelusta. Monivalintakysymyksien vastausvaihtoehdot on selitetty ku-

vankaappa_uksien paalle te_kstiosioina.

Alaraajojen rasitusvammakysely
SAATEKIRIE

Eyzaly lhvees ryen jalkapallcfunioreille littyen slarasjolen rasitusvamemseshin,
Eyselyn tarkaituksena on dehimad hes ren jalkapaligjunioreiden alarasjojen rasitusvamensoien yleisyyits ja mahdoBisia riskitekijbing.

Vastauslomakbkesn tiyttiminen tebdiin vanhamplen/husoltajlen luvalla ja tiytetidn mahdollisuuksien mukaan yhdessd
vanhemplenhucitajlen kanssa. Kysely toteutetaan anonyymind el nimettdmistl. Kysely on kattava, jonka vuoks] yksB5itd el ole
urnistettavises anchymiteetin ja lasjuuden ansiosts, Annettuja teto)s kisittelevit sinoastaan opinnivtetyBnprosessiin kuuluvat henkils,
Tiedot sdilytetdin opinndytetySprosessin ajan, minks Jalkeen ne tubetaan.

Vastaustulokslamme kiiytetidn Tamperesn ammattiforkeakoulun fysioterapevtin tutkinto-ohjedman opinniiytetydssi, joka tehdilin
yhteistyiesd lves ry jalkapallcjaoston karssa. Kyselyn tekemiseen on saatu lupa fveloen fyysisen valmennuksen pahulm!nujulu Hedi
Rekimighelth,

Opinndytetydssi tuotetaan opas Osgood-Schiatterin kuntouttavaan harjoitteluun, jonka tavoittesna olisl mahdollistaa paluw takalsin
lajikarjoitteluun padin mahdollisimman turvallisesti ja nopeast.

Eyielyyn vastaamisesn kuluy aikaa nein 10 minuattis, Jokainen wastaus kysehyn on tirkel 02 epinnlyietyidmme ja haluamme osaltamene
kisttddl jo etukitesn jokalsta kysehyyn osallistujaa!

Fricterapeuttiopiskeljat Henri Kalkkonen, lanre Keskitalo & Aleks] Marttiin

Yhteysriedat

lanne Keskinalo

puh: DAD0242T1E

slihkBpost: [annebeskitalo@tunld



TIETOSUQJA JA SALASSAPITO

Hyvaksyn tietojenkasittelyyn ja salassapitoon liittyvat asiat, joita hyddynnetadn opinndytetydpr sissa ™

Hyvaksyn
En hyvaksy

IHw'aksvm‘fill’:i pééset vastaamaan kyselyyn I

TAUSTATIEDOT

1. Sukupuoli Mies

2 My

-Mies
-Nainen
-En halua vastata

3. Paino?

I -Sy6td nykyinen painosi kilogrammoina

4. Pituus |

1| -Sybta pituutesi senttimetreing |

5. Onko I8hiaikoina ollut Kylla ~
havaittavissa selkedd

kasvupyrahdysta? I-Kerro arvio alkamisesta I

Ajankohta jolloin

kasvupyrahdys on alkanut -0-2 vuotta
-3-4 vuotta
0-2 vuolia -5-6 vuotta

A
e——— -7+ vuotta

{ohie)

6. Mita muuta liikuntaa harrastat? (voit valita useamman vaihtoehdon)

Kuntosali
Kavely

[] Jaskiekko
Pesapalio
Pyaraily
Juoksu
Frisbeegolf
Yleisurheilu
Hiihto
Koripallo
Tanssi
Jaapalla
Kamppailulajit
Ratsastus
Lentopallo
Salibandy
Golf
Uinti
Tennis
Muu

Jos valitsit joku muu, mikd
laji?

[]o1

] 24

] 5-7
7] 810
] i 10

r7- Kuinka monta tuntia liikut keskim3rin ohjatusti? (ahje

Ohjatut h

o1
(]24
57
(] 810
| ¥li 10

8. Kuinka monta tuntia liikut keskimirin viikossa vapaa-ajalla? (chie)

Esim. koulumatkat tai muut siirtymat
harjoitukset, muu liikunta) kivellen tai
lpydriillen, oman ajan harjoittelu

| 0-1kk
(] 2-4kk
T 57k
(] &-10kk
] ¥Ii 10 kk

r9 .Kuinka kauan kilpailukautesi kestda? Mukaan lukien muut harrastamasi lajit (chje)

-Ota huomioon kaikkien harrastamiesi
lajien kilpailukausi

r10. Kuinka monta tuntia nukut keskimaaraisesti?

(] Alle 5
] 67
] 89
] 1011
T2

11. Seuraatko jotenkin Kylla ~
kuormitustasi ja
palautumistasi?

Jos vastasit edelliseen
kysymykseen kylls, milla
tavoin seuraat?

-0-1 ateriaa
12. Kuinka monta kertaa 0-1ateriaa v |-2-3 ateriaa
paivissd sybt (aterioina) -4-5 ateriaa
(chje) -6+ ateriaa

-Aamupala, lounas, paivillinen,
iltapala ja valipalat
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RASITUSVAMMAT

13. Oletko kdrsinyt
alaraajojen rasitusperaisista
vaivoista?

Oletko joutunut olemaan
sivussa harrastuksesta
rasitusvamman vuoksi

Kylla

Alle KK

-En ollenkaan
-Alle 1kk
-4-6kk

-12kk

=¥li 12kk

Onko sinulla ollut yksi/useita kyseisists rasit

[C] Osgoed-Schiatter

] Sinding-Larssen-Johansson

[] Severin tauti
] Joku muu

Jos vastasit edelliseen
kysymykseen joku muu,
mik3 rasitusvamma?

14. Oletko ollut yhteydesss
terveysalan
ammattilaiseen/seuran
hoitohenkilskunnan
tydntekijdihin (Ilves Plus)
rasitusvammasi takia?

Kylla v

Fysioterapeutt

Laskari
Kouluterveydenhoitaja
Muu vastuuhenkild

oooo

los vastasit muu
vastuuhenkild, kuka?

15. Onko vaiva oireillut
aikaisemmin?

[ Alle 1kk
[ 1-3kk

[ 3-6kk

[ 6 kk- 12kk
[ vl 12 kk

Kyl v

rMilloin vaiva/vaivat on oireillut ensimmaisen kerran?

[] Kipu rasituksessa
[] Lepckipu

[] Kuumotus

[] Kosketusarkuus
[] Turvotus

[] Paineluarkuus

r16. Onko sinulla cllut yksi/useampi seuraavista rasitusvammaan viittaavista cireista®

[] Kipue juostessa, hyppiesss, portaisse kivellessa, kyykistyessa

Jos vastasit kyll& kipuun
liittyviin kohtiin, milloin kipu
on pahimmillaan?

Tietojen lahetys

Levossa

-Levossa
-Rasituksessa
-Heti rasituksen jalkeen

Kiitos vastauksista!




Liite 2. Osgood-Schlatterin kuntouttavan harjoittelun opas

Osgood-Schlatterin kuntouttavan
harjoittelun opas

Tekijat: Kaikkonen Henri, Keskitalo Janne & Marttiin Aleksi
Kuvat: Rinkinen Saku
Malli: Moisio Jaakko

Lokakuw 2022

Koko opinndytetyd: Theseus.fi, Jalkapalloilijoiden Osgood-Schlatterin taudin kuntouttava harjoittelu
Eaikkonen Henri, Keskitale Janne & Marttiin Aleksi 2022,

YLEISTA

Mikd on Osgood-Schlatter?

Osgood-Schigtterin tauti on yleisin nuarten rasitusvaommaista. Toudin esiintyvyys on pddsddntdisesti 10-15-
vuotioillo. Tytdilld toutio esiintyy murrosidin muutosten tokio hieman varhaoisemmassa vaiheessa. Kipu
kohdistuu sadrifuun kyhmyn kiirkeen, jossa sijaitsee pateligjdnteen kiinnityskohto. Osgood-5chiotterissa
ilmenee kiinnityskohdosso pienid repedmismurtumia eli mikrotraumaojo. Elimistd pyrkii suajelemaan
vourickohtoo muodostomalla alueelle vudisiuuta, joko on tyypillistd oirekuvassa (= kyhmy polven
alapuaielia). Toudin iimentymisesn voikuttao suuresti luuston jo ihosten keskenerdinen kasvuvaihe.
Lihaksisto i pysy luuston kaswun perdssd, mikd aifeuttoo yimadrdistd kuarmitusto poivinivelen toimintaon
vaikuttaville rakenteilie.

Mitkd ovat altistavia tekijoita?

Osgood-Schiotterilie aitistavia tekijditd ovat nelipdisen reisilihaksen kireys, tokareiden alueen heikko
liikkuvius sekd heikko alaroaiojen linjousten hallinta. Axilliset kuormituspiikit, yksipuolinen harjoittelu jo
pituuskasvun huippuvaihe avat riskitekijditd Osgood-Schiatterin syntymiselle. Ndiden osioiden vuoksi polvi
Joutuu liglliselle kuormitukselle, mikd voi ndkyd erilaising oireenkuving (esim. sddriluun kyhmyn kiputila,
kipu kyykistyessd, juastessa, sekd hyppyjen yhreydessd).

Miten Osgood-Schlatterin kuntoutus etenee?

Nuaren kosvug jo kehitystd ei voi muuttaa toi napeuttoo mutta Osgood-5chiatterin aireita voidaan hallita
vihentamdlid sellaisio aktiviteettajo (mm. lgjihoroittelu, kilpoileminen, kouwluliikunta), jotka drsyttovit
ongelma-oluetta. Kuntowtuksen alkuvaifeen tavoitteena on soodo tulehdustilo jo kipu hallintaan. Mikdli
Igdikdri on mddrinnyt tulehduskipulddkkeitd tai ohjeistanut muite Iddkkeettdmid hoitokeinagja, twlee niitd
noudotton ohjeistuksen mukaisesti kuntoutuksen alkuvaiheessa (ensimmdiset 4 vilkkoo diognoasista).
Tamdan jdlkeen voidaan aloittaa kuntewtusohjelma, jonko tovoitteena on vahvistoo jo tukea polven oluetta
sekd sitd ympdrdivid tukirokenteita. Kuntoutus sisdltdd elostisuutto jo liikkuvuutto edistavia harjoitteita.

Kum tuiehdus on saatu hallintaan, ohjelma voidaan aloittao kohdistoen se palven ympdrilld olevaan
lihoksistoan. Harjoitusohjelman alkuun sisdityy isometrisia lihasveimoharjoitteita, joista edetidn suljetun
kineettisen ketjun horjoitteisiin. Avoimen kineettisen ketjun harjoitteita pitdd vilttdd alkuvoifeessa, kosko
namd harjoitteet yleensd lisGavat oireenkuvia.

TERVEYS HYVINVOINTI KOULUTUS VALMENNUS
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Paluu lajiharjoitteluun

Paiuw narmaaiiin igjiharjoitteluun twiee tehdd hallitust fysioterapeutingvaimentajon torkemmasso
seurannossa sekd edellesn seurota oireiden kayttdytymistd kvormituksen jo laitharjoittelun

vhteydessa. Kuntoutettova voi osollistuo joukkueen harjoituksiin omaa kuntoutusohjelmaa noudattaen.
Kuntoutuksen edetessd lajiteknisid harjoitteita lisdtddn fysioteropeutindvolmentajon ohjeistuksen mukoan.
Kiputuntemukset madrittdvdr harjeituksien keston ja roistomddrat. Ohjelman loppuvaiheessa lajiin
polaaminen tdytyy tehdd kevennetysti. Toysipainainen palaaminen iajiharjoitteluun vootii kahden wiikon
taysin kivuttoman ajonjokson. Joukkuehorjoitteluun paluuseen tulee edelicen sisdilyttadd kivun seuranta ja
harjoittelun soveltaminen tarvittoessa.

Syntymekanismi ja kivunhallinta

Osgood-Schiatterio tutkitaan edeileen. Lahtdkahtalsesti gjotuksena on, ettd palven alueen kipu johtuu
liiallisesta drsytyksestd polven patellajintzen alueelo. Patellgignne joutuuw kovalle kuormitukselle urheilusso
Jja fyysisen aktivisuvwden oikona. Jotkut yksildt sietdvit poremmin rasitusta kuin toiset. Liiko kuormitus voi
aiheutuo jucksemisesta, hypyistd, loikista tai muusto rasituksesta polven alueelle. Yieensi polven alueen
kivun pitdisi haipyd kugrmituksen padrtymisen jaikeen, mutta joskus kiputilot soattavat pitkittyd. Yksi syistd
poiven kiputilan pitkittymiseen on harjoitteiun jotkaminen kipedild polvella. Kivun wiihentyminen
harjoittelun alkuvaiheesso ei tarkoito suoroo lupaa lofiharjoitteluun paloomiseen.

Monissa topauksissa kivutankin polvi voi olia rakenteellisesti vield heikko. Kuntowtusohjelman tarkoituksena
on sooda nykytilonne hallintaan jo ennaltaehkdistd rasitusvammoaojo tulevaisuutta giotellen. Kuntoutusta ei
voi napeutton, kosko jinteen alueello paraneminen on hitoampaa. Syynd on jinteiden alueella hitoompi
agineenvoihdunta (~7.5 kertoo hitaompoa, kuin esimerkiksi luustolihoksiston alueella). Hidos
aineenvaihdunta samaan aikaagn mahdollistaa jdnteille suurien kuormien ja vetolujuuksien sietakyvyn.
Jdnteen alueella liailinen inoktiivisuus johtag heikentyneeseen vetolujuuteen, jaykkyyteen ja
painakuormitukseen. Fyysinen aktiivisuuden ylidpitdminen on tarked roolisso kuntoutuksessa, mutta kipujen
hallinta jo seuranta karostuu. Kivun seurantoon hyddynnetddn VAS-kipujonag, joko midrittdd harjoittelusso
ilmenevdn sallitun kivun mddrin. VAS-kipujanan idyddt oppaan viimeiseltd sivuita.

TERVEY HYVINVOINTI KOULUTUS VALMENMNUS
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Harjoittelun progressio

Oppaan harjoittest on joettu vilteen eri horjoitekokonaisuuteen, joissa on huomioitu horjoittelun
progressivisuus. Horjoitteet perustuvot tutkittuun ticteon, jotka ovat IDydettdvissd opinndytetydstd.
Haorjoituskokonoisuudet on esitetty kuving jo suoritusohjeet on kirjoitettu viersen. Tarkoituksena an
varmistag harjoitteiden oikecoppinen suaritustekniikka jo turvoliisuus. Lihasvaima- ja likkuveusharjoitteet
kdydidn ldpi alempana.

Harjoitteet suositelioan tehtdviksi 2-3 kertaa viikossa oman henkilGkohtaisen tilanteen mukaan.
Harjoituspdivien valilld tulee olla aina vihintadn yksi lepopdivi (24 h). Horjoitteissa nikyvit viikot ovat
suuntag antavig ja seuraavaan blokkiin siirtyminen voatii kahden viikon kivuttoman jokson (VAS-jana
max. 2/10). Kipua ei saisi tuntua harjoitteiden aikona eikd niiden jdlkeen tai seuraavana agmung. Kivun
liséidintyessd kesken harjoittelun palaa takaisin edellisen blokin harjoitteisiin,

Viikot 14

Polvea kuormittavia tekijditd pitdisi soodo vGhennettyd pois tissd vaiheessa (harjoitukset, pelit,
koululiikunta). Polvessa ei soo tuntua kasvavaea kipua harjoittelun jalkeen tai seuragvanag Gamuna.
Mahdoliisesti \GakGrin ohjeistuksen mukaan kipulddkitys sekd IGakkeettdmien kivunhaito keinajen
hyddyntiminen.

Viikot 56

Tulehduksen hollinta jo motolatehainen lifkunto korostuw téssd vaiheessa. Lilkkuminen topohtuy
rowhallisesti jo hallitusti sekd kipujen jo oireiden seuranta on tdrkedssd roolissa. Liikkuminen uikona ja
pienilld polvikulmillo kevyttd kuntopyardilyd 100-120 sykealueella (50-60 % omasta maksimisykkeestd).

Viikot 7-8

Kavelyn vauhdin lisddminen nopeammoksi pehmedlid olustallo ja moaston korkeuseroja lisddminen
harjeitteluun. Pyorgily normaaleilio polvikulmillo kuntopydrdn kanssa. Sykeolue 125-145 vililid (60-70 %
omosta maksimisykkeest).

Viikot 9-10
Jas kilvely moostossa jo kuntapyordily ovat olieet kivutonta viimeisen 2 viikon ajan, siirtyminen kevyeen
halkkdidn jo hallitusti keskitosoiseen hilkkddn oireiden mukaisesti.

Viikot 11->

Kun edeilizen blokin harjoitteet ovot olfeet kivuttomio yhidjoksoisesti 2 vikkoa ilman kipuo (VAS mox. 2,/10),
voi harjoitteiden osalta alkoa attamaan muxkaan lajinamaisia harjoitteita mukaan. Nditd ovat mm.
suunnanmvaihdot, loikka- ja hyopyharjoitteet sekd spurtit. Spurtelssa korastuw ravhaliinen IGhtd ja hallittu
Jjarruttalu. Tehomddrdt tdytyy ollo maltilliset jo VAS 2/10 max. Harjoitteet tehddan
fisioterapeutindvalmentaion oloisuudessa.

TERVEYS HYVINVOINTI KOULUTUS VALMENNUS
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Blokki 1: Harjoitteet (vko 1-4)

1.Takareiden lihasten pumppaus

Selinmakuwiia ote reiden takaa. Qjenna poivi

suaraksi jo vedd nilkko koukkuun, PROstd polvi
koukistumoaon ja nilkka rennoksi.

Toista liike 10 kertag molemmilla jaloilla {1-3 sarfag omien
tuntemuksien mukoan). Pidd sarjcjen valissa vahintdian
minuutin touko.

2. Lantionnosto isometriselld pidolla

Selinmakuuiia jalat kuvan osaittamalia tavalla samaoile
tasalle. Pidd koko jolkopohio alustasso liikkeen ajan. Lihde
nostamaan lantiota niin Wos kuin pystyt, pannisia
molemmilla joigilla tasaisesti. Pidd osenta 5 sekunnin ajan
yldasennosso. Toisto pito 6—-8 kertaa (1-3 sorjoa omien
tuntemuksien mukaan). Pidd sarjojen vilissd 2-3 minuutin
tauka.

3. Lonkankoukistajien isometrinen pito
vastuskuminauhalla

Selinmakuwiia tuo teinen poivi koukkuun, vostusta pystyt
sadtelemadn muuttamalia polvikulmaa (mitd suorempono
alaraaja on sitd voimokkoompi vostus). Aseto kidet
sidriluun kyhmyn alapuolelle. Vedd molemmillo kdsilla
vostakkainen alorogfo koukkuun niin pitkdlie kohti
rintakehdd kuin pystyt.

Padstd kddet irti poiven ympdriitd. Pidd asento 30-60
sekunnin gjan. Toista pito 3-5 kertao per puoli, jos toinen
alaragja on heikompi, aloita siltd puolelta.

TERVEYS HYVINVOINTI KOULUTUS VALMENNUS
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b
ILVES PLUS

4. Etureiden isometrinen pito vastuskuminauhalla

Aseta vastuskuminauha kuvan mukaisesti tuoliin kifnni. Istw
tunlille, polvi noin 80 asteen kulmossa. Ofenna polvea
suaraksi liv'wttamallo jolkaa lottiaa pitkin niin pitkdlle, ettd
tunnet sopivan vastuksen {olaragjossa ei soisi iimoantug
voimakasta tdrindd). Pidd ozento 30-60 sekuntia. Toista pito
5 kertoa per puali, aloito kipeditd puolelta.

TERVEYS + HYVINVYOINT! + KOULUTUS + VALMENNUS
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Blokki 2: Harjoitteet (vko 5-6)

1. Kyykkypito seindd vasten korkealla polvikulmalla |

Selzo seindd vasten polvet hieman koukistertuna kuvon mukaisesti. Tuo
Jjalkaja niin paljon irti seindstd, ettd soari pysyy suorgssa linjossa. Tuo kddet
lantion sivuille. Pidd asento 30 sekunnin ajan. Toista pito 5 kertoa. Pidd
pitajen valissd 2—-3 minuutin touko.

2.Lantionnosto jumppapallolla isometrisen3

Selinmakuulla joiat kuvan osoittamalla tavallo samalle
tasalie jumppopallon pddile. Pidd kentapddt jumppapalion
padild jo nosta lantio riin ylas kwin pystyt. Ponnista
molemmiilo jaioilia tosaisesti ja yritd hallivo lantion asentoo.
Fidd asento 5 sekunnin gjan yidasennosso. Tolsta pito 6—-8
kertaa {1-3 sorjoo omien tuntemuksien mukaan). Pidd
sarjajen walissd 2=3 minuutin touko.

3. Takareiden lihasten pumppaus vastuskuminauhalla

Selinmakuulio pujota kuminouha keskelle jolkopohjoo.
Ojenno poivi sworaksi jo vedd nilkka koukkuun. Tehosto
venytysti vetdmdlld kuminouhasta jalkaa suoremmaksi.
Padstd polvi koukisturmaon fa nilkka rennoksi. Toista liike 10
kertaa molemmilla jaloillo (1-3 sarjog omien tuntemuksien
mukaan). Pidd sarjojen valissd vahintddn minuutin touko.

TERVEYS HYVINVOINTI KOULUTUS VALMEMNNUS



4. Lahentdja kylkimakuulla

Asetu kyikimokuulle kuvan aosoittomaolia tovallo, voit
tukea kylien puoieisen kdden niskan tookse tueksi. Tuo
padiiimméinen lankko ja polvi koukkuun noin 30 osteen
kulmoon. Nosto alimmoista jalkea suorana kahti
kottoo. Pigd osento sekunnin verran yldosennossa.
Laske jolka hallitusti alas takoisin laottioon. Teisto 10
kertaa molemmin puolin {1-3 sarjoq omien
tuntamuksien mukoan). Piad sarjojen valissa 2-3
minuutin touka.

5. Pohjelihaksen vahvistus vastuskuminauhalla

Istu lattiolla jo pujota kuminouha jalkaterdn yldosaan.
Sddtele vastusta vetdmaild kuminauhaa kiredmmaile
tai leysemmaile kdsien avulia. Ofenna nilkko niin
suaraksi kuin pystyt kuminouhan vostusta vosten. Pidd
asento 5 sekunnin agjon. Toista 10 kertog molemmin
puoiin (1-3 sarfag omien tuntemuksien mukaon). Pidd
sarjojen wilissd 2—-3 minuutin touko. Aloito kipedn
alaraajan pualeita.

6. Sadren etuosan vahvistus vastuskuminauhalla

Istu tattiolio jo pujora kuminauhao jaikaterin
keskiosaon. Kiinnitd vastuskuminauha tukevaan
rokenteeseen. Koukista nilkkoo niin poljon kuin pystyt
kuminouhan vastusta vasten. Pidd asento 5 sekunnin
ajan. Teista 10 kertaa molemmin puolin (1-3 saraa
omien tuntemuksien mukoan). Pidd sorjojen vilissd 2-3
minuutin tauko. Alaita kipedn alarogjon puoielta.
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Blokki 3: Harjoitteet (vko 7-8)

1. Kyykkypito seindd vasten I

Seizo seindd vosten polvet hieman koukistetiung kuvan mukoisestl. Tuo
Jalkaja niin poaljon irti seindstd, ettd saari pysyy suerasso linjossa. Tuo

kidet lontion sivuille. Pidd asenta 30 sekunnin ajan. Toista pito 5 kertaa.
Pidd pitojen vilissd 2-3 minuutin tauko. b |

2, Lantionnosto ja polven koukistus jumppapallolla

Azetw lottialle selinmakuulie ja laita kantapddt jumppapalion
piadiie. Nosta lontio ilmagon ja Idhde rulloamaan palloo
kontopdilid itsedsi kohti. Pidd koko liikkeen gion lantio ilmassa
sekd liike hallittuno. Toista 6-8 kertaa (1-3 sorjoa omien
turtemuksien muxaan). Piad sarjojen villissd 2-3 minuutin
tauka.

3. Etureiden venytys pdinmakuulla vastuskuminauhalla

Asetu pdinmakuuile iottiolle ja oseta pyyhekuminauha nilkan
ympdrilie. 4lg vet@mddn pyyhettd \vydid opuno kdytiden
Jalkoo koukkuun, kunnes tunnet venytyksen. Pidd huoli, ettd
vortalo pysyy suorossa likkeen oikano ja lontic kilnni
alustosso. Pidd venytys 10 sekuntio ja toista 10 kertaa
molemmin pudalin.

TERVEYS HYVINVOINTI KOULUTUS VALMENNUS
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4. Lantionnosto vastuskuminauhalla

Asetu lottialle selinmakuulle jo nosta jolat koukkuun. Aseta
kuminouha noin 10 cm polvien ylGpuolelle. Nosto lantio iimaan jo
Jjé@nnitd reisid siten, etteivat polvet IGhde sisGdnpdin. Toista 10
kertaa. Ponnista molemmilla joloille tasaisesti ja yritd hollita
lantion asentoo. Pidd asento 3 sekunnin gjan yiGasennosso. Toista
pito 6-8 kertaa (1-3 sarjaa omien tuntemuksien mukaan). Pidd
sarjojen vélissd 2-3 minuutin tauko.

S. Léhentéjien isometrinen pito polvi tuettuna

Ylempi jalka suorana, polvi hieman korokkeen reunan yli. Alempi
Jjalka koukussa ylemman jalan olla. Nosta lentio ilmoon ja pyri
pitdmadn vartalo suorosso linjosso, pidd asento 5 sekunnin ojon
ylhaallé. Toista pito 6-8 kertaa (1-3 sarjaa omien tuntemuksien
mukaan). Pidd sarjojen vilissa 2-3 minuutin tauko.

6. Etureiden isometrinen pito vastuskuminauhalla

Aseta vastuskuminouha kuvan mukoisesti tuoliin kiinni. Istu tuolille,
polvi noin 90 osteen kulmaossa. Ojenno polvea suoraksi niin pitkdlle,
ettd jalkoterd irtoaa lottiosta (alaraajassa ei soisi ilmaantua
voimakasta tarinGd). Pida asento 30-60 sekuntia. Toista pito 5
kertaa per puoli, aloita kipeditd puoleita. Pitojen vilissa 2-3
minuutin touko.

7. Matalatehoiset hypyt voimakuminauhalla kevennettyna

Hypyissd jousto polvista jo lonkasta. Myds ajennusvoiheessa
polvi ja lonkko ojentuvat. Ota molemmilla kdsilla ote kiinni
voimokuminauhasto. Keskity hollittuun jo tasopoinoiseen
alastuloon. Tavoitteena on tehdd toistuvia jo matolia hyppyja.

Hyppyja sao tullo alkuvaiheessa noin 300 kappaletta viikossa.
Tee koimekertaa viikossa 5x20 hyppyd. Pidd sorjojen vilissd 3— |
4 minuuttio lepoa. Hyppyharjoitteiden valissa tulee olla
kuitenkin 48 h valig.

TERVEYS + HYVINVOINTI + KOULUTUS + VALMENNUS
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i Blokki 4: Harjoitteet (vko 9-10) ILVES PLUS

1. Matalatehoiset hypyt

Hypyissi jousto palvista jo lonkosta. Myds ojennusvaiheessa polvi jo lonkka
gjentuvat. Keskity hollittuun jo tasopainoiseen alastuloon. Tovaoitteena ei ole
ponnistog karkealle jo kovilla tehoilla vaan hypyt ovot matalatehaoisia jo
Jjatkuvia (jalkojen ei tarvitse irrota alustasta paljod).

Hyppyid sao tullo aikuvoifeessa noin 100 koppaletta per harjoitus kerta, 3
kertaa vitkassa. Tee kolme kertaa viikossa Sx20 hyppyd. Hyppyharjoitteiden
vilissd tulee olia kuitenkin 48 h valid. Lisad hyppymddrid moltillisesti 10-30
toistoo per viikko. Pidd sarjojen vilissd 3— minuutin tauko.

2. Kyykkypito seinda vasten ja pohkeiden isometrinen pito

Seizo seindd vasten palvet hisman koukistettuno kuvan mukaisello tavalia.
Tua jolkoio miln paijan irti seindstd, ettd sGdri pysyy suarassa linjassa. Tuo
kddet lontion sivuille ja nosta kantapdat irti maosta. Pidd asento 30-60

sekunnin ajan. Toista horjoite 5 kertaa. Pidd pitojen vilissd 2-3 minuuttia
toukoo.

3. Takareisi isometrinen vastuskuminauhalla

Asetw pdinmakuulie ja pujoto kuminauha nilkan ympdrille.
Sido vastuskuminauha kiinni tukevaan rakenteeseen, ettei
seirtog. Tue polvi 30 asteen kulmaaon. Jannitd tokareisi jo
pakarg, viltd alaseliin notkistumisto. Pidd jdnnitys 5
sekuntio ja toista 6—8 kertaa (1-3 sarjea omien
tuntemuksien mukoan). Pidd sarojen valissd 2—-3 minuwtin
tauko. Toistojen volissd rentouto jalka suoroksi.

[ -
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4. Isometrinen yhden jalan lantionnosto

Aseta kantopdd jumppopalion pdille jo nosta lantio niin yids
kuin pystyt. Yritd pitdd lantion asento hallittuno. Pidd asenta
5 sekunnin ajan yldosennassa. Toista pito 68 kertao {1-3
}{m:.l'aa omien tuntemuksien mukoan). Pidd sarjojen valissd
2-3 minuutin tauko.

5. Lonkankoukistaja isometrinen pito vastuskuminauhalla

Selinmakuwila tuo tainen polvi kaukkuwn; mitd
suuremmassa koukussa polvi on, sitd helpompi liike on
tehdd. Aseto kidet sadriluun kyhmyn olopuolelle. Vedd
molemmillo kdsilld vastakkainen polvi koukkuun niin pitkalle
kohti rintokehiid kuin pystyt.

Padstd kdaet irti polven ympdriltd. Pidd asento 30-60
sekunnin ajan yidasennossa. Toista pito Skrt/puoil; jos
toinen aiaraaja on heikompi, aloita sitd puoleita.

6. Etureiden ja lonkankoukistajan venytys (Couch stretch)

Aseto etummaizen jolan alle rulla tal muu koroke. Vie
takimmaisen jolan polvi koukkuun, jotta saat niltkon tuettug
koroketto vosten. Jinnitd tokimmaisen alorogion pokara jo
pydristd olaselkdd (dld padstd oloselkii notkalle). Venytys
voimistuy, kun viet paoinopistettd tokajalan pddlle jo samallo
suaristat yidvartaloo pystympddn.

TERVEYS HYVINVOINTI KOULUTUS VALMENNUS
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-@ Blokki 5: Harjoitteet (vko 11 eteenpain)

1. Lonkankoukistaja vastuskuminauhalla korokkeella

Asetu selinmakuulle, pujota kuminauha jolkaterien
keskikehtaon. Pidd korakkeello olevo alarogjo suorono ja Idhde
tuomaoan vostakkalsta palveo kohti rintokehiid. Pidd lontio
vihadailld koko harioitteen ajan. Pidd asenta 3-5 sekuntia jo
palauta koukusso oleva jolko suaraksi. Toisto 68 kertoo (1-3
sarjoo omien tuntemuksien mukaoon). Pidd sarjajen vilissd 2-3
minuutin touka.

2. Yhden jalan kevennyshypyt
voimakuminauhalla

Hypyizsd jousto polvista jo lonkosta. Myds
ajennusvoiheasso polvi ja lonkka ojentuvat.
Ota molemmilla kisilli ote kinni
kuminauhasto. Ponnisto yhdeild jolalle. Vopoa
Jjalka kuvon esaittomalla tavallo koukussa.
Keskity hollittuun ja tasapainoisean
alastuloon.

Tavoitteena on tehdd toistuvia jo matalio
hvpowid. RHyppyid saa tullo alkuvaiheesso noin
300 kappaletto vilkossa. Tee kolmekertoo
vilkessa 5x20 hyppyd. Hyppyharjoitteiden
vilissi tulee ollg kuitenkin 48 h valid.

Jas hypyt onnistuvat kevennettynd
kuminauhan kanssa, voit siirtyd matoliin
hyppyihin yhdelld jalalle. Ohjeistus on somo
mitd kuminauhan konssa tehtdvissd yhden
Jalan hypyissd pois lukien kuminauhon
kdyttdminen.
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3. Lantionnosto ja polven koukistus jumppapallolla yhdelld

jalalia

Asetu lottialle selinmakuwile jo laita kantapdd jumppopaiion
padile. Pidd vostakkoinen palvi koukussa koko liikkeen ajan.
Nosta lantio ilmaan jo idhde ruligomaan palloo kontapdilid
itsedsi kohti. Pidd koke liikkeen ajon lontio ilmassa, sekd lifke
hallittuna. Toista 68 kertaa (1-3 sarjoo omien tuntemuksien

mukaan). Pidd sarjejen vilissd 2-3 minuutin tauko

4, Lahentdjien isometrinen pito sddri tuettuna

Yiempi jalka sworana, sidri korokkeen padiid. Alempi jalka
kowkussa yiemmin jolan alfa. Nasta lantio ilmaan jo pyri

pitdmddn varralo sworgsso linjossa, pidd gsento 5 sekunmnin

aign yihadia. Toista pito 68 kertoo (1-3 sarjoo omien
tuntemuksien mukaan). Piad sarjojen valissa 2—-3 minuutin
tauko.

5. Pakidlle nousu askelkyylkysta

Ota askel etujalolia korokkeen pddile.
Nouse molemmilla jaloilla pakididen
varogn. Suarita liike niin pitkdlle kuin pystyt
hallitsemaan liikkeen koko suorituksen
ajan. Toista 5—8 kertoa (1-3 sarjoa omien
tuntemuksien mukaan). Pidd sarjojen
vdiissi 2-3 minuutin touko.
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OLEELLISET ASIAT MUISTAA

Kuormituspiikkeid tulee valttdd koko kuntoutusjokson ajan

VAS kipujanoo hyddynnetddn osana kuntoutusta; kuntoutujo toyttdd kipupdivikirioo

Jas uusien harjoitteiden aikana VAS on yii 2, palataon oiemman blakin harjoitteisiin,

Yhaen jalan harjoitteissa aloitetaan aing oireileva puali ensin

Alkuun ei Gdrivenytyksid (tokareisi poikkeuksena).

Alorogjojen lihasvaimat tulee olflo voimatasollisesti samoa luokkoo kuin vostakkainen puali
ennen lajiharjeitteluun paloamista

Kuormitustasojen muuttaminen (viikailla 1-4 vaitd oktiviteetteja, jotka lisddvdt polven kipua)
Opos on tarkoitettu nuarelle itselleen sekd muille kuntoutusprosessissa mukana oleville
henkilille (esim. vonhempien/huoitajien, valmentajien jo fysioterapeuttien kayitdon)

AN N N

AR

VAS-jana kivun hallintaan:

0=Ei kipua 10=Pahin mahdollinen kipu
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