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Nuorten urheiluseuroissa harrastetun liikunnan määrä ja varhainen yhteen lajiin 
erikoistuminen ovat viimevuosina olleet kasvussa, mutta arkiliikunnan määrä on 
vähentynyt. Tämä lisää riskiä nuorten urheilijoiden rasitusvammoille, sillä heidän tuki- ja 
liikuntaelimistönsä ei välttämättä kestä urheiluharrastuksen tuomaa yksipuolista 
kuormitusta. Lasten ja nuorten urheiluvammoista jopa puolet ovat rasitusvammoja. Monet 
rasitusvammat olisivat ennaltaehkäistävissä niiden riskien ja syiden huomioimisella sekä 
asianmukaisella oheisharjoittelulla. Oleellista on kiinnittää huomiota monipuoliseen 
harjoitteluun sekä kuormituksen ja levon suhteeseen.  

Lentopallossa syntyvien olkapäävammojen taustalla ovat toistuvat pään yläpuolella 
tapahtuvat lyöntiliikkeet. Lyöntiliike aiheuttaa kuormitusta olkanivelelle ja sitä tukeville 
rakenteille. Tämä lisää riskiä olkanivelen rasitusvammojen synnylle. Lisäksi lyöntiliikkeen 
aikana selkään kohdistuu taaksetaivutusta ja kiertoa, jotka kuormittavat selän rakenteita. 
Useat tutkimukset osoittavat, että voimaharjoittelu myös lapsilla ja nuorilla vahvistaa tuki- 
ja liikuntaelimistöä ja parantaa lihasten hallintaa. Hyvä lihasvoima- ja hallinta pienentävät 
rasitusvammojen syntymisen riskejä. Oikein mitoitettu voimaharjoittelu lapsilla ja nuorilla 
auttaa kestämään lajin vaatimaa kuormitusta.  

Opinnäytetyön yhteistyötahona toimi Nurmon Jymyn lentopallojaosto. Tämä opinnäytetyö 
on tehty toiminnallisena opinnäytetyönä, jonka tuotoksena on opas. Opinnäytetyön 
tarkoituksena on lisätä tietoa lentopallovalmentajille sekä urheilijoille siitä, miten nuorten 
rasitusperäiset urheiluvammat lentopallossa syntyvät sekä miten niitä ennaltaehkäistään. 
Opinnäytetyön tavoitteena oli luoda opas nuorille lentopalloilijoille sekä heidän 
valmentajilleen harjoitteista, joiden avulla ennaltaehkäistään lentopallossa esiintyviä 
nuorten urheilijoiden rasitusperäisiä urheiluvammoja. Oppaan harjoitteet perustuvat 
tutkittuun tietoon. 

Opinnäytetyöhön tehty opas on saatavilla erillisenä PDF-tiedostona Theseuksessa.   
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The amount of exercise youth practice in sport clubs and early specialization in one sport 
has grown in recent years but the amount of daily exercise has reduced. This increases 
the risk of overuse injuries in adolescent athletes because their musculoskeletal system 
can´t necessarily handle the one-sided stress of sport. As much as half of the injuries of 
young athletes are overuse injuries. Many of these overuse injuries could be prevented by 
taking account of the risks, causes and proper training. It is important to take care of 
diverse and good training along with relationship between stress and rest.  

Shoulder injuries in volleyball are caused by repeated overhead spikes. Hitting movement 
causes stress for shoulder and for the shoulder supporting structures. This increases the 
risk of overuse injuries in shoulder. Furthermore, during the spiking movement there 
comes extension and rotation for back supporting structures. Various studies have shown 
that strength training in young athletes strengthens the musculoskeletal system and 
improves muscle control. Good muscle strength and control reduce the risk of overuse 
injuries. Properly dimensioned strength training helps sustain the stress of the sport.  

The partner of this thesis was volleyball club Nurmon Jymy. This is a functional thesis with 
the purpose to increase volleyball coaches and athletes’ awareness on how the overuse 
injuries in volleyball are formed and how they can be prevented. The aim of this thesis was 
to create a guide of exercises for young volleyball players and their coaches that can help 
prevent the adolescent athletes overuse injuries in volleyball. The exercises are based on 
different studies. 

The guide is available as a separate PDF file in Theseus.  
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1 JOHDANTO 

Lasten ja nuorten vapaa-ajan liikunnan määrä on laskussa, mutta urheiluseuroissa harras-

tetun liikunnan sekä kilpaurheilun osuus kasvaa (Ahola ym., 2019, s. 1953; Pasanen, 

2015, s. 187). Tämä lisää merkittävästi riskiä rasitusvammojen sekä erilaisten liikuntavam-

mojen syntymiselle, joiden määrä on viime vuosien aikana ollut kasvussa. Lasten ja nuor-

ten liikuntavammoista puolet ovat nykyisin rasitusvammoja. Monet liikunnan ja urheilun yh-

teydessä syntyvistä vammoista olisi ehkäistävissä riittävällä riskitekijöiden ja syiden huomi-

oimisella. Tärkein yksittäinen tekijä urheiluvammojen ehkäisyssä nuorten urheilijoiden koh-

dalla on ymmärrys siitä, mitkä tekijät vaikuttavat urheiluvammojen syntyyn (Stracciolini 

ym., 2017, s. 99).  

Ahola ym. (2019, s. 1953) kertovat, että vuonna 2018 lähes yhdeksän kymmenestä kasva-

vasta nuoresta osallistui urheiluseuran toimintaan. Tällä on kuitenkin myös haittapuolensa, 

sillä kasvuikäisten rasitusvammat yhdistetään juuri yksipuoliseen harjoitteluun, tavoitteelli-

seen kilpaurheiluun sekä vähäiseen vapaa-ajan liikuntaan. Palloilulajeista eniten urheilu-

vammoja syntyy lentopallossa, jalkapallossa sekä koripallossa (Seminati & Minetti, 2013). 

Akuuttien vammojen syntyminen on harvinaisempaa lentopallossa verrattuna jalkapalloon 

ja koripalloon, mutta lentopallossa rasitusvammoja esiintyy näitä lajeja enemmän. 

Vuonna 2015 tehdyn amerikkalaistutkimuksen (Schroender ym., 2015, s. 603) mukaan tyt-

tölentopalloilijoilla yleisimmät rasitusvammat olivat olkapäässä (27 prosenttia) sekä se-

lässä (17 prosenttia). Tutkimuksessa tarkasteltiin rasitusvammojen syntyä eri lajien sekä 

sukupuolten välillä. Tiedot kerättiin yhdysvaltalaisista lukioista vuosina 2006–2012. Myös 

Seminatin ja Minetin (2013) katsauksessa todetaan, että lentopallossa olkapäävammojen 

osuus on jopa 30 prosenttia ja selkävammojen osuus 27 prosenttia.  

Opinnäytetyön tarkoituksena on lisätä tietoa sekä lentopallovalmentajille että urheilijoille 

siitä, miten nuorten rasitusperäiset olkapää- ja selkävammat lentopallossa syntyvät sekä 

miten niitä ennaltaehkäistään. Tavoitteena oli luoda opas nuorille lentopalloilijoille sekä 
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heidän valmentajilleen harjoitteista, joiden avulla ennaltaehkäistään lentopallossa esiinty-

viä nuorten urheilijoiden rasitusperäisiä olkapää- ja selkävammoja. Opinnäytetyön toimek-

siantajana on Nurmon Jymyn lentopallojaosto.  
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2 TOIMINNALLINEN ANATOMIA 

Valmentajan ammattitaidon pohjana on tietämys elimistön fysiologiasta sekä levossa että 

rasituksessa. Lisäksi asiantuntevan valmentajan tulee tuntea lajisuorituksen tekniikka sekä 

sen vaiheiden biomekaaniset vaatimukset. (Kauranen & Nurkka, 2022, s. 33). Tässä kap-

paleessa keskitytään lentopallossa yleisimmin vaikuttaviin olkapään ja keskivartalon alu-

een lihaksiin. Vaikka lihakset on jaettu karkeasti olkanivelen toimintaan vaikuttaviin lihak-

siin sekä keskivartalon lihaksiin, linkittyy niiden toiminta vahvasti toisiinsa. 

2.1 Olkanivel 

Lapaluu (os. scapula) muodostaa olkanivelen yhdessä olkaluun kanssa (Gilroy ym., 

2020, s. 296–305; Platzer, 2015, s.110–117; Schuenke ym., 2020, s. 240–249). Olkaluun 

pää (caput humerii), lapaluun olkalisäke (acromion) sekä lapaluun nivelkuoppa 

(fossa glenoidalis) muodostavat varsinaisen olkanivelen (glenohumeraalinivel) (kuvio 

1). Nivelkuoppa on vain noin kolmasosan olkaluun päätä pienempi. Tämä kokoero mah-

dollistaa suuret liikelaajuudet kaikkiin liikesuuntiin, mutta tekee olkanivelestä epästabiilin. 

Lapaluun nivelkuoppaa kiertää noin 5 mm paksu rustorengas (labrum). Se tukee yh-

dessä muiden nivelsiteiden ja lihasten kanssa olkaluun pään nivelkuoppaan. Lisäksi lapa-

luun korppilisäkkeeseen (proc. coracoideus) kiinnittyy runsaasti lihaksia, jotka tukevat 

ja mahdollistavat olkanivelen toimintaa.  Hartiarenkaan muut nivelet ovat solisluun ja olkali-

säkkeen yhdistävä AC-nivel sekä rintalastan ja solisluun yhdistävä SC-nivel. 
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Kuvio 1. Olkapään luiset rakenteet (Shoulderdoc, 2023). 

Epäkäslihas (m. trapezius) (kuvio 2) jaetaan kolmeen osaan: ylä-, keski- ja alaosaan 

(Gilroy ym., 2020, s. 319–320; Platzer, 2015, s. 144, 328; Schuenke ym., 2020, s. 300–

303). Epäkäslihas ohjaa lapaluun liikkeitä, kun yläraajaa liikutetaan. Lihaksen yläosa nos-

taa lapaluuta ylöspäin, eli kohottaa olkapäätä, keskiosa lähentää lapaluita ja alaosan teh-

tävä on lapaluun laskeminen. Kun suurin osa epäkäslihaksesta supistuu, kiertyy lapaluu 

ylöspäin, joka mahdollistaa yläraajan noston pään yläpuolelle. Leveän selkälihaksen (m. 

latissimus dorsi) (kuvio 2) tehtävänä on olkavarren ojennus ja lähennys sekä olkanivelen 

sisäkierto (Gilroy ym., 2020, s. 321; Platzer 2015, s. 140–141; Schuenke ym., 2020, s. 

308–309). 

Iso rintalihas (m. pectoralis major) (kuvio 2) osallistuu moniin olkanivelen liikkeisiin (Gil-

roy ym., 2020, s. 138; Platzer, 2015, s. 142; Schuenke ym., 2020, s. 310–311). Sen tär-

kein tehtävä on olkavarren lähennys vaakatasossa. Tämän lisäksi lihas osallistuu olkanive-

len koukistukseen ja sisäkiertoon. Pieni rintalihas (m. pectoralis minor) osallistuu olka-

nivelen sisäkiertoon sekä lapaluun laskemiseen.   

Hartialihaksiin kuuluvat lihakset, jotka lähtevät hartiaseudusta (solis- ja lapaluusta) ja kul-

kevat olkavarteen (Platzer, 2015, s. 138–139). Tärkeimpiä lihaksia ovat hartialihas sekä 

kiertäjäkalvosimen lihakset. Hartialihas (m. deltoideus) (kuvio 2) jaetaan kolmeen osaan: 

etu-, keski- ja takaosaan (Gilroy ym., 2020, s. 316; Platzer, 2015, s. 138–139; Schuenke 
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ym., 2020, s. 307). Hartialihas on olkanivelen voimakkain loitontaja. Lihas nostaa yläraajaa 

vaakatasoon, jonka jälkeen olkaluu törmää olkanivelen katon nivelsiteisiin ja luulisäkkei-

siin, jotka rajoittavat loitonnusliikkeen jatkumista. Yläraajan nostaminen ylemmäs vaatii la-

paluun kiertymistä, johon aikaisemmin mainittu epäkäslihas osallistuu. Hartialihaksen etu-

osan tehtävänä on olkavarren loitonnus, olkanivelen sisäkierto sekä olkanivelen koukistus. 

Keskiosan tehtävänä on puolestaan olkavarren loitonnus. Takaosan tehtävänä on olka-

nivelen ojennus ja ulkokierto sekä olkavarren loitonnus. 

 

Kuvio 2. Ylävartalon lihaksia (Betts ym., 2013a, muokattu). 

Etummainen sahalihas (m. serratus anterior) (kuvio 3) pitää muiden lihasten kanssa la-

paluuta paikoillaan vasten rintakehää sekä vetää sitä eteen- ja alaspäin (Platzer, 2015, s. 

144) Sen lisäksi etummainen sahalihas osallistuu lapaluun kiertämiseen siten, että olka-

nivelen nivelkuoppa kääntyy ylöspäin. Yhdessä epäkäslihaksen kanssa etummainen saha-

lihas aktivoituu nostettaessa yläraajaa pään yläpuolelle. 

Kiertäjäkalvosimen lihaksiin (rotator cuff) (kuvio 3) luetaan alempi lapalihas, ylempi la-

palihas, pieni liereälihas ja lavanaluslihas (Gilroy ym., 2020, s. 317; Platzer, 2015, s. 138–

139; Schuenke ym., 2020, s. 304–305). Tämän lihasryhmän jänteet tukevat ja stabiloivat 
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olkaniveltä. Näiden lihasten toiminta perustuu siihen, että samaan aikaan kun nämä lihak-

set osallistuvat nivelen liikkeisiin, ne painavat olkaluun päätä kohti lapaluun nivelpintaa ja 

varmistavat sen pysymisen nivelkuopassaan (Pohjalainen, 2021). Alempi lapalihas (m. 

infraspinatus) tekee olkanivelen ulkokiertoa (Platzer, 2015, s. 138–139). Ylempi lapali-

has (m. supraspinatus) osallistuu olkavarren loitonnukseen sekä olkanivelen ulkokier-

toon. Pienen liereälihaksen (m. teres minor) tehtävänä on olkanivelen ulkokierto ja olka-

varren lähennys. Lavanaluslihas (m. subscapularis) osallistuu olkanivelen sisäkiertoon 

sekä olkavarren lähennykseen.  

Olkavarren tärkeimpiin lihaksiin kuuluvat hauislihas ja kolmipäinen olkalihas (Platzer, 

2015, s. 154–157). Nämä osallistuvat sekä kyynär- että olkanivelen liikkeisiin. Hauislihak-

sen (m. biceps brachii) tehtävä on koukistaa kyynärniveltä (Gilroy ym., 2020, s. 322–323; 

Platzer, 2015, s. 154–157; Schuenke ym., 2020, s. 312–315). Tämän lisäksi lihas osallis-

tuu kyynärvarren ulkokiertoon sekä olkavarren koukistukseen. Kolmipäisen olkalihaksen 

(m. triceps brachii) tärkein tehtävä on ojentaa kyynärniveltä. Tämän lisäksi se avustaa 

olkavarren ojennuksessa (kuvio 3).  

 

Kuvio 3. Olkapään lihakset (Betts ym., 2013a). 
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2.2 Keskivartalo 

Selkäranka koostuu yhteensä 34 nikamasta, jotka niveltyvät päällekkäin (Platzer, 2015, s. 

36–43). Selkäranka jaetaan kaularankaan (C1-C7), rintarankaan (Th1-Th12), lanneran-

kaan (L1-L5) sekä ristiluuhun. Ristiluussa nikamat ovat sulautuneet yhteen. Selkärangan 

sisällä kulkee selkäydin ja yksi selkärangan tehtävistä on suojella sitä vahingoittumiselta. 

Selkärangalla on luonnostaan kyfoottis-lordoottinen muoto (kuvio 4), mikä suojaa selän ra-

kenteita ja kudoksia.  

 

Kuvio 4. Selkärangan kyfoottis-lordoottinen muoto (Betts ym., 2013b, muokattu). 

Selän suurin syvä lihas on selän ojentajalihas (m. erector spinae), joka jaetaan kahteen 

osaan: mediaaliseen ja lateraaliseen juosteeseen (Gilroy ym., 2020, s. 32–35; Platzer, 

2015, s. 72–75; Schuenke ym., 2020, s. 148–151). Se kulkee koko selän pituudelta ja sen 

mediaalinen sekä lateraalinen juoste koostuu monista pienistä lihaksista (kuvio 5). Selän 

ojentajalihaksen tehtäviä ovat vartalon, niskan ja pään ojennukset ja sivutaivutukset.  



13 

   

 

 

Kuvio 5. Selän lihakset (Betts ym., 2013c). 

Vatsalihaksiin kuuluvat suora vatsalihas sekä kolme leveää vatsalihasta: ulompi vino vat-

salihas, sisempi vino vatsalihas sekä poikittainen vatsalihas (Platzer, 2015, s. 86–89). 

Suoran vatsalihaksen (m. rectus abdominis) tehtävä on selkärangan koukistus (Gilroy 

ym., 2020, s. 148–149; Platzer, 2015, s. 86–89; Schuenke ym., 2020, s. 179). Tämän li-

säksi se osallistuu vartalon sivutaivutukseen. Ulompi vino vatsalihas (m. obliquus ex-

ternus abdominis) tekee vartalon kiertoa yhdessä sisemmän vinon vatsalihaksen (m. 

obliquus internus abdominis) kanssa. Nämä molemmat osallistuvat myös vartalon kou-

kistukseen. Poikittaisen vatsalihaksen (m. transversus abdominis) tehtävänä on suo-

jella vatsaonteloa sekä sisäelimiä. Näiden lihasten tehtävänä on myös tukea rankaa voi-

makkaasti esimerkiksi nostotilanteissa (kuvio 6) (Sandström & Ahonen, 2016, s. 226).  
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Kuvio 6. Vatsalihakset (Betts ym., 2013d). 

Nelikulmaisen lannelihaksen (m. quadratus lumborum) tehtävänä on vartalon ojennus 

sekä sivutaivutus (Gilroy ym., 2020, s. 148). Monihalkoinen lihas (m. multifidus) osallis-

tuu selän stabilointiin keskivartalon ojennuksessa, kiertoliikkeissä sekä sivutaivutuksessa 

(mts. s. 34). Lannesuoliluulihas (m. iliopsoas) on tärkein lonkkaa koukistava lihas (Wal-

ker, 2014, s. 162). Se voidaan jakaa kahteen osaan: isoon lannelihakseen (m. psoas ma-

jor) ja suoliluulihakseen (m. iliacus) (kuvio 7). 

  

Kuvio 7. Lonkankoukistajat (Betts ym., 2013d). 
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3 LENTOPALLON BIOMEKANIIKKAA 

Biomekaanisten taustojen ymmärtäminen auttaa urheilijoita ennaltaehkäisemään rasitus-

vammoja ja välttämään tilanteita, joissa vammautumisriski on erityisen suuri (Kauranen & 

Nurkka, 2022, s. 35). Lentopallossa palloa on hallittava ilmassa, eikä sitä saa vangita, ku-

ten monissa muissa palloilulajeissa (Kovanen & Paananen, 2009, s. 413–416; Honkanen 

ym., 2017, s. 556–561). Tämä edellyttää nopeaa reaktiokykyä sekä kykyä ajatella ennak-

koon, minne pallo tulisi suunnata. Pallorallit kestävät keskimäärin viidestä kymmeneen se-

kuntia. Jokaisen pallorallin jälkeen on noin 30 sekunnin tauko. Intervallimaisesti työn ja 

tauon rytmitystä tapahtuu pelin aikana keskimäärin 180 kertaa.  

Lentopallossa tarvitaan riittävää voimantuottoa keskivartalosta ja yläraajoista, kehonhallin-

taa sekä hyvää hyppykorkeutta ja reaktiokykyä (Honkanen ym., 2017, s. 557–558; Kova-

nen & Paananen, 2009, s. 413–416). Lentopallossa pelaaja tekee paljon lyhyitä, räjähtäviä 

suorituksia. Pelaajalla on oltava kyky tuottaa voimaa ja energiaa nopeasti, mutta kuitenkin 

niin, että pelaaja pystyy suorittamaan tarkkuutta vaativia lajitaitoja (Maughan & Shirreffs, 

2017, s. 1–2). Lisäksi on pystyttävä ylläpitämään korkea suorituskyky koko ottelun ajan. 

3.1 Olkanivelen toiminta lentopallon lyöntiliikkeessä 

Lentopallossa käytetään heiton kaltaista lyöntiliikettä, joka on erittäin nopea suoritus 

(Sandström & Ahonen, 2016, s. 271–272; Young ym., 2023). Toistuvat pään yläpuolella 

tapahtuvat toistot voivat johtaa olkapään rasitusperäisiin vammoihin. Tyypillistä yliolan la-

jeissa on, että olkanivelen ulkorotaatio heitto- tai lyöntikädessä on lisääntynyt merkittä-

västi.  Telles ym. (2021) toteavat tutkimuksessaan, että heitto- ja lyöntilajien urheilijoilla ol-

kapään ulkorotaatio on lisääntynyt, kun taas sisärotaatio on rajoittunut. He viittaavat tutki-

muksessaan tuoreeseen lentopalloilijoita koskevaan tutkimukseen, jonka mukaan seitse-

mässä tutkimuksessa yhdeksästä nousi esiin lentopalloilijoilla olevan rajoittunut olkapään 

sisärotaatio. 
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Heittoliike ja lentopallon lyöntiliike voidaan jakaa samalla tavalla kolmeen eri osaan: la-

tausvaiheeseen, kiihdytysvaiheeseen sekä päätösvaiheeseen (Cools & Reeser, 2017, s. 

93; Tilp, 2017, s. 34). Latausvaiheessa tapahtuu olkanivelen maksimaalinen ulkorotaatio 

(kuvio 8, vaiheet 1–2). Suurin rasitus tässä vaiheessa kohdistuu olkanivelen sisäkiertäjiin 

ja anterioriseen nivelkapseliin. Nivelkapseli venyy, kun yläraaja viedään voimakkaaseen 

ulkorotaatioon, ekstensioon ja abduktioon. Ylempi ja alempi lapalihas, sekä pieni liereäli-

has ovat aktiivisina koko latausvaiheen ajan, ja niiden riittävä voima on tässä vaiheessa 

erittäin tärkeää. Lavanaluslihas ja rintalihakset työskentelevät eksentrisesti tässä vai-

heessa. 

Kiihdytysvaihe alkaa olkanivelen sisärotaatiolla (kuvio 8, vaiheet 3–4) (Cools & Reeser, 

2017, s. 93; Tilp, 2017, s. 34). Tämän vaiheen alussa rintalihakset ja lavanaluslihas kiih-

dyttävät olkavartta eteenpäin. Lisäksi lavanaluslihas, leveä selkälihas ja iso liereälihas akti-

voituvat aloittaakseen sisärotaation. 

Lyönnin päätösvaihe alkaa käden iskettyä palloa suunnilleen pään tasolla (kuvio 8, vai-

heet 5–6) (Cools & Reeser, 2017, s. 93; Tilp, 2017, s. 34). Tässä vaiheessa olkanivel 

kääntyy sisärotaation ja yläraaja jatkaa voimakkaasti alaspäin. Hartialihas, alempi lapali-

has ja pieni liereälihas aktivoituvat ja jarruttavat yläraajan alas vientiä. Hartialihas on aktii-

visena kaikissa näissä lyönnin vaiheissa. Olkaluun pää saattaa venyttyä jopa 2,5 senttiä 

irti nivelkuopasta lyönnin päätösvaiheessa (Sandström & Ahonen, 2016, s. 272).  
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Kuvio 8. Lentopallon lyöntiliikkeen vaiheet (mukaillen Grgantov ym., 2005). 

3.2 Keskivartalon toiminta lentopallon lajisuorituksissa  

Lentopallossa toistuvat hypyt, lyöntiliike sekä muut lajinomaiset liikkeet altistavat lanne-

selän kovalle rasitukselle (Mizoguchi ym., 2020). Lentopallossa alaselkäkipujen riski on 

suuri, sillä lyöntien ja torjuntojen aikana selkärankaan kohdistuu suuri määrä rotaatiota, 

fleksiota sekä ekstensiota (Seminati & Minetti, 2013; Verhagen ym., 2017). Patelin ja Kin-

sellan (2017) mukaan toistuva hyperekstensio sekä lannerangan rotaatio ovat suurin syy 

selän nikaman rasitusmurtuman syntymiselle. Sandströmin ja Ahosen (2016, s. 209) mu-

kaan selkäranka kestää hyvin ekstensiota hypyissä, mikäli se on tuettuna riittävällä lihas-

työllä ja hyvällä hallinnalla. Ranka tulisi tukea lihastyöllä sekä vatsa- että selkäpuolelta.  

Fett ym. tutkivat vuonna 2017 huippu-urheilijoiden selkäkipujen yleisyyttä. Tutkimukseen 

osallistui 1114 eri urheilulajin edustajaa. Tutkimukseen osallistuneista lentopalloilijoista 92 

prosenttia oli kärsinyt selkäkivusta peliuransa aikana. Vuoden 2019 tutkimuksessa Fett 
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ym. toivat esiin, että 15–34-vuotiaista lentopalloilijoista jopa 83 prosenttia on kärsinyt ala-

selkäkivuista peliuransa aikana. Tutkimukseen osallistui eri lajien urheilijoita, joilla esiintyy 

yliolan liikettä, ja lentopalloilijoilla selkäkipua esiintyi tutkittavista eniten.  

Japanilaistutkimuksessa 15–17-vuotiaat lentopallon pelaajat kokivat jopa enemmän alasel-

käkipua, kuin muita tuki- ja liikuntaelimistön kipuja viimeisen vuoden aikana (Mizoguchi 

ym., 2020). Tutkimuksen tarkoituksena oli määrittää alaselkäkipuun vaikuttavia tekijöitä. 

Tutkimukseen osallistui 123 15–17-vuotiasta lentopalloilijaa. Osallistujat jaettiin testiryh-

mään ja kontrolliryhmään. Tutkittaville suoritettiin fyysisen toimintakyvyn testejä ja olka-

nivelten liikelaajuudet mitattiin goniometrillä. Tutkimuksessa todettiin alaselkäkivulla ja do-

minoivan käden rajoittuneella olkanivelen horisontaaliabduktiolla olevan vahva yhteys. Li-

säksi yhteyttä todettiin alaselkäkivun ja positiivisen modifioidun Thomasin testin välillä.  
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4 NUORI LENTOPALLOILIJA 

Lapsuuden viimeisinä vuosina ja juuri ennen murrosikää lapsen luumassa lisääntyy voi-

makkaasti luun pituusakselin suuntaisen kuormituksen vaikutuksesta (Hakkarainen, 2009, 

s. 94). Luiden pituuskasvu tapahtuu kasvurustoissa, eli apofyyseissä (Hakkarainen, 2015, 

s. 71; Magrini & Dahab, 2016). Apofyysit ovat herkkä rakenne erityisesti niihin kohdistu-

valle vetorasitukselle. Tätä aiheuttaa esimerkiksi kovatehoiset hyppelyt sekä voimaharjoit-

teet. Apofyyseihin kohdistuva kova, yksipuolinen rasitus nuorella urheilijalla kasvupyräh-

dysvaiheessa voi aiheuttaa kivuliaita jänteiden kiinnityskohtien kiputiloja, apofysiittejä. 

Apofysiitti oireilee urheilusuorituksen aikana tai sen jälkeen (Ahola ym., 2019, s. 1955). Oi-

reet ilmenevät kipuna tai turvotuksena.  

Kovimman kasvun aikana lannerankaan kohdistuva toistuva ojennus-koukistus-tyyppinen 

kuormitus voi altistaa selän rakenteiden ylikuormitusvammoille, kuten nikaman päätelevyn 

muutoksille tai takakaaren rasitusmurtumille (Hakkarainen, 2015, s. 71). Kasvupyrähdys-

ten aikana kasvurustot ja nivelpinnat ovat herkkiä vaurioille (Ahola ym., 2019, s. 1954). 

Kasvunopeus itsessään ei kuitenkaan ole itsenäinen riskitekijä rasitusvammojen syntyyn. 

Tytöillä rasitusvammoja esiintyy poikiin verrattuna enemmän lajista riippumatta.  

4.1 Nuorten lentopalloilijoiden rasitusvammat 

Rasitusvammalla tarkoitetaan liikuntaan tai urheiluun liittyvää löydöstä, jonka alkamiseen 

ei liity selkeää ajankohtaa (Ahola ym., 2019, s. 1953). Rasitusvammoja voi esiintyä lihas-

ten jännealueilla, luussa, limapussissa tai luiden kasvurustoalueilla (Stracciolini ym., 

2017). Tyypillisimpiä rasitusperäisiä vammoja ovat erilaiset tulehdukset, kuten tulehdukset 

jännealueilla tai limapusseissa, sekä rasitusmurtumat (Walker, 2014, s. 18). Kujalan (2017, 

s. 584) mukaan rasitusvammojen yleisyydestä on vain vähän tietoa. Joidenkin tilastojen 

mukaan noin 25–50 prosenttia urheiluun liittyvistä vammoista on rasitusvammoja. Rasitus-

vammojen yleisyys sekä sijainti on pitkälti lajikohtaista.  
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Kasvuikäisten rasitusvammat jaetaan kahteen luokkaan: kasvuun ja epäkypsään tuki- ja 

liikuntaelimistöön liittyviin vammoihin, sekä vammoihin, joita esiintyy myös aikuisilla (Ku-

jala, 2017, s. 584). Schroenderin ym. (2015, s. 600) mukaan nuorten rasitusvammojen 

syynä voi olla se, että luiden kasvurustoalue on alttiimpi vaurioille. Lisäksi lapsen kasvupy-

rähdyksestä johtuva lihasten ja jänteiden kireys sekä tiedonpuute nuoren urheilijan ylirasi-

tuksen merkeistä ovat riskitekijöitä rasitusvammojen synnylle. 

Lapsen tai nuoren tulisi osata kuunnella omaa kehoaan sekä osata kertoa kivusta 

(Launay, 2015, s. 139, 146). Rasitusvamman synnyssä ensimmäisiä merkkejä ovat väsy-

mys sekä heikentynyt suorituskyky sekä laadullisella että määrällisellä tasolla. Lapsilla ja 

nuorilla kipua urheilun aikana ei saa ajatella normaalina, vaan kivulias liike tulee lopettaa 

tai siihen tulee puuttua ennen rasitusvamman syntymistä tai sen muuttumista krooniseksi. 

Valmentajan rooli liikuntavammojen ennaltaehkäisyssä on iso, etenkin nuorten urheilijoi-

den kohdalla (Ahola ym., 2019, s. 1953; Pasanen, 2015, s. 187). Valmentajalla tulee olla 

riittävä ymmärrys vammojen syntyyn johtavista syistä, mutta valmentajan ei kuitenkaan 

tarvitse olla vammojen ennaltaehkäisyn asiantuntija. 

Rasitusvammoille altistavia tekijöitä ovat paljon toistoja sisältävä yksipuolinen harjoittelu, 

harjoitusten intensiteetti ja korkeat harjoitusmäärät, etenkin ohjattujen harjoitusten määrän 

ollessa 15 tuntia viikossa tai enemmän (Ahola ym., 2019, s. 1954; Pasanen, 2015, s. 187). 

Riski nuorten rasitusvammoille kasvaa, jos harjoitustuntien määrä viikossa on enemmän 

kuin nuoren ikävuodet tai ohjatun liikunnan määrä on kaksinkertainen vapaa-ajan liikun-

taan verrattuna. Tätä käsitystä tukee myös Lauersenin ym. (2018) meta-analyysissä mu-

kana olleet tutkimukset, joiden mukaan rasitusvammat johtuvat siitä, että kudokset ovat 

kroonisesti ylikuormitettuja. Lisäksi varhainen erikoistuminen yhteen lajiin, yhden lajin har-

rastaminen ympäri vuoden ilman lepojaksoja ja nuorena siirtyminen aikuisten joukkueisiin 

ovat riskitekijöitä rasitusvammoille (Ahola ym., 2019, s. 1954).  

Yksilöllisiä tekijöitä rasitusvammojen synnylle ovat henkinen kuormitus, heikko D-vitamiinin 

saanti sekä pieni painoindeksi (Ahola ym., 2019, s. 1954; Pasanen, 2015, s. 187). Väärän-

laiset olosuhteet ja välineet ovat lisäksi yksi riskitekijä rasitusvammoille. Taustalla voi myös 
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olla viallinen suoritustekniikka tai kehon rakenteellinen poikkeavuus. Aikaisempi rasitus-

vamma voi myös uusiutua. Patel ym. (2017) mainitsevat yleisimmiksi syiksi lasten ja nuor-

ten rasitusvammoille yhtäkkisen fyysisen aktiivisuuden lisääntymisen, huonon yleiskunnon, 

riittämättömän tietouden lajista sekä huonon lajitekniikan. 

Mizoguchi ym. (2022b) viittaavat tutkimuksessaan Seminatin ja Minetin (2013) tutkimuk-

seen, jonka mukaan olkapäävammat ovat lentopalloilijoilla selkävammoja yleisempiä rasi-

tusvammoja. Toisessa tutkimuksessaan Mizoguchi ym. (2022a) toteavat kuitenkin alasel-

kävammojen olevan yhtä yleisiä, kuin olkapää- ja polvivammat. Mizoguchin ym. (2019) te-

kemän kyselytutkimuksen mukaan 123 nuoresta lentopalloilijasta 48 prosenttia kärsi ala-

selkäkivusta.  

4.1.1 Olkapäävammat 

Suurimmaksi osaksi olkapäävammat ovat rasitusvammoja ja akuutit olkapäävammat ovat 

harvinaisempia (Verhagen ym., 2017). Olkanivelen rasitusvammoja esiintyy usein niin sa-

notuissa yliolan lajeissa, joissa yläraajaa käytetään toistuvasti hartiatason yläpuolella 

(Cools & Reeser, 2017, s. 93–97). Olkanivelellä on suuri liikkuvuus ja heikko stabiliteetti, 

joten se altistuu helposti vammoille näissä lajeissa. 

Verhagen ym. (2017) viittaavat artikkelissaan Clarsenin ym. tekemään tutkimukseen, jonka 

mukaan rasitusvammojen riski on lentopallossa suurempi, kuin muissa joukkueurheilula-

jeissa. Olkapään rasitusvammat kohdistuvat pääasiassa olkanivelen lihaksiin ja niiden jän-

teisiin sekä muihin olkaniveltä tukeviin pehmytkudoksiin (Lepola & Halen, 2021, s. 394). 

Heitto- ja lyöntiliikkeet ovat liikelaajuudeltaan laajoja ja voimakkaita, joten ne altistavat ni-

velsiteet venytykselle. Tämän vuoksi olkanivelen liikkuvuudessa saattaa ilmetä sisärotaati-

ossa kireyttä ja ulkorotaatiossa liiallista liikettä. Tämä voi aiheuttaa olkanivelelle epänor-

maalia puristumista, jolloin voi syntyä rasitusvamma. Lay ja Mukherjee (2023, s. 91) viit-

taavat artikkelissaan tutkimukseen, jonka mukaan 15–18-vuotiaista naislentopalloilijoista 

40 prosentilla esiintyi olkapääkipua, mikä ei liittynyt minkäänlaiseen traumaan.  
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Shih ja Wang (2017, s. 90) sekä Cools ym. (2015, s. 332) nostavat esiin pääsyyt olkapää-

vammojen syntymiseen lentopallossa. Näitä tekijöitä ovat sisärotaation vajaus, lapaluun 

liikekontrollin häiriö, virheellinen lyöntiliikkeen biomekaniikka sekä kiertäjäkalvosimen 

heikko voima. Edellä mainittujen riskitekijöiden lisäksi Seminati ja Minetti (2013) mainitse-

vat yhdeksi riskitekijäksi olkanivelen lihasepätasapainon. Loukkaantumisriskiä lisää se, 

että lentopallon lyöntiliikkeessä pelaaja on lyöntiä suorittaessa yleensä ilmassa, jolloin ala-

raajoista ei tule tukea lyöntiliikkeeseen (Cools ym., 2015, s. 332). Tämä aiheuttaa suurta 

kuormitusta yläraajalle. 

Tutkimukset ovat osoittaneet, että lentopalloilijoilla rasitusvammat esiintyvät useimmiten 

olkapäässä (Launay, 2015, s. 140). Nämä olkapäässä esiintyvät vammat voidaan jakaa 

olkapään kiertäjäkalvosimen vammoihin sekä subakromiaaliseen pinnetilaan. Tätä pinneti-

laa esiintyy etenkin tenniksen ja käsipallon pelaajilla sekä voimistelijoilla. Pesäpallon heit-

toliike sekä voimistelu, tennis, lentopallo tai uinti voivat aiheuttaa nuorilla olkapäähän mik-

rotraumoja olkaluun proksimaaliseen päähän, luun kasvualueeseen. Kasvualuetta tai kas-

vulinjaa nimitetään epifyysilinjaksi.  

Shih & Wang (2017, s. 90) viittaavat tutkimuksessaan Aagaardin ja Jorgensenin sekä Age-

lin ym. tutkimuksiin, joissa nousi esiin, että 80 prosenttia lentopallossa esiintyvistä olka-

päävammoista johtuu lentopallon lyöntiliikkeestä ja ne ovat luonteeltaan rasitusperäisiä 

vammoja. Näitä vammoja ovat yleisimmin anteriorinen instabiliteetti sekä ahdas olkapää. 

Tätä käsitystä tukevat myös Seminatin ja Minetin (2013) sekä Pajulon ja Syväsen (2021, s. 

652) artikkelit. Young ym. (2023) mainitsevat olkapään yleisimmiksi vammoiksi kiertäjäkal-

vosimen sekä hauiksen pitkän pään jänteen tendinopatian sekä repeämän, olkapään epä-

vakauden, rustorenkaan repeämän, ahtaan olkapään, lapaluun toimintahäiriön sekä her-

movamman.   

Kiertäjäkalvosimen tendiniitti eli jännetulehdus on yleinen lajeissa, joissa tapahtuu pal-

jon pään yläpuolella toistuvaa liikettä (Walker, 2014, s. 133). Tyypillisimpiä oireita ovat 

heikkous sekä kipu vaakatason ja sen yläpuolen toiminnoissa. Kipu paikantuu olkapään 
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lateraalipuolelle ja olkavarren yläosaan. Kipua voi olla myös levossa. Tämän lisäksi olka-

päässä voi tuntua naksumista sekä kipua, jos olkapään päällä makaa. Nuorilla nivelen yli-

liikkuvuus voi myös altistaa jännekivuille (Lepola & Halen, 2021, s. 403). Jännetulehduk-

seen voi liittyä myös olkalisäkkeen alaisen limapussin tulehdus (subakromiaalinen bur-

siitti). Kuntoutuksessa keskitytään hartiarenkaan asentoon, liikkuvuuteen, hartian alueen 

lihasvoimien parantamiseen sekä lavan hallintaan.  

Olkapään limapussin tulehdus eli bursiitti liittyy usein muihin vammoihin (Walker, 2014, 

s. 134). Syynä voi olla esimerkiksi kiertäjäkalvosimen toimintahäiriö, hartiarenkaan nivelten 

instabiliteetti, ryhtivirhe tai mikä tahansa muu tekijä, joka ahtauttaa olkalisäkkeen alaista 

tilaa. Taustalla on usein ylirasitus esimerkiksi yliolan toistoliikkeissä. Bursiitin oireet ovat 

hyvin saman kaltaiset, kuin kiertäjäkalvosimen tendiniitissä, mutta oireet ovat rajummat ja 

kipua tuntuu usein olkanivelen kaikissa liikesuunnissa.  

Subacromiaalinen pinneoireisto (ahdas olkapää, impingement) liittyy myös vahvasti 

urheilulajeihin, joissa tapahtuu heittoliikettä sekä yliolan toistoliikettä (Seminati & Minetti, 

2013; Walker, 2014, s. 132). Vammaan liittyvät kudosvauriot liittyvät tyypillisesti olkanive-

len rustorenkaaseen (labrum), hauislihaksen pitkän pään jänteeseen sekä limapussiin. 

Kättä ylöspäin nostettaessa m. supraspinatuksen jänne jää puristuksiin olkalisäkkeen alle, 

joka aiheuttaa kipua. Oireina ovat kipu olkapäässä sekä vaikeus nostaa käsivartta ylös-

päin. Olkapäässä saattaa tuntua myös yösärkyä, jos olkapään päällä nukkuu. 

Instabiliteetti eli olkanivelen epävakaus voidaan jakaa Lepolan ja Halenin (2021, s. 

406–408) mukaan tapaturmaperäiseen sekä synnynnäiseen epävakauteen. Näiden lisäksi 

heittolajien urheilijoilla on havaittu lievempi, ”hankittu” instabiliteetti, joka liittyy olkanivelen 

etukapselin venyttymiseen. ”Hankitussa” instabiliteetissa on kyse olkapään niin sanotusta 

sisäisestä pinteestä (internal impingement), jossa kiertäjäkalvosimen jänteet hankautuvat 

olkaluun ison kyhmyn ja lapaluun nivelmaljan yläreunan väliin. Tämän seurauksen olka-

nivelen etukapseli venyttyy, mutta samanaikaisesti heiton tai lyönnin jarrutusvaiheen 

vuoksi takakapseliin saattaa syntyä mikrotraumojen myötä arpeutumaa. Nämä aiheuttavat 
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epäsuhdetta olkanivelen kiertolaajuuksissa, sisäkierron ollessa rajoittunut ja ulkokierron 

ollessa erittäin laaja.  

4.1.2 Selkävammat 

Nuorilla urheilijoilla alaselän kipu on yleinen ongelma (Patel & Kinsella, 2017, s. 225). Ra-

situsvammat ovat suurin syy alaselkäkipuun nuorilla urheilijoilla. Sandströmin ja Ahosen 

(2016. s. 219) mukaan selkärangan ja lantion hallinta on hyvin monimutkaista ja huono li-

hashallinta voi vaikeuttaa selän toimintaa jopa pienissä kuormituksissa. Rasitusperäisten 

selkävammojen syynä on, että selkänikamien rakenteet ovat kasvuikäisillä alttiita vääntö-

voimille (Pasanen, 2015, s. 190). Tämän vuoksi jatkuvat selän yliojennusliikkeet voivat al-

tistaa lannerangan rasitusvammoille kuten nikamakaaren rasitusmurtumille. Seminatin ja 

Minetin (2013) mukaan lentopallossa selän rasitusvammojen riskitekijöitä ovat selkäran-

gan mittasuhteet, ryhti, paino sekä huono lyöntitekniikka. Saksalaistutkimuksen (Fett ym., 

2015) mukaan selkäkipujen esiintyvyys oli merkittävästi korkeampi nuorilla ja nuorilla aikui-

silla huippu-urheilijoilla, kuin fyysisesti aktiivisella verrokkiryhmällä. Tutkimuksen mukaan 

syy selkäkipujen suureen esiintyvyyteen urheilijoilla ovat suuri fyysinen kuormitus, toistuva 

mekaaninen rasitus, kehon ääriasennot sekä suuri harjoitusmäärä. 

Selän rasitusvammoissa oireena on rasitukseen liittyvä kipu lanneselässä, joka korostuu 

selän taaksetaivutusta tehdessä (Ahola ym., 2019, s. 1957). Muita oireita selän rasitus-

vammoissa ovat paineluarkuus nikaman tasolla, hermojuuren ärsytysoire sekä takareisien 

kireys. Muutos on 90 prosentissa tapauksista viidennessä lannenikamassa, sillä siihen 

kohdistuu suurin rasitus tärähdyksissä sekä taivutuksissa.  

Kasvuikäisistä selkäkipuisista jopa puolelta löytyy nikamakaaren rasitusvamma (Ahola 

ym., 2019, s. 1957). Seminati ja Minetti (2013) kertovat katsauksessaan, että nuorten len-

topalloilijoiden yleisimmät rasitusperäiset selkävammat ovat spondylolyysi sekä spondylo-

listeesi (kuvio 9). Nikamakaaren rasitusmurtuma sekä rasitusosteopatia voivat johtaa nika-

makaaren höltymään eli spondylolyysiin sekä nikaman siirtymään eli spondylolisteesiin 

(Ahola ym., 2019, s. 1957). Lannerangan spondylolyysi on näistä vammoista yleisempi 
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(Patel & Kinsella, 2017). Mortazavin ym. (2015) mukaan lannerangan rasitusvammat- ja 

murtumat ovat suurin syy nuorten urheilijoiden alaselkäkipuihin.  

  

Kuvio 9. Spondylolyysi ja spondylolisteesi (American Academy of Orthopaedic Surgeons, 
2020) 

Spondylolyysi sijaitsee nikamakaaren osassa, yleisimmin L5-nikamassa (Pajulo & Syvä-

nen, 2021, s.  654; Shamrock, 2019). Nuorilla urheilijoilla selkäkipujen taustalla lähes puo-

lella on spondylolyysi. Spondylolyysin tai spondylolisteesin toteamisen jälkeen urheilijan on 

vältettävä harjoittelua, missä taaksetaivutusta esiintyy (Magrini & Dahab, 2016). Kuntou-

tuksessa on tärkeä keskittyä keskivartalon ja lantion alueen lihasten harjoittamiseen sekä 

takareisien kireyksien lievittämiseen.  

Spondylolyysi voi johtaa spondylolisteesiin, joka tarkoittaa nikaman siirtymistä eteenpäin 

suhteessa ylempään nikamaan (Gagnet ym., 2018). Spondylolisteesi voidaan jakaa viiteen 

eri luokkaan, joissa ensimmäisellä nikama on siirtynyt alle 25 prosenttia, toisessa 25–50 

prosenttia, kolmannessa 51–75 prosenttia, neljännessä 76–100 prosenttia ja viidennessä 

nikama on liukunut kokonaan ylemmän nikaman ohi. Spondylolisteesi voi aiheuttaa kipua, 

puutumista, pistelyä tai heikkoutta alaraajoissa. Pistävää kipua selässä ja alaraajoissa voi 

myös tuntua voimakkaan selän ojennuksen yhteydessä.  
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5 ENNALTAEHKÄISEVÄ HARJOITTELU JA OHEISHARJOITTELU 

Valmentajan on huomioitava yksilöllisesti lapsen kasvun ja kehityksen vaiheet ja kuormi-

tuksen ja levon suhde tulisi määrittää niiden mukaan. (Leppänen & Parkkari, 2021 s. 6–7). 

Lapsilla ja nuorilla kuormitus ei saisi olla liian yksipuolista tai toistuvaa. Suositeltavaa olisi, 

että lapsi ei erikoistuisi liian varhaisessa vaiheessa vain yhteen urheilulajiin. Olennaista ra-

situsvammojen ehkäisyssä on hyvä ja monipuolinen harjoittelu, järkevä harjoittelufrek-

venssi, hyvä suhde rasituksen ja levon välillä sekä monipuolinen ravitsemus. Aholan ym. 

(2019, s. 1954) mukaan kirjallisuudessa on esitetty huonoilla harjoitusolosuhteilla, puut-

teellisella lihashallinnalla sekä raajojen virheasennoilla olevan yhteyttä rasitusvammojen 

syntyyn. Näiden tekijöiden syy-yhteydestä ei kuitenkaan ole selvää tutkimusnäyttöä.  

Lasten ja nuorten liikuntavammojen ehkäisyn suositusten mukaan hermo-lihasjärjestelmää 

aktivoivan lämmittelyn tulisi kuulua säännöllisesti harjoitteluun yli 7-vuotiailla lapsilla ja 

nuorilla (Leppänen & Parkkari, 2021, s. 6–7). Walker (2014, s. 21) toteaa alkulämmittelyn 

olevan oleellinen osa mitä tahansa harjoittelu- tai urheiluohjelmaa, eikä sen merkitystä tule 

aliarvioida urheiluvammojen ennaltaehkäisyssä. Seminati ja Minetti (2013) mainitsevat kat-

sauksessaan sekä selän että olkapään rasitusvammojen ennaltaehkäisyksi oikeanlaisen 

oheisharjoittelun ja huolellisen lämmittelyn ennen peliä ja harjoituksia. 

Lasten ja nuorten lihasvoimaharjoittelun on todettu lisäävän suorituskykyä useassa eri ur-

heilulajissa (Kauranen, 2023, s. 439). Lihasvoimaharjoittelu lapsilla ja nuorilla vahvistaa 

tuki- ja liikuntaelimistöä ja parantaa lihasten hallintaa sekä lihasten välistä koordinaatiota. 

Näiden ominaisuuksien kautta lihasvoimaharjoittelu vähentää urheilu- ja rasitusvammojen 

riskiä lasten ja nuorten vapaa-ajan harrastuksissa ja urheilussa. Lasten ja nuorten arkilii-

kunta ja fyysinen aktiivisuus ovat vähentyneet viimevuosina, joten heidän tuki- ja liikunta-

elimistönsä ei ole välttämättä valmis kestämään urheiluharrastuksen aiheuttamaa tietyn 

lajin yksipuolista kuormitusta. Siitä syystä nuoren liikuntaharrastus voi loppua tuki- ja lii-

kuntaelimistön rasitusvammaan. Oikein mitoitettu, nuorena aloitettu lihasvoimaharjoittelu 

auttaa kestämään lajin vaatimaa kuormitusta.  
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Lauersenin ym. (2018, s. 1561) meta-analyysissä neljässä tutkimuksessa kuudesta todet-

tiin voimaharjoittelulla olevan vaikutusta sekä akuuttien että rasitusperäisten urheiluvam-

mojen ennaltaehkäisyyn. Olkapäävammojen ennaltaehkäisyssä tulee Lepolan ja Halenin 

(2021, s. 430) mukaan aina kiinnittää huomiota olkapään lihastasapainoon sekä liikkuvuu-

teen. Youngin ym. (2023) teettämän kirjallisuuskatsauksen mukaan olkapään rasitusvam-

moja ennaltaehkäistiin parhaiten kiertäjäkalvosimen ja lavan alueen voimaa ja stabiliteettia 

lisäävillä harjoitteilla. Tyypillisimpiä olkapään häiriöitä näihin liittyen ovat olkanivelen si-

säkierron vajaus, ulkokiertäjien heikkous, hartiarenkaan asento, lavan hallinta ja sen ylös 

kiertymisen heikkous (Lepola & Halen, 2021, s. 430). Layn ja Mukherjeen (2023) katsaus-

artikkelin mukaan voima- ja liikkuvuusharjoitteet sekä plyometriset harjoitteet ovat toimivin 

yhdistelmä olkapäävammojen ennaltaehkäisyssä. Artikkelissa käsiteltiin viittä tutkimusta, 

jotka keskittyivät rasitusperäisten olkapäävammojen ennaltaehkäisyyn. Harjoitteissa käy-

tettiin apuna vastuskuminauhaa sekä kuntopalloa. Harjoitteina toimivat esimerkiksi kunto-

pallon heitto pää yli, rinnalta sekä korvan vierestä, lankku ja sivulankku, vatsarutistukset 

sekä vastuskuminauhalla kyynärnivelen ojennus, soutu, olkanivelen kierrot sekä heittoliik-

keet.  

Andersson ym. (2016) tutkivat olkapään rasitusvammojen ennaltaehkäisyä harjoitusinter-

vention avulla. Tutkimuksessa oli koe-kontrolli-asetelma ja mukana oli 677 ammattikäsipal-

loilijaa, joista koeryhmässä oli 344 urheilijaa ja kontrolliryhmässä 333 urheilijaa. Tutkimuk-

sessa käsipalloilijoista koostettu interventioryhmä suoritti kolmesti viikossa alkulämmittelyn 

yhteydessä spesifin olkapään harjoitusohjelman. Intervention kesto oli 7 kuukautta, eli yh-

den sarjakauden ajan. Harjoitusohjelma sisälsi viisi harjoitetta: lankkupito, olkanivelen flek-

sio kuminauhalla, liikkuvuusharjoite rintarangalle/yläselän lihaksille, olkanivelen ulkokiertä-

jien staattinen venytys sekä olkanivelen ulkokiertäjien voima- ja koordinaatioharjoite pal-

lolla. Interventioryhmässä olkapään rasitusvammoja esiintyi 28 prosenttia vähemmän.  

”FIFA 11 + Shoulder” on alun perin kehitetty jalkapallomaalivahtien yläraajavammojen en-

naltaehkäisyyn, mutta Zarei ym. (2021) tutkivat sen käyttöä lentopallossa esiintyvien olka-

päävammojen ennaltaehkäisyyn. Ohjelma keskittyy keskivartalon voimaan, neuromusku-
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laariseen kontrolliin, eksentriseen kiertäjäkalvosimen lihasvoimaan sekä olkapään liikku-

vuuteen. Se koostuu kolmesta osasta: yleinen alkulämmittely, voima- ja stabiliteettiharjoit-

telu olkapäälle, kyynärpäälle, ranteelle ja sormille sekä keskivartalon hallinta ja voimahar-

joittelu. Voimaharjoitteluosiot sisältävät kolmen eri tason harjoitteita eri vastuskuminauhan 

vahvuuksille. Interventioryhmä suoritti FIFA 11 + S harjoitusohjelmaa lämmittelyssä kol-

mesti viikossa kahdeksan viikon ajan. Harjoitusohjelman avulla interventioryhmän pelaa-

jilla olkapään hallinta parantui huomattavasti.  

”Thrower’s Ten” on ohjelma, joka on laadittu olkapäävammojen ennaltaehkäisyyn sekä 

kuntoutukseen (Gokalp & Kirmizigil, 2020). Ohjelma sisältää 19 harjoitetta. Ohjelman liik-

keet on laadittu siten, että ne sisältävät heittoliikettä muistuttavia harjoitteita, sekä neuro-

muskulaariseen kontrolliin, olkapään vakauteen, voimaan, kestävyyteen ja koordinaatioon 

vaikuttavia liikkeitä. Interventioryhmässä harjoitteita tehtiin kolmesti viikossa kahdeksan vii-

kon ajan. Harjoittelu sisälsi 5–10 minuutin alkulämmittelyn, harjoitusohjelman läpikäynnin, 

missä jokaista harjoitetta tehtiin 2 sarjaa ja 10 toistoa ja lopuksi 5–10 minuutin loppuverryt-

telyn. Tulokset osoittavat, että olkapään hallinta sekä räjähtävä voima parantuivat huomat-

tavasti Thrower´s Ten -harjoitusohjelman avulla. Harjoitusohjelman liikkeisiin kuuluivat esi-

merkiksi diagonaalisuunnan kuminauhavedot ylhäältä vastakkaiselle puolelle alas sekä al-

haalta vastakkaiselle puolelle ylös, olkapään ulko- ja sisäkierron kuminauhavastuksella eri 

tasoilla sekä erilaisia käsipainolla tehtäviä harjoitteita.  

Mizoguchin ym. (2020) mukaan lonkankoukistajien kireydellä saattaa olla yhteys liialliseen 

lannerangan lordoosiin tai lantion eteenpäin kallistumiseen (anterior pelvic tilt). Aikaisem-

pien tutkimusten perusteella kiristynyt lannesuoliluulihas (m. iliopsoas) sekä lisääntynyt 

lannerangan lordoosi ovat yhteydessä alaselkäkipuun nuorilla urheilijoilla. On mahdollista, 

että kireät lonkan koukistajalihakset toistuvasti ylirasittavat lannerankaa ojennettaessa sel-

kää taakse lentopallon iskulyöntiä suorittaessa. Tämän vuoksi on tärkeää kiinnittää huo-

miota lonkankoukistajien liikkuvuuteen. Vij ym. (2022) puolestaan toteavat, että suurentu-

nut lannelordoosi, vatsalihasten heikkous sekä lonkan koukistajalihasten ja takareisilihas-

ten kireys altistavat nuoria urheilijoita selkäkivuille. On olemassa vahvaa näyttöä siitä, että 

näihin vaikuttamalla voidaan ennaltaehkäistä nuorten urheilijoiden selkäkipuja. 
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Mizoguchin ym. (2022a) tekemässä tutkimuksessa seurattiin 15–17-vuotiaita lentopalloili-

joita neljän viikon ajan. Interventio-ohjelma koostui yhdeksästä fyysisen toimintakyvyn tes-

tistä ja niiden kautta valikoiduista harjoitteista. Harjoitteet toteutettiin alkulämmittelyjen yh-

teydessä neljän viikon ajan. Harjoitteet olivat liikkuvuusharjoitteita alaraajoille ja keskivarta-

lolle, sekä yksi keskivartaloa vahvistava harjoite. Interventioryhmällä oli jakson jälkeen 

huomattavasti vähemmän alaselkäkipuja, 8,8 prosenttia, kun taas kontrolliryhmällä niitä oli 

33 prosentilla.  
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6 OPINNÄYTETYÖN TARKOITUS JA TAVOITE 

Opinnäytetyön tarkoituksena on lisätä tietoa sekä lentopallovalmentajille että urheilijoille 

siitä, miten nuorten rasitusperäiset olkapää- ja selkävammat lentopallossa syntyvät sekä 

miten niitä ennaltaehkäistään. 

Tavoitteena oli luoda opas nuorille lentopalloilijoille sekä heidän valmentajilleen harjoit-

teista, joiden avulla ennaltaehkäistään lentopallossa esiintyviä nuorten urheilijoiden rasi-

tusperäisiä olkapää- ja selkävammoja. 
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7 TOIMINNALLISEN OPINNÄYTETYÖN MENETELMÄT JA TOTEUTUS 

Toiminnallisen opinnäytetyön tavoitteena on käytännön toiminnan ohjeistaminen, opasta-

minen, toiminnan järjestäminen tai järkeistäminen (Vilkka & Airaksinen, 2003, s. 9). Tuo-

toksena voi olla esimerkiksi järjestetty tapahtuma tai ammatilliseen käyttöön suunnattu 

opas tai ohjeistus. Pelkkä tuotos ei kuitenkaan riitä opinnäytetyöksi, vaan opinnäytetyössä 

on yhdistettävä ammatillinen teoreettinen tieto ammatilliseen käytäntöön (Vilkka & Airaksi-

nen, 2003, s. 41–42). Tämän vuoksi myös toiminnallisessa opinnäytetyössä tulee käyttää 

alan uusinta tutkittua tietoa.  

Toiminnallisessa opinnäytetyössä tulee tehdä toimintasuunnitelma, jotta opinnäytetyön 

idea ja tavoitteet ovat tiedostettuja, harkittuja ja perusteltuja (Vilkka & Airaksinen, 2003, s. 

26–27). Toimintasuunnitelmasta tulee esiin, mitä tehdään, miten tehdään ja miksi tehdään. 

Aluksi on tehtävä lähtötilanteen kartoitus. Tässä vaiheessa tutkitaan ajankohtaista keskus-

telua aiheesta sekä mietitään idean tarpeellisuutta. Suunnitelmaan on hyvä myös sisällyt-

tää opinnäytetyön aikataulu. Toiminnallisessa opinnäytetyössä ei ole tarpeellista esittää 

tutkimuskysymyksiä tai tutkimusongelmaa, ellei toteutustapaan kuulu selvityksen tekemi-

nen (Vilkka & Airaksinen, 2003, s. 30).  

7.1 Opinnäytetyön toteutus 

Opinnäytetyöprosessi alkoi keväällä 2022, kun mietimme kiinnostavaa aihetta opinnäyte-

työlle. Sopiva aihe löytyi alkusyksystä 2022, kun sitä ehdotettiin meille Nurmon Jymyn len-

topallojaostosta. Seuralta saimme opinnäytetyön toteutuksen ainoaksi kriteeriksi urheilu-

vammojen ennaltaehkäisyn näkökulman. Pienen pohdinnan jälkeen valitsimme aiheeksi 

olkapää- ja selkävammojen ennaltaehkäisyn niiden yleisyyden vuoksi. Opinnäytetyövii-

koilla teimme tiedonhakua työhömme liittyen. Opinnäytetyösuunnitelma oli valmis joulu-

kuussa 2022. Alkuvuodesta 2023 jatkoimme teoreettisen viitekehyksen laajentamista, ja 

maaliskuussa kävimme vierailemassa kahden juniorijoukkueen harjoituksissa. Harjoituk-

sissa havainnoimme, millaiset alkulämmittely- ja oheisharjoitteet joukkueilla on jo käy-
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tössä, ja kuinka paljon aikaa harjoituksista niihin käytettään. Keskustelimme myös valmen-

tajien kanssa aiheesta. Kävi ilmi, että harjoitusaika pyritään käyttämään mahdollisimman 

tehokkaasti lajiharjoitteluun.  

Tämän jälkeen aloimme suunnitella opinnäytetyöhömme liittyvää opasta. Oppaaseen et-

simme sopivia harjoitteita tutkitun tiedon avulla. Toukokuussa 2023 ohjasimme valitse-

mamme harjoitteet kahdelle Nurmon Jymyn C-tyttöjoukkueelle. Valmentajat ja pelaajat otti-

vat meidät hyvin vastaan harjoituksissa, saimme heiltä suullisesti hyvää palautetta ja val-

mentajat kertoivat valtaosan harjoitteista olleen heille uusia. Loppukevään viimeistelimme 

opinnäytetyön teoreettista viitekehystä. Kesän loppupuolella ja elokuussa kuvasimme valit-

semamme harjoitteet sekä loimme oppaan. Viimeiset opinnäytetyöviikot käytimme työn vii-

meistelyyn. Olimme opinnäytetyöprosessin alusta saakka sitoutuneita työn tekemiseen ja 

pysyimme laaditussa aikataulussa. Käytimme annetut opinnäytetyöviikot tehokkaasti työn 

tekemiseen.  

7.2 Oppaan laatiminen 

Oppaan laatimisen aloitimme teoreettisen tiedon keräämisen jälkeen. Opas on yhdistelmä 

teoreettista tietoa sekä käytännön harjoitteita. Teoreettisen tiedon perusteella pystyimme 

muodostamaan käsityksen siitä, mitkä tekijät vaikuttavat lentopalloilijoiden olkapää- ja sel-

kävammojen syntyyn sekä niiden ennaltaehkäisyyn. Perehdyimme myös fyysisen harjoitte-

lun perusteisiin, sekä olkapään ja selän toiminnalliseen anatomiaan.  

Opas perustuu tutkimuksiin, joissa on noussut esiin tiettyjen harjoitteiden vaikuttavuus ol-

kapää- tai selkävammojen ennaltaehkäisyssä. Lisäksi oppaan liikkeet perustuvat tutkimuk-

sissa esiin nousseiden tiettyjen lihasten vahvistamiseen vammojen ennaltaehkäisyn näkö-

kulmasta. Oppaassa mainitut 8–12 toistoa sarjaa kohti kehittävät parhaiten lihaskestä-

vyyttä (Langinkoski & Lappalainen, 2016, s. 88). Sopiva sarjamäärä lapsilla ja nuorilla on 

yhdestä kolmeen sarjaa yhtä harjoitetta kohti (Kauranen, 2023, s. 437). Oheisharjoitteluna 

lihasvoimaharjoittelua tulisi olla kahdesta kolmeen kertaa viikossa, ja yhdelle harjoitusker-

ralle sopiva kesto on 20–60 minuuttia. Lapsille ja nuorille sopivia lihaskuntoharjoitteita ovat 
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etenkin kehonpainolla tehtävät harjoitteet. Mikäli harjoittelussa käytetään lisäpainoja, tulisi 

suosia kevyttä vastusta, kuten vastuskuminauhaa tai kevyttä kuntopalloa (mts. 436, 438). 

Leppäsen ja Pasasen (2021) mukaan neuromuskulaarisen lämmittelyn tavoitteena on li-

hasten aktivointi. Lämmittely tulee pitää intensiteetiltään kevyenä ja urheilijan tulee keskit-

tyä oikeaan suoritustekniikkaan. Tästä syystä oppaamme alkulämmittelyharjoitteissa on 

suosituksena pieni toistomäärä, 8–12 toistoa.  

Oppaan toteutus tapahtui Canva-sovelluksella. Yhteistyötahon kanssa sovimme jo aluksi, 

että opas tulee olemaan julkinen tuotos. Se tulee saataville Nurmon Jymyn lentopallojaos-

ton sivuille, sekä erillisenä pdf-tiedostona Theseukseen. 

7.3 Eettisyys 

Olemme huomioineet työssämme fysioterapeuttien eettiset periaatteet, joita ovat muun 

muassa sitoutuminen laadukkaaseen ja näyttöön perustuvaan toimintaan (Suomen fysiote-

rapeutit ry, 2014). Lisäksi työmme tekemistä on ohjannut Ammattikorkeakoulujen rehtori-

neuvosto Arene ry:n (2020) laatimat ammattikorkeakoulujen opinnäytetyön eettiset periaat-

teet.  

Teimme kirjallisen yhteistyösopimuksen Nurmon Jymyn lentopallojaoston kanssa. Yhteis-

työsopimuksessa tulee esiin esimerkiksi opinnäytetyömme tarkoitus ja tavoite sekä se, että 

opinnäytetyöhömme liittyvä opas tulee julkisesti saataville Nurmon Jymyn lentopallojaos-

ton nettisivuille. Opinnäytetyössä mukana olevilta joukkueilta ei kerätä henkilötietoja työ-

hön.  
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8 POHDINTA 

Opinnäytetyön aiheen valintaan vaikutti molempien kiinnostus tuki- ja liikuntaelinfysiotera-

piaan sekä urheilufysioterapiaan. Molemmilla on taustaa kilpaurheilusta, jonka vuoksi aihe 

kiinnosti meitä. Omat lajitaustamme ovat lentopallo ja pesäpallo, joten toiselle laji oli en-

nestään tuttu. Myös pesäpallossa esiintyy hyvin samantyyppisiä vammoja. Tämän ansi-

osta saimme työn tekemiseen erilaisia näkökulmia.  

Aihe on ajankohtainen, sillä nuorten omaehtoinen vapaa-ajan aktiivisuus on nykypäivänä 

hyvin vähäistä. Nuorten odotetaan keskittyvän yhteen lajiin varhaisessa vaiheessa, joka 

yksipuolistaa heidän harjoitteluaan. Tähän lisättynä vähäinen aktiivisuus vapaa-ajalla ja 

muuten korkeat harjoittelumäärät lisäävät riskiä rasitusvammoille. Usein valmentajat ovat 

lasten vanhempia, joilla ei välttämättä ole riittävää tietoa lajin fyysisistä vaatimuksista sekä 

oheisharjoittelusta. Yksi opinnäytetyön pitkän aikavälin tavoite on olla lentopallovalmenta-

jien tukena oheisharjoittelun suunnittelussa.  

Opinnäytetyöprosessin aikana heräsi ajatus siitä, kuka kiinnittää huomiota niiden urheilijoi-

den kuormitukseen, jotka ovat mukana usean eri joukkueen harjoittelussa tai harrastavat 

sekä talvisin että kesäisin eri lajeja tavoitteellisesti. Heidän kohdallaan valmentajat eivät 

ole aina tietoisia toisen joukkueen harjoittelumäärästä tai urheilijan kuormituksen tasosta, 

eikä nuori urheilija sitä itse osaa aina kertoa. Urheilija saattaa myös urheilla vuodesta toi-

seen ilman pidempää lepotaukoa harjoittelusta. Aiheesta löytyi hyvin vähän tietoa, mutta 

Hämäläisen (2015, s. 29) mukaan varhaisen erikoistumisen yhteen lajiin on havaittu ai-

heuttavan lajin aikaista lopettamista, viihtymisen ja motivaation puutetta sekä terveyson-

gelmia. Yhteen lajiin erikoistuminen lisää myös riskiä rasitusvammoille. Lisäksi riskinä on 

fyysinen tai psyykkinen loppuun palaminen.  

Urheiluseurojen sisällä eri lajien yhteistyötä tulisi lisätä, jotta lasten ja nuorten harjoittelu 

olisi mahdollisimman monipuolista. Lapsille sopivia ryhmiä voisivat olla erilaiset monilaji-

ryhmät, joissa harjoiteltaisiin vaihtelevasti eri urheilulajien taitoja sekä perusliikuntataitoja. 
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Eri lajien parissa säilyminen mahdollisimman pitkään monipuolistaa harjoittelua ja ennalta-

ehkäisee rasitusvammoja.  

On tärkeää kannustaa lapsia ja nuoria urheilun pariin, mutta yhtä tärkeää olisi myös kan-

nustaa heitä vapaa-ajan liikkumiseen. Urheiluseuratoiminnassa tulisi yhä enemmän kiinnit-

tää huomiota siihen, miten lasten ja nuorten harjoittelua lähdetään kehittämään. Haas-

teena on, että lasten ja nuorten lajiharjoittelussa halutaan maksimoida lajin parissa käy-

tetty aika, jonka vuoksi alkulämmittely saattaa jäädä puutteelliseksi. Tämä puolestaan al-

tistaa lapsia ja nuoria rasitusvammoille. Tämän vuoksi halusimme oppaaseen harjoitteita, 

joita voi ottaa mukaan harjoitteluun helposti, sillä oppaasta voi valikoida lämmittelyyn yksit-

täisiä harjoitteita, joiden suorittamiseen ei kulu kauaa aikaa.  

Yhteistyötaho antoi täyden luottamuksen tekemiseen ja aiheen valintaan. Yhteistyö seuran 

kanssa onnistui hyvin. Saimme nopeasti tietoon joukkueet, jotka olivat vapaaehtoisia yh-

teistyöhön. Näiden joukkueiden kanssa yhteydenpito sujui hyvin, ja olimme tervetulleita 

seuraamaan harjoituksia. Pelaajat sekä valmentajat ottivat meidät hyvin vastaan harjoituk-

sissa ja saimme käyttää harjoituksista haluamamme ajan oppaan harjoitteiden läpikäyntiin. 

Harjoitusten jälkeen kävimme keskustelua valmentajien ja pelaajien kanssa, ja he antoivat 

suullista palautetta harjoitteista. Harjoitteet olivat pelaajien mielestä mielekkäitä ja suuri 

osa niistä oli pelaajille uusia. Valmentajat saivat paljon uusia ideoita ja kertoivat aikovansa 

hyödyntää harjoitteita tulevaisuudessa. Harjoitteiden ohjaaminen oli luontevaa, sillä mo-

lemmilla on kokemusta ryhmän ohjaamisesta. Olimme suunnitelleet ja aikatauluttaneet 

harjoitteet etukäteen, ja onnistuimme pitämään kiinni aikataulusta ohjaustilanteessa.   

Oppaaseen valikoitui harjoitteita, jotka ovat yksinkertaisia ja helposti toteutettavia lajiharjoi-

tusten yhteydessä. Opas on visuaalisesti selkeä ja helposti ymmärrettävä. Opas on saata-

villa Nurmon Jymyn lentopallojaoston sivujen kautta kaikille siitä kiinnostuneille. Oppaan 

julkaisuajankohta on hyvä, sillä uusi sarjakausi on juuri alkamassa. Tämän vuoksi oppaan 

harjoitteet on helppo ottaa käyttöön ja opas jalkautuu seuran toimintaan paremmin. Seura 

tulee jakamaan tiedon oppaan julkaisusta kaikille valmentajille, joten tiedon saaminen ei 

ole vain nettisivujen varassa.  
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Opinnäytetyötä kirjoittaessa suurin haaste oli nuoriin lentopalloilijoihin liittyvien tutkimusten 

vähäisyys. Tutkimukset painottuivat enemmän alaraajojen vammoihin sekä akuutteihin 

vammoihin. Eri lentopalloon liittyvät tutkimukset kuitenkin nostivat esiin olkapää- ja selkä-

vammojen olevan yleisimpiä rasitusperäisiä vammoja. Näissä tutkimuksissa nostettiin 

esiin, ettei näiden ennaltaehkäisyyn liittyvien harjoitteiden vaikuttavuutta ole tutkittu paljoa 

lapsilla ja nuorilla. Etenkin rasitusperäisten selkävammojen ennaltaehkäisystä oli saatavilla 

hyvin vähän tutkittua tietoa. Tämän vuoksi opinnäytetyöhön sovellettiin tutkimuksia eri la-

jeista, joiden biomekaniikassa on samoja piirteitä lentopallon kanssa. Työssä käytettiin 

myös tutkimuksia, joissa käsiteltiin yleisesti nuoria urheilijoita.  

Opinnäytetyöprosessin aikana seuran valmentajille olisi voinut pitää yhteisen infotilaisuu-

den oppaan ja sen harjoitteiden esittelemiseksi. Näin opas olisi jalkautunut seuran toimin-

taan mahdollisesti paremmin. Lisäksi vierailu eri ikäluokkien harjoituksissa olisi ollut hyö-

dyllistä opinnäytetyöprosessin kannalta. Tämä olisi antanut laajemman kuvan eri ikäisten 

harjoittelusta.  

Vammojen ennaltaehkäisyyn syventyessä nousi esiin sekä alkulämmittelyn että oheishar-

joittelun merkitys. Tutkimukset kuitenkin toivat esiin lähinnä voimaharjoittelun vaikutta-

vuutta. Tämän vuoksi haasteena oli oppaan jäsentely, sillä alkulämmittely- ja voimaharjoit-

teluliikkeiden erittely oli haastavaa. Useat harjoitteet olisivat sopineen sekä alkulämmitte-

lyyn että oheisharjoitteluun. Koemme opinnäytetyöhön koostetun tiedon luotettavaksi ja 

tiedon kautta oppaaseen valikoidut harjoitteet valideiksi, sillä samat harjoitteet ja harjoitte-

lumetodit todettiin vaikuttaviksi useissa tutkimuksissa.  

Opinnäytetyöprosessin aikana tietämys olkanivelen sekä selän toiminnasta on syventynyt. 

Lisäksi olemme syventäneet tietoamme nuorten urheilijoiden rasitusvammoista sekä niihin 

vaikuttavista tekijöistä ja ennaltaehkäisystä. Opinnäytetyötä kirjoittaessa on täytynyt rajata 

teoreettiseen viitekehykseen tuotavia aiheita, ettei työstä tullut liian laaja. Prosessin aikana 

olemme saaneet paljon tietoa nuoren urheilijan harjoittelusta sekä valmentamisesta, voi-

maharjoittelusta sekä alkulämmittelystä. Opinnäytetyön aiheen rajauksen vuoksi kaikkea 

tietoa ei ole tuotu esiin.  
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Opinnäytetyöprosessin aikana lähdekriittisyys, tiedonhaku, ryhmätyötaidot sekä suunnitel-

mallisuus kehittyivät. Opinnäytetyön toteuttaminen kahdestaan tuo esiin eri mielipiteitä, 

joita on täytynyt tarkastella kriittisesti eri näkökulmista. Työn toteuttaminen on kuitenkin 

avartanut molempien ajatuksia aiheesta, kun asioita on täytynyt tarkastella laajemmin. 

Opinnäytetyöprosessi on ollut pitkä, joten prosessin aikataulua on täytynyt suunnitella huo-

lellisesti sekä pitkällä että lyhyellä aikavälillä päästäksemme tavoitteisiin. 

Työn pohjalta voisi tehdä jatkotutkimuksen, jossa tutkittaisiin oppaan harjoitteiden vaikutta-

vuutta nuorilla lentopalloilijoilla. Tutkimuksen avulla voitaisiin tarkastella, millaisia hyötyjä 

harjoitteilla saadaan olkapää- ja selkävammoista kärsivien nuorten urheilijoiden kohdalla. 

Toinen esiin noussut jatkotutkimusidea on oppaan luominen muista lentopallossa esiinty-

vistä rasitusvammoista sekä niiden ennaltaehkäisystä.  
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