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Lentopallo on maailmanlaajuisesti suosittu laji ja Suomessakin harrastajia on noin
118 00 joista rekisterdityjd pelaajia 11 500. Lentopallo vaatii alaraajoilta paljon ra-
jéhtdvdd voimaa ja hyvdd neuromuskulaarista kontrollia, silld lajissa tulee paljon
hyppyjé ja nopeita suunnanmuutoksia. Polvivammat ovat melko yleisid lentopallos-
sa. Polvivammoja ennaltaehkdisevéssi harjoittelussa tavoitteena on valmistaa urheili-
jan keho tilanteisiin ja suorituksiin, joissa loukkaantumisen riski on suurentunut.
Lentopallossa polvivammat syntyvit yleensd ilman kontaktia, tilanteissa joissa vaadi-
taan nopeita sunnanmuutoksia tai hypysti alas tullessa. Lajissa rasitusvammat ovat
yhtd yleisid kuin akuutit vammat. Lentopalloilijoiden yleisimmit polvivammat ovat
eturistisidevamma, kierukkavamma ja hyppédjan polvi.

Yhteistyokumppanina tydssd toimi Suomen lentopalloliiton Kuortaneen urheiluopis-
ton nuorten maajoukkuevalmentajat. Kuortaneen urheiluopiston lentopallonuoret har-
joittelevat viikonlopun pelien lisdksi kahdeksan kertaa viikossa ja joillakin nuorilla
harjoitusméérat voivat jopa tuplaantua verrattuna seurajoukkueeseen. Joten vammo-
jen ennaltachkiisy on tarpeellista, jotta nuoret voisivat harjoitella terveend koko kau-
den ja kehittyd lentopalloilijana.

Opinndytetydssd perehdyttiin lentopalloilijoiden polvivammojen ennaltaehkdisyyn
harjoittelun nékokulmasta. TyOssd selvitettiin polvivammoille altistavat tekijét ja
kuinka vammoihin voidaan vaikuttaa harjoittelun keinoin. Teorian pohjalta luotiin
opinndytetydn tuotoksena tehty opas. Oppaaseen kerdttiin teoriapohja perustuen
opinndytetydssd tehtyyn kirjallisuuskatsaukseen sekd suunniteltiin polvivammoja
ennaltachkdisevit esimerkkiharjoitteet. Harjoitteissa on kolme tasoa, jotta opasta voi
kayttad yksilollisemmin.

Opinndytetydssé tuotetun oppaan tarkoituksena on vaikuttaa nuorten maajoukkuelen-
topalloilijoiden polvivammoihin ennaltachkiisevésti. Tavoitteena on oppaan avulla
kouluttaa valmentajia polvivammoja ennaltachkiisevdstd harjoittelusta. Oppaasta on
pyritty tekeméén mahdollisimman selked ja helppolukuinen. Opas on suunnattu eri-
tyisesti valmentajille tydkaluksi pdivittdiseen valmennukseen.
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The purpose of this thesis was to create knee injury prevention program for volley-
ball coaches. Volleyball is popular sport among people all over the world. Volleyball
requires explosive power and good neuromuscular control from lower limbs. Knee
injuries are quite common in volleyball. Main goal in knee injury prevention is to
prepare athletes body for performances and situations where risk of injury is elevat-
ed. In volleyball knee injuries are related to non-contact situations, pivoting and
jump landing tasks. Overuse injuries are as common as acute injuries. Most common
knee injuries in volleyball are ACL tear, meniscus tear and jumper’s knee.

In this thesis the client is Finnish volleyball association and its coaches from
Kuortane. In Kuortane young players practice eight times per week and plays every
weekend. For some players, number of practices are twice as many as they had in
club team. So the sports injury prevention is important that players can practice
healthy evolve as a volleyball player. The purpose of this thesis is to prevent knee
injuries in volleyball.

In this thesis there is information about different factors that affects knee injuries and
how to prevent them. The guide was made on the basis of the information. The guide
includes information about knee injury prevention form aspect of exercise. It also
gives example exercises for knee injury prevention. There are three different levels in
every exercise so player can choose the best suitable option. The goal is to educate
volleyball coaches from knee injury prevention. The guide in designed that coaches
can use it in their everyday work.
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1 JOHDANTO

Lentopallo on suosittu urheilulaji maailmalla. Kansainvélisessd lentopalloliitossa on
talla hetkelld 220 jdsenmaata, mikd on enemmén kuin missdén muussa lajiliitossa.
Suomessa lentopalloa harrastaa noin 118 000 ja rekisterdityjd pelaajia 11 400. (Len-
topalloliiton www-sivut 2016.) Lentopallo on monipuolinen laji, jossa useat kehon
osat joutuvat rasitukselle. Lajissa on paljon loukkaantumisriskié kasvattavia liikkeita
esimerkiksi syoksyt lattian pintaan ja erilaisia maksimiponnistuksella tehtivid hyppy-
ja. Syntyvit vammat eivét johdu kontaktista, vaan esimerkiksi pelin nopeasta tem-
posta sekd huonosta alastulosta hypyissd. (Bahr 1997, 166.) Lentopallossa on todettu
esiintyvén kahdeksanneksi eniten urheiluvammoja kaikista urheilulajeista. Yleisim-
min peleissd seki harjoituksissa loukkaantuva alue on alaraaja. Yleisimpid vammoja
ovat nilkkavammat ja toiseksi yleisimpid ovat polven sisdiset vammat. (Verhagen,
Van der Beek, Bouter, Bahr & Van Mechelen 2004, 478.) Huolestuttavaa on nuorten
naislentopalloilijoiden riski saada eturistisidevamma (Hewett, Myer & Ford 2006,
299). Suurentunut riski johtunee naisten suuremmasta polven Q-kulmasta seki suu-
remmasta polven ja lantion fleksiokulmasta miehiin verrattuna (Ferretti, Papandrea
& Conteduca 1990, 132-138). Polven toiminnallinen rasitusvamma kehittyy yleensi
urheilijoille, joiden polven ojentajat joutuvat useasti voimakkaan stressin alaiseksi
esimerkiksi lentopallossa iskulydnti- ja torjuntahypyissad (Ferretti 1986; Orava 2012,
216). Yleisimmat lentopalloilijoiden polvivammat ovat: hyppédjan polvi, eturistiside

vammat seké kierukkavammat (Agel ym 2007).

Jotta polvivammoja voidaan ennaltaehkdistd, tulee ensin tunnistaa urheilulajille tyy-
pilliset vammat, vammoille altistavat tekijdt sekd niiden syntymekanismit (Kallio
2008, 115). Jotta voidaan ennaltaechkiistd polvivammojen syntymisti, tulee vaikuttaa
puutteelliseen lihaskuntoon ja alaraajojen asennonhallintaan. (Koskela 2009). Polvi-
vammoja ennaltaehkdisevélld harjoittelulla pyritddn parantamaan alaraajojen, lantion

ja keskivartalon liikehallintaa erilaisissa harjoitteissa (Pasanen & Leppédnen 2015).

Téssd opinndytetyOssd kadsitellddn lentopalloilijoiden polvivammojen ennaltachkdisya

harjoittelun ndkdkulmasta. Kuortaneen urheiluopistolla opiskelevat lentopalloilija-



nuoret ovat valinneet Kuortaneen harjoitellakseen ammattimaisesti ja tavoitellakseen
menestyksekéstd lentopallouraa, joten loukkaantumisille ei ole sijaa. Térkeimpind
asioina téssd opinndytetyOsséd késitellddn yleisimpien polvivammojen syntymekanis-
meja ja niiden riskitekijoitd sekd miten polvivammoja voidaan ennaltachkéistd har-
joittelun avulla. Tyon tavoitteena on antaa lentopallovalmentajille tydkaluja, jotta

polvivammoihin voitaisiin vaikuttaa ennaltachkéisevisti.

Opinndytetydssini yhteistydkumppanina toimii Suomen lentopalloliitto ja liiton
nuorten maajoukkuelentopalloilijoiden valmentajat Kuortaneelta. Yhteistyokumppa-
nini halusi kyseisestd aiheesta opinnédytetyon koska polvivammat voivat olla hyvin-
kin pitkéaikaisia ja loukkaantuminen voi aiheuttaa urheilijalle takapakkia harjoitte-
luun ja kehittymiseen lentopalloilijana sekd lajiin palaaminen loukkaantumisen jil-
keen voi olla vaikeaa. Polvivammat ovat melko yleisid lentopallossa, kuitenkaan len-
topalloilijoiden polvivammoista ei ole aikaisemmin tehty opinndytetyotd. Opinndyte-
tyOsséd tuotettu opas tulee lentopalloliiton tyttdjen maajoukkuevalmentajille, jotka
saavat oppaasta ndyttdon perustuvaa tietoa polvivammojen ennaltachkéisyyn, jota he
voivat kdyttdd pdivittdin apuna valmennuksessa. Opas tulee siséltiméén teoriatietoa
polvivammojen ennaltachkéisystd sekd ndyttoon perustuvat esimerkkiharjoitteet

vammojen ennaltaehkdisyyn.



2 LENTOPALLON LAJIVAATIMUKSET JA VAIKUTUS
ALARAAJOIHIN

Lentopallo on kahden joukkueen pelaama pallopeli. Pelialueena on 18x9 suuruinen
pelikenttd, jonka jakaa keskeltd kahtia verkko. Verkon korkeus riippuu pelattavasta
sarjatasosta ja pelaajien idstd. Naisilla verkon korkeus on 224cm ja miehilld 243cm.
Pelissé on tavoitteena saada pallo koskettamaan vastapuolen kenttdd, seké estdéd vas-
tustajaa toimittamasta palloa omalle puolelle. Joukkueella on kdytossd kolme koske-
tusta pallon palauttamiseen verkon toiselle puolelle. Yksi palloralli kestdé niin kauan,
kunnes pallo koskettaa vastustajan kenttdpuoliskoa, pallo karkaa kentén rajojen yli
tai toinen joukkueista tekee virheen. Pallorallin voittanut joukkue saa pisteen. Yksi
erd pelataan 25 pisteeseen ja joukkue joka voittaa kolme erdd, voittaa ottelun. (Len-

topalloliiton www-sivut 2016.)

Lentopallossa tarvitaan kykyé reagoida erilaisiin tilanteisiin erilaisella jalkatydlla ja —
tekniikalla. Liikkeet ovat nopeita ja ne tapahtuvat harvoin samalla tavalla. Pelaajan
tulee osata reagoida tilanteisiin juuri oikealla tavalla. (Honkanen, Rantanen, Héyri-
nen & Kaupusméki 2013, 6) Lentopallossa vaaditaan pelaajalta urheilullisuutta, jotta
pelaaja pystyy hyppddméén korkealle nopeasti ja rdjéhtdvasti. Hyvda ponnistusvoi-
maa tarvitaan iskulyOnnissd, torjunnassa, syotdssé ja passaamisessa. Niissd kaikissa
on samanlainen lihasten aktivoitumiskaava. Kaavaa koostuu yleensi lihaksen eksent-
risesté (lihastyo lihaksen ollessa venyneend) lihastyosti seké sen jélkeisestid nopeasta
konsentrisesta (lihassupistus) lihastydstd. Ilman tehokasta alaraajojen ojentajien ek-
sentristd lihastyotéd ei voi voi syntyd voimakasta lihassupistusta (hyppyd) hyppyliik-
keessd. Tehokas hyppy on mahdollista vain silloin kun siirtyminen eksentrisesta li-
hasty0std konsentriseen lihasty6hon on nopea ja kulman muutos polvi- ja nilkkanive-

lessd on pieni. (Reeser & Bahr 2008, 18.)

Iskulyonnilld tehdddn eniten pisteitd lentopallossa. Hyvé perustekniikka ja fyysinen
suorituskyky ovat perusedellytys iskulyonnille. (Samson & Roy 1976.) Iskulyontihy-
pyssd on kolme erilaista ponnistusta: tasaponnistus ilman vauhtia, yhden askeleen

vauhdilla ponnistus sekd ponnistus kahdella vauhtiaskeleella. Ponnistuksen syvyys



riippuu jalkojen voimasta ja kimmoisuudesta, polvikulma ei saisi olla alle 110 °.
Kaikki hypyt tapahtuvat kuitenkin saman tyyppisesti: ponnistus tapahtuu kahdella
jalalla toinen jalka hieman edessd ja alastulo tulee tasapainoisesti kahdelle jalalle.
Ilmassa ollessa nilkat, polvet ja lantio ovat tdysin ojennettuna. Iskulydntihyppy suun-
tautuu eteenpdin noin puolesta metristd metriin. Iskulydnnissi on erilaisia variaatioi-
ta, esimerkiksi hyokkdyskuvio nimeltd satanen, mitkd tuovat peliin lisdd mahdolli-
suuksia mutta vaatii samalla pelaajalta suurempaa teknistd taitoa. (Honkanen ym.

2013, 37-39.)

Iskulyonti on useimmin tapahtuva hydkkays. Iskulyontiin ldhestyminen tapahtuu
yleensd kolmen metrin viivan takaa. Eksentrinen lihastyo tassékin hypyssé on tirkeda
ennen voimakasta ponnistusvaihetta. Lahestymisen viimeisen askeleen voi tehdi jo-
ko kevyesti eli pakidpainotteisesti tai kovasti eli kantapdédpainotteisesti. Lyhyemmén
maakontaktin takia kova viimeinen askel saa aikaan nopeamman ponnistuksen ja
suuremman voiman. Kuitenkin kova ponnistaminen saa aikaan myds enemmén rasi-
tusta luisille rakenteille ja ligamenteille miké voi lisdtd loukkaantumisriskid. Pehme-
dssd ponnistuksessa alaraajoihin kohdistuvat voimat eivit ole yhtd suuret. Lihestyes-
sd ponnistusvaihetta lihasten tulee olla eksentrisesti aktivoituneena, jotta ponnistus-

vaihe olisi kontrolloitu ja voimakas. (Reeser & Bahr 2008, 24-25.)

Torjunta on tdrked puolustusmuoto lentopallossa, silld oikein sijoittuneena torjuja
helpottaa puolustajien tehtdvdd. Torjuminen vaatii pelaajalta hyvin pelinlukutaidon
lisdksi hyvaid liikkkumis- ja pysdhtymistaitoja sekd hypyn oikea-aikaisuutta ja hyvai
ponnistusvoimaa. Torjuntahyppy tapahtuu yleensd kahden jalan tasaponnistuksena
vartalo verkon suuntaisesti. Torjunnassa litkkuminen tapahtuu joko laukka-askelin tai
ristiaskelin. Torjunnassa liikkeen pyséyttdd likkkumissuunnan puoleinen jalka, minka
jélkeen toinen jalka tulee vieraan ja ponnistus tapahtuu. Pelitilanteet ovat yleensé no-
peita, joten liikkkumisen ja ponnistuksen tulee olla nopeaa ja rdjdhtiavaa. (Honkanen
ym. 2013, 56-61.) Torjuntahypyssé pelaajan tiytyy liikkua sivuttaissuunnassa ja hy-
patd ylospéin nopeasti. Torjuntahypyssé urheilija eksentrisesti aktivoi lonkan ojenta-
jat ja polven koukistajat jolloin hyppyyn saadaan lisdé tehoa. (Reeser & Bahr 2008,
26.)



Hypyisti alastulo on oleellinen osa lentopalloa. Alastulon vaihe alkaa heti kun urhei-
lijan alaraajat koskettavat alustaa. Alastulo vaatii hyvad tekniikkaa, jotta valtytddn
vammoilta. Eksentrinen lihastyd on tirkedd, silld se estdéd alaraajojen “romahtami-
sen” kyykkyasentoon alastulon aikana ja jarruttaa alaspdin suuntautuvaa liiketta.
Nilkka-, polvi-, ja lonkkanivelet suodattavat alastulosta tulevat voimat. Ihmisen keho
on kineettinen ketju ja jos jokin ketjun osasta ei toimi, niin toinen osa kuormittuu
enemman. Hypysta alas tullessa tulisi aktiivisesti koukistaa alaraajojen nivelid, jotta

alaraajojen hallinta ja tukipinta olisi parempi. (Joyce & Lewindon 2016, 121-126.)

Puolustaessa pelaaja litkkuu noin kahden ja kolmen metrin alueella joka suuntaan.
Puolustuksessa kaytettivit lattiatekniikat eli syoksyt tulee hallita peli- ja harjoitusti-
lanteissa niin hyvin, ettei tule loukkaantumisvaaraa. Liikkeet tehddin ldhelld lattiaa
ja tilanteet ovat nopeita. Puolustajan tulee olla valmiina puolustamaan kovia lyonte;ja,
torjunnasta kimpoavia palloja seké lyhyité ja pitkid jujuja. Ilman hyvéad puolustusta

pallo ei pysy ilmassa ja peli ei onnistu. (Honkanen ym. 2013, 9, 49.)

3 ALARAAJAN TOIMINNALLINEN ANATOMIA

Toiminnallisen anatomian tuntemus on tidrkedd, kun arvioidaan liikettd. Lihaksen
toimintaan liittyy lihaksen kyky muodostaa jannitysté ja sitd kautta liikettd. Jokaisella
lihaksella on oma tehtdvédnsd ihmiskehossa. Lihaksen tehtdvadn vaikuttaa anatominen
sijainti ja rakenne, biomekaniikka sekd neurofysiologia. (Comerford & Mottram
2012, 23, 25-28.) Alaraajan anatomia koostuu lonkkaluusta seké raajasta. Lonkkaluu
niveltyy ristiluun kanssa mikd yhdistdd sen lantiorenkaaseen. Raaja jaettuna reiteen,
sadreen sekd jalkaterddn kiinnittyvét lantiorenkaaseen lonkkanivelen kautta. (Gilroy,

MacPherson & Ross 2012, 382.)
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3.1 Alaraajojen linjaus ja kineettinen ketju

Alaraajojen linjausta on parasta tarkastella seisten edestdpéin. Linjaukseen vaikutta-
vat luiden rakenne, lihakset sekd lantion ja alaraajan hallinta. Edestépiin katsottuna
ihanteellisessa linjauksessa painovoiman linja kulkee lonkkanivelen kantavalta pin-
nalta keskelle polvinivelti ja nilkkanivelen keskelté toiseen varpaaseen. (Liukkonen,
Saarikoski & Stolt 2012.) Suora linja on tarkedd, silld silloin kuormitus kohdistuu
keskelle polviniveltd, eikd vain toiselle puolelle niveltd (Cooke, Bchir, Frese, Scu-
damore & Greer 2000, 100,105). Sivulta katsottuna lonkka- ja polvinivelet ovat
ojennettuna ja reisi- ja sdériluu ovat suoraan paillekkdin. Kehon kuormitus jakautuu
jalkaterdssd tasaisesti kantapdille ja pakidille. (Liukkonen ym. 2012.) Edesti katsot-
tuna reisiluun kaulan normaali kallistuskulma on 125°, miké on edellytys normaalille
alaraajan linjaukselle ja alaraajan optimaaliselle lantion tuelle. Reisiluun linja poik-
keaa sadriluun linjasta noin 10°, jolloin polven fysiologinen valgus-kulma frontaali-

tasossa on 170 - 175°. (Neumann 2002, 394,438.)

Alaraajan linjauksen sdilymistd liikkeessd voi tarkastella esimerkiksi kyykkytestin
kautta. Kyykkya tehdessa linjauksen tulisi sdilyd koko ajan muuttumattomana. Testid
tehdessd linjauksessa voi tapahtua muutoksia esimerkiksi polvet 1dhentyvit ja jalka-
terdt kadntyvit ulospdin. Testin voi tehdd joko kyykiten kahdella jalalla tai yhdelld
jalalla. Molemmilla alaraajoilla seistessd liikkeet ovat tukevampia ja linjausvirheet
pienempid verrattuna yhdelld raajalla seistessd. Huono yhden raajan kuormituksen
hallinta muuttaa lantion sekd kuormittamattoman alaraajan asentoa seké selkdrangan
kiertyvyyden hallintaa. (Liukkonen ym. 2012.) Lentopallolle lajinomaisempi testi
kyykkytestiin verrattuna on pudotushyppytesti (Kuva 1). Tassékin testissd tarkkail-
laan lantion, polvien ja nilkkojen asentoa hypyn ponnistusvaiheen ja alastulon aika-
na. Testi testaa urheilijan kykya hallita alaraajojen linjaus liikkeen aikana. Alaraajo-
jen linjauksen sdilyttdmiseksi tarvitaan alaraajojen hyvdd neuromuskulaarista kont-

rollia. (Barber-Westin, Smith, Cambell & Noyes 2010, 3055-3061.)
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Kuva 1. Pudotushyppytestin oikeaoppinen suoritus (muokattu Lacasamorett.com.

2017)

Polvilumpion kulkua ohjaa quadriceps-mekanismin vetosuunta ja patella janteen
kiinnityskohdan sijainti sddriluussa. Spina iliaca anterior superiorin ja patellan keski-
pisteen seké patellan keskipisteen ja sdériluun tuberculumin vélistd kulmaa sanotaan
Q-kulmaksi (Kuva 2). Sukupuolten vililld on eroa Q-kulman suuruudessa. Miehilla
normaaliarvona pidetddn 8°-14° ja naisilla 11°-20°. Mité suurempi polven Q-kulma
on, sitd suurempi polvilumpion sivuittaisveto. Tekijoihin jotka lisddvat Q-kulmaa
kuuluvat 16ystynyt sisempi sivuside (ligamentum collaterale mediale), lonkan asen-
nollinen sisdkierto/ldhennys, jalkaterén pronaatio, sekd naissukupuoli. (Neumann

2002, 462.)

Kuva 2. Polven Q-kulma (orthobullets.com 2017)
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Kineettinen ketju eli liikeketju tarkoittaa perdkkéisten nivelien toimintaa ja niiden
vaikutusta toisiinsa. Suorituskyvyn nékokulmasta jokaisen liikesegmentin hallinnalla
ja toiminnalla voima ja energia siirtyvit ketjun sisdlld segmentisti toiseen. Urheilus-
sa kineettistd ketjua usein kéytetddn kuvaamaan eri lajien liikkeitd kuten juoksua,
heittoa ja hyppya. Kineettistd ketjua tarkastellaan usein silloin kun urheilussa vaadi-
taan joko voimakasta lihastyotd tai toistuvaa voiman kéyttod. Heikkous jossain ki-
neettisen ketjun segmentin alueella siirtdd hiirion toiselle ketjun osalle ja ylikuormit-
taa kehon osia ja heikentdi suoritusta. (Joyce & Lewindon 2016, 77, Liukkonen &
Saarikoski 2010, 108.) Esimerkiksi heikko nilkan fleksio (koukistus) voi aiheuttaa
polvinivelessd suurempaa fleksiomomenttia hypyistd alas tullessa, jolloin polven

etuosan vammojen riski kasvaa. (Joyce ym. 2010, 323).

Kineettinen ketju voidaan jaksaa avoimeen ja suljettuun kineettiseen ketjuun. Avoi-
messa kineettisessd ketjussa raajan kauimmaisin osa ei ole kuormitettuna esimerkiksi
hypyn ilmalennon aikana jalkaterd. Nivelet voivat toimia joko yksin tai yhdessi. Nii-
hin vaikuttavat lihasten aikaansaama liike tai heilurimomentti. Nivelten liikkeet ta-
pahtuvat akseliinsa ndhden itsendisesti, vaikka useampi nivel olisikin liitkkeessd. Sul-
jettu kineettinen ketju syntyy, kun alaraajan kauimmaisin osa on kontaktissa alus-
taan. Niveliin vaikuttavat lihasvoiman lisdksi painovoiman ja alustanreaktiovoiman
vuorovaikutus. Taméd muuttaa nivelakseleiden asentoa ja niiden vaikutus koko ala-

raajaan muuttuu. (Saarikoski & Liukkonen 2010, 108-109.)

3.2 Lonkka

Lonkkanivel (Kuva 3) on pallonivel. Kuperan pinnan muodostaa reisiluun péd, lonk-
kaluun koveran pinnan muodostavat facies lunata ja fossa acetabuli. (Kaltenborn &
Evjenthin 2013, 172.) Suuret ja vahvat nivelsiteet ja lihakset pitdvét reisiluun pdén
syvalld ja tukevasti lonkkakuopassa. Paksut kerrokset nivelrustoa, lihaksia ja reisi-

luun péén luuhohka vaimentavat suuria voimia jotka kulkevat lonkan lapi. Lonkkani-
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vel mahdollistaa suuret liitkelaajuudet, sekd kannattelee koko yladruumiin painoa.

(Neumann 2002, 394-395; Hervonen 2004, 209.)

Lonkkanivelessd on kolme suurta nivelsidettd: ligamentum iliofemorale, ligamentum
pubofemorale ja ligamentum ischiofemorale, jotka muodostavat lonkkanivelen ni-
velkapselin ulkopinnan. Nivelkapseli kiinnittyy lonkkakuopan reunaan ja ulottuu rei-
siluun kaulan alaosaan. Nivelsiteiden ja lihasten passiivinen jannitys kontrolloivat
lonkkanivelen liikettd. (Gilroy ym. 2012, 388; Neumann 2002, 397; Hervonen 2004,
210-212). Reisiluun péén ja lonkkakuopan sisdpinnan vililld oleva ligamentum teres

stabiloi lonkkaniveltd ylldmainittujen ligamenttien lisdksi (Neumann 2002, 394).

Anterior view

lliofemoral "\
ligament

Exposed head
of femur

Ischiofemoral

Pubofemoral
ligament

== | Obturator

7_ } externus

lliopsoas tendon (cut)

Kuva 3. Lonkkanivel ja ligamentit etupuolelta kuvattuna (Neumann 2002, 399)

Vaikka reisiluun pdd on nivelsiteiden ansiosta tukevasti lonkkakuopassa, tarvitsee
nivel myds lihasten tukea (Kuva 4). Kun ihminen seisoo, tasapainoa ylldpitavat aktii-
visesti erityisesti lonkkanivelen lihakset, mutta my0s erdét selkélihakset seka alaraa-
jojen lihakset. (Hervonen 2004, 212.) Lonkan koukistajalihakset ovat iliopsoas, sar-
torius, rectus femoris sekd adductor longus. Iliopsoas koostuu kahdesta lihaksesta:
psoas major ja iliacus. Lonkan ojentajalihakset ovat gluteus maximus, biceps femoris
(pitkd péd), semitendinosus ja semimembranosus, sekd adductor magnus. (Neumann

2002, 410,415.)

Lonkan loitontajalihakset ovat gluteus maximus gluteus medius, gluteus minimus

seki tensor fasciae latae (Neumann 2002, 421). Ndma lihakset stabiloivat lonkkaa
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keski- ja sivusuunnassa (Gross, Fetto & Rosen 2009, 286). Lonkan l&hentéjélihakset
ovat pectineus, adductor longus, adductor magnus, adductor brevis ja gracilis. Ne
muodostavat voimakkaan lihasten ryhmén reisiluun sisépuolelle. Léhentdjdlihasten
tarkein tehtdvd on viedd jalkaa sisddnpdin. (Neumann 2002, 412-413, Hervonen

2004, 220-222.)

Lonkkanivelen ulkokiertoa tekevit lihakset ovat gluteus maximus, piriformis, obtura-
torius internus, gemelli (m. gemellus superior, m. gemellus inferior), quadratus femo-
ris sekd obturatorius externus (Neumann 2002, 424). Lonkkanivelen sisdkiertdjali-
hakset ovat m. gluteus mediuksen ja m. gluteus minimuksen etuosat sekd m. tensor

fasciae latae (Gilroy, ym. 2012, 400-401).

N <

Tensor

Kuva 4. Lonkkaniveltd stabioivat lihakset (Gilroy ym. 2012, 399)

3.3 Polvi

Polvinivel (Kuva 5) on ihmisen kookkain nivel ja se sijaitsee kahden pitkén varren,
sadri- ja reisiluun vélissd. Nivel on toiminnallisesti sarananivel, mutta sallii myos
pienen méérdn kiertoa. Polvinivelen heikko lukkiutuvuus on tirkedd hyville liikkun-
takyvylle, mutta timd on myds yksi syy miksi polvi on herkké erilaisille vammoille,

varsinkin koukistuneena. (Magee 2014, 765; Palastanga, Field & Soames 2006, 357.)
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Polvinivel muodostuu kolmesta luisesta rakenteesta: reisiluu, sddriluu ja polvilumpio.
Nivelpinnat muodostuvat reisiluun ja sddriluun vilille, seki reisiluun ja polvilumpion
vilille. (Gross ym. 2009, 327.) Reisiluun kuperan nivelpinnan muodostaa epicondy-
lus medialis ja epicondylus lateralis joita peittdd rustokerros. Sddriluun tasaisen ni-
velpinnan muodostaa condylus medialis tibiae ja condylus lateralis tibiae joita my0ds
peittdd rustokerros. Myods polvilumpion alapintaa peittdd rustokerros. Pohjeluu ei
kuulu polviniveleen, mutta on tirked osa polvinivelen liikkeessd, silld pohjeluun péaa
on takareiden (biceps femoris) ja fibular collateral nivelsiteen kiinnityskohta. Pohje-
luu niveltyy sédriluun kanssa. (Maeuer 2011, 2-3, 6.) Epdtasaisuuden reisiluun ja sda-
riluun nivelpintojen vililld tasoittaa kierukat (medial meniscus ja lateral meniscus).
Kierukat koostuvat kollageeniséikeiden ja rustotyyppisten solujen yhdistelmdstd. Ne
mahdollistavat mahdollisimman suuren tukipinnan kaikissa polven eri asennoissa
sekd suojelevat nivelpintoja mekaanisilta vaurioilta esimerkiksi tardhdysten aikana.
(Maecuer 2011, 7; Platzer 2009, 208; Hervonen 2004, 229.) Medial meniscus (sisé-
puolinen kierukka) on C-kirjaimen muotoinen ja lateral meniscus muistuttaa O-
kirjainta. Kierukoiden ulkoreunat kiinnittyvét nivelkapseliin ja niitd yhdistdd pieni
poikittainen nivelside ligamentum transversum genus. Medial meniscus on kiinnitty-
nyt my0s voimakkaaseen nivelsiteeseen (ligamentum collaterale mediale), miké te-
kee siitd vihemmin liikkuvan verrattuna lateral meniscukseen ja tdstd syystd me-

niscus mediale on alttiimpi vaurioille. (Hervonen 2004, 229.)

Polvinivelen nivelkapselilla on tarked tehtiva stabiloida ja ohjata niveltd. Lisdksi mo-
lemmat sivusiteet (ligamentum collaterale mediale ja ligamentum collaterale laterale)
seki eturistiside (ligamentum cruciatum anterius, ACL) ja takaristiside (ligamentum
cruciatum posterius, PCL) kontrolloivat nivelen liikkeiden jokaista vaihetta. Myos
vahvat lihasten jdnteet vahvistavat ja tukevat nivelkapselia joka puolelta. (Maeuer
2011, 10.) Sivusiteet sijaitsevat polvinivelen molemmin puolin ja ehkéisevit liiallista
varus (lankisddri) ja valgus (pihtipolvi) virheasentoa. Polvea koukistaessa Ligamen-
tum collaterale medialen etusédikeet ovat kiristyneend, kun taas nivelsiteen ta-
kasiikeet ovat 16ysdand mikd mahdollistaa polvinivelessi kiertoliikkeen. Ligamentum
collaterale laterale kiristyy polvea ojentaessa ja 10ystyy polvea koukistaessa ja nédin
sallii polviniveleen kiertoliikettd. (Gross ym. 2009, 327; Maeuer 2011, 10-13.) Pol-

vea koukistaessa ristisiteet pitdvét nivelpinnat yhdessd (Hervonen 2004, 228). Taka-
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ristiside on vahvempi kuin eturistiside ja se kulkee reisiluun mediaalisesta kyhmysti
sadriluun taakse keskelle. PCL-ligamentti rajoittaa polven koukistusliikettd. Molem-
mat ristisiteet my0s rajoittavat sddriluun etu-taka -suuntaista liikettd suhteessa reisi-
luuhun. ACL-ligamentti kulkee sddriluun takaa keskeltd reisiluun lateraaliseen kyh-
myyn. Eturistiside rajoittaa polven ojennusta ddriasennossa. Ristisiteiden ristikkdisen
kulkusuuntien vuoksi jokaisessa polven liikkeessd toinen ristiside tai osa sidettd on

kiristyneeni ja ndin tukemassa polvea. (Platzer 2009, 208, 212; Maeurer 2011, 14.)

Kuva 5. Polvinivel ja ligamentit edesti ja takaa (Gilroy ym. 2012, 412)

Polvinivelen lihakset (Kuva 6) tukevat alaraajaa silloin kuin raajassa on paino pailla.
Lihakset myds liikuttavat polviniveltd ojennukseen ja koukistukseen. Polvinivelen
ojentajalihakset ovat quadriceps femoris ja tensor fasciae latae. Polven koukistajali-
hakset ovat biceps femoris, semitendinosus, semimembranosus, sartorius, gracilis,
popliteus ja gastrognemius. (Maeurer 2011, 14.) Polvinivelessd tapahtuu myds sisé-
ja ulkorotaatioliikettd. Rotaatio on mahdollinen vain silloin kun polven sivusiteet ei-
vit ole kiristyneend eli polven ollessa yli 30° koukistettuna. Sisdrotaatiossa aktivoi-
tuvat semimembranosus, semitendinosus, gracilis, sartorius ja popliteus. Ulkorotaati-
ossa aktivoituvat biceps femoris. Myos viimeisen 30° ojennuksen aikana, kun paino

on raajan piilli, tapahtuu niin sanottu polven lukkomekanismi, miké saa aikaan noin
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5° sisédrotaation polvinivelessd. Tdhén rotaatioon ei tarvita lihasaktivaatiota. (Mau-

erer 2011, 1; Platzer 2009, 253.)

Antevioe sperior
i spine:

Antevioe intecsoe
Hacspine

Metabutr roof

Dteealis

Kuva 6. Polviniveltd liikuttavat lihakset takaa ja edestd (Gilroy ym. 2012, 402)

3.4 Nilkka ja jalkaterd

Nilkka (Kuva 7) koostuu useammasta nivelestd: ylempi nilkkanivel (articulatio ta-
locruralis), sekd alempi nilkkanivel (articulatio subtalaris) (Hervonen 2004,
242,245). Ylempi nilkkanivel on sarananivel ja koostuu telaluusta (talus), sdériluusta
ja pohjeluusta. Ylemmén nilkkanivelen liikkeet ovat koukistus ja ojennus. Alempi
nilkkanivel koostuu kantaluusta (calcaneus) ja telaluusta. Nivel on painoa kantava ja
sddtelee muiden nivelen toimintaa ja jalan stabiliteettia. Alemman nilkkanivelen liik-

keet ovat pronaatio ja supinaatio. (Neumann 2002, 484, 489.)

Nilkassa on paljon nivelsiteitd. Ylempdin nilkkaniveleen vaikuttavat ligamentum
deltoidea, mikd voidaan jakaa kolmeen osaan: tibionavicular, tibiocalcaneal, seké
tibiotalar. My®ds talofibular anterior, talofibular posterior ja calcaneofibular ligamen-
tit tukevat ylempad nilkkaniveltd. Alempaa nilkkaniveltd tukevat Deltoidea ligamen-

tin tibiocalcaneal osa, sekéd calcanoofibular ligamentti. Ligamentit tukevat nilkkaa
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kaikissa liikesuunnissa ja pyrkivét rajoittamaan liiallista liikettd. (Neumann 2002,

486; Platzer 2009, 222.)

Lateral view
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Kuva 7. Nilkkanivel ja nivelen ligamentit (Neumann 2002, 485)

Nilkan koukistajalihakset ovat tibialis anterior, extensor hallucis longus, sekd exten-
sor digitorum longus. Nilkan ojentajalihaksia ovat gastrocnemius, soleus, peroneus
longus, peroneus brevis, flexor digitorum longus seké tibialis posterior. Pronaatiolii-
kettd tekevit peroneus longus, peroneus brevis, extensor digitorum longus, seké pe-
roneus tertius. Supinaatioliikettd tekevit gastrocnemius, soleus, tibialis posterior,
flexor hallucis longus, flexor digitorum longus, seki tibialis anterior. Nilkan koukis-
tus ja ojennus tapahtuvat ylemmaista nilkkanivelesté ja pronaatio ja supinaatio alem-

masta nilkkanivelestd. (Gilroy ym. 2012, 420-423; Platzer 2009, 266.)

Jalkaterd on monimutkainen kokonaisuus, jossa on kaiken kaikkiaan 26 luuta, 55 ni-
veltd, 107 nivelsidettd seké 31 lihasta. Jalkaterd voidaan jakaa kahteen osaan. Etum-
maisen osan muodostavat jalkapoyddn luut (Skpl) sekd varpaiden luut (14kpl).
Etummainen osa on rakenteeltaan melko 10ysé, minké takia se on altis virheasennoil-
le. Takimmaisen osan muodostavat veneluu (navicular), kuutioluu (cuboid) seka vaa-
jaluut (cuneiform lateral, intermediale, mediale). Vaajaluut ja kuutioluut muodosta-
vat kiilamaisen rakenteen mikd kantaa jalkapdyddn kuormaa. Jalkapdydin luut ja
kuutioluut kiilautuvat toisiaan vasten ja tukevat jalan kaarirakennetta. (Liukkonen
ym. 2012.) Jalkaterdn ligamenttien tehtéivd on tukea jalkaterdn luita ja kaarirakennet-
ta. Lihakset jalkaterdssd liikuttavat jalkaterdd ja varpaita, sekd tukevat jalkaterin ra-

kenteita ligamenttien tavoin. (Platzer 2009, 227,271.)
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Jalkaterdn sisdreunan rakenne muodostaa joustavan ja jousimaisen sisdkaaren, kun
taas ulkoreunan rakenne muodostaa jadykemmin luisen ulkokaaren. Jalkaterdn etu-
osassa kulkee poikittainen kaari. Kaaret ovat yhteydessé toisiinsa vaajaluiden muo-
dostaman holvirakenteen kautta. Kaarirakenteiden keskindiset suhteet vaikuttavat
koko alaraajan ja sitd kautta lantion ja selén toimintaan. Korkeakaarinen jalkaterd on
yleensd jaykka ja sitd kautta huono iskunvaimentaja, kun taas matalakaarisessa jalka-

terdssé koko jalkapohja kuormittuu. (Saarikoski ym. 2012.)

4 YLEISIMMAT POLVIVAMMAT LENTOPALLOILIJOILLA

Polvi on yksi yleisimmin vammautuvista nivelistd johtuen sen rakenteesta ja niveleen
kohdistuvasta painosta. Joka vuosi yli 5,5 miljoonaa ihmistd kdy tapaamassa l4dkaria
polvivaivojen takia. (Salerno 2009, 3-4.) Yhdistelma aktiivista lihastoimintaa seka
neuromuskulaarinen kontrolli edesauttaa polvinivelen stabiliteettia erilaisten urheilu-
suoritusten aikana esimerkiksi hypatessd tai suunnanmuutoksissa. Miké tahansa muu-
tos polven biomekaniikassa lisdd polvivamman riskid. (Nessler, Denney & Sampley

2017.)

Polvivammat voidaan jakaa rasitusvammoihin ja akuutteihin vammoihin riippuen
vamman syntymekanismeista ja oireista. Akuutti vamma tapahtuu nopeasti ja niiden
synty on helposti kuvattavissa. Kun taas rasitusperdiset vammat syntyvét véhitellen.
Rasitusvammoissa dynaaminen tai staattinen rasitus aiheuttaa sisdistd kuormitusta
rakenteille jotka ehkiisevdt kudoksen vaurioitumista. Rasitusvamma syntyy, kun té-
mé kuormituksen sietokyky ylittyy. (Bahr, Engebretsen, Laprade & Bolic 2012, 1-2.)
Yleisimmadt lentopalloilijoiden polvivammat ovat: hyppédédjan polvi, eturistiside

vammat sekd kierukkavammat (Agel ym 2007).
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4.1 Polvivammoille altistavat tekijét

Harjoittelun periaate on, ettd keho reagoi tiettyyn harjoitteeseen tietylld tavalla.
Kuormituksen lisddminen kehittdd kudoksia ja kudoksesta tulee vahvempi ja kesta-
vampi. Kuitenkin jos harjoituskuorma ylittdd kudoksen sietokyvyn, syntyy vammoja.
(Bahr ym. 2012, 2-3). Vammat johtuvat yleensd vasymyksestd, aikaisemmasta vam-
mataustasta, huonosta fyysisestd valmistautumisesta ja joskus myds huonosta tuurista
(Joyce ym. 2016, 11). Rasitusvammojen riski lisdéntyy, kun harjoituskuorma liséén-
tyy, varsinkin silloin riski on suurempi, kun harjoituskuorma lisdéntyy akillisesti

esimerkiksi harjoitusleirien tai kauden alun aikana. (Bahr ym. 2012, 3.)

Vammoille altistavat tekijidt voidaan karkeasti lajitella kahteen ryhméén: urheilijan
ominaisuuksiin liittyvat tekijat sekd muut tekijat. Ominaisuuksiin liittyvid tekijoita
ovat muun muassa iké, sukupuoli, ruumiinrakenne, fyysinen kunto, lajinomaiset tai-
dot seki psyykkiset tekijat. Osaan nidisté tekijoistd ei voi vaikuttaa esimerkiksi ik tai
sukupuoli, kun taas osaan tekijoistd pystyy vaikuttamaan, esimerkiksi neuromusku-
laarinen kontrolli tai voima. Muita tekijoitd on esimerkiksi ympdaristd, urheilulajin

ominaisuudet, urheiluvélineet seké suojavarusteet. (Leppanen 2017, 22,23.)

Linjausvirheet voivat ennustaa polvivammojen syntyd. Polven varus-kulma (lénki-
sddrisyys) ei rasita niveltd toiminnallisesti, ellei kulma ole suuri. Kuitenkin varus-
kulma yhdistettyni eturistisiteen heikkouteen voi aiheuttaa polvinivelen instabiliteet-
tia ja sijoiltaan menoa. Suurentunut polven valgus-kulma voi lisétd polvivammojen
esimerkiksi eturistisidevamman riskid. Linjausvirheet rasittavat nivelid epétasaisesti
ja esimerkiksi polvinivelessé kuluttaa nivelen rakenteita vain toiselta puolelta (Cooke
ym. 2000, 101,103,104). Heikentynyt lantion hallinta voi vaikuttaa alaraajojen lin-
jaukseen ja sitd kautta lisdtd polvivammojen riskid (Khayambashi, Ghoddosi, Straub
& Powers 2015). Jalkaterdn kaaren rakenteen muutokset muuttavat alaraajan linjaus-
ta ja ndin liikeketjun kautta vaikutukset jatkuvat polviin, lonkkiin ja selkdrankaan

(Saarikoski ym. 2012).

Naisurheilijoilla muuttunut tai heikentynyt neuromuskulaarinen kontrolli urheilusuo-

ritusten aikana voivat lisétd polvivammojen riskid. On tutkittu, ettd alaraajojen val-
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gus-asento ja polven loitonnusliike ja vddntdvoima hypystéd alastulon aikana voi en-
nustaa eturistisidevammaa. Sama valgus-asento on havaittu naisurheilijoilla louk-

kaantumisen aikana. (Myer, Chu, Brent & Hewett 2008.)

Lentopallossa iskulydnti ja torjunta ovat yleisimmin yhdistetty vammoihin. Yhdys-
valloissa National Collegiate Athletic Associationin (NCAA) mukaan yliopistolento-
pallon 1 Divisioonassa vammat syntyvit useammin pelissd kuin harjoituksissa ja
my0s Bahr ja Bahr (1997) raportoivat samaa omassa tutkimuksessaan. (Reeser &
Bahr 2008, 84; Bahr & Bahr 1997.) Yleensd vammat syntyvit tilanteissa missd ei
tapahdu kontaktia toisen pelaajan kanssa, kun vauhti hidastuu, sivuttaisliikkeissé tai
hypyistd alastulossa joiden aikana tulee suuri sisdinen rasitus polviniveleen. (Hewett,
Myer, Ford, Heidt, Colosimo, McLean, van den Bogert, Paterno & Succop 2005,
493.) Lentopallossa rasitusvammat ndyttévit olevan yhtd yleisid kuin akuutit vammat

(Augustsson, Augustsson, Thomeé¢ & Svantesson 2005, 433).

4.2 Eturistisidevamma

Eturistisidevamma on yleinen urheiluun liittyvd polvivamma. Tyypillisesti vamma
syntyy, kun alaraaja on kosketuksissa alustaan, polvikulma on 10°-30° ja liikkeeseen
yhdistyy #killinen suunnanmuutos. Tdmé saa aikaan sddriluun kiertoliikkeen mika
aiheuttaa eturistisiteen katkeamisen. (Suomalainen, Sillanpdd & Jérveld 2014.)
Yleensé eturistiside repedd kokonaan, mutta koska se koostuu kahdesta kimpusta voi
myo0s vain toinen kimppu revetd. Eturistisidevamman saaneista 75 % saavat my0s
kierukkavamman, 80 % saa ruhjevamman luuhun ja 10 % saa rustovamman. (Bahr,
ym. 2012, 370.) Naisurheilijoilla on jopa 4-6 kertainen riski saada eturistisidevamma

kuin miesurheilijoilla (Pasanen ym. 2005, 1; Myer ym. 2008).
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4.3 Kierukkavamma

Polven kierukkavamma syntyy tyypillisesti kiertoliikkeessé, kun polvi on kuormitet-
tuna. Asennosta riippuen ulompi tai sisempi nivelkierukka joutuu voimakkaan vedon
ja puristuksen kohteeksi ja niin kierukkaan syntyy repedmd. Sisempi nivelkierukka
vaurioituu useammin, silld se on tiukemmin kiinni sddriluussa ja ndin liikkuu vé-
hemmin. (Saarelma 2017; Walker 2014, 193.) Vamman ei tarvitse olla voimakas,
mutta yleensid se on dkillinen ja syntyy odottamatta, jolloin polvessa tuntuu rusahdus
ja vihlaisu. Aluksi polvi voi olla kivuton, mutta saattaa turvota ja painon varaaminen
ja polven ojentaminen ovat kivuliaita. Kierukan verenkierto on ldhinné vain reuna-
alueilla, sisempi litted osa on ilman verisuonitusta, joten kierukan revetessd vain reu-

na-alue parantuu. (Orava 2012, 190-191.)

4.4 Hyppaidjin polvi

Hyppédjan polvi on yleinen rasitusvamma urheilulajeissa, joissa vaaditaan suurta
voimantuottoa alaraajan ojentajalihaksilta. Lentopallossa jopa 45 %:lla pelaajista on
hyppdijén polvi oireyhtyma. (Bahr & Bahr 2014.) Hyppiijén polvessa kipu paikan-
tuu rasituksen aikana polvilumpion kirjen kohdalle ja sen alapuolelle. Alueella voi
olla turvotusta ja kosketusarka kipupiste. Kipua esiintyy polven ollessa koukussa,
seisomaannousussa ja portaita kévellessd. Aluksi oireet ovat lievid ja urheilija pystyy
harjoittelemaan ja pelaamaan, mutta hoitamatta oireilu jatkuu ja muuttuu pahemmak-
si, eikd urheilu onnistu. (Orava 2012, 216-217.) Hyppédjan polven riski kasvaa sil-
loin kun hyppyjen miiré ja korkeus lisddntyvit. Nuorten lahjakkaiden lentopalloili-
joiden kohdalla yksi lisdtunti harjoittelua ja lisderd pelissd viikoittain lisdévit hyp-
padjan polven riskid. Miehilld ilmenee hyppédjan polvi oireyhtymdd enemmén kuin
naisilla, mikd johtunee miesten paremmasta ponnistusvoimasta ja hyppykorkeudesta

mika aiheuttaa lisdrasitusta polvilumpion alakérjen kohdalle. (Bahr & Bahr 2014.)
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5 LENTOPALLOILOIJOIDEN POLVIVAMMOIJEN
ENNALTAEHKAISY HARJOITTELUN NAKOKULMASTA

Ennaltaehkdisy eli preventio urheilussa perustuu vammojen syntymekanismien ja
riskitekijoiden ymmaértimiseen ja tunnistamiseen (Leppdnen & Pasanen 2015, 5).
kiksi sisdisiin riskitekijoihin kuten lihasvoimaan ja motoriseen kontrolliin harjoitte-
lulla pystytddn vaikuttamaan. Harjoitusohjelma tulee suunnitella urheilulajiin sopi-
vaksi ja se tulisi ottaa kdyttoon kéytdnnon harjoittelussa ja valmennuksessa. (Leppé-
nen 2013.) Vammojen ennaltachkiisyssd pyritddn vahentimain kudoksiin kohdistu-
vaa lyhyt- ja pitkdkestoista stressid ja/tai lisdtd stressinsietoa kudoksessa. Harjoitus-
ohjelman suunnitteleminen niin, ettd harjoituskuormitus vaihtelee péivittdin, viikoit-
tain ja kuukausittain vdhentdd vammojen ja sairastumisien riskid. (Joyce ym. 2016,

11,12).

Augustsson ym. tutki ruotsalaisten lentopalloilijoiden (n 158) urheiluvammoja ja nii-
den ennaltachkéisyd. Tutkimuksen mukaan 96% pelaajista raportoi osallistuneensa
jonkinlaiseen ennaltachkdisevddn harjoitteluun ennen lentopallokauden alkua. Kau-
den aikana 97% osallistui ennaltachkéisevdin harjoitteluun. Kaikkiaan 82 pelaajaa
sai jonkinlaisen vamman. Polvivammoja oli 17% kaikista vammoista, mikd oli
toiseksi eniten. Hieman yli puolet lentopalloilijoista loukkaantui kauden aikana. (Au-

gustsson ym. 2005, 436-437.)

Naisurheilijoilla on suurempi riski polvivammoille lajeissa missd tulee paljon hyppy-
jd ja suunnanmuutoksia kuten lentopallossa verrattuna samaa lajia harrastaviin mie-
hiin (Irmischer, Harris, Pfeiffer, DeBeliso, Adams & Shea 2004, 703; Myer, ym.
2004; Myer ym. 2008). Yleensd vammat tulee huonon hypystd alastulon tai nopean
suunnanmuutoksen aikana. (Irmischer ym. 2004, 703). Alaraajojen liikeketjuilla néi-
den liikkeiden aikana on suuri vaikutus vammojen syntyyn, silld kuormitus ja voi-
mien muutokset ligamenteissa, kierukassa/rustossa seké luussa kulkevat koko ketjun
lapi. (DiStefano, Padua, DiStefano & Marshall 2009, 496.) Naisurheilijoilla polvi-

vammojen ennaltachkdisevé harjoittelun tulisi kontrolloida kuormitusta jota ilmenee
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hypyistd alas tullessa, kun polvet ovat valgus-asennossa. (Berber-Westin ym. 2010,

3055).

Urheiluvammojen ennaltaehkéisevissd tutkimuksissa on paljon kiytetty “one-size-
fits-all” —tyyppisesti harjoitusohjelmia, missé kaikki yksilot tekevét saman harjoitus-
ohjelman mukaan huomioimatta yksilon tarpeita. Urheiluvammojen ennaltaehkdisy
voisi olla tehokkaampaa, jos jokaiselle yksildlle kartoitettaisiin oma harjoitusohjelma

urheilijan omien tarpeiden mukaan. (DiStefano ym. 2009, 496.)

5.1 Alkuldmmittely

Lammittely on tirked osa urheilusuoritusta. Lammittelyn tarkein tarkoitus on valmis-
taa mieli ja keho urheilusuoritusta ja kuormitusta varten. Vaikutusmekanismi on ke-
hon ldmpdétilan nouseminen ja samalla lihasten ldmpdétila nousee, jolloin lihakset
pehmenevit ja notkistuvat. Hermoston toiminnallisen aktiivisuuden lisdantyessd li-
hasten ja samalla myds liikkeiden hallinta paranee ja loukkaantumisriski pienenee.

(Ylinen 2010, 36).

Alkuldmmittely voi olla joko aktiivista tai passiivista. Aktiivinen ldmmittely tarkoit-
taa yleistd alkuldmmittelyd tai lajispesifistd alkuldammittelyd. Alkuldmmittely tulisi
suunnitella niin, ettd urheilija tuntee kehon ldmpenevdn, mutta ei kuitenkaan vasy
lammittelyn aikana. Urheilijan tulisi kdyttad lammittelyyn aikaa ja vaivaa, jotta se
olisi tehokasta. (Woods, Bishop & Jones 2007, 1090-1091; Walker 2014, 21-22.)
Lammittely on erityisen tdrkedd ennen hyvdd koordinaatiota, nopeaa voimantuottoa
ja tarkkuutta vaativissa suorituksissa. Limmittelyn tavoitteena on hermoston aktivaa-
tio, kudosten elastisuuden lisddminen, koordinaation parantaminen, kehon lampdétilan

nosto ja verenkierron vilkastuminen. (Ylinen 2010, 36.)
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5.2 Harjoittelu vammojen ennaltachkéisyssé

Vammoja ehkéisevin harjoittelun tulisi kuulua rutiininomaisesti viikoittaiseen har-
joitteluun ympérivuotisesti. Polvivammoja ehkéisevdn harjoittelun tavoitteena on
toteuttaa harjoitteita vihintdén 2-3 kertaa viikossa. (Pasanen & Leppdnen 2015.) En-
naltaehkdisevén harjoitusohjelman liséksi harjoittelun monipuolisuus ja suunnitel-
mallisuus luovat perusteet nuorelle turvalliseen harjoitteluun. Parhaan hy6dyn saa-
miseksi harjoitteet tulisi tehdd hyvin keskittyen ja molemmin puolin, ettei puolieroja
padse syntymién. Harjoittelu kannattaa aloittaa vahvemmalla raajalla, jotta hermosto
tottuu oikeaan liikerataan ja heikomman raajan on helpompi suorittaa sama liike oi-
kein. Uusien liikkeiden hyvin opettelu on tirkedd vammojen ennaltachkéisyssa.
(Seppénen, Aalto & Tapio 2010, 101, 117-120.) Harjoittelun tavoitteena on valmis-
tella urheilijan keho sellaisiin suorituksiin ja tilanteisiin missd loukkaantumisriski on
suuri. Liséksi oikeanlaisilla litkesuorituksilla voidaan ennaltachkéisté rasitusvammo-

jen syntyd. (Ahonen & Parkkari 2011, 18.)

Fyysinen kunto on monen osatekijan summa. Tarkeimmét alueet ovat: voima, teho,
nopeus, kestavyys, lilkkuvuus, tasapaino, koordinaatio, ketteryys seki taidot. Harjoit-
telun tulisi sisdltad kaikkia fyysisen kunnon osa-alueita. (Walker 2014, 30.) Harjoit-
telun méaarilla ja loukkaantumisriskilld on jonkinlainen yhteys, mutta on myds todet-
tu, ettd harjoittelu vihentdd loukkaantumisen riskid. Liikaa harjoittelu ja liian vdhén
harjoittelu lisdd loukkaantumisen riskid, joten harjoittelussa tulisi 16ytdd kultainen
keskitie. Kuitenkin liiallinen keskittyminen harjoittelun haittapuoliin voi haitata har-
joittelun tuomia positiivisia vaikutuksia. Harjoittelun tulisi kuormittavuudeltaan olla
sellaista, ettd urheilija pystyy sietiméén kilpailutilanteen intensiteettid ja uupumusta

ja sitd kautta suoriutumaan kilpailutilanteesta. (Gabbett 2016.)

Kudoksen liiallisen kuormituksen vdhentdmiseksi on kaksi keinoa. Ensimmadinen
keino on, ettd urheilija ei tee liikkeité/harjoitteita jotka aiheuttavat liiallisen kuormi-
tuksen kudoksille mitkd eivét siedd sitd. Toinen keino on uupumuksen sietdminen, eli
kunnon parantuminen. Uupumus voi heikentdd lihaksen kykya reagoida nopeisiin ja

dkkindisiin liikkeisiin. Valmentajan tulee osata suunnitella harjoitukset niin, ettd ur-
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heilijalla on myos aikaa palautua, jolloin harjoittelusta aiheutunut uupumus ei kasva

niin suureksi, ettd vammojen riski kasvaa. (Joyce ym. 2016, 11,12.)

5.2.1 Neuromuskulaarinen harjoittelu

Neuromuskulaarinen tarkoittaa hermo-lihas-jérjestelmien keskindistd riippuvuussuh-
detta ajatellen keskushermoston vaikutuksia lihasjdrjestelmdén, joka kontrolloi luu-
rankoamme. Lihakset ovat vastuussa koordinoidusta lihasaktivaatiosta, joka ohjaa
asennonhallintaa, sdételee dynaamista stabiliteettia, sekd tuottaa optimaalisia liike-
malleja. Neuromuskulaarinen kontrolli voidaan méiéritelld tasapainottavien lihasten
tiedostamattomana aktivointina, joka stabiloi sekd valmistaa ja vastaa nivelen liikkei-
siin. (Page, Frank & Lardner 2010, 19.) Esimerkiksi polvinivelen stabiliteettid on ku-
vattu monimutkaiseksi systemaattiseksi neuromuskulaariseksi yhteisvaikutukseksi,
johon kuuluvat ligamentit, vaikuttaja-vastavaikuttaja lihaspari (fleksorit ja ekstenso-
rit), luut ja ligamenttien sensoriset mekanoreseptorit, nivelkapseli sekd synergistili-

hakset (Petty 2011, 3).

Neuromuskulaarisen harjoittelu tarkoittaa liiketaidon ja —hallinnan harjoittelua. Sen
on todettu olevan tehokkaampaa kuin eriytetty voimaharjoittelu, kun halutaan paran-
taa lihaksen reagointia. Neuromuskulaarisen harjoittelun on todettu myos parantavan
lihastasapainoa ja voimaa enemmin kuin voimaharjoittelu. Tavoitteena on muuttaa

peutuvat. (Page ym. 2010, 157-158.)

Neuromuskulaarista epdtasapainoa on usein havaittu naisurheilijoilla. Neuromusku-
laariset epétasapainot naisurheilijoilla ovat ligamentti hallitsevuus, quadriceps (etu-
reisilihas) hallitsevuus, seké alaraajan hallitsevuus. Ligamentti hallitsevuus tarkoittaa
urheilun aikana syntyvien voimien suodattamista raajan ligamenteilla lihasten sijaan.
Tédmai ilmenee urheilusuorituksissa siten, ettd polvi on ldhempdnd vartalon keskilin-
jaa. Quadriceps hallitsevuus tarkoittaa epitasapainoa quadriceps ja hamstring (taka-

reiden lihakset) lihasten vélilld. Tamé tarkoittaa esimerkiksi sitd, kun urheilija tulee
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alas hypystd quadriceps-lihakset aktivoituvat aikaisin, jolloin polvikulma alastulossa
jaa pieneksi. Naisurheilijoilla on havaittu lihastasapainoeroja, etenkin hamstring li-
haksien vddntdomomentissa, dominoivan ja ei-dominoivan jalan vililli. (Myer ym.

2004.)

Polven linjausten siilyttdminen liikkeen aikana on térkedd rasitusvammojen ja akuut-
tien vammojen ennaltaehkéisyssi (Joyce & Lewindon 2016, 323). Hypyistd alas tul-
lessa tarvitaan polven neuromuskulaarista kontrollia ja dynaamista stabiliteettia, jotta
alastulo olisi hallittu (Irmischer ym. 2004, 703). Alaraajojen neuromuskulaariset har-
joitteet voivat ehkdistd eturistisidevammoja (Irmischer ym. 2004, 703; Myer ym.

2008; Myer ym. 2004; Waldén, Atroshi, Magnusson, Wagner & Higglund 2012).

5.2.2 Plyometrinen harjoittelu

Plyometrinen harjoittelu on hyppyharjoittelua, misséd eksentrisen lihasjénnityksen
jélkeen tulee nopeasti konsentrinen lihasjannitys. Plyometrista harjoittelua kiytetién,
ettd harjoitteluun saataisiin lisdd lajinomaista tehoa. Hyppyharjoittelu kehittda alaraa-
jojen eksentristd lihastyotd. Harjoitteiden ansiosta lihas pystyy vastaanottamaan
kuormituksen lajisuorituksissa. Eksentrinen lihastyd voi olla jopa kolme kertaa voi-
makkaampaa kuin konsentrinen lihastyd, joten plyometriset harjoitteet auttavat lihas-
ta kestdméédn kovaa eksentristd kuormitusta. Harjoitteet sopivat urheilijan ja aktiivi-
litkkujan harjoitteluun, mutta nuorille ja kokemattomille liikkujille niité ei suositella.
Harjoitteet ovat yleensd vaativia, joten niité ei tule tehdé liikaa, my6skddn viasyneend

ei kannata harjoitteita suorittaa, sillé silloin tekniikka voi hajota. (Walker 2014, 39.)

Plyometrinen harjoittelu voi vaikuttaa hypyistd alastulon tekniikkaan (Irmischer ym.
2004, 703). Harjoittelu missé keskitytdén oikeaan tekniikkaan ja vartalon hallintaan
voi vihentdd vakavia polven ligamenttivammoja (Nessler ym. 2017). Plyometrinen
harjoittelu yhdistettynd muuhun harjoitteluun voi ennaltaehkdistd polvivammoja

(Pollard, Sigward & Powers 2016; Mandelbaum, Silvers, Watanabe, Knarr, Thomas,
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Griffin, Kirkendall & Garrett 2005, 1005-1006; Pollard, Sigward, Ota, Langford &
Powers 2006, 225-226).

Hypyisté alastulon tekniikan harjoittelu on tarkeds. Monissa urheilulajeissa alastuloa
ei voi kontrolloida, esimerkiksi lentopallossa torjuntahypysté alas tullessa, joten ide-
aalinen hypysti alastulo on eri lajeissa hieman erilainen. Turvallisin alastulo ei valt-
taméttd ole tehokkain alastulo, joten alastuloa tulisi harjoitella niin, ettd se olisi mah-
dollisimman turvallinen ja tehokas vallitsevissa olosuhteissa. Yksinkertaisin ja te-
hokkain tapa harjoitella hypystd alastuloa on harjoitteet, joissa on hypyisté alastuloja.

(Joyce & Lewindon 2016, 133.)

5.2.3 Voimaharjoittelu

Voimaharjoittelu pelkéstéén ei vilttdmattd ehkéise polvivammoja, mutta yhdistettyna
muuhun harjoitteluun (neuromuskulaarinen harjoittelu ja plyometrinen harjoittelu)
ennaltachkdisy on tehokasta (Nessler ym. 2017). Eksentrinen ja konsentrinen voima-
harjoittelu yhdistettynd muuhun harjoitteluun voi ennaltaehkdistd hyppadjian polven
kehittymistd (Pena, Moreno-Doutres, Borras, Altarriba, Baiget, Caparrés & Busca
2017, 9). Voimabharjoittelu parantaa lihasten, jénteiden ja luiden vahvuutta. Vah-
vemmat lihakset auttavat pitdiméaén kehon ryhdin hyvéni ja suojaavat nivelid ja luita

litkkuessa ja kontaktissa. (Walker 2014, 33.)

Voimaharjoittelun kautta pyritddn saavuttamaan hyvé lihastasapaino ja harjoittelussa
tulisikin harjoittaa kaikkia lihasryhmié tasaisesti. Jotta voimaharjoittelu olisi mahdol-
lisimman tehokasta, tulee harjoittaa kaikkia lihaksen tydtapoja. Liikkeen eri lihastyd-
tavat ovat eksentrinen-, staattinen- ja konsentrinen lihastyd. Eksentrisessd tyovai-
heessa lihas tydskentelee samalla kun sen pituus kasvaa. Staattinen vaihe tarkoittaa
sitd, ettd lihaksen pituus ei muutu, vaikka lihas on jénnittyneend. Konsentrisessa li-
hastyssa lihas tuottaa voimaa, kun se supistuu. Lihasvoimaharjoittelussa eksentrinen

lihastyd on tehokkainta, joten sité tulisi korostaa. Kehittymisen takaamiseksi voima-
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harjoittelussa drsykettd tulisi vaihdella esimerkiksi suoritusasentoa muuttamalla.

(Seppédnen ym. 2010, 91, 103, 205.)

Lentopalloilijoiden voimaharjoittelu tdhtdi siihen, ettd lentopalloilija saavuttaa mah-
dollisimman hyvén ponnistuskestdvyyden, pystyy pitdméén yleisen suorituskyvyn ja
tehon, seka ylldpitad hyppykorkeuden mahdollisimman korkealla koko ottelun. Len-
topallossa kéytettdvid voimaharjoittelumuotoja ovat kestovoima, maksimivoima, no-

peusvoima ja rdjéhtdva voima. (Hayrinen 2007.)

5.2.4 Liikkuvuusharjoittelu

Liikkuvuusharjoittelusta ja sen tirkeydestd on paljon keskustelua. Liikkuvuusharjoit-
telu lisdd liikkkeen laajuutta eli lisdd nivelen vddantdmomenttia niin, ettd lihas venyy,
seki lisdd lihaksen eksentristd voimaa mitké saattavat ehkdistd urheiluvammoja. Ve-
nyttely harjoittelun jilkeen voi vihentdd yleistd arkuutta lihaksissa ja nivelissé ja li-
sdd palautumisen tunnetta. Sdénndllinen venyttely voi auttaa parantamaan ryhtid, li-
sdaamiin kehotuntemusta, parantaa koordinaatiota, seké lisétd verenkiertoa. Venytte-
ly voi antaa urheilijalle itsevarmuutta sekid muita valmiuden tunteita. Liikkuvuushar-
joittelu on tehokkainta vammojen ennaltachkéisysséd, kun se on yhdistetty muuhun

harjoitteluun. (Joyce & Lewindon 2016, 169-170; Walker 2014, 41.)

Staattinen venyttely on turvallinen ja tehokas venyttelymuoto. Vammautumisriski
staattisessa venyttelyssd on oikein suoritettuna matala ja se on hyddyllistd yleiselle
litkkkuvuudelle. Venytyksessd haetaan asento jossa venytys tuntuu, mutta ei tule ki-
pua. Venytysasennossa venytettdvé lihas ja vastavaikuttajalihas rentoutuvat. Dynaa-
misessa venyttelyssd kédytetddn kontrolloituja, kevyitd pumppaavia liikkeitd tai hei-
lautuksia litkuttamaan tiettyd kehonosaa litkeradan rajoille. Liikettd lisdtédén pikkuhil-

jaa, mutta kuitenkin niin, etté liike on hallittu. (Walker 2014, 22-23.)

Venytysharjoitteiden kdytto tuki- ja liikkuntaelinten oireiden ja vammojen ennaltaeh-

kiisyssd perustuu suurelta osin vain kliiniseen kokemukseen. Huolellinenkaan venyt-
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tely ei poista loukkaantumisriskid urheilussa, silld se vaikuttaa vain tiettyihin kudo-
sominaisuuksiin. Kuitenkin venyttelyharjoittelulla on tirked rooli kilpaurheilussa,
kun pyritddn sdilyttdimddn lihastasapaino ja ehkdisemédn lihasten jdykistyminen
kuormittavan urheilun jilkeen. Liikkuvuusharjoittelua tulisi tehdé 3-7 kertaa viikossa
litkkkuvuuden parantamiseksi ja véhintddn kerran viikossa sen ylldpitdmiseksi. (Yli-

nen 2010, 24-25, 81.)

5.3 Jadhdyttely

Jaghdyttelyn tarkoituksena on edistéd urheilusuorituksesta palautumista. Kevyen har-
joittelun jélkeen jadhdyttely palauttaa kehon harjoittelua edeltdvadn tilaan. Jadhdytte-
ly auttaa harjoittelun jélkeiseen lihaskipuun. Jadhdyttelyyn kuuluu kolme eri vaihet-
ta: aerobinen harjoittelu, venyttely sekéd tankkaaminen. Kaikki kolme elementtid ovat
yhté tirkeitd ja ne yhdesséd luovat kokonaisuuden minké avulla palautuminen ldhtee

kayntiin. (Walker 2014, 24-25.)

5.4 Valmentajan rooli

Uusia liikkeitd opetellessa valmentajan tulee antaa ulkoista palautetta urheilijan
oman sisdisen palautteen tueksi, jotta urheilija oppii oikeat suoritustekniikat. Val-
mentajan tulisi myo0s itse pystyd suorittamaan liikkeet oikeaoppisesti esimerkkisuori-
tusta varten. Nidyton ohella sanallinen viestintd on tirkeéd. Jotta viesti menee perille,
ohjeen tulee olla selked ja yksinkertainen. (Seppdnen ym. 2010, 54, Jaakkola 2009,
341.)

Valmentajalla on tarked rooli ja vastuu urheilijan motivoinnissa. Valmentajan tulisi
pystyd motivoimaan urheilijaa varsinkin liikkeissé jotka ovat haastavia tai eivét on-

nistu. Motivaatioon vaikuttaa myos harjoitteiden mielekkyys, joten siksi harjoittelus-
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sa tulisi 10ytda sopiva taso, silld liian vaikeat ja helpot harjoitteet heikentdvit moti-

vaatiota. (Seppénen ym. 2010, 117).

Joukkuelajeissa valmentajan tulee huomioida myds yksild, jotta virheellisiin suori-
tustekniikoihin ja liikemalleihin pystytddn puuttumaan mahdollisimman ajoissa ja
sitd kautta ennaltachkdisemiin vammoja (Ahonen & Parkkari 2011, 18). Valmenta-
jan tehtdvé on analysoida ja havainnoida urheilijan suorittamia harjoitteita ja liikkei-
td. Jokaisen valmentajan tulisi ymmartdd hieman lajiin liittyvdd biomekaniikkaa, fy-
siologiaa sekd kinesiologiaa, jotta hin kykenee havainnoimaan ja korjaamaan vir-
heelliset suoritukset. Lisdksi késitys lajin yleisimmistd vammoista ja niiden ennalta-
ehkéisystd auttaa valmentajaa harjoittelua suunniteltaessa. (Seppénen ym. 2010 57,

94, 127.)

6 OPINNAYTETYON TAVOITE JA TARKOITUS

Opinndytetyon tarkoituksena on vaikuttaa nuorten maajoukkuetason lentopalloilijoi-
den polvivammoihin ennaltachkiisevésti. Kuortaneen urheiluopistolla asuvat maa-
joukkuetasoiset nuoret lentopalloilijat harjoittelevat kahdeksan kertaa viikossa ja vii-
konloppuisin on lisdksi peli. Joillekin pelaajille harjoitteluméérit nousevat jopa puo-
lella verrattuna seurajoukkueharjoituksiin. Tavoitteena on kouluttaa valmentajia
opinndytetyon tuloksena syntyneen oppaan avulla, sekd lisdtd valmentajien tietoa
polvivammoja ennaltachkdisevéstd harjoittelusta. Tavoitteena on my0s antaa esi-
merkkejd harjoitteista joilla voi vaikuttaa ennaltachkdisevisti polvivammoihin. Op-
paassa on tutkittuun tietoon perustavaa teoriatietoa, joka on selitettynd kéytdnnonlé-
heisesti, sekd polvivammoja ennaltachkéisevid harjoitteita. Opas on tydkalu jota
valmentajat voivat kdyttdd pdivittdin apuna valmennuksessa ja sitd kautta ohjata ja

auttaa nuoria urheilijoita polvivammoja ennaltachkiisevassé harjoittelussa.
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7 OPINNAYTETYON MENETELMAT

7.1 Toiminnallinen opinnéytetyd

Opinndytetyosténi tekee toiminnallisen se, ettd tuotan kirjallisuuskatsaukseen perus-
tuvan oppaan minkd annan yhteistydkumppanilleni. Tyon tarkoituksena on olla toi-
minnan opastaja ja ohjeistaja; tdssd tapauksessa opastaa valmentajia polvivammojen
ennaltaehkdisystd. Toiminnallisen opinndytetyon tulee perustua vahvaan teoreetti-
seen pohjaan, ldhdekritiikkid unohtamatta. Keréttyd tietoa sovelletaan kdytdnnon ti-
lanteisiin. Tyon rakenteen tulee olla selked ja johdonmukainen seké osien tulee tukea

toisiaan. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9-40.)

Toiminnallinen opinndytetyd alkaa kohderyhmén valinnasta. Kohderyhmié hyodyn-
netddn tyon arvioinnissa, jolloin pohditaan, onko tyd ajankohtainen, selked seki vas-
taako ty0 kohderyhmin tarpeita. Valmis tyo olisi hyvi pilotoida kohderyhméén kuu-
luvilla henkil6illd mahdollisten korjausten tekemiseksi. Arviointikriteereind tydssd
ovat ammatillinen merkittdvyys, aineiston luotettavuus ja sen kerdédminen, prosessin

raportointi ja lopullinen tuotos. (Vilkka & Airaksinen 2003, 106-150.)

7.2 Oppaan tekeminen

Terveyttd edistdvin aineiston tulisi olla ndyttéon perustuvaa (Tuominen, Koskinen-
Ollongvist & Rouvinen-Wilenius 2004, 15). Aineiston taustalla tulisi olla kisitys ter-
veyden edistdmisestd, sen arvopohjasta sekd tavoitteen kannalta teorian tuntemusta.
Terveyden edistdmistd voidaan ldhestyd promotiivisesta tai preventiivisestd nako-
kulmasta. Preventiivisessd eli ennaltachkidisevdssd ndkokulmassa keskitytddn enem-
mén riskikeskeiseen ajattelutapaan. Hyviéssad terveyttd edistdvéssd aineistossa on sel-

ked ja konkreettinen terveys- ja hyvinvointitavoite, aineisto valittdd tietoa terveyden
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taustatekijoistd ja antaa tietoja keinoista joilla kédyttdytymistd voidaan muuttaa, sekd
antaa voimaantumisen tunteen ja motivoi yksilod. Aineiston tulisi sopia kohderyh-
mélle jolloin se palvelee kdyttdjaryhmin tarpeita, herdttdd mielenkiinnon ja luotta-
muksen, sekd siind on huomioitu julkaisuformaatin, aineistomuodon ja sisdllon edel-

lyttimét vaatimukset. (Rouvinen-Wilenius 2004, 5,9)

Tyoni perustana on melko laaja kirjallisuuskatsaus, misséd on preventiivinen nako-
kulma. Tydsséd on késitelty polvivammoille altistavia tekijoitd ja keinoja niiden en-
naltaehkdisemiseksi. Opinndytetydsséni on tuotettu opas, joka on suunnattu valmen-
tajille. Oppaan tavoitteena on antaa valmentajille tietoa aiheesta ja tyokaluja, kuinka
polvivammoja voisi ennaltachkiistd. Ty0dssd on my0s kerrottu lentopallon vaikutuk-
sia alaraajoihin ja kédyty lépi alaraajan toiminnallinen anatomia niin, ettd valmenta-
jien olisi helpompi ymmartdd vammojen syntymekanismit ja niille altistavat tekijat.

Tyo0std on pyritty tekeméén selked ja helposti ymmaérrettéva.

7.2.1 Oppaan rakentaminen

Opinndytetyoni yhteistyokumppani ovat Suomen lentopalloliiton tyttdjen maajouk-
kuevalmentajat. Projekti 14hti liikkeelle siitd, ettd otin yhteyttd yhteistydkumppaniini
ja kyselin heidén toiveitaan opinndytetydn ja oppaan osalta. Yhteistydkumppanin
toiveiden, oman kiinnostuksen ja tutkitun tiedon perusteella ldhdin rakentamaan
opasta. Oppaan ulkoasu on yksinkertainen ja pyrin tekemdin siitd mahdollisimman
selkedn. Vireind kdytin sinistd, silld se on Suomen lentopalloliiton viri valkoisen li-

saksi.

Oppaassa on teoriaosuus, mikd perustuu opinndytetydssini tehtyyn kirjallisuuskat-
saukseen. Alussa kerrotaan polvivammoista ja niiden syntymekanismeista. Kuitenkin
osuudessa keskitytdin vammojen ennaltachkiisyyn harjoittelun ndkdkulmasta. Myos

alaraajojen linjaus ja litkeketju ovat tirkedssé roolissa.
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Oppaasta 16ytyy myds kdytdnnollinen osuus, missd on tutkittuun tietoon pohjautuvat
polvivammoja ennaltaehkdisevit harjoitteet, sekd niiden suoritusohjeet. Harjoitteista

on kuvat, jotka olen itse ottanut ja mallina toimii lentopalloa pelaava ystavéni.

7.2.2 Harjoitteiden valinta

Polvivammojen ennaltachkdisyyn pyrkivdsséd harjoittelussa tehokkaampaa on yhdis-
telld erilaisia harjoitteita (neuromuskulaarinen-, plyometrinen- ja voimaharjoittelu)
verrattuna harjoitusohjelmiin missé on kdytetty vain yhtd komponenttia (Nessler ym.
2017). DiStefanon ym. (2009) tutkimuksen mukaan yksildllinen harjoitusohjelma
olisi tehokkaampi urheiluvammojen ennaltachkdisyssd verrattuna yleiseen ohjel-
maan. Tédssd tyOssd yksilollisen harjoitusohjelman laatiminen on mahdotonta, joten
suunnittelen jokaiselle harjoitteelle kolme eri vaikeusastetta. Néin urheilija voi valita
itselleen sopivimman harjoitteen. Ensimmaéiselld tasolla on harjoitteita urheilijoille,
joilla on puutteita alaraajojen linjauksessa. Toisella tasolla harjoitteet ovat jo hieman
haastavampia ja nditd harjoitteita voivat tehda urheilijat joilla on alaraajojen linjauk-
sessa vain hieman puutteita tai ei ollenkaan puutteita. Kolmas taso on haastavin taso
missd on harjoitteita urheilijoille joilla ei ole puutteita linjauksessa. Urheilija voi olla
eri harjoitteissa eri tasoilla riippuen kahden jalan ja yhden jalan linjauksen eroista

erilaisissa liikkeissa.

Opas siséltdd neuromuskulaarisia- ja plyometrisid harjoitteita alaraajoille. Neuro-
muskulaariset harjoitteet ovat samalla voimaharjoitteita. Olen valinnut harjoitteita
jotka ovat ndyttdon perustuvia sekd tukevat polvivammojen ennaltachkdisyd ja la-
jinomaisuuta. Harjoitteet on suunniteltu niin, ettd osan voi yhdistdd alkuldmmitte-
lyyn, suorittaa esimerkiksi voimaharjoittelun ohessa tai tehdé erikseen oheisharjoitte-
luna. Harjoitteet ja toistomédrdt perustuvat Irmischer ym. (2004) ja Waldeén ym.
(2012) tutkimuksissa kaytettyihin harjoitteisiin. Harjoitteet 16ytyvit liitteissad olevasta

oppaasta.
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7.3 Oppaan pilotointi

Opas pilotoitiin kahdella lentopallovalmentajalla sekd kahdella fysioterapeutilla.
Valmentajat ja fysioterapeutit lukevat oppaan ja kommentoivat sitd kysymysten poh-
jalta. Pilotoijia pyydettiin kommentoimaan oppaan sisdltod, selkeyttd ja ymmarretta-
vyyttd sekd harjoitteiden toteutettavuutta. Kommentointi tapahtui sdhkopostin vili-

tyksella.

Pilotoijat kommentoivat opasta selkedksi ja teoriaosuudeltaan kattavaksi. Oppaan
harjoitteet olivat pilotoijien mielestd hyvid perusharjoitteita, jotka ovat helposti toteu-
tettavissa. Harjoiteosuudessa pilotoijat pitivét kuvia térkeind, silld niiden avulla har-
joitteiden idean ja oikeaoppisen litkemallin sai paremmin selville. Oppaaseen ei tul-

lut muutoksia pilotoinnin perusteella.

8 VALMIS OPAS

Valmis opas (Liite 1) on opinndytetyoni tuotos. Opas siséltdd teoriaosuuden ja esi-
merkkiharjoitteet. Teoriaosuudesta 10ytyy tietoa alaraajojen linjauksesta, yleisimmis-
td polvivammoista lentopalloilijoilla sekd polvivammojen ennaltaehkdisystd harjoit-
telun ndkokulmasta. Oppaan tekemistd viitoitti harjoittelun ndkokulma polvivammo-
jen ennaltachkéisyssd. Tyoni on suunnattu lentopallovalmentajille, joten tuotoksesta
on pyritty kisittelemédn aiheita, joista on hyotyd valmennuksessa. Oppaan lopusta
16ytyy esimerkkiharjoitteet polvivammojen ennaltachkdisyyn. Harjoitteisiin on suun-
niteltu kolme eri vaikeustasoa, jotta harjoittelu olisi hieman yksildllisempai ja urhei-

lijan tasolle sopivaa.
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9 POHDINTA

Harjoittelun ndkdkulmasta polvivammojen ennaltachkdisyid tydssd on selvitetty use-
amman harjoittelumuodon kautta, mutta neuromuskulaarinen ja plyometrinen harjoit-
telu valikoituivat oppaan harjoitteisiin. Fysioterapian pitdd olla tutkittuun tietoon pe-
rustuvaa, joten valitsin kyseiset harjoittelumuodot, silld niistd oli kdyttdmisséni tut-
kimuksissa ndytt6d polvivammojen ennaltachkdisyssd. Tyoni on kuitenkin aika ylei-
nen katsaus polvivammoja ennaltachk&isevistd harjoittelusta ja halusinkin sen olevan
niin, ettd valmentajat saisivat hyvin yleiskdsityksen mitd kaikkea urheiluvammojen

ennaltaehkdisyssd tulee ottaa huomioon.

Urheiluvammoja ennaltachkéisevissd harjoittelussa voi kayttdd Comerford & Mott-
ram (2012, 65) kuivailemaa terapeuttisen harjoittelun kaaviota. Kaavion mukaan en-
sin tulisi kiinnittdd huomiota liikkuvuuteen, toiseksi kipuun ja oireisiin ja vasta kol-
mantena liikehallintaan. Liikkuvuusharjoittelua olen teoriassa sivunnut opinniyte-
tyOssdni ja oppaassa, mutta harjoitteisiin en ottanut liikkkuvuusharjoitteluun mukaan.
Ylisen (2010) teoksessa useammassa kohdassa mainittiin, ettei venyttelylld ei vélt-
taméttd ole vaikutusta urheiluvammojen ennaltachkéisyssd. Joten pddtin jattdad liik-
kuvuusharjoitteet pois esimerkkiharjoitteista, vaikka litkkuvuusharjoittelu ja venytte-

ly eivit ole tdysin sama asia.

Teoriatiedon pohjalta luodun kiytdnnonldheisen oppaan avulla jaetaan tietoa valmen-
tajille lentopalloilijoiden polvivammojen ennaltachkdisystd ja kuinka ennaltaehkai-
sevédd harjoittelua voidaan toteuttaa. Oppaan kuvalliset ja kirjalliset ohjeet esimerk-
kiharjoitteista ovat yksi lisd valmentajien tydkalupakkiin. Olen valinnut harjoitteet
jotka tukevat toisiaan esimerkiksi kyykky ja pudotushyppy, sekd yhden jalan kyykky
ja luisteluhyppy ja ovat lajinomaisia. Harjoitteet on suunniteltu kahden tutkimuksen
pohjalta. Tutkimukset on mainittu luvussa 7.2. Harjoitteissa keskitytddn oikeaan suo-
ritustekniikkaan. Fysioterapiassa harjoitteiden tulisi olla yksilollisid, silld jokaisella
urheilijalla on omat kehittdmistarpeensa. Yksilollisyyttd tdssd opinndytetydssd oli
vaikea toteuttaa, silld aika ja resurssit eivét riittdneet niin laajaan tyohon. Kuitenkin
olen suunnitellut jokaiselle harjoitteelle kolme eri tasoa, jotta harjoitteisiin saataisiin

edes hieman yksilollisyyttd. Oppaassa harjoitteiden suoritusohjeissa ei ole endd ker-
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rattu ihanteellista alaraajojen linjausta, silld se lukee oppaan teoriaosuudessa ja ole-
tan, ettd kuka opasta kdyttadkin niin lukee ensin teoriaosuuden ja sen jilkeen vasta

siirtyy harjoitteisiin.

Oppaan teoriaosuudessa késitellddn alaraajan linjausta ja sen testaamista sekd polvi-
vammoille altistavia tekijoitd. Koska ty6téni viitoitti harjoittelun ndkdkulma, aihetta
on kdsitelty oppaassa laajemmin. Oppaaseen on valittu teoriasta sellaiset aiheet, jois-
ta valmentajien olisi hyvé tietdd polvivammoja ennaltachkiisevdd harjoittelua ohja-
tessa, ndin oppaan teoriaosuudesta ei tullut liian pitkd. Halutessaan valmentajat voi-

vat syventya lisdd aiheeseen lukemalla opinndytetyon.

Koska opas on suunnattu valmentajille, oppaassa on luku valmentajan roolista. Val-
mentajan tulisi olla perehtynyt lajissa ilmeneviin vammoihin, sekd kuinka niihin voi
vaikuttaa ennaltaechkdisevésti. Myos valmentajan tulisi ymmartdd lajin biomekaniik-
kaa, fysiologiaa seké kinesiologiaa. Mielestdni opinndytetyoni tuo valmentajille lisda
tietoa ja kdytdnnonldheisid esimerkkejd ylld mainittuihin seikkoihin. Toivon, ettd

olen saanut aikaan selkeén ja helposti ymmarrettivdn kokonaisuuden.

Oppaan pilotointi tapahtui kahdella fysioterapeutilla, sekd kahdella lentopalloval-
mentajalla. He lukivat oppaan ja kommentoivat sitd. Oppaan pilotointi jdi melko vii-
me tinkaan, miki jii harmittamaan, silld olisi ollut mielenkiintoista antaa valmenta-
jien testata opasta kdytdnnossd omalle joukkueelleen. Niin olisin saanut palautetta
valmentajilta sekd pelaajilta fysioterapeuttien lisdksi. Olisin halunnut tietdd miten

harjoitteiden ohjaus ja linjauksen testaaminen onnistuu oppaan ohjeiden mukaan.

Opinndytetyon teko alkoi aiheen valinnalla ja yhteistydkumppanin etsinnélld joulu-
kuussa 2016. Aiheen valikoitumiseen vaikutti oma mielenkiinto ja lajitausta seké yh-
teistyokumppanin toiveet. Tyon kohteena oli valmentajat jotka valmentavat nuoria
urheilijoita jotka ovat ikdluokkansa parhaimmistoa, sekd tdhtddvét kansalliselle ja
jopa kansainviliselle lajin huipulle. Osa polvivammoista ovat hyvinkin vakavia, vai-
keita ja pitkékestoisia. Loukkaantuminen voi aiheuttaa takapakkia harjoittelussa, se-
ki taitojen kehittymisessd ja joissakin tapauksissa estdd kokonaan paluun takaisin

lajin pariin. Urheiluvammojen ennaltachkéisyssd annetaan urheilijalle erilaisia keino-
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ja, ettd hédn pystyisi suoriutumaan kilpailutilanteista ja kaudesta mahdollisimman hy-

vin.

Alkuvuodesta 2017 ohjelmassa oli opinndytetydn suunnitelman teko ja eri aineistoi-
hin tutustuminen seki ldhteiden etsintd. Léhteiden etsinté jatkui koko prosessin ajan.
Kirjoittaminen alkoi kevadlld 2017, mutta keskeytyi kesdn ajaksi ja jatkui syksylld
uudelleen. Opinndytetydprosessin aikana yhteydenpito ohjaajan tapahtui sahkdpostin
ja tapaamisien kautta. Yhteistyokumppanin kanssa yhteydenpito tapahtui sdhkdpostin

vilityksell4.

Opinndytetyoni on suunnattu valmentajille, koska he pystyvit vaikuttamaan harjoi-
tusten siséltoon ja tdtd kautta polvivammoja ennaltachkdisevé harjoittelu rantautuisi
urheilijoidenkin pariin. Valmentajien rooli ennaltachkiisyssd on ohjata, korjata ja
motivoida urheilijaa uusien harjoitteiden kanssa. Valmentajien tulisi ymmaértdi lajin
yleisimmait urheiluvammat, vammojen syntymekanismit. Mydskin valmentajan tulisi
ymmértdd lajia ja lajin vaatimuksia niin, ettd kykenee korjaamaan urheilijan suori-

tuksia. Opinndytetydstdni valmentaja saa tietoa ylld mainittuihin aiheisiin.

Aiheesta on tehty laaja kirjallisuuskatsaus. Kirjallisuutta tutkiessani huomasin, ettd
polvivammojen ennaltachkdisyn nidkokulmasta olevia tutkimuksia on tehty paljon
jalkapallon ja koripallon osalta. Lentopallon osalta 16ysin vain muutaman, joten tyds-
sdni olen paljon soveltanut myds jalkapallosta ja koripallosta tehtyjd tutkimuksia.
Lajien ndkdkulma polvivammojen ennaltachkiisyssd oli hyvin samankaltainen kuin
lentopallossa, silld kaikissa kolmessa lajissa tulee paljon hyppyjé ja suunnanmuutok-
sia, mitd suurin osa tutkimuksista késittelikin. Opinnédytetydsséni on kasitelty koko
alaraajan toiminnallinen anatomia, silld kineettisen ketjun kautta alaraajan jokainen
nivel on osallisena liikkeisiin ja polvivammojen syntyyn. Kuitenkin olen kidynyt pol-
vinivelen anatomian tarkimmin lépi, silld halusin perehtyé kaikkiin rakenteisiin jotka

voivat vaurioitua vamman sattuessa.

Tédmin opinndytetyon luotettavuutta tulee arvioida padsdantdisesti tyOssa kédytettyjen
ldhteiden luotettavuuden mukaisesti. Opinndytetydn tuotoksena tehty opas ja sen har-
joitteet rakentuvat ldhteiden pohjalta. Harjoitteiden pohjana toimivat tutkimukset

joissa on tutkittu harjoitteiden vaikutusta polvivammojen ennaltachkéisysséd. Harjoit-
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teet pohjautuvat kahteen tutkimukseen, joten harjoitteiden vaikuttavuutta tilld ko-
koonpanolla on vaikea arvioida. Koska opinndytetyoni on yleiskatsaus polvivammo-

jen ennaltachkéisystd, niin mitdén alkukartoitusta ei ole tehty.

Ty0ssdni olen pyrkinyt kdyttdméaédn mahdollisimman tuoreita ldhteitd. Lahes kaikki
lahteeni ovatkin julkaistu 2000-luvulla ja olen pyrkinyt etsimdin ldhteitd 2010-
luvulta. Alkuun ldhteiden etsintd tuotti hankaluuksia, mutta kokemuksen kautta hyvi-
né lahteitd alkoi kuitenkin 16ytyd. Tyon luotettavuutta on pyritty lisidmééin tarkalla
lahdekritiikilld ja epéluotettavien ldhteiden karsimisella. Luotettavuutta lisdd myos
se, ettd useassa ldhteessd on puhuttu samasta asiasta, joten olen 16ytinyt useamman
ldhteen tuen tyoni teoriaosuuteen. Olen pystynyt kerddmaéén kattavasti ldhteitd ja nii-

den avulla tuottanut yhtendisen kokonaisuuden.

Opinndytetyon tarkoituksena oli vaikuttaa lentopalloilijoiden polvivammoihin ennal-
tachkdisevasti kouluttamalla valmentajia tuotoksena syntyvdn oppaan avulla. Seki
lisdtd valmentajien tietoa ja antaa esimerkkiharjoitteet ennaltachkéisevistd harjoitte-
lusta. Opinndytetyon tarkoituksen ja tavoitteiden onnistumista on vaikea arvioida,
silld en pysty valvomaan ottaako valmentajat oppaan oikeasti kayttoon. Mutta jos
valmentajat edes lukevat oppaan lépi, niin osa tavoitteesta on jo saavutettu. Pystyn
asiaan ehka vaikuttamaan kuitenkin hieman. Yhteistyd Suomen lentopalloliiton kans-
sa jatkuu siten ettd padsen puhumaan aiheesta ja esitteleméddn tyoténi valmentajakou-

lutuksissa.

Jatkotutkimusmahdollisuutena esitédn suunnittelemieni harjoitteiden testaamista kiy-
tannossd. Testaamisen perusteella olisi helppo arvioida vaikuttavatko harjoitteet pol-
vivammoihin ennaltaechkiisevéasti. Tutkijan pitdisi kehitelld testit joilla voisi mitata
polvivammojen ennaltachkdisevien harjoitteiden tehokkuutta. Samalla voisi testata
alaraajojen linjauksen testaamisen kéytdnndllisyyttd polvivammojen riskin arvioin-

timittarina.

Opinndytetydprosessista jii positiivinen mieli. Kokonaisuudessaan prosessi oli pitk,
mutta varsinaisia kirjoituspdivid tuli noin kuukauden verran. Kirjoittaminen oli mie-
lestdni helpoin tehtévid, kun oli 10ytanyt sopivat 1dhteet. Opinndytetyon aloitus oli

nihkedd ja alkuun tyo oli pitkidkin aikoja koskematta. Syksyn tullessa motivaatio
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tyon tekemiseen nousi ja siitd ldhtien tein tyotd sddnnollisesti ja tehokkaasti. Silti
loppupuristukselle tuli hieman kiire ja ylld mainittu pilotointi jéi haluttua vajaam-
maksi. Tyon rakenne noudatti pitkilti aikaisemmin tehtyd suunnitelmaa, mutta tyon
valmistuminen venyi paljon kesdn suunnitelmien muuttumisen takia. Tydskentely oli
pitkalti itsendistd ja enemminkin loppuvaiheessa ohjaava opettaja antoi kommentteja
tyostd. Kun samaa tyotd tekee pitkdén, niin tulee sokeaksi omalle tekstilleen, joten on

ollut hyvi, ettd joku on kommentoinut tekstirakennetta.

Koen opinndytetyOprosessin edistineen minun ammatillista kasvua. Olen perehtynyt
melko syvillisesti lentopalloilijoiden polvivammojen ennaltachkéisyyn ja koen, ettid
osaan soveltaa sitd my0s tavan tallaajienkin kanssa. Tyotd tehdessd olen kerrannut
alaraajojen toiminnallista anatomiaa, oppinut uutta polvivammoille altistavista teki-
jOistd ja ennaltachkiisevdstd harjoittelusta. Olen saanut uusia harjoitteita harjoite-
pankkiini ja samalla huomannut, ettd sielld on jo paljon hyviai tietoa. Prosessin aika-

na olen myds oppinut sietdméédn keskenerdisyytta.
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