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The purpose of this thesis was to examine prevalence of stress urinary
incontinence amongst young nulliparous women gymnasts, its effects on
performance and the need for pelvic floor physiotherapy. The aim of this thesis
was to produce new information and to examine the need for pelvic floor
physiotherapy among nulliparous gymnasts in Finland.

The target group was nulliparous women gymnasts in all gymnastic sports aged
15-22 years. The survey of the thesis was executed with the quantitative
research method and the material was gathered by an electronic questionnaire
which was distributed through e-mail. The survey was answered by a total of 159
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More than half (60 %) of the respondents reported stress urinary incontinence
(SUI) during gymnastics and 38 % reported that it has a negative influence on
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1 JOHDANTO

Ponnistusvirtsankarkailu (stress urinary incontinence, SUIl) on yleisin
virtsankarkailumuoto. Ponnistusvirtsankarkailua esiintyy tilanteissa, joihin liittyy
vatsaontelon paineen nousua. Nain tapahtuu mm. yskiessa, painoja nostaessa,
aivastaessa, hyppiessa ja kyykistyessa. Sen esiintyvyys on suuri naisurheilijoilla
eri lajeissa, joten se saattaa olla monien urheilevien naisten huolenaihe.
Ponnistusvirtsankarkailu on yleisin virtsankarkailun syy naisilla ja sita esiintyy niin
nuorilla kuin ikdantyneillakin. Ponnistusvirtsankarkailu on monelle aiheena tabu,
eikd sitd siitd syystd oteta puheeksi. Synnyttamattdmien urheilijoiden
ponnistusvirtsankarkailun vaikutusta suorituskykyyn ei ole tutkittu tarpeeksi.
Aiheesta on tehty kansainvalisesti kyselytutkimuksia kartoittaen ongelman
laajuutta, mutta vaikutus suorituskykyyn on jaanyt vahemmalle huomiolle.
Voimistelijoilla on kansainvalisesti tehtyjen kyselytutkimusten perusteella eniten
fyysisen ponnistuksen yhteydessa jonkinlaista virtsankarkailua verrattuna muihin

lajeihin, joissa esiintyy fyysisia ponnisteluja (Skaug, Engh, Frawley & Bg 2020).

Opinnaytetyossa tutkimme 15-22-vuotiaiden synnyttamattdmien voimistelijoiden
ponnistusinkontinenssia ja sen vaikutusta suorituskykyyn. Tutkimuksessa
otetaan huomioon kaikki naisten voimistelulajit. Opinnaytetyon tarkoituksena on
tutkia, kuinka yleistd ponnistusvirtsankarkailu on synnyttamattomilla
voimistelijoilla eri voimistelulajien valilla Suomessa, seka miten virtsankarkailu
vaikuttaa voimistelijan suorituskykyyn. Tutkimuksessamme kartoitamme
lantionpohjan fysioterapian tarvetta synnyttamattomilla nuorilla voimistelijoilla.
Opinnaytetyon tavoitteena on saadun tiedon hyddyntaminen terveyden
edistdmisen ohjauksessa voimistelijoilla. Toimeksiantajamme on Suomen

Voimisteluliitto ry (Liite 1), jonka kautta kyselylomake ohjautuu kohderyhmalle.

Alun aiheen miettimisen ja kiinnostuksen kohteiden kartoittamisen jalkeen idea
opinnaytetybaiheeseen |ahti  yhteisestd  kiinnostuksesta lantionpohjan
fysioterapiaa ja naisten virtsankarkailua kohtaan. Halusimme tuoda
mahdollisimman uutta tietoa asiasta, josta ei viela tiedeta paljoa. Tarkempaan
aiheeseen meita opasti aitiys- ja lantionpohjan fysioterapeutti Heli Harsunen. Han

antoi meille lopullisen idean tehda tyd synnyttamattomille voimistelijoille ja tutkia



virtsankarkailun vaikutusta suorituskykyyn. Itse halusimme viela erityisesti
kartoittaa voimistelijoiden lantionpohjan fysioterapian tarvetta. Aihevalinnan
tehtydamme otimme yhteyttd Suomen Voimisteluliittoon, joka lupautui

opinnaytetydbmme toimeksiantajaksi.



2 LANTIONPOHJA JA VIRTSAELIMISTO

2.1 Lantionpohjan rakenne ja toiminta

Lantion tuki- ja liikuntaelimiston anatomia muodostuu luisesta lantiorenkaasta,
joka yhdessa lihas- ja sidekudosrakenteiden kanssa yhdistda keski- ja
ylavartalon toimivaksi kokonaisuudeksi alaraajojen kanssa. Lantionpohjan
seinamiin kuuluvat vatsa- ja selkalihakset. Lantionpohjan katon muodostaa
tarkein hengityslihas, pallea, joka on suoraan yhteydessa lantionpohjan
toimintaan. Lantion tuki- ja liikuntaelimistd sulkee sisaansa suoliston ja
virtsanerityksen rakenteita seka sukuelimet, mahdollistaen luontevan
virtsauksen, ulostamisen ja sujuvat seksuaalitoiminnot. (Heiskanen ym. 2020,
52.)

Lantionpohjan lihakset muodostavat vatsaontelon pohjan tayttaen hantaluun,
istuinkyhmyjen ja  hapyliitoksen muodostaman lantiorenkaan  aukon.
Lantionpohjan lihakset tukevat paikoilleen lantion elimet, virtsarakon,
virtsaputken, kohdun, emattimen ja perasuolen. (Sand ym. 2012.) Lantionpohjan
paatehtavina on lantion elimien tukeminen seka vatsansisaisen paineen

lisdantymisen estaminen. (Skaug ym. 2020; Aimeida ym. 2015).

Lantionpohjan lihakset ovat oleellisia virtsan- ja ulosteenpidatyskyvyn kannalta.
Virtsaamisessa ja  ulostamisessa tarvitaan lantionpohjan lihasten
rentoutumiskykya. Lantionpohjan lihaksilla on merkittava rooli toimia
vatsaontelon paineen vastustajana, kun esimerkiksi yskiminen, aivastaminen ja

nostaminen kasvattaa vatsaontelon painetta. (Sand ym. 2012.)

2.1.1 Lantion luiset rakenteet

Lantion luiset rakenteet suojaavat sukuelimia ja tukevat kehoa eri suunnista.

Lantio myos valittaa kuormia yla- ja alavartalon valilla. Luinen lantio muodostuu



vasempaan ja oikeaan jakautuvasta suoliluusta (os. ilium), istuinluusta (os.
ischium), hapyluusta (os. pubis) seka lantion takaosassa olevasta ristiluusta (os.
sacrum) ja hantaluusta (os. coccygis). Suoliluu muodostaa lantion sivuseinan ja
osan lonkkamaljakosta, jota istuin- ja hapyluu taydentavat. Suoliluu on lantioluista
suurin, ja sen yla- ja alaetukarkeen (spina iliaca anterior superior inferior), yla- ja
alatakakarkeen (spina iliaca posterior inferior) seka harjanteeseen (crista iliaca)
kiinnittyy alaraajoihin ja keskivartaloon vaikuttavia lihaksia. Suoliluun keskeinen
rooli on vatsaontelon alaosan tukeminen. Etuosassa suoliluut liittyvat toisiinsa
hapyluita yhdistavalla rustomaisella hapyliitoksella (symphysis pubis).
Takaosassa suoliluut liittyvat ristiluuhun risti-suoliluuliitoksella eli Sl-nivelella. Sl-
nivel muodostaa tarkean osan lantionrenkaan eheydesta ja toiminnasta yhdessa
hapyluuliitoksen kanssa. Toiminnallisesti Sl-nivel toimii kuormituksen jakajana

alaselan ja alaraajojen valilla. (Heiskanen ym. 2008, 54-57.)

Istuinluu on lantiorenkaan alimmainen luu ja sen alakyhmyt, eli istuinkyhmyt
(tuber ischii) kantavat ylavartalon painon istuessamme. Istuinkyhmyt toimivat
kiinnityskohtana useille takareiden lihaksille ja on erityisen altis repeamille ja
traumoille. Hapyluu muodostaa lantiorenkaan etummaisen osan. Ristiluu valittaa
ylavartalolta selkarangan kautta tulevan kuormituksen lantiorenkaan kautta
alaraajoille. Hantaluu ja ristiluu niveltyvat toisiinsa rustomaisen risti-

hantaluunivelen valityksella (art. sacrococcygea). (Heiskanen 2008, 55-57.)

Naisen luinen lantio on tavallisesti kevytrakenteisempi, leveampi ja matalampi
kuin miehilla. Naisen lantio pyrkii kallistumaan eteenpain osin levedmman
ristiluun vuoksi. Naisilla istuinluut ovat enemman irti toisistaan, joka
mahdollistaa synnytyskanavan muodostumisen. Lantion muotoutumiseen ja
kehitykseen vaikuttaa geenit, yksilon omat valinnat ja ymparistd. Naita voivat
olla nykypaivana mm. urheilujoukkueen valmentaja ja istuminen. (Heiskanen
2020, 52-54.)



10

2.1.2 Lantionpohjan lihaksisto

Lantionpohjan lihakset ovat poikkijuovaisia lihaksia, joiden tehtavana on tukea
sisdelimia, saadella virtsaamista, ulostamista ja seksuaalitoimintoja.
Lantionpohjan lihaksisto liittyy seka rakenteellisesti ettd toiminnallisesti
hengityksen, keskivartalon, lantion ja alaraajojen toiminnalliseen anatomiaan.
(Ashton-Miller & DelLancey 2015; Heiskanen 2008, 58.) Normaalisti syvat
vatsalihakset aktivoituvat samanaikaisesti lantionpohjalihasten kanssa, mutta
naiden yhteistoiminnassa voi olla hairidita, joita voidaan parantaa lihasten

yhteisharjoittelulla (Kauranen, Miller, Saastamoinen & Sinivuori 2021, 637).

Lantionpohjan lihakset kulkevat istuinluiden, hantaluun seka hapyluun valissa.
Lihassaikeita kulkee eri suuntiin ja kaikila on oma tarkea tehtavansa
lantionpohjaa tukevana rakenteena. Lantionpohjan lihaksista n. 70 % on hitaita,
ja 30 % nopeita lihassoluja. Hitaiden lihassolujen suurempi esiintyvyys johtuu
siita, etta lantionpohja toimii aktiivisesti ryhdin ja asennon kannattelussa. Nopeat
lihassolut sijoittuvat paaasiassa sulkijalihasten alueelle. (Ashton-Miller &
DelLancey 2015; Heiskanen 2008, 59.)

Lihakset voidaan jakaa kolmeen kerrokseen, joista ylintd kutsutaan lantion
valipohjaksi (diaphragma pelvis). Ylin, syva lantionpohja koostuu peraaukon
kohottajalihaksesta (m. levator ani), hantalihaksesta (m. coccyneus) seka
peraaukko-hantaluusiteesta (lig. anococcygeus). Peraaukon kohottajalihaksen
tehtavana on nimensa mukaisesti kohottaa ja kannatella niin perasuolta kuin
virtsarakkoa. Valipohja muodostaa lantionpohjan lihasten vahvimman kerroksen.
Tama kerros on keskeisessa roolissa sisaelinten kannattelussa ja tukemisessa
seka ulostus-, virtsaamis- ja seksuaalitoimintojen saatelyssa (Ashton-Miller &
DelLancey 2015; Heiskanen 2008, 60.)

Keskimmaisen kerroksen, lantion alapohjan (diaphragma urogenitale) lihakset
kulkevat hanta- ja hapyluun seka istuinluiden valissa. Alapohjan lihaksisto
muodostuu valilihan pinnallisesta ja syvasta poikittaislihaksesta (m. transversus

perinei superficialis ja m. transversus perinei profundus) seka virtsaputken ja
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emattimen sulkijalihaksesta (sphincter urethrovaginalis). Nama lihakset toimivat
yhdessa faskioiden kanssa naisten virtsan pidatyksessa, silla erillista
sulkijalihasta naisilla ei ole. Keskimmaiseen kerrokseen Kkuuluu myos
virtsaputkeen vaikuttava m. compressor urethrae. Lihasten valiin jaa aukko
perasuolelle seka virtsa- ja sukupuolielimille. (Ashton-Miller & DeLancey 2015;
Heiskanen 2008, 60.)

Kolmannessa eli alimmassa kerroksessa lantionpohjan lihakset muodostavat
lantionpohjan sulkijalihakset, jotka muodostuvat istuinluu-paisuvaislihaksesta (m.
ischiocavernosus), peraaukon ulommasta sulkijalihaksesta (m. sphincter ani) ja
paisuvaislihaksesta (m. bulbospongiosus). Ischio- ja bulbocavernosus -lihakset
vaikuttavat seksuaalitoimintoihin. Kokonaisuudessaan lantionpohjan alimmalla
kerroksella on tarkea rooli suolen hallinnassa seka sukupuolielinten ja

virtsaamisen saatelyssa. (Ashton-Miller & DeLancey 2015; Heiskanen 2008, 60.)

Alapohja Vilipohja

Istuinluu-paisuvaislihas —

Virtsaputken suu
Paisuvaislihas ol

Ulkoinen virtsaputken sulkija
Ematin —

Syvempi poikittainen

Pinnallisempi valilihas

{
poikittainen vililihas ——+
Periauk | : Hapy-hantiluulihas
erdaukon ulompi

sulkijalihas Suoli-hantaluulihas

Peraaukko Risti-istuinluuside

Iso pakaralihas Iso pakaralihas

Hantalihas

Lantionpohjan lihasten anatomia. (Kauranen ym. 2021, 637)

2.1.3 Lantion alueen hermotus

Lantion alueen hermotus jaetaan sensoriseen, motoriseen ja autonomiseen
hermotukseen. Lantion alueen hermotus on seka tahdonalaista, etta tahdosta
riippumatonta. Lantionpohjan sensomotorinen vastinalue aivoissa on pieni, noin
yhden sormen kokoinen. Lantionpohjan toiminnallisia hairiditd voidaan taten

selittdd osin kontrollialueen pienuudella. (Heiskanen 2008, 66.) Useimpien
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lantionpohjan lihasten hermotuksesta vastaa hapyhermo n. pudendus, joka
lahtee tasolta S2-S4 (Vodusek 2015). Hapyhermo haarautuu kolmeen osaan;
alempiin perasuolihermoihin (nervi rectales inferiores), valilihahermoon (nervus
perineales) ja klitoriksen dorsaaliseen hermoon (nervus dorsalis clitoridis). Nama
hermottavat klitoriksen, kummatkin hapyhuulet, alemmat virtsatiet, perasuolen ja
valilihan. (Kairaluoma, Aukee & Elomaa 2009; Heiskanen ym. 2020, 66—69.)

Lantiosisushermo

Alempi alavatsapunos ————————————— (Ls) A
N ™ B ~—=1
NN =51
A\ .;.' m

Kohtu

Emitin ™

Perasuoli
N w4
Hapyhermo (52,53,54) J
Alempi perasuolihermo
Vililihah

Gl Virtsarakko

Takimmainen hapyhuulihermo

Ecummainen hapyhuulihermo

Takimmainen klitorishermo

Lantionpohjan hermotus (Kauranen ym. 2021, 633)

2.2 Virtsaelimistdon rakenne ja toiminta

Virtsarakko (lat. vesica urinaria) sijaitsee hapyluiden ja hapyluuliitoksen takana.
Virtsarakon ylapinnalla sijaitseva vatsakalvo erottaa rakon vatsaontelosta.
Naisilla rakon takana sijaitsee ematin. Virtsarakkoa kannattelevat lantionpohjan
lihakset seka lantion alueen lihaskalvot. Virtsarakko koostuu kolmesta
kerroksesta. Sisin on uroepiteeli, keskimmainen verisuonia sisaltava lamina
propria ja uloimman kerroksen muodostaa siled kolmikerroksinen lihaskerros (m.
detrusor). Virtsarakon toimintaa saadellaan aivojen, selkaytimen, virtsarakon ja
virtsaputken alueella. Virtsarakon normaali toiminta vaatii normaalin anatomian
ja hermotuksen. Seinaman venyva epiteeli antaa mahdollisuuden rakon
venyttymiselle. (Heiskanen ym. 2020, 70.) Munuaisissa muodostuu virtsaa
jatkuvasti. Virtsaa kulkeutuu munuaisista virtsajohtimien kautta rakkoon 1-2 litraa

vuorokaudessa rytmisen supistelun seka painovoiman avulla. Rakon tayttyessa
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aivoihin valittyy viesti, josta seuraa virtsaamisen tarpeen tuntemus. Virtsarakon
tayttyminen ja virtsan varastoiminen perustuu silean sulkijalihaksen (m. detrusor)
rentoutumiseen. Virtsarakon sulkijalihasten rentoutuessa mahdollistuu myos
virtsan poistuminen elimistosta virtsaputkea pitkin. Aikuisen rakko on joustava,
jonne mahtuu kerrallaan 4-6 desilitraa virtsaa. Aikuinen ihminen tyhjentaa
kerrallaan 2-5 desilitraa virtsaa, tyhjentaen virtsarakon keskimaarin 6—7 kertaa
paivassa rakosta lahtevan virtsaputken kautta. (Heiskanen 2020, 70-71,
Terveyskyla 2019b.)

munuainen
virtsajohdin

kohtu

virtsarakko

Naisen lantionpohjan rakenne (mukaillen Valtonen, Airaksinen, Perttila &
Purhonen 2015)

2.3 Lantionpohjan toimintahairiot

Lantionpohjan toimintahairiot ovat yleisia naisten elamanlaatua heikentavia
vaivoja (Kairaluoma ym. 2009, 189). Lantionpohjan toimintahairiéihin kuuluvat
virtsaamiseen, ulostamiseen ja seksuaalitoimintoihin liittyvat rakenteelliset ja
toiminnalliset hairidt seka laskeumat ja lantionpohjan alueen Kkiputilat.
Lantionpohjan toimintahairiot ovat yleisia, hyvanlaatuisia vaivoja, mutta niilla on

erittdin  heikentava vaikutus naisen elamanlaatuun ja toimintakykyyn.
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(Kairaluoma ym. 2009, 4859-4862.) Arvioiden mukaan aikuisikaisista naisista
kolmasosa karsii jonkinlaisesta lantionpohjan toimintahairiosta (Kellokumpu
2009). Lantionpohjan ongelmat voivat esiintyd samanaikaisesti. Yksi
lantionpohjan ongelma voi johtaa toiseen lantionpohjan ongelmaan. Tutkimukset
ovat osoittaneet, ettd yhden toimintahairion kuntouttaminen voi parantaa tai
pahentaa toista ongelmaa. Joissain tapauksissa kuntouttaminen voi myods

edistda uuden ongelman syntymista. (Kairaluoma ym. 2009, 190.)

Toimintahairidihin kuuluva lantionpohjan alueen kipu tarkoittaa oiretta, jossa kipu
tuntuu tavallisesti syvalla perasuolessa tai lantionpohjan alueella ilman vammaa
tai suolistosta johtuvaa syyta. Kipu voi littya myds lantionpohjan alueen
leikkauksiin, endometrioosiin tai alueen tulehdukseen, mutta useimmiten kivun
syy jaa epaselvaksi. Lantionpohjan jannitystilat tai kouristelut voivat aiheuttaa
lantionpohjan alueelle kipua, eli kipu voi liittya lantionpohjan lihasten
yliaktiivisuuteen. Naissa kaikissa kiputiloissa psyykkinen jannitys ja stressi voi
olla myos vaikuttamassa kivun syntyyn (Saarelma 2019) ja se voi tuntua osalla
nimenomaan lantionpohjan jannittymisena. Paivittdinen perustonus voi myos
kasvaa henkilon sita huomaamatta. Kivuista karsivilla on tyypillisesti myos muita
jannitystiloja kehossa kuten hampaiden narskuttelua. (Heiskanen ym. 2020, 285—
295.)

Yksi lantionpohjan pitkaaikainen Kkiputila on vulvodynia. Vulvodynialla
tarkoitetaan oireyhtymaa, jossa esiintyy ulkosynnyttimien kipua ja kirvelya.
Vulvodynia on 18-40-vuotiaiden naisten yleisin yhdyntakipujen aiheuttaja.
Vulvodynian taustalla ei ole tunnettua sairautta (Tiitinen 2022a.), mutta sen
taustalta l0ytyy monesti lanneselan tai lantionpohjan ylijannitystila, joka liittyy
oman kehon ja asennon kokemiseen. Kivun tausta voi olla traumaperainen,
esimerkiksi seksuaalinen kaltoinkohtelu. Muita lantion alueen kivun syita voi olla
vaginismus. Vaginismuksessa kipu tai kivun pelko emattimen alueella, seka
myods tulevan kosketuksen pelko aiheuttaa tahattoman emattimen ja
lantionpohjan lihasten jannittymisen. Vaginismus maaritetaan laaketieteen
sanakirjan mukaan ematinkouristukseksi, mutta yleensa mukana on lisaksi

lantionpohjan lihasten ylijannitystila. (Heiskanen ym. 2020, 285-295.)
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2.3.1 Virtsainkontinenssi ja sen muodot

Virtsainkontinenssi eli virtsankarkailu on tahatonta virtsan karkailua. Vaiva on
yleinen ja sitad esiintyy Suomessa noin joka toisella naisella satunnaisesti. Virt-
sainkontinenssi voi heikentaa elamanlaatua hairitsemalla esimerkiksi tyontekoa
ja sosiaalista elamaa. Virtsainkontinenssin eri muotoja ovat ponnistus-, pakko-,
ylivuoto- ja refleksi-inkontinenssi seka sekatyyppinen, toiminnallinen ja
neurologinen inkontinenssi. (Kauranen 2021, 628-630; Heiskanen ym. 2020,
140-141.)

Saannodllinen haittaava virtsankarkailu lisdantyy ikdantymisen myoéta (Tiitinen
2022b). Virtsainkontinenssi on lantionpohjan toimintahairié ja sen syntyyn
vaikuttavat monet tekijat. Virtsainkontinenssin syitd ja riskitekijoitd ovat mm.
lantionpohjan lihasten heikkous tai ylijannittyneisyys, lantiota kuormittavat
likuntalajit, liikuntatavat, lantion alueen tulehdukset, kivut, psyykkiset riskitekijat,
heikosti tyhjeneva virtsarakko, runsas nesteiden juominen, ylipaino, tupakointi,
raskaus, vaihdevuodet, ikaantyminen, ulostamishairitt, Iaékehoito ja leikkaukset.
(Heiskanen ym. 2020, 140-141.) Pitkdaikainen kohtuullinen kuntoliikunta
vahentaa virtsainkontinenssia. Kuitenkin voimakasta ja toistuvaa ponnistelua
vaativat liikuntalajit saattavat altistaa virtsainkontinenssille (Kaypa hoito -suositus
2017). Tulehduksiin, leikkaushoitoihin tai 1aakityksiin liittyva virtsankarkailu on
usein ohimenevaa ja korjaantuu itsestaan (Heiskanen ym. 2020, 140-141).
Virtsainkontinenssiin on olemassa hoitoa, mutta vain osa naisista hakee apua
siihen (Kaypa hoito -suositus 2017), silla virtsankarkailu saattaa havettaa. Se voi
pahimmassa tapauksessa johtaa eristaytymiseen tai masennukseen (Heiskanen
ym. 2020, 140.)

Ponnistusinkontinenssilla tarkoitetaan virtsankarkailua voimakkaan ponnistuksen
yhteydessa, kuten taakkojen nostelu ja aivastaminen. Virtsa karkaa erilaisten
ilman virtsaamistarpeen tuntemusta. (Kauranen 2021, 629; Heiskanen ym. 2020,

142.) Avaamme ponnistusvirtsankarkailua tarkemmin myéhemmin tydssamme.

Pakkoinkontinenssissa ennen virtsan karkaamista henkildlle tulee akillinen ja

voimakas virtsaamistarve. Pakkoinkontinenssin syyna voi olla esimerkiksi
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kroonista rakkoarsytysta aiheuttavat toistuvat virtsatieinfektiot tai leikkaukset.
Pakkoinkontinenssissa ei-tahdonalaiset rakkolihakset supistelevat, mika
aistitaan virtsaamistarpeena, vaikka rakossa olisi vasta vahan virtsaa. Supistelu
voi johtaa virtsarakon osittaiseen tai taydelliseen tyhjenemiseen. (Kauranen
2021, 629-630; Terveyskyla 2018b.)

Sekatyyppisessa inkontinenssissa yhdistyy ponnistus- ja pakkoinkontinenssin
oireet. Joskus virtsaa karkaa voimakkaan ponnistuksen yhteydessa, ja toisinaan
taas esiintyy pakonomaista virtsaamistarvetta. Tallaisessa tapauksessa tulee
selvittdd, kumpi inkontinenssityyppi on vallitseva. (Kauranen 2021, 629;
Terveyskyla 2018b; Heiskanen ym. 2020, 143.)

Ylivuotoinkontinenssi on harvinainen virtsankarkailumuoto, jossa rakon
tayttymista ei tunnisteta. Vaiva liittyy akuuttiin tai krooniseen tyhjenemishairioon
eli virtsaumpeen, joka johtuu virtsaputken ahtaumasta. Virtsarakko ei tyhjene
kokonaan, minka vuoksi jaljelle jaanyt virtsa alkaa hiljalleen tayttaa rakkoa.
Lopulta paine virtsarakossa on kovempi kuin sulkijalihaksen voima ja virtsaa
karkaa. (Kauranen 2021, 629; Terveyskyla 2018b; Heiskanen ym. 2020, 143.)

Toiminnallisesta inkontinenssista karsiva henkild ei ulkoisista syista johtuen ehdi
ajoissa vessaan. Naita voivat olla esimerkiksi kompelyys, hitaus ja laskenut
kognitiivinen tila seka muut ymparistotekijat. Myos neurologiset sairaudet kuten
MS-tauti voivat aiheuttaa ongelmia virtsarakon hallinnassa aiheuttaen nain
virtsankarkailua. Tallaista hermoston toimintahairidsta johtuvaa virtsankarkailua
kutsutaan neurologiseksi inkontinenssiksi. Rakkolihasten ja sulkijalihaksen
tahattomasta avautumisesta johtuvaa virtsankarkailua, johon ei liity
virtsaamistarvetta, kutsutaan puolestaan refleksi-inkontinenssiksi. (Kauranen
2021, 629-630.)

2.3.2 Ponnistusinkontinenssi

Ponnistusinkontinenssi eli ponnistusvirtsankarkailu on yleisin virtsankarkailun
muoto, jonka yhteyteen ei liity virtsapakkotuntemusta. Lantionpohjan toimiessa

normaalisti  vatsaontelon paineen  noustessa virtsaputki  sulkeutuu
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lantionpohjassa olevaa lihas- ja sidekudostukea vasten. (Terveyskyla 2018b.)
Ponnistusvirtsankarkailun aikana virtsaputken sulkijamekanismi on heikentynyt
seka lihasten ja sidekudosten tuki pettaa, jolloin vatsaontelon paineen nousu
ylittaa virtsaputken paineen ja virtsa paasee karkaamaan (Terveyskirjasto 2021,
Tiitinen 2022b). Virtsaa karkaa tyypillisesti tippa tai liraus niin kauan, kun
vatsaontelon paine on koholla. Vatsaontelon paine nousee tyypillisesti

aivastaessa, nauraessa, hyppiessa tai juostessa. (Terveyskyla 2018b.)

Ponnistusvirtsankarkailulle voivat altistaa monet tekijat. Niitd ovat esimerkiksi
naisen hormonaaliset muutokset, lantioalueen sairaudet ja vammat seka
lantioalueen leikkaukset. Ponnistusvirtsankarkailun riskitekijoita ovat lihavuus,
pitkittynyt yska ja huono suolentoiminta. Ponnistusvirtsankarkailu voi myos liittya

emattimen laskeumaan. (Kaypahoito -suositus 2017; Heiskanen ym. 2020, 142.)

3 FYSIOTERAPIA

3.1 Lantionpohjan fysioterapia

Lantionpohjan fysioterapialla voidaan hoitaa ja kuntouttaa keskivartalon
toimintahairiota seka virtsaamis- ja ulostamishairiota. Fysioterapiasta voi hyotya
myos hengitysongelmista ja seksuaalitoimintojen sujuvuusongelmista karsivat
henkilot. (Heiskanen 2020, 51.) Fysioterapia on tehokasta lantionpohjan
toimintahairididen hoidossa. Apuvalineilla voidaan edistaa hoidon tehokkuutta ja
pitaa huoli yksilOllisen hoidon etenemisesta. Kuntoutuksessa voidaan hyodyntaa
biopalautetta mm. harjoittelun seuraamisessa. Sahkohoitoa voidaan kayttaa
esimerkiksi lantionpohjan lihasten aktivointiin ja kipujen helpottamiseen.
Fysioterapiassa tehdaan vyksildllinen harjoitusohjelma sekd seurataan
harjoittelun etenemista. Kuntoutujaa motivoidaan toteuttamaan

harjoitusohjelmaa itsenaisesti ja saanndllisesti. (Terveyskyla 2022.)

3.2 Naisten ponnistusinkontinenssin fysioterapia

Ponnistusinkontinenssin  fysioterapiassa tarvitaan lantiopohjan lihasten
rentouttamisen, supistamisen ja yhteistoiminnan harjoittelua yhdessa

keskivartalon lihasten kanssa. Normaalisti syvat vatsalihakset aktivoituvat
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samanaikaisesti lantionpohjalihasten kanssa, mutta naiden yhteistoiminnassa voi
olla hairi6ita, joita voidaan parantaa lihasten yhteisharjoittelulla. (Kauranen 2021,
637.) Lantionpohjan fysioterapia ja ohjattu lantionpohjan lihasten harjoittaminen
vahentavat virtsankarkailua ponnistusvirtsankarkailussa. Pelkka lantionpohjan
lihasten voimaharjoittelu ei kuitenkaan riita, koska vahvat lantionpohjan lihakset
voivat jatkuvan jannityksen ja ylikuormituksen vuoksi vasya, jonka seurauksena
saattaa esiintyd virtsan karkaamista. (Heiskanen ym. 2020, 231-254.) Osa
nuoremmista ihmisista ei osaa hallita lantionpohjan lihaksistoaan ja tarvitsee
ohjausta usein ylijannittyneen ja heikosti toimivan lihastoiminnan parantamiseksi
(Heiskanen ym. 2020, 52-54).

Ryhdin korjaamisen ohjaaminen ja siihen liittyvat harjoitteet sisaltyvat
inkontinenssikuntoutujan fysioterapiaan. Keskivartalon tukilihakset toimivat
parhaiten, kun selkaranka on neutraalissa asennossa ja ryhti kokonaisuudessaan
hyva. (Heiskanen ym. 2020, 231-254.) Myo6s saanndllinen liikunta on tarkea osa
inkontinenssin kuntoutuksessa. Liikkumista rajoittavat tekijat ja likuntavammat
voivat johtaa uusiin ongelmiin kuten sekundaariseen eli toissijaiseen
inkontinenssiin. Tama tarkoittaa esimerkiksi toisen vamman seurauksena tullutta
inkontinenssia. Taman vuoksi lantionpohjan fysioterapia voi sisaltaa yleiskunnon
parantamista. (Bg 2007, 3-7.)

Lantionpohjan fysioterapiassa kuntoutujalle voidaan ohjata lantionpohjan
lihasten ennakoivan supistuksen tekeminen erilaisissa paivittaisissa
ponnistustilanteissa. Tama harjoitus parantaa virtsanpidatyskykya. Tarvitaan siis
ennakoiva supistus ponnistustilanteessa lantionpohjan lihaksissa, ennen kuin
vatsaontelon paine nousee. Lantionpohjan lihasten supistuksella saadaan
puristusta virtsaputken ymparille. Toistojen ja saanndllisen voimaharjoittelun
avulla ennakoivan supistuksen tulisi muuttua automaattiseksi. (Heiskanen ym.
2020, 231-247.)

Apuvalineita voidaan kayttda ponnistusvirtsankarkailun kuntoutuksen tukena.
Siteet ja inkontinenssisuojat estavat virtsan vuotamisen vaatteisiin. Emattimeen
laitettavat tamponit tai renkaat estavat virtsankarkailua hetkellisessa fyysisessa

ponnistelussa. (Tiitinen 2022b.) Paivittdin laitettavan uretrarenkaan kaytto
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perustuu siihen, ettd se sulkee virtsaputken painamalla sen kiinni emattimen
seinamaa vasten (Terveyskyla 2019a). Ponnistusvirtsankarkailua hoidetaan
myos kirurgisesti nauhaleikkauksella, jossa virtsaputken keskiosan alle laitetaan
sulamaton polypropyleeniverkkonauha. Nauhaleikkaushoitoja  tehdaan
keskivaikeassa ja vaikeassa ponnistusvirtsankarkailussa. (Kaypahoito -suositus
2017.)

3.2.1 Lantionpohjan lihasten tunnistaminen

Lantionpohjan lihasten vahvistamisen edellytykseksi on tarkeaa tunnistaa ja
loytaa lantionpohjan  lihaksiston  aktivoituminen.  Lantionpohjalihasten
tunnistaminen voi olla haastavaa etenkin, jos lihakset ovat heikentyneet.
Lantionpohjan lihasten aktivoinnin 16ytamisessa voidaan ohjata pyytamalla
henkilod imaisemaan ematinta sisdan ja ylospain. Voidaan myods hakea
esimerkiksi virtsan pidattamisen tunnetta. Lantionpohjan lihasten aktivoinnin
yhteydessa havainnoidaan samaan aikaan muita lihaksia ja hengitysta.
(Heiskanen ym. 2020, 244—-246.)

Fysioterapeutti voi arvioida lantionpohjan lihaksia sormipalpoinnilla ja
biopalautteen avulla. Emattimen kautta palpoimalla lantionpohjan lihaksia
tunnetaan lihasten supistuminen, lepotonus ja puolierot. Yskaisyn avulla saadaan
tieto lantionpohjan supistuksen ajoituksesta. Jos kuntoutuja ei Idyda
lantionpohjan lihaksia tai aktiivisesta harjoittelusta huolimatta ei saada toivottua
tuloksia, voidaan kayttaa harjoittelun apuna biopalautetta, tarkemmin
elektromyografia tutkimuslaitetta. Laitteessa on anturit, jotka laitetaan
emattimeen. Laitteen avulla saadaan yksildllinen palaute lihasaktivaatiosta ja
lihasten rentoutumisesta. Mittauksista saadaan tietoa myds erikseen maksimi-,
kesto- ja nopeusvoimasta. (Kauranen 2021, 636-641; Heiskanen ym. 2020, 250—
253.)

3.2.2 Lantionpohjan lihasten vahvistaminen

Kun kuntoutuja osaa tunnistaa lantionpohjalihakset, voidaan aloittaa lihasten
vahvistaminen. Tulokset alkavat nakya kahden kuukauden kohdalla, mutta
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pysyva tulos vaatii usein vuoden ajan saanndllista harjoittelua. Lihasvoiman
kehittyminen vaatii, etta harjoittelu on saanndllista ja tarpeeksi tiheaa. Kun
halutaan lisata lihasvoimaa, harjoitusmaaraa kasvatetaan nousujohteisesti.
(Kauranen 2021, 636—637.) Lantionpohjan lihasvoiman lisaamiseksi harjoittelua
tulisi tehda viitena paivana viikossa. Lantionpohjan lihasvoiman yllapitamiseksi
harjoittelua tulisi tehda pysyvasti 2—-3 kertaa viikossa. (Kaypahoito -suositus
2017.)

Lihasvoimaharjoittelu jaetaan kolmeen paaluokkaan, joita ovat kestovoima,
maksimivoima ja nopeusvoima. Naita kaikkia kolmea paaluokkaa tarvitaan myos
lantionpohjan lihasvoimaharjoittelussa. Lantionpohjan maksimivoimaa tarvitaan
esimerkiksi suurten taakkojen nostoissa. Maksimivoimaa voidaan harjoittaa
supistamalla lantionpohjan lihaksia viisi sekuntia voimakkaasti. Suoritus
toistetaan 5-8 kertaa ja toistojen valissa rentoutetaan lihakset vahintaan 10
sekunniksi. Lantionpohjan nopeusvoimaa tarvitaan akillisessa ponnistuksessa
kuten hypyissa ja aivastaessa. Nopeusvoimaa voidaan harjoittaa tekemalla
nopeita ja voimakkaita supistuksia 10-15 kertaa perakkain. Lihakset
rentoutetaan jokaisen supistuksen valissa. Kestovoimaa tarvitaan paivittaisessa
fyysisessa rasituksessa ja sita voidaan harjoittaa vahintaan 10 sekuntia kestavilla
kohtalaisilla supistuksilla. Supistuksen kestoa lisatadan harjoittelun edistyessa.
Supistukset toistetaan 5-10 kertaa ja niiden valissa rentoutetaan lihakset
vahintdan 20 sekunniksi. (Terveyskyla 2018a.) Lantionpohjan erityyppinen
lihasvoimaharjoittelu mm. kohottaa lantionpohjaa, kasvattaa lantionpohjalihasten
massaa, antaa paremman tuen seka parantaa asennon ja liikkkeiden hallintaa
(Heiskanen ym. 2020, 139-140).

4 VOIMISTELU

4.1 Voimistelulajit

Voimistelu kostuu yhdeksastd eri voimistelulajista. Nama lajit ovat
akrobatiavoimistelu, joukkuevoimistelu, kilpa-aerobic, miesten telinevoimistelu,

naisten telinevoimistelu, rytminen voimistelu, tanssillinen voimistelu, TeamGym
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seka trampoliinivoimistelu. Lajeissa on mahdollista kilpailla ja edeta huippu-
urheiluun saakka niin kansallisella kuin kansainvalisella tasolla. Olympialajeja
voimistelulajeista ovat miesten ja naisten telinevoimistelu, rytminen voimistelu ja
trampoliinivoimistelu. (Suomen Voimisteluliitto 2021a.) Koska opinnaytetydomme
kasittelee naisurheilijoiden ponnistusinkontinenssia, emme tassa

opinnaytetyossa avaa miesten telinevoimistelun sisaltoa.

Akrobatiavoimistelu on laji, jossa kilpaillaan parina, triona, nelikkona, akroshow-
ryhmana tai yksin akropuusarjassa. Akropuut on alun perin kehitetty lajin
oheisharjoitteluksi. Akrobatiavoimistelussa korostuvat yhdessa tehtavat liikkeet,
joita ovat erilaiset nostot ja heitot. Nostajia kutsutaan baseiksi (base) ja
nostettavia topeiksi (top). Topit nousevat korkealle erilaisissa asennoissa
nostoihin ja lentdvat korkealle heitoissa. lImassa heiton aikana voidaan tehda

myoOs esimerkiksi voltteja. (Suomen Voimisteluliitto 2021b.)

Joukkuevoimistelussa joukkueen jasenet tekevat kaikki liikkeet yhtaaikaisesti
permannolla musiikin tahtiin. Liikkeet tulee pystya suorittamaan puhtaasti
samalla tarinankerronnallisesti esiintyen. Tama vaatii voimistelijoilta hyvaa
koordinaatiota ja kehonhallintaa, voimaa, nopeutta seka liikkkuvuutta. (Suomen
Voimisteluliitto 2021c.)

Kilpa-aerobic on taynna rajahtavia voimaa vaativia akrobaattisia liikkeita.
Koreografiat ovat vauhdikkaita, nayttavia ja vaativat voimistelijalta paljon voimaa
seka kehonhallintaa. Lajissa voivat kilpailla joko yksin, pareina, triona tai viiden
hengen ryhmissa. Sen lisaksi lajissa on mahdollisuus osallistua tanssillisempaan

AeroDance-sarjaan. (Suomen voimisteluliitto 2021d.)

Telinevoimistelussa voimistelijat tekevat nimensa mukaisesti liikkeita erilaisilla
telineilld. Naisten telinevoimistelussa kilpaillaan neljalla telineella, jotka ovat
puomi, hyppyteline, nojapuut ja permanto. Kuten muutkin voimistelulajit, vaatii
tamakin laji keholta paljon hallintaa. Esimerkiksi 10 cm levealla puomilla
voimistelijat tasapainottelevat tehden niin piruetteja, hyppyja kuin volttejakin.
Voimistelijat tekevat tuhansia toistoja ennen kuin liikkeista saadaan vaivattoman

nakaisia. (Suomen Voimisteluliitto 2021e.)
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Rytmisessa voimistelussa voimistelu yhdistetaan valineeseen. Voimistelija
heittaa valineen korkealle ilmaan, tekee liikkeen, kuten kuperkeikan, ja ottaa
sitten valineen taas hallitusti takaisin kateen. Voimistelijan valineena voi olla
pallo, vanne, keilat, nauha tai naru. Lajissa voidaan kilpailla niin yksildina kuin
ryhmassakin. Rytmisessa voimistelussa ollaan paljon varpaiden paalla, joten
voimistelijan on pitanyt viettaa myos paljon aikaa balettisalissa harjoitellen.
(Suomen Voimisteluliitto 2021f.)

Perusvoimistelun taidot luovat pohjan tanssilliselle voimistelulle, jossa korostuvat
likkeen virtaavuus ja keskustalahtoisyys. Lajissa harjoitellaan
keskustaliikuntatekniikkaa seka liikkeiden ja hengityksen sitomista toisiinsa.
Lisaksi tehdaan myds liikkuvuus- ja voimaharjoittelua seka harjoitellaan erilaisia
hyppyja. Tassa lajissa itsensa ilmaisu ja esiintymistaito korostuu, minka vuoksi

niitd on myos tarkea harjoitella. (Suomen Voimisteluliitto 2021g.)

TeamGym on joukkuelaji, jossa voidaan kilpailla vapaaohjelmassa, volttiradalla
ja trampetilla. Tassa lajissa tehdaan myos liikkeita, jotka ovat tyypillisia
telinevoimistelussa. Keskeista kaikissa kilpailumuodoissa on joukkueen
toimiminen yhteen. Esimerkiksi volttiradalla volttien tulee onnistua tasaiseen
tahtiin. (Suomen Voimisteluliitto 2021h.)

Trampoliinivoimistelussa voimistelijat hyppaavat trampoliinilta jopa kahdeksan
metrin korkeuteen tehden erilaisia liikesarjoja. Kilpasuorituksen liikesarja koostuu
kymmenesta liikkeesta, jotka tehdaan 3 x 5 metrin kokoisella trampoliinilla.
Liikkeet suoritetaan yhtajaksoisesti mahdollisimman korkealle trampoliinilta
ponnistaen ja tuomaristo arvioi suorituksen. Trampoliinille laskeudutaan jaloille,
vatsalle, selalle tai istumaan. Lisaksi trampoliinivoimistelijat voivat tehda liikkeita
tuplaminitrampoliinilla. Tuplaminitrampoliinille tullaan juoksuvauhdilla ja alastulo
tapahtuu alastulomatolle. Yksi suoritus koostu kahdesta liikkeesta: ensimmainen
like trampoliinille ja seuraava liike trampoliinilta ponnistaen. (Suomen
Voimisteluliitto 2021i.)
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4.2 Voimistelun fysiologiset vaatimukset

Voimistelu aloitetaan usein aiemmin kuin monet muut urheilulajit ja myos
lajinomaista voimaharjoittelua aletaan harjoittamaan varhain lapsena (4-5-
vuotiaana). (Root, Marshall, Thatcher, Valier, McLeod & Bay 2019; Suominen
2016). Verrattuna kaikkiin muihin yksilo ja joukkuelajeihin, voimistelijat myos
erikoistuvat tiettyyn lajiin varhaisimmassa vaiheessa, noin 9 vuoden iassa.
Voimistelijoiden harjoitusmaara on noin 15 tuntia viikossa, joka on enemman kuin
muissa urheilulajeissa ja harjoituksia on usein vuoden jokaisena kuuna.
Eliittitason voimistelijoilla harjoitusmaarat ovat jopa 36 tuntia viikossa. (Root,
Marshall, Thatcher, Valier, McLeod, Bay 2019.)

Voimistelu lajina sisaltda monipuolisesti erilaisia fyysisesti vaativia liikkeita, minka
vuoksi keholta vaaditaan paljon erilaisia ominaisuuksia. Tallaisia ominaisuuksia
ovat esimerkiksi hyva koordinaatio, motorinen kontrolli, tasapaino seka voima.
Voimistelijan harjoittelun tuleekin siis olla monipuolista. Ennen kuin voimistelija
voi aloittaa varsinaisten lajilikkeiden harjoittelun, tulee hanella olla vahva
perusvoimistelupohja.  Perusvoimisteluliikkeet ovat paaosin  motoristen
perusliikkeiden muunnoksia. (Root, Marshall, Thatcher, Valier, McLeod & Bay
2019; Suominen 2016; Vilenius 2010.)

Voimisteluharrastuksen aloittaessa voimaharjoittelua toteutetaan aluksi
kehonpainolla, joka painottuu paalihasryhmiin. Voimaharjoittelulla pyritaan
saamaan hyva pohja lajilikkeiden hallintaa ja suoritustekniikkaa ajatellen. Siksi
likkeet pyritaan toteuttamaan mallintaen lajilikkeitd mahdollisimman paljon.
Ensimmaisten vuosien ajan harjoitetaan staattista ja dynaamista voimaa seka
lihaskestavyytta. Kun perusvoima on kunnossa, alkaa voimistelija harjoittamaan
nopeusvoimaa, kestavyytta seka rajahtavyytta. Kasvupyrahdyksen jalkeen
voimistelija voi ottaa harjoitteluun mukaan myOs lisdpainot seka aloittaa

maksimivoimaharjoittelun. (Suominen 2016.)

Voimistelu on myO0s vauhtikestavyytta vaativa laji.  Esimerkiksi
akrobatiavoimistelussa kilpasuoritus kestaa 2-2,5 minuuttia, jonka aikana

voimistelijan tulee tehda useita voimaa vaativia liikkeitd ilman taukoja.
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Koreografia sitoo liikkeet toisiinsa, jolloin taukoja eri liikkeiden valilla ei ole.
Voimistelijan tulisikin harjoittaa aerobista kestavyytta 2—3 viikossa lajiharjoitusten
ohella. (Suominen 2016.)

4.2.1 Asennonhallinta ja tasapaino

Voimistelijat tekevat liikkeita erilaisissa asennoissa seka jalkojen etta kasien
paalla. Voimistelu suoritus voi koostua erilaisista liikesarjoista, joissa liikutaan
akisti liikkeesta toiseen. (Vilenius 2010.) Asennon hallinta liittyy kehon
hahmottamiseen luotisuoraan nahden seka painopisteen liikkeiden aistimiseen ja
niiden hallitsemiseen. Mikali ihminen olisi taysin staattisessa asennossa
passiivisen tukijarjestelma periaatteessa pystyisi pitamaan yksinaan asennon
ylla. Kyseiseen tukijarjestelmaan kuuluvat valilevyt, nivelsiteet nivelkapselit ja
fasettinivelet. Mitkdan asennot eivat kuitenkaan ole taysin staattisia, jolloin

asennon hallintaan tarvitaan myds lihaksia. (Heiskanen 2020, 58-59.)

Lantionpohjan lihakset toimivat osana keskivartalon tukirakennetta. Yhdessa
vartalon lihasten kanssa se huolehtii asennon yllapitamisesta seka ryhdista.
Lantionpohja on keskivartalon tukirakenteen alaosa ja sen luonteva toiminta
parantaa myoOs pallean toimintaa ja tehostaa siten hengitysta. Mikali
lantionpohjan tuki pettda tai on vastaavasti jatkuvasti ylijannittyneeng,
keskivartalon tuki ja tasapaino on puutteellinen. Talldin muut lihakset vartalossa
ja alaraajoissa alkavat kompensoimaan, jotta asento saadaan hallittua.
Optimaalisesti toimiva lantio antaa tukea selan ja alaraajojen toiminnalle, mutta
puolestaan lantionpohjan toiminta vaikeutuu selkaan liittyvien ongelmien ja
keskivartalon tuen puutteen vuoksi. (Heiskanen 2020, 58-59.) Asennon ja
likkeen hallinnassa my0s keskushermosto toimii yhtena tarkeana osana
sensorisena vastaanottajana seka lihaksille viestinviejana. Nopeasti muuttuvissa
likkeissa keskushermoston tulee pystya reagoimaan nopeasti hallitakseen

asennon koko liikkeen ajan. (Sandstrom & Ahonen 2011, 221.)

Tasapaino on monien tekijoiden muodostama kokonaisuus. Tasapainoalueen
muodostaa kahdella jalalla seisoessa jalkojen aariviivojen sisalle muodostuva

alue, yhdella jalalla seisoessa jalan alle muodostuva alue ja pakidlla seisoessa
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varpaiden alle muodostuva alue. (Sandstrom & Ahonen 2011, 166—167.) Muun
muassa rytmisessa voimistelussa voimistelijat ovat paljon varpaiden paalla
(Suomen Voimisteluliitto 2021f). Varpaat eivat ole kahden tai yhden jalan
seisonnassa aktiivinen osa tasapainojarjestelmaa. Pakialla seisoessa varpaiden
koukistajat kuitenkin aktivoituvat ja paatyvat aktiiviseksi osaksi tasapainoalutta.
(Sandstrom & Ahonen 2011, 166—167.)

Tasapainotilat voidaan jakaa stabiiliin eli vakaaseen, labiiliin eli epavakaaseen
seka indifferenttiin eli epamaaraiseen tasapainotilaan. Kaikilla kappaleilla ja
henkilGilla on oma massakeskipiste eli painopiste. Vakaassa tasapainotilassa
painopiste on suoraan tukipisteen alla ja epavakaassa tasapainotilassa tukipiste
onkin painopisteen alla. Epamaarainen tasapainotila syntyy esimerkiksi piruettia
tehdessa. Henkild pyorii tasapainoisesti oman akselinsa ympari ja liike pysahtyy,
kun liike-energia loppuu. Kun tehdaan piruetteja tai muita pyorahdyksia
erilaisissa asennoissa, on Kkyse epavakaan ja epamaaraisen tasapainotilan
yhdistelmasta. (Sandstrom & Ahonen 2011, 166—167) Voimistelijat voivat tehda
niin piruetteja kuin erilaisia hyppyjakin esimerkiksi puomin paalld (Suomen
Voimisteluliitto 2021e).

Erilaisilla alustoilla likkuminen vaikuttaa myds tasapainoon ja asennon hallintaa.
Alustan mukaan ihmisen tulee mukauttaa liikkeitaan, jotta asento pystytaan
hallitsemaan. (Sandstrom & Ahonen, 171.) Voimistelijjat suorittavat eri
voimistelulajeissa liikkeita erilaisilla alustoilla kuten puomilla tai trampoliinilla.

(Suomen Voimisteluliitto 2021e; Suomen Voimisteluliitto 2021i).

4.2.2 Juoksu ja hyppy

Muun muassa telinevoimistelussa tarvitaan hyppyihin alkuvauhdiksi juoksua.
Juoksutekniikka taytyy olla hallussa, koska juoksulla on iso merkitys ja se on
valttamattomyys voimistelussa (Koskela 2022). Juoksutekniikka koostuu paaosin
kahdesta peruselementista: askelpituudesta ja askeltiheydesta. Kovan
juoksunopeuden ja tekniikan kannalta on tarkeaa, etta askelpituus ja -tiheys
olisivat optimaalisessa suhteessa toisiinsa. Kehon massakeskipiste eli painopiste

sijaitsee kehon keskilinjassa hieman ristiluun paatelevyn etupuolella. Tama
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painopiste liikkkuu ihmisen liikkuessa. Urheilijan juostessa energian kulutus
pidetaan mahdollisimman pienena valttamalla painopisteen lilan suurta ylos-alas
liketta. Pomppiva askel kavellessa tai juostessa on merkki painopisteen liian
suuresta liikkeesta ylos-alas suunnassa. Alaraajojen jouston ansiosta tama liike
pysyy kohtalaisen pienena. (Sandstrom & Ahonen 2011, 164-165.) Kiihdyttaessa
juoksijan on pysyttava eteenpain nojaavassa asennossa niin kauan, kun vauhti
lisaantyy. Pystyasentoon palataan, kun vauhti alkaa pysymaan samana. Juoksun
kiihdyttaminen vaatii vahvat keskivartalon lihakset ja hyvan hallinnan.
(Sandstrom & Ahonen 2011, 332-335.)

Voimistelussa kuten telinevoimistelussa, Team Gymissa ja
trampoliinivoimistelussa tehdaan paljon hyppyja (Suomen Voimisteluliitto 2021i;
Vilenius 2010; Mononen 2019). Team Gymin volttiradalla vauhdinoton jalkeen
seuraa ponnistusvaihe (Mononen 2019). Hyppy on nopeusvoimaa vaativa
lyhytkestoinen suoritus. Ponnistusvaiheeseen kuluva aika on hyvin lyhyt, jolloin
voimistelijan kehoon kohdistuu suuri voima. (Vilenius 2010.) Ponnistuksen
jalkeen ilmassa voidaan tehda like kuten voltti (Mononen 2019).
Alastulovaiheessa kehon liike-energia ja liike tulee pystya pysayttamaan ja kehon
tulee pysya hyvassa hallinnassa (Sandstrom & Ahonen 2011, 196; Vilenius
2010).

4.2.3 Liikkuvuus

Liikkuvuus on yksi tarkea osa-alue, silla voimistelijan tulee paasta erilaisiin
asentoihin, jotka vaativat sekad aktiivista ettd passiivista liikkuvuutta (Suominen
2016). Hyva notkeus on olennaista hyvan suorituskyvyn kannalta. Riittava
likkuvuus on tarkeda myods oikean suoritustekniikan kannalta (Pasanen &
Koskela 2022). Aktiivisella liikkkuvuudella tarkoitetaan liikkuvuutta vaativaa
asentoa tai liikettd, johon voimistelijan tulee kayttdd voimaa. Passiivinen
likkuvuus ei puolestaan vaadi voimaa, vaan liike tehdaan lattialla tai parin
avustuksella. (Suominen 2016.) Jos lajinomaiset suoritukset tapahtuvat liikkeen
aikana, kannattaa venyttely ja liikkuvuusharjoitteet yhdistaa liikkeeseen. Se on
toiminnallista  liikkuvuusharjoittelua ja se edistaa lajissa tarvittavien

lihaspituuksien lisaamista ja yllapitamista seka herkistaa lihasta reagoimaan
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venytykseen paremmin kuin paikallaan tapahtuva venyttely. (Pasanen & Koskela
2022.)

4.2.4 Nostot ja heitot

Akrobatiavoimistelu sisaltaa paljon myos heittoja ja nostoja (Suomen
Voimisteluliitto 2021b). Nostaessa nostettavan tulee olla mahdollisimman lahella
nostajaa. Nostaja ja nostettava muodostava yhteisen massakeskipisteen. Mita
lahempana he ovat toisiaan, sitd lahempana yhteinen massakeskipiste on
nostajaa, ja nostajan selkdan kohdistuu mahdollisimman pieni vaantomomentti.
Nostajan alaraajoille kohdistuu noston aikana myods suuria voimia. Parhaan
voimantuoton aikaansaamiseksi nostajan tulisi huolehtia, ettd lonkka, polvi ja
jalka pysyvat samalla kuormituslinjalla. Nain ollen voimantuotto saadaan
parhaaksi mahdolliseksi ja nivelten kuormittuminen on optimaalista. (Sandstrom
& Ahonen 2011, 245-248.)

Kyykistyessa nostoa tai heittoa varten, massakeskipiste siirtyy kauemmaksi
tukipisteesta eli lantiosta. Tassa vaiheessa selan ojentajien tulee reagoida
likkeeseen varmistamalla, ettei lanneranka paase taipumaan. Pakara- ja
takareiden lihakset seka iso lahentaja pitavat lantiota paikallaan. Nostajan nosto-
tai heittovaiheessa keho suoristuu jousimaisesti ponnahtaen. Tassa
ponnistusvaiheessa jalat painautuvat voimakkaasti alustalle ja vastakkainen
reaktiovoima aiheuttaa koko kehon alueella tapahtuvan ojennuksen.
Ojennukseen osallistuvia lihaksia ovat pohjelihakset, takareiden hamstring-
lihasryhma, iso lahentaja, pakaralihas seka selan ojentajalihakset. (Sandstrom &
Ahonen 2011, 245-248.)

4.3 Voimistelu ja inkontinenssi

Kuten jo aiemmin on mainittu, ponnistusinkontinenssi on yleisin virtsankarkailun
muoto naisilla. Reippaan urheilun yhteydessa virtsan karkaaminen on yleista.
Esimerkiksi taakkojen nostelu ja ponnistukset ovat tilanteita, joissa
virtsankarkailua tapahtuu. (Kaypa hoito -suositus 2017; Heiskanen ym. 2020,

142.) Koska voimistelu sisaltaa paljon erilaisia ponnistuksia, alastuloja ja raskaita



28

fyysisia suorituksia, 10ytyy ponnistusvirtsankarkailun esiintymiselle tyypillisia

tilanteita paljon.

Telinevoimistelussa, joukkuevoimistelussa ja cheerleadingissa kehoon kohdistuu
voimakkaita iskuja esimerkiksi laskeutuessa 90 cm korkeudesta maahan.
Tallaiset voimaa vaativat seka ponnistuksia sisaltavat urheilulajit ovat
riskitekijoitd virtsankarkailulle. Siksi kyseisten urheilijoiden lantionpohjan
sidekudoksen ja lihasten tulisi olla toimiva inkontinenssin estamiseksi urheilun
aikana. (Skaug ym. 2020; Almeida ym. 2015.)

Voimistelijoilla on kansainvalisesti tehtyjen kyselytutkimusten perusteella eniten
fyysisen ponnistuksen yhteydessa jonkinlaista virtsankarkailua verrattuna muihin
lajeihin, joissa esiintyy fyysisia ponnisteluja. Vuonna 2015 tehdyn brasilialaisen
tutkimuksen mukaan teline- ja trampoliinivoimistelua harjoittaneiden urheilijoiden
keskuudessa oli eniten virtsankarkailua (88,9 %) verrattuna uimareihin (50,0 %),
judon harrastajiin (44,4 %) ja lentopallon harrastajiin (43,5 %) Virtsankarkailu oli
yleisimpia lantionpohjan oireita urheilijoiden joukossa (52,2 %) verrattuna muihin
kuin urheilijoihin (27,1 %). (Almeida ym. 2015.)

Vuonna 2020 voimistelijoille ja cheerleadereille tehty norjalainen tutkimus oli
ensimmainen, jossa tutkittin seka inkontinenssin ettd anaali-inkontinenssin
haittaa, ja niiden vaikutusta ko. urheilijoiden suorituskykyyn. Tutkimukseen
kutsuttiin 107 telinevoimistelijaa, 219 joukkuevoimistelijaa ja 246 cheerleaderia.
Lopulta 68 telinevoimistelijaa, 116 joukkuevoimistelijaa ja 135 cheerleaderia
osallistui tutkimukseen. Kokonaisuudessaan tutkimukseen osallistui siis 319
urheilijaa, joista 215 (67.4 %) karsi jostain inkontinenssioireista ja 201:lla heista

(63.0 %) oli ponnistusvirtsankarkailun oireita. (Skaug ym. 2020.)

Rasittava liikunta ja nelja tai enemman voimistelu/cheerleading harjoitusta
viilkossa oli suuresti yhteydessa ponnistusvirtsankarkailuun. Suurin osa
urheilijoista (n=199, 99.0 %), joilla oli ponnistusvirtsankarkailua, kokivat vuotoa
voimistelun tai cheerleadingin aikana. Kaikkein provosoivimpia olivat
ponnistukset/laskeutumiset. Urheilijoista 156 (82.6 %) koki ponnistusvirtsankar-

kailulla olevan negatiivinen vaikutus urheilusuoritukseen. Yleisimpia negatiivisia
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vaikutuksia olivat pelko nakyvasta vuodosta ja nolosta tilanteesta. Suurin osa
vastanneista (41.1 %) ei ollut koskaan kuullut lantionpohjan lihaksista ja 235
henkiloa vastasivat, etta he voisivat harjoittaa lantionpohjan lihaksia
ennaltaehkaistakseen inkontinenssia ja anaali inkontinenssia, jos tietaisivat
miten. Kolme urheilijaa (0.9 %) oli harjoitellut lantionpohjan lihaksia tai kokeillut

sitd. Kahden urheilijan vastaukset uupuivat. (Skaug ym. 2020.)

5 OPINNAYTETYON TARKOITUKSET, TAVOITTEET JA
TUTKIMUSONGELMAT

5.1 Tarkoitukset ja tavoitteet

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittaa 15-22-vuotiaiden synnyttamattomien
voimistelijoiden ponnistusvirtsankarkailun esiintyvyyttd ja sen vaikutusta
suorituskykyyn. Tarkoituksena on kartoittaa voimistelijoiden lantionpohjan
fysioterapian tarvetta Suomessa. Tutkimuksessa kartoitamme eroavaisuuksia eri
voimistelulajien ja voimistelijoiden tason valilla. Opinnaytetydn tavoitteena on
saadun tiedon hyddyntaminen voimistelijoiden terveyden edistamisessa, seka
valmennuksessa etta fysioterapia-alalla. Lisdksi Suomen Voimisteluliitto voi

hyodyntaa tutkittua tietoa lajin ja valmennuksen kehittamisessa.

Tutkimuksessa selvitamme voimistelijoiden tietamysta lantionpohjan lihaksista ja
niiden harjoittamisesta. Tarkoituksena on saada nakokulmaa voimistelijoiden
kuntoutukseen ohjautuvuudesta, seka heidan omasta halukkuudestaan ja
tarpeestaan harjoittaa lantionpohjan lihaksia. Tarkoituksenamme on kartoittaa

lantionpohjan fysioterapian tarvetta voimistelijoilla Suomessa.

Suomen Voimisteluliitto saa tutkimuksesta uutta tietoa, silla Suomessa aihetta ei
ole tamanhetkisten tietojemme mukaan aiemmin tutkittu. Tavoitteena
fysioterapia-alalle on tuoda esille synnyttamattdmien nuorten voimistelijoiden
ponnistusvirtsankarkailua seka lantionpohjan kuntoutuksen tarvetta. Tavoitteena
on myos, ettd kohderyhma saa tietoa ponnistusvirtsankarkailun esiintyvyydesta
voimistelun yhteydessa ja ymmartdaa paremmin lantiopohjan merkityksen
voimistelussa. Oma tavoitteemme on oppia lantionpohjasta ja sen merkityksesta,

seka oppia tutkimaan ja kartoittamaan nuorten urheilijoiden lantionpohjahairioita



30

fysioterapian nakokulmasta. Lisdksi omana tavoitteenamme on oppia

raportoimaan ja analysoimaan saatuja tuloksia.

5.2 Tutkimusongelmat

Tassa opinnaytetydossa haluamme kasitelld seuraavia tutkimusongelmia:

1. Kuinka yleista ponnistusinkontinenssi on 15-22-vuotiailla

synnyttamattomilla voimistelijoilla eri voimistelulajissa?
2. Vaikuttaako ponnistusvirtsankarkailu voimistelijoiden suorituskykyyn?

3. Millainen lantionpohjan fysioterapian tarve nuorilla synnyttamattomilla

voimistelijoilla on?

6 TUTKIMUSMENETELMA JA TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Opinnaytety0 toteutettin maarallistd eli kvantitatiivista tutkimusmenetelmaa
kayttaen. Kvantitatiivinen tutkimus perustuu mittaamiseen, jonka tavoitteena on
tuottaa yleistettavaa, luotettavaa ja perusteltua tietoa ilmiésta. (Kananen 2011,
18.)

Aineisto kerattiin sahkoisen kyselyn avulla, jonka laadimme itse Webropol-
ohjelmalla. Kysely toteutettiin kevaalla 2022. Verkkokyselyn avulla kyselylomake
oli helppo kohdentaa oikealle kohderyhmalle, silla kysely ohjautui heille Suomen
Voimisteluliiton  kautta. = Webropol-kyselyn linkki  lahetettin ~ Suomen
Voimisteluliiton jasenille sahkopostiin. Kaikki saivat kyselyn ohessa saatekirjeen
(Liite 2), jossa kerrottiin opinnaytetydn tekijdiden yhteystiedot, tietoa
tutkimuksesta ja siihen osallistumisesta. Kohderyhmanamme oli 15-22-vuotiaat

synnyttamattomat voimistelijat.

Kyselyyn vastaaminen tapahtui taysin anonyymisti. Kyselyn alussa alle 18-
vuotias vastaaja ei paassyt avaamaan muita kysymyksia, ellei vastannut saa-
neensa vanhempien suostumusta. Kysymykset olivat monivalintakysymyksia ja

sekamuotoisia kysymyksia. Osassa monivalintakysymyksissa pystyi valitsemaan
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useamman vastausvaihtoehdon samanaikaisesti. Monivalintakysymyksissa
tutkimukseen vastaajat saivat valmiit vastausvaihtoehdot. Sekamuotoisissa
kysymyksissa vastaajille annettiin osa vastausvaihtoehdoista, mutta mukana oli
myOs avoimia Kysymyksia. Tata muotoa kaytetdan silloin, kun pidetaan
mahdollisena, ettei kaikkia vastausvaihtoehtoja tunneta. (Vilkka 2021, 191-192.)
Avoimia kysymyksia emme kayttaneet, jotta tutkimustuloksia on helpompi

analysoida, kattavasti.

Opinnaytetyoprosessimme alkoi tiedonhaulla ja lajiharjoitteluun tutustumisella.
Etsimme kattavasti teoriatietoa ja tutkimuksia aiheeseen liittyen. Tiedonhaun
jalkeen aloimme tyostamaan teoriapohjaa. Teoriapohjan tekemisen yhteydessa
laadimme kyselyn ja jacimme sen Suomen Voimisteluliiton kautta kohderyhmalle.

Sen jalkeen tdydensimme teoriatietoa ja analysoimme saatuja tuloksia.

Kyselya suunnitellessa huomioimme kysymysten jarjestyksen ja johdonmukai-
suuden. Kyselyyn osallistuneet voimistelijat olivat seka harrastajatason etta
kilpatason urheilijoita. Huomioimme voimistelijoiden tason kysymalla, minka
lisenssin he omistavat. Halusimme tehda kyselysta kattavan, mutta riittavan
tiiviin. Nain varmistimme, etta vastausaika pysyisi lyhyena ja mahdollisimman
vahan vastaajista keskeyttaisi kyselyyn vastaamisen. Kyselyssa oli 17
kysymysta. Kyselyssa selvitimme, kuinka yleista virtsankarkailu on voimistelun
yhteydessa ja vaikuttaako virtsankarkailu tai sen pelko suorituskykyyn.
Selvitimme myds, miten usein virtsankarkailua tapahtuu ja mitka tilanteet voimis-
telussa sita aiheuttavat. Halusimme lopuksi selvittaa voimistelijoiden tietamysta
lantionpohjan lihaksista, niiden harjoittamisesta ja lantionpohjan fysioterapiasta.
Opinnaytetyon olisi ollut tarkoitus valmistua elokuussa 2022, mutta valmistumi-

nen siirtyi marraskuuhun.
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7 TUTKIMUSTULOKSET

7.1 Vastaajien taustatiedot

Kysely koostui neljasta osiosta, joista ensimmaisessa selvitettiin vastaajien
taustatietoja. Kaikkiin kysymyksiin vastaaminen varsinaisessa kyselyssa ol
vapaaehtoista. Taustatiedoista selvitettiin vastaajien ikajakaumaa (Kuvio 1),
voimistelulajia, voimistelun lisenssia seka kuinka monta kertaa viikossa vastaaja
harrastaa voimistelua. Kyselyyn vastanneita oli yhteensa 159 (N=159) ja kaikki
vastanneista oli synnyttamattomia voimistelijoita. Kaikki vastaajista, jotka olivat
alaikaisia, vakuuttivat, etta heilld on vanhempien suostumus kyselyyn vastaami-
seen. Vastanneista suurin osa (36 %) oli 17—18-vuotiaita. Seuraavaksi suurin
joukko olivat 15-16- (30 %) ja 19—-20-vuotiaat (24 %). Pienin vastaajajoukko olivat
21-22-vuotiaat (10 %).

Selvasti eniten vastaajia voimistelulajitaustaltaan saatiin joukkuevoimistelusta
(51 %). Toiseksi eniten vastaajia oli naisten telinevoimistelijoita (18,9 %). Vastaa-
jista 11,9 % harrasti tanssillista voimistelua. Loput 18,2 % vastaajista koostui
trampoliinivoimistelua, kilpa-aerobicia, rytmista voimistelua sekd Team Gymia.
(Kuvio 2.)

Ikdjakauma
15-16
17-18
lka
19-20
21-22
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%
21-22 19-20 17-18 15-16
| B Mihin ikdryhmaan kuulut? 10% 24% 36% 30%

Kuvio 1. Vastaajien ikdjakauma.
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Voimistelulajit

Naisten telinevoimistelu IEEEEEFSYNAEISE)
Trampoliinivoimistelu 88 (n = 5)
Akrobatiavoimistelu 88 (n = 4)

Joukkuevoimiste! u | S = S )
Kilpa-aerobic M@l = 7)
Rytminen voimistelu HS9%u® = 8)
Tanssillinen voimistelu  IEI2NRENS)N
TeamGym NSUSNIAEND)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Kuvio 2. Vastaajien voimistelulajit.

Kyselyyn saivat vastata seka harrastaja- etta kilpatason urheilijat. Selvitimme
urheilijoiden tason kysymalla, minka lisenssin he omistavat; harraste, A- vai B-
lisenssin. A-lisenssin omistavat saavat kilpailla myos kansainvalisella tasolla, kun
B-lisenssin omistavat kilpailevat kansallisella tasolla. Vastaajista 38 %:lla oli A
lisenssi (n=58), 28 %:lla B-lisenssi (n=42) ja 34 %:lla (n=52) harrastelisenssi
(Kuvio 3). Kartoitimme myds kyselyssa, miten monta kertaa viikossa vastaajat
harjoittelevat. Vastausvaihtoehdot olivat 1-2 kertaa, 3—4 kertaa, 5-7 kertaa tai
useammin kuin 7 kertaa viikossa. Suurin osa (53 %) kyselyyn vastanneista

harjoittelee 3—4 kertaa viikossa (Kuvio 4).

Urheilulisenssi

Minulla on harrastelisenssi 34% (n=52)

Minulla on A-lisenssi 38% (n=58)

Minulla on B-lisenssi 28% (n=42)

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Kuvio 3. Voimistelijan urheilulisenssi.



Voimisteluharjoitusten maara viikossa

Useammin kuin 7 kertaa viikossa | IGE8NH = 9)
5-7 kertaa

3-4 kertaa

1-2 kertaa
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Kuvio 4. Vastaajien voimisteluharjoitusten maara viikossa.

7.2 Virtsankarkailuun/sen esiintyvyyteen liittyvat kysymykset

Seuraavassa osiossa kysyttiin  virtsankarkailun esiintyvyyteen liittyvia
kysymyksia. Ensimmaisena kysymyksena tarkasteltiin sita, esiintyyko vastaaijilla
virtsankarkailua voimistelun yhteydessa. Vastaajista yli puolella (60 %) on
esiintynyt virtsankarkailua. Vastaajista 19 %:lla (n=19) virtsaa on karannut usein
voimistelun yhteydessa, 41 %:lla (n=65) joskus ja 40 % (n=63) ei ollenkaan
(Kuvio 5).

Seuraavaksi esitimme jatkokysymyksia niille, jotka vastasivat edelliseen
kysymykseen "kylla, joskus” tai "kylla, usein”. Jatkokysymyksista ensimmaisella
kartoitimme, miten usein virtsaa karkaa. Vastaajista 47 % (n=46) vastasi virtsaa
karkaavan satunnaisesti, 31 % (n=31) lahes joka harjoituskerralla, 8 % (n=8) joka

harjoituskerralla ja 14 % (n=14) ei juuri lainkaan (Kuvio 6).
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Voimistelun yhteydessa esiintyva
virtsankarkailu

Kylla, usein

Kylla, joskus

Ei 40% (n=63)

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

Kuvio 5. Virtsankarkailun esiintyvyys voimistelun yhteydessa.

Virtsankarkailun maara

Joka harjoituskerralla

Lahes joka harjoituskerralla 31% (n = 31)

Satunnaisesti 47% (n = 46)

Ei juuri lainkaan 14% (n = 14)

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

Kuvio 6. Vastaajien virtsankarkailun maara.

Seuraavassa jatkokysymyksessa voimistelijoilta kysyttiin, millaisessa tilanteessa
virtsaa karkaa. Vastausvaihtoehtoina oli erilaisia voimistelussa esiintyvia tyypilli-
sia tilanteita, joissa ponnistusvirtsankarkailua saattaisi esiintyd. Tahan
kysymykseen voi vastata useamman vaihtoehdon. Liséksi vastaajat pystyivat kir-

joittamaan, mikali virtsaa karkaa jossain muussa, kuin jo kerrotuissa tilanteissa.

Eniten vastattiin virtsaa karkaavan ponnistustilanteessa (85 %). Alastulovai-
heessa virtsaa karkaa 38 %:lla vastanneista ja telineella/telineeltd ponnistuk-
sessa 22 %. Vastaajista 17 % kertoi virtsan karkaavan juostessa ja/tai voimahar-
joittelun yhteydessa. Vastausten mukaan vahiten virtsaa karkaa nostaessa tai
heittaessa (2 %) (Kuvio 7). Vastaajista 10 % kertoi virtsaa karkaavan jossain
muissa tilanteissa. Naita olivat esimerkiksi "spagaattiin hypatessa alastulona”,

"venytellessa spagaatteja” seka “kehonhallintaa vaativissa liikkeissa”, “kun
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likkeet suoritetaan nopeaan tahtiin®. Lisaksi vastattiin virtsaa karkaavan
erindisissa hypyissa, kuten ’“trampoliinilla hyppiessd”, “yhtaaikaisessa
ponnistuksessa ja alastulossa”, "pohjehypyissd” seka "todella hengastyneena

hyppynarulla hyppiessa” (Taulukko 1).

Tilanteet, joissa virtsankarkailua esiintyy

Ponnistusvaiheessa [ IEEEEGEGEGEEEEEEEEES =R
Alastulovaiheessa  [INEENSSVARERENN
Ponnistuksessa telineelld/telineeltd NEEGIRER2N

Nostaessa tai heittdessd  W2% (n =2)

Juostessa  |HEEANE = 9)

Voimaharjoittelun yhteydessa [ ISSEMh = 8)

Joku muu, mika?  |IEIBZENE = 10)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%  90%

Kuvio 7. Tilanteet, joissa vastaajat ilmoittivat virtsankarkailua esiintyvan

voimistelun yhteydessa.

Taulukko 1. Muut tilanteet, joissa virtsaa karkaa.

Vastausvaihtoehto Teksti

Joku muu, mika? Esim hyppiessa narulla tosi herngastyneena

Joku muu, mika? joskus lammittelyssa, jos se sisaltdd paljon hyppyja

Joku muu, mika? spagaattiin hypattaessa alastulona

Joku muu, mika? Ponnistus ja alastulo samaan aikaan

Joku muu, mika? Kehonhallintaa vaativissa liikkeissa kun liikkeet suoritetaan nopeaan tahtiin

Joku muu, mika? Nopeus- ja kestavyysharjoittelussa
en ole huomannut etta virtsaa karkaisi, mutta treenien jalkeen mietin valilla
Joku muu, mika? olenko vaik todella hikinen vai onko virtsaa karannut

Joku muu, mika? Erityisesti pohjehypyissa.

Joku muu, mika? trampoliini

Joku muu, mika? Venytellessa spagaatteja
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7.3 Virtsankarkailun vaikutus suorituskykyyn

Tutkimusongelmaa "vaikuttaako virtsankarkailu synnyttamattémien voimistelijoi-
den suorituskykyyn”, seka ” selvittivat kysymykset 9—11. Kysymykset olivat sul-

jettuja, eika niissa ollut avoimia vastausvaihtoehtoja.

Kysymyksessa yhdeksan vastaajilta kysyttiin, onko virtsankarkailu vaikuttanut
heikentavasti voimistelusuoritukseen. Kyselyyn vastanneista yli puolella (62 %,
n=65), joilla on esiintynyt virtsankarkailua voimistelun aikana, eivat ole kokeneet
sen vaikuttavan heikentavasti voimistelusuoritukseen. Kuitenkin 38 % (n=40) se

on vaikuttanut heikentavasti voimistelusuoritukseen (Kuvio 8).

Virtsanakarkailun vaikutus heikentavasti
voimistelusuoritukseen

B Kylld mEi

Kuvio 8. Voimistelijoiden kokemus virtsankarkailun vaikutuksesta voimistelusuo-

ritukseen

Kyselyssa selvitimme lisaksi kysymyksella 10., onko pelko tai ajatus virtsan kar-
kaamisesta vaikuttanut voimistelusuoritukseen. Tahan kysymykseen saivat
vastata myos ne, joilla ei ole esiintynyt virtsankarkailua voimistelun aikana. Pelko
tai ajatus virtsankarkaamisesta on kyselyn mukaan vaikuttanut 51 % (n=79) voi-

mistelusuoritukseen (Kuvio 9).
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Virtsankarkailun pelon tai ajattelemisen
heikentava vaikutus suorituskykyyn

Kylla 51% (n = 79)

Ei 49% (n = 75)

48% 49% 49% 50% 50% 51% 51% 52%

Kuvio 9. Voimistelijoiden kokemus virtsan karkaamisen pelon tai sen ajattelemi-

sen vaikutus suorituskykyyn.

Kysymyksella 11. selvitimme, ovatko voimistelijat kayttaneet virtsankarkailun
varalta suojaa voimistellessaan. Vastaajista 31 % (n=48) on kayttanyt
virtsankarkailun varalta suojaa voimistelun aikana ja 69 % (n=107) ei ole
kayttanyt. Myos tahan kysymykseen saivat vastata kaikki, riippumatta siita, onko

heilla esiintynyt ponnistusvirtsankarkailua voimistellessa.

7.4 Lantionpohjan fysioterapian tarve

Tutkimusongelmaan “Millainen lantionpohjan fysioterapian tarve nuorilla
synnyttamattomilla voimistelijoilla on?” liittyivat kysymykset 12—17. Kysymyksilla
pyrittiin 16ytamaan vastausta voimistelijoiden omaan nakemykseen tuen ja
fysioterapeuttisen ohjauksen tarpeesta, seka kartoittamaan voimistelijoiden
lantionpohjan fysioterapian ohjautuvuuden tarvetta. Kyselyssa kartoitimme
vastaajien tietamysta lantionpohjasta ja sen harjoittamisesta. Naihin viimeisiin
kysymyksiin sai vastata myds he, joilla virtsankarkailua ei ole voimistelun

yhteydessa esiintynyt.

Kysymys 12. selvitti, onko voimistelija koskaan kuullut lantionpohjan lihasten
harjoittelusta. Vastaajista 86 % (n=136) on kuullut lantionpohjan lihasten
harjoittelusta ja loput 14 % (n=22) eivat. Jatkokysymyksella 13. selvitimme, mista
tai keneltéd vastaaja on kuullut lantionpohjan harjoittelusta (Kuvio 10). Heista
suurin osa on kuullut lantionpohjasta netista (73 %, n=99). Valmentajalta oli kuul-
lut 29 % (n=39), kotoa 15 % (n=20) ja koulusta 13 % (n=18). Vastanneista 9 %
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(n=12) kertoi kuulleensa lantionpohjan harjoittelusta jostain muualta.
Vastausvaihtoehtoon ”jostain muualta”, avautui lisatekstikentta, johon vastaajat
voivat halutessaan kirjoittaa vastauksensa. Vastauksia tuli yhteensa 12, joista 7
vastausta kertoi kuulleensa lantionpohjan harjoittelusta fysioterapeutilta. Lisaksi
vastaajat olivat kuulleet lantionpohjan harjoittelusta kavereilta tai tutuilta,

voimisteluliiton leirilta, tv:sta, seka koulutuksesta.

Tiedonlahde lantionpohjan harjoittamiseen

Valmentajalta
Kotoa
Koulusta

Netista

Jostain muualta, mista?

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Jostain .
L Valmentajal
muualta, Netista Koulusta Kotoa ta
mista?
B Mistd/keneltd olet kuullut
. / . .. 9% 73% 13% 15% 29%
lantionpohjan harjoittelusta?

Kuvio 10. Vastaajien tietolahde lantionpohjan harjoitteluun.

Kysymyksella 14. selvitimme, onko lantionpohjan hallintaa tuotu lajiharjoittelun
yhteydessa esille. Vastaajista 80 % (n=125) vastasi tahan kieltavasti ja 20 %

(n=32) myontavasti (Kuvio 11).

Lantionpohjan harjoittelun esille tuominen
lajiharjoittelussa

On 20% (n=32)

80% (n=125)

Eiole

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%
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Kuvio 11. Lantionpohjan hallinnan esille tuominen lajiharjoittelun yhteydessa.

Selvitimme kysymyksellda 15, ovatko vastaajat koskaan harjoittaneet
lantionpohjan lihaksia ja kysymyksella 16, ovatko vastaajat kayneet lantiopohjan
fysioterapiassa. Lantionpohjan lihaksia kertoi harjoittaneensa 53 % (n=83) ja

lantionpohjan fysioterapiassa oli kaynyt 3,2 % (n=5) vastanneista.

Viimeisella kysymyksella 17 selvitimme, kaipaisivatko vastaajat lisaa tietoa tai
ohjausta lantionpohjan lihasten harjoittelusta ja niiden tuomista hyodyista.
Vastaajista suurin osa kaipaa tietoa tai/ja ohjausta lantionpohjanlihasten

harjoittelusta ja sen tuomasta hyodysta (Kuvio 12).

Tiedon ja/tai ohjauksen tarve lantionpohjan
harjoittamisesta

Kylld, ohjausta 48% (n=77)

Kyll3, tietoa

60% (n = 96)

En 26% (n = 42)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Kuvio 12. Vastaajien ohjauksen ja tiedon tarve Ilantionpohjanlihasten

harjoittelusta ja niiden tuomista hyodyista.

7.5 Tulosten vertailu

7.5.1 Lajien perusteella

Vertailimme tuloksissa virtsankarkailun esiintyvyytta, virtsankarkailun ja sen
pelon vaikutusta suorituskykyyn eri voimistelulajien valilla. Lisaksi vertailimme
lantionpohjan harjoittelun maaraa eri lajien valilla seka selvitimme, missa lajeissa
on tuotu eniten esille lantionpohjan harjoittelua. Vastaajamaarien vahaisyyden

vuoksi lajien valisessa vertailussa saadut tulokset ovat vain suuntaa antavia.



41

Ensimmaisena vertailimme vastauksia eri lajien valilla kysymyksessa 6: "Onko
sinulla esiintynyt virtsankarkailua voimistelun yhteydessa?”. Kyselyyn
vastanneista trampoliinivoimistelijoista jokaisella (n=5) esiintyy jonkinlaista
virtsankarkailua. Vastanneista 60 % (n=3) virtsaa karkaa usein ja 40 % (n=2)
joskus (Kuvio 13). Toiseksi eniten virtsankarkailua esiintyi naisten telinevoi-
mistelussa ja kolmanneksi eniten Team Gymissa. Naisten telinevoimistelijoista
53 %:lla (n=16) esiintyy virtsankarkailua usein ja 40 %:lla (n=12) joskus (Kuvio
14). Niiden voimistelijoiden osuus, joilla virtsaa ei karkaa lainkaan, on
telinevoimistelijoista 7 % (n=2). Team Gymin voimistelijoista 50 % (n=6) ilmoittivat
virtsaa karkaavan usein, 33 % (n=4) joskus ja 17 %:lla (n=2) ei lainkaan (Kuvio
15).

Trampoliinivoimistelu

40% (n=2)

60% (n=23)

@ Kylli, usein & Kyll3, joskus @ Ei

Kuvio 13. Virtsankarkailun esiintyvyys trampoliinivoimistelussa.
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Naisten telinevoimistelu

7% (n=2)

40% (n=12) — 53% (n = 16)

@ Kylld, usein & Kylld, joskus @ Ei

Kuvio 14. Virtsankarkailun esiintyvyys naisten telinevoimistelussa.

Team Gym

17% (n=2) \

50% (n = 6)

33%n=4)

@ Kylla, usein @ Kyllg, joskus ®Ei

Kuvio 15. Virtsankarkailun esiintyvyys Team Gymissa.

Vahiten virtsankarkailua tuloksien mukaan esiintyy akrobatiavoimistelussa ja

toiseksi  vahiten tanssillisessa voimistelussa. Kyselyyn vastanneista
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akrobatiavoimistelijoista 75 %:lla (n=3) ei esiinny virtsankarkailua ja jaljelle
jaéneelld 25 %:lla (n=1) joskus (Kuvio 16). Tanssillisessa voimistelussa yli
puolella vastanneista (58 %, n=11) ei esiintynyt virtsankarkailua, 37 %:lla (n=7)
esiintyi joskus ja 5 %:lla (n=1) usein (Kuvio 17). Joukkuevoimistelijoista
puolestaan 49 %:lla (n=40) ei esiinny virtsankarkailua, 43 %:lla (n=35) joskus ja
8 %:lla (n=6) usein. Kilpa-aerobicissa 43 %:lla (n=3) ei esiintynyt virtsankarkailua
ja 57 % (n=4) esiintyi joskus. Rytmisessa voimistelussa 50%:lla (n=4) ei esiintynyt

virtsankarkailua ja puolella esiintyi joskus (38 %, n=3) tai usein (12 %, n=1).

Alrobatiavoimistelu

25% (n=1)

75% (n=13)
@ Kylld, usein @ Kylla, joskus ®Ei

Kuvio 16. Virtsankarkailun esiintyvyys akrobatiavoimistelussa.

Tanssillinen voimistelu

5% (n=1)

3 (n=T7)

58% (n = 1)

@ Kylld, usein @ Kyllg, joskus ® Ei

Kuvio 17. Virtsankarkailun esiintyvyys tanssillisessa voimistelussa.
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Vertailimme seuraavaksi vastauksia eri voimistelulajien valilla kysymyksessa 7:
"Kuinka usein virtsaa karkaa?”. Trampoliinivoimistelijoista 20 % (n=2) ilmoittivat
virtsaa karkaavan joka harjoituskerralla, 40 % (n=2) lahes joka harjoituskerralla
ja 40 % (n=2) satunnaisesti. Naisten telinevoimistelijoista 14 %:lla (n=4) virtsaa
karkaa joka harjoituskerralla, 43 %:lla (n=12) lahes joka harjoituskerralla ja 43
%:lla (n=12) satunnaisesti. Team Gymissa suurimmalla osalla virtsaa karkaa
l&hes joka harjoituskerralla (60 %, n=6), joka harjoituskerralla puolestaan 10 %:lla
(n=1) ja 30 %:lla satunnaisesti. Joukkuevoimistelijoista 48 % (n=21) vastasivat
virtsaa karkaavan satunnaisesti, 23 % (n=10) lahes joka harjoituskerralla, 4 %

(n=2) joka harjoituskerralla ja 25 % (n=11) ei juuri lainkaan (Taulukko 2).

Taulukko 2. Virtsankarkailun maara eri voimistelulajeissa.

Joka Lahes joka Ei juuri
Voimistelulaji harjoituskerralla | harjoituskerralla Satunnaisesti | lainkaan
Trampoliinivoimistelu
(N=5) 20 % (n=1) 40 % (n=2) 40 % (n=2) 0 % (n=0)
Naisten telinevoimistelu
(N=28) 14 % (n=4) 43 % (n=12) 43 % (n=12) |0 % (n=0)
Team Gym (N=10) 10 % (n=1) 60 % (n=6) 30% (n=3) |0%(n=0)
Joukkuevoimistelu
(N=44) 4 % (n=2) 23 % (n=10) 48 % (n=21) |25 % (n=11)
Kilpa-aerobic (N=4) 0 % (n=0) 25 % (n=1) 75 % (n=3) 0 % (n=0)
Rytminen voimistelu
(N=4) 0 % (n=0) 25 % (n=1) 75 % (n=3) 0 % (n=0)
Akrobatiavoimistelu
(N=1) 0 % (n=0) 0 % (n=0) 0 % (n=0) 100 % (n=1)
Tanssillinen voimistelu
(N=8) 0 % (n=0) 25 % (n=2) 50 % (n=4) 25 % (n=2)

Seuraavaksi vertailimme vastauksia eri voimistelulajien valilla kysymyksissa 9 ja
10. Naissa kysymyksissa selvitettiin virtsankarkailun ja sen pelon vaikutusta
suorituskykyyn. Lajeissa, joissa esiintyi eniten virtsankarkailua, olivat ainoat lajit,
joissa enemmistd koki virtsankarkailun myds vaikuttaneen heikentavasti
% (n=4)

kysymykseen kylla, naisten telinevoimistelijoista 57 % (n=16) ja Team Gymista

voimistelusuoritukseen. Trampoliinivoimistelijoista 80 vastasivat
64 % (n=7). Muissa voimistelulajeissa puolestaan suurin osa vastaajista eivat

olleet kokeneet virtsankarkailun heikentdéneen voimistelusuoritusta (Kuvio 18).
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Esimerkiksi joukkuevoimistelussa 78,7 %:lla virtsankarkailu ei ole vaikuttanut ja

21,3 %:lla on vaikuttanut voimistelusuoritukseen heikentavasti.

Myos pelko tai ajatus virtsankarkailusta oli koettu heikentadvan voimistelusuori-
tusta suurimmalla osalla vastaajista trampoliinivoimistelussa, naisten
telinevoimistelussa seka Team Gymissa. Trampoliinivoimistelussa 80 % (n=4),
naisten telinevoimistelussa 80 % (n=24) ja Team Gymissa 82 % (n=9) vastaajista
kokivat pelon tai ajatuksen vaikuttaneen heikentavasti suorituskykyyn. Kyselyyn
vastanneista joukkuevoimistelijoista puolestaan 44,2 %:lla pelko tai ajatus
virtsankarkailusta oli vaikuttanut heikentavasti voimistelusuoritukseen. (Kuvio
19).

Virtsanakarkailun vaikutus heikentavasti
voimistelusuoritukseen

Team Gym (N=11)
Tanssillinen voimistelu (N=9)
Rytminen voimistelu (N=4)
Kilpa-aerobic (N=4)

Trampoliinivoimistelu (N=5) I
Naisten telinevoimistelu (N=28)
Akrobatiavoimistelu (N=2)
Joukkuevoimistelu (N=47)
,0% 20,0% 40,0% 60,0% 80,0% 100,0% 120,0%
Joukkuevoi Akrobatiavoi. Naisten  Trampoliiniv Kilpa- Rytminen  Tanssillinen Team Gym
mistelu mistelu  telinevoimist oimistelu aerobic voimistelu = voimistelu (N=11)
(N=47) (N=2) elu (N=28) (N=5) (N=4) (N=4) (N=9)
mEl 78,7% 100,0% 42,9% 20,0% 75,0% 75,0% 66,7% 36,4%
KYLLA  21,3% ,0% 57,1% 80,0% 25,0% 25,0% 33,3% 63,6%

BEl mKYLLA

Kuvio 18. Virtsankarkailun vaikutus suorituskykyyn eri voimistelulajeissa.
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Virtsankarkailun pelon tai ajattelemisen
heikentava vaikutus suorituskykyyn

90,0%
80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0% I l
0% Naist Tanssilli
Joukkuevoi | Akrobatiav .als e.n Trampoliin Kilpa- Rytminen anssiiine
. o telinevoimi Team Gym
mistelu | oimistelu stelu ivoimistelu  aerobic | voimistelu v0|m|stelu (N=11)
(N=77) (N=4) (N=30) (N=5) (N=7) (N=8) (N=19)
KYLLA  44,2% 25,0% 80,0% 80,0% 28,6% 37,5% 36,8% 81,8%
mEI 55,8% 75,0% 20,0% 20,0% 71,4% 62,5% 63,2% 18,2%
KYLLA mEl

Kuvio 19. Virtsan karkaamisen pelon tai sen ajattelemisen vaikutus

suorituskykyyn eri voimistelulajeissa.

Vertailimme eri voimistelulajien valilla myos kysymyksien 14 ja 15 tuloksia.
Kysymyksessa 14 selvitettin, onko lantionpohjan hallintaa tuotu esille
lajiharjoittelun yhteydessa. Kaikissa lajeissa suurin osa vastaajista vastasivat,
ettd lantionpohjan hallintaa ei ole tuotu esille. Team Gymissa, rytmisessa
voimistelussa ja akrobatiavoimistelussa 100 % vastaajista olivat tata mielta.
Joukkuevoimistelijoista 72,2 %, tanssillisesta voimistelusta 84,2 %, Kkilpa-
aerobicista 57,1 %, trampoliinivoimistelijoista 60 % ja naisten
telinevoimistelijoista 93,3 % vastasivat, etta lantionpohjan hallintaa ei ole tuotu

lajiharjoittelun yhteydessa esille (Kuvio 20).



Lantionpohjan harjoittelun
esilletuominen lajiharjoittelussa

ON mEIOLE

Team Gym (N=12) ,0!

15,8%

)
)

Tanssillinen voimistelu (N=19
Rytminen voimistelu (N=8) DO
Kilpa-aerobic (N=7) 42,9% o 571%
Trampoliinivoimistelu (N=5) 40,0% o e00%

Naisten telinevoimistelu (N=30) &)Z

0l

|

’
’
’

)
Akrobatiavoimistelu (N=4)
)

Joukkuevoimistelu (N=79 27,8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90 % 100 %

Kuvio 20. Lantionpohjan hallinnan esille tuominen lajiharjoittelun yhteydessa eri

voimistelulajeissa.

Kysymyksessa 15 kartoitettiin lantionpohjan lihasten harjoittelua. Voimistelulajien
valilla vertaillessa neljassa voimistelulajeissa enemmistd vastasi joskus
harjoittaneensa lantionpohjan lihaksia. Nama lajit olivat joukkuevoimistelu, kilpa-
aerobic, rytminen voimistelu ja tanssillinen voimistelu. Joukkuevoimistelussa 56
% (n=45), kilpa-aerobicissa 71 % (n=5), rytmisessa voimistelussa 75 % (n=6) ja
tanssillisessa voimistelussa 53 % (n=10) vastasi harjoittaneensa lantionpohjan
lihaksia. Team Gymissa ja akrobatiavoimistelussa 50 % vastaajista olivat
harjoittaneet lantionpohjan lihaksia. Naisten telinevoimistelussa (N=30) ja
trampoliinivoimistelussa (N=5) 40 % vastaajista olivat harjoittaneet lantionpohjan
lihaksia (Kuvio 21).
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Kuvio 21. Lantionpohjan lihasten harjoittaminen eri voimistelulajeissa.

7.5.2 Voimistelutason ja harjoittelumaaran perusteella

Voimistelulajien valilla vertailun lisaksi vertailimme virtsankarkailun esiintyvyytta
voimistelutason ja harjoittelumaaran mukaan. A-lisenssin omaavista
voimistelijoista 34,5 %:lla (n=20) ei ole esiintynyt virtsankarkailua voimistelun
yhteydessa. Harrastelinsenssin omaavista voimistelijoista 44,2 %:lla ja B-
lisenssin omaavista 45,2 %:lla ei ole esiintynyt virtsankarkailua voimistelun

yhteydessa (Taulukko 3).

Taulukko 3. Virtsankarkailun esiintyvyys eri tason voimistelijoiden valilla.

Harrastelisenssi | A-lisenssi B-lisenssi

n | Prosentti n | Prosentti | n | Prosentti | Yhteensa
Kylla, usein |7 | 13,5% 16 | 27,6% 5 111,9% 28
Kylla, joskus | 22 | 42,3% 22 | 37,9% 18 | 42,9% 62
Ei 23 |44.2% 20 | 34,5% 19 | 45,2% 62
Yhteensa 52 58 42 152

Seuraavaksi kartoitimme voimisteluharjoitusten maaran yhteytta virtsankarkailun
esiintyvyyteen. Yli 7 Kkertaa viikossa harjoittelevilla voimistelijoilla esiintyy
yhteensa eniten virtsankarkailua verrattuna vahemman harjoitteleviin

voimistelijoihin. Yli 7 kertaa viikossa harjoittelevista voimistelijoista 11,1 %
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vastasivat, ettd heilld ei esiinny virtsankarkailua voimistelun yhteydessa.
Puolestaan 1-2 kertaa viikossa harjoittelevista voimistelijoista 56,8 %:lla ei ole

esiintynyt virtsankarkailua voimistelun aikana (Taulukko 4).

Taulukko 4. Voimistelijoiden virtsankarkailun esiintyvyyden vertailu viikoittaisen

harjoitusmaaran perusteella.

Yli 7
5-7 krt/ivko | 3—4 krt/'vko | 1-2 krt/vko
krt/vko
Prosent Prosent Prosent Prosent | Yhteen
n n n
ti ti ti ti sa
Kylla, 2
_ 2| 222 % 21,4 % 235% | 3 8,1 % 31
usein 0
Kylla, 3 1
_ 6| 66,7 % 46,4 % 38,8 % 35,1 % 65
joskus 3 3
3 2
Ei 1 11,1 % 322 % ) 37,7 % ) 56,8 % 63
Yhteens 8 3
. 9 159
a 5 7

Seuraavassa kuviossa on vertailu virtsankarkailun esiintyvyyttd voimistelun
yhteydessa seka lantionpohjan lihasten ohjauksen tai/ja tiedon tarvetta. Suurin
osa vastaajista kaipaisi tietoa tai/ja ohjausta, kun virtsankarkailua on esiintynyt
usein tai joskus (n=120). Suurimmalla osa vastaaijista, jotka eivat kaipaa ohjausta
tai tietoa, ei esiinny virtsankarkailua. Ohjausta ja/tai tietoa kaipaavat myds 53

vastaajaa, joilla ei esiinny virtsankarkailua.
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Kuvio 22. Voimistelijoiden virtsankarkailun esiintyvyyden vertailu harjoittelun

tiedon ja/tai ohjauksen tarpeeseen.

8 JOHTOPAATOKSET

Opinnaytetydbmme tutkimuksen tulokset vahvistavat, ettd ponnistusvirtsankar-
kailu on yleista myos nuorilla synnyttamattomilla naisurheilijoilla voimistelussa.
Kyselymme tutkimustuloksen valossa ponnistusvirtsankarkailu synnyttdmatto-
milla nuorilla voimistelijoilla on melko yleista, silla yli puolella vastaajista vaivaa
esiintyy. Vastaajista noin 60 %:lla esiintyy virtsankarkailua voimistelun
yhteydessa. Monilla ponnistusvirtsankarkailu on satunnaisesti esiintyva vaiva,
mutta noin 30 %:lla vaivaa esiintyy lahes joka harjoituskerralla. Suurin osa
vastaajista harjoittaa voimistelua useammin kuin kolme kertaa viikossa, joten
vastauksista voimme paatella, ettd vaiva voi haitata voimistelijoita useana

paivana viikossa.

Virtsankarkailua esiintyy voimistelun aikana eniten ponnistusvaihteessa (n. 85
%). Ponnistusvaihteessa vatsaontelon paine nousee annetuista vastausvaihto-
ehdoista todennakoisimmin korkeimmaksi, joka aiheuttaa virtsan karkaamisen.
Toiseksi eniten vastauksia sai alastulovaihe (38 %). Ponnistus-, ja alastulovai-
heen suurempi vastausmaara voi johtua myds siitd, ettd Kkaikissa
huomioimissamme voimistelulajeissa esiintyy ponnistuksia ja alastulovaiheita,

toisin kuin nostoja, juoksua tai voimaharjoittelua ei esiinny kaikissa lajeissa.
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Vastaajista 38 % kokee virtsankarkailun vaikuttavan heikentavasti voimistelusuo-
ritukseen, ja yli puolella jo pelkka ajatus tai pelko virtsankarkailusta vaikuttaa
suoritukseen. Yksi syy tahan saattaa olla se, etta voimistelupuvut ovat hyvin
pienia ja paljastavia. Taman vuoksi virtsankarkailu on helpommin huomattavissa,
mika voi lisata virtsankarkailun pelkoa. Ajatuksilla, tai pelolla virtsankarkailusta
on vastausten perusteella suurempi vaikutus heikentavasti suorituskykyyn, kuin
itse virtsankarkailulla. Tama ei kuitenkaan ole suoraan verrannollinen, silla
ajatusten tai pelon vaikuttavuuteen saivat vastata kaikki kyselyyn osallistujat,
toisin  kuin virtsankarkailun vaikuttavuuteen vastasivat vain ne, joilla
virtsankarkailua esiintyy. Noin kolmasosa (31 %) kyselyyn vastaajista kayttaa virt-
sankarkailun varalta suojaa voimistelun aikana. Prosentuaalisesti vain noin
puolet vastaajamaarasta, joka ilmoitti virtsaa karkaavan, kayttaa varalta suojaa
voimistellessa. Syyna tahan voi olla, ettd virtsaa karkaa vain satunnaisesti,
karkaavan virtsan maara on vahaista, suojan kayttd on epamukavaa tai sen
kayttd vaikuttaa heikentavasti suorituskykyyn tai liikkumiseen. Fysioterapeutti-
sella ohjauksella olisi ehdottomasti lantionpohjan harjoittamisen lisaksi tarkea

rooli myds ajatusten ja/tai pelon vahentamiseksi.

Vastaajista suurin osa on harjoittanut lantionpohjan lihaksia ja/tai kuullut
lantionpohjan lihasten harjoittelusta. n. 13 % vastaajista ei ole kuullut ollenkaan
lantionpohjan harjoittelusta. Yli puolet vastaajista on harjoittanut lantionpohjan li-
haksia, mika voi antaa viitteita harjoittelun tehottomuudesta, joka voi johtua
tiedon seka ohjauksen puutteesta. Suurin osa on hakenut lantionpohjan
harjoittelusta tietoa netista (73 %), joka voi antaa puutteellista tietoa
harjoittelusta. Suurin osa netista helposti I0ydettavista harjoitteista on lantionpoh-
jaa vahvistavia harjoitteita. Mikali voimistelijat ovat kayttaneet ainoastaan tata
harjoittelumuotoa, on harjoittelu luultavasti ollut puutteellista. Fysioterapeuttisen
nakemyksen mukaan lantionpohjan harjoittelussa tulisi osata tunnistaa,
rentouttaa ja supistaa lantionpohjaa, seka ohjata yhteistoiminta keskivartalon

lihasten kanssa, jotta harjoittaminen olisi tehokasta.

Vastaajista 29 % on kuullut lantionpohjan harjoittelusta valmentajalta. Kuitenkin
ainoastaan 20 %:lla vastaajista lantionpohjan hallintaa on tuotu lajiharjoittelun yh-

teydessa esille. Koska 80 % vastasi, etta lantionpohjan hallintaa ei ole otettu
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osaksi lajiharjoittelua, voi tama antaa viitteita, ettd sen puute on osasyy virtsan
karkailun yleisyyteen voimistellessa. Puutteellinen tieto lantionpohjan hallinnasta,
tai sen esille tuomisesta voi olla osasyy siihen, etta voimistelijat eivat ole
osanneet hakea vaivaan apua tai tuoda vaivaa esille. Tama vaikuttaa myos
toisinpain — koska voimistelijat eivat uskalla tuoda asiaa esille, eivat mydskaan

valmentajat osaa tarjota vaivaan apua.

155 vastaajasta vain 5 on kaynyt lantionpohjan fysioterapiassa, vaikka 159 vas-
taajasta 96 henkildlla esiintyy virtsankarkailua voimistelun yhteydessa. Tama on
suhteellisesti pieni maara vaivan yleisyyteen nahden, huomioiden etta vaivaan
olisi lantionpohjan fysioterapialla saatavilla apua. Uskallamme olettaa, etta vaiva
voi havettaa ja siten vaivasta karsivilla on korkea kynnys keskustella asiasta.
Voimistelijat eivat valttamatta osaa, uskalla tai kehtaa hakea vaivaan apua. Mikali
voimistelijat osaisivat hakea vaivaan apua valmentajilta tai terveydenhuollon
ammattilaisilta, tata kautta voimistelijoilla olisi mahdollisuus paasta lantionpohjan

fysioterapiaan kuntoutukseen.

Kyselytutkimukseen vastanneista suurin osa (n. 74 %) kaipaa lisatietoa ja/tai
ohjausta lantionpohjan lihasten harjoittamisesta ja sen tuomista hyodyista. Naista
suurimmalla osalla on esiintynyt virtsankarkailua voimistelun yhteydessa (Kuvio
22). Vastaajista 42 vastasi kieltavasti tarpeeseen saada tietoa tai ohjausta.
Naista 29 vastaajalla ei esiinny virtsankarkailua. Suurin osa vastaajista, joilla ei
esiinny virtsankarkailua, kaipaisi silti tietoa ja/tai ohjausta lihasten
harjoittamisesta ja sen tuomista hyodyistd. Tuloksista voi paatella, etta
lantionpohjan harjoittamista tulisi tuoda enemman esille ja ottaa mukaan
lajiharjoitteluun. Lantionpohjan lihasten harjoittamisesta ja sen tuomista
hyddyista olisi hyva informoida voimistelijoita riippumaatta siita, esiintyyko

virtsankarkailua vai ei.

Vastausten vertailu lajien valilld on suuntaa antavaa, silla vastaajamaarit eri
lajeissa ovat vahaiset. Ponnistusvirtsankarkailua esiintyy eniten taman
tutkimuksen perusteella trampoliinivoimistelussa, naisten telinevoimistelussa
sekd Team Gymissa. Trampoliinivoimistelijoiden kohdalla virtsankarkailua

esiintyi siis eniten, mutta vastaajia oli yhteensa vain 5. Virtsankarkailu voi lajin
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parissa olla hyvin yleista, mutta nain pienellda vastaajamaaralla ei voida sanoa
tata varmaksi. Naisten telinevoimistelun osalta vastaajia oli hieman enemman,
mika kertoo hieman luotettavampaa tulosta virtsankarkailun esiintyvyydesta
suurella osalla voimistelijoista sen lajin parissa. Vastaajien maara on monessa

lajissa hyvin vahainen, mika heikentaa tulosten luotettavuutta.

Naisten telinevoimistelu ja trampoliinivoimistelu ovat lajeja, joissa
voimisteluliikkeita suoritetaan telineilta. Talldin  voimistelijat esimerkiksi
hyppaavat huomattavasti korkeammalle ja laskeutuvat siten myos korkeammalta
kuin monissa muissa lajeissa. Etenkin trampoliinivoimistelussa hyppyja tulee
useita perakkain, jolloin alastulovaiheen jalkeen tulee akisti uusi ponnistusvaihe.
Telinevoimistelussa tulee myos paljon tarahtelya eri liikkeissa ja liikesarjoissa.
Nama saattavat olla syita siihen, miksi juuri naissa lajeissa ponnistusinkontinens-
sia esiintyy taman tutkimuksen perusteella eniten. Esimerkiksi joukkuevoimiste-
lussa, joka ei sisalla telineilld tehtavia liikkeita, 49 %:lla (n=40) ei esiinny
virtsankarkailua, kun naisten telinevoimistelussa, joka sisaltaa telineilla tehtavia
likkeita, ainoastaan 7 %:lla (n=2) ei esiinny virtsankarkailua. Mikali vas-
taajamaarat olisivat muissa lajeissa suuremmat, saisimme luotettavamman

kuvan siita, missa lajissa oikeasti eniten esiintyy ponnistusinkontinenssia.

Trampoliinivoimistelussa, naisten telinevoimistelussa ja Team Gymissa
enemmistd vastaajista oli kokenut virtsankarkailun heikentavan suorituskykya.
Naiden tulosten valossa niissa lajeissa, joissa on esiintynyt eniten virtsankarkai-
lua, suurin osa kokee sen myos vaikuttavan heikentavasti suorituskykyyn. Muissa
voimistelulajeissa enemmistd ei koe virtsankarkailun vaikuttavan heikentavasti
voimistelusuoritukseen. Esimerkiksi joukkuevoimistelijoista vain 21,3 % kokee
virtsankarkailun vaikuttavan heikentavasti suoritukseen. Pelko ja ajatus virtsan-
karkailusta heikentdd myos huomattavan suurella osalla voimistelusuoritusta
naisten telinevoimistelussa, trampoliinivoimistelussa sekd Team Gymissa. Jal-
leen virtsankarkailun pelko nayttaytyy tutkimuksessamme suorituskykyyn
vaikuttavana tekijanad isompana ongelmana kuin ponnistusvirtsankarkailu
itsessaan. Muissa lajeissa vahemmisto kokee pelon tai ajatuksen heikentavan
suorituskykya. Kuitenkin tdma osuus on suurempi kuin itse ponnistusvirtsankar-

kailun heikentava vaikutus suorituskykyyn.



54

Lantionpohjan harjoittamista selvittaessa oli nahtavilla, etta samoissa lajeissa,
joissa esiintyi eniten ponnistusvirtsankarkailua, oli harjoitettu myos vahiten
lantionpohjaa. Naisten telinevoimistelijoista ja trampoliinivoimistelijoista 40 %
eivat olleet harjoittaneet lantionpohjaa. Koska vastaajamaarat ovat pienia eri
lajeissa, ei naitakaan tuloksia voida vertailla taysin luotettavasti. Monissa lajissa
kaikki tai lahes kaikki vastasivat, etta lantionpohjan hallintaa ei ole tuotu
lajiharjoittelun yhteydessa esille. Trampoliinivoimistelussa 40 % ja kilpa-aerobi-
cissa 42,9 % vastasivat, etta lantionpohjan hallintaa on tuotu esille, mika on sel-
keasti enemman kuin muissa lajissa. Vastaajamaarat naissa lajeissa olivat
kuitenkin niin pienet, ettei voida olettaa sen suoraan kertovan suurista eroista

muihin lajeihin.

Vertaillessa virtsankarkailun esiintyvyytta eri voimistelutasojen valilla on selvasti
huomattavissa, etta A-lisenssin omistavilla, eli kansainvalisen tason urheilijoilla,
esiintyy enemman ponnistusvirtsankarkailua. Kun tarkastellaan eroja harjoitusten
maarassa viikossa, voidaan huomata, ettd mitd enemman harjoituksia on
viikossa, sita enemman ponnistusvirtsankarkailua esiintyy. Voidaan olettaa, etta
korkeamman tason urheilijoilla on enemman harjoitusmaaria viikossa, kuin esi-
merkiksi harrastajatason urheilijalla. Tama saattaa siis olla yksi syy
ponnistusvirtsankarkailun suuremmalle esiintyvyydelle. Kilpaurheilu on myds
intensiivisempaa ja saattaa aiheuttaa enemman stressia kuin harrastustason ur-
heilu, mika voi osaltaan olla virtsankarkailua lisdava tekija. Suuret harjoitusmaa-
rat saattavat myos aiheuttaa kehoon ja lihaksiin ylimaaraista jannitysta. Lisaksi
lantionpohja saattaa olla ylijannittynyt tihean ja kovatehoisen harjoittelun seu-
rauksena. Kaikki nama tekijat voivat linkittyvat toisiinsa ja saattavat vaikuttaa

virtsankarkailun suureen esiintyvyyteen.
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9 POHDINTA

9.1 Opinnaytetydprosessin pohdinta

Opinnaytetyon suunnitteluvaiheessa ajattelimme rajanneemme aiheen suppe-
aksi. Ajatuksenamme oli rajata aihe niin, ettd saamme tarvittaviin tutkimuskysy-
myksiin mahdollisimman tarkat vastaukset. Aihealueesta tuli loppujen lopuksi

melko laaja, ja meilla oli paljon tutkimuksen tavoitteita.

Aiheen rajaamista ohjasi halu tutkia virtsankarkailua synnyttamattomilla nuorilla
naisilla. Rajasimme luontevasti kohderyhmasta miespuoliset henkilot pois, koska
halusimme keskittya synnyttamattomiin naishenkildihin. Synnyttamattémien
nuorten naisten virtsankarkailua ei ole mielestamme tutkittu tarpeeksi verrattuna
jo synnyttaneisiin  naisiin.  Virtsankarkailun eri muodoista valitsimme
ponnistusvirtsankarkailun, silla se on tutkitusti naisten virtsankarkailun yleisin
muoto. Kohderyhmaa tarkentaessamme pohjasimme rajaamisen luotettavaan
tutkimustietoon, jossa ilmeni, ettd ponnistusvirtsankarkailua esiintyy eniten
voimistelijoilla verrattuna muihin lajeihin. Kansainvalisissa tutkimuksissa myos
cheerleadingissa on todettu esiintyvan ponnistusvirtsankarkailua. Cheerleading
on samankaltainen laji kuin voimistelu, mutta halusimme rajata oman
tutkimusaiheemme yhteen lajiin. Lisaksi halusimme tutkia vitsankarkailun
vaikutuksesta voimistelijoiden suorituskykyyn, koska siitd I6ytyy vain vahan

tutkimustietoa.

Alkuperaiselta ajatukseltamme halusimme tutkia, miten ponnistusinkontinenssi
vaikuttaa voimistelijoiden suorituskykyyn. Lopulta kyselyssa selvitimme kuitenkin
ainoastaan, vaikuttaako ponnistusinkontinenssi tai sen pelko heikentavasti
voimistelusuoritukseen. Tulosten analysoinnin lomassa huomasimme, etta
meidan olisi pitanyt keskittya tarkemmin virtsankarkailun vaikutuksesta suoritus-
kykyyn, mikali olisimme halunneet siita luotettavampaa ja tarkempaa tietoa.
Saimme talla tutkimustiedolla vastauksen tutkimusongelmaan “vaikuttaako
virtsankarkailu  heikentavasti  voimistelijoiden  suorituskykyyn’.  Olimme
epavarmoja siita, paljonko virtsankarkailua esiintyy suomalaisilla voimistelijoilla,
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joten keskityimme enemman sen esiintyvyyteen. Halusimme erityisesti keskittya
fysioterapiaan ja sen alaa kehittaviin puoliin tutkimuksessamme. Jalkeenpain
pohdimme, etta kysyimme turhaan opinnaytetydssamme, mihin ikaryhmaan voi-
mistelijat kuuluvat. Tama kysymys ei olisi ollut valttdmaton, koska emme vertail-
leet tuloksissa ian vaikutusta ponnistusvirtsankarkailuun. Tuotimme siis osittain

tietoa, jota emme hyoddyntaneet opinnaytetydssamme.

Tutkimusongelman “Kuinka yleista ponnistusinkontinenssi on 15-22-vuotiailla
synnyttamattomilla voimistelijoilla eri voimistelulajeissa” selvittdminen antoi
meille pohjan kyselyyn ja opinnaytetydhdmme. Onnistuimme vastaamaan tutki-
musongelmaan kattavasti suhteessa saamiimme vastauksiin. Yleisyytta pitaa
tarkastella kriittisesti, silla suhteessa Suomen naispuolisiin synnyttamattomiin
nuoriin voimistelijoihin, meidan joukko-otanta tutkimuksessamme jai pieneksi.
Virtsankarkailun yleisyys on silti verrannollinen vastauksien maaraan; 159 vas-
taajasta 96 vastaajalla, eli noin 60 % kaikista vastaajista esiintyy joskus tai usein
voimistelun yhteydessa virtsankarkailua. Emme siis voi suoraan taman
tutkimuksen valossa sanoa, ettda Suomen laajuudella tama olisi yleista, mutta ver-
rannollisesti ponnistusvirtsankarkailua esiintyy meidan tutkimuksemme perus-

teella paljon voimistelijoilla.

Voimistelulajeihin verraten suurin osa vastanneista oli joukkuevoimistelijoita,
minka vuoksi tutkimuksella ei saada tarkkaa kuvaa siita, miten yleista
ponnistusvirtsankarkailu on kaikkien voimistelijoiden keskuudessa. Esimerkiksi
kysymykseen "Millaisissa tilanteissa virtsaa karkaa?” ei saada taysin todenmu-
kaista kuvaa, kun vastaajia ei ole ollut tasaisesti kaikista lajeista. Vain kaksi
prosenttia vastasi virtsaa karkaavan nostaessa tai heittaessa. Tama prosentti
olisi saattanut olla suurempi, jos kyselyyn olisi vastannut esimerkiksi useampi ak-
robatiavoimistelija. Heidan osuutensa kokonaisvastaajamaarasta oli nyt vain 2,5
% (n=4).

Keskityimme erityisesti tydssamme tutkimusongelmaan “millainen lantionpohjan
fysioterapian tarve nuorilla synnyttamattomilla voimistelijoilla on?”. Selvitys virt-

sankarkailun esiintyvyydesta antoi talle tutkimusongelman selvittamiselle pohjaa.
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Virtsankarkailun esiintyvyys vaikuttaisi kulkevan kasi kadessa lantionpohjan har-
joittelun ohjauksen, tiedon tarpeen ja sen tuomien hyotyjen kanssa. Vastaajat

eivat olleet juurikaan hyddyntaneet lantionpohjan fysioterapeutin palveluja.

Fysioterapeuttista nakdkulmaa toimme tyohon aina enemman sen edetessa.
Tulosten analysointivaiheessa huomasimme, etta olisimme voineet joissakin
kysymyksissa huomioida fysioterapian paremmin. Esimerkiksi kyselyn 15.
kysymys "Oletko koskaan harjoittanut lantionpohjan lihaksia” olisi voinut olla
tarkempi. Fysioterapeuttiselta nakodkannalta olisi ollut hyodyllisempaa kysya
esimerkiksi, osaako voimistelija jannittaa ja rentouttaa lantionpohjaa. Tama olisi
antanut mahdollisia viitteitéa lantionpohjalihasten jannitystiloista voimistelijoilla,
jos rentoutus ei onnistu. Tarkeaa olisi tietda, miten voimistelijat ovat lantionpohjaa

harjoittaneet.

Kyselyn 13. kysymyksesta “Mista/kenelta olet kuullut lantionpohjan harjoitte-
lusta” meilla jai asettamatta vastausvaihtoehdoksi fysioterapeutti. Tama olisi ollut
oleellinen ja tarkea osa tyotamme ajatellen. Avoimeen vastausvaihtoehtoon 7
vastaajaa oli kertonut kuulleensa lantionpohjan harjoittelusta fysioterapeutilta.
Fysioterapeuttia tietolahteena olisi mahdollisesti vastannut useampi, jos se olisi
ollut valmis vastausvaihtoehto. Yksi avoin vastaus oli ’joukkueen fysiotera-
peutilta”, josta huomasimme, ettad kyselyssa olisi voinut kysya, onko voimisteli-
jalla joukkueessa, seurassa tai valmennuksessa mukana fysioterapeutti. Taman
kysymyksen vastauksia olisi ollut antoisaa verrata ponnistusvirtsankarkailun

esiintyvyyden kanssa.

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli selvittdd 15-22-vuotiaiden synnyttamatto-
mien voimistelijoiden ponnistusvirtsankarkailun esiintyvyytta ja sen vaikutusta
suorituskykyyn. Tarkoituksena oli kartoittaa voimistelijoiden lantionpohjan fy-
sioterapian tarvetta. Tarkemmin kyselyssa etsimme vastausta tarkoitukseemme
saada nakokulmaa voimistelijoiden kuntoukseen ohjautuvuudesta, seka heidan
omasta halukkuudestaan ja tarpeestaan harjoittaa lantionpohjan lihaksia.
Mielestamme |0ysimme hyvin luotettavaa teoriatietoa tarkoituksiimme, seka

kyselylla selkeat vastaukset tarkoituksiin.
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Opinnaytetyon tavoitteena oli saadun tiedon hyddyntdminen voimistelijoiden
terveyden edistamisessa, seka valmennuksessa, etta fysioterapia-alalla. Lisaksi
Suomen Voimisteluliitto voi hyddyntaa tutkittua tietoa lajin ja valmennuksen
kehittamisessa. Lajin ja valmennuksen kehittamisen tueksi otimme tyohon
mukaan esimerkiksi lajien valisen vertailun taysin toimeksiantajan toiveesta.
Tavoitteiden mukainen hyédyntaminen etenkin valmennuksessa ja fysioterapia-
alalla on toivottavaa. Yritimme tydossamme ja tutkimuksessamme tuoda
monipuolisesti tietoa sekd kohderyhmalle, toimeksiantajalle etta fysioterapia-
alalle. Etenkin Suomen Voimisteluliitolla on tutkimuksemme myotad saumaa
kehittaa lajia seka valmennusta. Tyomme antaa etenkin lantionpohjan
fysioterapeuteille kuvaa ja nakdkulmaa nuorten synnyttdmattdmien naisten
ponnistusvirtsankarkailusta, joka on tadhan mennessa jaanyt vahemmalle
huomiolle verraten esimerkiksi synnyttaneiden naisten virtsankarkailuun.
Fysioterapia-alan tarkempana tavoitteena on tuoda esille synnyttamattomien
nuorten  voimistelijoiden  ponnistusvirtsankarkailua seka lantionpohjan
kuntoutuksen tarvetta. Ponnistusvirtsankarkailun ollessa tutkimuksemme

tulosten mukaan yleinen vaiva, sen normalisoinnille ja kuntoutukselle on tarvetta.

Tavoitteena oli myos, etta kohderyhma saa tietoa ponnistusvirtsankarkailun
yleisyydesta voimistelun yhteydessa ja ymmartda paremmin lantionpohjan
merkityksen voimistelussa. Tyomme mahdollistaa voimistelijoiden kattavan
informoinnin vaivan yleisyydesta, seka siita, ettd vaivaan on mahdollista saada

apua lantionpohjan kuntoutuksella.

Omana tavoitteenamme oli oppia lantionpohjasta ja sen merkityksesta, seka
oppia tutkimaan ja kartoittamaan nuorten urheilijoiden lantionpohjahairioita
fysioterapian nakokulmasta. Lisdksi omana tavoitteenamme oli oppia
raportoimaan ja analysoimaan saatuja tuloksia. Tyon tekeminen antoi meille
paljon tietoa lantionpohjasta ja sen kuntoutuksesta. Tydmme on yksi askel taman
tabun rikkomisessa. Tydmme toivottavasti rohkaisee vaivasta karsivat hakemaan

apua tahan normaaliin, yleiseen vaivaan.

Olimme innoissamme alussa opinnaytetyosta ja siita, ettd saamme Suomen

Voimisteluliiton avulla tehtya kyselysta koko Suomen kattavan. Vastaajamaara
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jai kuitenkin odotettua pienemmaksi. Emme itse paasseet jakamaan tai
markkinoimaan kyselyd sen ollessa avoinna. Suomen Voimisteluliitto jakoi
kyselya sahkopostin avulla kohderyhmalle, mutta monikaan ei valttamatta
muistutuksista huolimatta ole kyselyyn halunnut vastata. Toimeksiantajan kanssa

yhteistyo on ollut vaivatonta ja antoisaa.

Yhteistydomme opinnaytetyon parissa oli sujuvaa ja kaikki osallistuivat tyon
tekoon tasapuolisesti. Hankaluuksia valilla toi valimatkat ja aikataulujen yhteen
sovittaminen. Pystyimme kuitenkin tekemaan opinnaytety6ta monesti yhdessa

Teamsin valityksella ja saimme tyosta kaikkia miellyttavan kokonaisuuden.

9.2 Opinnaytetydn eettisyys ja luotettavuus

Tutkimusetiikka on hyvan tieteellisen kaytanndn noudattamista, jonka mukaan
tulee toimia koko tutkimusprosessin ajan. Se tarkoittaa yleisesti sovittujen
saantdjen mukaan toimimista liittyen tutkimuksen kohteena olevia henkiloita,
tutkimusyhteis6a, ammattialaa ja yhteiskuntaa kohtaan. Hyva tieteellinen
kaytantd tarkoittaa sita, etta tutkijat pitaytyvat eettisesti kestavissa
tiedonhankintamenetelmissa ja tutkimusmenetelmissa, jolle tiedeyhteisé on an-
tanut hyvaksynnan. Opinnaytetydprosessia ohjaa mm. tekijanoikeuslaki ja tieto-
suojalaki. Muuta lainsaadantéa on oikeus yksityisyyden suojaan, jota ohjataan
useassa eri laissa. Hyvaa tieteellistd kaytantda tulee noudattaa kaikissa opin-
naytetdissa. Taman noudattaminen koskee kaikkia tutkimuksen tekijoita samalla
tavalla. (Arene 2020; Vilkka 2021, 68-69.) Opinnaytetydssamme olemme
iimoittaneet kayttamamme lahteet Lapin Ammattikorkeakoulun ohjeiden
mukaisesti, jolloin olemme noudattaneet tekijanoikeuslakia. Olemme myds
kasitelleet henkilGtietoja tietosuojalakia noudattaen luottamuksellisesti. Tutki-
mukseen vastaaminen on ollut taysin anonyymia, jolloin olemme noudattaneet
oikeutta yksityisyyden suojaan. Olemme valinneet opinnaytetyéhon kaytettavaksi
tuoreita lahteita ja pyrkineet kayttamaan alkuperaisia lahteita. Olisimme halun-
neet hyodyntaa aiheessamme enemman tutkimuksia, mutta juuri tasta aiheesta

I6ytyi vahan tutkimustietoa.
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Tutkittavalla henkildlla on oikeus osallistua tutkimukseen vapaaehtoisesti, eli han
voi kieltaytya osallistumasta, tai keskeyttaa osallistumisensa milloin tahansa
ilman kielteisia seurauksia. Osallistujilla on oikeus saada tieto siita, mita tutkimus
sisaltaa, miten henkilGtietoja kasitellaan ja miten tutkimus toteutetaan kaytan-
nossa. (Kohonen, Kuula & Spoof 2019.) Kyselyn ohessa vastaajille lahetettiin
saatekirje, jossa kerrottiin tutkimuksesta ja anonymiteetista. Tulokset julkaistaan
niin, ettei niitd voi yhdistaa yksittaisiin henkildihin. Opinnaytetydn luotettavuutta
lisaa kyselyn kohdistaminen Suomen Voimisteluliiton kautta suoraan kohderyh-

malle sahkopostitse. Kyselyyn ei ollut paasya ilman sahkopostiviestin linkkia.

Tutkimuksessa noudatetaan aina eettisia periaatteita. On toimittava eettisesti
oikein ihmisia tutkittaessa riippumatta siitd, minka ikainen tutkittava on.
Alaikaisten tutkimisen eettisia periaatteita on, etta tutkittavalle annetaan tietoa
tutkimuksesta ymmarrettavalla tavalla. Alaikaiset tarvitsevat huoltajien suostu-
muksen tutkimukseen osallistuessa. Jos alaikainen on tayttanyt 15 vuotta, tulee
huoltajia informoida tutkimuksesta, jolloin huoltajat voivat halutessaan kieltaa
lastansa osallistumasta. Huoltajan suostumuksesta huolimatta tutkijoiden on aina
kunnioitettava alaikaisen tutkittavan itsemaaraamisoikeutta ja vapaaehtoisuutta
tutkimukseen osallistumisessa. (Kohonen ym. 2019) Tutkimukseemme osallistui
alaikaisia, joten huomioimme eettiset asiat tarkkaan tydssamme. Alle 18-vuotiai-
den tuli kysya huoltajilta suostumus kyselyn vastaamiseen; meidan kyselytutki-
muksessamme edellytimme 15—-18-vuotiailta huoltajan suostumuksen, vaikka
informointi olisi riittanyt. Alaikaiset, kuten kaikki muutkin vastaajat, osallistuivat

kyselyyn vapaaehtoisesti.

Kyselyyn vastaaminen oli yksinkertaista ja helppoa. Testasimme kyselyn
toimivuutta ennen sen jakamista kohdehenkilOlle, seka varmistimme toimeksian-
tajalta kysymysten validiteetin. Kyselyn vastausaika olisi voinut olla pidempi, jotta
olisimme saaneet enemman vastaajia ja nain ollen luotettavampaa tietoa isom-
man vastaajamaaran vuoksi. Nyt esimerkiksi osassa lajeista vastaajia on vahan,
jolloin lajien valinen vertailu on huomattavasti haastavampaa tai jopa mahdotonta
eika se ole enaa luotettavaa. Vertailu voimistelijoiden tason ja harjoitusmaaran
mukaan olivat luotettavampia. Niissd vastaajamaarat jakautuivat melko

tasaisesti.
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9.3 Opinnaytetyon hyodynnettavyys ja jatkotutkimusaiheet

Tutkimustulosten perusteella voidaan sanoa, etta ponnistusinkontinenssi on
synnyttamattomilla nuorilla voimistelijoilla yleinen vaiva. Tutkimusta olisi hyva
jatkaa myos muille lajeille, joissa esiintyy ponnistustilanteita, jotta tabua
virtsankarkailusta synnyttamattomilla nuorilla naisilla saataisiin rikottua ja
normalisoitua. Tutkimus mahdollisesti vahentaa hapeaa virtsankarkailusta, seka
madaltaa vaivasta karsivien kynnysta hakea apua. Jatkotutkimusaiheina muiden
lajien tutkimisen lisaksi voisi olla ian, ymparistotekijoiden tai kuntoutuksen

vaikutus ponnistusvirtsankarkailun esiintyvyyteen.

Valmentajat voivat tutkimuksemme tulosten myo6ta informoida voimistelijoita
ponnistusvirtsankarkailun yleisyydesta. Voimistelun valmentajat voivat jatkossa
huomioida paremmin lajiharjoittelussa myods lantionpohjan harjoittelun, seka ot-
taa myos taman puheeksi voimistelijoiden kanssa. My0s tieto siita, etta virtsan-
karkailu vaikuttaa suorituskykyyn psyykkisesti on kehittavaa valmentajalle.
Suomen Voimisteluliitto voi hyotya hyddyntaa tata tutkittua tietoa voimistelijoiden
terveyden edistamisessa ja valmentamisessa. Tutkittua tietoa voidaan hyddyntaa

myos lajin ja valmennuksen kehittamisessa.

Voimistelijoiden keskuudessa olisi hyva olla lantionpohjan fysioterapeutteja
valmennuksen tukena, silla ponnistusvirtsankarkailu nayttaytyy isona ongelmana
voimistelijoiden joukossa. Fysioterapeuttien ollessa fyysisesti lasna ja helpommin
saatavilla voimisteluharrastuksen kautta, olisi voimistelijoilla matalampi kynnys
hyodyntaa fysioterapeutin palveluja. Yhdessa lantionpohjan fysioterapeuttien
kanssa voimistelijoille voisi tarjota heidan kaipaamansa lisatiedot lantionpohjasta

ja antaa ponnistusvirtsankarkailun ehkaisyn ja kuntoutuksen ohjeita.

Lantionpohjan fysioterapeutit voivat ottaa tutkimuksemme asiakasryhman,
synnyttamattomien nuorten naisten kanssa vaivaa helpommin puheeksi, seka
avoimesti keskustella asiakkaiden kanssa vaivasta ja sen kuntoutuksesta. Myos
muita terveydenhuollon ammattilaisia voisi informoida enemman lantionpohjan
fysioterapian saatavuudesta, jotta mahdolliset ponnistusinkontinenssista karsivat

asiakkaat osattaisiin ohjata kuntoutuksen pariin. Kyselyn tulosten perusteella
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suurin osa kohderyhmastamme kaipaa aiheesta lisatietoa ja/tai ohjausta. Kyse-
lytutkimuksen perusteella saatua tietoa voidaan hyédyntaa fysioterapiassa huo-
mioimalla ponnistusvirtsankarkailun mahdollisuus kaikilla nuorilla synnyttamatto-

milla naisilla.
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Hei 15-22-vuotias voimistelija!

Olemme fysioterapeuttiopiskelijoita Lapin ammattikorkeakoulusta. Teemme opinndytetyotd, jossa
tutkimme synnyttdméattdmien nuorten naisvoimistelijoiden virtsankarkailua ja sen vaikutusta
suorituskykyyn. Toivomme, etta vastaisit kyselyymme, silld se on tarkein osa opinndytetyétimme.

Suomessa ponnistusvirtsankarkailua on tutkittu vasta vahan. Kansainvalisten tutkimusten mukaan
ponnistusvirtsankarkailua esiintyy eniten voimistelijoilla verrattuna muihin lajeihin, joissa esiintyy
fyysisid ponnisteluja. Tutkimuksemme tarkoituksena on selvittdd ponnistusvirtsankarkailun
yleisyyttd naisvoimistelijoilla Suomessa, ja saada tietoa sen vaikutuksesta suorituskykyyn.
Haluamme tutkimuksessa saadun tiedon avulla edistda voimistelijoiden hyvinvointia ja tuoda
tietdmysta aiheesta niin harrastajille kuin valmentajillekin.

Kyselyn vastaamiseen menee vain muutama minuutti. Nimeasi ei tule ndkyviin lomakkeeseen,
vaan kyselyyn vastataan ja vastauksia kdsitellddn tdysin anonyymisti. Kyselyn tulokset esitetdadn
ryhmatasolla, eikd yksittdisid vastauksia voida yhdistda vastaajaan. Opinndytetyon
tutkimustulokset julkaistaan syksylla 2022.

Terveisin
Janita Hissa
Adele Kiuru

Martta Mertaniemi
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Opinnaytetyokysely

[] Pakolliset kysymykset merkitty tahdells (%)

Ponnistusvirtsankarkailu on yleinen vaiva. Haluamme kyselyn avulla selvittaa sen esiintyvyytta
sekd vaikutusta suorituskykyyn nuorilla naisvoimistelijoilla.Mieti millainen tilanteesi on ollut
KULUNEEN NELJAN VIIKON AIKAINA. Pyydimme sinua valitsemaan jokaisessa vaiheessa itsedsi
parhaiten kuvaavan vaihtoehdon. Kysely on taysin nimeton.

1. Kyselyyn vastaaminen edellyttda alaikaisilta vanhempien
suostumuksen *

O Olen alle 18-vuotias ja minulla on vanhempien suostumus

o Olen téysi-ikdinen

2. Mihin ikdaryhmaan kuulut?
() 15-16
() 17-18
(O 19-20
() 2122

1 s

3. Mikd on voimistelulajisi?
|:| Maisten telinevoimistelu

|:| Trampoliiniveimistelu

|:| Akrobatiavoimistelu

|:| Joukkuevoimistelu

Liite 3 1(5). Opinnaytetyokysely.
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I:l Kilpa-aerobic
I:l Rytminen voimistelu

l:l Tanssillinen voimistelu

I:l TeamGym

4, Minkd tason urheilija olet?
O Minulla on harrastelisenssi
O Minulla on A-lisenssi

O Minulla on B-lisenssi

5. Kuinka monta kertaa viikossa harjoittelet voimistelua?
O Useammin kuin 7 kertaa viikossa
() 5-7 kertaa

O 3-4 kertaa

() 12 kertaa

6. Onko sinulla esiintynyt virtsankarkailua voimistelun yhteydessa?

O Kylla, usein
(O Kylis, joskus

O

Mikali vastasit kysymykseen 6 KYLLA, vastaa kysymyksiin 7-9.
Mikali vastasit El, siirry suoraan kysymykseen 10.

7. Kuinka usein virtsaa karkaa?

O Joka harjoituskerralla

Liite 3 2(5). Opinnaytetyokysely.
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O Lahes joka harjoituskerralla
O Satunnaisesti

O Ei juuri lainkaan

8. Millaisissa tilanteissa virtsaa karkaa?
D Ponnistusvaiheessa

D Alastulovaiheessa

D Ponnistuksessa telineelld/telineelta

|:| Mostaessa tai heittiessa

D Juostessa

|:| Voimaharjoittelun yhteydessa

|:| Joku muu, mika?

9. Onko virtsankarkailu vaikuttanut heikentavasti
voimistelusuoritukseesi?

O Kkylia
O Ei

10. Onko pelko tai ajatus virtsan karkaamisesta vaikuttanut
voimistelusuoritukseesi?

) kyla
Ok

Liite 3 3(5). Opinnaytetyokysely.
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11, Oletko kayttanyt virtsankarkailun varalta suojaa voimistellessasi?
O Kkylla
O

12. Oletko koskaan kuullut lantionpohjan lihasten harjoittelusta?
@YE
O En

13. Mistd/keneltd olet kuullut lantionpohjan harjoittelusta?

D Valmentajalta

D Kotoa
D Koulusta
[] Metista

E] Jostain muualta, mista?

14. Onko lantionpohjan hallintaa tuotu lajiharjoittelun yhteydess3 esille?
(O on
O Ei ole

15. Oletko koskaan harjoittanut lantionpohjan lihaksia?

(O Kyuia
O En

16. Oletko kdynyt lantionpohjan fysioterapiassa?

Liite 3 4(5). Opinnaytetyokysely.
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(O Kyuia
O En

17. Kaipaisitko enemman tietoa tai ohjausta lantionpohjanihasten
harjoittelusta ja niiden tuomista hyodyista?

[:] Kylla, ohjausta
D Kylld, tietoa

I:]El"i

Liite 3 5(5). Opinnaytetyokysely.



