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1  Johdanto 

 

 

Viimeisen vuoden aikana noin joka kymmenes suomalainen on käynyt lääkärin 

vastaanotolla selkäkipujen takia. Useimmiten kivun aiheuttaa selän lihasten äkil-

linen jännittyminen, mutta siihen voi myös vaikuttaa esimerkiksi rangan kulumat 

ja sairaudet. Riskitekijöitä selän kipeytymiselle on monia. Yksi vaikuttava tekijä 

on työergonomia. Työasennot ja -tehtävät, kuten kyyristely, runsas istuminen ja 

raskaiden esineiden nostot lukeutuvat siihen. Muita riskitekijöitä ovat yli-

paino ja tupakointi. (Duodecim 2020.)  

  

Samaan aikaan kuntosali- ja lihasvoimaharjoittelu ovat erittäin suosittuja. Tervey-

den ja hyvinvoinnin laitoksen tekemän FinTerveys 2017 -tutkimuksen mu-

kaan miehistä yli 20 prosenttia ja naisista yli 15 prosenttia harrasti sitä useita ker-

toja viikossa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019.) Suosion lisääntyminen nä-

kyy myös yritysten määrässä. Vuonna 2008 kuntokeskuksia toimi Suomessa 

221, kun vastaava luku vuonna 2019 oli 571 yritystä. (Tilastokeskus 2020.) Voi-

maharjoittelulla on monia terveyttä ja hyvinvointia edistäviä vaikutuksia, jotka 

ulottuvat aina sydän- ja verenkiertoelimistöstä mielenterveyteen (Mäennenä 

2019, 19-21). 

  

Idea opinnäytetyön aiheeseen syntyi omasta mielenkiinnostamme kuntosali- ja 

voimaharjoitteluun, sekä selkävaivojen laajuudesta ja yhteiskunnallisesta vaiku-

tuksesta. Halusimme selvittää, mitä viimeaikaiset tutkimukset kertovat voimahar-

joittelun tehosta epäspesifistä selkäkivusta kärsivien hoidossa.  Fysiotikassa 

työskentelevät oppilaat voivat hyötyä kirjallisuuskatsauksesta suunnitellessaan 

asiakkaille epäspesifin alaselkäkivun hoitoa. 
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2 Opinnäytetyön tarkoitus ja tavoite 

 

 

Opinnäytetyön tarkoituksena on systemaattisen kirjallisuuskatsauksen avulla 

selvittää, kuinka tehokas hoitomuoto voimaharjoittelu on epäspesifiin alaselkäki-

puun. Opinnäytetyö tarjoaa teoriatietoa epäspesifistä alaselkäkivusta ja voima-

harjoittelusta. Opinnäytetyön tavoitteena on tarjota Fysiotikalle viimeaikaista tut-

kimustietoa lihasvoimaharjoittelun vaikuttavuudesta epäspesifin alaselkäkivun 

hoidossa. Kirjallisuuskatsausta voidaan hyödyntää esimerkiksi suunniteltaessa 

asiakkaan hoitoa. 

  

Opinnäytetyön tutkimuskysymys:  

Kuinka hyödyllinen hoitomuoto lihasvoimaharjoittelu on epäspesifissä alaselkäki-

vussa?  

  

 

 

3  Selkäkipu 

 

 

Selkäkipu on yksi yleisimmistä tuki- ja liikuntaelimistön ongelmista. Noin 80 pro-

senttia ihmisistä kärsii siitä elämänsä aikana. Yleisimmin selkäkipua esiintyy lan-

nerangan ja alaselän alueella. (Käypä Hoito 2014.) Kipu voi johtua jostakin her-

motetusta kudoksesta, kuten lihaksista, nivelistä, fasettinivelistä ja välilevyistä. 

Muutoksia välilevyissä pidetään tärkeimpänä syynä etenkin pitkittyneessä selkä-

kivussa. (Kalsa, Haanpää, Hamunen, Kontinen & Vainio 2018, 376.)  

 

 

3.1  Kiputuntemuksen synty  

 

Kun kudoksessa tapahtuu vaurio, syntyy tästä sarja sähköisiä ja kemiallisia ta-

pahtumia. Kivun välittyminen hermojärjestelmää pitkin voidaan jakaa neljään vai-

heeseen, jotka ovat transduktio, transmissio, modulaatio ja perseptio. Transduk-

tiossa nosiseptori eli hermopääte aktivoituu kudokseen kohdistuvan ärsykkeen 



7 

 

seurauksena, mikä voi olla mekaaninen, kemiallinen tai lämmöllinen. Kipuviesti 

välittyy transmissiovaiheessa hermosoluja pitkin keskushermoston osiin, joiden 

tehtävä on luoda kipuaistimus. Impulssit kulkevat perifeerisistä sensorisista her-

moista päätteisiinsä selkäytimessä. Siellä aktivoituu projektioneuronien verkosto, 

jonka seurauksena kipuviesti kulkee aivorungon kautta talamukseen ja sieltä ai-

vokuorelle. Modulaatiossa kipua muunnellaan hermostossa radoissa, jotka läh-

tevät etuaivokuorelta ja hypotalamuksesta. Ne aktivoivat selkäydintä inhiboivia 

ratoja, jotka estävät kipua välittävien hermosolujen toimintaa selkäytimessä. Mor-

fiinin kaltaiset kipulääkkeet ja stressi ovat esimerkkejä tekijöistä, jotka voivat ak-

tivoida kyseisiä ratoja. Kroonisen kivun tutkinnassa on myös ilmennyt, että sent-

raalinen modulaatio voi myös voimistaa kiputuntemusta. Viimeisenä perseptio-

vaiheessa kivusta tulee subjektiivinen tuntemus sitä välittävien neuronien aktivoi-

tumisen myötä. (Kalsa ym. 2018, 56-57.)  

 

 

3.2  Epäspesifi alaselkäkipu 

 

Suurimassa osassa alaselkäkivuista tarkkaa kivun aiheuttajaa ei tiedetä. Silloin 

on kyseessä epäspesifi alaselkäkipu, jossa patologiaa ei tunneta. Sen osuus kai-

kista alaselän kivunaiheuttajista on noin 90 prosenttia. Vain 5–10 prosentissa 

alaselkäkivuista aiheuttajana on jokin selkäsairaus, kuten osteoporoosi, kasvai-

met tai selkärankareuma. Epäspesifissä alaselkäkivussa kipu kohdistuu alasel-

kään, alimpien kylkiluiden ja pakaran väliselle alueelle. Kivun aiheuttajana ovat 

alaselän rakenteet, jotka voivat oirehtia asennon tai liikkeen seurauksena. Epä-

spesifi alaselkäkipu jaetaan mekaaniseen, joka kattaa kolmasosan tapauksista, 

ja ei-mekaaniseen, jonka osuus on kaksi kolmasosaa tapauksista.  (Selkäkanava 

2020.) Epäspesifissä selkäkivussa ei ole tarpeen tehdä tarkempaa diagnoosia, 

eikä se ole mahdollista (Kalsa ym. 2018, 378). Sen myötä voi tulla seuraavia lii-

tännäisoireita: poissaolot töistä, toistuva kipu, heikentynyt elämänlaatu, heiken-

tynyt toimintakyky tai alentunut fyysinen aktiivisuus (Ronai & Sorace 2013, 29-

32). 
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Kuva 1. Alaselkäkivun pitkittymisen syyt - selkäkivut eroavat toisistaan. (Selkä 

kanava 2020.)  

 

Ei-mekaanisessa selkäkivussa oireet eivät pääsääntöisesti liity liikkeeseen tai 

asentoon, vaan kivun taustalla vaikuttavat psykososiaaliset tekijät ja katastrofi-

sointi. Elämä pyörii kivun ympärillä ja kaikki tekeminen tapahtuu sen ehdoilla. 

Taustalla on usein lyhyt akuutisti alkanut kipujakso, minkä takia on muodostunut 

käsitys, että on haitallista liikkua ja kuormittaa selkää. (Kauranen 2017, 83-

84.) Ei-mekaanisessa selkäkivussa aivojen etulohko alkaa ohjata kivunsäätelyä, 

minkä takia toimintakyky alenee ja keskushermoston kivunkäsittely muuttuu. Ma-

sennus, pelko, huolestuneisuus, kielteiset uskomukset ja selän liikuttamisen 

pelko kipuvaiheessa ovat tyypillisiä psykososiaalisia piirteitä. Muuttamalla selkä-

kivusta kärsivän omia asenteita ja uskomuksia vaivaan liittyen, voidaan kipua lie-

ventää ja toimintakykyä nostaa. (Selkäkanava 2020.)  

 

Mekaanisen selkäkivun aiheuttajia voivat olla kova rasitus tai venähdys lihasku-

doksissa. Esimerkiksi huono ryhti, ergonomia ja virheelliset nostot sekä eteen no-

jaamiset voivat laukaista kivun. Vaivat ovat usein helposti hoidettavissa korjaa-

malla suoritustekniikat, parantamalla ryhtiä ja kiinnittämällä huomiota ergonomi-

aan. (Veritas Health 2020.)   

Mekaanisen selkäkivun taustalla voi myös olla liikehäiriö tai liikekontrollihäiriö.  
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Liikehäiriölle tyypillistä on liikkeen kivuliaisuus yhteen tai useampaan suuntaan. 

Lisäksi lihasten tonus eli jännittyneisyys on kohonnut. Lihasten jännityksen seu-

rauksena anatomiset rakenteet kuten nivelet, välilevyt ja faskiat joutuvat puristuk-

siin, josta seuraa myös iskemia eli hapenpuute alueella. (Kauranen 2017, 

84.) Liike provosoi kipuoireita ja liikehäiriöstä kärsivä alkaa välttää kipua tuotta-

vaa liikettä. Ajan myötä liikkeen välttäminen aiheuttaa kompensaatiota muista ra-

kenteista, jolloin virheellisten liikkeiden myötä syntyy liikekontrollihäiriö. (Hyvä 

Selkä 2015.)  

 

Liikekontrollihäiriössä selän hallinta paikallaan pysyttäessä sekä liikkeessä ei on-

nistu. Tämä voi johtua liikehäiriöstä aiheutuneista kompensaatioliikkeistä tai sy-

vien lihasten heikkoudesta ja liikkeen koordinoinnin vaikeudesta. Häiriölle tyypil-

listä on tiettyyn suuntaan kohdistuva ongelma, joka voi olla eteen-, taakse-, sivul-

letaivutus tai kierto. Liikekontrollihäiriö voi olla yhtäaikaisesti myös useammassa 

liikesuunnassa. (Comerford & Mottram 2012, 5.) Hoitona liikekontrollihäiriöön 

käytetään ohjattuja hallinnan harjoitteita ja ohjeita kivuliaiden asentojen välttämi-

seen. Myös tieto kivun alkuperästä auttaa vähentämään liikkumisen pel-

koa. (Hyvä Selkä 2015.) 

 

 

4 Lihasvoimaharjoittelu 

 

 

Lihasvoimaharjoittelulla tai vastusharjoittelulla tarkoitamme opinnäytetyös-

sämme sellaista liikeharjoittelua, jossa jokin ulkoinen voima vastustaa liikkeen 

suorittamista. Lihasvoimaharjoittelu voi olla hyödyllistä kenelle vain iästä, suku-

puolesta tai urheilutaustasta riippumatta (Kenney, Wilmore & Costil 2012, 

243). Sen hyödyt ulottuvat laajasti aina päivittäisten arkiaskareiden helpottumi-

sesta toimintakyvyn paranemiseen sekä sydän- ja verenkiertoelimistön tervey-

den edistämiseen. Lihasvoimaharjoittelu kehittää lihasmassaa ja –voimaa. Sillä 

on myös hyötyjä esimerkiksi hauraus-raihnausoireyhtymän hoitoon, luun tihey-

den ylläpitoon, tasapainon ja koordinaation parantamiseen sekä henkiseen hy-

vinvointiin, kuten stressinsietoon. (Mäennenä 2019, 19-21.)  
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Lihasvoimaharjoittelu voidaan luokitella monella eri tavalla. Luokitteluina voidaan 

käyttää harjoitettavaa voimamuotoa (maksimi-, kesto- ja nopeusvoima), lihastyö-

muotoa (isometrinen, konsentrinen, eksentrinen), harjoitteluvälineistöä (laitteet, 

vapaat painot, kehon oma paino, kuminauha) tai vastustyyppiä (vakiovastus, 

muuttuva vastus). (Kauranen 2017, 581.)  

 

 

4.1 Lihasvoimaharjoittelun voimamuodot  

 

Maksimivoimaharjoittelulle tyypillistä ovat lyhyet sarjat, raskaat painot ja palautu-

misen mahdollistavat pitkät lepotauot sarjojen välillä. Maksimivoimaharjoittelu 

kohdistuu ensisijaisesti lihaksen hermostollisen komponentin vahvistamiseen. 

(Mäennenä 2019, 88.) Maksimivoimaharjoittelua suoritetaan 90-100% vastuk-

sella lihaksen maksimaalisesta voimantuottokyvystä. Tästä johtuen maksimivoi-

maharjoittelussa toistomäärät sarjaa kohden ovat vähäiset (1-3 toistoa). Palau-

tusaika sarjojen välillä voi olla jopa useita minuutteja. Perusvoimalla voidaan ku-

vata hermostollis-hypertrofista maksimivoimaa ja hypertrofista maksimivoi-

maa. Hermostollis-hypertrofisessa harjoittelussa käytetty kuorma on 80-90% li-

haksen maksimaalisesta voimantuottokyvystä sarjapituuden ollessa 3-6. Hy-

pertrofista maksimivoimaa harjoitetaan 50-80% vastuksella lihaksen maksimaa-

lisesta voimantuottokyvystä ja sarjojen pituus on 6-12. (Mäennenä 2019, 

86.) Hyvä esimerkki perus- tai maksimivoimaharjoituksesta on tyypillinen kunto-

salilla tapahtuva harjoittelu esimerkiksi vapailla painoilla. 

 

Kestovoimalla tarkoitetaan lihaksen tai lihaksien kykyä ylläpitää tiettyä intensi-

teettiä, staattista jännitystä tai toistaa liikettä useita kertoja tietyllä vastustasolla 

(Kenney ym. 2012, 249). Kestovoima on riippuvainen lähinnä maksimivoimasta, 

mutta vähäisissä määrin myös hengitys- ja verenkiertoelimistön kapasitee-

tista (Katch, McArdle & Katch  2011, 484). Kestovoima voidaan jakaa kahteen 

osaan; aerobiseen kestovoimaan ja anaerobiseen kestovoimaan. Aerobisen kes-

tovoiman harjoittelussa on tyypillistä matala intensiteetti ja pitkät, jopa 2 minuutin 

pituiset työsarjat. Sen sijaan anaerobista kestovoimaa harjoittaessa kuormat ovat 

suuremmat (noin 30-60% maksimista) ja sarjapituus lyhempi, tyypillisesti 15-
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40 toistoa. (Mäennenä 2019, 90.) Kestovoimaharjoittelun ensisijainen vaikutus-

kohde on lihaksen aineenvaihdunta ja huoltojärjestelmät. Kestovoimaharjoitte-

lulla voidaan lisätä hiusverisuonituksen ja mitokondrioiden määrää, sekä aerobi-

sen aineenvaihdunnan kapasiteettia lihaksessa. (Kauranen 2017, 581.) Kuntopii-

riharjoitus tai suuren toistomäärän penkkipunnerrussarjat voivat olla esimerkkejä 

kestovoimaharjoittelusta.  

 

Nopeusvoima tai räjähtävä voima voidaan määritellä lihaksen kykynä tuottaa voi-

maa nopeassa ajassa tiettyä vastustasoa vastaan. Nopeusvoimaharjoittelulla py-

ritään parantamaan lihaksen voimantuotto-ominaisuutta lihasaktivaation alkuvai-

heessa. Nopeusvoimaa vaativia liikkeitä ovat esimerkiksi hypyt, sprintit ja nopeat 

suunnanmuutokset. Näissä liikkeissä voimantuottoajat ovat yleensä 50-250 milli-

sekunnin luokkaa. Maksimivoiman saavuttaminen lihaksessa kestää yleensä 

enemmän kuin 300ms, ja tästä syystä nopeusvoimaharjoittelua tulisi suorittaa rä-

jähtävällä tekniikalla ja kevyemmillä painoilla kuin maksimivoimaharjoittelua. (Aa-

gaard, Simonsen, Andersen, Magnusson & Dyhre-Poulsen 2002.) Liikkeen mak-

simaalisen suoritusnopeuden harjoitukset kohdistuvat ensisijaisesti lihaksen neu-

raaliseen ohjaukseen ja motoristen yksiköiden nopeaan aktivointiin. Nopeusvoi-

maharjoittelussa käytetään submaksimaalista kuormitustasoa, joka on 30-80% 

maksimaalisesta voimatasosta. (Kauranen 2017, 581.) Nopeusvoima auttaa 

myös kaatumisen ehkäisemisessä (Koskinen & Rytkönen 2016).  

 

 

4.2 Lihasjännitysmuodot 

 

Lihaksen työmuodot voidaan luokitella kolmeen osaan: isometrinen, konsentri-

nen ja eksentrinen lihassupistus. Jokaisen työmuodon supistus edellyttää ener-

giaa ja erottavana tekijänä niillä on lihaspituudessa tapahtuva muutos liikkeen 

aikana. (Mäennenä 2019, 39.)  

 

Isometrisessä lihasjännityksessä lihaksen ulkoinen pituus pysyy muuttumatto-

mana, eikä havaittavaa liikettä synny nivelessä, jonka yli lihas kulkee (Mäennenä, 

39). Isometrisissä lihasjännityksissä suoritukset tehdään staattisesti yhdellä ni-
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velkulmalla, eikä ulkoista liikettä synny (Katch ym. 2011, 447). Isometrisen har-

joittelun käyttäminen soveltuu parhaiten tilanteisiin, joissa lihaksen dynaamista 

liikettä ei voida esimerkiksi immobilisaation takia suorittaa (Kaura-

nen 2017, 582). Isometrisellä lihasjännityksellä tuotetaan suurempi voima kuin 

konsentrisella lihasjännityksellä (Sandström & Ahonen 2011, 123).   

 

Konsentrinen lihastyö, eli ns. positiivinen työvaihe, on dynaamista liikettä, jossa 

lihaksen pituus lyhenee (Katch ym. 2011, 446). Tämä työvaihe vaatii eniten 

energiaa toteutuakseen ja sen voimantuottokapasiteetti on isometristä ja eksent-

ristä heikompi (Mäennenä 2019, 39). Konsentrisen lihastyön voidaan ajatella ta-

pahtuvan yleensä liikkeen nosto- tai työntövaiheessa.   

 

Eksentrinen lihastyö, eli ns. negatiivinen tai jarruttava työvaihe, on dynaamista 

liikettä, jossa lihaksen pituus pitenee. Eksentrinen harjoittelu saattaa kasvattaa 

tehokkaammin lihasvoimaa ja lihasmassaa kuin konsentrinen ja isometrinen har-

joittelu. (Kauranen, 583.) Tämän oletetaan johtuvan eksentrisen lihastyön suu-

remmasta voimantuottokyvystä ja sitä kautta suuremmista käytettävistä vastuk-

sista (Roig, O’Brien, Kirk, Murray, McKinnon, Shadgan & Reid 2008). Eksentri-

sessä lihastyössä voimantuotto on 40-50% korkeampi kuin konsentrisessa lihas-

työssä (Sandström & Ahonen 2011, 123).  

 

 

4.3 Periodisaatio 

 

Periodisaatio eli jaksotus tarkoittaa harjoituksen intensiteetin, volyymin (koko-

naistyömäärä) ja frekvenssin (harjoitustiheys) vaihtuvuutta harjoituskauden ai-

kana. Se voidaan pitkän aikavälin, esimerkiksi 1 vuoden mittaiseen makrosykliin, 

joka jakautuu edelleen lyhyempiin meso- ja mikrosykleihin. Mikrosykli on yleensä 

kestoltaan yhden viikon mittainen. (Katch ym. 2011, 472.) Periodisaatio tuo har-

joitteluun suunnitelmallisuutta ja nousujohteisuutta sekä sen avulla voidaan to-

teuttaa riittävää harjoitusärsykkeen vaihtelua (Mäennenä 2019, 353, 358). Pe-

riodisaatiota voidaan käyttää aloittelijoista aina huipputason urheilijoihin saakka 

(Katch ym. 2011, 472). 
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4.4 Harjoitteluvälineet 

 

Lihasvoimaharjoittelua voidaan toteuttaa laiteharjoitteluna, vapailla pai-

noilla ja kehon omalla painolla (Mäennenä 2019, 169). Myös vastuskuminauho-

jen käyttö on mahdollista vapaiden painojen apuna tai sellaisenaan käytet-

tynä (Mäennenä 2017).  

  

Yleensä laiteharjoittelu tapahtuu kuntosalilla. Laitteiden etuna on helppo vastuk-

sen säätäminen itselleen sopivaksi. Lisäksi niiden käyttö on kontrolloidun liikera-

dan takia helposti omaksuttavaa. (Mäennenä 2019, 177.) Laitteet sopivat turval-

lisuutensa takia hyvin myös aloittelijoille (Hulmi 2015). Laiteharjoittelua voi-

daan helposti toteuttaa spesifille lihakselle tai lihasryhmälle. Esimerkkejä ylei-

sistä lihasvoimaharjoittelulaitteista ovat muun muassa ylätalja, alatalja ja jalka-

prässi.  (Mäennenä 2019, 177.)  

  

Vapailla painoilla harjoittelu tarkoittaa levytangoilla, käsipainoilla ja kahvakuu-

lilla suoritettavia lihasvoimaharjoituksia (Mäennenä 2019, 169). Vapailla painoilla 

harjoitellessa vastuksen saa aikaan maan vetovoima (Schwanbeck 2008, 1). Va-

pailla painoilla harjoittelun hyötyjä ovat liikeratojen luonnollisuus, tasapainon ja 

koordinaation sekä stabiloivien ja avustavien lihasten kehittyminen (Kauranen 

2017, 585). Erityisesti kyykyt, maastavedot ja painonnostoliikkeet ovat usein tek-

nisesti haastavia, minkä vuoksi liiketekniikan tulee olla hyvällä tasolla, jotta har-

joittelu olisi turvallista (Mäennenä 2019, 171-172).  

  

Omalla kehonpainolla lihasvoimaharjoittelu on helppoa ja halpaa, ja sitä voi to-

teuttaa melkein missä vain lähes ilman välineitä. Yleisimpiä oman kehon painon 

harjoitteita ovat etunoja- ja dippipunnerrukset, leuanveto, kyykyt ja vatsa- ja sel-

kälihasliikkeet. (Mäennenä 2019, 176.) 
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5  Opinnäytetyön toteutus 

 

 

5.1 Kirjallisuuskatsaus  

  

Kirjallisuuskatsauksella pyritään selvittämään, millaista tietoa ennalta rajatulta 

alueelta on olemassa. Kirjallisuuskatsauksia voidaan tehdä erilaisiin tarkoituksiin 

ja niiden nimitykset sekä tekotavat eroavat hieman toisistaan. Yleensä tarkoituk-

sena on saada vastaus tutkimusongelmaan. Kirjallisuuskatsauksessa käydään 

analyyttisesti läpi, mitä tarkasteltavana olevasta aiheesta tiedetään. Kirjallisuus-

katsaukset voidaan jakaa kolmeen päätyyppiin, jotka ovat kuvaileva katsaus, sys-

temaattinen kirjallisuuskatsaus ja meta-analyysi. (Jyväskylän ammattikorkea-

koulu 2020.) 

  

Opinnäytetyön aiheen valinta tapahtui syksyllä 2019. Tekotavaksi valikoitui sys-

temaattinen kirjallisuuskatsaus, sillä se sopi hyvin tutkimuksen luonteeseen.  

 Systemaattinen kirjallisuuskatsaus tarkoittaa tieteellistä tutkimusmenetelmää tai 

sillä tehtyä kirjallisuuskatsausta. Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa tie-

donhakua ohjaa tarkka kriteeristö ja tiedonhaun prosessi kuvataan tarkasti tutki-

muksessa. Tiedonhaussa voidaan esimerkiksi määrittää yksi hakulause, jolla 

haetaan tietoa eri tietokannoista. (Jyväskylän yliopisto 2019.)  

  

 

5.2 Aineiston hankinta   

  

Opinnäytetyön tiedonhaun tarkoituksena oli etsiä yleisesti saatavilla olevia eng-

lanninkielisiä tutkimuksia, joissa voimaharjoittelua on käytetty epäspesifin selkä-

kivun hoitona. Tutkimuksia etsittiin vapaan pääsyn vuoksi Karelia ammattikorkea-

koulun kirjastopalveluiden Finna-järjestelmästä, mistä löytyy sähköisessä muo-

dossa tutkimuksia, artikkeleita ja muuta aineistoa. Sieltä määritettiin käytettäviksi 

tietokannoiksi PEDro, EBSCO ja PubMed.  

  

Haun kriteereiksi määräytyi julkaisuvuosi (2010-2020), ilmainen saata-

vuus sekä ennalta määritetyt hakusanat. Hakusanoiksi valikoituivat seuraavat 
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termit ja niiden yhdistelmät: “nonspecific low back pain”, “non-speci-

fic low back pain”, “strength training” ja “resistance training”. Haussa käytetyillä 

hakusanoilla ja määritetyillä hakukriteereillä kirjallisuuskatsaukseen valikoitui 

kuusi tutkimusta. (taulukko 1.)  

  

Tietokantojen ja hakukriteerien määrittämisen jälkeen suoritettiin elektroninen 

haku. Hakutulokset käytiin läpi kahden tutkijan toimesta. Tutkimusten tarkemman 

tarkastelun perusteena oli, että joko otsikosta tai tiivistelmästä löytyi mai-

ninta epäspesifistä alaselkäkivusta, sekä voimaharjoittelusta tai vastusharjoitte-

lusta. Jatkoanalysointivaiheessa läpikäydystä aineistosta valikoitui kirjallisuus-

katsaukseen päätyneet tutkimukset, joiden tuloksia tarkastellaan luvussa 6.   
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Taulukko 1. Tietokantojen hakutulokset ja kirjallisuuskatsaukseen valitut tutki-

mukset. Sulkuihin laitetut ovat dublikaatteja jo löydetyistä tutkimuksista.  

 

Tietokanta  Hakusanat  Tulokset  Opinnäytetyö-

hönvalitut tut-

kimukset  

PEDro  Nonspe-
cific low back pain AND strength train-
ing 
 
Non-spe-
cific low back pain AND strength train-
ing 
 
Nonspecific low back pain AND re-
sistance training 
 
Non-specific low back pain AND re-
sistance training  

 
8 
 
 
 
11 
 
 
4 
 
 
5 

 
3 
 
 
 
2 
 
 
(2) 
 
 
(2) 

EBSCO Nonspe-
cific low back pain AND strength train-
ing 
 
Non-spe-
cific low back pain AND strength train-
ing 
 
Nonspecific low back pain AND re-
sistance training 
 
Non-specific low back pain AND re-
sistance training 

 
6 
 
 
 
10 
 
 
9 
 
 
7 

 
(1) 
 
 
 
0 
 
 
(2) 
 
 
0 
  

PubMed Nonspe-
cific low back pain AND strength train-
ing 
 
Non-spe-
cific low back pain AND strength train-
ing 
 
Nonspecific low back pain AND re-
sistance training 
 
Non-specific low back pain AND re-
sistance training 

10 
 
 
 
7 
 
 
 
9 
 
 
 
6 

(2) 
 
 
 
(1) 
 
 
 
2 (1) 
 
 
 
(2)  
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5.3 Opinnäytetyöprosessi 

 

Opinnäytetyöprosessi alkoi kesällä 2018, kun mietimme mahdollista aihetta. Aloi-

timme päättämällä aiheen kirjoittamalla ylös ideoita. Yhdessä päädyimme lihas-

voimaharjoitteluun ja sen hyötyihin epäspesifiin alaselkäkipuun. Varsinainen 

opinnäytetyön työstäminen alkoi syksyllä 2019, jolloin toteutimme suunnitteluvai-

heen. Keväällä 2020 teimme aineistohakua ja kirjoitimme teoriaosuutta. Kirjalli-

suuskatsauksen intensiivisin työstäminen tapahtui syksyllä 2020, kun jatkoimme 

teoriaosion kirjoittamista ja tutkimusten analysointia. Tässä vaiheessa olimme tii-

viisti yhteydessä opinnäytetyön ohjaajan kanssa ja viimeistelimme lukuja valmii-

seen muotoon. Marraskuussa 2020 luovutimme opinnäytetyön tarkastettavaksi. 

Opinnäytetyön lopullinen versio valmistui joulukuussa. 

 

 

6 Tutkimustulokset 

 

 

Kaikissa kirjallisuuskatsaukseen otetuissa tutkimuksissa kävi ilmi, että lihasvoi-

maharjoittelulla on positiivisia vaikutuksia epäspesifistä alaselkäkivusta kärsivien 

hoidossa. Iversen ym. (2018) tutkimuksesta kävi ilmi, että vastuskuminauhoilla 

tehdyllä lihasvoimaharjoittelulla oli huomattava vaikutus toimintakyvyn paranemi-

seen 12 viikon harjoitusjakson jälkeen Oswestryn indeksillä mitattuna (selkäki-

puisten toimintakyky -kysely). Myös Kell ym. (2011) tutkimus puolsi lihasvoima-

harjoittelun hyötyjä kipua alentavana ja elämänlaatua parantavana hoitona. Li-

säksi tutkimuksesta kävi ilmi, että lihasvoimaharjoittelun annostelulla on iso mer-

kitys myös epäspesifistä alaselkäkivusta kärsivillä. Tutkittavat jaettiin kolmeen eri 

ryhmään, jotka harjoittelivat eri toistomäärillä. Suurimmalla volyymilla harjoitel-

leen ryhmän osallistujien oireet lievittyivät muita enemmän. (Kell ym. 2011.) Niin 

ikään 16 viikon ajan suoritettu raskas jaksotettu lihasvoimaharjoittelu lievensi sel-

keästi tutkittavien alaselkäkipua. Lihasvoiman lisäksi myös toimintakyky ja minä-

pystyvyys paranivat. Harjoittelu tapahtui kaksi kertaa viikossa fysioterapeutin oh-

jauksessa. (Svein ym. 2018.) Myös kiertoharjoitteluna toteutettu lihasvoimahar-
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joittelu, jossa harjoitettiin selkä- ja vatsalihaksia, vähensi alaselkäkivun mää-

rää merkittävästi (Weissenfels ym. 2019). Epäspesifistä alaselkäkivusta kärsivät 

näyttäisivät hyötyvän HIT-tyyppisestä (high intensity training) lihasvoimaharjoit-

telusta yhdistettynä intervalliharjoituksiin kuntopyörällä (Verbrugghe ym. 2020).  

 

Vaikka lihasvoimaharjoittelulla on merkittäviä vaikutuksia epäspesifin alaselkäki-

vun hoidossa, sitä ei voida pitää muita harjoittelumuotoja juurikaan parempana 

vaihtoehtona. Esimerkiksi yleisen harjoittelun, joka sisälsi kestävyysharjoittelua, 

kehonhuoltoa sekä pienen intensiteetin vastusharjoittelua, ja vastuskuminau-

halla toteutetun lihasvoimahaharjoittelun vaikuttavuudessa ei ollut merkittävää 

eroa. (Iversen ym. 2018.) Myös liikkuvuusharjoittelu keskivartalon- ja lantioseu-

dunlihaksille yhdistettynä intervalliharjoitteluun kuntopyörällä oli vaikuttavuudel-

taan yhtä tehokasta, kuin lihasvoimaharjoittelu yhdistettynä intervalleihin kunto-

pyörällä (Verbrugghe ym. 2020). Owen ym. (2019) tehdyn verkostometa-analyy-

sin mukaan on epätodennäköistä, että mikään yksittäinen harjoitusmuoto olisi 

selvästi tehokkain epäspesifin alaselkäkivun hoidossa. Tutkimuksessa kävi 

ilmi, että pilates, stabilisaation ja motorisen kontrollin harjoitteet sekä aerobiset 

harjoitteet olivat tehokkaampia kivun hoidossa, kuin lihasvoimaharjoittelu. Sen si-

jaan lihasvoimaharjoittelu sekä stabilisaation ja motorisen kontrollin harjoitteet 

olivat tehokkaimpia harjoitusmuotoja fyysisen toimintakyvyn paranemisessa. Li-

säksi jokainen harjoittelumuoto oli manuaalista terapiaa ja suullista ohjausta te-

hokkaampi hoitomuoto spesifissä alaselkäkivussa.  

 

 

7 Pohdinta 

 

 

7.1 Johtopäätökset tutkimustuloksista 

 

Läpikäymissämme tutkimuksissa kävi ilmi, että lihasvoimaharjoittelulla on positii-

visia vaikutuksia epäspesifin selkäkivun hoidossa. Tuloksista ilmenee voimata-

sojen nousu, kivun lievittyminen sekä toimintakyvyn ja minäpystyvyyden parane-

minen.  Kovemman intensiteetin harjoittelu näyttäisi edistävän edellä mainittuihin 

tuloksiin pääsemiseen verrattuna kevyempään lihasvoimaharjoitteluun. Myös 
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harjoittelun annostelu on selkäkipuisilla yhtä tärkeää kuin terveilläkin eikä kovem-

man intensiteetin harjoittelulla näyttäisi olevan negatiivisia vaikutuksia selkäki-

puun.   

  

Tutkimusten tuloksia tarkastellessa ei voida kuitenkaan suoraan tehdä johtopää-

töstä, että lihasvoimaharjoittelu nimenomaan olisi muita aktiivisia harjoitusmuo-

toja tehokkaampi hoitokeino epäspesifiin alaselkäkipuun. Kaikki tutkimuksissa 

ilmi tulleet fyysisen aktiivisuuden muodot näyttäisivät edistävän kuntoutu-

mista. Sen sijaan fysioterapeutin manuaalinen terapia tai pelkkä suullinen ohjaus 

ei näyttäisi olevan yhtä tehokasta lievittämään epäspesifin alaselkäkivun oireita 

kuin aktiivinen harjoittelu.   

  

Voidaan kuitenkin käytettyjen tutkimusten pohjalta todeta, että fyysisen aktiivi-

suuden lisäämisellä on huomattavia oireita lievittäviä vaikutuksia epäspesifistä 

alaselkäkivusta kärsivillä henkilöillä. Huomionarvioista on myös se, että kaikki tut-

kimusten interventioryhmät olivat ammattilaisen suunnittelemia ja ohjaamia. Tä-

ten ei voida arvioida ohjatun harjoittelun tehokkuutta suhteessa omatoimiseen 

harjoitteluun. Yhteenvetona tutkimustuloksista voidaan todeta, että lihasvoima-

harjoittelu voi olla tehokas vaihtoehto epäspesifistä alaselkäkivusta kärsivän hoi-

tona.   

 

 

7.2 Opinnäytetyön luotettavuus ja eettisyys 

 

Jotta tutkimusta voidaan pitää luotettavana ja eettisesti hyväksyttävänä, tulee 

sen noudattaa hyvää tieteellistä käytäntöä. Tutkimus tehdään ja sen tulokset 

esitetään rehellisesti, huolellisesti ja tarkasti. Tiedonhankinta-, tutkimus- ja arvi-

ointimenetelmien tulee olla eettisiä ja kriteerien mukaisia. On myös tärkeää, että 

muiden tutkijoiden töihin viitataan asiaankuuluvalla tavalla kunnioittaen heidän 

tekemäänsä työtä. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6.) Olemme opin-

näytetyössämme pyrkineet avoimuuteen ja tarkkuuteen kertoessamme tutki-

musvaiheista ja tuloksista. Myös alkuperäisiin aineistoihin on viitattu asianmu-

kaisesti.   
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Tehdessämme opinnäytetyötä määritimme tarkat hakukriteerit. Ne sisälsivät spe-

sifit hakusanat, joilla rajasimme tutkimukset omaan aiheeseemme mahdollisim-

man sopiviksi. Kriteerinä oli myös tutkimusten ikä, joka rajattiin kymmeneen vuo-

teen, jotta tieto olisi mahdollisimman tuoretta. Lisäksi etsimme tutkimuksia vain 

luotettavista lähteistä. Kuvasimme tiedonhakuprosessin tarkasti luotettavuuden 

lisäämiseksi työssämme (Kuvio 2). Kaksi tutkijaa on mahdollistanut aineiston laa-

jemman tarkastelun.  

  

Työmme luotettavuutta heikentää löydettyjen tutkimusten niukka määrä. Osa va-

lituista tutkimuksista ei suoraan tarkastele asettamaamme tutkimuskysymystä, 

mutta silti tuloksista voitiin tehdä johtopäätöksiä opinnäytetyöhömme. Suppean 

tutkimusmäärän vuoksi jouduimme myös kelpuuttamaan tutkimuksia, joissa oli 

melko pieni otanta. Käyttämämme hakusanat rajasivat hakutulokset varsin pie-

neen määrään, minkä takia läpikäytäviä tutkimuksia oli vähemmän. Tästä syystä 

opinnäytetyöllemme merkityksellisiä, eri hakusanoilla löytyviä tutkimuksia saattoi 

jäädä huomiotta. Yhtenä kriteerinämme oli myös tutkimusten ilmainen saata-

vuus, minkä takia useita potentiaalisia tutkimuksia jäi tarkastelematta. 

 

 

7.3 Opinnäytetyön hyödynnettävyys ja jatkotutkimusmahdollisuudet 

 

Systemaattisen kirjallisuuskatsauksemme tarkoituksena oli selvittää, kuinka te-

hokas hoitomuoto voimaharjoittelu on epäspesifin alaselkäkivun oireisiin. Mieles-

tämme tutkimuksesta saatuja tuloksia voidaan käyttää esimerkiksi voimaharjoit-

telun suosittelemiseksi kuntoutusprosessiin. Lisäksi opinnäytetyömme avulla voi-

daan tutustua voimaharjoittelun ja epäspesifin alaselkäkivun teoriaan.   

  

Jatkotutkimuksena olisi mahdollista lähteä selvittämään, mitkä ovat voimaharjoit-

telun ennaltaehkäisevät vaikutukset epäspesifiin alaselkäkipuun. Tutkimus voi-

taisiin toteuttaa esimerkiksi luomalla kysely voimaharjoittelua harrastaville tai 

mahdollisuuksien mukaan kirjallisuuskatsauksena, mikäli sopivaa aineistoa ai-

heesta on saatavilla.  
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7.4 Ammatillinen kasvu ja oppiminen 

 

Opinnäytetyön tekeminen on kehittänyt huomattavasti tiedonhakutaitojamme et-

siessämme tietoa ja tutkimuksia. Prosessin aikana olemme lukeneet läpi kymme-

nittäin tutkimuksia ja arvioineet hyvin perusteellisesti löytämämme tiedon sopi-

vuutta työhömme. Tämä on ollut työmme haastavin osio ja siihen on kulunut huo-

mattavasti eniten aikaa. Tutkimusten läpikäyminen on nopeuttanut olennaisen 

tiedon löytämistä tutkimusraporteista, sekä kehittänyt kriittistä ajatteluamme. Ke-

hittyneen tiedonhaun avulla voimme pitää työelämässä ammatillisen tiedon ja tai-

don ajan tasalla. Opinnäyteprosessin aikana olemme kehittyneet myös tieteelli-

sen tekstin kirjoittamisessa sekä aiheelle oleellisen tiedon esille tuomisessa.  

  

Opinnäytetyömme alkuvaiheet olivat haastavia huonon organisoinnin vuoksi, jol-

loin työssä alkuun pääseminen ja sen eteneminen olivat hitaita. Työskentelymme 

oli epäsäännöllistä ja selkeä suunnitelma uupui. Kuitenkin prosessin edetessä 

aloimme tarkemmin sopimaan aikataulut ja teemat kullekin työskentelykerralle, 

jolloin opinnäytetyö alkoi edistyä huomattavasti. Etenkin syksyllä 2020 työsken-

telymme oli hyvin organisoitua ja prosessimme edistyi merkittävästi tänä aikana. 

Lisäksi tiivis kommunikaatio sekä toistemme että ohjaajan välillä edesauttoi työn 

valmistumista.  

 

2020 alkuvuodesta alkanut koronaepidemia haastoi myös työskentelytapo-

jamme. Koulun ja kirjastojen ollessa kiinni jouduimme etsimään paljon tietoa in-

ternetistä, sekä työskentelemään etäyhteyden välityksellä. Pystyimme kuitenkin 

poikkeuksellisista oloista huolimatta työskentelemään varsin tehokkaasti.  
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Liitteet 

 

Taulukko 1. Opinnäytetyöhön liittyvät tärkeimmät tutkimukset. 

Tutkimus Ta-

voite/Tut-

kimusky-

symys 

Otos Toteutus Tulos 

Resistance 
band training or 
general exer-
cise in multidis-
clipnary rehabil-
itation of low 
back pain? A 
randomized 
trial. 
Iversen, 
Vasseljen,  
Mork,  
Gismervik, 
Bertheusen,   
Salvesen 
2018 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tutkia 
onko prog-
ressiivinen 
vastushar-
joittelu te-
hokkaam-
paa kuin 
yleinen 
harjoittelu 
kroonisen 
epäspesi-
fin alasel-
käkivun 
hoidossa. 

46 osallistujaa 
tutkimuksen 
loppuun asti.  

Osallistujat 
jaetiin kah-
teen ryh-
mään, toi-
sessa toteu-
tettiin prog-
ressiivista li-
hasvoima-
harjoitte-
lua kumi-
nahoilla ja toi
sessa yleistä 
harjoittelua 
(kestä-
vyysharjoitte-
lua ym.) oh-
jatusti 3 vii-
kon ajan. Tä-
män jälkeen 
ohjelmat jat-
kuivat vielä 
itsenäisesti 
viikolle 12 
asti, jolloin oli 
loppuarvi-
ointi. 

Ei merkittä-
vää eroa ryh-
mien vä-
lillä ODI:n mu
kaan. Molem-
mat ryhmät 
kuitenkin sai-
vat alennet-
tua ODI:a 12 
viikon aikana 
huomatta-
vasti.  

Periodized re-
sistance train-
ing for persis-
tent non-spe-
cific low back 
pain: a mixed 
methods feasi-
bility study. 
Svein, 
Tjøsvoll,   
Mork,   
Iversen,   
Rise,  
Fimland  
 

Soveltuuko 
ohjattu, 
periodi-
soitu ja 
raskas 
vastushar-
joit-
telu henki-
löille, joilla 
on pitkä-
kestoinen 
epäspesifi 
alaselkä-
kipu?  

Lähtötilan-
teessa 25, vii-
kolla 8 testat-
tavia 24 henki-
löä. Lopputes-
teissä (vk 16) 
21 henkilöä. 
24 henkilöä 
tutkimuksen 
loppu-
tuloksissa. Tes
tattavien keski-
ikä oli 40 
vuotta (22-
65v).  

Testattavat 
jaettiin kuu-
teen 3-5 hen-
kilön ryh-
mään. Jokai-
nen ryhmä 
harjoitteli 
kaksi kertaa 
viikossa noin 
1,5 tunnin 
ajan, fysiote-
ra-
peutin opas-
tuksella 16 
viikon ajan.  

Alaselkäkipu 
lieventyi sel-
keästi testat-
tavilla henki-
löillä sekä 8-, 
että 16-viikon 
kohdalla. 
Myös kipuun 
liittyvä kyvyt-
tömyys, mi-
näpystyvyys 
sekä lihas-
voima kehit-
tyivät.  

https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Iversen%2C+V+M
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https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Bertheussen%2C+G+F
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Which specific 
modes of exer-
cise training are 
most effective 
for treating low 
back pain? Net-
work meta-
analysis 
Owen ym. 
2019 
 

Verrata eri 
harjoitus-
muotojen 
tehok-
kuutta 
epäspesi-
fin alasel-
käkivun 
hoidossa 
fysiotera-
peutin ma-
nuaaliseen 
terapiaan 
ja suulli-
seen oh-
jaukseen. 

Tutkimus si-
sälsi yhteensä 
82 tutkimusta, 
joiden otos 
vaihteli 20-240 
osallistuja vä-
lillä. 
 

Suurin osa 
tutkimuk-
sista haettu 
muutamasta 
eri tietokan-
nasta niiden 
perustami-
sesta vuo-
teen 2019 
asti. Hakusa-
noina käy-
tetty muun 
muassa 
“pain” ja 
“exercise”. 
Tämän jäl-
keen hakutu-
lokset ovat 
kriittisesti 
analysoitu 
sopivaksi ky-
seisen meta-
analyy-
sin lopputu-
loksiin.  

Mikään yksit-
täinen harjoi-
tusmuoto ei 
ole selke-
ästi tehok-
kaampi epä-
spesifin ala-
selkäkivun 
hoitona. Kui-
tenkin esi-
merkiksi pila-
tes, stabili-
saation/kont-
rolliharjoitteet 
ja aerobi-
set harjoitteet 
olivat lihas-
voimaharjoit-
telua tehok-
kaampia ki-
vunlievityk-
sessä. Lihas-
voimaharjoit-
telu ja stabili-
saatio/kont-
rolliharjoitteet 
sen sijaan oli-
vat tehok-
kaimpia fyysi-
sen toiminta-
kyvyn paran-
tamisessa.   

The response 
of persons with 
chronic non-
specific low 
back pain to 
three different 
volumes of pe-
riodized muscu-
loskeletal reha-
bilitation. 
Kell 
Risi 
Barden 
2011 
 
 
 
 

Tutkia, 
mikä har-
joittelu-
aste on te-
hokkain 
voiman li-
säämi-
sessä ja 
kivun vä-
hentämi-
sessä sel-
käkipui-
silla.  

240 krooni-
sesta selkäki-
vusta kärsi-
vää 18-50 vuo-
tiasta miestä ja 
naista, joilla ei 
harjoittelutaus-
taa.   

Osallistujat 
jaettiin nel-
jään eri ryh-
mään, jotka 
harjoittelivat 
eri toisto-
määrillä sa-
maa harjoi-
tusohjelmaa 
12 viikon 
ajan. Testit 
tehtiin alussa 
ja neljän 
viikon välein. 

Tutkimus 
osoitti, että 
voimaharjoit-
telun annos-
telulla on 
merkitystä 
kuntoutumi-
sen kan-
nalta. Ryh-
män, joka 
harjoitteli ras-
kaimmin, 
voima kehittyi 
eniten ja kipu 
sekä ODI pa-
rani huomat-
tavasti.  
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High intensity 
training to treat 
nonspecific low 
back pain: ef-
fectiveness of 
various exer-
cise modes  
Verbrugghe 
ym. 
2020 
 
 
 

Arvioida 
eri HIT 
harjoittelu-
muoto-
jen eroja 
kivussa, 
kyvyttö-
myydessä 
ja fyysi-
sessä suo-
ritusky-
vyssä kroo
nisesta ja 
epäspesi-
fistä ala-
selkäki-
vusta kär-
sivillä hen-
kilöillä.   

72 tutkitta-
vaa (60%nai-
sia), krooni-
sesta alaselkä-
kivusta kärsi-
vää, 25-60 -
vuotiasta hen-
kilöä jaettuna 
neljään ryh-
mään (18 hlö 
per ryhmä).  

Neljä ryh-
mää: kar-
diorespirato-
rinen inter-
valliharjoit-
telu yhdistet-
tynä johonkin 
seuraavista; 
yleinen vas-
tusharjoittelu, 
keskivartalon 
voimaharjoit-
telu, yhdis-
tetty yleinen 
vastusharjoit-
telu ja keski-
vartalon voi-
maharjoittelu 
ja liikku-
vuusharjoit-
telu. Jokai-
nen ryhmä 
toteutti 12 vii-
kon aikana 
24 
(2x1,5h vii-
kossa) yksi-
löllistä ja oh-
jattua harjoit-
teluterapia 
kertaa. 
 

Jokaisessa 
ryhmässä ki-
vun määrä ja 
kyvyttömyys 
väheni. Ryh-
mien välisiä 
eroja ei ha-
vaittu.  

Compari-
son of Whole-
Body Electro-
myostimula-
tion ver-
sus Recog-
nized Back-
Strengthen-
ing Exer-
cise Training 
on Chronic Non
spe-
cific Low Back 
Pain: A Ran-
domized Con-
trolled Study. 
Weissenfels 
ym. 

Vertailla 
koko varta-
lon elektro-
myostimu-
laatiota ta-
vanomai-
seen har-
joitteluun 
krooni-
sesta ala-
selkäki-
vusta kär-
sivillä.  

110 tutkittavaa 
jaettuna puo-
liksi kahteen 
ryhmään. 40-
70 vuotiaita 
miehiä ja nai-
sia, joilla kroo-
ninen alaselkä-
kipu. 15 osal-
listujaa tippui 
pois aloituksen 
jälkeen. 

Kumpikin 
ryhmä to-
teutti 12 vii-
kon pituisen 
ohjelman. 
Kummallakin 
ryhmällä oli 
kerran vii-
kossa inter-
ventio. Elekt-
romyostimu-
laatiota oli 
20min ja ta-
vanomaista 
harjoittelua 
45min.  

Kummallakin 
ryhmällä mer-
kittävästi 
alentu-
nut keskiarvo 
alaselkäkivun 
määrässä. 
Ryhmien 
välillä ei mer-
kittävää 
eroa.   
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Taulukko 2. Tutkimusten arviointi modifioidulla CASP-arviointityökalulla (Critical 
Appraisal Skills Programme 2019). 
 

Tutkimus 
 
 

Tavoitteen täytty-
minen/ tutkimus-
kysymykseen vas-
taaminen 

Tutkimus-
joukon luo-
tettavuus 

Tutkimuk-
sen hyödyl-
lisyys 

Tuloksen 
luotetta-
vuus 

Resistance 
band training or 
general exer-
cise in multidis-
clipnary rehabili-
tation of low 
back pain? A 
randomized 
trial. 
Iversen, 
Vasseljen,  
Mork,  
Gismervik, 
Bertheusen,   
Salvesen 
2018 
 

Tutkimus vastasi 
tutki-
muskysymykseen. 

Tutkimuk-
sen suoritti 
loppuun 46 
osallistu-
jaa, joka si-
sälsi eri 
ikäisiä mie-
hiä ja nai-
sia, mikä 
parantaa 
luotetta-
vuutta. 

Tutkimuk-
sen tulok-
set osoitti-
vat, että 
vastusku-
minahoilla 
tehty voi-
maharjoit-
telu ei ole 
yleistä fyy-
sistä har-
joittelua pa-
rempi hoi-
tomuoto. 

Tutkimuk-
sen mittarit 
olivat luo-
tettavat. 
Tutkimuk-
sen kes-
keytti 28 
osallistujaa 
mikä hei-
kentää tu-
loksen luo-
tettavuutta.  

Periodized re-
sistance training 
for persistent 
non-specific low 
back pain: a 
mixed methods 
feasibility study. 
Svein, 
Tjøsvoll,   
Mork,   
Iversen,   
Rise,  
Fimland  
2020 

Tutkimus vastasi 
tutki-
muskysymykseen. 

25 osallis-
tujaa on 
melko pieni 
otanta ja 
heikentää 
luotetta-
vuutta. Si-
sälsi sekä 
miehiä että 
naisia.  

Tutkimus 
osoitti, että 
voimahar-
joittelulla 
on positiivi-
sia vaiku-
tuksia epä-
spesifistä 
selkäki-
vusta kärsi-
ville. 

Mittarit oli-
vat luotet-
tavat ja jo-
kaista har-
joitusker-
taa valvoi 
fysiotera-
peutti, jolla 
kokemusta 
voimahar-
joittelusta. 

https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Iversen%2C+V+M
https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Vasseljen%2C+O
https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Mork%2C+P+J
https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Gismervik%2C+S
https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Bertheussen%2C+G+F
https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Salvesen%2C+%C3%98
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Compari-
son of Whole-
Body Electro-
myostimula-
tion versus Rec-
ognized Back-
Strengthen-
ing Exer-
cise Training 
on Chronic Non-
spe-
cific Low Back 
Pain: A Ran-
domized Con-
trolled Study. 
Weissenfels ym. 
2019 

Tutkimus vastasi 
tutki-
muskysymykseen. 

Laaja tutki-
musjoukko, 
jossa oli 
110 osallis-
tujaa. 

Tutkimus 
vahvisti voi-
maharjoit-
telun hyö-
dystä epä-
spesifin 
alaselkäki-
vun hoi-
dossa 

Tutkimuk-
sen otanta 
oli iso ja 
mittarit so-
pivat ai-
heeseen. 

The response of 
persons with 
chronic nonspe-
cific low back 
pain to three dif-
ferent volumes 
of periodized 
musculoskeletal 
rehabilitation. 
Kell 
Risi 
Barden 
2011 
 

Tutkimus vastasi 
hyvin tutkimusky-
symykseen.  

240 on iso 
otanta ja 
sisälsi eri 
ikäisiä mie-
hiä ja nai-
sia. Kel-
lään ei ollut 
harjoitus-
taustaa. 

Tutkimuk-
sesta kävi 
ilmi, että 
selkäkipui-
silla voima-
harjoittelun 
annoste-
lulla on 
merkitystä. 

Voimanmit-
taukset oli 
määritetty 
tarkasti ja 
kyselyissä 
käytetty 
yleisesti 
käytössä 
olevia ky-
selyitä, 
jotka sopi-
vat hyvin 
kyseiselle 
joukolle. Li-
säksi tutki-
muksessa 
oli iso 
otanta. 

High intensity 
training to treat 
nonspecific low 
back pain: ef-
fectiveness of 
various exercise 
modes  
Verbrugghe 
ym. 
2020 
 
 

Tutkimus vastaa 
asetettuun tutki-
muskysymykseen.  

Tutkimus 
joukko oli 
76 henki-
löä, mikä 
parantaa 
sen luotet-
tavuutta. 

Tutkimus 
osoitti, että 
voimahar-
joittelu yh-
distettynä 
kardiorespi-
ratoriseen 
harjoitte-
luun lievit-
tää kipua ja 
parantaa 
pystyvyyttä. 

Tutkimuk-
sessa käy-
tetyt mitta-
rit olivat 
luotettavat 
ja hyvän 
kokoinen 
otanta. 
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Which specific 
modes of exer-
cise training are 
most effective 
for treating low 
back pain? Net-
work meta-anal-
ysis 
Owen ym. 
2019 
 
 
 

Tutkimuksesta 
saatiin vastaus 
tutkimuskysymyk-
seen vaikkei se 
tutki suoraan sitä.  

Tutkimus 
sisälsi 82 
tutkimusta, 
joissa 
otanta 
vaihteli 20-
240 välillä, 
joten myös 
luotetta-
vuus las-
kee pien-
ten otanto-
jen osalta. 

Tutkimus 
osoitti, että 
voimahar-
joittelulla 
on parempi 
vaikutus 
etenkin toi-
mintakyvyn 
edistämi-
sessä ver-
rattuna mo-
niin muihin 
harjoitus-
muotoihin. 

Tutkimus 
sisälsi pal-
jon tutki-
muksia ja 
otanta ko-
konaisuu-
dessaan oli 
kattava. 
Tulos oli 
analysoitu 
huolelli-
sesti.  

 

 


