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A majority of the people suffer from back pain during their life. In most cases, the cause
of the pain that occurs near the lumbar spine is unknown and is thus called nonspecific
low back pain. Studies have shown that strength training has many positive effects on
health. The purpose of this thesis was to investigate how effective strength training is as
a treatment in nonspecific low back pain.
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1 Johdanto

Viimeisen vuoden aikana noin joka kymmenes suomalainen on kaynyt laakarin
vastaanotolla selkdkipujen takia. Useimmiten kivun aiheuttaa selan lihasten akil-
linen jannittyminen, mutta siihen voi myods vaikuttaa esimerkiksi rangan kulumat
ja sairaudet. Riskitekijoitd selan kipeytymiselle on monia. Yksi vaikuttava tekija
on tybergonomia. Tyfasennot ja -tehtavat, kuten kyyristely, runsas istuminen ja
raskaiden esineiden nostot lukeutuvat siihen. Muita riskitekijoita ovat yli-

paino ja tupakointi. (Duodecim 2020.)

Samaan aikaan kuntosali- ja lihasvoimaharjoittelu ovat erittéin suosittuja. Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen tekemén FinTerveys 2017 -tutkimuksen mu-
kaan miehista yli 20 prosenttia ja naisista yli 15 prosenttia harrasti sita useita ker-
toja viikkossa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019.) Suosion lisdantyminen na-
kyy my0s yritysten mé&arassa. Vuonna 2008 kuntokeskuksia toimi Suomessa
221, kun vastaava luku vuonna 2019 oli 571 yritysta. (Tilastokeskus 2020.) Voi-
maharjoittelulla on monia terveyttd ja hyvinvointia edistavia vaikutuksia, jotka
ulottuvat aina sydan- ja verenkiertoelimistosta mielenterveyteen (Maennena
2019, 19-21).

Idea opinnaytetydn aiheeseen syntyi omasta mielenkiinnostamme kuntosali- ja
voimaharjoitteluun, seka selkévaivojen laajuudesta ja yhteiskunnallisesta vaiku-
tuksesta. Halusimme selvittaa, mita viimeaikaiset tutkimukset kertovat voimahar-
joittelun tehosta epdaspesifista selkakivusta karsivien hoidossa. Fysiotikassa
tyoskentelevét oppilaat voivat hyotya kirjallisuuskatsauksesta suunnitellessaan

asiakkaille epaspesifin alaselkékivun hoitoa.



2 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite

Opinnaytetyon tarkoituksena on systemaattisen kirjallisuuskatsauksen avulla
selvittaa, kuinka tehokas hoitomuoto voimaharjoittelu on epaspesifiin alaselkaki-
puun. Opinnaytety® tarjoaa teoriatietoa epaspesifista alaselkékivusta ja voima-
harjoittelusta. Opinnaytetyon tavoitteena on tarjota Fysiotikalle viimeaikaista tut-
kimustietoa lihasvoimaharjoittelun vaikuttavuudesta epaspesifin alaselkéakivun
hoidossa. Kirjallisuuskatsausta voidaan hyddyntda esimerkiksi suunniteltaessa

asiakkaan hoitoa.

Opinnaytetyon tutkimuskysymys:
Kuinka hyddyllinen hoitomuoto lihasvoimaharjoittelu on epéspesifissé alaselkaki-

vussa?

3 Selkéakipu

Selkakipu on yksi yleisimmista tuki- ja liikuntaelimiston ongelmista. Noin 80 pro-
senttia ihmisista karsii siita elaméansa aikana. Yleisimmin selkakipua esiintyy lan-
nerangan ja alaselan alueella. (Kaypa Hoito 2014.) Kipu voi johtua jostakin her-
motetusta kudoksesta, kuten lihaksista, nivelista, fasettinivelista ja valilevyista.
Muutoksia valilevyissa pidetaan tarkeimpéné syyné etenkin pitkittyneessa selka-

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

3.1 Kiputuntemuksen synty

Kun kudoksessa tapahtuu vaurio, syntyy tasta sarja sahkoisia ja kemiallisia ta-
pahtumia. Kivun valittyminen hermojarjestelmaa pitkin voidaan jakaa neljaan vai-
heeseen, jotka ovat transduktio, transmissio, modulaatio ja perseptio. Transduk-

tiossa nosiseptori eli hermopéate aktivoituu kudokseen kohdistuvan arsykkeen



seurauksena, mika voi olla mekaaninen, kemiallinen tai [ammadllinen. Kipuviesti
valittyy transmissiovaiheessa hermosoluja pitkin keskushermoston osiin, joiden
tehtava on luoda kipuaistimus. Impulssit kulkevat perifeerisistd sensorisista her-
moista paatteisiinsa selkaytimessa. Siella aktivoituu projektioneuronien verkosto,
jonka seurauksena kipuviesti kulkee aivorungon kautta talamukseen ja sielta ai-
vokuorelle. Modulaatiossa kipua muunnellaan hermostossa radoissa, jotka lah-
tevat etuaivokuorelta ja hypotalamuksesta. Ne aktivoivat selkaydintd inhiboivia
ratoja, jotka estavat kipua valittavien hermosolujen toimintaa selkaytimesséa. Mor-
fiinin kaltaiset kipulaakkeet ja stressi ovat esimerkkeja tekijoistd, jotka voivat ak-
tivoida kyseisia ratoja. Kroonisen kivun tutkinnassa on myds ilmennyt, etta sent-
raalinen modulaatio voi myds voimistaa kiputuntemusta. Viimeisena perseptio-
vaiheessa kivusta tulee subjektiivinen tuntemus sité valittavien neuronien aktivoi-

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

3.2 Epaspesifi alaselkékipu

Suurimassa osassa alaselkékivuista tarkkaa kivun aiheuttajaa ei tiedeta. Silloin
on kyseessa epaspesifi alaselkakipu, jossa patologiaa ei tunneta. Sen osuus kai-
kista alaselan kivunaiheuttajista on noin 90 prosenttia. Vain 5-10 prosentissa
alaselkakivuista aiheuttajana on jokin selkasairaus, kuten osteoporoosi, kasvai-
met tai selkarankareuma. Epaspesifissa alaselkakivussa kipu kohdistuu alasel-
kaan, alimpien kylkiluiden ja pakaran véliselle alueelle. Kivun aiheuttajana ovat
alaselan rakenteet, jotka voivat oirehtia asennon tai likkeen seurauksena. Epé-
spesifi alaselkakipu jaetaan mekaaniseen, joka kattaa kolmasosan tapauksista,
ja ei-mekaaniseen, jonka osuus on kaksi kolmasosaa tapauksista. (Selkdkanava
2020.) Epéaspesifissa selkakivussa ei ole tarpeen tehda tarkempaa diagnoosia,
eikd se ole mahdollista (Kalsa ym. 2018, 378). Sen my6ta voi tulla seuraavia lii-
t&nnaisoireita: poissaolot toistd, toistuva kipu, heikentynyt elaméanlaatu, heiken-
tynyt toimintakyky tai alentunut fyysinen aktiivisuus (Ronai & Sorace 2013, 29-
32).
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Kuva 1. Alaselkakivun pitkittymisen syyt - selkakivut eroavat toisistaan. (Selka
kanava 2020.)

Ei-mekaanisessa selkakivussa oireet eivat paasaantoisesti liity likkeeseen tai
asentoon, vaan kivun taustalla vaikuttavat psykososiaaliset tekijat ja katastrofi-
sointi. EIama pyorii kivun ymparilla ja kaikki tekeminen tapahtuu sen ehdoilla.
Taustalla on usein lyhyt akuutisti alkanut kipujakso, minké takia on muodostunut
kasitys, ettd on haitallista liikkua ja kuormittaa selkaa. (Kauranen 2017, 83-
84.) Ei-mekaanisessa selkakivussa aivojen etulohko alkaa ohjata kivunsaatelya,
minka takia toimintakyky alenee ja keskushermoston kivunkasittely muuttuu. Ma-
sennus, pelko, huolestuneisuus, kielteiset uskomukset jaselan liikuttamisen
pelko kipuvaiheessa ovat tyypillisia psykososiaalisia piirteitda. Muuttamalla selka-
kivusta karsivan omia asenteita ja uskomuksia vaivaan liittyen, voidaan kipua lie-

ventaa ja toimintakykya nostaa. (Selkakanava 2020.)

Mekaanisen selkakivun aiheuttajia voivat olla kova rasitus tai venahdys lihasku-
doksissa. Esimerkiksi huono ryhti, ergonomia ja virheelliset nostot seka eteen no-
jaamiset voivat laukaista kivun. Vaivat ovat usein helposti hoidettavissa korjaa-
malla suoritustekniikat, parantamalla ryhtia ja kiinnittdmalla huomiota ergonomi-
aan. (Veritas Health 2020.)

Mekaanisen selkakivun taustalla voi myos olla liikehairio tai liikekontrollihairio.



Liikehairiolle tyypillistd on liikkeen kivuliaisuus yhteen tai useampaan suuntaan.
Liséksi lihasten tonus eli jannittyneisyys on kohonnut. Lihasten jannityksen seu-
rauksena anatomiset rakenteet kuten nivelet, valilevyt ja faskiat joutuvat puristuk-
siin, jostaseuraa myods iskemia eli hapenpuute alueella. (Kauranen 2017,
84.) Liike provosoi kipuoireita ja liikehairiosta karsiva alkaa valttda kipua tuotta-
vaa liiketta. Ajan myota liikkkeen valttaminen aiheuttaa kompensaatiota muista ra-
kenteista, jolloin virheellisten liikkeiden myota syntyy liikekontrollihairié. (Hyva
Selka 2015.)

Liikekontrollihairiéssa selan hallinta paikallaan pysyttaessa seka liikkeessa ei on-
nistu. Tama voi johtua liikehairiosta aiheutuneista kompensaatioliikkeista tai sy-
vien lihasten heikkoudesta ja liikkeen koordinoinnin vaikeudesta. Hairiolle tyypil-
listd on tiettyyn suuntaan kohdistuva ongelma, joka voi olla eteen-, taakse-, sivul-
letaivutus tai kierto. Liikekontrollih&irié voi olla yhtaaikaisesti my6s useammassa
likesuunnassa. (Comerford & Mottram 2012, 5.)Hoitona liikekontrollihdirioon
kaytetaan ohjattuja hallinnan harjoitteita ja ohjeita kivuliaiden asentojen valttami-
seen. Myo6s tieto kivun alkuperéastd auttaa vahentamaan liikkumisen pel-
koa. (Hyva Selka 2015.)

4 Lihasvoimaharjoittelu

Lihasvoimaharjoittelulla tai  vastusharjoittelulla tarkoitamme  opinnaytetyds-
samme sellaista liikeharjoittelua, jossa jokin ulkoinen voima vastustaa liikkeen
suorittamista. Lihasvoimaharjoittelu voi olla hyoddyllista kenelle vain iasta, suku-
puolesta tai urheilutaustasta riippumatta (Kenney, Wilmore & Costil 2012,
243). Sen hyodyt ulottuvat laajasti aina paivittaisten arkiaskareiden helpottumi-
sesta toimintakyvyn paranemiseen seka sydan- ja verenkiertoelimiston tervey-
den edistamiseen. Lihasvoimaharjoittelu kehittdd lihasmassaa ja —voimaa. Silla
on myo6s hyotyja esimerkiksi hauraus-raihnausoireyhtyman hoitoon, luun tihey-
den yllapitoon, tasapainon ja koordinaation parantamiseen seké& henkiseen hy-

vinvointiin, kuten stressinsietoon. (Maennena 2019, 19-21.)
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Lihasvoimaharjoittelu voidaan luokitella monella eri tavalla. Luokitteluina voidaan
kayttaa harjoitettavaa voimamuotoa (maksimi-, kesto- ja nopeusvoima), lihastyo-
muotoa (isometrinen, konsentrinen, eksentrinen), harjoitteluvalineistoa (laitteet,
vapaat painot, kehon oma paino, kuminauha) tai vastustyyppia (vakiovastus,
muuttuva vastus). (Kauranen 2017, 581.)

4.1 Lihasvoimaharjoittelun voimamuodot

Maksimivoimaharjoittelulle tyypillista ovat lyhyet sarjat, raskaat painot ja palautu-
misen mahdollistavat pitkat lepotauot sarjojen valilla. Maksimivoimaharjoittelu
kohdistuu ensisijaisesti lihaksen hermostollisen komponentin vahvistamiseen.
(M&ennena 2019, 88.) Maksimivoimaharjoittelua suoritetaan 90-100% vastuk-
sella lihaksen maksimaalisesta voimantuottokyvysta. Tasta johtuen maksimivoi-
maharjoittelussa toistomaarat sarjaa kohden ovat vahaiset (1-3 toistoa). Palau-
tusaika sarjojen valilla voi olla jopa useita minuutteja. Perusvoimalla voidaan ku-
vata  hermostollis-hypertrofista maksimivoimaa ja hypertrofista maksimivoi-
maa. Hermostollis-hypertrofisessa harjoittelussa kaytetty kuorma on 80-90% li-
haksen maksimaalisesta voimantuottokyvystd sarjapituuden ollessa 3-6. Hy-
pertrofista maksimivoimaa harjoitetaan 50-80% vastuksella lihaksen maksimaa-
lisesta voimantuottokyvysta ja sarjojen pituus on 6-12. (Méennena 2019,
86.) Hyva esimerkki perus- tai maksimivoimaharjoituksesta on tyypillinen kunto-

salilla tapahtuva harjoittelu esimerkiksi vapailla painoilla.

Kestovoimalla tarkoitetaan lihaksen tai lihaksien kykya yllapitaa tiettya intensi-
teettia, staattista jannitysta tai toistaa liikettd useita kertoja tietylla vastustasolla
(Kenney ym. 2012, 249). Kestovoima on riippuvainen lahinnd maksimivoimasta,
mutta vahaisissd maarin myo6s hengitys- ja verenkiertoelimiston kapasitee-
tista (Katch, McArdle & Katch 2011, 484). Kestovoima voidaan jakaa kahteen
osaan; aerobiseen kestovoimaan ja anaerobiseen kestovoimaan. Aerobisen kes-
tovoiman harjoittelussa on tyypillista matala intensiteetti ja pitkat, jopa 2 minuutin
pituiset tyOsarjat. Sen sijaan anaerobista kestovoimaa harjoittaessa kuormat ovat

suuremmat (noin 30-60% maksimista) ja sarjapituus lyhempi, tyypillisesti 15-
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40 toistoa. (M&ennena 2019, 90.) Kestovoimaharjoittelun ensisijainen vaikutus-
kohde on lihaksen aineenvaihdunta ja huoltojarjestelmat. Kestovoimaharjoitte-
lulla voidaan lisata hiusverisuonituksen ja mitokondrioiden méaaraa, seka aerobi-
sen aineenvaihdunnan kapasiteettia lihaksessa. (Kauranen 2017, 581.) Kuntopii-
riharjoitus tai suuren toistomé&aran penkkipunnerrussarjat voivat olla esimerkkeja

kestovoimaharjoittelusta.

Nopeusvoima tai rajahtava voima voidaan maaritella lihaksen kykyna tuottaa voi-
maa nopeassa ajassa tiettya vastustasoa vastaan. Nopeusvoimaharjoittelulla py-
ritdan parantamaan lihaksen voimantuotto-ominaisuutta lihasaktivaation alkuvai-
heessa. Nopeusvoimaa vaativia liikkeita ovat esimerkiksi hypyt, sprintit ja nopeat
suunnanmuutokset. Naissa liikkeissa voimantuottoajat ovat yleensa 50-250 milli-
sekunnin luokkaa. Maksimivoiman saavuttaminen lihaksessa kestaa yleensa
enemman kuin 300ms, ja tasta syysta nopeusvoimaharjoittelua tulisi suorittaa ra-
jahtavalla tekniikalla ja kevyemmilla painoilla kuin maksimivoimaharjoittelua. (Aa-
gaard, Simonsen, Andersen, Magnusson & Dyhre-Poulsen 2002.) Liikkeen mak-
simaalisen suoritusnopeuden harjoitukset kohdistuvat ensisijaisesti lihaksen neu-
raaliseen ohjaukseen ja motoristen yksikdiden nopeaan aktivointiin. Nopeusvoi-
maharjoittelussa kaytetddn submaksimaalista kuormitustasoa, joka on 30-80%
maksimaalisesta voimatasosta. (Kauranen 2017, 581.) Nopeusvoima auttaa
myds kaatumisen ehkaisemisessé (Koskinen & Rytkénen 2016).

4.2 Lihasjannitysmuodot

Lihaksen tydmuodot voidaan luokitella kolmeen osaan: isometrinen, konsentri-
nen ja eksentrinen lihassupistus. Jokaisen tydmuodon supistus edellyttaa ener-
giaa ja erottavana tekijdna niilla on lihaspituudessa tapahtuva muutos liikkkeen
aikana. (Maennena 2019, 39.)

Isometrisessa lihasjannityksessé lihaksen ulkoinen pituus pysyy muuttumatto-
mana, eiké havaittavaa liikettéa synny nivelessé, jonka yli lihas kulkee (Maennena,

39). Isometrisissa lihasjannityksissa suoritukset tehdaan staattisesti yhdella ni-
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velkulmalla, eik& ulkoista liikettd synny (Katch ym. 2011, 447). Isometrisen har-
joittelun kayttaminen soveltuu parhaiten tilanteisiin, joissa lihaksen dynaamista
liketta ei voida esimerkiksi immobilisaation takia suorittaa (Kaura-
nen 2017, 582). Isometrisella lihasjannityksella tuotetaan suurempi voima kuin
konsentrisella lihasjannitykselld (Sandstrém & Ahonen 2011, 123).

Konsentrinen lihastyo, eli ns. positiivinen tyévaihe, on dynaamista liiketta, jossa
lihaksen pituus lyhenee (Katch ym. 2011, 446). Tama tyOvaihe vaatii eniten
energiaa toteutuakseen ja sen voimantuottokapasiteetti on isometrista ja eksent-
ristd heikompi (Maennena 2019, 39). Konsentrisen lihastyon voidaan ajatella ta-

pahtuvan yleensa liikkeen nosto- tai tydntbvaiheessa.

Eksentrinen lihastyd, eli ns. negatiivinen tai jarruttava tyévaihe, on dynaamista
liketta, jossa lihaksen pituus pitenee. Eksentrinen harjoittelu saattaa kasvattaa
tehokkaammin lihasvoimaa ja lihasmassaa kuin konsentrinen ja isometrinen har-
joittelu. (Kauranen, 583.) Taman oletetaan johtuvan eksentrisen lihastyon suu-
remmasta voimantuottokyvysta ja sité kautta suuremmista kaytettavista vastuk-
sista (Roig, O’Brien, Kirk, Murray, McKinnon, Shadgan & Reid 2008). Eksentri-
sessa lihastydssa voimantuotto on 40-50% korkeampi kuin konsentrisessa lihas-
tyodssa (Sandstrom & Ahonen 2011, 123).

4.3 Periodisaatio

Periodisaatio eli jaksotus tarkoittaa harjoituksen intensiteetin, volyymin (koko-
naistydomaard) ja frekvenssin (harjoitustiheys) vaihtuvuutta harjoituskauden ai-
kana. Se voidaan pitk&n aikavéalin, esimerkiksi 1 vuoden mittaiseen makrosykliin,
joka jakautuu edelleen lyhyempiin meso- ja mikrosykleihin. Mikrosykli on yleensa
kestoltaan yhden viikon mittainen. (Katch ym. 2011, 472.) Periodisaatio tuo har-
joitteluun suunnitelmallisuutta ja nousujohteisuutta seka sen avulla voidaan to-
teuttaa riittavaa harjoitusarsykkeen vaihtelua (Maennena 2019, 353, 358). Pe-
riodisaatiota voidaan kayttaa aloittelijoista aina huipputason urheilijoihin saakka
(Katch ym. 2011, 472).
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4.4 Harjoitteluvalineet

Lihasvoimaharjoittelua voidaan toteuttaa laiteharjoitteluna, vapailla pai-
noilla ja kehon omalla painolla (Maennena 2019, 169). Myds vastuskuminauho-
jen kayttdé on mahdollista vapaiden painojen apuna tai sellaisenaan kaytet-
tyna (Maennena 2017).

Yleensa laiteharjoittelu tapahtuu kuntosalilla. Laitteiden etuna on helppo vastuk-
sen saataminen itselleen sopivaksi. Lisaksi niiden kayttd on kontrolloidun liikera-
dan takia helposti omaksuttavaa. (Maennena 2019, 177.) Laitteet sopivat turval-
lisuutensa takia hyvin myds aloittelijoille (Hulmi 2015). Laiteharjoittelua VOi-
daan helposti toteuttaa spesifille lihakselle tai lihasryhmaélle. Esimerkkeja ylei-
sista lihasvoimaharjoittelulaitteista ovat muun muassa ylatalja, alatalja ja jalka-
prassi. (Maennena 2019, 177.)

Vapailla painoilla harjoittelu tarkoittaa levytangoilla, kasipainoilla ja kahvakuu-
lilla suoritettavia lihasvoimaharjoituksia (Maennena 2019, 169). Vapailla painoilla
harjoitellessa vastuksen saa aikaan maan vetovoima (Schwanbeck 2008, 1). Va-
pailla painoilla harjoittelun hyotyja ovat liikeratojen luonnollisuus, tasapainon ja
koordinaation seka stabiloivien ja avustavien lihasten kehittyminen (Kauranen
2017, 585). Erityisesti kyykyt, maastavedot ja painonnostoliikkeet ovat usein tek-
nisesti haastavia, minké vuoksi liiketekniikan tulee olla hyvalla tasolla, jotta har-
joittelu olisi turvallista (Maennena 2019, 171-172).

Omalla kehonpainolla lihasvoimaharjoittelu on helppoa ja halpaa, ja sita voi to-
teuttaa melkein missé vain lahes ilman valineita. Yleisimpia oman kehon painon
harjoitteita ovat etunoja- ja dippipunnerrukset, leuanveto, kyykyt ja vatsa- ja sel-
kéalihasliikkeet. (Maennena 2019, 176.)
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5 Opinnaytetyon toteutus

5.1 Kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsauksella pyritdan selvittamaan, millaista tietoa ennalta rajatulta
alueelta on olemassa. Kirjallisuuskatsauksia voidaan tehda erilaisiin tarkoituksiin
ja niiden nimitykset seka tekotavat eroavat hieman toisistaan. Yleensa tarkoituk-
sena on saada vastaus tutkimusongelmaan. Kirjallisuuskatsauksessa kaydaan
analyyttisesti lapi, mita tarkasteltavana olevasta aiheesta tiedetaan. Kirjallisuus-
katsaukset voidaan jakaa kolmeen paatyyppiin, jotka ovat kuvaileva katsaus, sys-
temaattinen kirjallisuuskatsaus ja meta-analyysi. (Jyvaskylan ammattikorkea-
koulu 2020.)

Opinnaytetyon aiheen valinta tapahtui syksylla 2019. Tekotavaksi valikoitui sys-
temaattinen kirjallisuuskatsaus, silla se sopi hyvin tutkimuksen luonteeseen.
Systemaattinen kirjallisuuskatsaus tarkoittaa tieteellista tutkimusmenetelmaa tai
silla tehtya kirjallisuuskatsausta. Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa tie-
donhakua ohjaa tarkka kriteeristo ja tiedonhaun prosessi kuvataan tarkasti tutki-
muksessa. Tiedonhaussa voidaan esimerkiksi maarittdd yksi hakulause, jolla
haetaan tietoa eri tietokannoista. (Jyvaskylan yliopisto 2019.)

5.2 Aineiston hankinta

Opinnaytetyon tiedonhaun tarkoituksena oli etsia yleisesti saatavilla olevia eng-
lanninkielisia tutkimuksia, joissa voimaharjoittelua on kaytetty epaspesifin selka-
kivun hoitona. Tutkimuksia etsittiin vapaan paasyn vuoksi Karelia ammattikorkea-
koulun kirjastopalveluiden Finna-jarjestelmasta, mista 16ytyy sahkoisessd muo-
dossa tutkimuksia, artikkeleita ja muuta aineistoa. Sieltd maaritettiin kaytettaviksi
tietokannoiksi PEDro, EBSCO ja PubMed.

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

vuus seka ennalta maaritetyt hakusanat. Hakusanoiksi valikoituivat seuraavat
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termit ja niiden yhdistelmat: “nonspecific low back pain”, “non-speci-
fic low back pain”, “strength training” ja “resistance training”. Haussa kaytetyilla
hakusanoilla ja maaritetyilla hakukriteereilla kirjallisuuskatsaukseen valikoitui

kuusi tutkimusta. (taulukko 1.)

Tietokantojen ja hakukriteerien maarittamisen jalkeen suoritettiin elektroninen
haku. Hakutulokset kaytiin lapi kahden tutkijan toimesta. Tutkimusten tarkemman
tarkastelun perusteena oli, ettd joko otsikosta tai tiivistelmasta |0ytyi mai-
ninta epaspesifista alaselkakivusta, seka voimaharjoittelusta tai vastusharjoitte-
lusta. Jatkoanalysointivaiheessa lapikaydysta aineistosta valikoitui kirjallisuus-

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

mukset. Sulkuihin laitetut ovat dublikaatteja jo I6ydetyista tutkimuksista.

Tietokanta

Hakusanat

Tulokset

Opinnaytetyo-
honvalitut 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

11

(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

10

(1)

)

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

(2)

(1)

D (1)

(2)
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5.3 Opinnaytetyoprosessi

Opinnaytetyoprosessi alkoi kesélla 2018, kun mietimme mahdollista aihetta. Aloi-
timme paattamalla aiheen kirjoittamalla ylos ideoita. Yhdessa paadyimme lihas-
voimaharjoitteluun ja sen hyotyihin epaspesifiin alaselkékipuun. Varsinainen
opinnaytetyon tyostaminen alkoi syksylla 2019, jolloin toteutimme suunnitteluvai-
heen. Kevaalla 2020 teimme aineistohakua ja kirjoitimme teoriaosuutta. Kirjalli-
suuskatsauksen intensiivisin tydstaminen tapahtui syksylla 2020, kun jatkoimme
teoriaosion kirjoittamista ja tutkimusten analysointia. Tassa vaiheessa olimme tii-
viisti yhteydessa opinnaytetydn ohjaajan kanssa ja viimeistelimme lukuja valmii-
seen muotoon. Marraskuussa 2020 luovutimme opinnaytetydn tarkastettavaksi.

Opinnaytetyon lopullinen versio valmistui joulukuussa.

3] Tutkimustulokset

Kaikissa kirjallisuuskatsaukseen otetuissa tutkimuksissa kavi ilmi, etta lihasvoi-
maharjoittelulla on positiivisia vaikutuksia epaspesifista alaselkakivusta karsivien
hoidossa. Iversen ym. (2018) tutkimuksesta kavi ilmi, ettd vastuskuminauhoilla
tehdylla lihasvoimaharjoittelulla oli huomattava vaikutus toimintakyvyn paranemi-
seen 12 viikon harjoitusjakson jalkeen Oswestryn indeksilla mitattuna (selkéki-
puisten toimintakyky -kysely). Myds Kell ym. (2011) tutkimus puolsi lihasvoima-
harjoittelun hyotyja kipua alentavana ja elaménlaatua parantavana hoitona. Li-
saksi tutkimuksesta kavi ilmi, etta lihasvoimaharjoittelun annostelulla on iso mer-
kitys myos epaspesifista alaselkakivusta karsivilla. Tutkittavat jaettiin kolmeen eri
ryhmaan, jotka harjoittelivat eri toistomaarillda. Suurimmalla volyymilla harjoitel-
leen ryhman osallistujien oireet lievittyivat muita enemman. (Kell ym. 2011.) Niin
ikdan 16 viikon ajan suoritettu raskas jaksotettu lihasvoimaharjoittelu lievensi sel-
keasti tutkittavien alaselkakipua. Lihasvoiman lisaksi myos toimintakyky ja mina-
pystyvyys paranivat. Harjoittelu tapahtui kaksi kertaa viikossa fysioterapeutin oh-

jauksessa. (Svein ym. 2018.) My6s kiertoharjoitteluna toteutettu lihasvoimahar-
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joittelu, jossa harjoitettiin selka- ja vatsalihaksia, vahensi alaselkdkivun maa-
raa merkittavasti (Weissenfels ym. 2019). Epaspesifista alaselkékivusta karsivat
nayttaisivat hyotyvan HIT-tyyppisesta (high intensity training) lihasvoimaharjoit-

telusta yhdistettyna intervalliharjoituksiin kuntopyoérélla (Verbrugghe ym. 2020).

Vaikka lihasvoimaharjoittelulla on merkittavia vaikutuksia epaspesifin alaselkaki-
vun hoidossa, sita ei voida pitdd muita harjoittelumuotoja juurikaan parempana
vaihtoehtona. Esimerkiksi yleisen harjoittelun, joka sisalsi kestavyysharjoittelua,
kehonhuoltoa seké pienen intensiteetin vastusharjoittelua, ja vastuskuminau-
halla toteutetun lihasvoimahaharjoittelun vaikuttavuudessa ei ollut merkittavaa
eroa. (Ilversen ym. 2018.) My6s liikkkuvuusharjoittelu keskivartalon- ja lantioseu-
dunlihaksille yhdistettyna intervalliharjoitteluun kuntopyoralla oli vaikuttavuudel-
taan yhta tehokasta, kuin lihasvoimaharjoittelu yhdistettyné intervalleihin kunto-
pyoralla (Verbrugghe ym. 2020). Owen ym. (2019) tehdyn verkostometa-analyy-
sin mukaan on epatodennakdista, ettd mikaan yksittainen harjoitusmuoto olisi
selvasti tehokkain epaspesifin alaselkékivun hoidossa. Tutkimuksessa kavi
ilmi, ettd pilates, stabilisaation ja motorisen kontrollin harjoitteet seka aerobiset
harjoitteet olivat tehokkaampia kivun hoidossa, kuin lihasvoimaharjoittelu. Sen si-
jaan lihasvoimaharjoittelu seké stabilisaation ja motorisen kontrollin harjoitteet
olivat tehokkaimpia harjoitusmuotoja fyysisen toimintakyvyn paranemisessa. Li-
saksi jokainen harjoittelumuoto oli manuaalista terapiaa ja suullista ohjausta te-

hokkaampi hoitomuoto spesifissa alaselkékivussa.

7 Pohdinta

7.1 Johtopaatokset tutkimustuloksista

Lapikdymissamme tutkimuksissa kavi ilmi, etta lihasvoimaharjoittelulla on positii-
visia vaikutuksia epaspesifin selkdkivun hoidossa. Tuloksista ilmenee voimata-
sojen nousu, kivun lievittyminen seka toimintakyvyn ja mindpystyvyyden parane-
minen. Kovemman intensiteetin harjoittelu nayttaisi edistavan edella mainittuihin

tuloksiin padsemiseen verrattuna kevyempdaan lihasvoimaharjoitteluun. Myds
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harjoittelun annostelu on selkakipuisilla yhta tarke&é kuin terveillakin eika kovem-
man intensiteetin harjoittelulla nayttaisi olevan negatiivisia vaikutuksia selkaki-

puun.

Tutkimusten tuloksia tarkastellessa ei voida kuitenkaan suoraan tehda johtopaa-
tosta, ettd lihasvoimaharjoittelu nimenomaan olisi muita aktiivisia harjoitusmuo-
toja tehokkaampi hoitokeino epaspesifiin alaselkéakipuun. Kaikki tutkimuksissa
iImi tulleet fyysisen aktiivisuuden muodot nayttaisivat edistavan kuntoutu-
mista. Sen sijaan fysioterapeutin manuaalinen terapia tai pelkka suullinen ohjaus
ei nayttaisi olevan yhtéa tehokasta lievittamaan epaspesifin alaselkékivun oireita

kuin aktiivinen harjoittelu.

Voidaan kuitenkin kaytettyjen tutkimusten pohjalta todeta, etta fyysisen aktiivi-
suuden lisaamisella on huomattavia oireita lievittavia vaikutuksia epaspesifista
alaselkakivusta karsivilla henkil6illa. Huomionarvioista on myos se, etté kaikki tut-
kimusten interventioryhmat olivat ammattilaisen suunnittelemia ja ohjaamia. Ta-
ten ei voida arvioida ohjatun harjoittelun tehokkuutta suhteessa omatoimiseen
harjoitteluun. Yhteenvetona tutkimustuloksista voidaan todeta, etta lihasvoima-
harjoittelu voi olla tehokas vaihtoehto epéaspesifista alaselkakivusta karsivan hoi-

tona.

7.2 Opinnaytetyon luotettavuus ja eettisyys

Jotta tutkimusta voidaan pitaa luotettavana ja eettisesti hyvaksyttavana, tulee
sen noudattaa hyvaa tieteellista kaytantda. Tutkimus tehdaan ja sen tulokset
esitetaan rehellisesti, huolellisesti ja tarkasti. Tiedonhankinta-, tutkimus- ja arvi-
ointimenetelmien tulee olla eettisia ja kriteerien mukaisia. On myds tarkeaa, etta
muiden tutkijoiden tdihin viitataan asiaankuuluvalla tavalla kunnioittaen heidan
tekemaansa tyota. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6.) Olemme opin-
naytetyéssdmme pyrkineet avoimuuteen ja tarkkuuteen kertoessamme tutki-
musvaiheista ja tuloksista. Myds alkuperéisiin aineistoihin on viitattu asianmu-

kaisesti.
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Tehdessdmme opinnaytetyota maaritimme tarkat hakukriteerit. Ne sisalsivat spe-
sifit hakusanat, joilla rajasimme tutkimukset omaan aiheeseemme mahdollisim-
man sopiviksi. Kriteerina oli myds tutkimusten ika, joka rajattiin kymmeneen vuo-
teen, jotta tieto olisi mahdollisimman tuoretta. Lisdksi etsimme tutkimuksia vain
luotettavista l&hteistd. Kuvasimme tiedonhakuprosessin tarkasti luotettavuuden
lisddmiseksi tydssdmme (Kuvio 2). Kaksi tutkijaa on mahdollistanut aineiston laa-

jemman tarkastelun.

Tyobmme luotettavuutta heikentaa I6ydettyjen tutkimusten niukka maara. Osa va-
lituista tutkimuksista ei suoraan tarkastele asettamaamme tutkimuskysymysta,
mutta silti tuloksista voitiin tehdéa johtopaatoksia opinnaytetybhémme. Suppean
tutkimusmaaran vuoksi jouduimme myds kelpuuttamaan tutkimuksia, joissa ol
melko pieni otanta. Kayttamamme hakusanat rajasivat hakutulokset varsin pie-
neen maaraan, minka takia lapikaytavia tutkimuksia oli vahemman. Tasta syysta
opinnaytetydllemme merkityksellisia, eri hakusanoilla l6ytyvia tutkimuksia saattoi
jddda huomiotta. Yhtena kriteerinamme oli myos tutkimusten ilmainen saata-

vuus, minka takia useita potentiaalisia tutkimuksia jai tarkastelematta.

7.3 Opinnaytetydn hyoddynnettavyys ja jatkotutkimusmahdollisuudet

Systemaattisen kirjallisuuskatsauksemme tarkoituksena oli selvittéda, kuinka te-
hokas hoitomuoto voimaharjoittelu on epaspesifin alaselkakivun oireisiin. Mieles-
tamme tutkimuksesta saatuja tuloksia voidaan kayttaa esimerkiksi voimaharjoit-
telun suosittelemiseksi kuntoutusprosessiin. Lisaksi opinnaytetydmme avulla voi-

daan tutustua voimaharjoittelun ja epaspesifin alaselkakivun teoriaan.

Jatkotutkimuksena olisi mahdollista lahted selvittdmaan, mitk& ovat voimaharjoit-
telun ennaltaehkaisevat vaikutukset epaspesifiin alaselkékipuun. Tutkimus voi-
taisiin toteuttaa esimerkiksi luomalla kysely voimaharjoittelua harrastaville tai
mahdollisuuksien mukaan kirjallisuuskatsauksena, mikéli sopivaa aineistoa ai-

heesta on saatavilla.
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7.4 Ammatillinen kasvu ja oppiminen

Opinnaytetyon tekeminen on kehittanyt huomattavasti tiedonhakutaitojamme et-
siessamme tietoa ja tutkimuksia. Prosessin aikana olemme lukeneet lapi kymme-
nittain tutkimuksia ja arvioineet hyvin perusteellisesti I0ytamamme tiedon sopi-
vuutta tyobhémme. Tama on ollut tydbmme haastavin osio ja siihen on kulunut huo-
mattavasti eniten aikaa. Tutkimusten lapikdyminen on nopeuttanut olennaisen
tiedon l6ytamista tutkimusraporteista, seka kehittanyt kriittista ajatteluamme. Ke-
hittyneen tiedonhaun avulla voimme pitaa tydelaméassa ammatillisen tiedon ja tai-
don ajan tasalla. Opinnayteprosessin aikana olemme kehittyneet myos tieteelli-

sen tekstin Kirjoittamisessa seké aiheelle oleellisen tiedon esille tuomisessa.

Opinnaytetydmme alkuvaiheet olivat haastavia huonon organisoinnin vuoksi, jol-
loin tydssa alkuun padseminen ja sen eteneminen olivat hitaita. Tydskentelymme
oli epasaanndllista ja selkea suunnitelma uupui. Kuitenkin prosessin edetessa
aloimme tarkemmin sopimaan aikataulut ja teemat kullekin tyoskentelykerralle,
jolloin opinnaytetyd alkoi edistyd huomattavasti. Etenkin syksylla 2020 ty6sken-
telymme oli hyvin organisoitua ja prosessimme edistyi merkittavasti tana aikana.
Liséksi tiivis kommunikaatio seka toistemme ettd ohjaajan valilla edesauttoi tyon

valmistumista.

2020 alkuvuodesta alkanut koronaepidemia haastoi myds tydskentelytapo-
jamme. Koulun ja kirjastojen ollessa kiinni jouduimme etsimaan paljon tietoa in-
ternetistd, seka tyoskenteleméan etayhteyden valityksella. Pystyimme kuitenkin
poikkeuksellisista oloista huolimatta tyéskentelemaan varsin tehokkaasti.
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Taulukko 1. Opinnaytety6hon liittyvat tarkeimmaét tutkimukset.
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Tutkimus Ta- Otos Toteutus Tulos
voite/Tut-
kKimusky-
symys
Resistance Tutkia 46 osallistujaa | Osallistujat Ei merkitta-
band training or | onko prog- | tutkimuksen jaetiin kah- vaa eroa ryh-
general exer- ressiivinen | loppuun asti. teen ryh- mien va-
cise in multidis- | vastushar- maan, toi- lilla ODI:n mu
clipnary rehabil- | joittelu te- sessa toteu- | kaan. Molem-
itation of low hokkaam- tettiin prog- mat ryhmat
back pain? A paa kuin ressiivista li- | kuitenkin sai-
randomized yleinen hasvoima- vat alennet-
trial. harjoittelu harjoitte- tua ODl:a 12
lversen, kroonisen lua kumi- viikon aikana
Vasseljen, epaspesi- nahoilla ja toi | huomatta-
Mork, fin alasel- sessa yleista | vasti.
Gismervik, kakivun harjoittelua
Bertheusen, hoidossa. (kesta-
Salvesen vyysharjoitte-
2018 lua ym.) oh-
jatusti 3 vii-
kon ajan. Ta-
man jalkeen
ohjelmat jat-
kuivat viela
itsendisesti
viikolle 12
asti, jolloin oli
loppuarvi-
ointi.
Periodized re- | Soveltuuko | Lahtdtilan- Testattavat Alaselkakipu
sistance train- | ohjattu, teessa 25, vii- | jaettiin kuu- lieventyi sel-
ing for persis- periodi- kolla 8 testat- | teen 3-5 hen- | keasti testat-
tent non-spe- Soitu ja tavia 24 henki- | kilon ryh- tavilla henki-
cific low back raskas |64. Lopputes- | maan. Jokai- | 16illa seka 8-,
pain: a mixed vastushar- | teissé (vk 16) | nen ryhma ettd 16-viikon
methods feasi- | joit- 21 henkiloa. harjoitteli kohdalla.
bility study. telu henki- | 24 henkil6a kaksi kertaa | Myds kipuun
Svein, 1Gille, joilla | tutkimuksen viikossa noin | liittyva kyvyt-
Tjesvoll, on pitka- loppu- 1,5 tunnin tomyys, mi-
Mork, kestoinen | tuloksissa. Tes | ajan, fysiote- | n&pystyvyys
Iversen, epaspesifi | tattavien keski- | ra- seka lihas-
Rise, alaselka- ika oli 40 peutin opas- | voima kehit-
Fimland Kipu? vuotta (22- tuksella 16 tyivat.
65V). viikon ajan.
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Which specific | Verrata eri | Tutkimus si- Suurin osa Mikaan yksit-
modes of exer- | harjoitus- | sélsi yhteensa | tutkimuk- tainen harjoi-
cise training are | muotojen | 82 tutkimusta, | sista haettu | tusmuoto ei
most effective | tehok- joiden otos muutamasta | ole selke-
for treating low | kuutta vaihteli 20-240 | eri tietokan- | asti tehok-
back pain? Net- | epaspesi- | osallistuja va- | nasta niiden | kaampi epéa-
work meta- fin alasel- | lilla. perustami- spesifin ala-
analysis kakivun sesta vuo- selkakivun
Owen ym. hoidossa teen 2019 hoitona. Kui-
2019 fysiotera- asti. Hakusa- | tenkin esi-
peutin ma- noina kay- merkiksi pila-
nuaaliseen tetty muun tes, stabili-
terapiaan muassa saation/kont-
ja suulli- “pain” ja rolliharjoitteet
seen oh- “‘exercise”. ja aerobi-
jaukseen. Taman jal- set harjoitteet
keen hakutu- | olivat lihas-
lokset ovat voimabharjoit-
Kriittisesti telua tehok-
analysoitu kaampia ki-
sopivaksi ky- | vunlievityk-
seisen meta- | sessa. Lihas-
analyy- voimaharjoit-
sin lopputu- | telu ja stabili-
loksiin. saatio/kont-
rolliharjoitteet
sen sijaan oli-
vat tehok-
kaimpia fyysi-
sen toiminta-
kyvyn paran-
tamisessa.
The response Tutkia, 240 krooni- Osallistujat Tutkimus
of persons with | mik& har- | sesta selkaki- | jaettiin nel- osoitti, etta
chronic non- joittelu- vusta karsi- jaan eri ryh- | voimaharijoit-
specific low aste on te- | vaa 18-50 vuo- | maan, jotka | telun annos-
back pain to hokkain tiasta miesta ja | harjoittelivat | telulla on
three different | voiman li- | naista, joilla ei | eri toisto- merkitysta
volumes of pe- | s&ami- harjoittelutaus- | maarilla sa- | kuntoutumi-
riodized muscu- | sessa ja taa. maa harjoi- sen kan-
loskeletal reha- | kivun va- tusohjelmaa | nalta. Ryh-
bilitation. hentami- 12 viikon man, joka
Kell sessa sel- ajan. Testit harjoitteli ras-
Risi kakipui- tehtiin alussa | kaimmin,
Barden silla. ja neljan voima kehittyi
2011 viikon vélein. | eniten ja kipu

seka ODI pa-
rani huomat-
tavasti.
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High intensity Arvioida 72 tutkitta- Nelja ryh- Jokaisessa
training to treat | eri HIT vaa (60%nai- maa.: kar- ryhmassa ki-
nonspecific low | harjoittelu- | sia), krooni- diorespirato- | vun maara ja
back pain: ef- muoto- sesta alaselka- | rinen inter- kyvyttomyys
fectiveness of | jen eroja kivusta karsi- | valliharjoit- vaheni. Ryh-
various exer- Kivussa, vaa, 25-60 - telu yhdistet- | mien valisia
cise modes Kyvytto- vuotiasta hen- | tyné johonkin | eroja ei ha-
Verbrugghe myydessa | kil6a jaettuna | seuraavista; | vaittu.
ym. ja fyysi- neljaan ryh- yleinen vas-
2020 sessa suo- | maan (18 hlo tusharjoittelu,
ritusky- per ryhma). keskivartalon
vyssa kroo voimaharijoit-
nisesta ja telu, yhdis-
epaspesi- tetty yleinen
fista ala- vastusharjoit-
selkaki- telu ja keski-
vusta kar- vartalon voi-
sivilla hen- mabharjoittelu
kiloilla. ja liikku-
vuusharjoit-
telu. Jokai-
nen ryhma
toteutti 12 vii-
kon aikana
24
(2x1,5h vii-
kossa) yksi-
I6llista ja oh-
jattua harjoit-
teluterapia
kertaa.
Compari- Vertailla 110 tutkittavaa | Kumpikin Kummallakin
son of Whole- | koko varta- | jaettuna puo- | ryhma to- ryhmalla mer-
Body Electro- lon elektro- | liksi kahteen teutti 12 vii- | kittavasti
myostimula- myostimu- | ryhm&an. 40- | kon pituisen | alentu-
tion ver- laatiota ta- | 70 vuotiaita ohjelman. nut keskiarvo
sus Recog- vanomai- | miehiaja nai- | Kummallakin | alaselkakivun
nized Back- seen har- | sia, joilla kroo- | ryhmalla oli maarassa.
Strengthen- joitteluun ninen alaselka- | kerran vii- Ryhmien
ing Exer- krooni- Kipu. 15 osal- | kossa inter- | valilla ei mer-
cise Training sesta ala- | listujaa tippui ventio. Elekt- | kittavaa
on Chronic Non | selk&ki- pois aloituksen | romyostimu- | eroa.
spe- vusta kar- | jalkeen. laatiota ol
cific Low Back | sivilla. 20min ja ta-
Pain: A Ran- vanomaista
domized Con- harjoittelua
trolled Study. 45min.

Weissenfels
ym.
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Taulukko 2. Tutkimusten arviointi modifioidulla CASP-arviointitydkalulla (Critical
Appraisal Skills Programme 2019).
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Tutkimus Tavoitteen taytty- | Tutkimus- | Tutkimuk- | Tuloksen
minen/ tutkimus- | joukon luo- | sen hyédyl- | luotetta-
kysymykseen vas- | tettavuus lisyys vuus
taaminen

Resistance Tutkimus vastasi | Tutkimuk- | Tutkimuk- | Tutkimuk-

band training or | tutki- sen suoritti | sen tulok- | sen mittarit

general exer- muskysymykseen. | loppuun 46 | set osoitti- | olivat luo-
cise in multidis- osallistu- vat, etta tettavat.
clipnary rehabili- jaa, joka si- | vastusku- | Tutkimuk-
tation of low salsi eri minahoilla | sen kes-

back pain? A ikaisia mie- | tehty voi- keytti 28

randomized hid ja nai- | maharjoit- | osallistujaa

trial. sia, mika telu ei ole mika hei-

Iversen, parantaa yleista fyy- | kentaa tu-

Vasseljen, luotetta- sista har- loksen luo-

Mork, vuutta. joittelua pa- | tettavuutta.

Gismervik, rempi hoi-

Bertheusen, tomuoto.

Salvesen

2018

Periodized re- Tutkimus vastasi | 25 osallis- | Tutkimus Mittarit oli-

sistance training | tutki- tujaa on osoitti, ettd | vat luotet-

for persistent muskysymykseen. | melko pieni | voimahar- | tavat ja jo-
non-specific low otanta ja joittelulla kaista har-
back pain: a heikentdd | on positiivi- | joitusker-
mixed methods luotetta- sia vaiku- taa valvoi
feasibility study. vuutta. Si- | tuksia epa- | fysiotera-

Svein, salsi sekd | spesifista peultti, jolla

Tjasvoll, miehia ettd | selkaki- kokemusta

Mork, naisia. vusta karsi- | voimahar-

Iversen, ville. joittelusta.

Rise,

Fimland



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
http://javascript:;/
http://javascript:;/
http://javascript:;/
http://javascript:;/
http://javascript:;/
http://javascript:;/

Liite 2

Compari- Tutkimus vastasi | Laaja tutki- | Tutkimus Tutkimuk-
son of Whole- tutki- musjoukko, | vahvisti voi- | sen otanta
Body Electro- muskysymykseen. | jossa ol maharjoit- | oli iso ja
myostimula- 110 osallis- | telun hyo- | mittarit so-
tion versus Rec- tujaa. dysta epa- | pivat ai-
ognized Back- spesifin heeseen.
Strengthen- alaselkaki-
ing Exer- vun hoi-
cise Training dossa
on Chronic Non-
spe-
cific Low Back
Pain: A Ran-
domized Con-
trolled Study.
Weissenfels ym.
2019
The response of | Tutkimus vastasi | 240 oniso | Tutkimuk- | Voimanmit-
persons with hyvin tutkimusky- | otanta ja sesta kavi | taukset ol
chronic nonspe- | symykseen. sisalsi eri iImi, etta maaritetty
cific low back ikaisia mie- | selkakipui- | tarkasti ja
pain to three dif- hid ja nai- | silla voima- | kyselyissa
ferent volumes sia. Kel- harjoittelun | kaytetty
of periodized l&&n ei ollut | annoste- yleisesti
musculoskeletal harjoitus- lulla on kaytossa
rehabilitation. taustaa. merkitysta. | olevia ky-
Kell selyita,
Risi jotka sopi-
Barden vat hyvin
2011 kyseiselle
joukolle. Li-
séksi tutki-
muksessa
oliiso
otanta.
High intensity Tutkimus vastaa | Tutkimus Tutkimus Tutkimuk-
training to treat | asetettuun tutki- joukko ol osoitti, ettd | sessa kay-
nonspecific low | muskysymykseen. | 76 henki- voimahar- | tetyt mitta-
back pain: ef- 164, mik& joittelu yh- | rit olivat
fectiveness of parantaa distettyna luotettavat
various exercise sen luotet- | kardiorespi- | ja hyvan
modes tavuutta. ratoriseen | kokoinen
Verbrugghe harjoitte- otanta.
ym. luun lievit-
2020 taa kipua ja
parantaa

pystyvyytta.
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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 sita.

Tutkimus
sisélsi 82
tutkimusta,
joissa
otanta
vaihteli 20-
240 valilla,
joten myds
luotetta-
vuus las-
kee pien-
ten otanto-
jen osalta.

Tutkimus
osoitti, etta
voimahar-
joittelulla
on parempi
vaikutus
etenkin toi-
mintakyvyn
edistami-
sessa ver-
rattuna mo-
niin muihin
harjoitus-
muotoihin.

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




