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Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittdd joukkuevoimistelijoiden yleisimmat polvivam-
mat ja miten niita voidaan ennaltaehkaista. Tavoitteena oli tehda harjoitusohjelma
Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10-12-vuotiaiden joukkuevoimistelijoiden polvi-
vammojen ennaltaehkaisyyn ja tehda sahkdinen opas ravinnon ja levon merkityksesta
joukkuevoimistelijoiden vanhemmille.

Yleisimmista polvivammoista ja niiden ennaltaehkaisysta suoritettiin kirjallisuuskat-
saus, jonka lisaksi joukkuevoimisteluryhmalle toteutettiin tutkimus, joka keskittyi esi-
merkiksi polvien linjauksien tutkimiseen. Tuloksien pohjalta tehtiin harjoitusohjelma
joukkueen kayttdon ja sahkdinen opas joukkuevoimistelijoiden vanhemmille. Harjoi-
tusohjelmasta kerattiin palaute joukkueen valmentajilta ja oppaasta voimistelijoiden
vanhemmilta s&hkdiselld palautelomakkeella.

Kirjallisuuskatsauksen keskeisimpina tuloksina oli, etta ravinnolla, levolla, lihasvoi-
malla, likkuvuudella ja liikkeiden suoritustekniikalla on merkitysta polvivammojen en-
naltaehkaisyssa. Joukkuevoimistelijoille toteutetun tutkimuksen péaétuloksina olivat
usealla voimistelijalla esiintyvat jalan ylipronaatio, lantion kallistuminen eteenpain, ki-
vut polven lateraalisessa nivelraossa ja lateraalisissa sivusiteissa, polvien linjautumi-
nen sisddnpain seisoma-asennossa ja kyykyissa seka selan pyoristyminen ennen
kuin reidet ovat vaakatasossa. Opas koostuu kirjallisuuskatsauksen pohjalta ravin-
nosta, kuten urheilijan lautasmallista ja ateriarytmista, seka levosta, kuten unen maa-
rasta ja laadusta.
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Abstract

Purpose of the thesis was to determine the most common knee injuries in aesthetic
group gymnastics and how to prevent them. The goal was to create an exercise pro-
gram for 10-12-year-old aesthetic group gymnasts of Lappeenrannan Naisvoimistelijat
to prevent knee injuries. Another goal was to create an electronic guidebook about nutri-
tion and rest for the gymnasts’ parents.

A literature review was created about the most common knee injuries and their preven-
tion. A knee-oriented examination was made to the gymnasts. An exercise program
based on the results was created for the coaches of the gymnastic group and an elec-
tronic guidebook was created for the gymnasts’ parents. Feedback about the exercise
program and the guidebook was collected with an electronic questionnaire.

The most essential results of the literature review were that nutrition, rest, muscle
strength, mobility and technique play a role in the prevention of knee injuries. The most
common findings of the examination were overpronation of the foot, anterior pelvic tilt,
painful lateral collateral ligaments and lateral intra-articular space of the knee, knees
aligning inwards while standing and squatting, and rounded back during squats. The
electronic guidebook consists information about nutrition and rest.
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1 Johdanto
1.1 OpinnaytetyOn taustat

Joukkuevoimistelussa vaaditaan keholta paljon ja lajiin sisaltyy loukkaantumisriskeja. Tu-
hatta harjoitustuntia kohden voimistelussa esiintyy 1,08-50,3 loukkaantumistapahtumaa.
Isoa vaihteluvali& loukkaantumistapahtumien maarassa selittaa kirjallisuuskatsauksen tut-
kimuksissa vaihtelevat muuttujat, kuten ik, voimistelulaji ja -taso. (Hart, Meehan, Bae,
d"Hemecourt & Stracciolini 2018, 367.) Voimistelussa tehdaan paljon hyppyja ja nopeita
likkeita, jotka altistavat polvivammoille, kuten venahdyksille ja rasitusvammoille (Leppanen
& Pasanen). Vuonna 2020 Suomen Voimisteluliittoon kuului 369 jdsenseuraa, joissa jase-
nid oli 128 510. Joukkuevoimistelijoiden lisdksi jAsenmaara koostuu Voimisteluliiton muiden
lajien edustajista, esimerkiksi telinevoimistelijoista ja tanssillisista voimistelijoista. Voimiste-
luliiton Kilpailuihin osallistumista edellyttdvan lisenssin ostaneita joukkuevoimistelijoita oli
8430. (Suomen Voimisteluliitto ry 2020a, 4, 13-14.) Vuoden 2014-2016 tilastojen mukaan
alle 25-vuotiaille nuorille aiheutuu tapaturmaisista syista eniten sairaalan vuodeosaston tar-
vetta vaativaa hoitoa kaatumisista ja putoamisista. Naihin on laskettu mukaan urheiluvam-
mat ja suurin osa kaatumisista tapahtuu liikunnan yhteydessa. Tapaturman vuoksi vuode-
osastolla on keskimaarin vuodessa 13 800 alle 25-vuotiasta. (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2018, 17.)

Polvikipu voi haitata nuoren liikkumista ja harrastuksen jatkamista, koska polviongelmat
vaativat usein pitkaaikaista kuntoutusta ja hoitoa. Nuori voi joutua keskeyttdmaan tavoit-
teellisen harrastuksen polvikivun vuoksi kipua aiheuttavan ongelman parantumiseen
saakka, joskus jopa kokonaan. Kivut voivat vaikuttaa myds muuhun elamaén, kuten koulu-

menestykseen.

Opinnaytetyon tilaaja on Lappeenrannan Naisvoimistelijat ry. Lappeenrannan Naisvoimis-
telijat on vuonna 1927 perustettu lappeenrantalainen voimisteluseura, joka on Suomen Voi-
misteluliiton jAsen. Seuran toimintaan sisaltyy joukkuevoimistelu, tanssillinen voimistelu ja
voimistelukoulu. (Lappeenrannan Naisvoimistelijat ry 2020.) Idean ja tarpeen tutkittavalle

aiheelle esitti joukkueen valmentaja.
1.2 Opinnaytetydn tutkimusongelmat

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on selvittdd, mitka ovat yleisimpid polviongelmia voi-
mistelussa ja Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10-12-vuotiaiden joukkuevoimistelijoi-
den mahdolliset polviongelmat. Lisaksi tarkoituksena on kehittdd 10-12-vuotiaiden Lap-

peenrannan Naisvoimistelijoiden joukkuevoimistelijoiden harjoitteluun polviongelmia



ennaltaehkaisevia harjoitteita. 10—12-vuotiaat ovat optimaalinen kohderyhmd, koska 11—
15-vuotiailla loukkaantumisriski kasvaa mahdollisesti kasvupyrahdyksesta johtuen (Purnell,
Shirley, Nicholson & Adams 2010). Opinnaytetytn tavoitteena on optimoida Lappeenran-
nan Naisvoimistelijoiden 10-12-vuotiaiden joukkuevoimistelijatyttdjen harjoittelu niin, etta

silla voidaan ennaltaehkaista polviongelmia.
Opinnaytety® pyrkii vastaamaan seuraaviin tutkimusongelmiin:

1. Mitk& ovat kirjallisuuskatsauksen perusteella joukkuevoimistelijoiden yleisimmat pol-

viongelmat?

2. Miten joukkuevoimistelijoiden polviongelmia voidaan ennaltaehkaista kirjallisuuskat-

sauksen perusteella?
2.1. Miten traumaperaisia polvivammoja voidaan ennaltaehkaista?
2.2. Miten ylikuormitusperdisia polvivammoja voidaan ennaltaehkaista?

3. Mitka ovat Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10—12-vuotiaiden joukkuevoimiste-

lijoiden kehityskohteet polviongelmien ennaltaehk&isyn kannalta?

4. Minkalaisilla harjoitteilla Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10—12-vuotiaiden jouk-

kuevoimistelijoiden polviongelmia voidaan ennaltaehkaista?



2 Joukkuevoimistelu
2.1 Joukkuevoimistelu kilpalajina

Joukkuevoimistelu on lahtdisin antiikin Kreikasta, ja lajin kehittymista on inspiroinut konsepti
luonnollisesti soljuvista vartalon liikkkeista. Euroopan maista esimerkiksi Suomi ja Viro ovat
harjoittaneet, kehittdneet ja edistdneet joukkuevoimistelua yli sadan vuoden ajan. Nama
maat ovat jarjestaneet kilpailuja 1950-luvulta lahtien. Joukkuevoimistelu on tunnustettu kan-
sainvalisesti kilpaurheilulajina vuodesta 1996 lahtien, jolloin Helsingissa jarjestettiin ensim-
mainen kansainvalinen joukkuevoimistelukilpailu. Ensimmainen maailmanmestaruuskil-
pailu jarjestettiin vuonna 2000. (International Federation of Aesthetic Group Gymnastics,
2021.)

Joukkuevoimistelun kilpailukausi jakaantuu kahteen osaan. Syksylla jarjestetdan valineoh-
jelman kilpailuita ja kevéisin vapaaohjelman kilpailuita. (Suomen voimisteluliitto ry 2020b,
4.) Kilpailujoukkue koostuu vahintaan kuudesta ja enintdan 15 voimistelijasta, joista on
esiintymassa samaan aikaan enintéaén 10 voimistelijaa (International Federation of Aesthe-
tic Group Gymnastics 2019, 16). Kilpailuissa ohjelman pituus on 2-2,5 minuuttia ja ohjel-
maan tulee sisaltya vaadittavat liikkeet ja liikesarjat. Vaadittavia liikkeita ovat esimerkiksi
erilaiset staattiset ja dynaamiset tasapainoliikkeet, seka hyppy- ja akrobatialiikesarjat. Jouk-
kuevoimistelussa 10—12-vuotiaiden valinesarjassa kaytetaan parittomina vuosina palloa ja

parillisina narua syksyn vélineohjelmissa. (Suomen Voimisteluliitto ry 2021, 5, 9-19.)

Joukkuevoimistelussa tarvitaan tasapuolisesti esimerkiksi rytmillisyyttd, ilmaisutaitoa, liik-
kuvuutta, voimaa, tasapainoa, useiden tuntien harjoittelua ja liikkeiden toistoa (Suomen Voi-
misteluliitto ry 2017). Kilpailuissa arvioitavia asioita ovat esimerkiksi ryhti, tekniikka, tasa-
paino, yhtenaisyys ja fyysiset ominaisuudet, kuten voima ja liikkuvuus (Suomen Voimiste-
luliitto ry 2021, 36-37).

2.2 Joukkuevoimistelun harjoittelu

Joukkuevoimistelu on monimuotoinen laji ja siksi harjoittelussa tulee ottaa huomioon monia
asioita. Ominaisuusharjoittelun tulisi koostua voima-, liikkuvuus-, taito-, nopeus- ja kesta-
vyysharjoittelusta (Antila-Oris 2020, 11-16). Harjoituskausi jaetaan kolmeen kauteen: kil-

pailu-, lajiharjoitus- ja peruskuntokauteen (Takala 2010).

Kilpailukaudella keskitytdan onnistumisen tunteisiin ja mahdollisimman taydellisiin suorituk-
siin. Kilpailussa kaytettava ohjelma on valmis ja sita harjoitellaan. Lajiharjoituskaudella har-
joitusten tehoa lisatdén asteittain, mutta maaraa vahennetaan, jotta palautuminen on mah-

dollista. Suorituskykyd nostetaan huippuunsa ja kilpailuohjelmaa kehitetaan.



Peruskuntokaudella vahvistetaan progressiivisesti voimistelijoiden perusominaisuuksia.
Naita ovat esimerkiksi liikkuvuus, aerobinen kestavyys ja perusvoima. Peruskuntokaudella

harjoittelu on monipuolista ja harjoitusméaarat suuret. (Takala 2010.)

Lajiharjoittelu tapahtuu ryhmassa. Ryhmadynamiikka ja ryhman koheesio, eli vetovoima,
ovat joukkuevoimistelussa tarkeitd. Ryhman koheesio auttaa ryhmaan ja harjoitteluun si-
toutumisessa, jonka takia harjoittelun kannattaa tapahtua ryhmassa. Yksi harjoituskerta voi
siséltaa esimerkiksi alkulammittelyn, lajiharjoittelua ja venyttelya. Joukkuevoimistelija har-
joittelee myds omatoimisesti kotona, esimerkiksi venyttelemalla. (Takala 2010.) Harjoittelun
sisallot ja maarat vaihtelevat ikaryhmittain. 10-12-vuotiaiden olisi hyva harjoitella joukkue-
voimistelua 4—6 kertaa viikossa ja yksi yhteinen harjoittelukerta voi kestaa esimerkiksi 2—3
tuntia. Harjoitteluun voi lajiharjoittelun lisaksi siséltyd myds oheisharjoittelua, kuten baletti-
harjoituksia ja huoltavia harjoituksia. (Hamaldinen, Immonen, Jukarainen, Kainulainen,

Laine-Naatanen, Niemenkari, Niemi, Porola, Rehn & Kirjavainen.)

Fyysisistd ominaisuuksista 10—12-vuotiaiden joukkuevoimistelijoiden painopiste on nopeu-
dessa. Nopeuden harjoitteluun kuuluu esimerkiksi koordinaation, rytmitajun, lajinomaisen
nopeustaitavuuden ja liiketiheyden kehittamista. Liikkuvuusharjoittelussa 10-12-vuotiaiden
yksil6llinen kasvupyrahdys on tarkeda ottaa huomioon vammojen ehkaisemiseksi. Liikku-
vuusharjoittelun tavoitteena on saavuttaa hyva lihastasapaino ja siind keskitytaan henkilo-
kohtaisiin kehityskohteisiin. Voiman kehittdmisessa keskitytdan esimerkiksi keskivartalon ja
pakaran lihaskestavyyteen, hyvaan kehonhallintaan ja nopeusvoiman alkeiden hallintaan.
Kestavyytta kehitetaan esimerkiksi juoksutekniikan harjoittelulla ja lajiharjoituksien ulkopuo-
lella tapahtuvalla peruskestavyytta kehittavalla likkumisella. 10-12-vuotiaiden ikaryhmassa
keskitytaan lajitaitojen osalta esimerkiksi alaraajojen aukikiertoon, jalkojen ojennukseen,

ryhtiin, monipuolisiin k&sien liikkeisiin ja akrobatialiikkeiden hallintaan. (Hamaéalainen ym.)



3 Nuorten yleisimmét polviongelmat

Opinnaytetydssa polviongelmilla tarkoitetaan polvinivelen seudulla esiintyvia trauma- ja yli-
kuormitusperaisia vammoja, seka rakenteellisia ja toiminnallisia poikkeavuuksia. Polvien li-
saksi poikkeavuuksien tarkastelussa taytyy ottaa huomioon myés vartalon muiden raken-
teiden vaikutukset, koska voimistelussa esiintyvat hypyt vaativat iskunvaimentumiseen
koko alaraajan nivelsiteiden tukea (Estevan, Monfort-Torres, Farana, Zahradnik, Jandacka
& Garcia-Masso 2020, 2).

Rakenteelliset poikkeavuudet, eli poikkeavuudet anatomisissa rakenteissa, voivat altistaa
polviongelmille, erityisesti rasitusvammoille. Téllaisia poikkeavuuksia voivat olla esimerkiksi
pihtipolvisuus ja polven yliojentuminen. Toiminnallisella poikkeavuudella tarkoitetaan urhei-
lusuorituksen virheellista likemekaniikkaa. Suoritustekniikan virheet voivat johtua esimer-
kiksi tukilihasten puutteellisesta voimasta tai vaaranaikaisesta aktivaatiosta, jotka altistavat

akuuteille vammoille ja rasitusvammoille. (Leppénen & Pasanen.)

Polvi on voimistelussa toiseksi yleisimmin vaurioituva ruumiinosa nilkan jalkeen. Kaikista
voimistelijoiden loukkaantumisista 17 % on erilaisia polven ongelmia. (Saluan, Styron, Ack-
ley, Prinzbach & Billow 2015, 3.) Polvi on voimistelussa ruumiinosista yleisin, joka vaurioituu
vakavasti ja ndiden vammojen osuus on 30—-47 % kaikista voimistelun aiheuttamista vaka-
vista vammoista. Polvivammat ovat myds yleisimmin leikkaukseen johtavia vammoja voi-
mistelussa. Yleisimmin leikkaukseen johtavan vamman aiheuttaa etummaisen ristisiteen

repeaminen. (Hart ym. 2018, 372.)

Kaikkeen urheiluun ja sen harjoitteluun kuuluu loukkaantumisriskeja. Joukkuevoimistelusta
ja lajiin liittyvista loukkaantumisista 10ytyy vahan tietoa. Suurin osa tutkimuksista keskittyy
muihin voimistelulajeihin, kuten telinevoimisteluun. Tiedon puutteen vuoksi opinnaytetyon

paéaasiallisina l&hteind kaytetd&n muita voimistelulajeja ja rinnakkaislajeja, kuten tanssia.
3.1 Yleisimmat traumaperaiset polvivammat nuorilla

Akuutin vamman maéaritelma on yhtakkia, jonkin tietyn tunnistettavan tapahtuman seurauk-
sena syntynyt vamma (Akerlund, Waldén, Sonesson & Héagglund 2020, 3). Yleisimpia
akuutteja polviongelmia voimistelussa ovat venahdykset, revdhdykset, eturistisiteen re-
peama, sisa- ja ulkosivusiteen repedma, nivelkierukoiden vauriot, polvilumpion osittainen

sijoiltaanmeno ja polvinivelen yliojentuminen (Saluan ym. 2015, 4; Hart ym. 2018, 370).

Venahdys on lihaksen tai janteen osittaista tai kokonaisvaltaista repeytymista venymisen
seurauksena. Venahdyksen vakavuudesta riippuen oireena voi olla nivelen liikkeen rajoit-

teita. Revahdys on nivelsiteiden vaurio, joka yleensa aiheutuu vaannosta. Revahdyksen



seurauksena nivelen vakaus heikentyy. Vaurion vakavuus riippuu repeaman koosta. Kudos
voi olla revennyt kokonaan tai osittain. (Altizer 2003, 404.) Voimistelijoilla ven&hdysten ja

revahdysten ilmaantuvuus on 14 % kaikista polven ongelmista (Saluan ym. 2015, 4).

Polven ristisiteet tukevat polvinivelen liikkeitéd eteen ja taakse suunnissa. Etummainen risti-
side repeytyy yleisimmin polviniveleen samanaikaisesti tapahtuvissa kierto- ja vaantoliik-
keissé. Ristisiderepedaman oireina ovat polven epavakaus, turvotus ja kipu polvinivelessa,
eika alaraaja kestd painon varaamista. (Kauranen 2019, 221-224.) Etummaisen ristisiteen
korjausleikkauksen jalkeen noin 80 % palaa urheiluharrastukseen, 65 % palautuu leik-
kausta edeltavaan tasoon urheilussa ja 55 % palaa kilpailutasolle. Puutteellinen kuntoutus
ja palaaminen urheiluun valmistautumatta voivat altistaa uusille vammoille eturistisiteessa
ja muualla polvissa. Korjausleikkauksen jalkeen paljon kaannoksia sisaltavaan kilpaurhei-
lulajiin palaavilla on yli nelinkertainen riski uuteen vammaan seuraavana kahtena vuotena.
Noin 20 %:lle urheiluun palaavista tulee uusi eturistisiteen vamma. (Andrade, Pereira, van
Cingel, Staal & Espregueira-Mendes 2020, 1.) Kaikista polven ongelmista eturistisiteen

vamman ilmaantuvuus on voimistelijoilla 5 % (Saluan ym. 2015, 4).

Polven sivusiteet tukevat polvea sivuttaissuunnassa. Yleisimmin repeavéat sisasivusiteet.
Oireina sivusiteiden repedmassa ovat revenneen nivelsiteen kohdalle paikantuva kipu ja
polven epavakaus. Sivusiteiden repeamassa alaraaja ei kesta painon varaamista. (Kaura-
nen 2019, 221.) Polven siséasivusiteiden vammoja on yleisesti 8 % kaikista polvivammoista
(Andrews, Lu, Mckean & Ebraheim 2017, 550). Voimistelijoiden polviongelmista 3 % ovat
sisasivusiteiden vammoja (Saluan ym. 2015, 4). Yleisin syy vammoille on valgus-suuntai-

nen paine, jonka vuoksi nivelsiteeseen tulee liikaa rasitusta (Andrews ym. 2017, 551).

Nivelkierukoiden vauriot tapahtuvat tyypillisesti polven kuormitetun kiertoliikkeen aikana.
Nivelkierukoita on kaksi ja yleisimmin vaurioituu sisempi nivelkierukka. Yleisimpi& nivel-
kierukkavammoja ovat osittaiset tai kokonaiset repedmat. Repeamien oireita ovat nivelra-
koon paikantuva kipu, turvotus, rasitusarkuus, epavakaus ja polven lukkiutumisen tunne.
(Kauranen 2019, 224-225.) Polvivammoista yleisesti 11 % on nivelkierukoiden vammoja
(Bollen 2000, 227), joista 81 % on sisemman nivelkierukan vammoja (Fox, Wanivenhaus,
Burge, Warren & Rodeo 2014, 7-8).

Polvilumpion eli patellan yleisin sijoiltaanmenosuunta on ulospain. Sijoiltaanmenossa lum-
pio poistuu uurteestaan. Sijoiltaanmeno voi tapahtua joko osittain tai taydellisesti. Polven
ollessa pienessa koukussa (0—30°), nopea suunnanmuutos, jonka seurauksena polvi vaan-
tyy, voi aiheuttaa sijoiltaanmenon. (Kauranen 2019, 228-229.) Patellan sijoiltaanmenoja
esiintyy voimistelussa 3 % kaikista polviongelmista (Saluan ym. 2015, 4). Sijoiltaanmenon

riski on suurin 10—17-vuotiailla naisilla, ja se tapahtuu yleisesti noin 100 henkildlle 100 000



henkilosta. Henkil6illa, joilla tapahtuu patellan sijoiltaanmeno, on my6s todettu ensimmai-
sen sijoiltaanmenon tapahtuvan 69 % todennékdisyydella ikavuosina 10-19. (Gao & Yang
2018.)

Polven yliojentuminen tapahtuu yleenséa korkeaenergisen tapahtuman seurauksena, kuten
hypysta laskeutumisessa tai juoksun akillisessa pysayttamisessa. Polven yliojentumisessa
vaurioituvat polvea ymparoivat pehmytkudokset. Myds nivelsiteet voivat vaurioitua. Yliojen-
tumisen seurauksena on tyypillisesti polven epavakaus ja pettdmisen tunne, kipu, turvotus
ja mustelma. Usein yliojentumisesta seuraa liséksi polven liikkuvuuden vahentymista. (Flet-
cher 2017.) Voimistelussa polven yliojentumista ilmenee kaikista polvivammoista 6 % (Sa-
luan ym. 2015, 4).

3.2 Polven yleisimmat ylikuormitusvammat nuorilla

Kroonista vammaa voidaan urheilun yhteydessa kutsua myés rasitusvammaksi. Rasitus-
vamma on asteittain alkanut vamma, jonka alkupera ei ole tunnistettavissa yksittaisesta
tapahtumasta. Monesti rasitusvammat syntyvat useasti toistuvista mikrotraumoista. (Yang,
Tibbetts, Covassin, Cheng, Nayar & Heiden 2012, 199.) Yleisimpié& kroonisia polviongelmia
voimistelussa ovat Osgood-Schlatterin tauti, patellofemoraalinen oireyhtyma, polvijanteen
tulehdus, polven plica-oireyhtyma ja iliotibiaalinen hankaussyndrooma (ITB-oireyhtyma)
(Saluan ym. 2015, 4; Hart ym. 2018, 370).

Osgood-Schlatterin tauti on yksi yleisimmista syistd nuorten urheilullisten lasten polviki-
puun. Kipu ilmenee polven etuosassa, jossa lumpiojanne kiinnittyy sdariluuhun. Osgood-
Schlatter on rasitusvamma, joka kehittyy kasvupyrdhdyksen aikana, pojilla 10-15-vuoti-
aana ja tytoilla 8—13-vuotiaana. Tautia esiintyy yleisimmin lajeissa, joissa on paljon toistu-
vaa polven ojennusta, hyppyjé ja juoksemista, kuten voimistelussa. Toistuvissa polven ojen-
nuksissa vahva lumpiojanne vetaa kiinnityskohtaa saariluun kyhmyssa pehmeassa apofyy-
sissa eli luuhaarakkeessa. Tama toistuva voima voi aiheuttaa arsytysta ja apofyysin osit-
taista repedmaa. Kasvupyrahdys ja tietynlaiset aktiviteetit, kuten hypyt, lisdavat vetavaa
voimaa lumpiojanteesta saariluun kyhmyyn. Vetava voima aiheuttaa mikrovaskulaarista re-
peytymaa, murtumaa ja tulehdusta, joista seuraa turvotusta, kipua ja arkuutta. Trauma voi
aiheuttaa taydellisen repeytyman apofyysissd, mutta se on harvinaista. Altistavana tekijana
voi toimia myds esimerkiksi huono venyvyys nelipdisessa reisilihaksessa ja reiden takaosan
lihaksissa. Osgood-Schlatter on hyvanlaatuinen, kipu helpottaa, kun apofyysit sulkeutuvat.
Paraneminen voi vied& aikaa ja aiheuttaa taukoa urheilusta. Kivun aste vaikuttaa hoitoon.
Oireita voidaan hoitaa kylmahoidolla, tulehduskipuld&kkeilld, venyttelylla, aktiivisuuden saa-

telylla ja suhteellisella levolla. Naytt6a kirurgisten toimenpiteiden tai injektioiden



suositukseen ei ole. (Smith & Varacallo 2020.) Voimistelijoiden kaikista polviongelmista 9

% on Osgood-Schlatterin tautia (Saluan ym. 2015, 4).

Patellofemoraalinen oireyhtyma tarkoittaa kipua polven etuosassa, jonka syyna on polvi-
nivelen koukistuksen aikana tapahtuva vaaranlainen polvilumpion liikkuminen. Muuttunut
likerata voi vaurioittaa my®ds muita polven rakenteita ja johtaa kondromalasiaan eli polvi-
lumpion sisé@pinnan vioittumiseen. Kipu paikallistuu polvilumpioon ja sen alle. Muina oireina
on yleisesti lumpion seudulta kuuluva rahina ja naksahtelu koukistuksien yhteydessa. Oi-
reita voivat lisata pitkdan istuminen ja portaiden alaspéin laskeutuminen. (Kauranen 2019,
227.) Oireyhtyma on naisilla yleisempi johtuen suuremmasta quadriceps-kulmasta (Q-
kulma). Voimistelijoiden polviongelmista patellofemoraalisen oireyhtymén osuus on 16 %
(Saluan ym. 2015, 4). Fyysisessa tutkimuksessa todetaan usein sisemman reisilihaksen
heikkoutta ja Oberin testi on positiivinen (Hart ym. 2018, 372—373). Kahden vuoden seu-
rantatutkimuksen mukaan 15-19-vuotiailla nuorilla, joilla on diagnosoitu patellofemoraali-
nen oireyhtyma, on 1,26 (95 % ClI, 1.05-1.50) kertaa suurempi riski tulevaisuudessa kokea
polvikipua. (Rathleff, Rathleff, Olesen, Rasmussen & Roos 2016.) Fysioterapiassa on tér-
ked keskittyd saari-suoliluusiteen venytyksiin ja sisemman reisilihaksen vahvistamiseen
suoran jalan nostoilla (Hart ym. 2018, 372-373). Oireyhtyman hoidossa fysioterapian on
todettu olevan yhta tehokasta kuin polven téahystysleikkaus ja sen jalkeinen kuntoutus. 9
kuukauden seurannan jalkeen fysioterapiaryhmén pisteet polven etuosan kivun kyselyssa
(Kujala score) paranivat keskiarvoisesti 11,4 pistettd (95 % CIl 6.9-15.8, p<.001) ja téahys-
tysleikkausryhmalla 12,9 pistetta (95 % Cl 8.2-17.6, p<.001). (Kettunen, Harilainen, Sande-
lin, Schlenzka, Hietaniemi, Seitsalo, Malmivaara & Kujala 2007, 5.) My6s urheiluteippaus
on todettu toimivaksi hoitokeinoksi (Petersen, Ellermann, Gésele-Koppenburg, Best, Rem-
bitzki, Briiggemann & Liebau 2013).

Polvijanteen tulehdusta kutsutaan myés hyppaajan polveksi. Siind polvilumpion ja saaren
valinen janne arsyyntyy. Nimensa mukaisesti tulehdusta esiintyy erityisesti hyppyja sisalta-
vien lajien harrastajilla. Kipu paikallistuu polvilumpion alapuolelle janteen kiinnityskohtaan
ja sita esiintyy polven ojennuksen aikana. Reisilihaksen tydskennellessa eksentrisesti, kipu
tyypillisesti voimistuu. Kivun lisdksi oireita ovat turvotus lumpion alapuolella ja kankeus.
(Kauranen 2019, 229-230.) Kaikista polviongelmista polvijanteen tulehdusta esiintyy 16 %
voimistelijoista (Saluan ym. 2015, 4). Histopatologisissa tutkimuksissa on todettu, etté kivu-
liaimmissa patellajanteissd on rappeutumisprosessi tulehdusprosessin sijaan (Reinking
2016, 855). Konservatiivisiin hoitomenetelmiin voi kuulua biomekaanisiin ongelmiin puuttu-
minen, liikkeiden uudelleenopettelua, eksentrinen harjoittelu, venyttely ja suhteellinen lepo.

Vahan tai heikkoa nayttéa on esimerkiksi polven tukinauhan kaytosta. Hoitoon voivat kuulua



my@s injektiot (verihiutalepitoinen plasma, kokoveri ja aprotiini) ja kirurgia. (Reinking 2016,
862.)

Plica-oireyhtymasséa polven nivelkalvossa olevat poimut tulehtuvat. Nama nivelkalvon poi-
mut tyypillisesti sulautuvat nivelkapselin sisaseindmén osiksi lapsen kasvun mydéta, mutta
noin 20-50 prosentilla havaitaan naiden poimujen jaénteita. Yleensa jaanteista ei ole hait-
taa, mutta sisasivulla sijaitseva poimu voi jddda puristuksiin polven nivelrakoon ja arsytyk-
sen myota tulehtua. Oireyhtymassa kipua esiintyy polven sisapuolella ja sitéa voivat lisata
esimerkiksi erilaiset kyykyt. (Kauranen 2019, 225-226.) Plica-oireyhtymaa esiintyy voimis-
telijoiden kaikista polviongelmista 6 % (Saluan ym. 2015, 4). Plica-oireyhtymén hoidossa
voidaan fysioterapeuttisen harjoittelun lisaksi kayttaa kinesioteippausta. Tutkimuksen mu-
kaan kuuden viikon aikana kinesioteippausryhmalla, joka suoritti myds harjoitusohjelmaa,
kipu vahentyi yolla 60 %, levossa 72 % ja aktiviteeteissa 53 % (p<.001), kuten myés pelkalla
harjoitteluryhmalla yolla 11 %, levossa 14 % ja aktiviteeteissa 6 % (p<.05). Kivunsietokyky
parantui kinesioteippausryhmalla 77 % (p<.001) ja harjoitteluryhmélla 2 % (p<.01). Por-
taidennousutestissa kinesioteippausryhman aika vahentyi 35 % (p<.001) ja harjoitteluryh-
malla 10 % (p<.01). (Genc & Duymaz 2020.)

ITB-oireyhtymassa ilmenee hankausta, joka aiheuttaa tulehdusta suoli-saériluusiteessa.
Tulehdusta voi olla ison sarvennoisen hankauskohdassa tai polvinivelen seudulla, jota kut-
sutaan erikseen juoksijan polveksi. Juoksijan polvessa limapussi arsyyntyy ja tulehtuu ja
kipu paikallistuu reisiluun ulkosivunastan kohdalle. Oireisiin kuuluu my&s turvotus ja kudok-
sen paksuuntuminen. Kipua voi provosoida portaiden alaspain kulkeminen ja alamaki-
juoksu. (Kauranen 2019, 230-231.) ITB-oireyhtyman hoidossa suositellaan ensisijaisesti
konservatiivista hoitoa. Kaytettavia hoitomenetelmia ovat esimerkiksi lepo, fysioterapia, lon-
kan loitontajien lihasvoimien harjoittaminen ja erilaiset kipuldakitykset. Konservatiivisilla hoi-
tokeinoilla voi olla vaikutusta kivun vahentymiseen. Erilaisten konservatiivisten hoitomene-
telmien tehokkuudesta ei kuitenkaan ole riittavan patevaa nayttdéa. Leikkaushoitoa voidaan
kayttaa, jos konservatiiviset menetelmat eivat tehoa. Leikkaushoidolla takaisin urheilun pa-
riin palanneiden osuus vaihtelee 81-100 % valilla. (Bolia, Gammons, Scholten, Weber &
Waterman 2020, 402-403, 411-412) Voimistelijoista 1,1 %:lla esiintyy ITB-syndroomaa
(Saluan ym. 2015, 4).
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4 Polviongelmien ennaltaehkaisy nuorilla

Urheiluvammojen ja ongelmien ennaltaehk&isy on térkedssa roolissa urheilijan itsensé ja
yhteiskunnan kannalta. Loukkaantuminen voi aiheuttaa urheilijalle pysyvan haitan ja paat-
téaa urheilu-uran kokonaan. Loukkaantumisten hoitaminen tuottaa yhteiskunnalle taakkaa ja
kustannuksia. (Leppé&nen, Aaltonen, Parkkari, Heinonen & Kujala 2013.)

Tutkimuksissa on todettu pohjallisten, erillisten niveltukien ja harjoitteluohjelmien olevan
loukkaantumisia ennaltaehkaisevia tekijoita (Leppanen ym. 2013). Joukkuevoimistelussa ei
ole kaytdssa kenkia, joten pohjallisia ei voida kayttaa. Tuet voivat rajoittaa nivelten liikku-
vuutta, joka on lajissa suuressa roolissa, joten niiden kayttd ei ole yleista. Kilpailuissa on
kuitenkin sallittua kayttaa ihonvérisia tukisidoksia ja teippeja (Suomen Voimisteluliitto ry

2021, 6). Taméan takia opinnaytetydssa ennaltaehkaisy keskittyy fyysiseen harjoitteluun.

Voimaharjoittelu 6-18-vuotiaana kehittaa esimerkiksi lihasvoimaa, dynaamista tasapainoa,
notkeutta ja motorista suorituskykya, joilla on merkitysta urheiluvammojen ennaltaeh-
kaisyssa (Zwolski, Quatman-Yates & Paterno 2017). Tasapainolaudoilla suoritettu tasapai-
noharjoittelu ja alkulammittely ovat myds todettu toimivan loukkaantumisten ennaltaeh-
kaisyssa. Venyttelylla ei ole todettu olevan vaikutusta polvivammojen ilmaantumiseen.

(Leppanen ym. 2013.)
4.1 Traumaperaisten polvivammojen ennaltaehkaisy

Venahdysten ja revahdysten ennaltaehkaisyssa tarkeassa roolissa ovat harjoitteluvélineet
ja harjoittelualusta. Valineiden oikea kayttdé ehkaisee vaurioita. My0ds jalkinevalinnoilla ja
harjoittelualustalla on vaikutusta vaurioiden ennaltaehkaisyn kannalta, koska kovilla alus-
toilla alaraajojen tulee selvitd suuremmista voimista. Suoristustekniikoiden varhain aloitettu
ja huolellinen opettelu on myos tarkeassa roolissa venéhdysten ja revahdysten ennaltaeh-
kaisyssa. Tasapainoisella ruokavaliolla ja sopivalla kehonpainolla lihakset pysyvét terveina
ja polville ei tule ylim&araista rasitusta liikapainon vuoksi. (Altizer 2003, 404; Wollman 2013,
58.) Tutkimuksen mukaan neuromuskulaarinen sahkdstimulaatio yhdistettyna normaaliin
hoitoon akuutissa nilkan nyrjdhdyksessa vahentaa turvotusta 9 % (p<.05) (Wainwright, Bur-
gess & Middleton 2019, 3—-4).

Eturistisiteen repedman taustalla voidaan esittaa olevan hormonaalisia tekijoita, koska vau-
rio on 3—6 kertaa yleisempi naisilla. Myos polvea tukevien lihasten heikkous ja esimerkiksi
lantion leveydesta johtuva pihtipolvisuus toimivat ristisiderepedmien taustatekijéina. (Kau-
ranen 2019, 221-224.) Ennaltaehkaisyn kannalta on tarked& muun muassa vahvistaa pol-

via tukevia lihaksia ja korjata virheasentoja. Virheellinen biomekaniikka liséa rasitusta
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eturistisiteeseen erilaisissa liikkeissa. Lihasvoiman lisaéaminen ja neuromuskulaarinen har-
joittelu nuorilla on osoittautunut tehokkaaksi vammojen ennaltaehkaisyssa. Neuromusku-
laarisen harjoittelun tarkoituksena on muun muassa optimoida lihasten aktivaatiojarjestysta
ja parantaa dynaamista nivelen vakautta. Harjoitteluksi voi soveltua esimerkiksi tasapaino-
laudalla harjoittelu. (Nessler, Denney & Sampley 2017, 285—-286.)

Sisa- ja ulkosivusiteen repeamat voivat aiheutua kovan toistuvan kuormituksen seurauk-
sena, kuten toistuvista kovatehoisista hypyista (Kauranen 2019, 221). Kuormituksen ja le-
von suhteen tulee olla kohdallaan ja valilla olisi hyva pitaa myds kevyempia jaksoja harjoit-
telussa. Myds lihaksilla on suuri rooli polven tukemisessa (Kauranen 2019, 221). Sisasivu-
siteiden vammojen ennaltaehkaisyssa tulisi kiinnittd& huomiota tasapainoharjoituksiin, ve-
nyttelyyn, voimaharjoitteluun, jalkineisiin ja oikeaan suoritustekniikkaan. Tasapainoharjoit-
teissa polvea ymparoivat lihakset aktivoituvat ja niiden lihasvoima kasvaa, joka lisda polven
vakautta. Hyvilla jalkineilla ja erilaisilla teippauksilla polven vakautta voidaan lisata. (Brukner
& Khan 2007.)

4.2 Polven ylikuormitusvammojen ennaltaehkaisy

Osgood-Schlatterin taudin ennaltaehkaisyssa suositellaan progressiivista etenemista har-
joittelussa, oikeiden tekniikoiden ja valineiden kayttoa. Lisaksi tulee kayttaa harkintaa aikai-
sessa erikoistumisessa tiettyyn urheilulajiin. Riittavaa venyttelyd reisilihasten taka- ja
etuosiin suositellaan taudin ennaltaehkéisyssa. (Smith & Varacallo 2020.) Osgood-Schlat-
terin taudin hoidossa kaytetdan reiden etu- ja takaosien venyttelyd, josta vaikuttaa olevan
hyotya, mutta tutkimusnayttéa aiheesta ei ole (Neuhaus, Appenzeller-Herzog & Faude
2021).

Patellofemoraalisen oireyhtyman syina voivat olla alaraajojen virheasennot. N&ita virhe-
asentoja ovat esimerkiksi lattajalka, pronaatio, eli nilkan ja jalkateran kiertyminen sisaan-
pain, ja liian iso Q-kulma eli reisiluun ja saariluun valinen kulma. Q-kulman suurentumisen
taustalla voi olla my6s alaraajojen lihasepatasapaino tai lihaskireydet nelipdisessa reisili-
haksessa, jotka voivat aiheuttaa pihtipolvisuutta. Patellofemoraalisen oireyhtyméan ennalta-
ehkaisyssa tulee ottaa huomioon mahdollisten virheasentojen korjaaminen, lantion hallinta
ja esimerkiksi oikeanlainen juoksutekniikka. Vaaranlaista kuormitusta voidaan ennaltaeh-
kaista ja oireilua vahentdd myos hyvalla alaraajojen alkulammittelylld ja erilaisilla [ammitta-
villa ja tukevilla polvituilla. (Kauranen 2019, 227.) Lihasvoimabharjoittelusta hoitokeinona on
positiivista nayttoa patellofemoraalisessa oireyhtymassa (p<.001) (Cardoso, Caputo, Rom-
baldi & del Vecchio 2017).
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Polvijanteen tulehdus on peréisin yksipuolisesta ja toistuvasta rasituksesta (Kauranen
2019, 229-230), joten harjoitusohjelma tulisi ennaltaehk&isyn kannalta olla mahdollisimman
monipuolinen ja lapsia tulisi kannustaa myds muuhun erilaiseen liikuntaan. Myo6s kireilla
lihaksilla ja rajoittuneilla polvi-, lonkka- ja nilkkanivelten liikkuvuuksilla on vaikutuksensa tu-
lehduksen syntyyn (Kauranen 2019, 229-230), joten lihaskireyksien hoitaminen ja liikku-
vuusharjoittelu toimivat ennaltaehkéisykeinoina. Lihasvoimaharjoittelusta hoitokeinona on
positiivista nayttéad polvijanteen tulehduksessa (p<.001) (Breda, Oei, Zwerver, Visser,
Waarsing, Krestin & de Vos 2020, 505).

Polven plica-oireyhtymassa muun muassa ylirasitus ja virheasennot toimivat oireyhtyman
taustatekijoina. (Kauranen 2019, 225-226.) Ennaltaehkaisyssa on tarkeaa kiinnittda huo-
mioita polvien linjaukseen ja riittavaan liikkuvuuteen ja lihasvoimaan polven ymparilla ja
koko alaraajassa (Giebeler & Stewart). Erilaisista teippausmenetelmistd hoitokeinona on
positiivista nayttéa polven plica-oireyhtymassa (p<.05) (Genc & Duymaz 2020).

ITB-oireyhtymé&n perimmaisiné syiné voivat olla esimerkiksi alaraajojen lihastasapainon héi-
riét, lihaskireydet tai huonot linjaukset polvi-, nilkka- tai lonkkanivelisséa paikallaan seisoessa
tai liikkeessa. Asentovirheita voidaan korjata esimerkiksi pohjallisilla. Urheilijoilta on tarke&a
kysya myds levon ja rasituksen suhteesta. (Kauranen 2019, 230-231.) Oireyhtyman hoi-
dossa kaytetdan muun muassa venyttelya ja lihasvoimaharjoittelua, mutta naiden vaikutuk-
sesta ennaltaehkaisyyn vaaditaan lisda tutkimustuloksia (Beers, Ryan, Kasubuchi, Fraser
& Taunton 2008). Lihasvoimaharjoittelusta hoitokeinona on positiivista nayttéa ITB-oireyh-
tymassa (p<.05) (McKay, Maffulli, Aicale & Taunton 2020, 1).

4.3 Ravitsemus

Tutkimustulokset ravitsemuksen merkityksesta loukkaantumisten ennaltaehk&isyssa ovat
puutteellisia. Ravitsemus voi kuitenkin olla potentiaalinen tekija loukkaantumisten ennalta-
ehkaisyssé. (Close, Sale, Baar & Bermon 2019, 190.) Erityisesti ulkonako- ja painokeskei-
sissa urheilulajeissa voi esiintya kolme tekijaa, joilla on vaikutusta terveydellisten ongelmien
kehittymiseen naisurheilijoilla. Nama tekijat ovat energiavaje, joka voi syntya erilaisista syo-
miskayttaytymisen hairidista, luun mineraalitiheyden alentuminen ja erilaiset hairiot kuukau-
tiskierrossa. Naitd kolmea tekijaa kutsutaan myés naisurheilijan kolmioksi (female athlete
triad). Seurauksena voi olla urheilijan suorituskyvyn laskua, loukkaantumisten lisdantymista
ja loukkaantumisista parantumisen hidastumista. Tutkimusten mukaan kiinalaisista naisvoi-
mistelijoista (n=166) 42 %:lla on riski energiavajeeseen ja 57 %:lla riski saada syémishairi6
ja riski on sité korkeampi, mitd korkeammalla tasolla harrastus tapahtuu (p<.05) (Meng, Qiu,
Benardot, Carr, Yi, Wang & Liang 2019, 3). Vaikka kaikki kolmion tekijat ovat yhteydessa

toisiinsa, pidetddn energiavajetta kolmion “kulmakivend”. Energiavajeen ehkaisyssa
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tarkeintd on ravitsemustietoisuuden lisddminen. (Stickler, Hoogenboom & Smith 2015,
564-566.)

Terveytta edistavat ruokailutottumukset ja ruokaan liittyvat asenteet olisi hyva omaksua jo
nuorena, koska pohja aikuisian ravitsemuskayttaytymiselle syntyy naista opituista tavoista.
Liikunnallisten nuorten ruokavalinnoissa ei kannata tavoitella taydellisyytta, koska liian ter-
veellinen syéminen saattaa johtaa energiavajeeseen ja sytmiskayttaytymisen hairiintymi-
seen. Kaloreiden laskemiseen on harvoin tarvetta, vaan riittdvan energiansaannin merkkina
toimii hyva vireystila. Naisvoimistelijoilla on todettu puutteita energian ja hiilihydraattien
saannissa, mutta puolen vuoden ravinto-opastuksella on saavutettu positiivista muutosta
energian saannissa 16 % ja hiilihydraattien saannissa 22 % (energia p<.05, hiilihydraatit
p<.01) (Aguilo, Lozano, Tauler, Nafria, Colom & Martinez 2021, 5). Ravinnon vaikutukset
suorituskykyyn ja kehonkoostumukseen ovat pitkélti samat nuorilla ja aikuisilla. Sen takia
nuoren kasvua ja kehitysté tukeva seka aikuisten terveytta edistava ruokavalio eivat eroa
toisistaan. (Rinta 2015, 152.)

Nuoren urheilijan ruokavalion koostamisessa on seitseman kaikille yhteistd periaatetta.
Nama periaatteet ovat laatu, monipuolisuus, kohtuus, rentous, rytmitys, riittavyys ja koko-
naisuus. Laadulla tarkoitetaan ruuasta saatavien ravintoaineiden maaraa, laatua ja moni-
puolisuutta, joilla on merkitysta kehon pysymisessa terveena ja toimintakykyisena. Moni-
puolisuus auttaa ravintoaineiden saannin tasapainon sailymista, kun ruoka-aineita valitaan
vaihtelevasti. Kohtuus ja rentous tarkoittavat, ettd ruokavalio voi sisdltad myos laadultaan
huonompia ruokia kohtuudella. Syémiseen ei pida liittya stressia, vaan siitd saa nauttia. Jos
tavoittelee ruokavalion taydellista terveellisyyttd, sydmista voi alkaa varomaan eika tule syo-
tya riittvasti. Rytmittdminen tarkoittaa ruokailujen saanndllisyyttd, joka edesauttaa muun
muassa hyvan vireystilan saavuttamista ja palautumista harjoittelusta. Riittavyys tarkoittaa
sopivaa energiansaantia. Ruokavalion kokonaisuudella tarkoitetaan, etta ruokavalion hyoty
tai haitta on kiinni kokonaisuudesta, eikd esimerkiksi yksittdisesta ateriasta. (llander 2010,
49.)

10-12-vuotiailla urheilevilla nuorilla ravitsemusvalmennuksen tavoitteena on luoda terveel-
linen pohja ravitsemukselle. Tassa ikdryhmassa tarkeimméssa vastuussa ravitsemuksen
toteutumisesta ovat lapsen vanhemmat. Tytdille on tassa ikévaiheessa tarkeaa luoda posi-
tiivinen ja terve suhtautuminen syomiseen, koska murrosidn haasteet syémisen kanssa
koskevat yleisemmin tyttdja. Ravitsemusvalmennuksen sisaltfja tassa ikavaiheessa ovat
urheilijan lautasmalli, ateriarytmi, hyvat ruokavalinnat urheilun nakdkulmasta ja urheilutilan-

teiden ravitsemus. (Terve urheilija.)
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Urheilijan lautasmalli eroaa muulle vaestolle suositellusta lautasmallista. Naita lautasmal-
leja on olemassa kolme erilaista: kevyen, kohtuukuormitteisen ja raskaan harjoituspaivan
lautasmallit. Taitolajien harrastajat voivat hyddyntaa kevyen harjoituspaivan lautasmallia,
koska harjoittelun lisaaméa energiankulutus tallaisissa lajeissa on pienta. Taman takia opin-
naytetyossa keskitytddn kevyen harjoituspaivan lautasmalliin ja esitelladn kohtuukuormit-
teisen paivan lautasmalli, joka on urheilijoille hyva perusohje, jos voimistelijoilla on esimer-
kiksi muita liikuntaharrastuksia. (Ojala & Mehtanen 2020.)

Kevyen harjoituspaivan lautasmalli (Kuva 1) mukailee yleista ravintosuositusta. Lautasesta
puolet on kasviksia, yksi neljasosa proteiinia ja yksi neljasosa hiilihydraatteja. Ruuan
kanssa nautitaan juomaksi maitoa tai vettd. Ruuan kanssa nautitaan myos viipale leipaa.
Tata lautasmallia tulee soveltaa padaterioiden lisaksi myds muilla aterioilla ja huolehtia, etta
ruuasta loytyisi aina hiilihydraatteja, proteiinia ja kasviksia. Kohtuukuormitteisen harjoitus-
paivan lautasmallissa (Kuva 2) lautasella on yksi neljasosa proteiinia. Hiilihydraattien osuus
kasvaa verrattuna kevyen harjoituspaivan lautasmalliin. TAma tarkoittaa sitd, ettd kasvik-
sien osuus pienenee. Ruuan oheen on myos hyva lisata toinen viipale leipda. (Ojala & Meh-
tanen 2020.)

Kevyen harjoituspaivan lautasmalli

Hiilihydraatin Kasviksia
lihteita + salaatit

« pasta + raasteet

* riisi « kasvissekoitukset
« peruna

« bataatti
+ kvinoa

+ couscous

Proteiinin
lihteitd

« liha

« kana

+ kala

+ kasviproteiini
+ kananmuna
+ raejuusto

=terveurheilijar

Kuva 1. Kevyen harjoituspaivan lautasmalli (Terve urheilija)
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Kohtuukuormitteisen harjoituspaivan lautasmalli

Hiilihydraatin Kasviksia
lhteiti + salaatit

« pasta + raasteet

« riisi + kasvissekoitukset
« peruna

« bataatti
« kvinoa

« couscous

Proteiinin
lahteita

« liha

« kana

- kala

+ kasviproteiini
+ kananmuna
+ rajuusto

=terveurheilijar

Kuva 2. Kohtuukuormitteisen harjoituspaivéan lautasmalli (Terve urheilija)

Hiilihydraateilla on vaikutusta urheilijan suorituskykyyn ja palautumiseen. Kovatehoisissa
urheilusuorituksissa hiilihydraatit toimivat paédasiallisena energianlahteena, matalatehoi-
sissa suorituksissa kaytetaan energianlahteena rasvahappoja. Hiilihydraattien tulisi kattaa
vahintaan puolet paivan kokonaisenergiantarpeesta. Hiilihydraatin lahteiksi sopivat esimer-

kiksi pasta, riisi, peruna, taysjyvaviljatuotteet ja hedelmat. (Ojala & Mehténen 2020.)

Proteiini toimii elimistdssa erilaisissa kuljetustehtavissa ja lihasten rakennusaineena. Urhei-
lijan tulisi nauttia vuorokaudessa 1,2—2,0 grammaa proteiinia painokiloa kohden. Proteiinin
lahteiksi sopivat esimerkiksi kala, liha, broileri, maitotuotteet, tofu ja palkokasvit. Rasva
mahdollistaa elimiston normaalin toiminnan ja edistaa terveytta. Riittdva pehmedan rasvan
nauttiminen varmistaa valttamattomien rasvahappojen ja rasvaliukoisten vitamiinien saan-
nin. Rasvan suositeltava saanti vuorokaudessa on 25—-40 % kokonaisenergiansaannista ja
tyydyttynytta rasvaa tulisi saada enintaan 10 % kokonaisenergiansaannista. Pehmean ras-
van lahteina toimivat esimerkiksi kala, kasvitljyt ja margariini. (Ojala & Mehténen 2020.)

Urheilevalle nuorelle suositellussa ateriarytmissa syodaan paivalla noin 3—4 tunnin valein.
Aterioita tulisi paivasséa olla vahintaan viisi: aamiainen, lounas, valipala, paivallinen ja ilta-
pala. Harjoitusta edeltavalla ruokailulla on merkitysta harjoituksessa jaksamisen ja suori-
tuskyvyn kannalta. Harjoituksen jalkeen on tarkeaa tayttaa elimiston hiilinydraattivarastot ja
nauttia proteiinia harjoittelun aiheuttamien lihasvaurioiden korjaamiseksi. Harjoittelun jalkei-
nen palautumisateria tulisi nauttia mahdollisimman pian harjoituksen jalkeen, jotta palautu-

misprosessi saadaan nopeasti kdynnistymaan. (Ojala & Mehtanen 2020.)
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Nestetta tulisi nauttia keskimaarin 1-1,5 litraa vuorokaudessa. Urheilu nostaa nesteen tar-
vetta, jolloin tulisi nauttia taman maaran lisaksi yksi litra nestettéa urheiltua tuntia kohden.
Harjoituksen jalkeen nestetta tulisi nauttia enemman, jotta harjoituksen aiheuttama neste-

vaje saadaan korjattua. Paaasiallisena juomana toimii vesi. (Ojala & Mehtanen 2020.)
4.4 Lepo

Kansainvalisen unisdation tutkimuksen mukaan unen keston suositus kouluikaisille lapsille
(6—13-vuotiaat) on 9—11 tuntia paivassa. Alle 7 tunnin tai yli 12 tunnin y6unia ei suositella.
(Hirshkowitz, Whiton, Albert, Alessi, Bruni, DonCarlos, Hazen, Herman, Katz, Kheirandish-
Gozal, Neubauer, O"Donnell, Ohayon, Peever, Rawding, Sachdeva, Setters, Vitiello, Ware
& Hillard 2015.) Keskihajonnaltaan 17-vuotiaita urheilijanuoria kasittelevassa tutkimuk-
sessa todettiin unisuositusten tayttymisen (8 tuntia) laskevan loukkaantumisriskia 61 %
(OR, 0.39; 95 % CI, 0.16-0.99) (von Rosen, Frohm, Kottorp & Fridén 2016). 6—18-vuotiailla
urheilijoilla on todettu alle 6 tunnin yéunien olevan yhteydessa rasitusperaisten loukkaantu-
misten maaran kasvuun (Luke, Lazaro, Bergeron, Keyser, Benjamin, Brenner, d'Heme-
court, Grady, Philpott & Smith 2011).

Unen maaran liséksi unen laadulla on myds merkitystd. Hyvan unenlaadun takaamiseksi
on suositeltua lopettaa television katselu, konsolipelien pelaaminen ja alylaitteiden selaa-
minen 1-2 tuntia ennen nukkumaanmenoa. Myds raskaalla liikunnalla on vaikutuksia nu-
kahtamiseen ja sitd kautta my6s unijakson alkuvaiheen laatuun. Suosituksien mukaan las-
ten ja nuorten liikuntavuorot tulisi suunnitella niin, etta ne loppuvat viimeistaan kello 21.
(llander 2010, 181; Sandman 2020.)

Urheilijan tulee harjoitella kovaa saavuttaakseen tuloksia, mutta tata kovatasoista harjoitte-
lua ei jaksa toteuttaa kokoaikaisesti vasymisen vuoksi. Kovan harjoittelun jalkeen esiintyy
viivastynytta lihaskipua, jonka vuoksi samaa harjoittelua ei voida jatkaa taman jalkeen. Har-
joittelun suunnittelussa tulee valttdad viivastynytta lihaskipua, mutta harjoittelun tulee toi-
saalta olla tarpeeksi rasittavaa, jotta urheilijan keho paasee tottumaan rasitukseen, jota se
aikaisemmin ei kestanyt, ja ndin superkompensaatio on mahdollista. (Wada, Ito & Naka-
gawa 2019.)

Harjoittelun jalkeen elimistd alkaa korjaamaan harjoittelun my6té syntyneita mikrovaurioita.
Superkompensaatio alkaa siina vaiheessa, kun elimistd tehostaa tarvittavia korjaustoimen-
piteité ja alkaa suojautua vastaavanlaista kuormitusta vastaan vahvistamalla lihasraken-
teita. Taman korjaustoimenpiteen suorittamiseksi elimisto tarvitsee urheilusuorituksen jal-

keen lepoa. Jos ennen seuraavaa kuormitusta elimist0 ei saa tarvittavaa palautumisaikaa,
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alkaa suorituskyky laskea ja kehitysta ei tapahdu. Jos tarvittava palautuminen on saavu-

tettu, antaa se elimistélle mahdollisuuden kehittyad. (Leukkunen 2017.)
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5 Oppaan laatiminen

Opas on tuotos, joka antaa hyddyllista tietoa tietysta aiheesta (Merriam-Webster). Opas
tulee laatia helposti hahmotettavaan muotoon ja tekij6illa on oltava olennainen tieto kysei-
sesta aiheesta. Valiotsikointi ja kuvat selkeyttavat tekstia ja lisaavat mielenkiintoa. Op-
paassa tulee kayttaa selkeaa kieltd ammattisanaston sijaan, jotta lukija ymmartaa sisallon.

(Kotimaisten kielten keskus.)

Oppaan kirjallinen sisalto tulee suunnitella ennen oppaan toteutusta. Kirjallisen tuotoksen
tekijoilla tulee olla tiedossa kirjoitettavan tekstin tarkoitus ja kohderyhma, jolle informaatio
suunnataan. Suunnittelun alussa tulee hahmottaa tekstin paaviesti ja valikoida asiat, jotka
siséllytetdan tuotokseen kohderyhma huomioiden. Ylimaarainen informaatio tekee olen-
naisten asioiden loytamisesta vaikeaa lukijalle. Tekstin rakenne tulee olla johdonmukainen
ja informaation kannattaa alkaa paaasioista. Erilaiset havainnollistamisen keinot auttavat
lukijaa ymmartamaan tekstin sisdltoa ja saamaan kasitysta aiheesta. Erilaisia visuaalisia
keinoja tekstin lukemisen helpottamiseksi ovat esimerkiksi ryhmittelevat kappalejaot ja va-

liotsikoinnit, valjyys, kuvat ja varit. (Valtioneuvoston kanslia 2020, 25-27.)
5.1 Kohderyhmaanalyysi

Oppaan sisalléon suunnittelussa tulee ottaa huomioon, millaisista ihmisistda kohderyhma
koostuu ja mink& kokoinen kohderyhma on. Sisallén suunnittelu on helpompaa, kun kohde-
ryhma on rajattu ja mahdollisimman yhtendinen. Kohderyhman tunteminen ohjaa oppaan
ulkonakdon ja luettavuuteen vaikuttavia valintoja, esimerkiksi fontti ja fontin koko seka va-
rien ja kuvien valitseminen ja sijoittelu. Tieto kohderyhman koosta auttaa valitsemaan sisal-
I6n valittamisen keinon. Sisallon viesti halutaan valittdéd mahdollisimman tehokkaasti ja toi-
mivasti. Viestin valittdmiseen ja sisallon jakamiseen vaikuttaa myds taloudellisuus; suorite-
taanko jakelu postitse vai jollain muulla tavalla, esimerkiksi séhkdisesti. (Pesonen & Tarvai-
nen 2003, 2-4.)

5.2 Resurssianalyysi

Resurssianalyysissa arvioidaan resurssit, joita tarvitaan oppaan tekemiseen. Resurssit voi-
daan jakaa immateriaalisiin eli tekijoiden tietoihin ja taitoihin seka materiaalisiin eli esimer-
kiksi varoihin, joita tekij6illa on kdytbssa opasta varten. Naiden resurssityyppien osalta voi-

daan maaritella laatu ja maara. (Sosiaali- ja terveysministerié 2008, 29.)
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6 Tutkimushenkil6t ja menetelmat
6.1 Tutkimusaineisto

Tutkimuksen perusjoukko oli 10-12-vuotiaat joukkuevoimistelijat. Otantamenetelmana
toimi ryvasotanta ja sen kautta mukaanottokriteeriksi maadritettiin Lappeenrannan Naisvoi-
mistelijoiden jasenyys, 10—12 vuoden ikéa ja naissukupuoli. Poissulkukriteeriné olivat akuutit
alaraajojen vammat, jotka olisivat voineet vaikuttaa mittaustuloksiin. Tutkimukseen osallis-
tuvat henkilét (n=15) koostuivat kahdesta Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden harjoitusryh-
masta. Mittaustilanteeseen osallistui 12 henkilda, jolloin katoa syntyi 3 henkilén verran.
Osalllistujat olivat joko 9- tai 10-vuotiaita, ikdjakauman moodi oli 10. Osallistujien keskipituus

oli 145 cm ja keskipaino 38 kg.

Kirjallisuuskatsaus kerattin muun muassa kansainvalisista Pedro- ja PubMed-tietokan-
noista, oppikirjoista sek& seurojen ja yhdistysten nettisivuilta. Tarkemmat kirjallisuuskat-

sauksen aineistonkeruumenetelmét on kerrottu kohdassa 6.3. Tiedonkeruumenetelmaét.
6.2 Kehittamisasetelma

Opinnaytetyo oli kehittamisty6. Tutkimus oli epakokeellinen poikittaistutkimus, joka suoritet-
tiin reaaliaikaisesti, mutta siina oli myos pitkittaisia aspekteja. Mittauskertoja tutkimuksessa
oli yksi. Tutkimus oli kokonaistutkimus, koska siihen osallistuivat kaikki kyseisten voimiste-
luryhmien jasenet. Alla olevassa taulukossa (Taulukko 1) on kuvattu opinnaytety6n tutki-

muksen etenemisvaiheet.

{ 10-12-vuotiaat joukkuevoimistelijatytot J
N=15

Mittaustilanne N=12

Harjoitteiden suunnittelu

Harjoitteiden opastus

Harjoitteiden tekeminen harjoituksissa

Loppukysely

Taulukko 1. Tutkimuksen eteneminen
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6.3 Tiedonkeruumenetelmat

Voimistelijoiden yleisimmista polviongelmista ja niiden ennaltaehkaisysta suoritettiin kirjalli-
suuskatsaus, joka otti huomioon myos ravitsemuksen ja levon. Kirjallisuuskatsauksessa
hyddynnettiin tietokannoista 16ytyvia tieteellisia artikkeleita ja muuta kirjallisuutta. Tiedon-
haussa kaytettiin Pedro- ja Pubmed-tietokantoja ja kirjaston materiaaleja. Hakusanoina
kaytettiin yhdistellen ja erikseen muun muassa Knee, Injury, Prevention, Rest, Recovery,
Nutrition, Aesthetic group gymnastics, Gymnastics, Rhytmic gymnastics. Tiedonhaussa et-
sittiin ensin voimistelijoiden yleisia polvivammoja, jonka jalkeen etsittiin kyseisten vammo-
jen nimilla lisatietoa aiheesta. Kirjallisuuskatsaukseen sisaanottokriteereina oli suomen tai
englannin kieli ja julkaisuaika vuoden 2010 jalkeen. Lopulliseen analyysiin valittiin mukaan
artikkeleita, jotka sisdlsivat opinnaytetydn kannalta oleellista tietoa ja joista oli saatavilla
ilmaiseksi koko artikkeli. Jos kokonaista artikkelia ei ollut saatavilla, mutta tiivistelméasta 16y-
tyi tarvittu tieto, valittiin artikkeli mukaan. Lisdksi mahdolliset polviongelmat selvitettiin tutki-
malla kyseisten joukkuevoimistelijoiden alaraajat, jotta harjoitteet osattiin kohdistaa oikein.
Harjoitteet annettiin ja ohjattiin joukkuevoimistelijoille ja valmentajille, opas polviongelmien
ennaltaehkaisystéa oli tarkoitettu voimistelijoiden vanhemmille. Lopuksi tuotoksia arvioitiin

kyselylomakkeiden avulla.

Alaraajojen tutkiminen koostui inspektiosta, palpaatiosta, toiminnallisista testeistd ja
goniometrilla suoritetuista mittauksista tutkimuslomakkeen mukaisesti (Liite 1). Inspektio
koostui nilkan ja jalkateran asennon, polvien linjauksen, polvilumpioiden asennon ja lonkan
asennon tarkastelusta. Nailla tutkimuksilla pyrittiin 16ytdm&éan mahdollisia virheasentoja ja
tietoa niiden aiheuttajista. Palpaatiossa lahdettiin poissulkemaan vakavia vaurioita kiputun-
temusten kyselylla NRS-asteikolla (Numeric Rating Scale) saariluun kyhmysta, polven ni-
velraoista ja sivusiteistd. Palpaation yhteydessa myos tarkasteltiin polvilumpion passiiviset
likkeet. Toiminnallisissa testeissa tarkasteltiin koko alaraajan kayttoa liikkeessa kyykyissa
ja hypyissé korokkeelle seka korokkeelta alas. Toiminnalliset testit suoritettiin kahdella ala-
raajalla samanaikaisesti ja lisaksi yhden jalan kyykyt molemmilla erikseen. Goniometrilla

tarkasteltiin alaraajojen Q-kulmaa ja ekstensiota.

Goniometrilla suoritettavat mittaukset Q-kulmalle (Kuva 3) ja ekstensiolle (Kuva 4) tehtiin
seisoma-asennossa. Mittaukset kaikille henkilGille suoritti yksi ja sama mittaaja. Jokainen
mittaus suoritettiin jokaisesta mitattavasta kohteesta yhden kerran. Mittausten tulokset esi-

tettiin asteen tarkkuudella.
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Kuva 3. Q-kulman mittaus Kuva 4. Polven ekstension mittaus

Inspektiossa mittausasentona oli mitattavan luonnollinen seisoma-asento. Inspektiossa
kaikki kolme tutkimuksen toteuttajaa toimivat mittaajina, jotta mahdollisimman moni asia
saatiin havainnoitua. Havainnot alaraajojen linjauksista kirjattiin sanallisesti tutkimuslomak-
keeseen. Lonkan asennon havainnoinnissa arvioitavana parametrina oli, onko lantio eteen-
tyontynyt, kallistunut eteenpain, kallistunut taaksepain vai normaali. Polven linjauksessa
arvioitava parametri oli, onko polvi linjautunut sisaanpain, ulospain vai normaalisti. Polvi-
lumpion asennossa arvioitavana parametrina oli, onko polvilumpio sisdénkiertynyt, uloskier-
tynyt vai normaali. Nilkan ja jalkateran havainnoinnissa arvioitavana parametrina oli, onko
nilkan ja jalkateran asento normaali, pronatoiva vai supinoiva. Nama katsottiin molemmista
alaraajoista erikseen. Jos nilkan ja jalkateran tarkkailun yhteydessa huomattiin ylipronaa-
tiota, toteutettiin Jackin testi erottelemaan, oliko havaittu ylipronaatio toiminnallista vai ra-
kenteellista. Jackin testissa mittaaja nostaa passiivisesti mitattavan isovarvasta. Jos isovar-
paan noston yhteydessa pitkittainen holvikaari nousee, on kyseessa toiminnallinen ylipro-
naatio. Jos poikittainen holvikaari pysyy madaltuneena, on kyseessa rakenteellinen ylipro-

naatio.

Palpaatiossa mittausasentona toimi istuminen lattialla alaraajat suorina. Palpaation suoritti
kaikille mitattaville sama mittaaja samalla paineluvoimakkuudella. Palpaatiossa tutkittavaa
pyydettiin kuvailemaan palpaation aiheuttamaa tunnetta NRS-asteikolla, jossa O tarkoittaa
ei ollenkaan kipua ja 10 suurinta mahdollista kipua. Tulos kirjattiin havainnointilomakkeelle
numerona. My6s polvilumpioiden passiiviset liikkeet suoritti sama mittaaja. Polvilumpion
passiivisissa likkeissd mitattavana parametrina toimi, liikkuvatko polvilumpiot symmetrisesti

ylos, alas, oikealle ja vasemmalle. Tulos kirjattiin sanallisesti arviointilomakkeelle.

Toiminnallisissa testeisséd mitattavalle ohjeistettiin suoritus, jonka jalkeen hanelle annettiin

mahdollisuus kokeilla suoritusta, jonka jalkeen suoritettiin viralliset mittaukset. Jokaiselta



23

mitattavalta videoitiin kahden jalan kyykyt edesta, takaa ja molemmilta sivuilta. Ensin ku-
vaus suoritettiin edesté ja toiselta sivulta ja sen jalkeen takaa ja toiselta sivulta. Jokaiseen
videoon kuvattiin 3 suoritusta jokaiselta osallistujalta. Yhden jalan kyykyisséa kuvattiin
edesta 3 toistoa vasemmalle ja oikealle alaraajalle. Hypyt kuvattiin edesta. Hyppykorokkeen
korkeus oli 18 senttimetrid. Videomateriaalista havainnoitiin alaraajojen linjausta seka selan
ja lantion asentoa liikkeessa. Alla olevasta taulukosta (Taulukko 2) loytyy ensisijaiset ja

toissijaiset tiedonkeruumenetelmat tutkimusongelmiin.

Tutkimusongelmat Mittaustulokset Kirjallisuuskatsaus
1 XX
2 XX
3 XX X
4 X XX

XX = ensisijainen tiedonkeruumenetelma
X = toissijainen tiedonkeruumenetelma

Taulukko 2. Tutkimusongelmien ja tiedonkeruumenetelmien vastaavuus
6.4 Harjoitusohjelman ja oppaan laatiminen kaytannossa

Mittaustilanteen tulokset kirjattiin ja niista etsittiin moodi yleisimpiin polviongelmiin mahdol-
listavista tekijoista. Naiden tekijoiden perusteella tehtiin harjoitusohjelma. Harjoitusohjel-
maan valikoitui liikkeet, jotka tukevat alaraajojen linjausta, keskivartalon hallintaa ja jalkojen
ylipronaation vahenemista. Kirjallisuuskatsauksen mukaan lihasvoimaharjoittelulla ja har-
joitteiden oikealla suoritustekniikalla on todettu olevan hyétya useiden polviongelmien en-
naltaehkaisyssa. Taman takia harjoitusohjelmaan valittiin liikkeita, joiden tavoitteena oli li-

hasvoiman lisaantyminen ja lilkehallintakyvyn kehittyminen.

Harjoitusohjelma laadittiin voimistelijoille lammittelyn yhteydessa toteutettavaksi. Tama tuli
ottaa huomioon liikkeiden maarassa, koska alkulammittely ei saa vieda liikaa aikaa itse har-
joitukselta. Taméan vuoksi suosittiin monipuolisia liikkeita, jotka vaikuttavat useaan eri lihak-
seen samanaikaisesti. Harjoittelupaikalla ei ollut keppien liséksi muita valineita, joten har-

joitusohjelma tuli laatia suurimmaksi osaksi ilman valineité toteutettavaksi.

Harjoitusohjelman liikkeet ohjeistettiin voimistelijoille ja valmentaja sai niista kirjalliset oh-
jeet. Harjoitusohjelman lisaksi laadittiin opas (Liite 6) Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden
10-12-vuotiaiden joukkuevoimisteluryhmalaisten vanhemmille. Oppaan tarkoitus oli antaa

kyseisten nuorten urheilijoiden vanhemmille tietoa loukkaantumisten ennaltaehkaisysté
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arjessa, esimerkiksi oikeanlaisen palautumisen ja ravinnon kautta. Oppaassa hyddynnettiin

kirjallisuuskatsauksessa ilmenneita asioita ja yleisia suosituksia.

Oppaan laatiminen ei vaatinut kohderyhmalta eika tilaajalta materiaalisia tai immateriaalisia
resursseja. Oppaan tekijoilta vaadittiin immateriaalisten resurssien kayttéa oppaan sisallon
tuottamiseen ja materiaalisia resursseja tietokoneen kayton osalta oppaan luomisessa ja

lahettamisessa sahkdisesti.
6.5 Eettiset nakokulmat ja luotettavuus

Opinnaytety6 kasitteli kahta joukkuevoimisteluryhmaa, mutta jokaisella joukkueisiin kuulu-
valla voimistelijalla oli oikeus olla osallistumatta tutkimukseen. Lisaksi tutkimuksen sai ha-
lutessaan keskeyttdd. Tama vapaaehtoisuus ilmoitettiin osallistujille ja heidan vanhemmil-
leen saatekirjeessa (Liite 2). Suostumuslomakkeella (Liite 4) kerattiin kirjallinen tieto tutki-

mukseen suostuvista osallistujista.

Ainoastaan opinnaytetyon tekijoilla oli paasy tutkimuksen aineistoihin ja tama ilmoitettiin

tietosuojailmoituksessa (Liite 3). Palautekyselyt toteutettiin anonyymisti kyselylomakkeilla.

Aineisto séilytettiin lukitussa kaapissa ja ainoastaan opinnaytetyon laatijoilla oli paasy ai-
neistoon. Opinnaytetyon julkaisun jalkeen aineisto tuhottiin paperisilppurilla ja s&dhkoinen
materiaali poistamalla tiedot palvelimilta. Aineistoa kéaytettiin vain tdssé opinnaytetydssa
Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden polviongelmien analysointiin ja ennaltaehkaisyyn. Mit-
taustulokset anonymisoitiin heti mittaustilanteessa. Opinnaytetyon laatijat olivat vaitiolovel-

vollisia ja tiedot sdilytettiin ja kasiteltiin luottamuksellisesti.
6.6 Aineiston analysointi

Tutkimustulosten kirjaaminen alkoi tutkimushetkella. Tutkimushetkelld lomakkeeseen kirjat-
tiin kaikki muut tiedot, paitsi videomateriaalista ilmenneet asiat. Videomateriaali havainnoi-
tiin tutkimustilanteen jalkeen huolellisesti hidastusten ja pysaytysten avulla. Tutkimustulos-
ten analysoinnissa kirjattiin jokaisen tutkimuslomakkeen tiedot yhteiseen Excel-tiedostoon,
jotta niité oli helpompi k&sitella. Numeerisista arvoista laskettiin keskiarvot ja frekvenssit
kokonaiskuvan hahmottamiseksi. Yhdenmukaiset sanalliset huomiot yhdisteltiin omien ot-

sikoidensa alle.

Suunnitelluista harjoitteista keréttiin palaute valmentajalta kahden viikon harjoittelujakson
jalkeen. Palaute kerattiin sahkdisella palautelomakkeella (Liite 7). Oppaasta kerattiin pa-

laute vanhemmilta sahkdisella palautelomakkeella (Liite 8).
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7 Tulokset
7.1 Joukkuevoimistelijoiden yleisimmaét polviongelmat

Kirjallisuuskatsauksen perusteella selvitettiin joukkuevoimistelijoiden yleisimmat polvion-
gelmat. Polviongelmat jaoteltiin kirjallisuuskatsauksessa traumaperaisiin vammoihin ja yli-
kuormitusvammoihin. Yleisimmistd vammoista ei I6ytynyt tietoa joukkuevoimistelun osalta,
joten tydssa kaytettiin tietoa voimistelusta yleisesti. Kirjallisuuskatsauksen mukaan yleisim-
mat traumaperaiset polvivammat voimistelussa olivat venahdykset, revahdykset, eturistisi-
teen repeama, sisa- ja ulkositeen repeama, nivelkierukoiden vauriot, polvilumpion osittai-
nen sijoiltaanmeno ja polvinivelen yliojentuminen. Yleisimmat rasitusvammat polven alu-
eella voimistelijoilla olivat kirjallisuuskatsauksen mukaan Osgood-Schlatterin tauti, patello-
femoraalinen oireyhtyma, polvijanteen tulehdus, polven plica-oireyhtyma ja iliotibiaalinen

hankaussyndrooma.
7.2 Polviongelmien ennaltaehkaisy

Kirjallisuuskatsauksen mukaan polvivammojen ennaltaehkaisyssa harjoitteluun liittyvilla te-
kijoilla on merkitysta. Erityisesti esiin nousi lihasvoimaharjoittelun osuus polvivammojen en-
naltaehkaisyssa. Kirjallisuuskatsauksessa lihasvoimaharjoitteiden tavoitteena oli polvia tu-
kevien lihasten vahvistuminen ja virheasentojen korjaantuminen. Lihasvoimaharijoittelun li-
saksi ennaltaehkéisevana harjoitusmuotona oli esimerkiksi tasapainolaudalla tehty neuro-
muskulaarinen harjoittelu. Venyttelylla saattaa olla positiivista vaikutusta polvivammojen
ennaltaehkaisyssa, mutta sen toimivuudesta ennaltaehkéisevana harjoitteena tarvitaan li-
saa tutkimustuloksia. Muita harjoitteluun liittyvia polvivammoja ennaltaehkaisevia tekijoita
olivat kirjallisuuskatsauksen mukaan harjoittelun progressiivinen eteneminen, riittava alku-

lammittely ja monipuolisuus liikkkumisessa.

Kirjallisuuskatsauksen perusteella polviongelmien ennaltaehkaisyssa tulee ottaa huomioon
ravinto ja lepo. Ulkon&ko- ja painokeskeisissé urheilulajeissa kirjallisuuskatsauksen mu-
kaan voi esiintyé energiavajetta, joten riittava ja monipuolinen ruokavalio on tarkeassé ase-
massa polviongelmien ennaltaehkaisyssa. Kattavan ravinnon turvaamiseksi kirjallisuuskat-
sauksen pohjalta oppaaseen paatyivat urheilijan lautasmalli ja ateriarytmi. Lautasmallin sel-
ventamiseksi oppaaseen laitettiin myos ravintoaineita ja nesteen tarvetta kasittelevat kap-
paleet. Levon osalta oppaaseen laadittiin kappaleet unen maaréasta, laadusta ja levosta
yleisesti palautumisessa. Kirjallisuuskatsauksen mukaan 6-13-vuotiaiden lasten tuli nukkua
vuorokaudessa 9-11 tuntia laadukasta unta. Unen laadun takaamiseksi oli hyva lopettaa

alylaitteiden selaaminen riittdvan ajoissa ja valttaa illalla raskasta liikuntaa. Jokaisella
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nuorella on omat optimaaliset harjoittelumaaransa, mutta levon ja likunnan suhteen tulee

olla kunnossa, jotta kehittyminen olisi optimaalista.

Oppaan palautekyselysta palautetta odotettiin kaikkien voimistelijoiden perheiltd, joten pa-
lautekyselysta odotettiin vahintddn 15 vastausta. Oppaan palautekyselyyn vastasi 5 henki-
164, joten katoa esiintyi vahintd&n 10 henkilon verran. Viidesta vastaajasta yksi jatti vastaa-
matta palautekyselyn toiseen kysymykseen ja kaksi antoi vapaamuotoisen palautteen op-
paasta. Palautekyselyssa kaytettiin viisiportaista Likert-asteikkoa, jossa 1 on taysin eri
mielté ja 5 on taysin samaa mieltd. Oppaan palautekyselyn perusteella opas koettiin paa-
asiassa hyddylliseksi, selkedksi ja ulkonadltaan miellyttavaksi. Vapaamuotoisessa palaut-
teessa yksi vastaaja kertoi oppaan asioiden olleen ennestaan tuttuja, mutta opas toimi hyvin
apuna lasten kanssa aiheesta keskusteltaessa. Toisessa vapaamuotoisessa palautteessa
kiiteltiin oppaasta. Tarkat tulokset oppaan palautekyselyn vastauksista on esitelty kuvissa
5-8.

Sain oppaasta uutta tietoa

5 vastausta

@ 1-taysin eri mieltd
@ 2 - osittain eri mield

3 - ei samaa eikd eri mieltd
@ 4 - osittain samaa mielta
@ 5 - taysin samaa mielid

Kuva 5. Palautekyselyn kysymys 1

Koen, etta opas oli hyddyllinen

4 vastausta

@ 1 -taysin er mieltd
@ 2 - osittain eri mielid

3 - ei samaa eiké eri mieltd
@ 4 - osittain samaa miekta
@ 5 - téysin samaa mieltd

Kuva 6. Palautekyselyn kysymys 2
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Opas oli selkea lukea

5 vastausta

@ 1 -taysin eri mielta
@ 2 - osittain eri mielta

D 3- ei samaa eika eri mielta
@ 4 - osittain samaa mielta
@ 5 - taysin samaa mielta

Kuva 7. Palautekyselyn kysymys 3

Oppaan ulkonako oli miellyttava

5 vastausta

@ 1-taysin er mielka
@ 2 - osittain eri mielta

3 - ei samaa eiké en mieltd
@ 4 - osittain samaa miefta
@ 5 - taysin samaa mieka

Kuva 8. Palautekyselyn kysymys 4
7.3 Joukkuevoimistelijaryhmén kehityskohteet polviongelmien ennaltaehkéisyssa

Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10-12-vuotiaiden joukkuevoimistelijoiden kehityskoh-
teet polviongelmien ennaltaehkaisyssa selvitettiin tutkimuksella, jonka sisalté on esitelty
kohdassa 6.3 Tiedonkeruumenetelmét. Tutkimuksella selvitettiin mygs, onko voimistelijoilla

joitakin alkavia polvivammoja, jotka olisivat voineet nakya esimerkiksi palpaatiossa.

Nilkan ja jalkateran, polvien linjauksen, polvilumpion asennon sek& lonkan ja lantion asen-
non havainnoinnin tulokset on esitelty taulukossa 3. Nilkan ja jalkateran tutkimisessa kay-
tettiin liséksi Jackin testia erottelemaan, oliko havaittu ylipronaatio toiminnallista vai raken-

teellista. Ylipronaatio oli jokaisella osallistujalla toiminnallista.
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polvilumpion

lipronaatio: 10
Loydosja | TP !

esiintyvyys supinaatio: 0

n=12
( ) normaali: 2

nilkan/jalkateran - lonkan/lantion
polvien linjaus asento
asento : asento
oikeal/vasen
kallistunut

sisdanpain: 3
ulospain: O

normaali: 9

sisaankiertynyt; | ©teenpain: 5

6/0 kallistunut taak-
uloskiertynyt: sepain: 0
0/0

tyontynyt
normaali: 6/12 | €teenpain: 1

normaali: 6

Taulukko 3. Inspektion tulokset

Q-kulman mittauksessa oikean ja vasemman alaraajan tulosten keskiarvot olivat samat ja

oikean alaraajan vaihteluvali oli 9 astetta ja vasemman alaraajan vaihteluvéli 8 astetta. Pol-

ven ekstension mittauksessa tulokset vaihtelivat fleksiosuunnan ja ekstensiosuunnan va-

lilla. Tarkat tulokset on esitelty taulukossa 4.

Mitattu ominaisuus

keskiarvo (°)

vaihteluvali (°)

Q-kulma
oikea 9,9 6-15
vasen 9,9 5-13
Ekstension mittaus
oikea 0,4 (fleksio) 9 (fleksio) -17 (ekstensio)
vasen 0,6 (ekstensio) 9 (fleksio) - 15 (ekstensio)

Taulukko 4. Q-kulman ja ekstension mittauksen tulokset

Saariluun kyhmyn, mediaalisen ja lateraalisen nivelraon sek& mediaalisten ja lateraalisten

sivusiteiden palpaatiossa mahdollisen kiputuntemuksen kuvaamisessa kaytettin NRS-as-

teikkoa. Eniten kipua koettiin lateraalisessa nivelraossa ja lateraalisissa sivusiteissa. Mit-

taustulosten keskiarvot ja vaihteluvalit on eritelty taulukossa 5.
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Mitattu ominaisuus keskiarvo (NRS) vaihteluvali (NRS)

Saariluun kyhmy
oikea 1.6 0-7

vasen 1,7 0-6

Mediaalinen nivelrako
oikea 1,8 0-7

vasen 2,3 0-6

Lateraalinen nivelrako
oikea 2,7 0-8

vasen 2,8 0-6

Mediaaliset sivusiteet
oikea 2,3 0-8
vasen 2,7 0-7,5

Lateraaliset sivusiteet
oikea 2,8 0-8

vasen 2,9 0-7

Taulukko 5. Palpaatiomittausten tulokset

Polvilumpioiden passiivisten liikkeiden testaamisessa todettiin viiden osallistujan polvilum-
pioiden liikkuvan normaalisti. Yhdella osallistujalla todettiin oikean polvilumpion sivuttais-
suuntaisen liikkeen olevan suurempaa molempiin suuntiin. Kahdella osallistujalla vasen pol-
vilumpio, yhdella osallistujalla oikea polvilumpio ja yhdella osallistujalla molemmat polvilum-
piot liikkuivat enemman mediaalisesti. Yhdelld osallistujalla todettiin oikean polvilumpion

likkuvan enemman lateraalisesti ja yhdella osallistujalla enemman kraniaalisesti.

Videomateriaaleista havainnoitiin kyykkyjen aikana yhdeksalla osallistujalla jalan pronaa-
tion lisdantymista, kuudella osallistujalla selan pyoristymista ennen kuin reidet olivat vaaka-
tasossa, kolmella osallistujalla polvet linjautuivat kyykyissa sisaanpain ja yhdella osallistu-
jalla polvet yliojentuivat likkeen yldasennossa. Kaikilla osallistujilla oli polvien hallinnassa
vaikeuksia kyykyn aikana, mik& nékyi polvien holtittomana liikkeen&. Yhden jalan kyykyn
havainnoinnissa kahdeksalla osallistujalla polven linjaus ei ollut hallinnassa ja neljalla osal-
listujalla lantio kallistui sivulle. Hyppyjen havainnoinnissa kolmella osallistujalla oli vaikeuk-

sia polvien linjauksen hallinnassa.
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7.4 Joukkuevoimistelijaryhmé&n harjoitteet polviongelmien ennaltaehkaisemiseksi

Kohdassa 7.3 esitettyjen tutkimustulosten pohjalta valittiin I0ydokset, joita oli havaittavissa
useimmilla tutkittavan ryhman jasenella. Naita 10ydoksia olivat jalan ylipronaatio, lantion kal-
listuminen eteenpain, kivut polven lateraalisessa nivelraossa ja lateraalisissa sivusiteissa,
polvien linjautuminen sisdénpain seisoma-asennossa ja kyykyissa seka selan pyoristymi-
nen ennen kuin reidet ovat vaakatasossa. Naiden 16ydoksien perusteella kehitettiin harjoi-
tusohjelma Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10—12-vuotiaiden joukkuevoimistelijoiden

polviongelmien ennaltaehkaisemiseksi.

Ensimmaisené harjoitusohjelman harjoitteena oli kyykky. Kyykky valikoitui harjoitusohjel-
maan, jotta voimistelijoiden kyykkytekniikka ja polvi-varvas-linjan hallinta kehittyisivat ja pa-
karalihasten seka reiden etu- ja takaosan lihakset vahvistuisivat. Toisena liikkeena oli
eteenkumarrus, toiselta nimeltd&n hyvaa huomenta -liike. Liikkeen tavoitteena oli pakaran,
keskivartalon ja reiden takaosien lihaksien vahvistuminen seké seléan asennon hallinnan
kehittyminen. Kolmas liike oli varpaillenousu leveassa haara-asennossa, jotta voimistelijoi-
den takimmainen saérilihas vahvistuisi ja ylipronaatio vahentyisi. Harjoitusohjelman neljas
liike oli lonkan ulkokiertdjille tarkoitettu simpukkaliike. Liikkeen tavoitteena oli vahvistaa lon-
kan ulkokiertdjia ja vaikuttaa polvien linjauksiin ja lanneselan hallintaan. Viidentena liik-
keena oli jalannosto kylkimakuulla, jonka tavoitteena oli lonkan loitontajien vahvistuminen
ja polvien linjauksen parantuminen. Kuudes liike oli jalkojen laskut selinmakuulla, jolla py-
rittiin vatsalihasten vahvistumiseen ja keskivartalon hallinnan kehittymiseen. Viimeisena liik-
keena oli jalan imaisu, jonka tavoitteena oli jalkojen pienten lihasten vahvistuminen ja yli-

pronaation vahentyminen. Harjoitusohjelma on esitelty yksityiskohtaisesti liitteessa 5.

Harjoitusohjelman palautekysely lahetettiin joukkuevoimisteluryhméan valmentajalle. Jouk-
kue oli tehnyt harjoitusohjelman mukaisesti harjoitteita kaksi viikkkoa ennen palautekyselyyn
vastaamista. Harjoitusohjelman palautekyselyssa oli kuusi avointa kysymysta. Valmentaja
koki harjoitusohjelman liikkeet sopivan haastaviksi joukkueelle. Harjoitukset sai valmenta-
jan mukaan sisallytettyd hyvin alkulammittelyn yhteyteen. Valmentaja koki, etta harjoitus-
ohjelmasta oli hanelle hyttya ja ettd han osaa jatkossa tehda joukkueelle hallintaa kehittavia
harjoitteita. Lisaksi valmentajan mielesta voimistelijat tulevat hy6tymaan harjoitteista ja he
oppivat tekemaan liikkeita rauhallisesti keskittyen tarkeisiin asioihin. Kirjalliset ohjeet koet-
tiin selkeiksi ja kuvat hyodyllisiksi. Valmentaja ei kokenut tarvetta harjoitusohjelman muok-

kaamiseen, silla liikkeita oli tarpeeksi ja toistojen maara joukkueelle optimaalinen.
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8 Pohdinta

8.1 Aineisto

Aineisto koostui kirjallisuuskatsauksesta, tutkimustuloksista ja palautekyselyista. Aihe oli
rajattu kasitteleméaan polviongelmia, mutta koska keho toimii kineettisena ketjuna, taytyi ot-
taa huomioon myds muita kehon osia. Taman myoéta aihepiiri oli melko laaja. Kirjallisuus-
katsaukseen oli haastavaa l6ytaa joukkuevoimisteluun liittyvaa tietoa, koska aihetta kasit-
televaa tutkimustietoa oli vahan. Taman seurauksena taytyi soveltaa muista mahdollisim-
man samankaltaisista lajeista 10ytyvaa tutkimustietoa. Polvivammojen ennaltaehkaisysta
[6ytyi vain vahan tietoa, tutkimukset keskittyivat suurimmaksi osaksi vammojen hoitoon. Kir-
jallisuuskatsauksen yhtena sisaanottokriteerind oli artikkelit vuodesta 2010 eteenpain,
koska alustavan tiedonhaun aikana todettiin, etta asiaa kasittelevaa uutta materiaalia ei
[6ydy riittavasti. Opinnaytetytssa jouduttiin kayttdmaan naiden haasteiden vuoksi myos si-

saanottokriteerid vanhempia materiaaleja.

Tutkimusjoukko oli pieni ja tutkimustilanteessa katoa oli kolmen henkilén verran. Kato saat-
toi johtua vallitsevasta koronatilanteesta, sairastumisista tai osallistujien muista menoista.
Alkutiedustelun mukaan kaikki osallistujat olivat halukkaita osallistumaan tutkimukseen.
Tutkimusjoukon pienen koon vuoksi kehittamistehtavan tutkimuksen lahtékohtana oli, etta

tuloksia ei voida yleistaa suurempaan joukkoon.

Oppaan palautekyselyn kerddmisvaiheessa kyselyn vastaajista syntyi katoa véahintdén 10
henkilon verran. Katoa pyrittiin minimoimaan kyselyyn vastaamiseen liittyvalla muistutus-
viestilla. Kato saattoi johtua siité, etteivat opas ja sen palautekysely olleet saavuttaneet koko
kohderyhmad, koska ne valitettiin voimistelijoiden valmentajan kautta. Kato saattoi johtua
myo6s kohderyhman ajan puutteesta, tai siita, ettei aihe ollut kilnnostava. Harjoitusohjelman
palautekyselyssa ei syntynyt katoa. Katoa pyrittiin minimoimaan kyselyyn vastaamiseen liit-

tyvalla muistutusviestilla ja pidentamalla vastausaikaa kahdella vuorokaudella.

Kirjallisuuskatsaus sisalsi enimmékseen lahteita, jotka kasittelivat muita voimistelulajeja tai
voimisteluun rinnastettavia lajeja, joten niita ei voida suoraan yhdistaa joukkuevoimisteluun.
Tutkimusjoukko ja palautekyselyihin odotettujen vastaajien maara oli pieni. Tutkimusjouk-
koon ja oppaan palautekyselyn odotettujen vastaajien maardan tuli lisdksi katoa. Naista

syista tutkimus ei ollut ulkoisesti validi.

8.2 Menetelmat

Tutkimussuunnitelman mukaan jokainen mittaus oli tarkoitus suorittaa kolme kertaa, jotta

tulokset olisivat luotettavampia. Rajallisen aikataulun vuoksi jokainen mittaus suoritettiin



32

vain kerran, jolloin tuloksissa voi olla yksittaisia vaaria mittaustuloksia. Tama saattoi vaikut-
taa kokonaistuloksiin ja sita kautta harjoitusohjelman liikkeiden valintaan. Tutkimusjoukko
oli pieni, mink& takia yksittaiset virheelliset tulokset saattoivat korostua. Kaikki mittaajat
osallistuivat havainnointiin, jotta huomioita kertyisi mahdollisimman paljon. Tama kuitenkin
aiheutti ongelmia, koska jokaisella mittaajalla oli omat nakemyksensa, jotka valilla erosivat
toisistaan. Talléin ei voitu varmuudella sanoa kuka oli oikeassa, jolloin vaaria tuloksia saa-
tettiin kirjata ylos. Mittaustilanteissa voi my0s aina tapahtua virheité ja tédssa tapauksessa
yksi mahdollinen virheita aiheuttava tekija saattoi olla esimerkiksi goniometrin virheellinen

kaytto.

Dolorimetrid pohdittiin kaytettavéksi palpoiden tehtyihin tutkimuksiin, jotta painelukovuus
saataisiin vakioitua. Tutkimuksien palpoinnit paadyttiin suorittamaan sormin, koska tutkijat
kokivat dolorimetrin pienimmén painelukovuuden lilan voimakkaaksi, kun otettiin huomioon
palpoitavat rakenteet. Dolorimetrin pois jattamista puolsi myds se, etta se oli tutkijoille uusi
mittausvaline, joka voisi vaikuttaa vélineen kayttdon ja mittaustuloksiin. Mittaukset suoritti
sama henkild, jotta painelukovuus oli mahdollisimman vakio. On todennakagista, ettd pai-
nelukovuudessa oli vaihtelua, koska mitdan numeraalista mittaria painelukovuudesta ei ol-
lut kaytdssa, vaan se perustui mittaajan omaan tuntemukseen. Palpaation tuloksiin saattoi
vaikuttaa NRS-asteikon omakohtainen kokeminen. Kaikille osallistujille asteikko ohjeistettiin
samoilla sanoilla, mutta mittaaja koki, etta osallistujat ymmarsivat ohjeen eri tavoilla. Osa
osallistujista kertoi lukuja, jotka olivat lahella asteikon pahinta mahdollista kipua kuvaavia
lukuja, mutta heidan eleistééan ja ilmeistaan ei voinut aistia tuntemuksia kivusta. Tama saat-
toi tuoda tuloksiin vaaristynyttd kuvaa ja ohjata harjoitusohjelman liikkeiden valintaa vaa-

raan suuntaan.

Tutkiminen perustui tutkimuslomakkeeseen, mutta lomakkeen avoimissa vastauskohdissa
ei ollut vakioitu termien kayttéa. Useampi henkild kirjasi tuloksia omalla tavallaan, minka
takia kaytdssa oli erilaisia termeja, joita jouduttiin yhdistelemaan tulosten tulkintaa varten.
Toisistaan eroavat termit saattoivat vaikuttaa lopputuloksiin johtuen siita, oliko termit tulkittu
oikein. Avointen vastausten tulkintaa olisi helpottanut, jos kayttssa olevat termit olisi sovittu
etukateen ja vastaukset olisi kirjannut aina sama henkil6. Tutkimiseen kaytossa olleen ra-
jallisen ajan takia paadyttiin jattamaan lihasvoimamittaukset pois tutkimusprotokollasta jo
suunnitteluvaiheessa. Lihasvoimamittaukset olisivat mahdollisesti voineet taydentaa tutki-

mustuloksia ja helpottaa harjoitusohjelman liikkeiden valinnan kohdentamista.

Tutkimustilanteessa oli tarkoitus mitata osallistujien polvien mahdollista yliojennusta. Sei-
soma-asennossa suoritettuun mittaukseen ei annettu tarkempaa ohjeistusta seisoma-asen-

nosta, joten osallistujien polvet olivat mitattavan tavallisessa seisoma-asennossa. Taman
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takia mittaus ei suoraan kertonut, oliko polvissa yliojennusta, jos polvet eivéat ole ohjeistuk-
sen puutteen vuoksi olleet aivan suorina. Osalla mitattavista henkilbista nakyi yliojennusta
ja osalla mittausten asteluku oli fleksiosuuntaan. Taman takia mittaustuloksia voidaan pitaa

epavalideina.

Videoiduissa suorituksissa jokainen voimistelija tuli yksitellen kameran eteen, teki suorituk-
sen ja sen jalkeen palasi takaisin jonoon. Tama tarkoittaa sita, ettd muut voimistelijat kat-
selivat, kun yksi teki suoritukset. Suoritukset toteutettiin nopealla vauhdilla, vaikka ennen
suoritusta ne ohjeistettiin tekemaan rauhallisesti. Ohjeistusta olisi ollut hyvéa korostaa enem-
man, jotta suoritukset olisivat olleet hallittuja ja niista olisi analysoidessa saatu enemman
irti. Yksi keino tahan olisi ollut myds toteuttaa suoritusten videointi niin, ettd muut voimiste-
lijat eivat olisi odottaneet vuoroaan kuvattavan vieressa, vaan videot olisi toteutettu yksil6l-

lisesti vain kuvaajien kanssa ilman kiiretta.

Joukkueen valmentaja kertoi ennen tutkimusta, etté voimistelijat ovat harjoitelleet kyykkyja
epasaanndllisesti ja valmentaja on kokenut kyykyn hankalaksi liikkeeksi voimistelijoille.
Koska kyykky ei ollut voimistelijoille tuttu harjoitteena, suoritustekniikassa oli mahdollisesti
puutoksia, joka saattoi nékya esimerkiksi liilan aikaisena selan pydristymisenda. Aikainen se-
lan pyoristyminen voi johtua suoritustekniikan puutteen lisaksi myds muista syista. Harjoi-
tusohjelmassa pyrittiin valitsemaan liike, joka vaikuttaa useampaan aikaiseen seléan pyoris-
tymiseen vaikuttavaan tekijaan. Liikkeen parempaa kohdentamista varten olisi pitanyt tutkia
tarkemmin selan pyoristymista aiheuttavat tekijat, mutta tata ei koettu oleelliseksi opinnay-

tetyon aiheen rajauksen takia.

Oppaan palautekysely koostui neljastd monivalintakysymyksesta ja yhdesta avoimesta ky-
symyksesta. Palautekyselyssa olisi voinut viela kysy&, onko opasta tarve muuttaa, koska
avointa palautetta ei saatu paljoa. Muuten oppaan palautekysely mittasi haluttuja asioita.
Harjoitusohjelman palautekysely koostui avoimista kysymyksista. Harjoitusohjelman palau-

tekyselyyn saatiin vastauksia haluttuihin asioihin.

Sisdista validiteettia heikensi tutkimustilanteessa erilaiset virhelédhteet, kuten palpaatiovoi-
makkuuden vaihtelut ja mitattavien suoritusten ohjeiden epéatarkkuus. Kaikki kaytdssa olleet
mittausmenetelmét eivat mitanneet tarkasti haluttua asiaa, mutta kokonaisuutena tutkimus-
lomakkeeseen perustuen, tutkimuksella saatiin selville joukkuevoimistelijoiden kehityskoh-
teita polviongelmien ennaltaehkaisyssa. Tutkimuksen sisdinen validiteetti oli kohtalainen,
koska tutkimus sisalsi virheldhteitd, mutta silla saatiin selvitettya myds tarkoituksenmukaisia

asioita.
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8.3 Tulokset

Kavelysyklin aikana jalan ylipronaatio aiheuttaa muun muassa saariluun liiallista sisakier-
toa, lantion kallistumista eteenpéin ja muutoksia lannerangan linjauksissa (Jafarnezhad-
gero, Alavi-Mehr & Granacher 2019, 2), minka takia jalan ylipronaatiolla voi olla vaikutusta
esimerkiksi polven toimintaan ja lantion seka alaselan alueen toimintahairididen kehittymi-
seen (Sanchez-Rodriguez, Valle-Estévez, Fraile-Garcia, Martinez-Nova, Gomez-Martin &
Escamilla-Martinez 2020, 1). Naiden syiden vuoksi harjoitusohjelmassa keskityttiin myos
jalan ylipronaation hoitamiseen. Jalan ylipronaation hoidossa harjoitetaan etummaista ja
takimmaista saarilihasta, koska ne tuottavat jalkaterdssa supinaation ja inversion, joiden
lisaksi etummainen saarilihas myos kannattelee jalkateran sisempdaa pitkittaista kaarta (Ju-
neja & Hubbard 2021).

Ylipronaation lisdksi huono alaraajan linjaus voi aiheuttaa lantion kallistumista eteenpain.
Lantion kallistuminen voi olla seurausta myos lihaskireyksista tai lihasheikkouksista. Kireita
lihaksia voivat olla seléan pitkat ojentajat ja lonkankoukistajat. Lihasheikkouksia voi olla
isossa pakaralihaksessa, alavatsan lihaksissa, reiden takaosan lihaksissa ja reiden isossa
l[Ahentajalihaksessa. (Sandstrom & Ahonen 2016, 205.) Harjoitusohjelmassa oli keskitytty
mahdollisesti heikkojen lihasten vahvistamiseen, koska Lappeenrannan Naisvoimistelijoi-

den 10-12-vuotiaiden joukkuevoimistelijoiden omiin harjoituksiin kuului paljon venyttelya.

Polven lateraalisen nivelraon ja lateraalisten sivusiteiden kipuja voi selittédd polvien linjautu-
minen sisaanpain. Kyykyn aikana tapahtuva linjaushairido kuormittaa polven lateraalista ni-
velkierukkaa ja nivelnastaa (Sandstrom & Ahonen 2016, 279). Harjoitusohjelmassa pyrittiin
vahvistamaan lonkan loitontajina toimivia pienté ja keskimmaista pakaralihasta seka leveén
peitinkalvon jannittgjalinasta ja lonkan ulkokiertgjana toimivaa isoa pakaralihasta, koska
polvien linjautuminen siséé&npdin, toisin sanoen valgus-asento, voi olla seurausta naiden
lihasten heikkoudesta (Cashman 2012).

Aikaiseen selan pyoristymiseen kyykatessa voi vaikuttaa heikkoudet monihalkoisissa lihak-
sissa, selan pitkissa ojentajalihaksissa ja pakaralihaksissa, erityisesti isossa pakaralihak-
sessa (Luomajoki 2018, 99-100). Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10-12-vuotiaiden
joukkuevoimistelijoiden valmentajan mukaan harjoitteena kyykky oli ryhmalle uusi liike, jo-

ten oli mahdollista, etta selan pydristyminen johtui vaarasta suoritustekniikasta.

Joukkuevoimistelusta ei ole tehty paljoa tutkimuksia, varsinkaan polvia kéasittelevia, joten
tyota ei taysin voida vertailla aikaisempiin tutkimuksiin. Aikaisemmin on tehty joukkuevoi-
mistelijoiden nilkkavammojen ennaltaehkaisya kasitteleva opinnaytetyd (Torppa & Tuomi-

nen 2020), johon ei ldydetty suoraa tietoa joukkuevoimistelijoille yleisimmista
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nilkkavammoista, vaikka nilkkavammat ovat voimistelun yleisimpia vammoja, joten tydssa
oli kaytetty muiden vastaavien lajien yleisimpia vammoja. Joukkuevoimistelijoiden yleisim-
mista rasitusvammoista on myos tehty opinnaytetyd (Karhu & Muikku 2021), jossa esiteltiin
joukkuevoimistelun yleisimmiksi rasitusvammoiksi Severin tauti, penikkatauti, Osgood-
Schlatter ja spondylolyysi. Tassa tutkimuksessa kaytetyt lahteet ovat kuitenkin jo mahdolli-
sesti vanhentuneita ja vammojen ennaltaehkéaisy kasitteli kaikkia vammoja eik& ainoastaan

polvivammoija, joten siind asioita ei ole polven kannalta kerrottu yksityiskohtaisesti.

Opinnaytetyon tuotoksilla oli mahdollista vaikuttaa Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10—
12-vuotiaiden joukkuevoimistelijoiden polvivammojen ennaltaehkaisyyn. Harjoitusohjelman
likkeet olivat tutkimustilanteesta nousseisiin havaintoihin sopivia. Liikkeet sopivat tutkitulle
joukkuevoimisteluryhmalle, mutta ne eivat valttamatta ole tarpeellisia tai hyodyllisia muille
henkildille. Oppaan avulla voimistelijat ja heidan vanhempansa saivat tietoa ravinnon ja le-
von vaikutuksista polvivammoihin ja niiden ennaltaehkaisyyn. Oppaan tietoja voidaan hyo-
dyntdd myos muilla samaan ikaryhmé&én kuuluvilla urheilijoilla, joiden laji kuluttaa vahan

energiaa kuten muut taitolajit.
8.4 Jatkotutkimusaiheet

Jatkotutkimuksena voisi toteuttaa seurannan harjoitusohjelman vaikutuksista pidemmalla
aikavalilla. Polvivammojen ennaltaehkdisyn kannalta jatkotutkimuksena voisi toteuttaa li-
hasvoimamittauksia, jotta saataisiin paremmin kohdennettu harjoitusohjelma. Suuremmalla
osallistujamaaralla toteutettu tutkimus voisi antaa paremman kuvan joukkuevoimistelijoiden

polvivammojen ennaltaehkaisysta.

Tutkimustuloksissa nousi esiin polvien lisdksi muiden kehon osien ongelmia, joten joukkue-
voimistelijoiden kohdalla voisi toteuttaa esimerkiksi nilkkoja ja selkédé koskevia tutkimuksia.
Joukkuevoimistelua kasittelevan vahaisen tutkimustiedon takia kaikki lajia koskevat tutki-

mukset olisivat hyddyllisia.
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9 Johtopdaatokset

Nuorten joukkuevoimistelijoiden polvivammojen ennaltaehkaisyssa ravinnolla ja levolla on
merkitysta. Liikkeiden suorittamisen tekniikoilla, lihasvoimaharjoittelulla, riittavalla liikkuvuu-

della ja palautumisella on vaikutusta vammojen ennaltaehkaisemiseen.

Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10-12-vuotiaiden joukkuevoimisteluryhman polvien
tutkimisessa ei ilmennyt traumaperdisiin tai ylikuormitusperaisiin polvivammoihin viittaavia
l6ydoksia. Suurimpina I6ydoksiné olivat hallinnan puute tutkituissa liikkeisséa ja nilkan ylipro-
naatio. Esiin tulleiden 16yd6dsten perusteella tehtiin harjoitusohjelma, jonka liikkeiden tavoit-
teena oli alaraajojen ja keskivartalon lihasten vahvistuminen ja liikehallinnan kehittyminen.
Liikkeissa vahvistettiin jalkojen pienia lihaksia, saaren alueen lihaksia, reiden etu- ja taka-

osien lihaksia, lonkan ulkokiertdjia ja loitontajia seké vatsa- ja selkélihaksia.
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Liite 1. Tutkimuslomake

Sukupuoli ik& pituus paino

Nilkan ja jalkaterén asento:

Polvien linjaus:

Polvilumpioiden asento:

Lonkan asento:

Q-kulma: vasen oikea

Polven ekstensio: vasen oikea

Palpaatio: NRS-asteikko

Saariluun kyhmy 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Mediaalinen nivelrako 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Lateraalinen nivelrako 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
MCL 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
LCL 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Polvilumpion passiiviset liikkeet:

Kyykky:

Yhden jalan kyykky:

Hyppy korokkeelle:




Liite 2. Saatekirje

(, LAB University of
N\ Applied Sciences

Hyvinvointiyksikko Saatekirje

Arvoisa osallistujal

Olemme kolme fysioterapeutti opiskelijaa LAB-ammattikorkeakoulusta ja teemme opin-
ndytetyota 10-12-vuotiaiden joukkuevoimistelijoiden polviongelmien ennaltaehkaisysta.
Tarkoituksena on tuottaa Lappeenrannan Naisvoimistelijoille harjoitteita polviongelmien
ennaltaehkaisyyn ja tuottaa voimistelijoiden perheille informatiivinen opas polviongel-
mien ehkaisysta esimerkiksi ravinnon ja levon nakoékulmista. Tutkimukseen osallistujat
saavat harjoitteita ja opastusta polviongelmien ennaltaehkaisyyn.

Osallistujiksi on valittu kahden Lappeenrannan Naisvoimistelijoiden 10-12-vuotiaiden
joukkuevoimistelujoukkueen jasenet, joilla ei ole akuutteja polvivammoja. Osallistumis-
enne on tutkimuksellemme tarkeas, jotta tuloksista saadaan luotettavia. Osallistuminen
on kuitenkin vapaaehtoista ja osallistumisen saa keskeyttaa halutessaan missa vaiheessa
tahansa. Tietoja kasitellaan luottamuksellisesti ja tietosuojalain mukaisesti. Aineistoja kay-
tetdan vain opinndytety6ta varten. Opinnadytetyon julkaisun jalkeen aineistot tuhotaan.

Osallistumiseen kuuluu tutkimustilanteeseen osallistuminen ja kyselylomakkeiden taytta-
minen. Harjoitteet tullaan ohjaamaan harjoituksiinne ja niiden toteuttaminen tapahtuu
myos lahtokohtaisesti harjoituksissa. Mikali teille jai jotain kysyttavaa vastaamme kysy-
myksiin mielellamme.

Kiitos osallistumisestanne!

Janette Hietala (Fysioterapeuttiopiskelija, LAB-ammattikorkeakoulu, janette.hietala@stu-
dent.lab.fi)

Tiia Saarela (Fysioterapeuttiopiskelija, LAB-ammattikorkeakoulu, tiia.saarela@stu-
dent.lab.fi)

Juulia Savenius (Fysioterapeuttiopiskelija, LAB-ammattikorkeakoulu, juulia.savenius@stu-
dent.lab.fi)



Liite 3. Tietosuojailmoitus

OPINNAYTETYOTA KOSKEVA

TIETOSUOJAILMOITUS

EU:n yleinen tietosuoja-asetus (2016/679)

artiklat 13 ja 14

Laatimispaivamaara: 17.4.2021

Henkilotietojen kasittelyn tarkoitus

Tietoja keratdén opinnaytetyota: "10—12-vuotiaiden joukkuevoimistelijatyttdjen polviongel-
mat - opas ennaltaehkaisyyn” varten. Tutkimuksen tarkoituksena on kehittaa polviongelmia
ennaltaehkaisevia harjoitteita 10—12-vuotiaille Lappeenrannan Naisvoimistelijoille, seka
luoda opas ravinnon ja levon merkityksesta loukkaantumisten ennaltaehkaisyssa.
Tutkimusrekisterin tietosisalto

Kerddmme sinusta seuraavia tietoja: sukupuoli, ik&, pituus, paino, terveyden tilaa koskevat
tiedot seka mittauksissa saadut tulokset.

Henkilotietojen kasittelyn oikeusperuste
Keraamme henkildtietoja suostumuslomakkeen perusteella.
Mistéa kaikkialta henkilotietoja keraamme / Tietolahteet

Keraamme tietoa rekisterdidylta itseltaan kyselylomakkeella seka tutkimuksen mittaustilan-
teessa.

Tietojen siirto tai luovuttaminen ulkopuolelle

Tietoja ei siirreta tai luovuteta tutkimusryhman ulkopuolisille jasenille.

Tietojen siirto tai luovuttaminen EU:n tai Euroopan talousalueen ulkopuolelle
Kerattyja henkilttietoja ei siirreta tai luovuteta EU:n tai Euroopan talousalueen ulkopuolelle.
Rekisterin suojauksen periaatteet

Kerattya aineistoa sailytetaan lukitussa kaapissa ja ainoastaan opinnaytetyon laatijoilla on
paasy aineistoon. Tietoja kasitelladn korkeakoulun tietoturvallisilla palvelimilla ja tietoihin
paasy on mahdollista ainoastaan opinnaytetydn tekijdille. Tiedot anonymisoidaan heti mit-
taustilanteessa.

Tutkimusaineiston kasittely tutkimuksen paattymisen jalkeen

Keratty aineisto sailytetddn opinnaytetyon julkaisuun asti. TAman jalkeen aineisto tuhotaan:
paperiset versiot paperisilppurilla ja sahkdéinen materiaali poistamalla tiedot palvelimelta.

Automatisoitu paatoksenteko

Aineistoa kasiteltdessa ei tapahdu automaattista paattksentekoa.



Rekisterdidyn oikeudet

Rekisteroidylla on oikeus peruuttaa antamansa suostumus, milloin henkilttietojen kasittely
perustuu suostumukseen. Tutkimuksen keskeyttdmiseen ja suostumuksen peruuttamiseen
mennessa kerattyja tietoja voidaan kayttaa osana tutkimusaineistoja.

Rekisteroidylla on oikeus tehd& valitus Tietosuojavaltuutetun toimistoon, mikéali rekisteroity
katsoo, ettd hanta koskevien henkildtietojen kasittelyssa on rikottu voimassa olevaa tietolain-
saadantoa.

Rekisteroidylla on seuraavat EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen mukaiset oikeudet:

a) Rekisteroidyn oikeus tarkistaa itseaan koskevat tiedot.

b) Rekisterdidyn oikeus tietojensa oikaisemiseen.

c) Rekisterdidyn oikeus tietojensa poistamiseen. Oikeutta henkilttietojen poistamiseen ei
sovelleta, jos tietojen kasittely on tarpeen yleisen edun mukaisia arkistointitarkoituksia
taikka tieteellisia tai historiallisia tutkimustarkoituksia tai tilastollisia tarkoituksia varten,
jos oikeus tietojen poistamiseen estaa tai suuresti vaikeuttaa henkildtietojen kasittelya

d) Rekisteroidyn oikeus tietojen rajoittamiseen.

e) Rekisteroidyn oikeus siirtaa tiedot toiselle rekisterinpitajalle.

Tutkimusrekisterin tiedot

10-12-vuotiaiden joukkuevoimistelijatyttdjen polviongelmat - opas ennaltaehkaisyyn -rekis-
teri. Kyseessa on kertatutkimus, jonka kestoaika on 17 viikkoa. Henkilttietoja sailytetaan
tutkimuksen julkaisuun asti, korkeintaan vuosi keraamispaivasta.

Rekisterinpitajan ja yhteyshenkilon tiedot

Janette Hietala, janette.hietala@student.lab.fi
Juulia Savenius, juulia.savenius@student.lab.fi

Tutkimuksen suorittajat

Janette Hietala, Tiia Saarela ja Juulia Savenius


mailto:janette.hietala@student.lab.fi
mailto:juulia.savenius@student.lab.fi

Liite 4. Suostumuslomake

LAB-ammattikorkeakoulu

SUOSTUMUS

Olen saanut riittavasti tietoa tastd 10-12-vuotiaiden joukkuevoimistelijatyttjen polvion-
gelmat - opas ennaltaehkdisyyn -opinnédytetydstd ja olen ymmartéanyt saamani tiedon. Olen
voinut esittad kysymyksia ja olen saanut kysymyksiini riittdvat vastaukset. Suostun osallis-
tumaan tdhan tutkimukseen vapaaehtoisesti.

Lisaksi olen lukenut opinnéytetyota koskevan tietosuojailmoituksen ja annan suostumuk-
sen keréata tietojani opinnaytetyon henkilorekisteriin.

Paikka Aika

Janette Hietala
Tutkimukseen osallistuja Tiia Saarela
Juulia Savenius

Opiskelijat

Alaikaisen (< 18 v) huoltajan nimikirjoitus



Liite 5. Harjoitusohjelma

HARJOITUSOHJELMA

Toteuta harjoitteet 1-3 kiertoharjoitteluna. Tee jokaista liikettd 10 toistoa ja toteuta harjoittelua 2
kierrosta. Toteuta liikkeet rauhallisesti ja hallitusti ja voit siirtyd aina seuraavaan liikkeeseen, kun
edellinen on valmis, palautusaikoja ei tarvita.

1.

Kyykky: Tavoitteena kyykyn tekniikan kehittyminen, jotta polvi-varvas-linja olisi suora liik-
keen aikana. Liike vahvistaa my0s pakaralihaksia ja reiden etu- ja takaosan lihaksia.

Asetu seisomaan hieman lantiota levedmpaan haara-asentoon, varpaat hieman etuviis-
toon ulospain suunnattuna, kdadet lanteilla. Kyykisty niin syville, kunnes reidet ovat vaaka-
tasossa ja palaa ylos. Tee liike rauhallisesti ja hallitusti. Polvien kuuluu pysya koko kyy-
kyn ajan samassa linjassa | ja Il varpaiden kanssa. Pdkididen ja kantapdiden tulee pysya
lattiassa koko ajan ja seldn suorana. Tee liike peilin edessa, jotta varpaiden ja polvien lin-
jaus nakyy.

Kun polvien linjaus onnistuu ja liike on alkanut helpottumaan, voi huomiota kiinnittaa se-
Ian suorana pysymiseen kyykyn aikana. Taman voi tehda pystysuoralla kepilla seldssa,
ja/tai sivuttain peilin edessa. Selan tulisi pysya suorana siihen saakka, kunnes reidet ovat
vaakatasossa. Kyykkya voi alkaa syventamaan, kun polvien linjaus ja selka pysyvat suorina.

Hyvaa huomenta: Tavoitteena pakaran, keskivartalon ja reiden takaosien lihasten vahvis-
tuminen seka keskivartalon hallinnan kehittyminen, jotta esimerkiksi saadaan selka pysy-
maan suorassa kyykyissa aina siihen asti, kunnes reisi on vaakatasossa.

Aseta keppi pystysuoraan selkaa vasten ja pida toista katta kiinni takaraivolla ja toista ris-
tiluulla. Aseta jalat noin lantion levyiseen haaraan. Lahde taivuttamaan ylavartaloa eteen-
pain selkd suorana. Pida painopiste kantapailld ja polvet saavat olla pienessa koukussa.
Taivuta yldvartaloa eteen niin pitkalle, kun selkad pysyy suorassa ja keskivartalon hallinta
muutenkin hyvana, jonka jalkeen nouse takaisin hallitusti ylos. Yldasennossa tuo lantio
tehostetusti eteen jannittaen pakaralihaksia.

Kun seldan suora asento on helpompi hahmottaa voi liikkeen tehda myoés keppi hartioilla

poikittain.



3. Varpaille nousu levedssa haara-asennossa: Tavoitteena takimmaisen saarilihaksen (ti-

bialis posterior) vahvistuminen, joka vaikuttaa jalan supinaatioon viahentden ylipronaa-
tiota.

Seiso levedssa haara-asennossa selkd suorana, polvet koukistettuina, varpaat osoittavat
ulkokierrossa etuviistoon. Tarkista, ettd polvet ovat varpaiden kanssa samassa linjassa.
Nosta kantapaita irti alustasta sailyttden alaraajojen linjaus. Palauta kantapaat rauhalli-
sesti takaisin lattiaan. Pida nilkat hallittuina ja paino tasaisesti pakian paalla.
Helpotus: yksi jalka kerrallaan. Vaikeutus: polvet enemman koukussa.

Toteuta harjoitteet 4-6 kiertoharjoitteluna. Tee jokaista liikettda molemmille alaraajoille 10 toistoa
ja toteuta harjoittelua 2 kierrosta. Toteuta liikkeet rauhallisesti ja hallitusti ja voit siirtya aina seu-
raavaan liikkeeseen, kun edellinen on valmis, palautusaikoja ei tarvita.

4. Simpukkaliike: Tavoitteena lonkan ulkokiertajien vahvistuminen, mika vaikuttaa polvien
linjaukseen ja lanneselan hallintaan.

Asetu kylkimakuulle ja koukista alaraajoja niin, etta polvissa on 90° kulma ja kantapaat
ovat pakaroiden kanssa samassa linjassa. Pida alimmainen ylaraaja paan alla ja ylempi



ylaraaja kevyesti ottamassa lattiasta tukea. Huolehdi, etta keskivartalo on hallittuna ja kyl-
jet saman pituiset nostamalla alempi kylki irti lattiasta niin, etta lattian ja kyljen valissa on
pieni rako. Pidd kantapaat yhdessa ja kierrd ylemman alaraajan polvea auki. Avaa polvia

sen verran, etta lantion hallinta séilyy (ei kallistu taaksepain). Palauta rauhallisesti alku-
asentoon.

Jalannosto kylkimakuulla: Tavoitteena lonkan loitontajien vahvistuminen, mika vaikuttaa
polvien linjaukseen.

Asetu kylkimakuulle, alaraajat suorina, alimmainen ylaraaja pdan alla ja ylempi ylaraaja
kevyesti ottamassa lattiasta tukea. Kohota lattian puoleista kylkea niin, etta kyljen ja lat-
tian valiin jaa pieni rako ja keskivartalo on suorassa ja hallittuna koko liikkeen ajan. Nosta
paallimmaista alaraajaa suorana yl6spain, niin korkealle kuin on mahdollista ilman, etta
lattian puoleinen kylki painuu alas ja keskivartalon hallinta katoaa. Tuo alaraaja hallitusti
takaisin alas. Kayta alaraajan kohotuksessa pakaran sivuosan lihaksia, ei kylkilihaksia.




6.

Jalkojen laskut selinmakuulla: Tavoitteena vatsalihasten vahvistuminen ja keskivartalon
hallinnan kehittyminen, jotka vaikuttavat lantion asentoon.

Asetu selinmakuulle jalat kohti kattoa, pida polvet suorina. Aseta sormet alaseladn alle,
jotta voit tunnustella alaseldn asentoa. Pida alaselkd koko ajan kiinni lattiassa. Lahde las-
kemaan rauhallisesti yhta alaraajaa suorana kohti lattiaa niin pitkalle kuin alaselka pysyy
alustassa. Nosta alaraaja takaisin alkuasentoon.

Helpotus: laske alaraaja polvi koukussa kohti lattiaa, vaikeutus: laske molemmat alaraajat
samaan aikaan kohti lattiaa.

Toteuta liike 7 omana liikkeen&an kiertoharjoittelun liikkeiden jalkeen.

7.

Jalan imaisu: Tavoitteena jalkojen pienten lihasten vahvistuminen, jotta ylipronaatio va-
hentyisi.

Istu lattialle polvet koukussa, jalkapohjat lattiassa. Nosta pitkittaista holvikaarta ylos niin,
ettd varpaat, pakiat ja kantapaat pysyvat lattiassa, mutta jalkapohjan keskiosa nousee

ylOs. Varpaat voivat olla rentoina lattiassa liukumassa.

Toista liikettad 10 kertaa, pida tauko ja tee liiketta 2x10.




Liite 6. Opas

Nuoren voimistelijan
ravinto ja lepo

Opas vanhemmille

Y




Lukijalle

Tama opas on tarkoitettu 10-12-vuotiaiden joukkuevoimistelijoiden
vanhemmille. Oppaan tarkoituksena on lisdta vanhempien tietoisuutta
urheilijan ravinnosta ja levosta loukkaantumisten ennaltaehkaisyn
nakokulmasta. Ravinto ja lepo muodostavat yhdessa lilkkunnan kanssa
kolmion, jonka kaikkien kolmen kulman tulisi olla tasapainossa. Jos yhdessa
osa-alueessa on puutteita tai yliedustusta, ei kokonaisuus ole optimaalinen,
mika voi lisata urheilijan loukkaantumisriskia.

Tassa oppaassa esitetadn peruspilarit urheilijan ravitsemukselle ja levolle.
Tulee kuitenkin muistaa, etta jokainen nuori on yksilo ja jokaisen kohdalla
tulee huomioida esimerkiksi nuoren omat ja muun perheen
erityisruokavaliot, joihin oppaassa ei ole otettu kantaa. Kuitenkin
monipuolinen ruokavalio ja riittava lepo ovat suuressa roolissa
loukkaantumisten ennaltaehkaisyssd. Taman oppaan voi lukea myds itse
nuori, mutta tassa ikaryhmassa suuri vastuu nuoren ravinnosta ja osittain
myos levosta on vanhemmilla, joten opas on taman takia kohdistettu
vanhemmille.

LIIKUNTA

RAVINTO LEPO
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Ravinto

Naisvoimistelijoilla, ja muutenkin ulkonako- ja painokeskeisissa lajeissa, voi
esiintya kolmea tekijaa, jotka voivat lisata terveysongelmia. Nama tekijat
ovat energiavaje, luun mineraalitiheyden alentuminen ja erilaiset hairiét
kuukautiskierrossa. Naiden kolmen tekijan esitetdan muodostavan niin
kutsutun naisurheilijan kolmion. Seurauksena voi esiintya suorituskyvyn
laskua, loukkaantumisten lisaantymista ja loukkaantumisista parantumisen
hidastumista. Vaikka nama kaikki kolmion kolme tekijdaa ovat yhteydessa
toisiinsa, pidetadn energiavajetta kolmion "kulmakivend”. Tarkeinta
energiavajeen ehkaisyssa on ravitsemustietoisuuden lisdgaminen.

Nuoren urheilijan ruokavalion koostamisessa on seitseman kaikille yhteista
periaatetta: laatu, monipuolisuus, kohtuus, rentous, rytmitys, riittavyys ja
kokonaisuus. Ravitsemuksessa ei ole suositeltavaa pyrkia taydellisyyteen,
vaan tarkeinta on, etta ruoka on laadukasta, monipuolista ja riittavaa.
Yksittaisilla epaterveelliseksi miellettavilla valinnoilla ole suurta merkitysta
kokonaisuuden kannalta. Liian terveellinen syominen voi aiheuttaa
energiavajetta ja erilaisia syomiskayttaytymisen hairidita. Kaloreiden
laskemiselle on harvoin tarvetta, vaan riittavan energiansaannin merkkina
voidaan pitaa hyvaa vireystilaa.

Tassa luvussa esitellaan voimistelijalle soveltuva lautasmalli, kerrotaan
ravintoaineiden merkityksesta, ateriarytmista ja nesteiden tarpeesta.




Urheilijan lautasmalli

Urheilijoille on tehty erikseen omat lautasmallinsa ohjeistamaan oikeanlaista
ravitsemusta lilkkunnan maaran mukaan. Urheilijan lautasmalleja on
olemassa kolme erilaista: kewyen, kohtuukuormitteisen ja raskaan
harjoituspaivan  lautasmallit. ~ Taitolajien,  kuten  joukkuevoimistelun,
harrastajille suositellaan kevyen harjoituspaivan lautasmallia. Oppaassa
esitellaan taman lisaksi kohtuukuormitteisen harjoituspadivan lautasmalli, jos
nuorella on esimerkiksi muita urheiluharrastuksia voimistelun lisaksi.
Lautasmalleja suositellaan sovellettavaksi pddaterioilla seka pienemmilla
aterioilla kuten valipalalla ja aamiaisella.

Kevyen harjoituspéivin lautasmalli Kohtuukuormitteisen harjoituspaivan lautasmalli

Hilliydraatin
Uihteits

=terveurheilija’ =terveurheilija’

Kohtuukuormitteisen harjoitus-
paivan lautasmallissa proteiinin
osuus pysyy samana kuin kevyen
harjoituspaivan lautasmallissa.
Energiantarpeen kasvaessa hiili-
hydraattien osuus lautasella
kasvaa, mika tarkoittaa kasviksien
osuuden pienentymista. Ruuan
oheen on hyva lisdta myds toinen
leipaviipale.

Kevyen harjoituspaivan lautasmalli
mukailee pitkalti yleista lautas-
mallisuositusta. Puolet lautasesta
tulisi olla kasviksia, yksi neljasosa
proteiinia ja yksi neljdsosa hiili-
hydraatteja. Ruokajuomaksi sopii
maito ja vesi. Ruuan ohessa on
suositeltavaa nauttia viipale
leipaa.



Hiilihydraatit

Hiilihydraattien rooli elimistdssa on tuottaa energiaa, yllapitaa hyvaa
suorituskykya ja auttaa palautumisessa.  Hiilihydraatit — toimivat
paaasiallisena energianlahteend erityisesti kovatehoisissa
urheilusuorituksissa. Hiilihydraattien tulisi kattaa vahintaan puolet paivan
kokonaisenergiantarpeesta.

Hiilihydraatin lahteita: pasta, riisi, peruna, taysjyvaviljatuotteet ja hedelmat

Proteiinin rooli elimistdssa on toimia erilaisissa kuljetustehtavissa |a
lihasten rakennusaineena. Urheilijan tulisi nauttia paivassa 1,2-2,0
grammaa proteiinia painokiloa kohden. 40 kiloisella urheilijalla tama
tarkoittaa 48-80 grammaa proteiinia vuorokaudessa.

Proteiinin ldhteita: kala, liha, broileri, maitotuotteet, tofu ja palkokasvit

f\\‘

5/ Rasvat
/

Rasvojen rooli elimistdssa on turvata elimiston normaalia toimintaa ja
edistaa terveytta. Rasvojen saannista pitaisi korostaa pehmeaa rasvaa,
jonka riittava nauttiminen varmistaa valttamattdmien rasvahappojen ja
rasvaliukoisten vitamiinien riittavdn saannin. Rasvaa tulisi saada
paivittaisesta kokonaisenergiansaannista 25-40 % ja tyydyttynytta eli kovaa
rasvaa tulisi olla kokonaisenergiansaannista korkeintaan 10 %.

Pehmean rasvan lahteita: kala, kasvioljyt ja margariini



Ateriarytmi

Urheilevan nuoren tulisi syoda paivassa
vahintaan viisi ateriaa: aamiainen, lounas,
vdlipala, paivadllinen ja iltapala. Ateriat olisi
hyva sydda 3-4 tunnin valein. Harjoitusta
edeltdvalla ruokailulla on suuri merkitys,
jotta urheilija jaksaa harjoituksissa ja
suorituskyky on  mahdollisimman  hyva.
Harjoitusten jdlkeen ruokailulla on suuri
rooli palautumisessa. On tarkeda tayttaa
hiilihydraattivarastot ja nauttia proteiinia
harjoittelun aiheuttamien lihasvaurioiden
korjaamiseksi. Tama palautumisateria tulisi
nauttia mahdollisimman pian harjoituksen
jalkeen, jotta palautuminen  saataisiin
nopeasti kayntiin.

Nesteen tarve

Vuorokaudessa on suositeltavaa nauttia
keskimaarin ~ 1-1,5 litraa  nestetta.
Urheilemisen myodta nesteen  tarve
kuitenkin  nousee, jolloin tulisi juoda

enemman. Jokaista urheiltua tuntia
e kohden olisi hyva juoda yksi litra nestetta,
T Urheilun jalkeen nestetta tulisi nauttia
SR myos enemman, jotta harjoituksen
~— aiheuttama nestevaje saadaan korjattua.

Paaasiallisena juomana toimii vesi.



Lepo

Tassa luvussa puhutaan unesta seka levon merkityksesta harjoituksista
palautumisessa. Unen osalta puhutaan unen maarasta ja laadusta. Unen
laadun kohdalla on myds annettu pari kaytannon vinkkid nukahtamisajan

lyhentamiseksi, jotta saataisiin myds alkuyosta laadukasta unta.




Unen maara -
Kansainvalisen unisaation tutkimuksen mukaan 6-13-vuotiaan lapsen tulisi
nukkua 9-11 tuntia vuorokaudessa. Alle 7 tunnin tai yli 12 tunnin younia ei
suositella, koska nailla maarilla voi olla vaikutusta terveyteen ja
hyvinvointiin.

17-vuotiailla  urheilijanuorilla tehdyssa tutkimuksessa on todettu
unisuositusten tayttymisen (kyseisessa ikaryhmassa 8 tuntia) laskevan
loukkaantumisriskia 61 %. On myds todettu, etta 6-18-vuotiailla
urheilijanuorilla alle 6 tunnin ydunet ovat yhteydessa rasitusperaisten
loukkaantumisten maaran kasvuun. Unen maaradlla on siis suuri merkitys
loukkaantumisten ennaltaehkaisyssa.

Unen laatu

Unen maaran lisaksi on tarkeaa kiinnittada huomiota unen laatuun.

Milla keinoilla voidaan yrittaa optimoida unen laatua?

-Lopeta riittavan ajoissa television katselu, konsolipelien pelaaminen ja
alylaitteiden selaaminen

‘Valta raskasta liikuntaa illalla: lasten harjoitusvuorot tulisi suunnitella niin,
ettd ne loppuvat viimeistaan kello 21.




Lepo palautumisessa

Pelkastdaan hyva uni ei riita takaamaan urheilijan riittavaa lepoa, vaan
lepopaivilla ja kevennetylla harjoittelulla on myos suuri merkitys. Kun urheilija
harjoittelee tarpeeksi tehokkaasti, tuottaa harjoitus hanen elimistéonsa
mikrovaurioita. Elimisto tarvitsee aikaa naiden vaurioiden parantamiseksi ja
nama vauriot parantuvat levossa. Jos elimisto ei saa tarpeeksi aikaa palautua
ennen seuraavaa harjoitusta, alkaa urheilijan suorituskyky laskea ja kehitysta
ei tapahdu. Jos tarvittava palautuminen saavutetaan, on elimistolla
mahdollisuus kehittya. Tata voidaan kutsua superkompensaatioksi. Jos
harjoittelua tapahtuu liilan harvoin, ei elimistd totu rasitukseen, jolloin
superkompensaatiota ei tapahdu. Seuraavalla sivulla tata esitellaan
tarkemmin kuvien avulla.

HUOM!

Harjoittelumaarat, jotka elimisto kestad, ovat kuitenkin jokaiselle nuorelle
yksilolliset. Harjoittelumaarien lisaksi tulee huomioida elaman muut
kuormittavat tekijat. Elimiston kuormitus on suurempaa stressaantuneena,
jolloin palautuminen harjoituksista on hitaampaa. Optimaalisia
harjoittelumdaria on siis vaikeaa sanoa, koska ne voivat vaihdella hyvinkin
paljon seka yksiloiden vélilla etta elamantilanteiden vaihtuessa.
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10



Harjoitukset optimaalisesti

l

Suorituskyky

+ l l

Aika

N

Ylimmassa kuvassa harjoitukset ovat optimaalisin valiajoin. Ensin huomataan
valiton harjoituksen tuottama negatiivinen vaikutus suorituskykyyn
mikrovaurioiden takia. Elimiston alkaessa korjata niita, l[ahtee suorituskyky
nousuun ja lopulta nousee lahtotilannetta korkeammalle. Kun seuraava
harjoitus suoritetaan tassa vaiheessa, suorituskyvyn parantuminen on
mahdollista.

Suorituskyky

Harjoitukset lilan usein

ey

Keskimmaisessa kuvassa harjoitukset ovat liian usein. Talloin elimisto ei ehdi
korjata mikrovaurioita ennen seuraavaa harjoitusta ja suorituskyky lahtee
laskuun.

Aika

Suorituskyky

Harjoitukset liian harvoin

+ l l
&/

Aika

Alimmassa kuvassa harjoitukset ovat liian harvoin. Talléin huomataan

suorituskyvyn ensin taas laskevan harjoituksen jalkeen ja nousevan sen jalkeen

lahtotasoa paremmaksi. Jos tassa vaiheessa elimisto ei saa uutta drsyketta
harjoituksesta, laskee suorituskyky takaisin lahtotasaolle.

11
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Oppaan ovat toteuttaneet osana opinnaytetyota
fysioterapeuttiopiskelijat Janette Hietala, Tiia Saarela ja
Juulia Savenius.

Oppaan kuvituksessa on paasaantoisesti kaytetty Canva-
ohjelman ilmaisia kuvia. Sivun 5 kuvat ovat
lahdemateriaalista Terve Urheilija. Sivun 11 kuvat ovat
tekijdiden itse laatimia.
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Liite 7. Palautekysely harjoitusohjelmasta

Harjoitusohjelman palautekysely

Kirjaudu Googleen, jotta voit tallentaa edistymisesi. Lue lisda

Olivatko harjoitteet sopivan haastavia?

Oma vastauksesi

Saiko harjoitteet siséllytettya hyvin normaaleihin harjoituksiin?

Oma vastauksesi

Koetko, ettéd harjoitusohjelmasta oli sinulle hydtya valmentajana?

Oma vastauksesi

Koetko, ettad voimistelijat tulevat hydtymaan harjoitteista?

Oma vastauksesi

Olivatko kirjalliset ohjeet selkeat?

Oma vastauksesi

Koetko, ettd harjoitusohjelmaa tulisi muokata jotenkin?

Oma vastauksesi

Tyhjenna lomake



Liite 8. Palautekysely oppaasta

Oppaan palautekysely

Tama on palautekysely oppaasta Nuoren voimistelijan ravinto ja lepo - opas vanhemmille.
Vastaukset ovat anonyymeja ja vastaaminen vapaaehtoista. Valitse vaihtoehdoista
parhaiten kuvaava numero asteikolla 1-5 (1= taysin eri mielta, 5= taysin samaa mielta).
Viimeiseen kohtaan saa antaa vapaamucotoista palautetta oppaasta. Vastaisithan kyselyyn
vilmeistaan 26.1.2022.

Kirjaudu Googleen, jotta voit tallentaa edistymisesi. Lue lisda

Sain oppaasta uutta tietoa

(O 1-téysin eri mielts

(O 2- osittain eri mielt3

(O 3-eisamaa eiki eri mielta
(O 4-osittain samaa mielta

(O 5-taysin samaa mielta

Koen, ettd opas oli hyddyllinen

(O 1-taysin eri mielta

(O 2-osittain eri mielts

(O 3-eisamaa eiki eri mieltd
O 4 - psittain samaa mielta

O 5 - taysin samaa mielté



Opas oli selked lukea

(O 1-téysin eri mielta

(O 2-osittain eri mielta

(O 3 eisamaa eiki eri mielta
(O 4-osittain samaa mielta

O 5 - tdysin samaa mieltd

Oppaan ulkongkd oli miellyttava

(O 1-téysin eri mielts

(O 2- osittain eri mielts

(O 3-eisamaa eika eri mielta
O 4 - osittain samaa mielta

(O 5-téysin samaa mielta

Vapaamuotoinen palaute oppaasta

Oma vastauksesi

Tyhjenna lomake



