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Tama on toiminnallinen opinnéytetyd, jonka tarkoituksena on tehda CD-levylle videoitu
kuuden harjoitteen harjoiteopas lantion anteriorisen tiltin korjaamiseksi ja ehkaisemiseksi.
Oppaan tekemisessa kaytin aiempaa osaamistani fysioterapeuttina. Opinnéytetyd on rajattu
koskemaan ainoastaan poliisin kantaman varustevyon aiheuttamaa ongelmaa: lantion an-
teriorinen tiltti eli lantion kd&ntyminen eteenpain, ja sen seurauksena aiheutuvia muutoksia
kehossa seké niiden vaikutusta alaselkakipujen esiintymiseen poliiseilla.

Opinnaytetyd on myos teoriapaketti ihmiskehon anatomiasta ja selkékivuista yleisella ta-
solla. Opinnéytetyon tarkoituksena on lisata poliisien tietdmysta ihmiskehosta, selkéaki-
vuista ja niiden moninaisesta esiintymisestd. Selk&kivut ovat usein monen asian summa, ja
niiden hoitaminen on térked osa tyokyvyn yll&pitdmisté.

Varustevyo ei missaan nimesséa ole ainoa syy selkakipujen esiintymiseen poliiseilla, mutta
uskon vahvasti sen olevan iso vaikuttava osatekijé. Jos poliisilla on pohjalla selkékivulle
altistavia tekijoité, uskon varustevyon triggeroivan ongelmat esiin selkékipujen muodossa.
Fakta on, ettd varustevyon suunnittelussa ei ole kaytetty ergonomista nékokulmaa eika huo-
mioitu yksildiden vélisia eroja lantion rakenteessa.

Kaikki varustevyo6lld oleva paino on sijoitettu kehon etupuolelle, jossa painovoima vetaa
sitd suoraan alaspéin. Tdman johdosta varustevyd painautuu alaselkdin aiheuttaen ndin
muutosta lantion asennossa kallistamalla sita eteenpéin (vrt. raskaana oleva nainen). Liike
ei ole valttamatta kovin suuri, mutta ihmiskehossa pienikin poikkeama sen normaalitilasta
voi aikaansaada yllattavan isoja muutoksia monessa osassa kehoa.
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1 JOHDANTO

”Suomessa oli vuonna 2012 selkdkivun ja -sairauksien takia hieman yli 2,1 miljoonaa sairaus-
paivarahapaivaa ja niiden kustannukset olivat 119,8 miljoonaa euroa. Samana vuonna selk&sai-
rauksien takia tyokyvyttomyyseldkkeelld oli 26 600 henkiléa ja tyokyvyttomyyseldkekustan-
nukset selkésairauksissa olivat 346,6 miljoonaa euroa” (Syvajarvi). Selkdkivut ovat siis hyvin
yleisid suomalaisilla. Poliiseilla tyt on normaalia kuormittavampaa, joten kyseisessd ammatti-

ryhmaéssa tulisi kiinnittad erityistd huomiota selkdongelmien ehkaisyyn.

Opinnéaytetyon idea lahti omien kokemuksieni perusteella selkékivuista ja niiden hyvin yleisesta
esiintymisesta poliisien keskuudessa. Paatin rajata opinnaytetyoni koskemaan ainoastaan varus-
tevyon vaikutusta ryhtiin (korostunut alaselan notko, lantion anteriorinen tiltti) ja lantion asen-
toon seisoma-asennossa. Pohjana kéytin myos omia kokemuksiani varustevyon kantamisesta.
Olen sitd mieltd, ettd varustevyd pakottaa lantiota kadntymaan eteenpdin aiheuttaen alaselan
asennossa muutoksia. Namé muutokset rasittavat selkdé ja ovat omalta osaltaan aiheuttamassa
selkakipuja poliiseille. Opinnéytety6n tuotteena on harjoiteopas videon muodossa. Oppaan har-

joitteiden on tarkoitus perustua tdman korostuneen notkoselan korjaamiseen/ehkaisemiseen.

Anatomiasta pyrin kirjoittamaan mahdollisimman paljon selkokielelld kayttdmatta spesifia fy-
sioterapiasanastoa, ellei ole aivan pakko. Ndin asiat ovat paremmin maallikon ymmarrettavissa.
Opinndytetyon kohderyhména kun on kenttatyota tekevat poliisit, eivétka fysioterapeutit. Teo-
rian pyrin rakentamaan perusasioista ja eteneméaan niista syvemmalle. Pyrin kayttdamaan myos
mahdollisimman paljon kuvia teorian tukena. Opinnaytetyon tarkoituksena harjoiteoppaan li-
séksi on lisédtd kenttdpoliisien tietdmystad omasta anatomiastaan ja ihmiskehon toiminnasta. Tata
kautta heid&n on helpompi ymmart&a selkakipuja ja niiden syntymekanismien monimutkaisuutta
jamoninaisuutta. Opinndytety6ni on teoriapaketti, joka lisdé kenttépoliisien tietdmysta ihmiske-
hosta ja tatd kautta lisaéd motivaatiota huolehtia itsestdan ja selén terveydestd. Olen aiemmalta
koulutukseltani fysioterapeutti ja pyrin hyddyntaméaan sen tuomaa tietdmysté ja kokemusta opin-

néytetyon tekemisessa.

Poliisien selkékivuille ei voi nimeté vain yhta tiettyd syyta. Syy ei ole yksin tyon kuormittavuu-
dessa, varustevy(dssa, autossa istumisessa, tarindssé autolla ajaessa, huonossa ryhdisté istuessa
tai seistessd, poliisimiehen huonossa lihaskunnossa tai poliisimiehen valinpitdmattomyydessa
omaa fyysistd kuntoa kohtaan. Ndmé& ovat kuitenkin hyvin usein osatekijoité tai yhteissummia
selkékipujen syntyyn. Aina selkékipuja kohdatessaan tulisi hakeutua fysioterapeutin vastaan-
otolle, missa fysioterapeutti tutkii, diagnosoi ja laatii henkilokohtaisen harjoitusohjelman, jonka

avulla selké&kivut voidaan saada kuriin. Samoilla harjoitteilla ei usein pystyta hoitamaan heikosta



lihaskunnosta, liikekontrollin hairiosta tai lihasepatasapainosta johtuvaa selkékipua, joten sen

vuoksi henkilokohtainen harjoitusohjelma on valttamaton.

Poliisien keskuudessa alkoi 1990-luvun loppua kohti mentdessa esiintyd enenevissa maarin va-
lituksia selkdongelmista. Vuoden 2001 aikana alettiin esittad epailyksia ja véitteitd varustevyon
kuormittavuudesta seké sen vaikutuksista poliiseilla esiintyneisiin selkavaivoihin. Varustevyon
kéayton ja selkdvaivojen yhteytta on tutkittu myés ulkomailla. (Pensala 2005, 15-16.) Syy-yh-
teytta varustevyon ja selkévaivojen vélillé ei ole vielda Suomessa tehdyilla tutkimuksilla pystytty
osoittamaan. Kuitenkin ulkomailla tehtyjen tutkimusten perusteella voidaan tehdé vélillinen joh-
topaatds siita, ettd ian karttuessa ja ajan kuluessa poliisimiehen tai —naisen alttius selkavaivoille
nousee. Yleisesti voidaan todeta, ettd varustevyd ei ainakaan edisté terveyttd. (Pensala, 2005,
66.)

2 POLIISIN VARUSTEVYO

Tarve poliisin varustevyon kayttoonotolle kehittyi 1980-luvun loppupuolella, ja samoihin aikoi-
hin aseiden kanto virkapuvun paalla alkoi yleistyd. Aseen kantamista nakyvilla perusteltiin eri-
tyisesti tyoturvallisuuteen vedoten, silla nopea aseen esille saaminen oli poliisien mielesta tar-

ked4. Aseen kantaminen vaatteiden alla oli hankalaa. (Pensala 2005, 11.)

Poliisin tyd on muuttunut vuosikymmenen aikana yha kiireisemmaksi ja tehtavien méard on
kasvanut. Miehiston keskuudessa pidettiin tarkedna, ettd varusteet, valineet ja vaatteet sopivat
poliisin kenttatyohon. Aseistus kehittyi, kun uusi virka-ase Glock otettiin poliisin kayttéon
vuonna 1992. Glock oli aiempaa asetta kookkaampi ja sen kantaminen haalarin alla piilossa oli
hankalaa. Taman seurauksena aseen kantaminen haalarin paalla kotelossa yleistyi. Vuoteen

1995 mennessa aseen kantaminen nékyvilla oli jo vakiintunut kaytanto. (Pensala 2005, 11-13.)

Kehityksen vuoksi asekotelon kiinnittdmiseksi tarvittiin sen kiinnittdmiseen tukeva varustevyo.
Taman lisaksi myds imagosyyt vaikuttivat varustevyon hankkimiseen. Erityisesti amerikkalai-
sen viihdeteollisuuden luomat mielikuvat kehittivat suomalaisten poliisien mielikuvia. Hankin-
tapadtokset resursseineen annettiin 1990-luvun puolivalissad poliisiyksikdiden paallikoille,
minka jalkeen syntyi tarve kehittd4 jonkinlainen ratkaisu varustevoiden hankintaan. (Pensala
2005, 13.)



Reima Pensala sai tehtdvakseen tutkia ja arvioida markkinoilla olevia varustevyovaihtoehtoja
vuonna 1995. Testien ja saatujen kokemusten perusteella valittiin kolme parhaiten menestynytta
vy0- ja asekoteloyhdistelm&&. Viimein valituksi tuli australialaisen Hellweg-yhtién tuotteet.
Vuodesta 1995 vuoteen 2005 on Hellweg-varustevoita hankittu poliisille. (Pensala 2005, 14-
15.) Hellwegin nahkainen varustevyo oli poliisilla kaytdssé vuodesta 2005 vuoteen 2010. Vuo-
den 2008 tienoilla Suomeen tuli kokeiluun muutamille poliiseille ruotsalaisvalmisteinen Snige-
lin varustevyd. Muutaman vuoden kuluttua tastd Poliisin Tekniikkakeskus teki kilpailutuksen
varustevaistd, ja Snigelin vy0 putosi pois, kun myohastyi kilpailutuksesta. Poliisin Tekniikka-
keskus kehitti Snigelin vydsta oman, lahes samankaltaisen versionsa, joka on nykyinen polii-
siopiskelijoille jaettava varustevy6 Poliisiammattikorkeakoululla. Moni poliisi tosin on myo-
hemmin hankkinut itsellensd omakustanteisesti erilaisia varustevoitd ja muokanneet niité istu-

vammiksi ja itsellensa sopivimmiksi.

Varustevyon kéyton alkuvuosina tuli valituksia sen aiheuttamista hankautumista ja hiertymista
tai kivuista hyvin vahan. Suhteessa eniten valituksia tuli valvonta- ja hélytystoiminnassa tyos-
kentelevilta naisilta. Naisten erilainen lantion rakenne verrattuna miehiin saattoi olla syyna sel-
kavaivojen esiintymisen kasvamiseen. Tatd seikkaa ei ilmeisesti ole otettu huomioon varuste-

vOitd suunniteltaessa. Sama patee myds asekotelon muotoiluun.

Varustevyon paino ja kuormittavuus on kasvanut merkittavasti sen kayttoonottamisen jalkeen.
Poliisin kayttoéon on tullut paljon uusia varusteita. Nykyaéan vyodssa saattaa parhaimmillaan olla
samaan aikaan ase, teleskooppipatukka, OC-sumutin, varalipas, taskulamppu, monitoimityo-
kalu, kahdet kasiraudat, avaimia, pitkid nippusiteita ja taser. Tyypillinen poliisin varustevyo voi
nykyéan painaa 5kg tai jopa enemman. Varustevydssa kaikki paino kasaantuu lantiolle. Hieman

helpotusta siihen on tuonut reisikotelo.

Poliisien selk&vaivoja on tutkittu sekd Suomessa ettd ulkomailla. Kuitenkin tutkimukset ovat
enemman tdhdanneet siihen, miten varustevyo6ta voitaisiin parantaa muotoilulla tai esimerkiksi
alaselélle kohdistuvaa kuormaa helpottavilla ”henkseleilld”. Toisena pohdinnan kohteena on ol-
lut auton penkkien muotoilun parantaminen, jotta varustevyon kanssa istuminen olisi helpom-
paa. Varustevyon vaihtamista taysin erilaiseen ratkaisuun ei l6ytamissani tutkimuksissa ollut

otettu kantaa ollenkaan.

Tyoterveyslaitoksen ja kolmen poliisilaitoksen yhteistydssd Suomessa tehdyssé tutkimuksessa
oli selvitetty poliisin varustevyon kuormittavuutta ja kestavyyttd, seké verrattu nykyisin kay-

t0ssé olevaa varustevyotd kansainvalisessa kaytossé olevaan kokeiluvyéhon. Kaytdssa olevassa



varustevyossa asekotelo on lantion korkeudella, kun taas kokeiluvydssé ase on reisikotelossa
alempana. Kokeiluvyo on kaareva ja siind kaytetddn henkseleitd keventdmaéan lantiolle kohdis-
tuvaa painoa. Varustevoita vertailtaessa poliisit pitivat kuitenkin parempana nykyisin kaytossa
olevaa varustevyotd. Tosin kokeiluvyon kaareva muotoilu sopi useimmille paremmin. Molem-
mat vyot tassa tehdyssa tutkimuksessa rajoittivat poliisien seldn eteentaivutusta seka sivutaivu-
tusta vasemmalle. Poliisit olivat sitd mieltd, ettd varustevyo hankaloittaa autoon menemisté, au-

tolla ajamista ja autosta nousemista. (Nevala 2010.)

3 MITA ON SELKAKIPU?

Selkakipu on suomalaisilla melko yleinen vaiva. Mini-Suomi-tutkimuksen oirehaastattelun mu-
kaan yli puolet suomalaisista yli 30-vuotiaista on kokenut elaméansa aikana vahintaan viisi sel-
kékipujaksoa ja viimeisen kuuden kuukauden aikana selkakipua oli ollut joka viidennella. Ala-
raajaan sateilevaa selkékipua oli kokenut ainakin viisi kertaa 20% aikuisista. Pitk&aikainen ala-
selk&oireyhtyma oli 17%:lla aikuisista. Yleisin se oli 55-64-vuotiailla. Tyokyvyttomyyselaketi-
lastojen mukaan selkévaivojen perusteella myonnetyt elédkkeet yleistyivat 1960-luvulta alkaen
aina 1980-luvun lopulle saakka. Sen jalkeen tyokyvyttémyyselakkeiden maaré on jonkin verran
pienentynyt. Terveys2000-tutkimuksen mukaan vuosine 2000-2001 selkdoireyhtymé tyoikai-
sill& oli selkeé&sti harvinaisempi kuin vuosien 1978-80 Mini-Suomi-tutkimuksessa. (Aromaa,
Huttunen, Koskinen & Teperi. 2005, 168.)

Kipu on yleinen syy, miksi ihmiset hakeutuvat laakarin tai fysioterapeutin vastaanotolle. Késit-
teend kipu on kuitenkin hyva erottaa jaykkyydesta ja kankeudesta. Kahteen jalkimmadiseen liit-
tyy usein kireyttd ja epdmukavuuden tunnetta, mutta ei varsinaista voimakkaampaa Kipua.
Akuutti Kipu on usein kehon varoitusmerkki uhkaavasta kudosvauriosta. Kipu viestittaa jonkin
Kipua aiheuttavan rakenteen artymisesta tai kipuradan aktivoitumisesta. Kivun aiheuttaja voi
kuitenkin olla myds psyykkinen, jolloin puhutaan idiopaattisesta kivusta. Nosiseptisesta kivusta
puhutaan, kun kipua aistiva ja sita valittdv& hermojarjestelméa on terve. Talldin kipu aiheutuu
kipuhermopéétteiden arsytyksestd. Kun tahan hermojarjestelmaan kohdistuu vaurio, seurauk-
sena on hermovauriokipu, eli neuropaattinen kipu. (Koistinen, Airaksinen, Gronblad, Kangas,
Kouri, Kukkonen, Leminen, Lindgren, Méttéri, Paatelma, Pohjolainen, Siitonen, Tapanainen,
van Wijmen & Vanharanta. 2005, 67.)

Selkakipuihin on olemassa lukuisia syitd. Yleisimpi& kivun aiheuttajia ovat:



Maitohapon kertyminen joihinkin lihaksiin, kun niité on rasitettu liikaa aiheuttaen arkuutta ja
kipua.

Lihasrevahdys, joka voi tapahtua liiallisen ja epétavallisen lihasaktiviteetin yhteydessd, kun li-
has repeytyy. Lihassaiekin voi repeytya irti janteesta aiheuttaen lihakseen kouristumista, verella
tayttymista ja turpoamista.

Vililevyprotruusio, eli osittainen vélilevynpullistuma, joka voi syntya selkarankaa ymparoivien
lihaksien kohtuuttomasta ja jatkuvasta puristuksesta, josta aiheutuu nikamien valilevyihin pai-
netta.

Vililevyprolapsi eli valilevyn pullistuma, joka esiintyy tavallisimmin lannerangassa. Se syntyy
valilevyn sisélla olevan hyytelémaisen ydinnesteen purkautuessa sen ulkokuoren lapi ja painaen
tamén seurauksena selkéytimesta lahtevia hermoja.

Nikamien kokoonpainuminen, joka yleensa liittyy ikaantymisen tuomiin muutoksiin kehossa.
Se voi olla seurausta osteoporoosista yhdessa huonon ryhdin ja selkérankaan kohdistuvan yli-
maéaraisen paineen kanssa. Myods vamma voi olla aiheuttajana.

Diagnosoimattomat kivun syyt, jotka ovat seurausta tilanteista, joissa selkaan kohdistuu rasi-
tusta, lihakset ovat kouristuneessa tilassa tai lihaksia kaytetddn kohtuuttomasti epéluonnolli-
sessa asennossa, kuten totutussa (ja vaarassa) tavassa istua, kavella tai seistd. (Kingsley, 2011,
14-15.)

3.1 Kiputyypit

Kipu jaetaan akuuttiin ja krooniseen kipuun. Jakoperusteena on aika. Yli 3 kuukautta kestanytta
kipua kutsutaan subakuuttiseksi ja yli 6 kuukautta kestanyttd krooniseksi. Aikajaottelu kuvaa
kipua kuitenkin huonosti, silla se ei kerro mitd&n kivun luonteesta eika kehitysprosessista. Pa-
rempi jako onkin kivun toinen jakoperiaate nosiseptiseen, neuropaattiseen ja idiopaattiseen Ki-

puun (kuva 1). Ndma voidaan luokitella vield alatyyppeihin. (Koistinen ym. 2005, 70-73.)

Kuva 1. Kiputyypit jaoteltuina (Koistinen ym. 2005, 73)
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3.2 Nosiseptinen kipu

Nosiseptisessé kivussa nosiseptorit, eli kipua aistivat hermopéatteet, reagoivat arsykkeeseen,
joka voisi aiheuttaa kudosvaurion. Nosiseptisessd kivussa hermojérjestelmé on terve. Tallaista
kipua voivat aiheuttaa tulendukset, iskemia (hapenpuute) ja tuumorit. (Koistinen ym. 2005, 73.)

3.3 Kemiallinen kipu

Kemialliseen kipuun liittyy nosiseptorien drtyminen jonkin kemiallisen arsytyksen seurauksena.
Tyypillinen esimerkki on tuore valilevyn pullistuma, jossa mm. paine aiheuttaa kemiallista ar-
sytystd hermokudokseen. Kemiallista kipua aiheuttaa myds niveltulehdus, nivelrikko tai janne-
tulehdus. Kemiallisen kivun hoidossa keskeistd on tulehduksen lievittdminen. (Koistinen ym.
2005, 73-74.)

3.4 Mekaaninen kipu

Mekaanisessa kivussa nosiseptorien artyminen liittyy mekaaniseen liikkeeseen. Kipua voi tassa
tapauksessa provosoida pitkadn kestanyt huono asento, huono ryhti tai pitk&aikainen rakenteel-
linen toimintahairid. Myos ylilitkkuvuus voi aiheuttaa kipua sen aktivoidessa nosiseptoreita.
Kipu voi my0ds séteilla heijastuskipuna. Lievin on asentoperdinen kipu, jonka korjaamiseen riit-
taa ryhdin ja asennon korjaaminen, vapaa-ajan — ja tyéergonomian korjaaminen, liikemallien
muuttaminen ja lilkunnan lisédminen. Toimintahairi6ita hoidetaan esimerkiksi liikkuvuuden pa-

rantamisella tai stabiloivilla harjoitteilla. (Koistinen ym. 2005, 74.)

3.5 Iskeeminen kipu

Iskeeminen Kipu on seurausta kudoksen hapensaannin huonontumisesta. Talldin kudokseen ker-
tyy maitohappoa ja hiilidioksidia. Tdma aiheuttaa pH:n laskun, mik& puolestaan aktivoi nosi-
septoreita. Esimerkiksi myofaskiaalinen kipu syntyy pitkalti talla mekanismilla. Myofaskiaali-
sen kivun hoidossa itsehoidon opettaminen on varsin keskeistd. Huomiota tulisi kiinnittaa siihen,
miksi oireet uusivat selkapotilailla usein. Onko ty6- ja vapaa-ajan ergonomiassa parantamisen
varaa? Miten liikemalleja ja liikuntatottumuksia voisi muuttaa parempaan suuntaan? (Koistinen
ym. 2005, 77.)
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3.6 Neuropaattinen krooninen kipu

Neuropaattisessa kivussa ongelma on suoraan kipua valittdvassé hermojérjestelméssa. Hermo-
jarjestelma on herkistynyt &rsykkeille, jotka normaalisti eivat aiheuta kipua. Syyna on usein her-
movaurio. Kivulle tyypillisid piirteitd ovat sen riippumattomuus asennosta tai liikkeesta (vrt.
mekaaninen kipu), pistely, puutuneisuus tai polttava tunne. Kivun luonne on repivaa tai poltta-
vaa. (Koistinen ym. 2005, 77.)

3.7 Vaurio perifeerisessa hermostossa

Kivun voi aiheuttaa vaurio &&reishermostossa, polyneuropatia eli monihermosairaus, pleksus-
neuriitti eli olkahermopunoksen tulehdus, trigeminusneuralgia eli kolmoishermosarky tai kas-

vaimen osuminen hermoon tai hermopunokseen. (Koistinen ym. 2005, 78.)

3.8 Vaurio keskushermostossa

Vaurio keskushermostossa syntyy usein aivovammojen tai aivohalvauksen jalkeen, on sel-

kéydinvammaan liittyvaa tai aavesarkya. (Koistinen ym. 2005, 79.)

3.9 Kombinoitu

Kombinoitua kipua aiheuttavat postherpeettinen neuralgia eli vyéruusu (vesirokon jalkitauti),
erilaiset hermojuurivammat ja RSD, nykyaan CRPS eli monimuotoinen alueellinen kipuoireyh-
tyma. (Koistinen ym. 2005, 79.)

3.10 Idiopaattinen kipu

Idiopaattisessa kivussa ei ole todettavissa kipua selittavaa hermo- tai kudosvauriota. Osa kivusta
johtuu ns. psykogeenisesta kivusta, joka voi liittya esimerkiksi depressioon tai olla heijastus
ihmisen kokonaisvaltaisesta psyko-sosiaalisesta tilanteesta. Melko lievékin kudosvaurio voi on-
gelman pitkittyessa johtaa korostuneeseen ja krooniseen kipukayttdytymiseen, vaikka kudos-
vaurio itsessadn olisikin jo parantunut. Tasta voi myds syntyéd krooninen kipusyndrooma, jossa
kipukayttaytyminen alkaa hallita ihmisen elamaa. Kipukayttaytymisesta voi tulla ihmiselle psy-
kologisesti valttdmatontd, jos sitd kautta saa ymmarrysta ja empatiaa. Noin 60%:ssa tapauksista

idiopaatinen kipu liittyy masennusoireisiin. (Koistinen ym. 2005, 83.)
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4 KESKIVARTALON ANATOMIA

4.1 Selkdranka

Ihmisen selkd on muodostunut lihaksista, luista, tukirakenteista ja hermoista. Keskipisteena on
selkaranka, joka on vahva, mutta taipuisa vartalon tuki. Selkdranka jaetaan viiteen osaan (kuva
2) ja se muodostuu keskimadrin 33 nikamasta: kaularanka 7 nikamaa (C1-C7), rintaranka 12
nikamaa (Th1-Th12), lanneranka 5 nikamaa(L1-L5), 5 ristinikamaa ja 3-4 hantanikamaa. Ran-

gan nikamien véleissd on 23 vélilevya. Ensimmadiset 24 selkdarangan nikamaa ovat liikkuvia ni-
kamia. Selkaranka ulottuu kallonpohjasta hantédluuhun. Terve selkdranka on muodoltaan kuin
S-kirjain. Kaularangassa on notko, rintarangassa kumara ja lannerangassa jélleen notko. Takaa-

péin katsottuna selkdranka on suora. (Lindgren, Nieminen & Toivonen, 2010, 6; Mourujarvi,
2012, 6.)

Thoracic x 12

Kuva 2. Selkéranka (Teach PE www-sivut)

Kaarevuuden ansiosta selkaranka kestéa iskuja ja rasitusta. Selkérangalla on hyva liikkuvuus ja
joustavuus. Se sallit mm. paan k&annot ja vartalon taivuttamisen eri suuntiin. Kaularanka litkkuu
hyvin kaikkiin suuntiin, rintarangasta tulee suurin osa vartalon kierroista sek& sivutaivutuksista
ja lanneranka taipuu p&aosin ojennus-koukistus — suunnissa. Ranka toimii sité liikuttavien lihas-
ten avulla. Lisaksi ranka suojaa selkdydintd, siitd lahtevia hermojuuria, vélilevyja ja muita ku-
doksia vaurioitumiselta. (Lindgren ym. 2010, 6-7.)
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Kuva 3. Nikama sivulta pain rakenteet nimettyina (Koistinen ym. 2005, 43)

Kuva 4. Nikama ylh&alta péin (Koistinen ym. 2005, 44)

Kaikissa rangan nikamissa kahta ylintd kaulanikamaa lukuun ottamatta on laaja painoa kannat-
televa runko-osa sen edessa (kuva 3 ja 4). Tata kutsutaan nikamasolmuksi. Nikamasolmujen
tehtdvand yhdessé niiden valeissa sijaitsevien vélilevyjen kanssa on muodostaa rankaan kohdis-
tuvia kompressiovoimia vaimentava etupilari. Takapilari puolestaan muodostuu nikamarungon
taakse sijoittuvista rakenteista ja sen tehtdvané on ohjata liikkeiden suuntaa. Nikamasolmusta
taaksepain lahtee nikamakaari, jotka rajaavat selkdydinkanavan. Nikamakaarissa on kaksi poik-
kihaaraketta ja okahaarake. Lihakset ja nivelsiteet kiinnittyvét naihin. Nikamakaarissa on liséksi
lyhyitd nivelhaarakkeita, jotka niveltyvat seuraaviin nikamiin. Naita kutsutaan fasettiniveliksi.
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Takapilarin rakenteiden &rtyminen voi aiheuttaa tietyntyyppisié, paikallisia seldn kiputiloja. Ni-
kamat ovat kooltaan ja muodoltaan erilaisia riippuen siitd, ovatko ne kaularangassa, rintaran-

gassa vai lannerangassa (kuva 5). (Koistinen ym. 2005, 42; Mourujérvi, 2012, 6.)

Kuva 5. Nikamien erilaisuudet. Ylhaalla kaularanka, keskell& rintaranka ja
alhaalla lanneranka (Koistinen ym. 2005, 45)

Nikamasolmujen véleissé on vélilevyja. Niiden tehtdvd on vaimentaa painetta, jota kohdistuu
selkarankaan. Valilevyssa on rustoinen ulkokuori (annulus fibrosus) ja sen sisalla on pehmed,

geelimdinen ydin (nucleus pulposus).

Selkéydin sijaitsee selkarangan sisélla olevassa selkdydinkanavassa. Se muodostaa keskusher-
moston yhdessé aivojen kanssa. Selkéydin alkaa aivojen ydinjatkeesta ja paattyy rintarangan
alaosassa, jossa se jakautuu pienemmiksi hermojuuriksi. Naista iskias- eli lonkkahermo on taus-

talla monenlaisessa selkakivussa. (Lindgren ym. 2010, 7.)

4.2 Lihas

Lihas muodostuu lihaskudoksen lisdksi myos sidekudoksesta. Jokaisella lihaksella on lihas-

runko, jossa lihassyyt sijaitsevat. Lihasrungon molemmissa péissa on janteinen osa, joka on joko
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selva janne tai véhdista lihaskudosta. Janteen valityksella lihas liittyy luihin tai rustoon. Lihak-
sen kummatkaan paét eivat koskaan kiinnity samaan luuhun. Tavallisimmin lihas kulkee jonkin
nivelen yli luusta toiseen. Talld tavalla lihas pystyy supistuessaan saamaan aikaan liiketta. Li-
hasjanteen ollessa litted ja leved sita sanotaan aponeuroosiksi eli kalvojénteeksi. (Nienstedt,
Hénninen, Arstila & Bjorkqvist. 2009, 143-144.)

Aikuisen ihmisen painosta on lihaskudosta 30-45%. Suurimman osan lihaksesta muodostavat
lihassyiksi kutsutus lihassolut. Lihaskudosta on kolmea erilaista: poikkijuovainen lihas, siled
lihas ja sydanlihas. Ihminen liikkuu poikkijuovaisen lihaskudoksen muodostamien lihasten
avulla. Niiden toiminta on pédéasiassa tahdonalaista. Lihassyita on kahta eri tyyppié: hitaita ja
nopeita. Hitaat lihassyyt ovat nimensa mukaisesti hitaita supistumaan, mutta ne ovat kestéavia ja
kykenevit pitkdaikaiseen supistukseen. Nopeat lihassyyt taas supistuvat nopeasti ja ovat nopeita
vasymaan. Lihassyyt asettuvat lihakseen sen pituussuunnassa ja lihaksessa on yleensa eri no-
paudella reagoivia lihassyita lomittain. Lihas supistuu aika lihassyiden suuntaisesti. (Nienstedt
ym. 2009, 76, 144.)

Lihassupistuksia on kolme eri tyyppié: eksentrinen, konsentrinen ja isometrinen. Eksentrinen
supistus tapahtuu, kun lihasta kaytetdan liikkeen jarruttamiseen. T&llGin lihas yrittdd supistua,
mutta joutuu samalla venyméaan. Konsentrisessa supistuksessa lihas supistuu ja lyhenee. Isomet-
risessa supistuksessa lihaksen pituus ei muutu supistuksen aikana. Esimerkiksi asennon séilyt-
tdmisessd tarvitaan useamman lihaksen jatkuvaa isometristd supistusta, jotta nivelten asennot

eivat padse muuttumaan. (Nienstedt ym. 2009, 146.)

4.3 Thorakolumbaarinen faskia

Thorakolumbaarinen faskia (kuva 6) peittéda ja ympéaroi alaselan lihaksia. Se kulkee nimensa
mukaisesti rintakehadn (thoracic) ja lanneselan (lumbar) vélilla kehon selk&puolella. Se on kol-
mikerroksinen kalvorakenne ja sen kerrokset yhdistyvit seldn pitkdn ojentajalihaksen (”selki-
file”) uloimpaan reunaan molemmin puolin selkdrankaa. Etummainen osa lahtee lannerangan
nikamien processus transversusten etupinnoista ja kulkee nelikulmaisen lannelihaksen etupin-
nan ohi ohuena kerroksena. Lihaksen keskimmadinen osa on paksumpi ja vahvempi kalvojantei-
nen rakenne, joka kulkee poikittain selkdnikamien poikkihaarakkeiden koko pituudelta haarak-
keiden kérjista ja intertransversaalisista nivelsiteista. Poikittainen vatsalihas on suurin vaikuttaja
faskian j&nnitteessd, koska sen kiinnitys kehossa on niin laaja-alainen. Faskia vaikuttaa selka-
rangan stabiliteettiin. Keskivartalon lihasten vaikutuksen avulla se tavallaan “paketoi” alaselén

kestavéksi kokonaisuudeksi. Siind kriittisintd on faskian paineen ja jannitteen valinen vuorovai-
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kutus. Faskia avustaa lisdksi voiman siirrossa selkdrangan, lantion seké yla- ja alaraajojen va-
lilla. Silla on siis suuri merkitys selan toiminnassa. (Leppénen, 2014, 18; Koistinen ym. 2005,
212))

Kuva 6. Thorakolumbaarinen faskia ja sen kiristymissuunnat (Koistinen ym. 2005, 212)

5 KESKIVARTALON LIHAKSET

Keskivartalon lihakset luokitellaan kahteen luokkaan niiden roolin perusteella. Jako perustuu
siihen, mik& on niiden rooli selkdrangan mekaanisina stabilisaattoreina. Luokitus tapahtuu lo-
kaaleihin ja globaaleihin lihaksiin (Taulukko 1). Globaaleihin lihaksiin kuuluvat keskivartalon
suuret pinnalliset lihakset. Ne kulkevat useiden nikamasegmenttien yli, mutta eivét kiinnity suo-
raan nikamiin. Globaalien lihaksien tehtdvana on vastata rangan liikkeist& sek& voimansiirrosta
lantion ja rintakehén valilla. Selkédrangan ja vartalon asennon tukemisessa seka kontrolloinnissa
globaaleilla lihaksilla on iso merkitys. Kuitenkin niiden kyky yllapitaa selkdrangan segmentaa-
lista stabilisaatiota on hyvin rajallinen. Lokaaleihin lihaksiin taas kuuluvat keskivartalon syvat
lihakset ja osaan lannerangan nikamista kiinnittyvat syvien lihasten osat. Nama sijaitsevan glo-
baalien lihasten muodostaman “pintakerroksen” sisdpuolella. Lokaalien lihasten tehtdvini on
kontrolloida selkdrangan jaykkyytta ja lannerangan segmenttien asentoa. Naiden liséksi lokaalit
lihakset kontrolloivat koko selkdrangan nikamasegmenttien suhdetta toisiinsa. (Leppéanen, 2014,
10.)
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Taulukkol: Keskivartalon lihasten jako globaaleihin ja lokaaleihin lihaksiin (Richardson, Hod-
ges & Hides, 2005, 17-18)

Globaalit lihakset

Lokaalit lihakset

Rectus abdominis

Obliquus abdominis externus
Obliquus abdominis internus
Psoas major anterioriset sdikeet

Quadratus lumborumin lateraaliset sdikeet

Transversus abdominis

Obliquus abdominis internus

Multifidi

Psoas majorin posterioriset sdikeet
Diaphragma

Quadratus lumborumin mediaaliset sdikeet

Lantionpohjan lihakset

5.1 Anatomia — Globaalit lihakset

5.1.1

M. Rectus abdominis

Rectus abdominis, eli suora vatsalihas (kuva 7), l&htee hdpyluun harjanteesta ja hapyliitoksen

etummaisista nivelsiteistda rintakehdn alaosaan. Lihas kulkee rintakehdn alaosaan kolmessa

osassa ja kiinnittyy erikseen viidenteen, kuudenteen ja seitsemanteen kylkiluuhun (kylkiluiden

numerointi tapahtuu ylh&alta alas). Lihaksen jakaa vasempaan ja oikeaan puoleen sen keskell&

kulkeva Linea alba (suoran vatsalihaksen keskelld sijaitseva kalvojanteiden yhteensulautumasta

muodostunut valkoinen jannesauma). Lihasta ympar6i poikittainen vatsalihas (ks. 5.4.2.1).

Suora vatsalihas on aktiivinen vartalon koukistusliikkeessa. Se ei osallistu juurikaan intra-abdo-

minaalisen paineen saatelemiseen. (Leppénen, 2014, 11.)
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Kuva 7. Rectus abdominis (Teach PE www-sivut)

51.2 M. Obliquus abdominis externus

Obliguus abdominis externus eli ulompi vino vatsalihas (kuva 8) on kiertédjélihas, joka sijaitsee
keskivartalon molemmilla sivuilla kietoutuen vatsan puolelta seléan puolelle. Se on kehon si-
vuilla sijaitsevista vatsalihaksista kaikkein pinnallisin. Lihaksen saikeet kulkeutuvat moneen
suuntaan. Lihas itsessédén lahtee rintakehén takapuolelta kahdeksasta alimmasta kylkiluusta ja
kiinnittyy suoliluun harjanteeseen. Lihassédikeet kulkeutuvat vertikaalisesti alas, seké alas ja
eteen kohti anteriorista aponeuroosia, jossa ne vastakkaisen puolen aponeuroosin kanssa kietou-

tuvat yhteen muodostaen Linea alban. (Leppénen, 2014, 12-13.)

Kuva 8. Obliquus abdominis externus (Teach PE www-sivut)
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Lihas on aktiivinen vartalon koukistuksessa, vastakkaisessa kiertoliikkeessa ja samalle sivulle
koukistaessa (kylkitaivutus). Se avustaa tehostetussa uloshengityksessa ja avustaa intra-abdo-
minaalisen paineen séatelyssa. Lihas on yhteydessa levedan selkalihakseen myofaskiaalisen ket-

juuntumisen kautta ja avustaa néin keskivartalon stabilisaatiossa.

5.2 Anatomia — Lokaalit lihakset
5.2.1 M. Transversus abdominis

Transversus abdominis eli poikittainen vatsalihas (kuva 9) sijaitsee vyotaron kohdalla ja peittada
koko rintakehan ja lantion valisen alueen. Se koostuu osittain lihaksesta ja osittain kalvoraken-
teesta. Poikittainen vatsalihas on vatsalihaksista syvimmalla sijaitseva. Sen takaosa kiinnittyy
jokaisen lannenikamat (L1-L5) poikkihaarakkeeseen fascia transversuksen (lihaskalvo/sideku-
doskalvo) vilityksell4 ja kiinnittyy alimpien kylkiluiden (ns. "leijuvien” kylkiluiden) alapintaan
ja suoliluun harjanteisiin. Lihaksen alimman sdikeet lahtevat inguinaaliligamentista, joka sijait-
see hapyluun ja suoliluun harjanteen vélissa nivusissa molemmin puolin. Nama séikeet kulkevat
alaspain mediaalisesti ja sekoittuvat obliquus abdominis internuksen kanssa muodostaen ns.
conjoint janteen. Loput lihasséikeet kulkevat myds mediaalisesti, mutta sulautuvat Linea albaan.
(Leppénen, 2014, 11-12.)

f

=

Kuva 9. Transversus abdominis (Teach PE www-sivut)
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Poikittaisen vatsalihaksen tehtavé on stabiloida lannerankaa seké auttaa liikkeiden hallinnassa
ja intra-abdominaalisen paineen saatelyssa. Lihaksen kuuluisi aktivoitua ennen muita keskivar-
talon lihaksia. Se ei ole kovin voimakas lihas, mutta se on jatkuvasti aktiivinen, vasyméton lihas.

Sen kyky tuottaa liikettd on rajoittunut lihassdikeiden suunnista johtuen. (Leppénen, 2014, 12.)

5.2.2 Mm. Multifidi

Multifidus, toiselta nimeltdan monijakoinen selkélihas (kuva 10), on osa selén syvéa lihasjarjes-
telmé&a. Siind on viisi erillista juostetta ja se kiinnittyy selkérangan nikamasta nikamaan lanne-

rangassa ja lanne-sakraali ylimenoalueella. (Leppanen, 2014, 14-15.)

Kuva 10. Multifidi (Teach PE www-sivut)

Syvimmat ja lyhimmat lihasséikeet ldhtevéat selkdnikaman laminasta ja kiinnittyvét kaksi nika-
maa alemmas siella sijaitsevaan nikaman processus mamillaarikseen. L5-tasolta (alin lanneni-
kama) lahtevat lihassaikeet kiinnittyvat ristiluun ensimmadisen juuriaukon (reidt ristiluussa,
jonka lapi hermot ja verisuonet kulkevat) ylapuolelle. Muut pidemmét lihassdikeet l&htevat spi-
nosus progessuksista ja Kiinnittyvat alemmas 3-5 tasoa nikamien tai ristiluun processus mamil-
larikseen. Sen pisimmét séikeet lahtevat L1-L.3 tasolta (kolme ylint4 lannerangan nikamaa) ja
kiinnittyvat spina iliaca posterior superioriin (SIPS). Jokaisesta lannerangan nikamasta l&htee
yksi lihasséieryhméd, joka peittad alemmalta tasolta lahtevét lihassaikeet. (Leppanen, 2014, 14-
15.)
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Lihas on jatkuvasti jannittyneessa eli toonisessa tilassa koska sen tarkoitus on antaa jatkuvaa
tukea selkarangalle. Lihas on aktiivinen kaikessa pystyasennossa tapahtuvassa toiminnassa ja

liikkeessd, esimerkiksi k&velyssa. (Leppéanen, 2014, 14-15.)

523 M. Diaphragma

Diaphragma eli pallea (kuva 11) on ohut, kupolimainen lihas. Se erottaa vatsan rintakehasta.
Lihaksen keskiosa on rakenteeltaan jannemainen ja sitd ymparoivét lihasséikeet, jotka kiinnit-
tyvat rintakehdn sisdpintaan ja selkérangan nikamasolmuihin. Pallea tukee Kiinnitysjanteen

kautta lannerangan yléosaa ja rintarangan alaosaa. (Leppanen, 2014, 16.)

S
Nasal Cavity - ]

Pharynx
Larynx

Trachea

Brf)ﬁ;hioles L ACRY Bronchi |

\
Diaphragm “j

Kuva 11. Diaphragma — pallea (Teach PE www-sivut)

Selkérangan hallinnassa suurin osuus pallealla on intra-abdominaalisen paineen saatelyssa. Liik-
keisiin pallean saa otettua mukaan hengityksen avulla. Talloin se tehostaa erityisesti vatsalihas-
ten aktivoimista. Pallean aktiviteetti pitdd myos sisaelimet paikallaan yhteisty0ssé transversus
abdominiksen kanssa. (Leppénen, 2014, 16.)

524 Lantionpohjan lihakset

Lantion valipohjan muodostavat pubococcygeus, ischiococcygeus ja iliococcygeus lihakset
(kuva 12). Lantionpohjan lihaksien tehtdvana on tukea sisdelimia. Sisaelimien tuki taas on erit-
tain tarkedd tehostetussa uloshengityksessé ja intra-abdominaalisen paineen sééatelyssa (esimer-

kiksi nostettaessa raskaita objekteja tai kuntosalilla kyykéatessd). Intra-abdominaalisen paineen
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kautta lantionpohjan lihaksisto vaikuttaa selkarangan hallintaan. Alaseldssé sijaitseviin Sl-nive-
liin lantionpohjan lihakset vaikuttavat hantaluun kautta. (Leppanen, 2014, 17-18.)

Ischiococcygeus lahtee istuinkyhmysta ja sen kiinnityskohta on hantéluun reunassa ja ristiluun
alaosassa. Se sekd vetdd hantdluuta eteenpdin ettd tukee sitd. Pubococcygeus lahtee hapyluun
takaa ja kiinnittyy taaksepéin hantédluuhun ja ristiluun distaaliosaan (kérkeen). lliococcygeus

lahtee spina ischiadicuksesta ja kiinnittyy hantaluuhun. (Leppéanen, 2014, 17-18.)

KEN
HuUB

Kuva 12. Lantionpohjan lihaksisto (Kenhub www-sivut)

5.3 Molempiin ryhmiin jakautuvat lihakset
53.1 M. Psoas major

Psoas major eli lonkankoukistaja (kuva 13), jaetaan kahteen osaa: syvaan ja pinnalliseen, poste-
rioriseen ja anterioriseen. Lihaksia on kaksi ja ne kulkevat selkdrangan molemmin puolin. Poste-
riorinen, eli syvé osa, kuuluu lokaaliin ryhmadan. Se lahtee lannenikamien poikkihaarakkeiden
etupinnasta ja tyvesta kiinnittyen reisiluun pieneen sarvennoiseen. Anteriorinen, eli pinnallinen
osa, kuuluu globaaliin ryhméén. Se lahtee lannerangan nikamasolmujen yla- ja alareunoista,
lannenikamien ja alimman rintarangan nikaman vélilevyistd. Tamakin Kiinnittyy reisiluun pie-

neen sarvennoiseen. (Leppanen, 2014, 15.)



23

- 2 ' !
Kuva 13. Iliacus ja Psoas major (Teach PE www-sivut)

Lihas on paksu ja siind on pystysuorat saikeet. Se toimii lannerangan stabilisaattorina ja koukis-
taa lonkkaa. Lihas yllapita4 lantion ja lannerangan vélilla tarvittavaa jaykkyyttd. Syvemmat séi-
keet vaikuttavat selkdrangan hallintaan ja ne tuottavat nikamarunkoihin kompressiota, joka lisaa
selkarangan jaykkyyttd, ja timan ansiosta selkaranka asettuu neutraaliin linjaan ja sailyttaa asen-
non. (Leppénen, 2014, 15.)

Lonkankoukistajien kireys ja lantion anteriorinen tiltti kulkevat kasi kddessa. Pitk&kestoinen is-
tuminen my0s aiheuttaa lonkankoukistajien Kkiristymista lihasten ollessa pitkia aikoja lyhenty-
neessé tilassa. Lonkankoukistajien venyttdmisen pitéisi olla péivittaista ja istumista tulee pyrkia

tauottamaan mahdollisimman paljon.

5.3.2 M. Quadratus lumborum

Quadratus lumborum (kuva 14), eli nelikulmainen lannelihas lédhtee suoliluun harjanteesta ja
kiinnittyy 12. kylkiluuhun ja ylempien lannenikamien poikkihaarakkeiden kérkiosiin. Tama li-
has on aktiivinen sisdédnhengityksessé ja stabiloi ndin pallean takimmaisen costaaliosan kiinni-
tystd. Lannerankaa lihas stabiloi molemmin puoleisen jannityksen avulla ja avustaa lannerangan
taaksetaivutuksessa. Lihas pitaa selkarankaa pystyssa. Lihaksen lateraali, eli kehon keskelté kat-
sottuna ulompi, osa kuuluu globaaliin ryhmaan ja lihaksen mediaalinen, eli sisempi, osa kuuluu

lokaaliin ryhmaéan. (Leppéanen, 2014, 17.)
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Kuva 14. Quadratus lumborum (Teach PE www-sivut)

Nelikulmainen lannelihas on yksi lihasperdisen alaselkdkivun aiheuttaja. Vaikka lihas ei ole
suuri, se voi aiheuttaa kovaa kipua ja pahimmillaan suuren virheasennon koko vartaloon. Tyy-

pillisesti tdma lihasperdinen kipu koetaan ristiseldn ja lannerangan alueella.

5.3.3 M. Obliquus abdominis internus

Obliguus abdominis internus eli sisempi vino vatsalihas (kuva 15) muodostaa lateraalisen abdo-
minaalisen seindmén keskimmaisen kerroksen. Se sijaitsee pinnallisen vinon vatsalihaksen alla.
Takimmaisten saikeiden yl&kiinnitys on 3-4 alimmassa kylkiluussa niiden etupinnassa ja ne yh-
tenevat sisimpien kylkiluiden véleissa sijaitsevien lihasten (intercostaalilihakset) kanssa. Toiset
lihasséikeet lahtevat kolmannen lannenikaman spinosus processuksesta. Lihas Kiinnittyy suoli-
luun harjanteen etuosaan, inguinaaliligamenttiin (ks. 5.4.2.1) ja thorakolumbaarisen faskian (si-
jaitsee selkapuolella) uloimpaan reunaan. Inguinaaliligamentista lahtevét lihassédikeet kiinnitty-
vat poikittaisen vatsalihaksen kanssa héapyliitokseen conjoint janteella. Keskimmadiset lihas-
séikeet hajaantuvat niiden alakiinnityskohdassa: osa paatyy bilateraaliseen aponeuroosiin ja
kiinnittyy 7-9 kylkiluiden rustopintaan, osa kulkee samansuuntaisesti poikittaisen vatsalihaksen
kanssa. (Leppénen, 2014, 13-14.)
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Kuva 15. Obliquus abdominis internus (Teach PE www-sivut)

Lihas avustaa sisdelinten hallinnassa ja sen avulla saddellaan intra-abdominaalista painetta. Li-
has tuottaa vartalon koukistusliiketta ja on mukana saman puolen kylkitaivutuksessa. Lihaksen
alimmat sdikeet stabilisoivat selkdpuolella sijaitsevia Sl-nivelid. Vartalon kierrossa vaaditaan
sisemman vinon vatsalihaksen lisaksi ulomman vinon vatsalihaksen aktivaatiota. (Leppénen,
2014, 14.)

5.34 Tensor fascia latae

Tensor fascia latae eli peitinkalvon jannittajélihas sijaitsee lantion edessé lahtien lonkasta suoli-
luun etuylékarjesta ja kiinnittyen leveadn peitinkalvoon (kuva 16). Kyseinen peitinkalvo on rei-
den ulkosyrjalla sijaitseva vahva kalvorakenne, joka kulkee polvinivelen yli ja kiinnittyy sdaren
uloimpaan nivelnastaan. Lihas osallistuu kalvorakenteen kautta lonkan koukistamiseen ja pol-

ven ojentamiseen. (Spartan www-sivut 2017.)
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Kuva 16. Tensor fascia latae (Teach PE www-sivut)

6 LANTIORENGAS

Kuva 17. Lantiorengas (Innerbody www-sivut)

Lantiorengas koostuu kolmesta luisesta rakenteesta: molemmat lonkkaluut ja ristiluu, joista

lonkkaluu on muodostunut suoliluun, istuinluun ja hdpyluun yhteen luutumasta. Lantion taka-
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osassa sijaitsee Sl-nivelet. Ne sijaitsevat molemmin puolin suoliluun ja ristiluun vélissa. Lan-
tiorengasta tukevat lihakset ja ne on jaoteltu kahteen ryhméén. Toinen ryhmé koostuu keskivar-
talon lokaaleista eli syvista lihaksista ja toinen ryhma koostuu neljasta ryhmityksesta (kuvat x-
y), jotka koostuvat globaaleista eli pinnallisista lihaksista sek& thorakolumbaalisesta faskiasta.
(Sand, Sjaastad, Haug & Bjalie, 2011, 229.)

7 STABILITEETTI

Selkérangan nivelten asennon liséksi keskivartalon stabiliteettiin vaikuttavat luusto, lihakset ja
hermosto (kuva 18). Sekd yhdessa etté erikseen ndma osatekijat vaikuttavat keskivartalon kont-
rolliin, dynaamiseen stabiliteettiin ja intra-abdominaaliseen paineeseen. Vatsan ja selan lihak-
sistojen ko-kontraktio eli yhtdaikainen supistuminen parantaa selkarangan stabiliteettia. (Aho-
nen & Sandstrom, 2011, 219.) Kun selkédrangan nivelet ovat hyvasséa asennossa, asentoa yllapi-
tavien lihasten tydmaara véhenee. Selkérangan nivelten tulisi olla hyvéssa asennossa, kun ihmi-

nen seisoo, k&velee, istuu tai on muunlaisessa liikkeessa. (Leppénen, 2014, 24.)

Vartalon stabiliteetti on kehon kykyéa kontrolloida keskivartaloa, kun siihen kohdistuu ulkoisia
tai siséisia hairioita. Naita ovat esimerkiksi raajojen liikkeiden synnyttdmat voimat, odotetut tai
odottamattomat. Raajaa liikutettaessa siitd syntyvat voimat rasittavat selkérankaa ja sen tulee
pystyé vastustamaan néista liikkeista syntyneitd voimia. Selkaranka vaatii talléin runsaasti li-
hasvoimaa pysyékseen stabiilina, silla ilman lihasten jatkuvaa tukea selka lysahtaisi valittomasti
kasaan. Selkd on rakenteena hyvin epavakaa ja tarvitsee lihaksilta hyvan tuen. Stabilisaatio on
riittdva, kun ollaan tilanteessa jossa selkaranka on luotisuoraan nahden tasapainossa (optimaali-
nen ryhti). (Ahonen & Sandstrom, 2011, 219; Borghuis, At L. Hof & Lemmink, 2008, 900.)
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Kuva 18. Stabiliteettiin vaikuttavat osatekijat (Koistinen ym. 2005, 209)

8 INTRA-ABDOMINAALINEN PAINE

Intra-abdominaalinen paine tuli mainittua monta kertaa kappaleessa 5. Intra-abdominaalisella
paineella tarkoitetaan vatsaontelon siséista painetta, joka on yksi lannerankaa tukevista jarjes-
telmistd. Sen syntymiseen tarvitaan vartalon lihasten yhteisty6td. Padosin sitd kaytetaan erilai-
sissa nostoissa, ponnistuksissa ja hyppyjen alastuloissa. Paineen syntyminen vaatii hetkellista
hengityksen pidattdmist4, johon kuuluu samalla kurkunkannen sulkeminen, jotta syntynyt siséi-

nen paine ei paasisi purkautumaan ulospuhaltuvan ilman mukana.

Paine syntyy kahdesta toisilleen vastakkaissuuntaisesta liikkeesta: pallean ja lantionpohjan liik-
keisté sisddnhengityksen aikana. Sisdanhengityksessa pallea laskeutuu alaspéin noin 1,5 selka-
rangan nikaman korkeuden verran. Lihas supistuu, vetéd keskusjannettd alaspdin ja samaan ai-
kaan levittaa alimpia kylkiluita sivuille pain. Sisddnhengityksessa lantionpohja taas jannittyes-
séan kaareutuu hieman yléspain. Néista vastakkaissuuntaisista liikkeista syntynyt paine suun-
tautuu eteen, sivuille ja taakse. Paineen kasvussa tdytyy seindmien, eli vatsa- ja selkalihasten,
jamékoityé ja antaa tukea. Paineen purkaa uloshengitys, lantionpohjan tai vatsalihasten rentout-
taminen. Vatsaontelon paine luodaan lujaksi ainoastaan silloin, kun siihen on tarvetta. Muuten
nama lihasryhmat seléan ojentajalihaksia lukuun ottamatta tydskentelevét ajoittain pystyasen-
nossa tapahtuvissa liikkeissa. (Ahonen & Sandstrom, 2011, 237.)
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9 RYHTI

Hyvén ryhdin perusajatuksena on, ettd koko kineettisen ketjun lapi vartalon nivelet ovat omien
liikeratojensa suhteen neutraalialueella ja vélttavat dariasentoja. Talléin kehon osat ovat linjassa
keskendan paan, rintakehan ja lantion asettuessa linjaan paallekkain ja keskelle jalkojen muo-
dostamaa tukialuetta. Poikkeamat ryhdissa kertovat lihaksien kireyksista/heikkouksista ja hal-
linnan puutteesta. Lihasten tydn muuttuessa (esimerkiksi heikon lihaksen aktiivisuuden vahene-
minen) myo6s niveliin kohdistunut kuormitus muuttuu. Seurauksena nivelet saattavat asettua
oman liikeratansa adripdassa olevaan asentoon. Tama estdd kehoa tuottamasta voimaa taloudel-
lisesti ja on epédergonomista nivelille. Hyva ryhti perustuu rentouteen ja tdima on mahdollista
vain ryhtié yllapitavien lihasten ollessa hyvékuntoiset ja tottuneet hoitamaan omaa tehtavéaansa
matalalla teholla pitkakestoisesti. Jokainen liiallinen kireys kehossa hairitsee ryhdin hallintaa

siirtamélla jotakin kehon niveltd poispéin keskiasennosta (Ahonen & Sandstrom, 2011, 341.)

Seldssé on paljon lihaksia, joiden kaikkien yhteisena tehtdvana on selédn ojennus. Osa lihaksista
sijaitsee selkdrangan vieressa ja osa levidad melko pitkalle sivusuunnissa kohti kylkiluita. Ojen-
nusvoiman lisaksi selan lihaksilla on suuri merkitys ryhdin kannattelussa ja liikkeiden tukemi-
sessa. Suuri osa selan lihaksista on niin sanottuja asentoa yllapitavia ryhtilihaksia. Nama lihakset
jaksavat kannatella asentoa pitkia aikoja. Myds hyva selédn ojennusvoima on seldn terveytté pa-

rantava ja yllapitavé osatekija. (Ahonen & Sandstrém, 2011, 235-236.)

Optimaalisessa ryhdissa ihminen seisoo linjassa luotisuoraan nahden (kuva 19). Lihakset ovat
mahdollisimman véhan jannittyneina ja asento on rennon hallittu. Hyvén ryhdin yllapitdmiseen
tarvitaan herkka aisti- ja korjausjarjestelma, jotta asentoa korjaavat liikkeet olisivat mahdolli-
simman pienid ja taloudellisia. Yleinen virhe on yrittada korjata ryhtid ylisuurilla korjausliik-
keilld, kuten “hartiat taakse” tai “’rinta ulos”. Tastd seuraa ainoastaan jannityksen lisdéntymista,
jolloin rentous kehosta haviaa, aistiherkkyys huonontuu ja pienien korjauliikkeiden nopeus hi-
dastuu. Tama vaikuttaa heikentavasti myos tasapainonhallintaan. (Ahonen & Sandstrom, 2011,
176.)
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Kuva 19. A ja B: Luotisuora, C: Alaraajan linjaus (Ahonen & Sandstrém, 2011, 185)

Neutraalivyohykkeeksi kutsutaan aluetta, jolla selkdrangan nikamien valinen liike tapahtuu
neutraalin ryhdin vallitessa. Silloin selkdranka tarjoaa vain véhéaisté vastusta liikkeelle ja nivel-
siteet sekd muut sidekudosrakenteet ovat rentoutuneina. Neutraalivyohykkeen sallitut liikerajat
ovat riippuvaisia nivelen rakenteesta ja lilkkuvuudesta. Ryhdin neutraaliasennon kautta maarit-
tyy myos lantion neutraaliasento. Lihastasapainon héiriot ja virheet ryhdissa muuttavat lantion
asentoa, ja jokainen muutos pois neutraalialueelta saa aikaan muutoksia muuallakin kehossa.
(Ahonen & Sandstrom, 2011, 223-225.)

Lantion kallistuminen eteen tai taakse vaikuttaa lannerangan kaaren suuruuteen ja liikeketjun
periaatteiden mukaan myds rintarangan ja kaularangan mutkiin. Ratasperiaatteen mukaan lan-
tion kallistuminen eteenpdin (lantion anteriorinen tiltti) korostaa lannerangan notkoa, miké& puo-
lestaan aiheuttaa rintarangan ja siitd edelleen kaularangan mutkien korostumista niiden pyr-
kiessd kompensoimaan lannerangan muuttunutta asentoa. (Koistinen ym. 2005, 39-40.)

Seisoma-asentoon poliiseilla vaikuttaa varustevyolle asetetut varusteet. Nykypéivana poliisin
varustevy6ssa voi olla jopa 5kg edestd varusteita: ase, teleskooppipatukka, OC-sumutin, varali-
pas, taskulamppu, monitoimityokalu, kahdet kasiraudat, avaimia, pitkia nippusiteita ja taser. Jo-

kainen asettaa varusteet vyodlleen haluamaansa jérjestykseen. Varusteet pyritddn asettamaan
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niin, etta selkdpuolelle ei jaisi yhtdan varustetta. Kaikki varusteet on siis sijoitettu kehon etu-
puolelle, mika tarkoittaa sitd, etta kaikki paino lep&é kehon etupuolella. Tdma vetéa lannerankaa
korostuneeseen lordoosiin, eli saa lantion kallistumaan eteenpdin anterioriseen tilttiin. (Cote
1989, 27.)

Tama lantion anteriorinen tiltti saattaa jo itsessaén olla syy selkékivun esiintymiseen poliiseilla.
Jos taustalla on jo muita ongelmia keskivartalon alueella tai muualla kehossa, saattaa tdma olla
laukaiseva tekija selkékivuille. Muutoksen lantion asennossa ei tarvitse olla suuri eika silmin
selkedasti havaittavissa, jotta se voisi aiheuttaa ongelmia. Varustevy6 luo painetta alaselkéan ja
muuttaa lantion asentoa vaistaméttd. Kun sitd kannetaan monta tuntia putkeen péivasta, viikosta,
kuukaudesta ja vuodesta toiseen, ei ole ihme, etta se aiheuttaa niin monille kenttapoliiseille sel-
k&ongelmia. Lisaksi varustevyd on melko kapea, jolloin sen aiheuttama paine kasaantuu pie-

nemmaélle alueelle ja voimakkaampana.

10 LANTION ANTERIORINEN TILTTI

Lannerangan kaaren tehtdva on tukea ja pitda keho tasapainossa seké antaa selkarangalle jous-
tavuutta. Ryhdin ja nivelten biomekaniikan kannalta nivelen ja lihaksen optimaalinen kuormi-
tusalue on keskiasennossa. Kun lannerangan kaari haviéa tai muuttuu painvastaiseksi (korostu-
nut kaari, notkoselkd), vélilevyihin alkaa kohdistua ylimaaraista painetta ja niiden ympaérilla

olevat lihakset jannittyvat.

Kipu lanneseldssa voi johtua siitd, ettd lanneranka kaartuu seisoessa (tai istuessa) liikaa eteen-
pain muodostaen notkoselan (kuva 20). Tésta johtuen selén rasitus liséantyy ja korjaamattomana
voi johtaa jopa vélinlevyn pullistumaan. Jatkuva &&riasennossa tapahtuva tydskentely ruokkii
Kipua. Siksi paivittaisissa toiminnoissa, tydssa ja lilkunnassa paras tapa tydskennelld on vartalon
keskiliikeradalla, eli optimaalisimmassa asennossa. Asennon korjaamisessa tulee Kiinnittda huo-

miota anteriorisen tiltin vastakkaiseen suuntaan ja siihen vaikuttaviin lihaksiin (kuva 21).

Seldn toiminnan kannalta tarked4 on myos lantion hallinta. Kunnon hallinta auttaa ohjaamaan
lantion kayttoad keskiasentoon ja keskiliikeradalle, joka ndin mahdollistaa rangan nivelten toimi-
misen keskiliikeradalla. Tdmé puolestaan ohjaa vartalon painopisteen automaattisesti tukialueen
paalle, jolloin lihakset pystyvét hallitsemaan rangan rakenteisiin kohdistuvaa mekaanista kuor-
mitusta. (Kingsley, 2011, 18; Koistinen ym. 2005, 41-42.)
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Kuva 20. Lannerangan notkon suurentuessa lonkan koukistajalihakset ja selan pinnalliset ojentajalihak-
set kiristyvat (Ahonen & Sandstrom, 2011, 205)

Kuva 21. Vastakkainen suunta anterioriselle tiltille (posteriorinen tiltti) eli asentoa korjaava suunta,
seka siihen vaikuttavat lihakset (Ahonen & Sandstrom, 2011, 205)
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”Seistessd painovoima saa aikaan kehon yldosan massan verran painetta lanneselén rakenteisiin.
Jos asento on hyvé ja lihakset suojaavat selkad, paine on siedettéva. Jos asento on huono, lihas-
ten kannatteleva vaikutus katoaa ja momentin kasvun kautta selan kuormitus kasvaa ja asettuu
pienelle alueelle (Ahonen & Sandstrom, 2011, 223).”

Lantion kallistuessa liikaa eteenpdin kiertyy lonkkanivel samanaikaisesti sisaanpéin, lahennyk-
seen ja koukistukseen - siis kauas sen omasta neutraaliasennosta (kuva 22). Tamé johtuu lonkan
jareisiluun kaulan rakenteellisista ominaisuuksista. Tastd asennon muutoksesta johtuen takarei-
sien kuormitus lisadntyy ja sen seurauksena pakaralihaksia on hankalampi kéayttaa tehokkaasti
liikuttaessa. Samanaikaisesti vartalon etupuolella lonkan koukistajat Kiristyvét yhdessé suoran
reisilihaksen kanssa. (Koskela, Pasanen, Rinne, Suni & Taulaniemi, 13.) Tdma voi heijastua
erilaisiin toimintoihin ja aiheuttaa lantion tilttaamista eteenpdin vaikkei varustevy6 olisi enda

paalla.

Kuva 22. Reisiluun kiertyminen sisdanpain (Ahonen & Sandstrém, 2011, 205)

Lantion anteriorisen tiltin tunnistamista jokainen pystyy itse harjoittelemaan. Sen voi tehda se-
linmakuulla jalat koukussa (kuva 31). Kdénné ensin selkdd notkolle niin, ettd alaselkd irtoaa
lattiasta ja lantion tukipinta siirtyy kohti istuinluita. Palauta sitten lantio takaisin alkuasentoon.
Kédinni seuraavaksi lantiota pdinvastaiseen suuntaan, niin kuin yrittéisit tyontda “hantié koipien

viliin”. Samalla alaselkd painautuu voimakkaammin lattiaa kohti. Tdméan harjoituksen avulla



34

pystyy kuulostelemaan kehoaan ja tunnistamaan paremmin, milloin lantio on kaantynyt eteen-
pain ja milloin péinvastaiseen suuntaan. Saman lantion kaantelyn voi suorittaa myds seisoma-

asennossa.

11 KUNTOUTTAMINEN

Selan kuntouttaminen on pitk&jénteistd toimintaa. Se vaatii henkil6ltd vahvaa sitoutumista.
Muutoksen aikaansaaminen kehossa vie aina aikaa. Muutosta ohjaava fysioterapeutti, liikun-
nanohjaa tai valmentaja on vaativassa osassa, jotta henkilén motivaatio muutoksen tekemi-
seen/kuntouttamiseen sailyy. Tarvitaan harjaantunutta silmaa ndkemaan pienetkin muutokset
kehossa ja tarpeeksi tietoa kehon toiminnan lainalaisuuksista, jotta hyvé lopputulos olisi saavu-
tettavissa mahdollisimman nopeasti. Hoitosuunnitelmaa tai harjoitusohjelmaa suunniteltaessa
pitaa pystya loytamaan ne tekijat, jotka parhaiten vievat ihmista eteenpdin sen hetkinen elaméa
ja tavoitteen huomioon ottaen. IThmisen tulee pystya sitoutumaan. (Ahonen & Sandstrom, 2011,
176-177.)

12 OPINNAYTETYON TARKOITUS

Opinnéaytetyon tarkoituksena oli tehda harjoiteopas varustevyota kantaville kenttépoliiseille. Vi-
deon muodossa. Aihe on rajattu varustevyon aiheuttamaan lantion anterioriseen tilttiin ja sei-
soma-asentoon. Istuma-asennon rajasin kokonaan pois, koska siitd on olemassa aineistoa ja tut-
kittavaa kokonaiseksi opinnaytetyoksi jo pelkastaan. Opinndytetyon tekemisessé kaytin aiem-
paa ammattitaitoani fysioterapeuttina. Oppaaseen valitsin harjoitteita, jotka jokainen voi hel-
posti lisatd omaan harjoitteluunsa, jollei niita vield siind mukana ole. Oppaassa on kuusi harjoi-

tetta toteutettavaksi kotona tai oman saliharjoittelun yhteydessa.

Opasta varten liikkeiden tekeminen valokuvattiin ja videoitiin. Liikkeistd on annettu lyhyet suo-
ritusohjeet ja kerrottu, mihin mikékin liike vaikuttaa ja mihin tulee kiinnittaa erityisesti huo-
miota liikettd tehdessd. Harjoitteiden tarkoituksena on vahvistaa lihaksia, jotta ne kestaisivat
paremmin varustevyon aiheuttamaa kuormitusta. Mukana on myds muutama venytysliike lon-
kankoukistajille, silla sekd varustevyon kantaminen ettd pitkadn kestdva istuminen jaykistavat
niitd, mika altistaa yhd enemman lantiota virheasennolle. Opinnédytety6ll4 haluan herattaa aja-

tuksia selké&kipujen yleisyydesté ja niiden monivivahteisesta esiintymisesta seka yleisesti etta
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varustevyon aiheuttamana. Poliisien selkakivut on tunnuttu lakaisevan maton alle eiké suostuta

myontdmaan, ettd nykyinen varustevyomme ei ole se parhain ja ergonomisin ratkaisu.

13 PROJEKTIN TOTEUTUS

Keskityin oppaassa ainoastaan lantion anteriorisen tiltin korjaamiseen, koska se on yksi mah-
dollinen varustevyon aiheuttama ongelma. Sen liséksi harjoitteita voi olla apua myos yleisesti
selkakipuun. Selkakipuja saattaa helpottaa kyseisien lihaksien vahvistaminen, jotta kroppa kes-
taisi paremmin varustevyon kantamista ja sen aiheuttamia muutoksia. Kokonaisuudessaan halu-
sin opinndytetyon olevan tehokas tietopaketti ihmisen anatomiasta ja selkékivuista. Haluan
opinndytetyon avulla lisata kenttapoliisien ymmarrysta siitd, kuinka monivivahteinen asia sel-

kékivut ovat ja kuinka moni tekijé niihin ihmiskehossa vaikuttaa.

Valitsin oppaaseen tulevat harjoitteet itse oman kokemukseni ja tietamykseni perusteella fy-
sioterapeutin ndkokulmasta. Olen testannut jokaisen liikkeen toimivuuden itse. Liikkeet valoku-
vattiin opinndytetyon teoriaosiota varten ja videokuvattiin lopullista, CD-levylle tulevaa opasta
varten. Kuvaajana toimi Eeri Oikarinen. Kuvissa esiinnyn mind itse. Vaatetukseksi valitsin ly-
hyet shortsit, jotta polvien linjaukset pystytdan ndkemaan kuvista paremmin. Paita on vaalean-
punainen, silla halusin sen olevan hyvin shortseista erottuva. Valitut liikkeet ovat tarpeeksi help-
poja jokaisen suorittaa ja haastavuutta voi lisdtd painoja ja toistoméaaria kasvattamalla. Aluksi

toistomaaréat seké painot kannattaa pitdd matalina ja panostaa oikeaan suoritustekniikkaan.

14 PROJEKTIN TUOTE

Projektin tuote on tamanhetkiselld ammattitaidollani valitsemistani liikkeista kuvattu video, joka
tulee opinnaytetyon liitteeksi CD-levylle. Paadyin videointiin, koska sen avulla liikkeiden suo-
ritustekniikat pystyy havainnollistamaan parhaiten. Ihminen k&ytt&da oppimisessa my0ds nakoais-
tia ja liikkeiden ndkeminen auttaa niiden ymmartdmisessa. Videolla on viisi liikettd lyhyine suo-
ritusohjeineen. Jatin lonkankoukistajien venytyksen (kuvat 36 ja 37) pois videolta, silla kysei-
sessa venytyksessé ollaan liikkumatta, joten sen havainnollistamiseen ei tarvita liikkuvaa kuvaa.
Liikkeiden valinnassa kiinnitin huomiota siihen, mihin lihaksiin ne kohdistuvat. Pohjana kaytin
lantion anteriorisen tiltin korjaamista ja selké@kipujen helpottamista. Harjoitteet ovat helppoja
jokaisen suorittaa. Harjoitteita ei ole suunniteltu lihaksien kasvattamiseen, vaan niiden kesto-

voiman ja venyvyyden parantamiseen. Sopivat toistomé&arat on maaritelty jokaisessa liikkeessé
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erikseen. Jaottelin toistomaarat aloittelijoihin ja edistyneisiin niihin liikkeisiin, joiden kohdalla
koin sen tarpeelliseksi. Toistomé&arat on kerrottu ainoastaan videolla lyhyiden suoritusohjeiden
ohessa. Videolla kehotan tutustumaan ensin opinndytetyon teoriaosaan ja siina esitettyihin suo-

ritusohjeisiin.

14.1 Ensimmainen liike

Liikettd suoritettaessa jalkojen tulee olla noin lantion levyisessa haara-asennossa. Polvet ja var-
paat osoittavat samaan suuntaan ja kadet asetetaan tangolle 10-15cm jaloista ulospain (kuva 23).
Ote voi olla mydtéote tai ristiote, kuten kuvassa 23. Selén tulee olla suorana ja katse eteenpdin
(kuva 24). Nostossa polvet ja lonkat l&htevat ojentumaan yhtd aikaa (Kuvat 25 ja 26). Lopussa
ryhti on suora ja hartiat vedettynéd hieman taaksepéin (kuva 27). Palautus takaisin alkuasentoon
sujuu painvastaisesti. Koko liike tulee suorittaa rauhallisesti ja hallitusti.

Kuva 23. Alkuasento edesté katsottuna



Kuva 24. Alkuasento sivulta katsottuna

Kuva 25. Nostoa
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Kuva 26. Nostoa

Kuva 27. Loppuasento
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Yleisié virheitd on suorittaa nosto yliojennetulla seldlla (kuva 28) tai selké py6reana (kuva 29).
Yliojennetulla selélld nostaminen kuormittaa nikamakaarien takaosia ja voi pahimmassa ta-
pauksessa aiheuttaa nikamakaaren murtuman. Selén ojentajat eivat aktivoidu yht&éan sen pa-
remmin tai ole sen vahvempia yliojennuksessa kuin selk& suorana. Pyoredlla seléll& selan li-
hasten aktivaatio ei ole riittdva noston turvalliseen suorittamiseen. T&sta aiheutuu selan liialli-
nen kuormittuminen ja seldn passiiviset tukirakenteet paasevat venymaan jopa liikaa. Pahim-
massa tapauksessa seurauksena voi olla valilevyn pullistuma, jos véalilevyn takaseindma ei

en&a kesté huonosta asennosta syntynytta venytysté ja painetta.

Kuva 28. Selka ylikorostetun suorana
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Kuva 29. Selka py6reana

14.2 Toinen liike

Lantionnosto suoritetaan ilman lisépainoja. Nilkkojen ja polvien tulee pysya lahekkain koko
liilkkeen suorittamisen ajan (kuva 30). Liike suoritetaan selinmakuulla polvet koukussa (31).
Lantiota lahdetdan nostamaan alustasta hitaasti “nikama kerrallaan” aloittaen ristiluusta. Ensin
tehdddn lantion kdantd taaksepdin eli laitetaan “hintd koipien véliin” ja sen jilkeen nostetaan
lantio hitaasti alustasta. Lantio ei saa kaantya liikkeen aikana eteenpéin (eli alaselké k&antya
notkolle). Lantio nostetaan sille tasolle, ettd olkapad, lonkka ja polvi ovat samassa linjassa (kuva
32). Suoliluun harjujen tulisi pysya samalla tasolla koko liikkeen ajan. Tahan tulee kiinnittaa
erityistd huomiota. Lantionnostossa eniten tyoskentelevat pakaralihakset. Suoliluun harjujen tu-
lisi pysya samalla tasolla, koska silloin molemmat pakarat tekevét saman verran toita.
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Kuva 30. Nilkat ja polvet lahekkain

Kuva 31. Alkuasento

Kuva 32. Loppuasento
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14.3 Kolmas liike

Tama liike on samaan aikaan seké lihaksia vahvistava ettd venyttava. Pakaralihas tyoskentelee
ja lonkankoukistaja venyy. Polven tulee olla linjassa varpaiden kanssa koko liikkeen suoritta-
misen ajan (kuva 33). Alkuasennossa etummaisen jalan polvi ja& hieman koukkuun, takimmai-
nen jalka on suorana, lantio osoittaa eteenpéin ja ylavartalo on pystyssé (kuva 34). Tasta asen-
nosta ylavartaloa lahdetaan kallistamaan eteenpéin selk& suorana. Samalla etummainen jalka
koukistuu (kuva 35). Téstd palataan takaisin alkuasentoon. Palatessa etummaisen jalan pakara
tekee t6itd ja kun ollaan takaisin alkuasennossa (kuva 34), tulee takimmaisen jalan lonkankou-

kistajassa tuntua venytys. Késipainot lisadvat vastusta ja sopivat painot voi jokainen valita itse.

Kuva 33. Alkuasento edesté katsottuna
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Kuva 34. Alkuasento sivulta katsottuna

Kuva 35. Loppuasento

14.4 Neljas liike

Lonkankoukistajien perusvenytys suoritetaan toispolviseisonnassa. Polven tulee olla linjassa
varpaiden kanssa (kuva 36). Lantion tulee osoittaa suoraan eteenpéin eik& avautua polvi maassa
olevan jalan suuntaan. Lantiota tydnnetaan tasta asennosta hitaasti eteenpdin niin, etta lonkan-
koukistajassa tuntuu venytys (kuva 37).
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Kuva 36. Asento edesta katsottuna

Kuva 37. Asento sivulta katsottuna

14.5 Viides liike

Lonkankoukistajien/etureisien kasittely pilatesrullalla. Rullailu kannattaa aloittaa kevyesti (kuva
38), silla tottumattomille lihaksille se voi olla hyvinkin kivuliasta. Oikeat kohdat 16ytyvat par-
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haiten jalkojen asentoa vaihtelemalla ja kokeilemalla. Mitdan oikeaa suoritustekniikkaa ei var-
sinaisesti ole, kunhan vain saa rullaamisen tuntumaan oikeissa kohdissa. Kovemman tuntuman
lihaksiin saa rullaamalla yhden jalan kerrallaan (kuva 39). Téssd asennossa rullauksen kohdis-
taminen eri kohtiin on helpompaa kuin aiemmassa, jossa molempia jalkoja rullattiin samaan

aikaan.

Kuva 38. Lihaksille kevyempi

Kuva 39. Lihaksille raskaampi

14.6 Kuudes liike

Liike suoritetaan kylkilankussa vartalo suorana (kuva 40). Tarkoituksena on pysyé hallitussa
kylkilankussa ja siitd lahted nostamaan hallitusti ylempaa jalkaa ylospdin (kuva 41). Jalka pa-
lautetaan hallitusti lahtdasentoon. Lantio ei saa laskea alaspdin liikkeen suorittamisen aikana.
Liike vahvistaa vatsalihaksia, erityisesti vinoja vatsalihaksia. Raajan liikkeen lisdédminen pitoon
tuo haastetta ja sen avulla liikkeen vaikutus kohdistuu useampiin lihasryhmiin. Lihasten yhteis-
tyon avulla pystytdan rakentamaan entistd vahvempi ja kestavampi keskivartalo ja saadaan se
kestdmaan raajojen liikkeista siihen kohdistuvia voimia.
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Kuva 40. Kylkipitoasento

Kuva 41. Jalka nostettuna

15 POHDINTA

Opinndytetyon tavoitteena oli tehd& videoitu harjoiteopas kenttapoliiseille varustevyosta aiheu-
tuvan lantion anteriorisen tiltin mahdollisesti aiheuttamien selkékipujen ehkéisemiseksi/helpot-

tamiseksi. Opinndytetyon teko alkoi teoriatiedon kerdédmisella aiheesta lantion anteriorinen tiltti,
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seka kaikesta siihen liittyvasta anatomiasta ja fysiologiasta. Harjoitteet suunnittelin itse 10yta-
maéni teorian sekd oman tietdmykseni pohjalta. Poliisin varustevyohon liittyen ei ole tehty mon-

taa opinnéytetyo6ta tai tutkimusta Suomessa. Ulkomailla niitd on tehty enemman.

Tyo6eldamassé poliisina ollessani tapasin monta selkékivuista kérsivaa poliisia. Myos itse kuuluin
tdhan ryhmaan. Itsellani selkakivut olivat selkedsti yhteydessa varustevyon kantamiseen. Aloin
pohtia, ettd ei voi olla pelkkéaé sattumaa, ettd kentalla tydskentelevista poliiseista niin moni kérsii
selkékivuista. Olen varma, etté jollain tavalla varustevyo on yhteydessé selkékipuihin. Aivan
selvad on, ettd varustevy0 vaikuttaa painonsa ja painon asettelun vuoksi alaseldn ja lantion asen-
toon. Paadyin opinnéytetydssani keskittymaan ainoastaan lantion anterioriseen tilttiin ja selvit-

tdmaéan sen vaikutusta selén terveyteen.

Aiheena poliisien kokemat selkékivut on todella laaja ja sitd pystyy tarkastelemaan monesta
nakokulmasta. Siksi opinnéytetyoni luo pohjaa monenlaisille jatkotutkimuksille aiheen ympa-
rilla. Ylipaataan tutkimuksia varustevyon vaikutuksista tulisi tehdd enemmaén. Nyt keskityin
vain yhteen osa-alueeseen ja rajasin opinnaytetyoni hyvin suppeaksi. Tutkimuksia on mahdol-
lista tehda my0s varustevyon vaikutuksista liikkeeseen seka istumiseen. Lisaksi vaihtoehtoisia
ratkaisuja tulisi miettia enemman: Pystyyko varustevyon erilaisella muotoilulla vaikuttamaan
selkakipujen esiintyvyyteen? Mita erilaisia varusteenkantoratkaisuja on olemassa? Onko reisi-
kotelo selk&édn kohdistuvaa painetta vahentava ratkaisu? Olisiko jarkevin ratkaisu siirtda varus-
teiden paino kokonaan pois lantiolta? Nykyisessd& muodossa varustevyo ei ole tarpeeksi hyva
ratkaisu ottaen huomioon sen, ettd olen jo ainoastaan oman kokemukseni perusteella kuullut
siitd paljon negatiivisia mielipiteita. Pyrin opinnaytetydn tekemisen alkuvaiheessa selvittdmaan,
onko olemassa jotain dokumentteja perusteluineen sille, miksi nykyinen varustevyo sen nykyi-
sessa muodossa olisi se parhain ratkaisu. En 16ytanyt yhtak&an varustevyon puolesta puhuvaa
dokumenttia tai tutkimusta.

Jo pienilla varustevyohon tehtavilla muutoksilla voi olla mahdollista tuoda helpotusta selkéki-
puihin. Poliiseilla on velvollisuus kantaa varustevyota kentélla koko tyéuransa ajan. Siksi en
ymmarrd, miksi sitd ei ole suunniteltu mahdollisimman ergonomiseksi ottaen huomioon myos
yksiloiden véliset erot. Miehid ja naisia ei ole tehty samasta muotista. ”Se miké sopii yhdelle
on sovittava kaikille” —mentaliteetti on taysin vaara silloin, kun kyse on kiinteésti jokapdivaiseen
tyohon kuuluvasta asiasta. Varusteet ovat keskitssa poliisin tyossa ja kdytossa paivittdin, joten

niiden kéytettdvyyteen tulisi kiinnittd4 eritystd huomiota.
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Haluan opinnéytety6llani painottaa myos sitd, ettd useimmiten selkdongelmat ovat taysin hoi-
dettavissa, mutta hoito vaatii omaa aktiivisuutta ja pidempiaikaista sitoutumista. Poliisin tyd on
erittain fyysista ja sen on hyvaksynyt jo kouluun hakeutuessaan. Tdmén vuoksi jokaisen alalla
tyoskentelevén tulisi huolehtia fyysisesta kunnostaan ja kehon hyvinvoinnista, jotta kestaa tyon
aiheuttamaa yliméaardista ja epatavallista kuormitusta keholle, kuten varustevyon kantaminen.

Itsestadn huolehtiminen on iso osa tydssé jaksamista.

Selk&kivut ovat aina merkki siitd, ettd kehossa ei ole kaikki kohdallaan. Syita voi olla monia.
Tarkeintd on, ettd selkdkipujen aiheuttaja selvitetddn ja asia pyritddn korjaamaan. Kohtasin
toissd muutamia poliiseja, joilla oli autossa kaytossé selkéa tukeva tyyny. Se saattaa hetkeksi
helpottaa selkékipuja, mutta jokaisen tulisi ymmartaa, ettad se ei missadn tapauksessa korjaa al-

kuperdistd ongelmaa. Tyynya saa kylla kayttad, mutta ei tule ajatella sen poistavan ongelmia.

Opinndytetytssani minulla ei ollut mink&anlaisia tutkimuskysymyksid, silla toteutin sen toimin-
nallisena tehden harjoiteoppaan. Opinndytetyoni aiheesta voisi sopivan ammattitaidon omaava
ihminen menna viela syvemmalle ja toteuttaa spesifimmén harjoiteoppaan samoja ydinasioita
silmalla pitéen. Painotan ehdottomasti sit4, ettd jokainen ihminen on yksil®, ja se harjoite mika
toisella auttaa, ei vélttamétta auta toisella. Siksi harjoiteopas on ennen kaikkea yleismaallinen,
eiké kyseisiin harjoitteisiin tule tuudittautua kun on kyse selkakivuista ja niiden hoitamisesta.
Jokaisen selkakivuista kérsivén tulisi kdyda asiantuntevalla fysioterapeutilla, joka tutkii ja laatii
yksil6llisen harjoiteohjelman. Ladkari puolestaan pystyy selvittdmaan kehon rakenteissa tapah-
tuneita muutoksia, kuten esimerkiksi lihasrepedmét tai selk&rangassa olevat vauriot, jolloin ne

pystytadan sulkemaan pois.
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