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Opinnéytetyon tavoitteena oli tukea 18 — 65-vuotiaiden tenniksen harrastajien hyvin-
vointia seké harrastus- ja tyokykya lisadmalla pelaajien tietotaitoa olkapddvammojen en-
naltaehkaisevistd toimenpiteista. Tarkoituksena oli tuoda tenniksen harrastajille ajanta-
saista tietoa seka konkreettisia kdytdnnon keinoja tenniksessé esiintyvien olkapadvam-
mojen ennaltaehkdisemiseksi.

Opinndytety0 tehtiin yhteistydssa Porin Verkkopalloseuran (PVS) kanssa. Toteutus ta-
pahtui toiminnallisena opinnédytetydnd, jonka tuotoksena muodostuneen oppaan luomi-
seen kaytettiin kehittdmistoiminnan konstruktivistista mallia. Aihe ja kohderyhmé opin-
naytetydlle valikoitui Porin Verkkopalloseuran pelaajille teetetyn sahkdisen kyselyn
vastausten perusteella olkapddvammojen ennaltaehkdisevaan toimintaan tenniksessa.
Olkapaa on hyvin altis vammautumiselle tenniksen kaltaisessa yliolan lajissa, koska sii-
hen kohdistuu suuria voimia ja kuormia lyontien aikana. Vammautumisia on kuitenkin
mahdollista ennaltaehkaista valmistautumalla seka henkisesti etta fyysisesti pelissé koh-
dattavaan kuormitukseen. Opinndytetyon teoriaosuus koostui kirjallisuudesta ja tutki-
muksista, jotka sisalsivét tietoa tenniksesta lajina, olkapaakompleksin eli olkapaén ja
hartiarenkaan anatomiasta ja toiminnasta, olkapddkompleksin biomekaniikasta tennik-
sessd, seké tenniksessé esiintyvista olkapadvammoista ja niiden ennaltaehkaisevasta toi-
minnasta.

Opinnéytetyon tuotoksena muodostui opas tenniksessé esiintyvien olkapdadvammojen
ennaltaehkéaisyyn. Opas muodostettiin opinndytetydn teoriaosuuden siséltdon pohjau-
tuen. Oppaaseen valitut harjoitteet olivat padosin seisoma-asennossa tehtavid matalan
kynnyksen harjoitteita, jotka perustuivat olkapadkompleksin toiminnalle oleellisten li-
hasten aktivointiin.
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Abstract

The aim of this thesis was to support the well-being and working ability of 18 — 65-year-
old tennis players by increasing their know-how about the preventative actions of shoul-
der injuries. The purpose was to provide knowledge and concrete practical ways for ten-
nis players about the preventative actions for shoulder injuries in tennis.

This thesis was produced in co-operation with Porin VVerkkopalloseura. The implemen-
tation took place as a functional thesis, of which the constructivist model of development
activities was used to create this guide. The topic and target group for the thesis was
selected to be about preventative actions for shoulder injuries in tennis by the answers to
an electronic survey made for the players of Porin Verkkopalloseura. Shoulder is prone
to injury in overhead sports like tennis because it is subject to high forces and loads
during strokes. However, there is a possibility to prevent these injuries by being mentally
and physically prepared for the stresses faced during tennis match. The theoretical part
of the thesis consisted of literature and research, which contained information about ten-
nis as a sport, shoulder and shoulder girdle anatomy also known as shoulder complex,
shoulder complex biomechanics in tennis, as well as shoulder injuries in tennis and pre-
ventative actions.

As a product of this thesis a guide was made for preventative actions for shoulder injuries
in tennis. The guide structure was based on the theoretical part of thesis. The exercises
selected for the guide were mainly low-threshold exercises preformed in a standing po-
sition, based on the activation of muscles essential for shoulder complex.
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1 JOHDANTO

Tenniksessé tapahtuvat vammautumiset ovat lisdéntyneet viimeisen 20 vuoden aikana
(Krutsch 2020, 672). Tenniksen suosio on kasvanut huomattavasti, jonka ansiosta ten-
niksen harrastajia I0ytyy maailmanlaajuisesti jo lahes 100 miljoonaa. Tuoreimman In-
ternational Tennis Federation (ITF) raportin mukaan vuonna 2019 tennispelaajien
madran maailmassa on arvioitu olevan yli 87 miljoonaa, joka on 1,17% koko maailman
vaestostd. (ITF Global Tennis Report 2019, 4.) Myds Suomessa kiinnostus tennisté
kohtaan on kasvanut vuosien aikana. Tané paivana tenniksen harrastajia 10ytyy Suo-
mesta jo yli 100 000 ja seuroihin kuuluu yli 23000 jasentd. (Suomen Tennisliiton

www-sivut, 2020.)

Toisin kuin muissa urheilulajeissa, tenniksessa ottelua ei ole rajoitettu ajallisesti, joten
ottelu saattaa kestad useita tunteja. Lisaksi tennis edellyttda pelaajalta sekd korkeaa
aerobista, ettd anaerobista suorituskykyé suoriutuakseen toistuvasta lyontien ja liikku-
misen aiheuttamasta kuormituksesta. Korkean fyysisen vaatimustason vuoksi tennis-
pelaajat ovat alttiita vammoille, kuten kroonisille ylikuormitus vammoille ja akuuteille
traumaperdisille urheiluvammoille. (Fu ym., 2018, s. 1-5.) Esimerkiksi ammattipelaa-
jalle, joka pelaa suuren maaran otteluita, voi aiheutua ylikuormitusvammoja, kuten
tenniskyynérpéa tai rannevamma. Harrastepelaajalle sen sijaan vaaranlainen tai sopi-
maton fyysinen ja tekninen harjoittelu saattaa aiheuttaa ylikuormitusvammoja. Vaikka
ylikuormitusvammat ovatkin iso osa tenniksen lajikohtaisista vammoista, niin suuri
osa niistd on mahdollista ehkéistd tekemalla pienid muutoksia harjoittelurutiineihin.
(Tennis Injuries 2019, s. 1.)

Tama opinnaytetyd toteutettiin yhteistydssa Porin Verkkopalloseuran (PVS) kanssa.
Seura on perustettu vuonna 1940 ja jasenmé&éara on noin 300. Seuran jasenkanta koos-
tuu kaikenikaisisté henkilQistd, joista nuorimmat ovat 4- ja vanhimmat n.80-vuotiaita
(Porin Verkkopalloseuran www-sivut, 2021). Tarve urheiluvammoja ennaltaehkéise-
vastd toiminnasta tenniksessé nousi esille keskustelussa PVS:n toiminnanjohtajan
Juuso Saarisen kanssa. Aihe ja kohderyhma rajattiin seuran pelaajille tehdyn urheilu-
vammoja tiedustelevan sahkodisen kyselyn vastausten perusteella tydikéisten 18 — 65-

vuotiaiden tenniksen harrastajien olkapddvammojen ennaltaehkéisevaan toimintaan



tenniksessa (LIITE 1). Tennis on lajina hyvin kuormittava etenkin dominantille yla-
ragjalle, jolla valtaosin pelataan. Opinndytety6td kdytetddn hyvéksi seuran omien pe-

laajien lajikohtaisten olkapdadvammaojen ennaltaehkéisevaan toimintaan.

2 TAVOITE JA TARKOITUS

Opinnaytetyon tarkoituksena on tuoda Porin Verkkopalloseuran pelaajille ajantasaista
tietoa seka konkreettisia kdytdnnon keinoja tenniksessa esiintyvien olkapddvammojen
ennaltaehkéisemiseksi. Tavoitteena on tukea pelaajien hyvinvointia sek& harrastus- ja
tyokykya lisadmalla pelaajien tietotaitoa olkapadvammojen ennaltaehkaisevista toi-
menpiteistd. Opinndytetyon tuotoksena muodostunut opas esitetadn ja otetaan kaytan-

toon oppaan kayttdonottotilaisuudessa.

3 TENNIS LAJINA

Tennis on mailapeli, joka on jalostunut 1000-luvulla Ranskassa pelatusta Jeu De
Paume nimisesta pelista (IOC 2017). Miesten kaksinpelin ensimmaisesta Wimbledon-
voitosta pelattiin Lontoossa vuonna 1877. Suomessa tennistd alettiin harjoittaa 4
vuotta myohemmin, vuonna 1881. Lajihistoriaa on ehtinyt kertya tah&n péaivaan men-
nessa jo lahes 140 vuotta. Suomessa tenniksen harrastajia on yli 100 000 ja seuroihin

kuuluu yli 23000 jasentéd. (Suomen Tennisliiton www-sivut 2020.)

Tennista pelataan kaksin- tai nelinpelind. Peliin kuuluu suorakulmion muotoinen
kenttd, joka on pituussuunnassa 23,77m, ja leveyssuunnassa kaksinpelissé 8,23m ja
nelinpelissé 10,97m. Kentté on jaettu kahteen kenttédpuoliskoon, jotka on erotettu toi-
sistaan verkolla. Peli kdynnistyy syottamalla pallo takarajan takaa vastustajan syotto-
ruutuun ja paattyy joko omaan, tai vastustajan virheeseen. Pisteiden lasku tenniksessé

on omalaatuinen. Ensimmaéinen piste on 15, toinen piste 30, kolmas piste 40, ja neljés



piste on *’peli’’. Erdn voittaa pelaaja, joka voittaa ensimmaéisend 6 pelid. Ottelu voi-

daan pelata joko paras kolmesta tai viidesta erastd. (ITF Rules of Tennis 2020, 2-6.)

4 OLKAPAAN JA HARTIARENKAAN ANATOMIA JA TOIMINTA

Késiteltdessd olkapaata ja hartiarengasta kokonaisuutena puhutaan ns. olkapaakomp-
leksista. Olkapaakompleksi erityisominaisuus on sen suuri liikelaajuus. Suuri liikelaa-
juus olkapaakompleksissa on sidekudosten, nivelten ja lihasten dynaamisen yhteistyon
tuottama. (Halder ym., 2000.) Valtaosa liikkeesta tulee olkanivelestd, jossa olkaluun
paan pallomainen nivelpinta niveltyy lapaluun rustomaiseen kuppiosaan (Glenoid
cavity) (Sandstrom & Ahonen 2011, s. 257 — 260). Suuren liikelaajuutensa vuoksi ol-
kanivel on my6s kehon epdvakain nivel ja altis toimintahairioille sek& vammautumi-

selle (Physiopedian www-sivut 2021).

Olkapéaékompleksin liikkeeseen kuuluu seké olkanivelen ettéd hartiarenkaan liike. Ol-
kanivelen normaali liikelaajuus koukistuksessa on 180°, ojennuksessa 45 — 60°, si-
sékierrossa 70 — 90°, ulkokierrossa 90°, ja loitonnuksessa 150 — 180°. (Chang ym.,
2020.) Hartiarenkaan takaosassa sijaitseva lapaluu on térkea osa olkanivelen toimin-
taa. Se tuottaa kuutta erisuuntaista liikettd: eteen tyontd (Protraction), sisdan veto
(Retraction), kohotus (Elevation), lasku (Depression), ylos- (Upward rotation) ja alas-
kierto (Downward rotation), jotka mahdollistavat yldraajan tdyden liikelaajuuden.
(Cowan ym., 2020; Sandstrom & Ahonen 2011, s. 257 — 260.)

4.1 Olkapaakompleksin luiset rakenteet ja nivelet

Olkapadkompleksin luiset rakenteet koostuvat kuudesta luusta: Olkaluusta (Humerus),
rintalastan yl&osasta (Manubrium of sternum) seka lapa- (Scapula) ja solisluista (Cla-
vicle). Luiset rakenteet niveltyvét toisiinsa ja muuhun kehoon neljéan eri nivelen vali-
tyksella (Kuva 1). Liikerajoite missé tahansa osassa kompleksia héiritsee kokonai-
suutta. (Goldstein 2004, s. 313 — 349.)
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Kuva 1. Anteriorinen (A) ja posteriorinen (B) ndkyma olkapadkompleksin luisista ra-
kenteista ja nivelista (Goldstein 2004).

Glenohumeraalinivel (GH-nivel) eli olkanivel on pallonivel, jossa olkaluun p&an pal-
lomainen nivelpinta niveltyy lapaluun laakeaan nivelpintaan (Glenoid cavity). Pallo-
maisen muotonsa ansiosta olkanivel on ihmiskehon liikkuvin nivel. Toiminnallisesti
sitd voidaan kutsua multiaksiaaliseksi eli sen liikesuunnat koostuvat fleksiosta, eks-

tensiosta, abduktiosta, adduktiosta sek& ulko- ja sisdrotaatioista. (Chang ym., 2020.)

Glenohumeraalinivel on liikelaajuudeltaan suurin, mutta siksi myds epédvakain. Va-
kaus olkanivelesséd saavutetaan staattisten ja dynaamisten tukirakenteiden avulla.
Staattisia tukirakenteita ovat olkanivelen luisten rakenteiden muodot ja nivelpinnat,
olkanivelta kiertdva rustorengas (Glenoid labrum), nivelen ympari rakentuva kapseli
(Glenohumeral Capsule), olkanivelen ympaérilla olevat nivelsiteet (Glenohumeral liga-
ment), nivelen sisdinen alipaine sekd ympaérilla olevat muut nivelsiteet (Coracoclavi-
cular ligament, Coracohumeral ligament) (Kuva 2). (Chang 2020; Sandstrém 2011, s.
261-262.)
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Kuva 2. Anteriorinen (A), posteriorinen (B) ja siséinen (C) ndkyma olkanivelen ra-
kenteesta ja nivelsiteista (Goldstein 2004).

Sternoclavikulaarinivel (SC-nivel) eli rintalasta-solisluunivel on synoviaalinivel, jolla
on satulan muotoinen nivelpinta ja sen paatehtavana on yhdistéa ylavartalo ylaraajaan.
Se niveltyy rintalastan yl4dosasta (Manubrium of Sternum) ja solisluun mediaalip&asta
(Medial end of Clavicle) syyrustolevyn valityksell4. Niveltd ymparoivat nivelsiteet
(Anterior Sternoclanicular ligament, Posterior Sternoclavicular ligament, Interclavicu-
lar ligament ja Costoclavicular ligament) tukevat nivelta ja siirtavéat ylaraajaan kohdis-

tuvia voimia. (Epperson & Varacallo 2020.)

Akromioklavikulaarinivel (AC-nivel) on myos synoviaalinivel ja se niveltyy solisluun
lateraalipaasta (Lateral end of Clavicle) olkalisakkeeseen (Acromion). Se yhdistaa la-
paluun (Scapula) rintakeh&an (Thorax) ja sallii siten lavan suuremman liikelaajuuden,
auttaa olkanivelen loitonnuksessa (Abduction) ja koukistuksessa (Flexion) sekd mah-
dollistaa voimien siirtymisen yléraajasta muuhun vartaloon. Kolme tarkeinta nivelsi-
dettd (Lig. Acromioclaviculare, Lig. Coracoclaviculare ja Lig. Coracoacromiale) sta-

biloivat akromioklavikulaarinivelen. (Wong & Kiel 2020.)

Skapulotorakaalinivel (ST-nivel) ei ole varsinainen anatominen nivel, koska sill ei
ole nivelelle ominaisia rakenteita kuten nivelsiteitd, tai synoviaali- ja rustokudosta.
Lapaluu kuitenkin *’niveltyy’’ rintakehdan (Thorax) siihen kiinnittyvien lihasten seké
AC- ja SC- nivelten muodostaman suljetun ketjun kautta. Tamén vuoksi kaikki lapa-
luun liike vaatii joko AC- tai SC- nivelen yksittdista tai yhteista liikettd. ST-nivelen

tuottama laaja liike lapaluulle on hyvin oleellinen, silld se mahdollistaa seka
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olkanivelen tayden liikelaajuuden ettd olkaluun optimaalisen asennon séilyttamisen
lilkkeessa. (Goldstein 2004; Physiopedian www-sivut 2021.)

4.2 Olkapéékompleksin lihakset

Olkapaakompleksin lihakset ovat tarkeéssa roolissa olkanivelen stabiliteetin saavutta-
miseksi (Kuva 3) (McCausland ym., 2020). Jokaisella lihaksella on térked tehtévé ol-
kapéaan oikeanlaisen liikkeen sekd hallinnan kannalta. Olkapaakompleksin lihakset
voidaan jakaa nivelen sisaisiin (Intrinsic) ja ulkopuolisiin (Extrinsic) lihaksiin. Nivel-
ten siséiset lihakset sulautuvat osaksi nivelkapselia, ja kiinnittyvéat nivelen sisalla lui-
siin rakenteisiin. Téllaisia lihaksia olkapadssa ovat kiertajakalvosimen lihakset, jotka
ovat myds suurimmassa roolissa olkanivelen tukemisessa. Nivelen ulkopuolisia lihak-
sia ovat lapaluuhun Kiinnittyvia ja samalla olkanivelen liikkeeseen vaikuttavia har-
tiarenkaan lihaksia (LIITE 2 ja LIITE 3). (Cowan ym., 2020; Miniato ym., 2020g;
Miniato ym., 2020b.)
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Kuva 3. Olkapaakompleksin lihakset (Goldstein 2004).

4.3 Kiertajakalvosin

Kiertgjakalvosin (Rotator Cuff) on ryhma lihaksia, jotka sallivat suuren liikkuvuuden,
séilyttden samalla olkanivelen stabiliteetin. Kiertdjdkalvosimen biomekaaninen rooli
on stabiloida olkanivel pitdmalla olkavarren pallomainen paa tiukasti lapaluun nivel-

pintaa vasten. Se koostuu niin sanotuista SITS-lihaksista, joita ovat lavanaluslihas
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(Subscapularis), alempi lapalihas (Infraspinatus), ylempi lapalihas (Supraspinatus) ja
pieni lapalihas (Teres minor). Namé lihakset lahtevéat lapaluusta ja kiinnittyvat olka-
luun paahan. Téarkedné osana kokonaisuutta toimivat kiertajakalvosimen janteet, jotka
sulautuvat yhteen nivelkapselin (Glenohumeral Capsule) kanssa, ja muodostavat lihas-
janne kauluksen olkanivelen etu-, taka-, ja ylapuolelle jattden alapuolen ilman tukea.
Olkanivelen alaosan puutteellinen tuki on huomioitava, silla suurin osa olkanivelen
sijoiltaanmenoista tapahtuu, kun olkaluun pééa liukuu alasuuntaisesti (Inferiorisesti) ni-
velen suojaamatonta aluetta kohden. Kiertdjakalvosimen lihakset ovat mukana tuotta-

massa olkanivelen abduktiota, sisa-, ja ulkorotaatiota (LIITE 3). (Maruvada ym. 2020.)

4.4 Hermotus

Liikkeen tuottamiseksi lihakset tarvitsevat hermoimpulsseja. Olkapaakompleksin li-
hasten hermotus tapahtuu kaularangan puolivalin-, ja rintarangan yldosan vélill4 sijait-
sevista hermojuurten valityksella (C3-Th1). Kaularangasta C3-C4 tasolta l&htevat her-
mot hermottavat erikseen lavan kohottaja- (Levator scapula) seka lavan lahentdja
(Rhomboideus) lihakset. Hartiapunos (Plexus Brachialis) on joukko hermoja, jotka
lahtevat C5-Th1 tasoilta ja hermottavat p&éosin olkapadkompleksin lihaksiston. Har-
tiapunos voidaan jakaa lateraaliseen (Lateral cord of plexus), mediaaliseen (Medial
cord of plexus) ja posterioriseen (Posterior cord of plexus) hartiapunoksen osaan. La-
teraalinen ja mediaalinen osa hermottavat olkapdédkompleksin etuosia mediaani-,
ulnaari-, ja musculocutaneus hermon vélitykselld. Hartiapunoksen posteriorinen osa
sen sijaan hermottaa olkapaakompleksin takaosia suprascapulaari-, axillaari-, ja radi-
aalihermon vélitykselld. (Agur & Dalley 2012, s. 488-530.)

5 OLKAPAAKOMPLEKSIN BIOMEKANIIKKA TENNIKSESSA

Tenniksessd menestymiseen vaikuttaa suuresti pelaajan tekniikka, jossa lajin biome-
kaaniset ominaisuudet ovat suuressa roolissa. Yleisimmét lyonnit tenniksessa ovat
syotto (Serve), kimmenlyonti (Forehand) ja rystylyonti (Backhand). Jokaisella lyon-

nilla on sille omanlainen mekaaninen rakenne, ja samoin jokaiselle urheiluvammalle
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on mekaaninen syy. Tasta syysta pelaajan on tarked tuntea lajille ominaiset biomekaa-
niset periaatteet. (Elliot 2005.)

5.1 Kineettinen ketju

Jotta pelaaja saa lyontiinsa paljon voimaa kuitenkaan kuormittamatta nivelidan liikaa,
tulee hdnen kayttaa kineettista ketjua hyddykseen. Kineettisen ketjun tuottamalla voi-
malla tarkoitetaan koko kehon hyédyntdmistd voimantuotossa. Tenniksen lydnneissa
voimantuotto alkaa kineettisen ketjun alapaastd, eli alaraajoista. Tat4 seuraa keskivar-
talon ja selén liike, joka jatkuu olkanivelen ja kyynérpéan kautta ranteeseen, ja lopulta
mailaan. Taten vaikka itse kontakti palloon tapahtuu ndenndisesti vain ylaraajalla, on
51% Kineettisesta energiasta perdisin jalkojen, lonkkien ja keskivartalon tuottamasta
liikkeesta. (Dines ym., 2015.)

5.2 Yliolan liike tenniksessa

Sy6tté on monimutkainen lyonti, joka koostuu sarjasta segmentaalisia rotaatioita mu-
kaan lukien koko kineettinen ketju. Tenniksen sy6ton haastavuudesta kertoo myos se,
ettd monissa yliolan lajeissa (heittoliike tapahtuu olkapé&én ylékautta) urheilijat kayt-
tavét 6-vaiheista heittomallia, kun taas tenniksessé voidaan kuvata olevan jopa 8 vai-
hetta. Nama 8 vaihetta voidaan kuitenkin jakaa kolmeen jaksoon, jotka ovat valmis-
telu- (Preparation Phase), kiihdytys- (Acceleration Phase), ja saattovaihe (Follow-
Through Phase) (Kuva 4). (Kovacs & Ellenbecker 2011.)

Valmisteluvaiheessa olkanivel asetetaan kiihdytysvaihetta varten asentoon, jossa ol-
kanivel on maksimaalisessa ulkokierrossa (172° + 12°), 101° £+ 13° abduktiossa, ja 7°
+ 13° horisontaalisessa abduktiossa. Maksimaalisen olkanivelen ulkokierto saavute-
taan glenohumeraalisen ja skapulotorakaalisen liikkeen seka vartalon liikkeen yhteis-
ty6lla. Valmisteluvaiheen lopussa juuri ennen kiihdytysta lihasaktiivisuus (prosentu-
aalinen maara lihassupistuksen kapasiteetista) on kohtalaisen suuri ylemmalla lapali-
haksella (53%), alemmalla lapalihaksella (42%), lavanaluslihaksella (25%), hauiksella
(39%) ja sahalihaksella (70%). (Kovacs & Ellenbecker 2011.)
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Kiihdytysvaiheessa tuotettu vertikaalinen voima on sy6tdssé suunnilleen 1.68 — 2.12
kertainen suhteutettuna pelaajan kehonpainoon. Lihasaktiivisuuden (prosentuaalinen
maard isometrisen lihassupistuksen kapasiteetista) on havaittu olevan hyvin korkea
rintalihaksessa (115%), lavanaluslihaksessa (113%), leveéssa selkalihaksessa (57%)
ja sahalihaksessa (74%) kiihdytysvaiheen aikana. (Kovacs & Ellenbecker 2011). Par-

haillaan olkanivelen sisakierron nopeus on jopa 2420°/s (Martin 2014).

Saattovaihe on sy6tdssé kaikkein vaativin vaihe ja vaatii eksentristen jarrutuksen seka
yla- ettd alavartalolta. Jarrutettaessa liiketté jarrutusvoima vartalon ja ylaraajan vélilla
saattaa olla jopa 300Nm (Newtoniametrid). Tassé vaiheessa aktiivisia lihaksia ovat
lavan takaosa lihakset (Posterior cuff), sahalihas (Serratus anterior), hauis (Biceps
brachii), hartialihas (Deltoid) ja levea selkalihas (Latissimus dorsi). (Kovacs & Ellen-

becker 2011.)

THREE PHASES EIGHT STAGES

1. Start
2. Release

From the start stage (ball and racket at rest) until

From the first sign of ; 4
the ball is released from the non-serving hand

movement until maximal
external rotation of the ’ 3. Loading
shoulder. Which coincides at
the point when the tip of the

racket head points toward the

From the release stage until a fully loaded lower
body position, This position coincides with the
elbows lowest vertical position and also
maximum knee flexion

Preparation
Phase

ground
4. Cocking | From the end of the loading stage until maximal
shoulder external rotation coinciding with the tip
of the racket head pointing toward the ground
. S.
Begins from maximal Acceleration | From end of the cocking stage until contact
Acceleration | external rotation of the
Phase shoulder until the end of ball
contact 6. Contact The very short period where ball and racket
iy impact

Kuva 4. Tenniksen 3-jakoinen, ja 8-vaiheinen syo6ttd (Kovacs & Ellenbecker 2011).
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6 OLKAPAAVAMMAT TENNIKSESSA

Olkapaa on poikkeuksellisen altis vammautumiselle tenniksen kaltaisessa yliolan la-
jissa, olkapadhéan kohdistuvien suurien voimien ja kuormien vaikutuksesta. Vammau-
tumisriski on yhteydessa pelaajan ik&én, tasoon ja pelaamisen méaaraan. (Cools ym.,
2014). Olkapaan ylikuormitusvammat tenniksessé liittyvét usein kiertajakalvosimen-
ja hauiksen jénteiden poikkeamiin, joka on aiheutunut toistuvasta kiertajakalvosimeen
kohdistuneesta poikkeuksellisesta kuormituksesta seké olkanivelen yliliikkuvuudesta

ja loysyydesta (Ellenbecker ym., 2009).

Lapaluu on avainasemassa, kun puhutaan olkanivelen hallinnasta liikkeen aikana. Jos
olkap&an rakenteet heikkenevat tai sen toiminta hairiintyy ylikuormituksesta, saattaa
pelaajalle kehittya lavan dyskinesia (Scapular dyskinesis) (Kuva 5). Tata tilannetta ku-
vataan lavan epavakaudeksi (Imbalance of the Scapula), joka johtaa lavan vaaranlai-
siin litkemalleihin, ja lopulta aiheuttaa kipua seka rajoittaa olkanivelen toimintaa lyon-
tien aikana. Lavan dyskinesiaa kutsutaan myds lyhenteelld SICK Scapula. SICK on
lyhenne sanoista lavan virheasento (Scapular malposition), lavan ala-sisérajan ko-
hoama/Sirrotus (Inferior medial border prominence), korppilisdkkeen kipu (Coracoid

pain) ja lavan liikehairid (DysKinesis of scapular movement). (Chung & Lark 2018)

Yleisimmat tennikseen yhdistetyt olkapaan ylikuormitus vammat ovat olkapéaan pin-
neoireyhtyma nivelen sisapuolella, SLAP-leesio ja kiertdjakalvosimen janteiden ten-
dinopatia. (Cools ym., 2014; Fu 2018.)
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Kuva 5. Oikean olkap&an dyskinesia (Hoeven & Kibler 2006).

6.1 Olkapaan pinneoireyhtyma

Olkapéén pinneoireyhtymalla tarkoitetaan tilannetta, jossa suurempaan olkakyhmyyn
(Greater tuberosity) kiinnittyva kiertdjakalvosimen janne (Supraspinatus tai Infraspi-
natus) jaa olkaluun péén ja lapaluun nivelpinnan viliin ja tuottaa kipua. Tama saattaa
tapahtua, kun olkanivelessé tapahtuu samanaikaisesti &rimmadinen loitonnus (Abduk-
tio) ja ulkokierto (Ulkorotaatio). (Wilk ym., 2009.) Kyseisté ilmiota esiintyy myaos pe-
lagjilla, joiden olkapéat ovat taysin kivuttomia. Kivuton olkapéda saattaa kuitenkin
mya0s vaurioitua, jos olkanivelen kapselin takaosan (Posterior capsule) paine kasvaa.
(Chung & Lark 2017.)

6.2 Kiertajakalvosimen repedmat

Voimakkaassa yliolan liikkeessa kiertdjakalvosimen lihakset ja jénteet ovat suurim-
massa roolissa olkanivelen dynaamisen stabiliteetin kannalta. Urheilijoilla kiertdjakal-

vosimen tulehdustilat/hiusrepedmét (Tendinopatia) ovat useimmiten yhteydessa
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olkap&an pinneoireyhtymaéan (Internal impingement), joka voi toistuessaan johtaa
kiertajakalvosimen rispaantumaan tai repeamaan. Liséksi lavan dyskinesialla on to-
dettu olevan yhteys Kiertdjakalvosimen poikkeamiin (Rotator cuff pathology), jolloin
kiertdjakalvosimen lihasten synkronisointi on hairiintynyt lavan epanormaalin liikkeen
vuoksi. (Chung & Lark 2017.)

Syottoliikkeen valmistelu- ja kiihdytysvaiheessa olkanivel on maksimaalisessa ulko-
Kierrossa ja voimakkaassa abduktiossa, jolloin se altistuu olkapé&an pinneoireyhtymaélle
(Internal Impingement). Tdma saattaa johtaa kiertgjakalvosimen repedmaan. Vastaa-
vasti myos syoton liiketté jarruttaessa kiertdjakalvosimeen kohdistuu suuria jannevoi-

mia eksentrisesti, jotka saattavat johtaa repedmaan. (Wilk ym., 2009.)

6.3 SLAP-leesio

SLAP-leesiot (Superior labral anterior-to-posterior) ovat kaikkein yleisimpia olka-
nivelen rustorenkaan vaurioita urheilijoilla. Niille ominaisia piirteitd on rustorenkaan
yldosan rispaantumat tai repeamaét hauiksen lyhyen paan janteen kiinnityskohdan alu-
eella. (Chung & Lark 2017). SLAP-leesioita voi olla vaikea diagnosoida ilman tahys-
tysta (Artroskopia), koska sen oireet ovat hyvin samankaltaisia kiert&jakalvosimen tu-
lehdustilojen ja olkanivelen (Glenohumeraalinivelen) epavakauden kanssa (Wilk ym.,
2009).

Toistuvat voimakkaat yliolan liikkeet aiheuttavat mikrotraumoja rustorenkaaseen.
Heittoliikkeen aikana voima kohdistuu rustorenkaan taka-yldosaan (Posteriorsupe-
rior), joka saattaa aiheuttaa hiertyméa rustorenkaaseen ja lopulta johtaa rustorenkaan

rispaantumaan tai repedmaan. (Physiopedian www-sivut)
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7 TENNIKSESSA ESIINTYVIEN OLKAPAAVAMMOJEN ENNAL-
TAEHKAISY

Tenniksessa esiintyvien vammojen ennaltaehkaisyyn on monta tekijaa. Paras lahesty-
mistapa vammaojen ennaltaehkaisyyn on valmistautua seka henkisesti ettd fyysisesti

pelissé kohdattavaan kuormitukseen. (Kovacs ym., 2016.)

Tenniksessd ja muissa yliolan lajeissa tapahtuvien olkapddvammojen ennaltaeh-
kaisyssa fysioterapeutin tulisi arvioida mahdollisia riskitekijoitd olkapadvammalle,
etenkin olkanivelen sisakierron vajavuutta (GIRD), kiertdjédkalvosimen voimaa seka
lavan hallintaa ja liikettd. Jos tutkimuksissa I0ydetdédn jotain normaalista poikkeavaa
olkanivelen sisékierron vajavuudessa, tulisi toimenpiteessa fokusoitua olkanivelen
posteriorisen kapselin venytykseen. Kiertdjakalvosimen lihasvoiman heikentymisen
havaitsemisen jalkeen tulisi sen sijaan keskittya posteriorisen kiertdjakalvosimen vah-
vistukseen. Myos poikkeamat lavan hallinnassa ja liikkeessé vaativat toimenpiteend
lavan liikkuvuuteen ja lihasten tasapainoon keskittyvéaé harjoittelua (Taulukko 1).
(Cools ym., 2014.)

Taulukko 1. Suositellut tennis-spesifiset harjoitteet olkapddvammojen ennaltaeh-
kaisyyn (Ellenbecker ym., 2009).

Tenniksessi esiintyvien olkapdivammojen ennaltaehkiisyyn

soveltuvia harjoituksia:

Olkanivelen ulkokierto kylkimakuulla

Olkanivelen ulkokierto vatsamakuulle

Horisontaalinen vipunosto ulkokierrolla

Vatsamakuulla seliin notko-ojennus

Olkanivelen ulkokierto neutraaliasennossa

Olkanivelen ulkokierto 90° loitonnuksessa

90/90 kiinteinen koppi ja heitto

Olkanivelen ulkokierto lapojen lihennykselld

Lapaveto jumppapallon piilla
Sahalihas askellus

Sahalihas punnerrus
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7.1 Kiertgjakalvosimen lihasten voima

Vammautumisriskin alentamiseksi tulisi dominantin ylaraajan isokineettisen voiman
suhde ulko- ja sisékiertdjissé (ER/IR Ratio) olla vahintdan 66%, ja isometrisen vahin-
taan 75%. My0s kiertdjakalvosimen kokonaisvoiman tulisi olla 10% suurempi domi-
nantin ylaraajan puolella non-dominanttiin verrattuna. Tdmé on vammojen ennaltaeh-
kaisyn kannalta oleellista, silla yliolan lajien urheilijoille kehittyy lajikohtaisia adap-
taatioita, jotka johtavat kiertdjakalvosimen ulkokierron lihavoiman heikkenemiseen
seké lihasepatasapainoon. (Cools ym., 2014; Wilk ym., 2009.)

Yliolan lajeissa vammojen ennaltaehkaisyssé kiertdjakalvosimen isometrisen ja kon-
sentrisen lihasvoiman sijaan fokus kohdistuu eksentriseen lihasvoimaan (Cools ym.,
2014). Tarkennettuna kohde on ollut ulkokiertéjien eksentrinen voima, koska kyseiset
lihakset toimivat osana jarrutusmekanismia muiden jarruttavien lihasten kanssa (Tri-
ceps brachii, Deltoideus, Latissimus dorsi) voimakkaissa syotto- ja lyontiliikkeissa.
(Cools ym., 2014; Sandstrom & Ahonen 2011 s.271-273.)

Yliolan lajien harjoittajille on kehitetty Kiertdjakalvosimen lihasten vahvistamiseen
useita erilaisia harjoitteita, joita ovat muun muassa konsentriset, isometriset, eksentri-

set ja plyometriset harjoitteet (Taulukko 1). (Cools ym., 2014.)

Tenniksessé esiintyvien olkapddvammojen ennaltaehkaisyyn soveltuvia Kiertajakal-
vosimen lihasten nopeusvoimaa kehittavia harjoitteita ovat erilaiset plyometriset har-
joitteet. Harjoitteissa ovat muun muassa 90°/90° koppi vatsamakuulla (90/90 Prone
Plyo Exercise) seké 90°/90° kaanteinen koppi ja heitto (90/90 Plyo Reverse Catches)
(Kuvat 6 ja 7). Harjoitteissa kaytetddn kevytta 0,5-1,0kg painoista palloa. 90°/90°
k&anteinen koppi ja heitto- harjoitetta tulisi tehd 15-20 toistoa useita sarjoja ja 90°/90°

koppi vatsamakuulla- harjoitetta 30 sekunnin ajan useita sarjoja. (Ellenbecker 2009).
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Kuva 7. 90°/90° ké&anteinen koppi ja heitto (Ellenbecker 2009)
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7.2 Olkanivelen liikkuvuus

Olkanivelen normaali sisékierron ja ulkokierron yhteistyénd muodostuvan kiertokaa-
ren (Rotational arc of shoulder) laajuus on 150° — 180°. Normaalisti tasta liikelaajuu-
desta sis&kiertoa on noin 60°, mutta tennispelaajilla suositeltava sisakierto on 90°.
Yleinen 16ydos tennispelaajilla on kuitenkin olkanivelen kiertokaaren muutokset. OI-
kanivel altistuu vammautumiselle, jos kyseinen olkanivelen kiertokaaren muutos on
yli 10°. Namé& muutokset ovat yleensé ulkokierron lisdédntyminen ja sisékierron rajoit-

tumisen seurausta (Kuva 8). (Hoeven & Kibler 2006.)

Vammojen ennaltaehkaisyn kannalta olkanivelen sisékierron laajuus (Internal ROM)
pitéisi olla alle 18° vahemman kuin ulkokierron laajuus (External ROM). Mydskaan
olkanivelen ulko- ja sisdkierron kokonaisliikkuvuus (TROM) ei saa olla yli 5° oletus-
arvoa alhaisempi. Sisékierron vajauksen (GIRD, Glenohumeral internal rotation defi-
cit) on todettu olevan seuraus olkanivelen posteriorisen nivelkapselin sidekudosvauri-
oista (Contracture). (Cools ym., 2014.) Ulkokierron lisddntyminen sen sijaan on seu-
rausta jatkuvasta rasituksesta, jolloin etupuolen nivelkapseli ja nivelsiteet venyvét
(Sandstrom & Ahonen 2011, 271 — 273).

Kuva 8. Olkanivelen kokonaisliikelaajuus (A) rajoittuneella sisakierrolla ja kasva-
neella ulkokierrolla sek& (B) normaalissa liikelaajuudessa (Wilk ym., 2009).

Olkapaan takaosan kireydell& nayttaisi olevan vaikutusta lavan ja olkaluun p&éan kine-
matiikkaan, jonka on todettu olevan yhteydessa olkalisdkkeen ja olkaluun paan vali-
seen etdisyyteen (Acromiohumeral distance). Olkapé&én takaosan venytykset ovat suo-

siteltavia, jos olkapé&éan liikerajoitukset ylittavat lisd&ntyneen vammautumisriskin



21

rajan. Olkap&an takaosien venytyksill4 on todistettu olevan huomattavia vaikutuksia
olkalisékkeen ja olkaluun paan véliseen etéisyyteen oireettomilla yliolan lajien pelaa-

jilla, joilla on olkanivelen sisékierron vajautta. (Cools ym., 2014.)

Olkapadn takaosan kireyteen soveltuvia liikkuvuusharjoituksia ovat muun muassa
Cross body-, ja Sleeper’s stretch (kuva 9). Nama harjoitteet on tarkoitettu lissdméaén
olkanivelen sisékiertoa ja siten lisédmaan olkanivelen kiertokaaren liikelaajuutta. Ky-
seisten harjoitteiden suositeltu venytyksen kesto on 30 sekuntia ja sita tulisi toistaa 3

sarjaa pdivittain kuuden viikon ajan. (Cools ym., 2014.)

Kuva 9. Olkapééan takaosan venytyksid. Vasemmassa kuvassa Cross body stretch ja
oikeassa sleeper’s stretch (Cools ym., 2014; Roetert & Ellenbecker 1998, 168).

7.3 Lavan hallinta ja olkanivelen stabiliteetti

Lavan stabiliteetti ja hallinta on vélttdmé&tonta olkapaén oireettomalle toiminnalle. Ol-
kanivelen stabiliteetin séilyttamiseksi tennislydnneissé vaaditaan pelaajalta darimmaéi-
sen hyvaa lihaskontrollia. Erilaisissa lyonneissa ja lyontien eri vaiheissa tydskentele-
vien lihasten on toimittava oikeassa jarjestyksessa ja oikealla lihasaktivaatiolla olka-
nivelen stabiloimiseksi liikkeen aikana. Huomio lavan stabiloimiseksi painottuu lavan
lihasten voimaan ja neuromuskulaariseen kontrolliin, jolla tarkoitetaan aivojen ja lii-
ketuntoaistin yhteistyota. (Wilk ym., 2009.) Lavan stabiliteetin ja hallinnan paranta-
miseksi on kehitetty paljon erilaisia harjoitteita (Taulukko 1). Oikean hyddyn
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saamiseksi kyseisisté harjoitteista tulisi niitd tehda 2-3 sarjaa ja 15-20 toistoa kerral-
laan kevyell& vastuksella. (Ellenbecker ym., 2009.)

Olkanivelen staattista ja dynaamista stabiliteettia tuottavat rakenteet mahdollistavat
aarimmaisen liikelaajuuden samalla tukien olkanivelté liikkeiss, jotka altistavat nive-
len epévakaudelle. Olkanivelen staattinen ja dynaaminen stabiliteetti koostuvat olka-
niveltd ympardivien lihaksista ja tukirakenteista. Staattista tukea olkanivelelle tuottaa
sen nivelpintojen muodot, rustorengas, nivelsiteet, nivelkapseli ja nivelensisainen ali-
paine. Dynaamista tukea tuottavat rakenteet koostuvat olkaniveltd ympéroivist ja lii-
kuttavista lihaksista. (Chang ym., 2020.) Olkanivelen dynaamisen stabiliteetin saavut-
tamiseksi on sen agonisti ja antagonisti lihasryhmien oltava tasapainossa (Wilk ym.,
2009).

7.4 Alkulammittely ja loppuverryttely

Alkulammittely ja loppuverryttely ovat tarked osa tennispelaajan kokonaisvaltaista
toimintakykya. Lihasten lammittely tulisi tehda ennen venytyksia. Lammittelyn tar-
koituksena on ennaltaehkéistd vammoja valmistelemalla kehon kudokset reagoimaan
optimaalisesti liikkeisiin ja venytyksiin harjoittelun aikana. LAmmittely oikein tehtyn&
lisad kudosten elastisuutta ja vahentéa seka lihas-, ettd janneperaista vammautumista.
(Roetert & Ellenbecker 1998, 23-28.)

Monipuoliset matalatehoiset harjoitteet toimivat hyvin alkuldmmittelyssa. Ne kohot-
tavat kudosten lampdtilaa, nostavat syketta ja valmistelevat pelaajan kehon kovatehoi-
seen harjoitteluun. Téllaisia harjoitteita ovat muun muassa kehonpainoharjoitteet ja
matalatehoinen aerobinen litkunta. LAmmittelyn tehokkuus ja kesto ovat sopivia sil-
loin, kun pelaajalle tulee kevyt hiki. Yleensa tdmén saavuttamiseen kuluu kolmesta
viiteen minuuttia. (Roetert & Ellenbecker 1998, 23-28.)
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8 OPPAAN SUUNNITTELU JA TOTEUTUS

8.1 Toiminnallinen opinnaytety6

Opinnaytetydn menetelmané oli toiminnallinen opinndytety6. Opinnaytetyon tuotok-
sena valmistuneen oppaan kehittdminen seurasi kehittdmistoiminnan konstruktivistista
mallia. Opinnaytety0 seurasi kehittamistoiminnan konstruktivistisen mallin periaatetta
(LITE 4). Konstruktivistinen malli koostuu seitsemasta osasta, jonka osat ovat Tarve,
Ideointi ja Perustelut (1 — 2), Suunnittelu (3), Kéytannon toteutus (4a — 4d), Arviointi
ja uudelleen suuntaus (5), Tulos/Tuotos (6), Paatds — Muutos toiminnassa (7). Opin-
naytetyon tuloksena syntyi opas, jonka tarkoituksena on tuottaa lisdarvoa tilaajalle.
(Salonen 2017, 51 -70.)

8.2 Tarveanalyysi

Toimeksiantajana opinnaytetydssa oli Porin Verkkopalloseura. Opinndytetyon aihe
perustui seuran omaan tarpeeseen tenniksessé esiintyvien ylikuormitusvammaojen en-
naltaehkéisyssd. Seuran tarpeen selvittamiseksi tehtiin sahkoinen kysely (LITE 1).
Eettissyys ja tietosuoja varmistettiin toimittamalla kysely seuran toiminnanjohtajalle.

Mitéan henkil6tietoja ei kerétty.

Porin Verkkopalloseuran pelaajille teetettyyn tennikseen liittyvia urheiluvammoja tie-
dustelevaan sahkoiseen kyselyyn osallistui 32 henkildd. Kyselyyn osallistuneiden
keski-ika oli 45-vuotta, jonka perusteella kohderyhmaksi valikoitui tydikaiset 18 — 65-
vuotiaat pelaajat. Joka neljannelld kyselyyn vastanneella oli taustalla tennikseen liit-
tyvé olkapadhan kohdistuva urheiluvamma. Aiheesta ei myoskaan ollut tehty aiemmin

opasta seuralle, joten oppaalle todettiin olevan selva tarve.

Taman opinnéytetyon tarkoituksena on tuoda Porin Verkkopalloseuran pelaajille ajan-
tasaista tietoa seka konkreettisia kdytdnnon keinoja tenniksessa esiintyvien olkapééa-

vammojen ennaltaehkaisemiseksi.
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8.3 Aineiston haku

Aineiston kerdykseen kéytettiin painettuja materiaaleja seka tietokantoja kuten Google
Scholar ja Pubmed. Hakusanat ja niiden yhdistelmét olivat muun muassa tennis, olka-
péé, hartiarengas, rasitusvamma ja ennaltaehkaisy (Tennis, Shoulder, Shoulder girdle,

Overuse injury, Prevention.)

Tenniksessé tapahtuvat lyonnit ovat koko vartalon tuottaman voiman ja liikkeen an-
siota (Roetert & Kovacs 2019, 3). Seuran tarpeen selvittdmiseksi teetetyssé sahkoi-
sessé kyselyssé tiedusteltiin pelaajien aiempia tennikseen liittyvia urheiluvammoja.
Opinnaytetyd rajattiin seuralle teetetyn sahkoisen kyselyn vastausten perusteella olka-

paan ja hartiarenkaan toimintaan tenniksessa.

8.4 Oppaan tekeminen

Opas toteutettiin vaakasuuntaan asetetulle A4 paperiarkille, jolloin se saatiin helposti
ladattavaan ja tulostettavaan sahkoiseen muotoon. Fonttina oppaassa kaytetiin helppo-

lukuista ja selke&a Verdana-fonttia. Fonttikoko otsikoissa oli 24, ja kappaleissa 15.

Oppaan teoriaosuudessa kaytettiin vain tekijanoikeusvapaita kuvia. Oppaan harjoit-
teissa kaytetyissd kuvissa toimin itse kuvattavana, koska toteutus poikkesi alkuperdi-

sesta suunnitelmasta kiireellisen aikataulun vuoksi.

8.5 Liikkeet oppaaseen

Porin Verkkopalloseuran pelaajille toimitettiin liikepatteristo, jonka sisaltd koostui
23:sta erilaisesta olkapddvammoja ennaltaehkaisevésta harjoitteesta. Pelaajille lahetet-
tiin sdhkoiset palautelomakkeet, joiden perusteella oli tarkoitus valita oppaaseen pe-
laajille mielekk&immat harjoitteet (LIITE 5). Palautetta ei kuitenkaan saatu, joten va-

litsin harjoitteet oppaaseen itse.

Valitsin oppaaseen 7 lihasvoima-, 2 nopeusvoima-, ja 2 lilkkuvuusharjoitetta. Harjoit-

teiksi valitsin padosin seisoma-asennosta tehtdvia matalan kynnyksen harjoitteita, jotta
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harjoitteita olisi mahdollista tehda l&hes missé vain, milloin vain. Valintakriteerind oli
myo6s harjoitteiden monipuolisuus, jolloin kaikki olkapddkompleksin toiminnalle
oleelliset lihakset saadaan aktivoitua. Valituksi tulleet harjoitteet ovat tennis-spesifisia

harjoitteita olkapadvammaojen ennaltaehkaisyyn (Taulukko 1).

8.6 Oppaan pilotointi

Valmis opas toimitettiin Porin Verkkopalloseuran pelaajille testattavaksi viikon ajaksi.
Osallistujille lahetettiin oppaan mukana séhkdiset Google Forms palautelomakkeet,
joiden perusteella oppaaseen oli tarkoitus tehdd tarvittavia muutoksia (LIITE 6). Pa-
lautetta ei kuitenkaan saatu, joten opas pysyi muuttumattomana.

8.7 Oppaan kayttdonottotilaisuus

Oppaalle pidetdén kayttoonottotilaisuus Porin Verkkopalloseuran pelaajille jérjestet-
tavéssa tilaisuudessa kesallad 2021. Kéyttoonottotilaisuus saattaa olla myds internetin
valitykselld, riippuen koronapandemian rajoituksista kyseisella hetkella. Opas on kayt-

toonottotilaisuuden jalkeen ladattavissa internetista.

9 VALMIS OPAS

Oppaaseen tuli 7 lihasvoimaharjoitetta, 2 nopeusvoimaharjoitetta ja 2 liikkkuvuushar-
joitetta, sekd@ annosteluohjeet niiden tekemiseen. Opas toteutettiin vaakasuuntaiselle
A4 paperiarkille helposti tulostettavaan sdéhkdiseen muotoon. Oppaan teoriaosuus tuli
sisaltdmaan tietoa olkapéén ja hartiarenkaan luisista rakenteista ja nivelistd, olkapaan
ja hartiarenkaan alueen lihaksista, olkapadn toiminnasta tenniksessa seka olkap&avam-
moista tenniksessé. Teoriaosuudessa kaytettiin vain tekijanoikeusvapaita kuvia Pixa-
bay ja Injurymap tietokannoista. Oppaan harjoitteiden kuvissa toimin itse kuvattavana.
Oppaan kaytto sallitaan CC-BY lisensoinnin perustein, jolloin Porin Verkkopalloseura
saa kayttad, jakaa ja muokata opasta vapaasti myos kaupallisessa tarkoituksessa, kun-
han alkuperdisen tekijan nimi mainitaan. (LIITE 7.)
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10 POHDINTA

10.1 Opinnaytetyon aihe ja rajaus, seka tiedonkeruu ja tuotos

Opinnaytetydprosessi sai alkunsa Kirjoittajan omasta kiinnostuksesta tennista ja lajissa
esiintyvien urheiluvammojen ennaltaehkaisyé kohtaan. Aiheeseen perehdyttya selvisi,
etta opinndytetyo tulisi rajata hyvin tarkasti, koska tenniksessa esiintyvat urheiluvam-
mat ja niiden ennaltaehkdisevét toimenpiteet osoittautuivat paljon oletettua laajem-
miksi. Aihealueen rajausta helpotti yhteisty6 toimeksiantajana toimineen Porin Verk-
kopalloseuran kanssa, jonka jasenille teetetyn tennikseen liittyvia urheiluvammoja tie-
dustelevan kyselyn pohjalta aihe rajattiin olkapddvammoihin ja niiden ennaltaeh-
kaisyyn. llman aiempaa kokemusta tennikseen liittyvistd urheiluvammoista tai oppaan
valmistuksesta, oli aiheeseen perehtyminen seka oppaan valmistusprosessi hyvin mie-

lenkiintoinen ja opettavainen.

Tenniksessa esiintyvien olkapdavammojen ennaltaehkéisevista toimenpiteisté 16ytyi
paljon yleismaailmallista tietoa, mutta konkreettiset ohjeet siitd, miten lajikohtaisia
vammoja on mahdollista ennaltaehkaistd, oli vaikea |0ytdd. Haasteeksi prosessin ai-
kana koitui myos erityisesti kiireellinen aikataulu, jonka seurauksena oppaaseen valit-
tavien harjoitteiden testaus seka oppaan pilotoinnin seuranta-aika jaivat lyhyiksi. Ly-
hyen seuranta-ajan vuoksi palautetta harjoitteista ja oppaasta ei ehditty saamaan. Tu-
levaisuudessa on huomioitava, ettd pilotointiin on varattava huomattavasti oletettua
enemman aikaan varsinkin tilanteessa, jossa vapaa ehtoisia osallistujia tai pilottiryh-

maa ei ole valmiiksi olemassa.

Opinnaytetydn tuotoksena valmistuneeseen oppaaseen on koottu tietoa olkapadkomp-
leksin rakenteista ja lihaksista, sen toiminnasta yliolan liikkeessd, yleisimmista olka-
padvammoista tenniksessa ja niiden riskitekijoista, seka konkreettisia kdytannon har-
joitteita tenniksessé esiintyvien olkapddvammojen ennaltaehkéisyyn. Oppaan avulla
tenniksen harrastaja saa kdyttoonsa tarke&é informaatiota ja kdytdnnon keinoja laji-
kohtaisten olkapddvammojen ennaltaehkaisyyn. N&in ollen teorian ja kaytannon har-
joitteiden yhdistamiselld pelaaja pystyy parhaiten valttyméaén olkapddvammojen
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syntymiseltad. Ymmérrysta aihetta kohtaan lisad varmasti se, etta urheiluvammojen en-

naltaehkaisy on huomattavasti helpompaa kuin niiden korjaaminen.

10.2 Opinnaytety® prosessina

Opinnaytetyoprosessi lahti kdyntiin syyskuussa 2020 kun otin yhteytt4 Porin Verkko-
palloseuran toiminnanjohtajaan Juuso Saariseen. Tiedustelin seuran tarvetta kehitta-
mistyolle ja télle todettiin olevan kéyttoa. Tassa vaiheessa olin visioinut, ettd kyseinen
kehittdmisty6 voisi olla tennispelaajille suunnattu yleisimpien urheiluvammojen en-
naltaehkaisysté kertova opas. Keskustellessani ohjaavan opettajani kanssa aiheesta tu-
limme siihen tulokseen, etté aihetta tulisi kuitenkin rajata, sill4 opinnaytetyosta tulisi
lilan laaja, jos se kasittelisi kaikkia yleisimpié tennikseen yhdistettyja urheiluvam-
moja. Tassé vaiheessa paatin rajata opinndytetydn tenniksessa esiintyvien ylaraaja-

vammojen ennaltaehkaisyyn.

Aineistoa keratessani huomasin hyvinkin nopeasti, ettd aihe on edelleen liian laaja.
Otin asian puheeksi toiminnanhohtajan kanssa ja tiedustelin ettd onko heilld mahdol-
lisesti tilastoitu seuran pelaajien urheiluvammoja. Tassa selvisi, ettei seuran urheilu-
vamoja ollut tilastoitu, joten ratkaisuksi paatin tehda sahkoisen kyselyn Porin VVerkko-
palloseuran pelaajille, jossa tiedustelen heidan aiempia tennisperaisia urheiluvammo-
jaan (LITE 1). Kyselyssa sain selville, ettd joka neljannelld pelaajalla oli tautallaan
tennikseen liittyva olkapadhan kohdistuva urheiluvamma. T&mé& auttoi rajaamaan
opinndytetyota vield enemman ja lopulta paatin suunnitelmassa rajata opinnéytetyon
tenniksessa esiintyviin olkapadvammoihin. Rajaus helpotti huomattavasti opinnéyte-
tydn aineiston haussa, vaikkakin alussa oikeanlaisen materiaalin 16ytaminen tuottikin
paanvaivaa. Aineisto oli lahestulkoon kokonaan kansainvélisella kielelld, joka toi
oman haasteensa suunnitelman laatimisessa. Alkukankeuden jalkeen onnistuin kuiten-

kin 16ytdmaan hyvié avainsanoja, joiden avulla oikeanlainen materiaali alkoi 16ytya.

Suunnitelman laatiminen itsesséén tuotti jonkin verran haastetta, koska en aivan taysin
ollut sisaistanyt mita kaikkea opinnéytetyon tulisi siséltdd. Suunnitelman loppuun hio-
misessa menikin odotettua enemman aikaa, jonka vuoksi alkuperéinen aikataulu ei to-

teutunut. Suunnitelma valmistui huhtikuussa 2021. Suunnitelman esityksessa tuli
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hyvia kysymyksia liittyen opinndytetyon rajaukseen. Alun perin opinnéytetyd oli
suunniteltu PVS:n kaikenikaisille tennispelaajille, mutta tdma osoittautui myos liian
laajaksi alueeksi. Paatin siis rajata opinnaytetyon edelld mainitun Porin Verkkopallo-
seuran pelaajille teetetyn séhkoisen kyselyn perusteella tydikéisiin 18 — 65-vuotiaisiin

tenniksen harrastajiin, koska kyselyyn vastanneiden keski-iké oli noin 45 vuotta.

Opinnaytetyon Kirjoittamisen aloitin huhtikuun loppupuolella 2021. Kirjoitusprosessi
sujui huomattavasti suunnitelmaa luonnikkaammin, koska suunnitelma oli viimeistelty
hyvin tarkkaan ja sitd oli helppo seurata. Teoriaosuuden kirjoittaminen vei suurimman
osan ajasta, koska kerattyé englanninkielista materiaalia oli suhteellisen paljon. Mate-
riaalin jarjestdminen opinnaytetydhdn tulevien otsikoiden alle helpotti myds huomat-

tavasti kirjoitusprosessia.

Teoriaosuuden Kirjoittamisen puolivalissd pohdimme ohjaavan opettajani kanssa, etta
oppaaseen tulevat harjoitteet olisi hyva lahettaa pilotoitavaksi Porin VVerkkopalloseu-
ran pelaajille hyvissé ajoin, jotta he ehtivat testata harjoitteita ja antaa palautetta ennen
oppaan laatimista. Harjoitteiden kuvat poikkesivat alkuperdisestd suunnitelmasta,
jossa tarkoituksena oli hyddyntad Porin Verkkopalloseuran tarjoamaa mahdollisuutta
hyodyntéé heidan seuransa vapaaehtoisia pelaajia opinndytetyoprosessissa. Kiireelli-
sen aikataulun vuoksi péatin kuitenkin toimia kuvissa itse. Liikkeisiin hyvin perehty-
neend koin olevani riittdvan pateva liikkeiden oikeaoppiseen suorittamiseen. Kuvatta-
van oleminen oli kuitenkin hieman haastavaa, lahinnd oman itsekriittisyyden vuoksi.
Kuvia tuli myds hyvin paljon, koska harjoitteita oli yhteensa 23. Tassa vaiheessa Porin
Verkkopalloseuran pelaajille lahetettiin harjoitelista ja lomake, johon heidan tulisi an-
taa palaute harjoitteista (LIITE 5). Oppaaseen tulevien harjoitteiden pilotointi poikkesi
kuitenkin suunnitelmasta, koska harjoitteille ei saatu testaajia eik& siksi myoskaan pa-
lautetta harjoitteista. Keskustelimme asiasta toimeksiantajan kanssa ja han antoi
myontymyksen sille, ettd valitsen itse liikkeet oppaaseen. Taman vuoksi valitsin itse
oppaaseen 7 lihasvoimaharjoitetta, 2 nopeusvoimaharjoitetta ja 2 liikkuvuusharjoi-
tetta. Harjoitteiksi valitsin pd&osin seisoma-asennosta tehtévia matalan kynnyksen har-
joitteita, jotta harjoitteita olisi mahdollista tehda lahes missa vain, milloin vain. Valin-
takriteerind oli myos harjoitteiden monipuolisuus, jolloin kaikki olkapaadkompleksin

toiminnalle oleelliset lihakset saadaan aktivoitua.
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Opinnaytetyon tuotoksena valmistuneen oppaan tekemisen aloitin itse teoriaosuuden
kirjoittamisen jalkeen. Oppaan laatiminen eteni hyvin omalla painollaan, koska mi-
nulla oli suhteellisen selked visio siitd, millainen oppaasta tulee. Vaikeuksia tuotti kui-
tenkin oppaan teoriaosuudessa kéytettavat tekijanoikeusvapaat kuvat, joita oli hyvin

vaikea l0ytaa.

Valmis opas lahetettiin testattavaksi Porin Verkkopalloseuran pelaajille (LIITE 7). Pa-

lautetta ei kuitenkaan yrityksesta huolimatta saatu, joten opas pysyi muuttumattomana.
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LITTEET
LIITE 1(1)

Porin Verkkopalloseuran pelaajien ur-
heiluvammat - Opinnaytetyo tutkimus

Heil Kiitos sinulle PVS:n pelaaja, joka vastaat tdhan urheiluvammoja tiedustelevaan kyse-
lyyn. Kyselyyn vastaus vie aikaa vain muutaman minuutin, mutta tuottaa hyvin tarkeaa da-
taa opinndytetyoni (Olkapadvammojen ennaltaehkaiseva toiminta tenniksessa - Opas Porin
Verkkopalloseuran pelaajille) toteutuksen kannalta.

Vastauksien tietoja ei julkaista missaan, vaan ne tulevat ainoastaan tutkimukselliseen kayt-
téon.

Kiitos jo etukateen! Terv. Fysioterapiaopiskelija Alek Vettenranta *Pakollinen

1. Kuinka vanha olet? *

2. Sukupuoli *
Merkitse vain yksi soikio.

Mies

Nainen

3. Kuinka monta vuotta olet harrastanut tennista? *

4. Oletko loukkaantunut tai saanut rasitusvamman tennisharjoituksissa tai pe-
lissa? *
Kylla

En
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LIITE 1(2)

5. Jos vastasit kohtaan 4. Kylla, niin mihin seuraavista vaihtoehdoista loukkaan-

tumisesi kohdistuu? Jos vastasit Ei, laita vastaukseksi "En ole loukkaantunut" *

Valitse kaikki sopivat vaihtoehdot.

En ole loukkaantunut
paa

Niska
Olkapaa
Kyyndrpaa
Ranne
Kadmmen
Ylaselka
Rinta
Keskivartalo
Alaselka
Lantio

Polvi

Nilkka
Jalkapoyta

6. Jos haluat vapaasti kertoa tennikseen liittyvasta urheiluvammastasi, kirjota se

tahan.
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LIITE 2

Lapaluun liiketta tuottavat lihakset (Agur & Dalley 2012, s. 500-537). Lihavoidulla
tekstilla Kirjoitetut lihakset ovat aktiivisimpia kyseisessa liikkeessé.

Elevaatio

Trapezius yldosa
Levator scapulae
Rhomboideus major

Rhomboideus minor

Depressio

Trapezius alaosa
Serratus anterior alaosa

Pectoralis minor

Protraktio

Serratus anterior
Pectoralis minor

Pectoralis major

Retraktio

Trapezius keskiosa
Rhomboideus major
Rhomboideus minor

Latissimus dorsi

Yloskierto

Trapezius ylédosa
Trapezius alaosa

Serratus anterior alaosa

Alaskierto

Levator Scapulae
Rhomboideus major
Rhomboideus minor
Latissimus dorsi

Pectoralis minor




Olkanivelen liikkeita tuottavat lihakset (Chang ym., 2020).
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LIITE 3

Fleksio

Deltoideus etuosa
Coracobrachialis
Pectoralis major

Biceps brachii

Ekstensio

Deltoideus takaosa
Latissimus dorsi

Teres major

Abduktio

Supraspinatus
Deltoideus keskiosa
trapezius yldosa

Serratus anterior

Adduktio

Pectoralis major
Latissimus dorsi

Teres major

Sisarotaatio

Subscapularis
Pectoralis major
Latissimus dorsi
Teres major

Deltoideus etuosa

Ulkorotaatio

Infraspinatus

Teres minor
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LIITE 4

Kehittamistoiminnan konstruktivistinen malli. (Salonen 2017)

(1-2) (3) SUUNNITTELUVAIHE
TARVE, PERUSTELUT, IDEAT stoimijat (= avainhenkilot)
stoimijat -ketka mukana *TKl-menetelmat
«TKI-menetelmat smateriaalit & ainestot
*materiaalit & aineistot dokumentointi
sdokumentointi ssuunnitelma vaiheistettu osiin
starve svastuut

spaikka / ymparisto «"kumppanit” = toimijat
ssitoutuminen

(4b) TOTEUTUS
HAVAINNOT
REFLEKTIO

(4a) TOTEUTUS

(4c) TOTEUKSEN
UUDELLEEN-
SUUNTAAMINEN

(4d) TOTEUTUS
HAVAINNOT
REFLEKTIO

\4

(6) TULOS / TUOTOS

7) PAATOS -MUUTOS TOIMINNASSA
sesittely
slevittaminen
sjulkaiseminen
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LIITE 5(1)

Harjoitteiden testauksen vastauslomake
(PVS)

Hei! Kiitos suuresti, ettd osallistuit harjoitteiden testaukseen. Kyseisen testauksen ja siita
saadun palautteen avulla pystyn valitsemaan juuri oikeat ja mieleisimmat harjoitteet teidan
seurallenne tehtdvaan tenniksessa esiintyvid olkapddvammoja ennaltaehkdisevdan oppaa-

seen.

Vastauslomakkeeseen toivon taysin rehellista vastausta jokaisen harjoitteen kohdalla. Kyse-
lyyn vastaus tapahtuu nimettdmasti ja eettisid periaatteita noudattaen.

- Kevatterveisin Alek Vettenranta



1. Millainen kyseinen harjoite mielestasi oli?

Valitse kaikki sopivat vaihtoehdot.

Huono

Menetteli

oK

Hyva
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LIITE 5(2)

Erinomainen

1. Kiertdjakalvosimen
ulkokierto ja sisakierto

L]

L]

L]

L]

2. Kiertajdkalvosimen
ulkokierto ja sisakierto
olkanivelen ollessa 90
asteessa

L]

L]

L]

L]

3. Lapojen alas veto tangossa
roikkuen/ Ylataljassa/
jumppanarulla oven
ylakulmasta

[]

[]

[]

[]

[]

4, Karhun halaus (Seisoma-
asennosta)

5. Sahalihas tyonto (Seisoma-
asennosta)

6. Horisontaalinen vipunosto
ulkokierrolla

7. Plyometrinen koppi seinéda
vasten (ER, Y, I)

8. Ulkokierto ja lapojen
lahennys samanaikaisesti

9. Lapaveto kuminauhalla

10. Vipunostot eteen, viistoon
ja sivuille

11. Koppi ja heitto nurinperin

12. Isometrinen
kiertdjakalvosimen ulko- ja
sisdkierto

13. Lapaveto kuminauhalla

14. Karhun halaus- liike
(Istuma-asennosta)

15. Sahalihas tyonto (Istuma-

N s I B O R W B A

oo o) g oo oo (ojdg|o|d

L 1 I I e O I A O o A O R B R W B R

N I I I A R O B AR

N 1 I B B R W B A
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LIITE 5(3)

asennosta)

16. "Lankutus plus" - liike []

17. Kylkimakuulla ulkokierto |:|
kasipainon kanssa

18. Kylkimakuulla sisdkierto ]
kasipainon kanssa

19. Selinmakuulla sisdkierto |:|
kdsipainon kanssa

20. Vatsamakuulla I-, T-, Y-, ja |:|
W-liike

21. Vatsamakuulla: Selan |:|
notko-ojennus

I I e B B A
I I e B B A
I I e B B A
Y O I e B B A

22. Plyometrinen koppi ]
vatsamakuulla
23. Plyometrinen koppi ]

kylkimakuulla
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LITE 6(1)
Palaute "Olkapaavammojen

ennaltaehkaiseva toiminta tenniksessa -
Opas porin verkkopalloseuran pelaajil-
le"'-oppaasta

Hei PVS:n pelaaja! Kiitos etta testasit opasta ja olet valmis antamaan siita palautetta. Pa-
lautteesi on minulle hyvin tarkeda opinndytetydn viimeistelyn kannalta. Palautteen antami-
nen on mahdollista 23.5.2021 asti. Kiitos jo etukateen!

Hyvaa kesaa toivottaen Fysioterapeuttiopiskelija Alek Vettenranta. *Pakollinen

1. Koitko oppaasta saamasi informaation hyodylliseksi? *

Merkitse vain yksi soikio.

Kylla

En

Jos vastasit 1. kysymykseen "En", miksi?
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LIITE 6(2)

2. Oliko opas selked ja helposti ymmarrettava? *

Merkitse vain yksi soikio.

Kylla

Ei

Jos vastasit 2. kysymykseen "Ei'"', miksi?

3. Oliko oppaan harjoitteissa kaytetyt ohjeistukset riittavan selkeita harjoittei-
den suorittamiseen? *

Merkitse vain yksi soikio.

Kylla

Ei

Jos vastasit 3. kysymykseen 'Ei"', miksi?
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LIITE 6(3)

4. Oliko oppaan harjoitteiden kuvat riittavan selkeita niiden suorittamiseksi?
*

Merkitse vain yksi soikio.

Kylla
Ei

Jos vastasit 4. kysymykseen "Ei'"', miksi?

5. Puuttuiko oppaasta mielestasi jotain? *

Merkitse vain yksi soikio.

Ei

Kylla

Jos vastasit 5. kysymykseen 'Kylld", kerro mita mielestasi oppaasta puuttui?



6. Suosittelisitko opasta jollekin toiselle? *

Merkitse vain yksi soikio.

Kylla
En

Jos vastasit 6. kysymykseen "En"', miksi?

Vapaa sana: Risut ja ruusut

Kiitos etta vastasit kyselyyn!

Hyvaa kesaa!
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LIITE 6(4)



LIITE 7

Olkapaavammojen ennalta-
ehkaiseva toiminta tennik-
Sessa -

Opas Porin Verkkopalloseuran pelaajille

Alek Vettenranta, Fysioterapian opinnaytetyo, Satakunnan ammattikorkeakoulu 2021



Tama opas on tehty opinnaytety6na Sata-
kunnan ammattikorkeakoulussa fysioterapian
tutkinto-ohjelmassa yhteisty6ssa Porin Verk-
kopalloseuran kanssa. Opas on suunniteltu 18
— 65-vuotiaille tenniksen harrastajille. Op-
paasta loydat tietoa olkapaan anatomiasta,
tenniksessa esiintyvista olkapaavammoista ja

olkapaavammojen ennaltaehkaisysta.

Lisdtietoa oppaan sisallosta ja kokoami-
seen kaytetyista lahteista loydat opinnayte-
tydsta: Olkapaavammojen ennaltaehkdiseva
toiminta tenniksessa — Opas Porin Verkkopal-
loseuran pelaajille. Satakunnan ammattikor-

keakoulu. Oppaan kayttd on sallittu CC-BY li-

senssin perustein.
e

LIITE 7

(PVS 2021)



JOHDANTO

Tenniksen suosio on kasvanut valtavasti vii-
meisen 20 vuoden aikana. Suosion kasvun
myo6ta myds tenniksessa esiintyvat urheilu-
vammat ovat lisdantyneet.

Fyysiset vaatimukset ovat tenniksessa hy-
vin suuret. Lydonneissa olkapaahan kohdistuu
suuria voimia ja kuormia, jotka ilman riittavaa
olkapaan liikkuvuutta ja lihasvoimaa altistavat
sen herkasti vammautumiselle.

Oppaasta loydat tietoa olkapaan anatomi-
asta, toiminnasta, ja siihen kohdistuvien vam-
mojen ennaltaehkaisysta tenniksessa.

Opas on suunniteltu 18 - 65-vuotiaille ten-
niksen harrastajille olkapaavammojen ennal-
taehkaisevaan toimintaan.
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OLKAPAAN JA HARTIAREN-
KAAN LUISET RAKENTEET JA
NIVELET

Olkapaan ja hartiarenkaan muodostama
olkapaakompleksi koostuu kuudesta Iluusta
(Lapaluut, solisluut, rintalastan ylaosa ja olka-
luu).

Nama luiset rakenteet kiinnittyvat toisiinsa
nivelten valityksella. Nivelten valityksella siir-
tyy voimia muusta kehosta ylaraajaan, joten
niiden on oltava hyvin tukevia ja vakaita.

Olkapaakompleksin liikkuvin nivel on itse
olkanivel. Sen liikelaajuus on kehon kaikista
nivelistd suurin. Suurimman liikelaajuuden
vuoksi se on myds kehon epavakain nivel. Ol-
kanivelen vakauttamiseksi tulee sen luisten
rakenteiden ja nivelten olla seka vahvoja, etta
elastisia.
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Korppilisake  Rintalastan yldosa

Solisluu
Olkalisake

Lapaluu

Olkalisake-
solisluunivel

Olkanivel

Rintalasta-
solisluuvinel

Olkaluu

(Pixabay 2012)



OLKAPAAN JA HARTIAREN-
KAAN LIHAKSET

Lihaksisto olkapaakompleksissa koostuu
nivelen sisaan- ja ulos kiinnittyvista lihaksista.
Nivelen sisaan kiinnittyvia lihaksia ovat kier-
tajakalvosimen lihakset. Niiden tehtava on pi-
taa olkaluun pallomainen paa lapaluun nivel-
pintaa vasten, ja samalla sallia olkanivelen.

Nivelen ulkopuoliset lihakset toimivat tar-
keana osana olkapaakompleksia. Niiden teh-
tavana on liikuttaa lapaluuta, seka tukea ja lii-
kuttaa olkaniveltda. Nama lihakset tekevat
suurimman tydn liikkeen tuotossa ja jarrutuk-
sessa.

Kuva edesti Kuva takaa
Ylempi lapalihas

(Injurymap 2021)
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Lavan kohottajalihas epstssinaisen aiia)

Epédkaslihas

Olkalihas

Suunnikaslihakset (s

Alempi lapalihas

Th12 nikama

Levei selkilihas

Ylempi lapalihas

Solisluu

Olkalihas

Pienempi rintalihas

uurempi rintalihas

Sahalihas

(Injurymap 2021)

(Injurymap 2021)



OLKAPAAN TOIMINTA TEN-
NIKSESSA

Olkapaan kautta kulkee suuria voimia lyon-
tien aikana, koska se on osana kineettista ket-
jua. Kineettiselld ketjulla tarkoitetaan koko
kehon hyddyntamista voimantuotossa. Nama
suuret voimat ovat peraisin kineettisen ketjun
alkupdastaq, eli jaloista, lonkista ja keskivarta-
losta. Yli puolet kovatehoisten lydntien kineet-
tisesta energiasta on peraisin kineettisen ket-
jun alkupaasta.

Monimutkaisen syottoliike muodostuu
kehossa tapahtuvista monijakoisista kiertoliik-
keistd ja muun Kkineettisen ketjun yhteis-
tyosta. Tassa liikkeessa olkapaa kokee suurta
rasitusta valmistelu, kiihdytys ja saattovai-
heessa. Suurin rasitus kuitenkin tulee kiihdy-
tys- ja saattovaiheissa, joissa olkapaa kiertyy
aariasentoihin, liikkuu suurella nopeudella
oman akselinsa ympari ja tuottaa suuria kiih-
dytys ja jarrutusvoimia.
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%

(Pixavay 2020)



OLKAPAAVAMMAT  TENNIK-
SESSA

Lyontien aikana olkapaahan kohdistuvat
suuret voimat ja kuormat altistavat sen her-
kasti vammautumiselle. Myds pelaajan ika,
pelitaso ja pelaamisen maara vaikuttavat
vammautumisriskin suuruuteen.

Olkapaavammoihin altistavia tekijoita
tenniksessa ovat muun muassa kiertajakal-
vosimen heikkous, rajoittunut olkanivelen si-
sakierto, seka olkanivelen ja lavan epavakaus.

Yleisimpia olkapaavammoja tenniksessa
ovat olkapdan pinneoireyhtyma, kiertajakal-
vosimen repeamat ja olkanivelen rustoren-
kaan yldosan repeamat (SLAP-leesio).
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(Injurymap 2021)



OLKAPAAN  PINNEOIREYH-
TYMA - INTERNAL IMPINGE-
MENT

Olkapaan pinneoireyhtymalla tarkoite-
taan tilannetta, jossa suurempaan olkakyh-
myyn kiinnittyva kiertajakalvosimen janne jaa
olkaluun ja lapaluun nivelpinnan valiin ja tuot-
taa kipua.

Tama saattaa tapahtua, kun olkanivelessa
lydnnissa tapahtuu samanaikaisesti loitonnus-
ja ulkokiertoliike. Kyseista ilmiota saattaa
esiintya myos pelaajilla, joilla ei ole kipua ol-
kapaassa. Kivuton olkapaa saattaa kuitenkin
vaurioitua, jos olkanivelen nivelkapselin taka-
osan paine kasvaa.

Pinneoireyhtymalle tyypillinen altistaja
on lavan dyskinesia, joka tarkoittaa lavan
epavakautta. Lavan epdvakaus johtaa olka-
nivelen vaaranlaisiin liikkemalleihin, joka

LIITE 7

lopulta rajoittaa olkanivelen toimintaa ja tuot-
taa kipua. Lavan epavakaus kokonaisuudes-
saan tarkoittaa lavan virheasentoa, lavan ala-
sisarajan kohoamaa/sirrotusta, korppilisak-
keen kipua ja lavan liikehairiota.

(Injurymap 2021)



KIERTAJAKALVOSIMEN RE-
PEAMAT

Voimakkaissa yliolan lyonneissa kiertaja-
kalvosimen lihakset tekevat paljon ty6ta olka-
nivelen vakauttamiseksi. Kiertajakalvosimen
repeamat ovat usein yhteydessa edelld mai-
nittuihin olkapaan pinneoireyhtymaan ja lavan
dyskinesiaan.

Kiertdajakalvosimen repeamalle altistavia
tekijoita ovat siis syo6ttdliikkeessa tapahtuva
olkanivelen voimakas ulkokierto ja loitonnus
samanaikaisesti, seka lavan epavakauden ai-
heuttamat virheasennot olkanivelessa.

MyoOs voimakkaiden litkkeiden jarruttami-
nen kohdistaa kiertdjakalvosimeen suuria voi-
mia, jotka saattavat altistaa kiertajakalvosi-
men vammautumiselle.
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Solisluu
Ylempi lapalihas

< / Revennyt

kiertijdkalvosimen
janne

— -

\ Olkaluu

Alempi lapalihas

(Injurymap 2021)



SLAP-LEESIO

SLAP-Leesiot ovat yleisimpia rustorenkaan
vaurioita urheilijoilla. Niille tyypillisia piirteita
ovat olkanivelen rustorenkaan ylaosan ris-
paantumat, seka hauiksen lyhyen paan jan-
teen repeamat sen kiinnityskohdan alueella.

Toistuvat voimakkaat yliolan liikkeet ai-
heuttavat mikrorepeamia rustorenkaaseen.
Nama mikrovammat syntyvat esimerkiksi
heittoliikkeessa suurten voimien kohdistuessa
rustorenkaan ylaosaan.

Haastetta kyseisen vamman diagnosointiin
tuo se, ettd sen oireet ovat hyvin saman tyyp-
pisia kiertdjakalvosimen tulehdustilojen ja ol-
kanivelen epavakauden kanssa. Tasta syysta
kyseisen diagnoosin tekemiseen tarvitaan ta-
hystys.
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Solisluu

Ylemman

lapalihaksen jéinne\
Rustorenkaan

) repeama
Olkaluu /
= LaPaluu /

(Injurymap 2021)



OLKAPAAVAMMOJEN
NALTAEHKAISY

EN-

Paras lahestymistapa olkapaavammojen
ennaltaehkadisyyn on valmistua henkisesti ja
fyysisesti pelissa kohdattavaan kuormituk-
seen. Tama tarkoittaa tietoista toimimista ol-
kapadavammojen ennaltaehkaisyn suhteen.

Huomioon otettavia asioita tenniksessa
esiintyvien olkapaavammojen ennaltaeh-
kaisyssa ovat olkapaan ja hartiarenkaan lihas-
tasapaino, kiertajakalvosimen vahvuus, olka-
nivelen liikkuvuus, seka koko olkapadakomp-
leksin hallinta ja vakaus.

MyoOs alkulammittelylla on tarkea rooli ten-
nispelaajan kokonaisvaltaista toimintakykya.
Alkulammittelyn tarkoituksena on valmistella
kehon kudokset reagoimaan optimaalisesti
liikkeisiin ja venytyksiin harjoittelun aikana.
Oikein tehtyna Ilammittely lisaa kudosten
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elastisuutta ja vahentaa seka lihas-, etta jan-
neperaista vammautumista.

ALKULAMMITTELY

Hyvana alkulammittelyna urheilusuori-
tukselle toimii monipuoliset matalatehoiset
harjoitteet. Tallaiset harjoitteet kohottavat
kehon kudosten |ampoétilaa, nostavat syketta
ja valmistelevat pelaajan kovatehoiseen suo-
ritukseen.

Tallaisia harjoitteita ovat muun muassa
kehonpainolla tehtavat harjoitteet ja matala-
tehoinen aerobinen liikunta, kuten kevyt
holkka tai pyoraily kevyella vastuksella.

Taman oppaan harjoitteet toimivat hyvin
myo0s alkulammittelyna olkapaakompleksille.

Lammittelyn kesto ja tehokkuus ovat sopi-
vat silloin, kun pelaajalle tulee kevyt hiki.
Yleensa tallaisen saavuttamiseen kuluu 3-5
minuuttia.
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OLKAPAAN VAHVISTUSHAR_ Harjoitteita tehdessasi huomioi seuraa-

vat asiat:
JOI | | EET o Harjoitteiden tulee olla kivuttomia. Jos
jokin liike tuottaa sinulle kipua, ala jatka
Olkapiian vahvistuksen harjoitteita: kyseista liiketta.
% Olkanivelen isometrinen ulko- ja sisa- o Valitse harjoitteiden tekemiseen tarvit-
kierto tava vastuskuminauha ja kasipaino oman

voimatasosi mukaan.

< Olkanivelen ulko- ja sisakierto _
» Huom! Vastuskuminauhaa ja sen

% Olkanivelen ulko- ja sisakierto 90° loiton- pituutta valitessa, ota huomioon,
nuksessa. etta kutakin liikettd tulisi pystya te-
kemaan 2-3 sarjaa, 15-20 tois-

o Lapojen alas veto tangossa toa/sarja hitaasti ja hallitusti.
> Huom! Valitessasi kasipainoa ota
< Sahalihas tyonto huomioon, etta harjoitteiden on tar-
koitus kohdistua tukilihaksiin, jolloin

% Lapaveto kuminauhalla vastus ei saa olla lilan suuri.

< Vipunostot eteen, viistoon ja sivuille. o Ennen harjOitteen tekemista, lue tark-

kaan kyseisen harjoitteen kohdalla anne-
tut ohjeet.



Olkanivelen isometrinen
ulko- ja sisakierto:

1. Istu suorassa, kyynarnivel 90 asteen kul-
massa ja kyynarpaa kyljessa kiinni (Jos tuntuu
vaikealta pitaa kyynarpaata kiinni kyljessa
laita pyyhe kyynarpaan ja kyljen valiin).

2. Vastusta vapaalla kadella tyéskentelevan
kaden sisa- (oikeanpuoleinen kuva) ja ulko-
kieroa (vasemmanpuoleinen kuva).
Tydskenteleva kasi pyrkii menemaan nuolen
osoittamaan suuntaan ulko- tai sisakiertoon,
mutta vapaana oleva kasi vastustaa sen lii-
ketta.

Pida vastus ylla 3-5 sekuntia ja rentouta.

Toista liiketta 15-20 kertaa. Tee 2-3 sarjaa.
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Olkanivelen ulko- ja sisa-
kierto:

1. Seiso hyvassa ryhdissa, pida kyynarnivel
90° kulmassa ja kyynarpaa kyljessa kiinni

2. Pida olkapaa alhaalla ja vie kasi ulko- ja
sisakiertoon.
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Toista liiketta 15-20 kertaa hitaasti ja halli-
tusti. Tee 2-3 sarjaa.

Muista myds jarruttaa vastuskuminauhan lii-
ketta palatessasi alkuasentoon.

Tarvittaessa laita pyyhe kaden ja kyljen valiin.



Olkanivelen ulko- ja sisa-
kierto 90° loitonnuk-
sessa:

1. Seiso hyvassa ryhdissa ja vie olkanivel si-
vulle loitonnukseen hartian tasalle asti (90°),
seka kyynarnivel 90° kulmaan.

2. Pida olkapaa alhaalla ja vie kasi ulko- ja si-
sakiertoon.
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Toista liikettd 15-20 kertaa hitaasti ja halli-
tusti. Tee 2-3 sarjaa.

Muista myds jarruttaa vastuskuminauhan lii-
ketta palatessasi alkuasentoon.



Lapojen alas veto tan-
gossa:

1. Roiku tangossa ja paasta lavat ylaasentoon
(Hartiat korviin)

2. Veda lavat alas (Huom! Liike tapahtuu ai-
noastaan olkanivelesta ja lavan liukumisesta
kehon suhteen. Kyynarvarret eivat koukistu.)

3. Paasta lavat takaisin ylés (Hartiat korviin)
hallitusti jarruttaen liiketta.

Toista liikettd 15-20 kertaa hitaasti ja halli-
tusti. Tee 2-3 sarjaa.

Liikkeen voi suorittaa my0s ylataljassa, tai ko-
tioloissa oven ylakulmaan asennetun vastus-
kuminauhan kanssa.
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Sahalihas tyonto:

1. Laita kuminauha menemaan selan takaa ja
tuo kadet vartalon vierelle kuvan mukaisesti.

2. Vie kadet suoraksi eteen peukalot yléspain
osoittaen.

Muista pitaa hartiat alhaalla ja ranteet jayk-
kind liikkeen aikana.

Toista liikettd 15-20 kertaa hitaasti ja halli-
tusti. Tee 2-3 sarjaa.
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Lapaveto kuminauhalla:

1. Ota hyva ryhti ja seiso suorassa

2. Ota molemmilla kasilld kiinni kuminau-
hasta ja paasta kadet suoraksi eteen niin,
ettd kuminauhassa on edelleen jannitys.

3. Veda kadet vartalon vierelle ja purista la-
vat yhteen samanaikaisesti.

Muista pitda hartiat alhaalla liikkeen aikana.

Toista liiketta 15-20 kertaa hitaasti ja halli-
tusti. Tee 2-3 sarjaa.
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Vipunostot eteen, viis-

toon ja sivuille:

1. Seiso hyvassa ryhdissa kadet sivuilla.

2. Vie kadet suorana kohdesuuntaan peukalo
edelld hartiatasolle asti.
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3. Pida asento muutama sekunti ja palauta ta-
kaisin kehon viereen hallitusti.

4. Tee liikettd jokaiseen suuntaa yhta paljon.

Toista liikettd 15-20 kertaa kevyella kuormalla
(1-3kg) hitaasti ja hallitusti. Tee 2-3 sarjaa.

Tee liike hitaasti ja hallitusti.




PLYOMETRISET, ELI NO-
PEUSVOIMA HARIJOITTEET

Olkapaan plyometrisia harjoitteita:

% 90/90 koppi vatsamakuulla

% 90/90 kaanteinen koppi ja heitto
Harjoitteita tehdessasi huomioi seuraa-
vat asiat:

o Harjoitteiden tulee olla kivuttomia. Jos

jokin liike tuottaa sinulle kipua, ala jatka
kyseista liiketta.

o Harjoitteissa kaytettavan pallon olisi
hyva olla 0,5-1kg painoinen.

o Ennen harjoitteen tekemista, lue tark-
kaan kyseisen harjoitteen kohdalla anne-
tut ohjeet.
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90/90 koppi vatsama-
kuulla:

1. Makaa lattialla ja vie olkanivel, seka kyy-
narnivel 90° kulmaan.

2. Heita pallo ilmaan ja ota siita koppi (Liik-
keen on tarkoitus tulla vain olkanivelesta ja
lavasta).

Toista liiketta 30 sekuntia. Tee 2-3 sarjaa.
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90/90 kiainteinen kOppi 2. Heitéd pallo seindd vasten, tai takana ole-

2 heitt valle kaverille ja ota koppi.
ja heitto:
3. Ota koppi pallosta ja toista liike uudelleen

1. Ota korkea polviasento ja vie olkavarsi har-
tialinjalle (90 astetta), seka kyynarpaa 90 as-
teen kulmaan.

Toista liike 15-20 kertaa. Tee 2-3 sarjaa.




OLKAPAAN LIIKKU-
VUUSHARJOTTEET:

Olkapaan litkkkuvuusharjoitteita:
% Nukkuja venytys
% Cross-body venytys

Harjoitteita tehdessasi huomioi seuraa-
vat asiat:

o Harjoitteiden tulee olla kivuttomia. Jos
jokin liike tuottaa sinulle kipua, ala jatka
kyseista liiketta.

o Ennen harjoitteen tekemista, lue tark-
kaan kyseisen harjoitteen kohdalla anne-
tut ohjeet

o Ennen venytysta on hyva lammittaa hie-
man kudoksia esim. alkulammittelylla.
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Nukkuja venytys:

1. Mene kylkimakuulle ja tuo alempi olkavarsi
hartiatasolle eteesi kuvan mukaisesti. Laita
tarvittaessa tyyny paan alle.

2. Ota ylemmallad kadella kiinni venytettavasta
kadesta ja vie kasi kevyesti sisakiertoon.

Pida venytysta ylla 30 sekuntia, jonka jalkeen
paasta kasi lepoon. Toista venytys uudelleen
viela 2-3 kertaa.
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Cross-body venytys:

1. Seiso hyvassa ryhdissa noin hartian levyi-
sessa asennossa.

2. Ota vapaana olevalla kadella kiinni venytet-
tavan kaden olkavarresta ja vie venytettava
kasi suorana kehon ylitse hartiatasolla.

Pida venytysta ylld 30 sekuntia, jonka jalkeen

padsta kasi lepoon. Toista venytys uudelleen
viela 2-3 kertaa.

Toivottavasti oppaasta oli sinulle hyotya! ©
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