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Nivusvammat aiheuttavat jopa 19 prosenttia kaikista vammoista jalkapallossa ja niita aiheu-
tuu suurimmaksi osaksi lajin luonteen takia. Suunnanmuutokset seka pallon potkaiseminen
ovat tyypillisia nivusvammojen aiheuttajia. Nivusvammoja hoidetaan yleisesti konservatiivi-
sesti, mutta vamman kroonistuessa voidaan mahdollisesti kayttaa operatiivisia keinoja. Opin-
naytetyon tarkoituksena oli selvittaa uusinta nayttoon perustuvaa tietoa nivusvammoista, nii-
den riskitekijoista ja ennaltaehkaisysta jalkapallossa. Tavoitteena on tuottaa opas nivusvam-
mojen ennaltaehkaisysta jalkapallossa FC Kasiysin valmennusportaaliin. Opinnaytetyon kehit-

tamistehtavana oli tuottaa opas, joka toimii infopakettina valmentajille.

Opinnaytetyon teoreettinen viitekehys muodostuu jalkapallosta, nivusesta ja urheiluvammo-
jen ennaltaehkaisysta. Jalkapallon osalta kaydaan lapi lajianalyysi, keskittyen biomekaani-
seen ja fyysiseen osa-alueeseen. Nivusessa kaymme lapi sen anatomiaa ja yleisimpia nivus-
vammoja. Ennaltaehkaisyn tarkoituksena on maaritella jalkapalloilijan nivusvammojen ennal-
taehkaisy, joka on jaettu primaarisiin ja sekundaarisiin ennaltaehkaisykeinoihin. Ymmartaak-
seen nivusvammojen ennaltaehkaisyn jalkapalloilijoilla, tulee tiedostaa jalkapallon lajivaati-

mukset nivusen osalta, nivusen anatominen rakenne ja ennaltaehkaisyn eri keinot.

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen avulla hankitaan uusinta nayttoon perustuvaa tietoa FC Ka-
siysille nivusvammojen ennaltaehkaisyyn ja luodaan toiminnallinen opas. Kuvaileva kirjalli-
suuskatsaus perustuu ennalta asetettuihin tutkimuskysymyksiin ja niista tuotettuun kuvaile-
vaan vastaukseen. Tyon tuotos rakentuu kirjallisuuskatsauksen ymparille ja tarjoaa kattavan
oppaan nivusvammojen ennaltaehkaisysta jalkapallossa. Opinnaytetyon arviointiin osallistui-

vat tyoelaman edustajat seka vertaisarvioijat.
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Groin injuries account for up to 19 percent of all injuries in football and are largely due to
the nature of the sport. Changes in direction and kicking of the ball are typical causes of
groin injuries. Groin injuries are generally treated conservatively, but surgical means may be
used when the injury becomes chronic. The purpose of the thesis was to find out the latest
evidence-based information about groin injuries, their risk factors and prevention in football.
The aim was to produce a guide on the prevention of groin injuries in football to FC Kasiysi'
coaching portal. The development task of the thesis was to produce a guide that serves as an

information package for coaches.

The theoretical framework of the thesis consists of football, groin and sports injury preven-
tion. This thesis focuses on the biomechanical and physical aspects of football. In prevention

the purpose is to define the different means of preventing football player's groin injuries.

The descriptive literature review will provide FC Kasiysi with reliable evidence for the pre-
vention of groin injuries and for creating a functional guide. Descriptive literature review
based on preliminary research questions and the descriptive answer produced from them. The
output of the work is built around a literature review and provides a comprehensive guide to
the prevention of groin injuries in football. Representatives of working life and peer review-

ers participated in the evaluation of the thesis.

Keywords: football, groin, prevention of sports injuries
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1 Johdanto

Jalkapallo on yksi suosituimmista palloilulajeista Suomessa ja Suomen palloliitossa onkin mel-
kein 1000 jasenseuraa, joissa rekisterdityneita pelaajia on yli 130 000. Harrastajamaarissa
Suomen palloliitto on Suomen suurin urheilun lajiliitto. (Palloliitto 2021) Jalkapallo vaatii pe-
laajalta etenkin huipputasolla moninaista osaamista. Lajitaidot ovat keskiossa, mutta myos
monipuolinen ja hyva fyysinen suorituskyky on yksi jalkapallon perusedellytyksista. Taidon
osalta jalkapallo on avointa taitoa, silla pelaajan tekema suoritus mukautuu jatkuvasti ympa-
riston mukaan. Fysiologisesti jalkapallo vaatii aerobista energiantuottoa, mutta myos nopeus-

kestavyydella on suuri rooli. (Savolainen & Salokannel 2018, 2.)

Norjalaistutkimus vuodelta 2019 oli selvittanyt, etta jopa 19 prosenttia vammoista jalkapalloi-
lijoilla liittyy nivusalueen vammoihin. Tutkimuksessa oli myos tutkittu spesifilla harjoitusoh-

jelmalla, mika auttaisi ennaltaehkaisemaan kyseisia vammoja (Hargy, Wiger, Bahr & Andersen
2019). Opinnaytetyon avulla selvitamme uusimpiin tutkimuksiin viitaten, etta miten nivusvam-
moja voidaan ennaltaehkaista jalkapallossa tietyilla harjoitteilla ottaen huomioon myos erilai-
set nivusvammojen riskitekijat. Nivusvammojen ja -vaivojen osalta alueen rajaus on haastava

laajan nivusalueen anatomisen rakenteen takia.

Etenkin ammattilaisjalkapalloilijoilla lonkan ja nivusen vammojen ilmaantuvuus perakkaisina
kausina on tasaista, seka ne aiheuttavat pitkia poissaoloja (Werner, Hagglund, Waldén & Ek-
strand 2009). Savolainen & Salokannel toteavat (2018, 19), etta etenkin kiihdytykset ja jarru-
tukset ovat usein yhteydessa loukkaantumisten syntymiseen. Lisaksi myos potku, taklaukset ja
akilliset suunnanmuutokset aiheuttavat runsaasti akuutteja vammoja, seka kroonisia lahenta-
jien vammoja (Peltokallio 2003, 654).

Jalkapallo on opinnaytetyon tekijoille laheinen laji, jonka takia lajiksi opinnaytetyossa vali-
koitui jalkapallo. Saimme yhteistyokumppaniksemme opinnaytetyota varten espoolaisen jalka-
palloseuran FC Kasiysin, johon olimme yhteydessa. FC Kasiysilla on yli tuhat jasenta ja seuran
tavoitteena on tarjota hyva harrastusymparisto nuorille jalkapalloilijoille ja heidan vanhem-
milleen (FC Kasiysi 2021.). Heilta saimme idean tuottaa nivusvammojen ennaltaehkaisyyn liit-
tyen oppaan, joka julkaistaan heidan valmennusportaalissaan. Opas tulee valmentajien kayt-
toon ja he voivat harkintansa mukaan jakaa opasta myos pelaajille. Aiemmat kokemuksemme
jalkapalloon liittyvista vammoista ovat tulleet myos muilta jalkapallon parissa toimivilta, ja
etenkin nivusvammat ovat nousseet useissa keskusteluissa esille. Opinnaytetyon aihe on tutki-
tusti ajankohtainen ja kiinnostus maailmalla nivusvammoja kohtaan on noussut viime vuosina,
johtuen suuresti siita, etta niita ilmenee paljon eri urheilulajeissa. Nykyaan tutkimustietoa

nivusvammoista loytyy jalkapallon osalta paljon enemman, mutta tutkimustulokset ovat



rajoittuneita ja puolueellisia (Short, Macdonald & Strack 2021). Tasta syysta halusimme tehda
opinnaytetyosta mahdollisimman laadukkaan ja luotettavan, jotta sita voidaan kayttaa jalka-

palloilijoiden harjoituksissa.

2 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tehtava

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa uusinta nayttoon perustuvaa tietoa nivusvammoista,
niiden riskitekijoista ja ennaltaehkaisysta jalkapallossa. Tavoitteena opinnaytetyossa on tuot-
taa opas nivusvammojen ennaltaehkaisysta jalkapallossa FC Kasiysin valmennusportaaliin. Op-
paan tehtava on toimia infopakettina valmentajille. Opinnaytetyon tiedonhakumenetelmana

on kuvaileva kirjallisuuskatsaus ja sen tutkimuskysymykset ovat:

o Minkalaisella harjoittelulla jalkapallossa voidaan ehkaista nivusvammojen syn-
tya?
o Millaisia ovat jalkapallon lajivaatimukset nivusen osalta ja mitka tekijat vaikut-

tavat nivusvammojen syntyyn?

3 Teoreettinen viitekehys

Opinnaytetyon teoreettinen viitekehys muodostuu jalkapallosta lajina, nivusen anatomiasta ja
urheiluvammojen ennaltaehkaisysta. Jalkapallon osalta kaydaan lapi lajianalyysi, keskittyen
biomekaaniseen ja fyysiseen osa-alueeseen. Nivusen anatomian osalta kaymme lapi anato-
mista rakennetta ja yleisimpia nivusvammoja jalkapallossa. Ennaltaehkaisyn tarkoituksena on
maaritella jalkapalloilijan nivusvammojen ennaltaehkaisy, joka on jaettu primaarisiin ja se-
kundaarisiin ennaltaehkaisykeinoihin. Ymmartaakseen nivusvammojen ennaltaehkaisyn jalka-
palloilijoilla, tulee tiedostaa jalkapallon lajivaatimukset nivusen osalta, nivusen anatominen

rakenne ja ennaltaehkaisyn eri keinot.

4 Jalkapallon lajianalyysi

Jalkapallo vaatii monen eri asian hallitsemista, kuten esimerkiksi taidon, tekniikan ja taktii-
kan. Jalkapallo-ottelussa pelaa vastakkain kaksi joukkuetta, joilla molemmilla on 11 pelaajaa,
10 kenttapelaajaa ja yksi maalivahti. Miesten jalkapallo-ottelu kestaa 90 minuuttia, 45 mi-
nuuttia per puoliaika. Suomen Kilpa- ja huippu-urheilun tutkimuskeskuksen tekemassa tutki-
muksessa (2010) tutkittiin, etta pallo on pelissa noin 60 minuuttia. Turnauksissa peliaika saat-
taa nousta 120 minuuttiin, kun pelataan jatkoaika. Vuoden 2014 miesten maailmanmestaruus-

kisoissa jopa 50 prosenttia peleista kesti 120 minuuttia, joten tasta voi paatella, etta etenkin



turnauksissa pelit kestavat yleensa kauemmin kuin normaalit sarjapelit (Kolodziejczyk ym.
2021). Lajina jalkapallo luokitellaan kestavyyslajiksi, koska ottelun aikana pelaajilta vaadi-
taan eri intensiteetin suorituksia. Pelin aikana pelaajat tekevat paljon spurtteja, mutta kum-
minkin suurin osa pelista tapahtuu alemmalla intensiteetilla ja jopa mahdollisesti kavellen
(Rienzi, Drust, Reilly, Carter & Martin 2000). Kestavyyden osa-alueita tarkennettaessa jalka-
pallo on nopeuskestavyyslaji, jonka peruspilarina on aerobinen pohja. Pelaajien keskisyke pe-
lin aikana on noin 85 prosenttia maksimista ja hapenkulutus 70 prosenttia maksimista. (Lehto
& Vanttinen, 2010)

Jalkapallo-ottelussa pelaajat liikkuvat keskimaarin noin 10-11 kilometria, mutta pelaajat voi-
vat litkkua jopa 13-14 kilometria ottelun aikana (Lago-Penas, Lago-Ballesteros, Dellal & Go-
mez 2010). Matka voi muuttua esimerkiksi pelista, pelaajasta tai vastustajasta riippuen. Myos
pelipaikka vaikuttaa suuresti kuljettuun matkaan pelin aikana ja esimerkiksi maalivahti liik-
kuu paljon vahemman verrattuna keskikenttapelaajaan. Ottelun edetessa pelaajien liikkumi-
nen vahentyy ja suurin syy tahan on fyysinen rasitus, ja ensimmaisena yleensa vasyvat pelaa-
jat, jotka liikkuvat ensimmaisella puoliajalla muita pelaajia enemman. Pelaajien liikkuma
matka ei ole viime vuosikymmenien aikana lisaantynyt ja se johtuu suurimmaksi osaksi siita,
etta pelin aikana tapahtuu paljon liikkumista kavellen tai holkkaamalla. Taman takia juostu
matka pelin aikana on huono mittari, koska liikkumista tapahtuu paljon matalalla intensitee-
tilla, eika siita pysty arvioimaan pelaajan aerobisen kunnon tasoa. Pelaajien taso maarittelee
milla intensiteetilla pelaaja suorittaa lapi ottelun. Keskitason pelaajat liikkuvat enemman ka-

vellen ja holkaten verrattuna korkeamman tason pelaajiin. (Lehto & Vanttinen, 2010)

Pelin aikana tapahtuvat intensiteetin muutokset tapahtuvat jopa 4-5 sekunnin valein, ja koko
pelin aikana pelaajat tekevat eri nopeuksilla suorituksia yhteensa noin 1300 kappaletta. Mata-
lamman intensiteetin, eli kavelyn ja holkkaamisen suuruus pelista on 60 prosenttia ja loput
ovat korkean intensiteetin suorituksia (Andersson, Randers, Heiner-Mgller, Krustrup & Mohr
2010). Keskimaarainen intensiteettitaso pelaajilla pelin aikana on yleensa hieman aerobisen
kynnyksen alapuolella. 2014 maailmanmestaruuskisoissa oli tutkittu, etta korkean intensitee-
tin osuus oli 10 prosenttia kokonaismatkasta (Kolodziejczyk ym. 2021). Vaikka korkeamman
intensiteetin suorituksia on ajallisesti ja maarallisesti vahemman, niilla on todennakoisesti
suurempi vaikutus itse peliin ja lopputulokseen. Pelipaikkakohtaiset vaatimukset ovat hyvin
erilaisia, ja tarkastellessa eri pelipaikkojen liikkumista, keskuspuolustajan paikalla pelaavat
pelaajat esimerkiksi liikkuvat paljon vahemman ja matalammalla intensiteetilla verrattuna
esimerkiksi keskikenttapelaajiin. Korkealla intensiteetilla tehtyja suorituksia tekivat eniten
laitakeskikenttapelaajat seka hyokkaajat. Taman pelipaikan pelaajilta vaaditaan kykya tehda

suorituksia kovalla intensiteetilla. (Lehto & Vanttinen, 2010)

Liikkumisen intensiteetin muutoksiin on myos hyva ottaa huomioon ottelun tilanteen ja vii-

kossa pelattujen pelien maaran vaikutus. Johdolla olevan joukkueen pelaajien liikkuminen



vahenee minuutti kerrallaan ja tutkimukset osoittavatkin, etta pelaajien kulkema matka va-
henee 0,95 metria, kun verrataan johdolla olevaa joukkuetta tappiotilanteessa olevaan jouk-
kueeseen. Viikossa pelattujen pelien lukumaaralla ei ole vaikutusta milla intensiteetilla pe-
laajat toimivat pelissa, jos palautumisaika on 72-96 tuntia edellisesta pelista. Palautumisajan
pienentyminen vaikuttaa pelaajien intensiteettiin. Englannin Valioliigan pelaajilla havaittiin
laskeva trendi kovan intensiteetin ja maksimaalisen intensiteetin matkoissa, kun peleja oli
kahdeksaan paivaan kolme kappaletta (Dupont ym. 2010). Kiivas ottelurytmi esim. turnauk-
sissa aiheuttaa suuren kuorman pelaajalle keholle, joten pelaajien taytyy olla tarpeeksi hy-
vassa fyysisessa kunnossa (Kolodziejczyk ym. 2021). Etenkin turnauksissa palautumisen merki-
tys nousee erittain suureksi. Kylmat kylvyt, kompressiokaareet ja korkeat hiilihydraattiset
ateriat nopeuttivat palautumista. Kova ottelurytmi lisaa myos luonnollisesti loukkaantumisris-
kia pelaajilla, koska palautumisaika kovassa ottelurytmissa on pienempi. (Lehto & Vanttinen,
2010.)

4.1  Potkun biomekaniikka

Vaikka jalkapallo on suosituimpia lajeja maailmassa ja siita loytyy paljon tutkittua tietoa, tar-
kasti selitettya tietoa potkun biomekaniikasta ei l6ydy paljon. Potkun aikana tapahtuu monta
eri vaihetta, jota vaikuttavat itse potkuun. Pelaajan taitotaso vaikuttaa suuresti siihen, miten
potku lahtee ja taitavimmat pelaajat hallitsevatkin potkussa tapahtuvat asiat. Jalkapallon
potkaisun voi jakaa kuuteen eri osa-alueeseen: lahestymiseen, tukijalan asentoon, polven toi-
mintaan, takaketjun toimintaan, kasien toimintaan ja saattoon. Pelaajan lahestyessa potkai-
semaan palloa tapahtuu jonkinlainen hypahdys, jolla koitetaan saada mahdollisimman paljon
momenttia potkuun. Lahestymisessa saatu momentti vaikuttaa pallokontaktista tulevaan mo-
menttiin. Lahestymiseen lisattyna kulmikkuus lisaa potkaisevan jalan liikelaajuutta ja samalla
jalan heilahdus maksimoituu. Alemman taitotason pelaajat yleensa laittavan tukijalkansa suo-
raan pallon taakse ennen potkaisemista. Tukijalasta ei saa taytta hyotya, jos tukijalka asete-
taan ennen tai jalkeen pallon keskikohdan. Tama johtaa koordinaation puuttumiseen ja vai-
kuttaa koko kineettiseen ketjuun, jolla potku tehdaan. Taidon ja kokemuksen lisaantyessa
potkaisija oppii laittamaan tukijalan suoraan pallon viereen ja lahelle sita. Tehdessa optimaa-
lisen lahestymisen, potkaisija nostaa jalkateransa ja nilkkansa yhta tai korkeammalle potkai-
sevan polven keskilinjaa. Tama lisaa liikelaajuutta, josta syntyy konsentrinen etureiden supis-
tuminen ja kiihtyvyys nousee ennen pallokosketusta. Takaketjun liikelaajuutta lisaamalla saa-
daan lisattya eksentrista latausta lonkankoukistajissa ja polven ojentajalihakset pystyvat nain
varastoimaan enemman elastista energiaa, joka vaikuttaa pallon potkaisemisesta tapahtuvaan
voimaan. Kadenheilautuksella koitetaan auttaa tuotettavaan voimaan ja samalla silla pysty-
taan auttamaan takaketjun liikelaajuutta. Optimaalisen potkun tapahtumat johtavat siihen,
etta potkaisun lopussa tulee jalan heilahdus. Alemman taitotason pelaajilla jotkin potkaisun
tapahtumat eivat tapahdu optimaalisesti ja tasta seuraa se, etta jalan loppuheilahdusta ei ta-
pahdu. (Sacko, Utesch & Cordovil 2021).
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4.2  Suunnanmuutosten biomekaniikka

Jalkapallossa alaraajojen kuormitukseen vaikuttavat hyvin paljon monet suunnanmuutokset
ja naissa pelaajien eroja loytyy myos biomekaanisesti. Suunnanmuutoksissa on sukupuo-
lieroja, silla miehet pystyvat tuottamaan suuremman voiman vertikaalisesti ja mediolateraali-
sesti, vaikka kontaktiaika maahan on suhteellisen sama kuin naisilla. Silti naiset tekivat suun-
nanmuutokset teravammassa kulmassa kuin miehet. Teravammasta suunnanmuutoksesta on
hyotya pelissa, kun halutaan saada ero vastustajaan. Lisaksi teravammalla suunnanmuutok-
sella voi mahdollisesti olla vaikutusta loukkaantumisten ennaltaehkaisyyn. Jalkapalloa pot-
kiessa vahvemmalla jalalla saa yleensa paremman potkun verrattuna heikompaan jalkaan,
mutta suunnanmuutoksissa asia on toisin. Heikompi jalka potkaistessa on yleensa tukijalka ja
tasta syysta kyseiselle jalalle kehittyy yleensa parempi tasapaino verrattaessa potkaisevaan
jalkaan. Tukijalalla tehdyt suunnanmuutokset pystytaan tekemaan nopeammin ja voimak-

kaammin. (Condello, Kernozek, Tessitore & Foster 2016)
4.3  Jalkapalloilijoiden fyysiset ominaisuudet

Jalkapalloilijoiden fyysiset piirteet ovat yksilo- ja pelipaikkakohtaisia. Maalivahdit ovat yleisesti
ottaen pidempia ja painavampia kuin kenttapelaajat. Taten myos heidan rasvaprosenttinsa on
myos korkeampi. Ammattilaisjalkapalloilijoita testaan antropometrialla, eli erilaisilla kehon mit-
tauksilla, joihin kuuluu esimerkiksi kehonkoostumuksen mittaus. Keskikenttapelaajat ovat yleensa
pienimpia ja kevyimpia. Keskiarvoltaan ammattilaisjalkapalloilijoiden rasvaprosentti on 10-11 %,
heidan maksimaalinen hapenottokykynsa on 60 ml/kg/min. Jalkapallon ollessa kestavyyslaji, hyvin
oleellista pelaajilla on aerobinen ja anaerobinen suorituskyky. Ammattilaisjalkapalloilijoiden ha-
penottokyky on parempi muihin joukkuelajeihin verrattuna, mutta muihin kestavyyslajeihin verrat-
tuna se on huonompi. Parantaakseen pelaajan maksimaalista hapenottokykya, on todettu, etta
kahdeksan viikon harjoittelujakso parantaisi sita ja se nakyisi pelissa positiivisena muutoksena.
(Lehto & Vanttinen 2010.)

Hyvalla maksimaalisella hapenottokyvylla ei voiteta otteluita, mutta esimerkiksi Norjan liigan mes-
tarin Roseborgin vuoden 1998 joukkueessa oli selvasti parempi hapenottokyky verrattuna sarjan
heikommin suorittaneisiin joukkueisiin. Suurin osa ammattilaisjalkapalloilijoista paasee hapenotto-
kyvyssa yli 60 ml/kg/min, joten se on laitettu raja-arvoksi. Kestavyyssuorituskykya on maailmalla
laajasti testattu yo-yo -testilla eli suomennettuna piip-testilla. Piip-testissa juostaan 20 metrin va-
lista matkaa edestakaisin nopeutuvalla vauhdilla lopulliseen uupumukseen asti (Wood 2018.). Jal-
kapallossa nopeuskestavyys on myos olennaista, koska sen avulla pystytaan sietamaan harjoitte-

lusta/peleista syntyvaa kuormaa paremmin. (Lehto & Vanttinen 2010; Mohr & Krustrup 2016)

Ammattilaisjalkapalloilijoiden nopeusominaisuuksia testataan Suomessa eri tavalla kuin maail-
malla. Suomessa testataan yleensa pelkastaan 10 ja 30 metrin nopeustesti, seka ketteryystes-
tit, mutta maailmalla paapaino testauksissa on 5, 15, 20 ja 40 metrin matkoissa. Naiden li-

saksi maailmalla testataan myos ketteryystestit. Jalkapallosta tehdyn lajianalyysin
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perusteella jalkapallossa tehdaan maksimaalista juoksua yleensa noin kahden sekunnin ajan ja
tama vastaa noin 20 metria. Tasta voidaan paatella, etta 30 metrin testaus voi olla hieman
turhaa, joten Suomessakin voitaisiin siirtya kansainvalisiin testausmenetelmiin. Nopeusomi-
naisuuksissa alemman sarjatason pelaajat ovat lahes yhta nopeita verrattuna ammattilaisiin

ja eroa syntyy vain 10 m nopeustestissa. (Lehto, Vanttinen, 2010)

Savolaisen ja Salokanteleen (2018, 2) mukaan huippujalkapalloilijan puolikyykyn yhden tois-
ton maksimi on noin 2,2 kertaa oma kehonpaino ja kevennyshypyn korkeus noin 55-60 cm. Li-
saksi huippujalkapalloilijan 10 metrin nopeustestin aika on noin 1,75 sekuntia ja VO2max noin
65 ml/kg/min (Savolainen & Salokannel 2018, 2). Naiden maksimivoiman ja rajahtavan voiman
testien, seka nopeustestin perusteella voidaan todeta, etta fyysisten ominaisuuksien on oltava
kovalla tasolla lajivaatimuksien mukaisesti. Jalkapallon pelaajilta vaaditaan erityisesti hyvat
voimaominaisuudet alaraajoissa. Voimantuottoa pitaa olla alaraajan lihaksissa, kuten esimer-
kiksi hamstring-lihaksissa, nelipaisessa reisilihaksessa ja pohjelihaksissa, koska jalkapallo la-
jina vaatii spurtteja, hyppyja ja taklauksia. Naiden lihasten voimilla pystytaan tuottamaan ky-
seisia suorituksia. Keskivartalon lihakset keskittyvat lahinna asennon yllapitamiseen ja ylaraa-
jan lihakset ovat kamppailutilanteissa vahvasti mukana. Voiman testauksessa on kaytetty
yleensa esikevennettya hyppya, koska silla pystytaan mittaamaan rajahtavaa voimantuottoa
alaraajojen lihaksissa. Testin tuloksissa on pelipaikkaeroavaisuuksia, maalivahtien tulokset
esikevennetyssa hypyssa olivat parempia kenttapelaajiin verrattuna, johtuen pelipaikan vaati-

vien ominaisuuksien johdosta (Lehto & Vanttinen, 2010).

5 Nivusvammat jalkapallossa

Nivunen on yleisesti ottaen haastava alue maaritella, silla nivusen alueella on paljon isojen ja
vahvojen lihasten kiinnityskohtia. Vuonna 2014 24 asiantuntijaa 14 eri maasta kokoontui-
vat urheilijan nivusalueen kipujen terminologiaan ja maaritelmaan liittyen. He luokittelivat

urheilijoiden nivusalueen kivut kolmeen paaluokkaan (Weir, Brukner & Delahunt 2015):

1. Maaritetyt kliiniset kokonaisuudet: Adduktori-, iliopsoas-, inguinaali-, ja hapyaluee-
seen liittyvat kokonaisuudet
2. Lonkka-alueeseen liittyvat nivuskivut

3. Muut urheilijoiden nivuskivun syyt

Luokittelu tehtiin sen takia, koska ammattilaiset kuvailivat nivusalueen kipuja eri termeilla,
joka johti mahdollisiin vaarinymmarryksiin. Toiseksi nivusalueella voi mahdollisesti olla mo-
nenlaisia vammoja, joten luokittelu antaa selkeytta niiden tulkitsemiseen. Nivusen alueen toi-
mintaa pystyy testaamaan monella eri testilla, mutta erityisesti Copenhagen-puristustesti on

tutkitusti todettu tehokkaaksi testiksi, kun halutaan saada tietoa nivusen seka lonkan alueen
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toiminnasta. Testi sopeutuu etenkin jalkapallon pelaajille. Jos testia tehdessa henkilo ilmoit-
taa kivun olevan vahintaan 6/10, antaa se selkeaa indikaatiota siita, etta nivusen- ja lon-

kanalueella on toimintahairioita (Thorborg ym. 2016).

Kauden aikana pelaajilla tapahtuu keskimaarin yksi loukkaantuminen per pelaaja. Loukkaan-
tumisista suurin osa on venahdyksia, revahdyksia tai ruhjevammoja. 70 % loukkaantumisista
on traumaattisia ja 30 % rasitusvammoja. Reisivammat ovat jalkapallossa yleisimpia, mutta
my0s nivusen, polven ja nilkan vammat ovat myos yleisia. Vamman uusiutumisen kannalta
suurin riski on reiden ja nivusen revahdyksilla ja nilkan ja polven vammoilla. (Savolainen &
Salokannel 2018.)

5.1  Nivusen anatomia

Paatimme rajata taman opinnaytetyon nivusen osalta adduktoreihin, jotta kuvailevasta kirjal-
lisuuskatsauksesta ei tulisi liian laaja. Lisaksi adduktorit on selkeasti jaettu lihasryhmalli-
sesti Gilroy, MacPherson ja Ross (2013) kirjan mukaan. Naita lihaksia ovat reiden lyhyt lahen-
tajalihas (m. adductor brevis), reiden pitka lahentajalihas (m. adductor longus), reiden iso la-
hentajalihas (m. adductor magnus), hoikkalihas (m. gracilis), harjannelihas (m. pectineus) ja

ulompi peittajalihas (m. obturatorius externus). (Gilroy ym. 2013, 400-401.)

Reiden lyhyen lahentajalihaksen (m. adductor brevis) origo, eli lahtokohta on hapyluu (os pu-
bis) ja sen insertio, eli kiinnityskohta on reisiluun harju (linea aspera). Taman lihaksen toimin-
tona on lonkkanivelen adduktio, eli lahennys ja lonkkanivelen fleksio eli koukistus. Reiden ly-
hytta lahentajalihasta hermottaa obturatorius hermo (n. Obturatorius L2-L4). (Gilroy ym.
2013, 400.)

Reiden pitkan lahentajalihaksen (m. adductor longus) origo on hapyluu (os pubis) ja hapyluu-
liitos (symphysis pubica) ja insertio on reisiluun harjun keskikolmannes (linea aspera). Taman
lihaksen toiminnot ovat samat kuin reiden lyhyella lahentajalihaksella, eli lonkkanivelen a-
hennys ja lonkkanivelen koukistus. Reiden pitkaa lahentajalihasta hermottaa obturato-

rius hermo (n. Obturatorius L2-L4). (Gilroy ym. 2013, 400.) Reiden pitkan, seka lyhyen lahen-
tajalihaksen lihasrunko voidaan tunnustella reiden sisaosassa yhtenaisena massana, kun hen-

kilo lahentaa reittansa vastusta vastaan (Peltokallio 2003, 653).

Reiden ison lahentajalihaksen (m. adductor magnus) origot ovat hapyluu (os pubis), istuin-
luunhaara (r. ossis ischii) ja istuinkyhmy (tuber ischiadicum) ja insertiot ovat lihaksen

osalta reisiluun harju (linea aspera) ja janteen osalta tuberculum adductorium. Taman lihak-
sen toiminnot ovat lonkkanivelen lahennys ja lonkkanivelen loitonnus, eli ekstensio. Rei-

den isoa lahentajalihasta hermottaa obturatorius hermo (n. obturatorius L2-L4) ja lonkkaher-

moon (n. ischidiacus) kuuluva saarihermo (n. tibialis L4). (Gilroy ym. 2013, 401.) Reiden iso
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lahentajalihas voidaan tunnustella reiden alakolmanneksessa henkilon lahentaessa reitta vas-
tusta vastaan (Peltokallio 2003, 653).

Hoikkalihaksen (m. gracilis) origo on hapyluu (os pubis) ja insertio on saariluun (tibia) ylaosan
sisasivu. Taman lihaksen toiminnot ovat lonkkanivelen lahennys, lonkkanivelen koukistus ja
lonkkanivelen sisakierto. Hoikkalihasta hermottaa obturatorius hermo (n. obturatorius L2-
L3). (Gilroy ym. 2013, 400.) Hoikkalihasta voidaan tunnustella origosta insertioon, kun hen-
kilo istuu polvi taivutettuna ja lahentaa saartaan samalla sisarotatoiden jalkateraa (Peltokal-
lio 2003, 653).

Harjannelihaksen (m. pectineus) origo on hapyluu (os pubis) ja insertiot reisiluunharjun ylaosa
(linea aspera) ja reisiluunharjun takaosa (linea pectinea). Hoikkalihaksen toiminnot ovat lonk-
kanivelen lahennys, vahainen lonkkanivelen koukistus ja lonkkanivelen ulkokierto. Hoikkali-
hasta hermottaa obturatorius hermo (n. obturatorius L2-L3) ja femoralishermo (n. femora-
lis). (Gilroy ym. 2013, 400.)

Ulomman peittajalihaksen (m. obturatorius externus) origo on peittyneen aukon peitin-

kalvo (membrana obturatoria) ja sen luiset rajat. Insertio ulommalla peittajalihaksella on sar-
vennoisen kuoppa (fossa trochanterica). Taman lihaksen toiminnot ovat lonkkanivelen lahen-
nys ja lonkkanivelen ulkorotaatio. Ulompaa peittajalihasta hermottaa obturatorius hermo

(n. Obturatorius L3-L4). (Gilroy ym. 2013, 401.)

Harjannelihas (m. pectineus), reiden pitka lahentajalihas (m. adductor longus), reiden lyhyt
lahentajalihas (m. adductor brevis) ja reiden iso lahentajalihas (m. adductor magnus) stabiloi-
vat myos lantiota sagittaali- ja frontaalitasossa. Lisaksi myos ulompi peittajalihas (m. obtura-
torius externus) osallistuu sagittaalitasolla lantion stabiloimiseen. (Gilroy ym. 2013, 400-
401.)
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Kuvio 2: Nivusalueen lihakset (Betts ym. 2012)

5.2  Nivusvammat

Lihasjannevauriot muodostavat urheilijoilla useimmat nivuskipujen syyt, mutta kaikki nivuski-
vut eivat kuitenkaan tarkoita, etta taustalla olisi lihasrepeama. Urheilijoiden nivuskipuja sel-
vitettaessa, on otettava huomioon monet eri syyt. Yleisimpia vammoja nivusessa ovat lahen-
tajien vammat, ja nama voidaan kliinisesti todentaa lahentajalihaksia supistettaessa, jolloin
kipua tuntuu niiden kiinnityskohdassa. (Peltokallio 2003, 645.)

Nivusen alueella rasitusvammat aiheuttavat epamaaraisia kipuja nivusiin, reiteen, paka-

raan, sarvennoisten alueelle ja alavatsaan. Rasitusvammat kehittyvat usein liiallisten vaati-
musten seurauksena suhteessa urheilijan kapasiteettiin, seka alaraajan toistuvista lahennys-
liikkeista. Kipu voi tuntua rasitusvamman seurauksena lihaksessa, janteessa tai janteen kiinni-
tyskohdassa ja usein taustalla onkin krooniseen kudosvaurioon johtavat pienet re-

peamat. (Peltokallio 2003, 653.)

On myos tarkea suhtautua vakavasti kaiken tasoisiin nivusvenahdyksiin, silla jos kyseisten vai-
vojen ilmetessa urheilija jatkaa urheilua, voi tuloksena olla todellinen lihasrepeama. Tama
johtaa pidempaan taukoon urheilussa (Peltokallio 2003, 653). Lievakin venahdys voi aiheuttaa
nivusen alueella lihasten ja niiden kiinnityskohtien erilaisia kipuja (Terveyskirjasto 2021).
Akuutti vamma syntyy usein voimakkaasta loitonnusrasituksesta lihaksen ollessa lahentamassa
reitta - talloin lahentajalihas repeaa. Lisaksi ylivenytys reiden aarimmaisessa loitonnuksessa

voi aiheuttaa reiden lahent&jien akuutin repeaman. Lisaksi jalkapallossa vamman
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aiheuttaa myos akillisten suunnanmuutosten, pysaytysten, potkujen ja taklausten lisaksi voi-

makas ulkorotaatio jalan ollessa loitonnettuna. (Peltokallio 2003, 653-655.)

Lahentajan repeama voi tapahtua mista tahansa lihaksen kohdasta, mutta usein repeama on
lahella kiinnityskohtaa. Lahentajien vammat uusiutuvat helposti, etenkin jos urheilu aloite-
taan liian aikaisin. Usein urheilijaa seka valmentajaa hamaa se, etta lahentajavamma ei ai-
heuta totaalista lilkkumattomuutta, vaan vamma salliikin hamaavasti kevyen liikunnan. Tal-
6in on hyva muistaa tarvittava maara lepoa, jotta valtyttaisiin nivusvaivan kroonistumiselta,
jonka parantumiseen voi menna jopa 12 viikkoa. Akuutin repeaman hoito on konservatiivinen,

ellei kyseessa ole totaalirepeama. (Peltokallio 2003, 655.)
5.3  Nivusvammojen riskitekijat

Nivusvammojen diagnosointi voi olla erittain vaikeaa siksi, etta nivusen ja lonkan alueella on
niin paljon eri rakenteita, jotka vaikuttavat sen toimintaan ja mahdolliseen kipuun. Parantu-
nut diagnosointi on parantanut nivusvammojen tunnistamista. Silti nivusvammoissa on tiettyja
riskitekijoita, jotka lisaavat nivusvammojen syntymista. Naiden tunnistaminen ja tietaminen
on terapeuteille ensisijaisen tarkeaa, jotta pystytaan hyodyntamaan oikeanlaisia strategioita
vammojen hoitoon (Short ym. 2021). Vasymyksella, lihasvoiman epatasapainolla tai heikoilla
lihaksilla, huonolla liikkuvuudella, lihasten yhteistoiminnan hairiolla, heikolla lammittelylla,
elektrolyyttien epatasapainolla, ialla ja huonolla urheilutekniikalla on vaikutusta lihasvaurioi-
den syntyyn (Peltokallio 2003, 653). Lisaksi on hyva tiedostaa, etta joukkuelajeihin osallistu-
minen aiheuttaa suuremman loukkaantumisriskin verrattuna yksilolajeihin. Loukkaantumisriski

kasvaa, silla joukkuelajeissa on enemman kilpailuja kuin yksilolajeissa. (Theisen ym. 2013)

kokonaisuudessaan lonkan kierto on alle 85 astetta, on tassa tapauksessa suurempi riski saada
nivusen alueen vamma. Lonkan kiertoa kannattaa tutkia kriittisesti, koska todennakoisesti hy-
vin monella saattaa olla lonkan liikelaajuudessa vajavuutta, mutta tama ei ole valtta-

matta johtanut nivusvammoihin. Lonkan liikelaajuuteen vaikuttavat monet asiat, joiden takia
yksilailla voi niissa esiintya suurtakin vaihtuvuutta. Naita yksilollisia eroja on esimerkiksi lonk-

kamaljan ja reisiluun luiset rakenteet ja niiden suhde toisiinsa. (Short ym. 2021.)

Toinen riskitekija on nivusen ja lonkan alueen voimatasojen muutokset. Erityisesti lahentajien
voimatasot korreloivat nivusvammoihin. Voimatasojen erot ovat riskitekija nivusvammoi-

hin, jos niita esiintyy naiden liikkeiden valilla: lonkan adduktio-abduktio, lonkan fleksio-eks-
tensio ja keskivartalon fleksio-ekstensio. Yksinkertaisella voimatason testeilla ei kuitenkaan
pystyta tarkasti kuvaamaan yksilon toimintaa, miten esimerkiksi henkilo potkaisee jalkapalloa
tai tekee suunnanmuutoksia. Voimantasojen erot riskitekijana on hyvin samanlainen, kuin lon-

kan liikelaajuus, silla se ei anna tarkkaa kuvaa yksilon toiminnasta, eika sita voida



16

varmuudella sanoa yksistaan riskitekijaksi. Se on silti hyva ottaa huomioon nivusvammojen ris-
kitekijoita tarkastellessa. (Short ym. 2021.)

Nivusvammoja saaneilla urheilijoilla on tutkittu olevan erilaisia liikemalleja, jotka voivat ai-
heuttaa mahdollisesti nivusvammoja. Muuttamalla esimerkiksi liilkemallia suunnanmuutoksissa
ja lisaamalla lahentajien voimaa, on todettu naiden olevan hyodyksi nivusenalueen vammojen
ennaltaehkaisyssa. Yksi suurimmista riskitekijoista on kuitenkin puutteellinen kuormituksen
hallinta. Liiallinen kuormitus urheilijan sietokykyyn nahden on suuri syy monille eri vam-
moille ja kuormituksen hallitseminen onkin tarkeaa jokaiselle urheilijalle. Lajivaatimusten
tunnistaminen ja kuormituksen hallinta muuttuvat eri lajeissa, ja terapeuteille se voikin olla
vaikeaa tunnistaa, koska kuormaan vaikuttaa niin moni eri asia. Kokonaisvaltainen urheilijan
kuormituksen hallinta on hyva keino riskien minimointiin ja tata kautta myos riskit nivusvam-

moihin alenee. (Short ym. 2021.)
5.4  Nivusvammojen hoito

Reiden lahentajien akuutissa repeamassa kipu alkaa usein kovana vihlaisuna ja voimistuu
reitta lahennettaessa ja myos vastustetussa lahentamisessa. Kipuja esiintyy myos passiivisessa
lonkan loitonnuksessa. Kipu paikantuu lahentajien kiinnityskohtaan ja voi sateilla reiden seka
vatsan alueelle. Paikallista arkuutta esiintyy myos lihasten lahto- ja kiinnityskohtien alu-
eilla. (Peltokallio 2003, 655.)

Ensiapuna ja -hoitona akuuteissa vammoissa UKK-instituutti suositteleekin vanhan KKK-hoi-
don (kylma-koho-kompressio) sijaan PEACE and LOVE -protokollaa. Heti vamman jalkeen suo-
sitellaan ensiapua (PEACE). Suojele (Protect) valttaen vamma-alueiden varaamista ja rajoit-
taen liiketta. Kohota (Elevate) tarkoittaa, etta vamma-alue nostetaan sydamen ylapuolelle.
Harkitse (Avoid) tulehduskipulaakkeiden ja kylman kayttoa kivunhoitoon. Purista (Compress),
jolloin mekaaninen kompressio vahentaa verenvuotoa ja turvotusta. Ohjeista (Educate) vam-
man saanutta, jolloin aktiivista kuntoutusta voidaan hyodyntaa nopeuttaen paranemista. Hoi-
tona (LOVE) akuutin vaiheen jalkeen suositellaan vamma-alueen kuormittamista (Load), kun
oireet sen sallivat. Lisaksi tulee pysya positiivisena (Optimism) ja myonteisella asenteella
vamman paranemisen suhteen. Verenkierron palautumisen tukeminen (Vascularisation) onnis-
tuu litkkumisen avulla, jolloin verenkierto vilkastuu nopeuttaen paranemista. Harjoittele

(Exercise), aloittaen pian kuntouttaen ja uusia vammoja ehkaisten. (UKK-instituutti 2021.)

Lisaksi tarvittaessa voidaan kayttaa lievassa vammassa kyynarsauvoja 2-3 paivaa ja vaikeassa
vammassa 2-3 viikkoa. Vamma-alueen liikuttelu alkaa 12-24 tunnin kuluttua riippuen vamman
laajuudesta. Vaikeassa vammassa isometriset harjoitteet voidaan aloittaa 2-3 paivan kulu-
essa. Tarkeaa on silti huomioida suunnitelmallisen kuntoutusohjelman edetessa kipu, joka
kontrolloi ohjelman etenemista. Vaivan jatkuessa lepoa lisataan siihen asti, kunnes paikalli-

nen arkuus on havinnyt ja vastustettu lahennys on kivuton. (Peltokallio 2003, 655-657.)
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Kroonisissa nivusvammoissa kipu ilmestyy vahitellen ja melko huomaamattomasti ilman sel-
keaa tapaturmaa, seka reagoi heikosti konservatiiviseen hoitoon. Oireina on lisaantyva arkuus
tai vaiva nivusen alueella. Lisaksi sateilevalta tuntuva kipu vahenee verryteltaessa ja voi ha-
vita kokonaankin jonkin ajan kuluessa, mutta harjoiteltaessa kipu palaa voimakkaasti johtaen
ns. kipukierteeseen, joka taytyy katkaista levolla. Kipu paikantuu selkeasti lahentajalihasten
lahtokohtaan aiheuttaen arkuutta kyseisella alueella. Kipu voi myo6s joissain tapauksissa si-
jaita syvalla nivustaipeessa sateillen reiden sisasivuun. Jalkapalloilijoilla kipu tuntuu potkais-
taessa palloa jalan sisasyrjalla seka erityisesti nopeissa spurteissa ja akillisissa kaannok-

sissa (Peltokallio 2003, 657-658). Kroonisissa vammoissa venyttelyn tarkeys ja lihasheikkouk-
sien kehittaminen korostuvat. Dynaaminen harjoittelu ilman vastusta seka vastuksella ilman
kipua ovat hyvia venyttelymenetelmia. Voimaharjoittelua tulisi harjoittaa lahentdjille, seka
vatsa- ja selkalihaksille (Peltokallio 2003, 662).

Akuuteissa lahentajavammoissa kuntouttaminen alkaa lihasharjoittelulla isometristen pitojen
avulla ilman vastusta tai allasharjoittelulla (Kauranen 2018,203). Isometristen harjoitteiden
jalkeen noin 2-3 paivan jalkeen kivun salliessa voidaan aloittaa dynaamiset harjoitteet vas-
tusta lisaten. Nopeita liikkeita tulee valttaa, mutta kevyet kivuttomat liikkeet voidaan aloit-
taa kivuitta jo heti, jotta valtyttaisiin liikerajoituksilta. Venyttelyssa tulee valttaa aluksi voi-
makkaita venytyksia, koska ne aiheuttavat vamman uusiutumisen tai kroonistumisen. Tasta
syysta venyttelyohjelman tulee olla progressiivinen. Aktiiviset vastustetut harjoitukset voi-
daan aloittaa vasta noin 3-6 viikon kuluttua vamman syntymisesta vahitellen lisaten liikelaa-
juutta ja vastusta. Pyoraily toimii hyvana harjoitusmuotona kevyessa aktiivisessa harjoitte-
lussa. Voimaharjoittelu lahentajille aloitetaan varovasti lepo huomioiden, jotta valtyttai-
siin kipukierteesta, kudosvaurioilta ja kivun kroonistumiselta. Portaiden kiipeaminen on hyva

esiharjoitus esimerkiksi juoksulle ja muille lahentajien harjoituksille. (Peltokallio 2003, 657.)

Kilpailulupa voidaan urheilijalle myontaa, kun lihasvamman parantuminen tayttaa tietyt tun-
nusmerkit. Lihaksen tulee olla paikallisesti aristamaton ja kivuton, eika siina saa olla lyhenty-
mista tai kipua venytettaessa. Lihastasapainon tulee olla palautunut ja venyvyyden taydel-
lista. Lihasta jannitettaessa vastusta vastaan ei saa esiintya kipua. Lisaksi urheilijan taytyy
pystya suorittamaan lajille ominaiset harjoitteet suoritustekniikan ollessa virheeton ilman laa-
hausta. Liikelaajuudet tulee olla taysin entisella tasolla ja eika lihasvoiman puutetta saa olla.
(Peltokallio 2003, 660.)
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6  Nivusvammojen ennaltaehkaisy jalkapallossa

Jalkapallo parantaa esimerkiksi kardiovaskulaarista ja metabolista terveytta, mutta samalla
se lisaa vammojen riskia huomattavasti. Taman takia vammojen ennaltaehkaisylla on todella
suuri rooli jalkapallossa. Jalkapallon ollessa kontaktilaji, taklaukset ja tormailyt muiden pe-
laajien kanssa ovat vammoille altistavia tekijoita. Vammoille altistavia ulkoisia tekijoita jal-
kapallossa ovat esimerkiksi alusta- ja kenttaolosuhteet. Jalkapalloa voidaan pelata esimer-
kiksi luonnon- ja keinonurmella, parketilla ja matolla, ulkona ja sisalla. Lisaksi kentan laa-
dulla on vaikutus, silla sisalla kentta voi olla likainen ja ulkona esimerkiksi kuoppainen. Tar-
keaa on myos valita oikeanlaiset jalkineet oikeanlaiselle alustalle, seka pitaa jalkineet myos

hyvassa kunnossa. (Lehto & Vanttinen 2010)

Urheiluvammojen ennaltaehkaisy voidaan jakaa primaariseen ja sekundaariseen ennaltaeh-
kaisyyn. Primaarinen ennaltaehkaisy tapahtuu ennen kuin mahdollista sairautta tai vammaa
todetaan ja sekundaarinen tarkoittaa sita, kun ollaan aikaisessa vaiheessa todettua sai-
rautta tai vammaa (Terveyskirjasto 2021). Nivusvammojen ennaltaehkaisyssa erityisesti jalka-
pallon kannalta primaarisiin ennaltaehkaisykeinoihin on tutkitusti nostettu suosituimmaksi
Fifa 11+ ja Copenhagen -lahentajaharjoitukset (Delang, Garrison & Thorborg 2021). Fifa11+
on Fifan kehittelema ennaltaehkaiseva ohjelma, joka edeltajaansa Fifa 11 verrattuna sisaltaa
enemman dynaamisia lammittelyliikkeita ja tarkemman etenemismallin. Talla mallilla pysty-

taan tarkemmin seuraamaan, miten ohjelmaa tekeva henkilo kehittyy.

Thorborg ym. (2017) tutkivat Fifa11 ja Fifa11+ -ohjelmia ja niiden vaikutuksia jalkapallovam-
mojen ennaltaehkaisyyn. Tutkimus osoitti, etta Fifa11 -ohjelman hyotyja ei pystytty doku-
mentoimaan, koska sen ennaltaehkaisevat vaikutukset eivat olleet niin suuret. Fifa 11+ -oh-
jelmalla sen sijaan oli tutkimuksen mukaan suuri vaikutus vammojen ennaltaehkaisyyn. Kaik-
kia vammoja pystyttiin ennaltaehkaisemaan 39 prosentin verran, ja erityisesti lonkka/nivusen
alueen vammoja jopa 41 prosenttia. Tutkimuksessa nostettiin myos esiin, etta jalkapallon
hyotyjen takia olisi erittain hyodyllista ottaa Fifa11+ -ohjelma mukaan eri tasoille jalkapal-
lossa. Talloin pystyttaisiin optimoimaan jalkapallon hyodyt mahdollisimman hyvin ja pystyttai-
siin samalla ennaltaehkaisemaan vammoja. Lisaksi Paterno ym. (2013) osoittivat, etta rasi-
tusvammojen ilmenemista voidaan nuorilla urheilijoilla vahentaa huomioimalla esimerkiksi
biomekaaniset lilkkkumismallit, kuten polvien varus-valgus asento (Paterno, Taylor-Haas, Myer
& Hewett, 2013).

Harjoittelun suunnittelulla ja toteutuksella on todettu olevan suuri vaikutus loukkaantumisris-
kiin. Harjoittelun suunnittelussa tulee huomioida volyymi, frekvenssi ja intensiteetti. Myos ot-
teluohjelma vaikuttaa loukkaantumisriskiin ja otteluissa loukkaantuminen onkin todennakoi-

sempaa kuin harjoituksissa. Esimerkiksi jos pelaajalla on kaksi ottelua viikossa,
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loukkaantumisriski on 6.2 kertaa suurempi verrattuna yhden ottelun viikkoon. (Savolainen &
Salokannel 2018.)

6.1  Primaariset ennaltaehkaisykeinot

Copenhagen lahentajaharjoitteen vaikutusta oli tutkittu Englannissa. Kyseinen tutki-

mus oli tehty yhteistyossa korkean taso jalkapalloilijoiden kanssa ja heille oli tehty kahdeksan
viikon progressiivinen ohjelma, jossa paapaino oli Copenhagen-harjoitteella. Tutkimuksen tar-
koituksena oli tutkia, miten kahdeksan viikon ohjelma vaikuttaa lahentajien eksentriseen voi-
mantuottoon seka loitontajien voimaan. Tutkimus osoitti sen, etta kahdeksan viikon progres-
siivinen ohjelma lisaa lahent&jien eksentrista voimantuottoa seka ennaltaehkaisee harjoitus-
ten jalkeista lihasten arkuutta (Polglass, Burrows & Willet 2019.). Hargy ym. (2017) olivat tut-
kineet, etta Copenhagen-harjoitetta tekemalla pystytaan ennaltaehkaisemaan nivusalueen

vammoja (Hargy ym. 2017). (Polglass ym. 2019)

Wollin, Thorborg, Welvaert ja Pizzari, (2018) olivat tutkineet nivusvaivojen ennaltaehkaisya
ja tutkimuksessa todettiin, etta primaariset ennaltaehkaisevat protokollat eivat ole antaneet
riittavan hyvaa nayttoa siita, etta niista olisi hyotya. Taman takia sekundaariset ennaltaeh-
kaisystrategiat voivat antaa hyvan tyokalun siihen, etta nivusvammoista menetettya aikaa
pystyttaisiin vahentamaan. Sekundaarisilla strategioilla pyritaan tunnistamaan lonkka- ja ni-
vusvaivat aikaisessa vaiheessa, jotta niihin pystytaan vaikuttamaan tarpeeksi ajoissa, eika
vammat pahene. Tutkimuksen ensisijaisena tarkoituksena oli kuvailla tapaa, jolla loytaa aikai-
sessa vaiheessa nivusvaivat ja sen lisaksi myos strategia kauden aikana tapahtuvaan seuran-
taan. Kauden aikana tapahtuvassa seurannassa kaytettiin hyvaksi muun muassa “Hip And
Groin Outcome Score” -kyselya. Lisaksi tutkimuksessa nostettiin esille voimatasojen seuraami-
sen tarkeys ennaltaehkaisyn kannalta, jotta tiedetaan paremmin, miten pelaajat pystyvat

vastaanottamaan ja reagoimaan kuormaan. (Wollin ym. 2018)
6.2 Sekundaariset ennaltaehkaisykeinot

Delang, Garrison ja Thorborg (2021) olivat tutkineet tarkemmin sekundaarisia ennaltaehkaisy-
keinoja. Tutkimuksessa kivun seuraamista oli toteutettu jalkapalloilijoilla kyselylla ennen
kautta ja kauden aikana. Kyselyissa nousi esille, etta ennen kauden alkua tehdyssa kyse-

lyssa ilmoitettiin enemman kivusta nivusen alueella verrattuna siihen, kun kysely tehtiin kau-
den aikana. Syy siihen, miksi mahdollisista kivuista ilmoitettiin vahemman, oli se, etta suuri
osa pelaajista pelkasi ilmoittaa, jos mahdollista kipua on nivusen alueella. Pelaajat pelkasi-
vat, etteivat he kivun takia mahdollisesti paasisi osallistumaan esimerkiksi harjoituksiin sa-
malla tavalla. Tahan pelkoon liittyen tutkimus nosti esiin, etta ammattilaisten tulisi raken-
taa koko ajan luottamusta pelaajien valilla, jotta he uskaltautuisivat kertomaan, jos johonkin
sattuu. Toinen suuri asia, joka nousi esiin, oli se, etta yli 20 prosenttia tutkituista pelaajista

olettivat nivusalueen kivun olevan taysin normaalia. Tutkimuksessa pohdittiin, mika erottaa
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merkityksellisen ja merkityksettoman kivun. Dohassa sovitun nivusalueen maaritelman avulla
pystyy kivun maarittelemaan selkeammin (Weir ym. 2015). Siihen lisattyna oireiden keston ja
intensiteetin seuraaminen antaa ammattilaiselle tyokaluja kivun seuraamiseen. Tutkimuksen
tuloksissa nostettiin pelaajien ja laakintahenkilokunnan valinen kommunikaatio. Taman
avulla pystytaan seuraamaan kipua ja tunnistamaan, milloin kipuun liittyy mahdollisesti on-

gelmia, jotta siihen pystytaan vaikuttamaan mahdollisimman nopeasti. (Delang ym. 2021)

7  Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen avulla hankitaan uusinta nayttoon perustuvaa tietoa nivus-
vammojen ennaltaehkaisyyn ja luodaan toiminnallinen opas FC Kasiysille. Tama kyseinen me-
netelma valikoitui opinnaytetyohon sen takia, koska sen avulla pystymme kartoittamaan uu-
simman tutkimustiedon ja karsimaan tutkimukset, joiden tieto ei ole relevanttia asiakkaalle
tehtavaan oppaaseen. Kuvailevalla kirjallisuuskatsaus perustuu ennalta asetettuun tutkimus-
kysymykseen ja siita tuotettuun kuvailevaan vastaukseen. (Kangasniemi, Utriainen, Ahonen,
Pietila & Jaaskelainen 2013.)

7.1  Tiedonhaun toteutus

Tiedonhaku tehtiin marraskuussa 2021 seuraavissa tietokannoissa: PEDro, Pub-

Med, Cochrane library ja Ebscohost. Hakuehtoina tiedonhakuun olivat 2011 ja sen jalkeen teh-
dyt tutkimukset, silla halusimme kerata mahdollisimman tuoretta tietoa. Tutkimuksissa taytyi
olla luettavissa koko teksti ja niiden tuli olla vertaisarvioituja. Paahakusanat olivat: jalka-

pallo, nivunen, vamma, ennaltaehkaisy. Nama hakusanat johtivat seuraaviin sanaryhmiin:

Suomeksi hakusanat olivat: jalkapallo - nivunen - vamma/repeama/venahdys/revahdys - en-
naltaehkaisy. Tasta hakulausekkeeksi syntyi: (jalkapallo*) AND (vam* OR venahdy* OR re-
vahdy*) AND (ennaltaehkaisy)

Englanniksi hakusanat olivat: soccer/football - groin - injury/strain/sprain/tear - preven-
tion. Hakulausekkeeksi muodostui: (soccer* OR football*) AND (groin*) AND (injur* OR strai*
OR sprai* OR tea*) AND (prevention®)

Mukaanottokriteerit: Tutkimuksissa pitaa olla koko teksti saatavilla, tutkimusten tulee olla
vertaisarvioituja, tehty 2011 tai sen jalkeen, tutkitaan nivusvammoja tai tutkitaan, miten ni-
vusenaluetta voi vahvistaa tai ennaltaehkaista vammoilta. Mukaan haluttiin mahdollisimman

uutta tutkimustietoa ja siksi mukaan valittiin 2011 tai sen jalkeen julkaistut tuotokset.

Poissulkukriteerit: Muut lajit, opinnaytetyot, pro-gradut, ei julkaistut tutkimukset ja artikke-

lit/tutkimukset, joissa ei ole koko tekstia, eika niihin paase Laurean lisenssilla.
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Tietokanta Hakutulokset Otsikon ja tiivistel-  Koko tekstin lukemi-
man tarkastelun jdl- sen jdlkeen otetut

keen otetut

EBSCOhost 45 12 6
Pubmed 31 10 1
Pedro 2 0 0
Cochrane library 17 7 0
Yhteensa 105 29 7

Taulukko 1: Kirjallisuuskatsauksen tiedonhaku

7.2 Tiedonhaun tulokset

Syotimme hakulausekkeen tietokantoihin englanniksi ja hakutuloksia tuli monia, kuten taulu-
kossa 1 on osoitettu. Emme lahteneet haun aikana muuttamaan hakulausekettamme, koska
saimme (Taulukko 1) luotettavia hakutuloksia jo ensimmaisella hakukerralla. Syotimme lau-
sekkeen tietokantoihin pelkastaan englanniksi, koska aikaisemmat koehaut ennen varsinaista
tiedonhakua paljastivat, etta tarvittavaa tutkimustietoa ei juurikaan suomeksi loydy. Tieto-
kannoista loytyi paljon duplikaatteja, joten luonnollisesti jouduimme karsimaan joitain tutki-
muksia pois. Duplikaattien takia koko tekstin tarkastelun jalkeen otimme suurimman osan tut-
kimuksista EBSCOhost-tietokannasta, koska se oli ensimmainen tietokanta, johon teimme

haun ja muita tietokantoja oli helppo verrata sielta loydettyihin tutkimuksiin.

Poissuljimme tutkimuksia my0s, koska osa tutkimuksista koski muita lajeja kuin jalkapal-

loa, ja jotkut tutkimukset eivat keskittyneet ollenkaan nivusen alueelle. Valikoimme hakutu-
loksista pelkastaan mukaanottokriteerin mukaisia tutkimuksia, joita kaikkien tarkasteluiden
jalkeen oli seitseman kappaletta. Perusteellisen tarkastelun jalkeen tutkimukset jaettiin kah-
teen osaan: nivusvammoja kasitteleviin tutkimuksiin ja nivusenalueen toiminnan parantami-

seen liittyviin tutkimuksiin.
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lahestya nivus-
2021, Italia vammoja

Taulukko 2: Kirjallisuuskatsauksen tutkimukset . . .
Tutkimuksia tarkasteltaessa muutamat selkeat

aiheet nousivat monessa eri tutkimuksessa esille (Taulukko 2). Nivusalueen kipuja ja vammoja
kasiteltiin kolmessa eri tutkimuksessa. Short ym. (2021) tutkimuksessa kasiteltiin yleisem-
malla tasolla nivusvammoja ja mita ongelmakohtia niiden tunnistamisessa ja hoidossa tana
paivana esiintyy. Candela ym. (2021) ja Langhout ym. (2018) keskittyivat tutkimuksissaan tar-

kemmin nivusvammoihin jalkapallossa.

Short ym. (2021) totesivat, etta nivusvammojen hoidossa on menty nykypaivana paljon eteen-
pain. Ennen nivusvammojen termisto oli epalooginen ja laaja. Nykyaan parantunut diagnos-
tiikka ja tietoisuus on johtanut siihen, etta on kehitetty selkeampi nivusvammojen maari-
telma. Tutkimuksessa nostettiin silti esille, etta ammattilaiset nojautuvat edelleenkin yleis-
suuksia loytyy eri lajien harrastajilla ja etenkin nivusvammojen hoidossa se tulisi ottaa huomi-
oon. Nivusvammojen hoitoon kaytetyt strategiat vaativat viela tarkempaa testausta, jotta voi-

daan olla varmempia niiden toimivuudesta. (Short ym. 2021)

Langhout ym. (2018) olivat tutkineet nivusvammoja hollantilaisilla ammattilaisjalkapalloili-
joilla. Tutkimuksessa tutkittiin selitysta nivusvammojen esiintyvyydelle. Esiintyvyyden selitta-
miseen kaytettiin erilaisia keinoja, joita olivat esimerkiksi antropometrinen data, HAGOS-seu-
rantalomake ja vammat edellisella kaudella. Tutkimuksessa todettiin, etta alavartalon lihas-
vammoista 25 % esiintyy lahentajan alueella. Lahentajan alueen vammat uusiutuvat ja kroo-
nistuvat helposti, minka takia niita esiintyy paljon. Edellisen kauden vammat nostettiin suu-
rimmaksi riskitekijaksi nivusvammoille. Tasta johtuen tutkimuksessa painotettiin, etta aikai-
sempien vammojen kuntoutus tulisi hoitaa kunnolla loppuun, jotta nivusvammojen riski alen-
tuisi. (Langhout ym. 2018)

Candela ym. (2021) olivat tutkineet myos nivusalueen kipuja jalkapallon pelaajilla. Tutkimuk-
sessa nousi paljon samoja asioita esiin, mita Langhout ym. (2018) olivat tutkineet, mutta tut-
kimuksessa oli lahestytty hieman eri nakokulmasta nivusenalueen vammoihin. Tutkimuksessa
kaytiin tarkemmin nivusenalueen erilaisia vammoja, kuten esimerkiksi urheilijan tyraa ja li-
hasrepeamia. Tutkimuksessa nostettiin erityisesti esille nivusenalueen hoidossa monitieteelli-
nen lahestymistapa, jossa eri alan ammattilaiset hyodyntavat tietoa ja taitoa nivusvamman
saaneen hoitoon. Taman avulla pystytaan saamaan pelaaja nopeammin takaisin peliken-

talle ja silla pystytaan estamaan se, ettei pelaaja ole pidempaa aikaa poissa vammasta
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johtuen. On myos valttamatonta kayttaa Dohassa tehtya nivusvammojen maaritelmaa,

koska sen avulla voidaan diagnosoida nivusvammoja selkeammin. (Candela ym. 2021.)

Wollin ym. (2018) olivat tutkineet nuoremmilla jalkapalloilijoilla eri strategioita kauden ai-
kana. Tutkimuksessa nostettiin esiin lahentajien tarkeys, koska jalkapallon vaatimuksen vaati-
vat myoskin lahentajilta paljon. Potkaiseminen ja suunnanmuutokset vaativat suurta lahenta-
jien aktivaatiota ja voimantuottoa. Heikoilla lahentaja lihaksilla loukkaantumisriski nousee
suuresti. Kauden aikana lahentajien voiman vaheneminen nostettiin myos yhdeksi riskiteki-
jaksi vammojen saantiin. Tasta syysta tutkimuksessa nostettiin esille, etta voimatasoja tulisi
seuraa pelaajilla, koska talloin saataisiin paremmin tietaa, miten pelaaja reagoi kuormaan,

jota tulee kaudella hyvinkin paljon. (Wollin ym. 2018.)

Short ym. (2021) toivat esille nivusen alueen vahvistamiseen oman mallin, jonka mukaan sita
voisi vahvistaa. Tutkimuksessa nostettiin kuuden eri kohdan malli, johon kuuluivat seuraavat
asiat: lonkan ja keskivartalon lihasten liikkeet, liikkuvuus ja eri tehokkaiden liikkeiden strate-
giat, toiminnalliset liikkeet, kardiovaskulaarinen harjoittelu, kuorman hallinta ja seuraaminen
seka arviointi ja opettaminen. Tutkimuksen mukaan naita kuutta kohtaa noudattamalla voi-

daan ennaltaehkaista nivusenalueen vammoja seka vahvistaa sita.

Lonkan ja
keskivartalon

Fhasten
harjoitteet

tehokkuuden
strategiat

Lonkka- ja
nivusvammojen

riskien
vahentaminen

Kuormituksen

SELTLn Toiminnalizet

B harjoittest
halinta

Kardiovaskulaa
rinen
harjoittelu

Kuvio 3: Nivusvammoja ennaltaehkaiseva strategiamalli (Short ym. 2021)
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puolet interventioryhmaan, joka toteutti lahentajia vahvistavaa harjoitteluohjelmaa. Inter-
ventioryhman harjoitteeksi valittiin Copenhagen-harjoite, jota toteutettiin ennen kilpailu-
kautta 3 kertaa viikossa 6-8 viikon ajan ja kilpailukaudella kerran viikossa 28 viikon ajan. Co-
penhagen-harjoitteessa oli kolme progressiivista tasoa, ja kaikkia tutkimukseen osallistuneita
pelaajia mitattiin kilpailukaudella nivusvammojen ongelmien osalta kerran viikossa kayttaen
“Oslo Sports Trauma Research Center Overuse Injury” -kyselya. Nivusvaivojen esiintyvyys kau-
den aikana kontrolliryhmalla oli 21,3 %, kun taas interventioryhmalla 13,5 %. Interventioryh-
man riski raportoida nivusvammoja oli 41 % pienempi kuin kontrolliryhmalla. Johtopaatok-
sena Hargy ym. (2018) totesivat, etta yksinkertainen lahentajien vahvistaminen vahensi mer-

kittavasti pelaajien itseraportointia nivusvammoihin liittyen jalkapallossa.

Copenhagen-harjoitteen etu on, etta sen voi tehda kentalla ennen tai jalkeen jalkapallohar-
joitusten, seka myos ilman valineita. Copenhagen-harjoite aktivoi vahvasti reiden pitkaa la-
hentajalihasta. Kyseinen harjoittelu pyydettiin aloittamaan 3-tason progressiivisesta liik-
keesta ja jos pelaajalla ilmeni kipua enemman kuin 3/10, aloitti han 2-tasolta. Harjoite teh-
tiin osana alkulammittelya 2-3 kertaa viikossa vahintaan 6 viikon ajan pre-kaudella ja yllapita-

vana kerran viikossa kilpailukaudella.

Lihentdjalihasten voimaharjoitteluohjelma

Viikko Harjoituskerrat / viikko Sarjamaara / puoli Toistomaara / puoli

1 2 1 3-5

2 3 1 3-5
3-4 3 1 7-10
5-6 3 1 12-15
7-8 2 1 12-15
Kilpailukaudella 1 1 12-15

Kuvio 4: Lahentajalihasten voimaharjoitteluohjelma (Haroy ym. 2017)

Hargy ym. (2017) tutkivat Copenhagen-harjoitteen vaikutusta lahentajalihasten eksentriseen
voimantuottoon. Tutkimuksessa oli mukana 45 eliittitason miespelaajaa kahdesta U19-ikaluo-
kan joukkueesta ja heidat jaettiin kahteen ryhmaan. Toinen ryhma suoritti FIFA 11+ -alkulam-
mittelyohjelman normaalisti ilman muutoksia ja toinen ryhma FIFA 11+ -alkulammittelyohjel-
man korvaten nordic hamstring-harjoitteen Copenhagen-harjoitteella. FIFA 11+ ohjelmaa suo-
ritettiin kolme kertaa viikossa kahdeksan viikon ajan. Tuloksena oli, etta lahentajalihasten
eksentrinen voimantuotto kasvoi interventioryhmalla 8.9 %. Hargy ym. (2017) totesivat,

etta koska heikentynyt lonkan adduktiovoima on riskitekija nivusvammojen kehittymiselle,
voitaisiin Copenhagen-harjoite sisallyttaa FIFA 11+ -ohjelmaan nivusvammojen ehkaisevan vai-

kutuksen lisaamiseksi.
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7.3 Kirjallisuuskatsauksen tulosten johtopaatokset

Peilaten opinnaytetyon tutkimuskysymyksiin, voidaan tulla siihen paatokseen, etta kirjalli-

suuskatsauksen avulla saadaan vastaus niihin. Tutkimuskysymyksia olivat:

e Minkalaisella harjoittelulla jalkapallossa voidaan ehkaista nivusvammojen
syntya?
o Millaisia ovat jalkapallon lajivaatimukset nivusen osalta ja mitka tekijat

vaikuttavat nivusvammojen syntyyn?

Nivusvammojen synnyssa puutteellinen kuormituksen hallinta on suurin riskitekija. Lisaksi mo-
ninaiset tekijat, kuten esimerkiksi vasymys, heikot lihakset ja heikko lammittely vaikuttavat
nivusvammojen syntyyn. Nivusvammojen syntya jalkapallossa voidaan vahentaa monipuolisella
ja oikeanlaisella harjoittelulla. Harjoittelun tulee sisaltaa toiminnallisia harjoitteita, liikku-
vuuden ja liikkeen tehokkuuden lisaamista, lonkan- ja keskivartalon lihasten harjoitteita, seka
kardiovaskulaarista harjoittelua (Short ym. 2021). Lisaksi harjoittelussa tulee huomioida kuor-
mituksen seuranta ja sen hallinta. Lajivaatimukset nivusen osalta jalkapallossa ovat moninai-
set. Yksilollisella tasolla lahentajien tulee olla liikkuvuudeltaan hyvat, seka niissa tulee olla
suunnanmuutoksia ja potkaisemista varten riittavat voimatasot ilman isompia puolieroja (Wol-
lin ym. 2018).

8  Opas FC-Kasiysin valmennusportaaliin

Kirjallisuuskatsauksen jalkeen tuotettiin opas, johon FC Kasiysilla ei ollut suurempia toiveita.
Oppaan teossa kaytettiin hyodyksi Short ym. (2021) tutkimuksessa esiintyvaa mallia, koska se
oli yhtenevainen muiden tutkimusten kanssa ja malli kuvasi myos kattavasti nivusalueen vam-

mojen ennaltaehkaisya. Mallin jokaista kuutta kohtaa sisallytettiin oppaaseen mukaan.
8.1  Oppaan sisalto

Opas koostuu kolmesta eri osiosta, joita ovat: teoriapohja, harjoitteet seka oppaan kayttooh-
jeet. Yhteistyokumppanin toiveena oli saada opinnaytetyo kokonaisuudessaan jaettavaksi val-
mennusportaaliin, josta se on helposti saatavilla valmentajille. Taman takia oppaan teo-
riapohjassa kerrotaan lyhyesti ja ytimekkaasti nivusvammoista jalkapallossa seka ennaltaeh-

kaisevasta harjoittelusta.

Oppaan harjoitteiksi valittiin liikkeita, joihin ei valttamatta tarvitse lisavalineita ja niita pys-
tyy suorittamaan yksin tai parin kanssa jalkapallolle tutuissa ymparistoissa. Kirjallisuuskat-
sauksessa nousi selkeasti esille tiettyja harjoitteita, joiden avulla nivusenaluetta pystytaan

vahvistamaan seka ennaltaehkaisemaan urheiluvammoilta. Copenhagen-harjoite tuli esille
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lahes jokaisessa kirjallisuuskatsauksen tutkimuksessa ja taman takia harjoite valikoitui oppaa-
seen mukaan. Hargy ym. (2017) tutkimuksen mukaan Copenhagen-harjoitteen avulla pysty-
taan lisaamaan lahentajien eksentrista voimantuottoa. Jalkapallon lajivaatimuksissa lahenta-
jilta vaaditaan paljon, jonka takia Copenhagen-harjoite on tasmallinen harjoite juuri lahenta-
jien vahvistamiseen jalkapalloilijoilla. Toinen lihasvoiman kehittamiseen tarkoitettu liike on

sivuttaisliuku, jossa kuormitus kohdistuu seka pitkiin, etta lyhyisiin lahentajalihaksiin.

Pérez-Gomez ym. (2020) tekeman meta-analyysin mukaan kahdeksan viikon Copenhagen-har-
joitteen suorittaminen 2-3 kertaa viikossa 9-90 toistoa viikkotasolla tehtyna on riittava maara
saavuttaakseen merkittavia hyotyja nivusvammojen ennaltaehkaisyssa. Samoja toisto- ja sar-
jamaaria voidaan hyodyntaa myos muissa oppaan liikkeissa. Liikkuvuusharjoitteeksi valikoitui
lonkan pyoritys selinmakuulla. UKK-Instituutin (2021) mukaan liikkuvuusharjoitteet ja venyt-

telyn eri muodot vahentavat lihasjaykkyytta ja lisaavat notkeutta alentaen vammariskia seka

lihaksissa etta janteissa.
8.2 Oppaan arviointi

Halusimme saada oppaasta arvion toimeksiantajaltamme, seka myos muilta ulkopuolisilta ai-
heeseen liittyvilta henkiloilta. Vilkan ja Airaksisen (2003, 154-157) mukaan palautetta voidaan
kerata esimerkiksi muulta aiheeseen liittyvalta kohderyhmalta. Lahetimme oppaan arvioita-
vaksi sahkopostitse FC Kasiysille, kahdelle muulle jalkapallovalmentajalle ja yhdelle saliban-
dyvalmentajalle. Palautetta saimme kirjallisesti ja suullisesti. FC Kasiysilta saadussa kirjalli-
sessa palautteessa mainittiin sujuva yhteistyo ja hyvin hyodynnetyt toimeksiantajan toiveet.
Lisaksi FC Kasiysi oli tyytyvainen oppaan kokonaisuuteen ja etenkin valmiisiin ohjeisiin kuvien
kanssa, seka harjoitusohjelmien kaytannollisyyteen. Saimme positiivista palautetta selkeasta
ulkoasusta. Yksi valmentajista kertoi, etta hanen mielestaan liikkeita oli liian vahan. Teoria-
ja lukijalle -osioiden sisaltdo muokattiin arvioiden perusteella helpommin luettavaksi ja sisal-
toon lisattiin puuttuvia lahteita. Yksi valmentajista toivoi oppaaseen myyntilausetta, mutta
opas pidettiin yksinkertaisena, tiiviina ja asiallisena. Salibandyvalmentaja koki, etta han voisi
hyodyntaa opasta myos omassa lajissaan. Tama on hyodyllinen tieto, koska mielestamme opas

voi olla monikayttoinen yli lajirajojen.
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9 Pohdinta

Koko opinnaytetyOprosessia miettiessa, herattaa se paljon erilaisia tunteita ja ajatuksia siita,
miten prosessi on kokonaisuudessaan edennyt. Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa uu-
sinta nayttoon perustuvaa tietoa nivusvammoista, niiden riskitekijoista ja ennaltaehkaisysta
jalkapallossa. Tavoitteena opinnaytetyossa oli tuottaa opas nivusvammojen ennaltaehkaisysta
jalkapallossa FC Kasiysin valmennusportaaliin ja oppaan tehtavana on toimia infopakettina

valmentajille. Opinnaytetyon tiedonhakumenetelmana oli kuvaileva kirjallisuuskatsaus.

Prosessi aihealueen loytymisesta itse oppaan tekoon on sisaltanyt paljon tyontunteja, ja
olemme erittain tyytyvaisia tyomme tulokseen. Kuten johdannossa tuli esille, jalkapallo on
monella tavoin haastava laji, koska sen hallitseminen vaatii monen eri osa-alueen hallitse-
mista. Fyysisten vaatimusten takia jalkapallo tuottaa keholle paljon kuormaa ja erilaiset vam-
mat ovat todella yleisia jalkapalloilijoille. Nivusvaivat voivat suurelle osalle olla hieman tun-
temattomia, mutta kuten opinnaytetyossa tehdysta kirjallisuuskatsauksesta kavi ilmi, niita
esiintyy hyvinkin paljon jalkapalloilijoilla. Koehaut ennen oikeaa kirjallisuuskatsausta vahvis-
tivat ajatuksiamme siita, miten rajaamme opinnaytetyon teoreettista viitekehysta, seka mita
asioita haluamme tuoda esille opinnaytetyon tuotoksessa. Kirjallisuuskatsaus johti haluttuun
tulokseen myos tarkastellessa opinnaytetyon tarkoitusta, joka oli l6ytaa uusinta tietoa liittyen
nivusvammoista, niiden riskitekijoista ja ennaltaehkaisysta jalkapallossa. Kirjallisuuskatsauk-
sen tutkimukset olivat seka tavoitteen, etta mukaanottokriteerien mukaiset, ja opinnaytetyon
tekijoiden valisella keskustelulla saatiin rajattua tutkimuksia ajatellen opinnaytetyon tehta-

van, eli oppaan tekoa.

Kirjallisuuskatsauksesta ilmeni muutamia selkeita aihealueita, joista toinen oli selkeasti nivus-
vammat ja niihin liittyvat asiat. Toinen selkea aihealue kirjallisuuskatsauksen tutkimuksissa
oli nivusenalueen toiminnan kehittaminen seka sen vahvistaminen. Erityisesti Copenhagen-
harjoite nousi melkein jokaisessa tutkimuksessa esille, ja talla harjoitteella voidaan vahvis-
taa nivusen aluetta tehokkaasti. Hargy ym. (2019) tutkivat lahentajaohjelman vaikutuksia ja
pelaajien mielipiteita siihen. Tutkimus tehtiin alemman tason jalkapalloilijoilla. Pelaajat ko-
kivat, etta jalkapallossa on suhteellisen suuri riski saada nivusvammoja, jonka takia ennalta-
ehkaisevalle ohjelmalle olisi tarvetta. Tutkimuksessa mukana olleista pelaajista vain 45 % teki
ohjelman kerran viikossa, joten tama herattaa kysymysmerkkeja, kuinka luotettavana tutki-
musta voidaan pitaa. Isoin asia, jonka tutkimuksesta voi nostaa esiin on pelaajien omat mieli-
piteet nivusvammoihin ja nivusenalueen vahvistaviin ohjelmiin. Mielestamme on erittain tar-
keaa kuunnella pelaajia ja heidan tuntemuksiaan esimerkiksi kuormituksesta tai ylipaataan
vammoihin liittyvista asioista. Tata kautta myos Short ym. (2021) tutkimuksessa nousseet koh-

dat “Arviointi ja koulutus”, seka “Kuormituksen seuranta ja hallinta” toteutuvat.

Opinnaytetyo tehtiin jalkapalloon, mutta kuten oppaan palautteessa tuli esiin, sita voisi hyo-

dyntaa muissakin lajeissa. Samantyylisia lajeja kuten jalkapallo, on esimerkiksi salibandy.
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Siina tulee myos paljon suunnanmuutoksia ja se voisikin mahdollisesti olla laji, johon erityi-
sesti opasta pystyisi hyodyntamaan. Molemmilla opinnaytetyon tekijoilla on yli 15 vuoden ko-
kemus pelaajina ja valmentajina salibandysta niin liigatasolta, kuin alemmiltakin tasoilta, jo-
ten laji on erittain tuttu molemmille. Etenkin korkeammalla tasolla esiintyy suhteellisen pal-
jon nivusvammoja, eika ennaltaehkaisevaa harjoittelua kayteta tarpeeksi hyodyksi. Ennalta-
ehkaisevan harjoittelun merkitys on suuri riippuen lajista tai vammasta, mutta erityisesti ni-
vusvammoissa ennaltaehkaisevalla harjoittelulla saataisiin vahennyttya nivusen alueen vam-
moja. Perez-Gomez ym. (2021) nostivat esille, etta vastetta saadaan jo 9-90 toistolla per
viikko, joten ennaltaehkaisevaa harjoittelua ei valttamatta tarvitse edes tehda paljoa ennal-
taehkaistaessa nivusvammoja. Lisaksi meille vahvistui tutkimuksissakin usein toistuva kuormi-
tuksen hallinta, silla mielestamme sita ei voi korostaa urheilussa ja etenkin urheiluvammojen

ennaltaehkaisyssa liikaa.

Lisaksi ennaltaehkaisevia strategioita miettiessa olisi myos hyodyllista ottaa pelaajien mielipi-
teita ja toiveita niihin mukaan, koska loppupeleissa pelaajat ovat niita, jotka suorittavat ky-
seisia ammattilaisten tekemia ennaltaehkaisevia harjoitusohjelmia. Pelaajan tulisi kokea stra-
tegiat jollain tasolla mielekkaaksi, koska motivoitunut pelaaja suorittaa strategiat paremmin,
kuin huonosti motivoitunut. Kuten Esteve, Rathleff, Bagur-Calafat, Urratia ja Thorborg (2015)
tekemassa meta-analyysissa todettiin, urheiluvammojen ennaltaehkaisylla voitiin vahentaa
nivusvammojen riskia 19 %. Tama kertoo siita, etta urheiluvammojen ennaltaehkaisylla on hy-
vin iso rooli urheilussa ja etenkin jalkapallossa, ja siihen tulisi keskittya etenkin nivusvammo-

jen kannalta kyseisessa lajissa.

Opinnaytetyon tavoitteena ja konkreettisena tuotoksena on nivusvammojen ennaltaehkaisyn
opas FC Kasiysin valmennusportaaliin. Tama opas koostuu teoriapohjasta ja siihen kuuluvista
harjoitteista. Opas tarjoaa laadukkaan, nayttoon perustuvan ja selkean pohjan nivusvaivojen
ennaltaehkaisyyn jalkapallossa. Oppaaseen valitut harjoitteet on mainittu tieteellisissa tutki-
muksissa ja niiden vaikuttavuus on todettu hyddylliseksi nivusvaivojen ennaltaehkaisyssa. Op-
paasta tehtiin kompakti ja visuaalisesti selva, jotta sen kaytto olisi mahdollisimman helppoa
ja vaivatonta. Opas tuotettiin perustuen kirjallisuuskatsauksessa valittuihin tutkimuksiin. Kir-
jallisuuskatsauksen mukaanottokriteereilla rajasimme tutkimukset siten, etta saisimme op-
paaseen mahdollisimman uuden tiedon nivusvaivoista ja niiden ennaltaehkaisysta jalkapal-
lossa. Halusimme oppaaseen mahdollisimman laajan ja sopivan liikepankin kohderyhmalle,
seka koemme etta tuotosta pystyy hyodyntamaan muissakin seuroissa. Mielestamme onnis-

tuimme oppaan teossa tavoitteiden mukaisesti.

Oma ammattitaitomme lisaantyi prosessin edetessa etenkin tiedonkeruun ja tieteellisten ar-
tikkelien tulkinnan osalta. Aikaisempi tieto nivusvammoista oli tullut omista harrastuksista
seka harjoitteluista, joissa on esiintynyt moneen otteeseen nivusvammoja. Tietoa oli siis jon-

kin verran ennen opinnadytetyon tekemista ja tietoisuus lisaantyi prosessin edetessa. Uusia
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opittuja asioita pystyy hyodyntamaan tulevaisuudessa tyoelamassa. Koimme tarkeaksi sen,
etta saimme rajattua aiheen tiettyyn osaan koko nivusen anatomiaa, silla muuten opinnayte-
tyosta olisi tullut liian laaja. Tieteellisia tutkimuksia l6ytyi aiheeseen paljon ja tutkimustieto
oli tuoretta. Yhteistyo opinnaytetyon tekijoiden valilla sujui sulavasti ja saimmekin jaettua
prosessin teon vahvuuksien mukaan. Omien elamantilanteiden takia ja varsinkin koronaepide-
mian takia, valilla oli hankaluuksia aikataulujen kanssa, mutta siinakin lopuksi onnistuttiin hy-
vin ja tyomaara jakaantui tasaisesti. Jatkuva dialogi ja sujuva ajatusten vaihto puolin ja toisin

tekijoiden valilla vei prosessia hyvin eteenpain.

10 Eettisyys ja luotettavuus

Luotettavuutta parantaaksemme tulemme kayttamaan opinnaytetyossa mahdollisimman uusia
julkaisuja, jotka raportoimme korrektisti ja lahdeviitteet tarkasti merkaten. Lisaksi pereh-
dymme aiheeseen tarpeeksi hyvin valttaen tutkimusten liiallista yleistamista. Kaytimme tutki-
musten etsinnassa Laurean lisenssin mahdollistamia lahteita, seka myos muita luotettavia lah-
desivustoja, joita tarkastelimme kriittisesti. Tiedon, jota kerasimme, tuli perustaa teoria-
pohja kaikelle sille, mita kaytimme luodaksemme oppaan nivusvammojen ennaltaehkaisyyn.
Opinnaytetyossa ei julkaistu omia mielipiteitamme, eika olettamuksia. Esitimme oppaan suun-
nitelman yhteistyokumppanillamme, ja teimme heidan toiveistaan muutokset oppaaseen.
Tyokumppanin kanssa avoimuus on tarkeaa, koska tyota tehdaan heidan tarpeidensa mukaan.
(Ojasalo, Moilanen & Ritalahti 2015, 48-49.) Avoin toiminta kehittamistyossa on tarkeassa ase-
massa yhteistyokumppanin kannalta. Eettisyytta ja luotettavuutta parantaaksemme olimme

myos mahdollisimman huolellisia ja tarkkoja, seka rehellisia joka suuntaan.

Toimintatapoja, joita tulisi valttaa, on esimerkiksi plagiointi ja toisten vahattely. (Ojasalo
ym. 2015, 48-49.) Opinnaytety0ssa esitetty tieto perustuu tieteellisiin tutkimuksiin, mutta
tieto on kirjattu omin sanoin. Tyossa tuodaan selkeasti esille tutkimusten alkupera ja niita
tehneet kirjoittajat. Olemme opinnaytetyota tehdessa seuranneet tarkasti eettisia saantoja
ja olemme tehneet tyosta mahdollisimman luotettavan. Tavoitteena alusta lahtien oli tuottaa
opas, joka on luotettava ja vastaa yhteistyokumppanin tarpeita. Taman takia tieteelliset tut-
kimukset on tutkittu tarkasti ja kaytetyt lahteet ovat luotettavia, jotka perustuivat Laurean

lisenssin kautta saatuihin tietokantoihin.

11 Jatkotutkimusehdotukset

Jatkotutkimusehdotuksena voisi tutkia ennaltaehkaisevien strategioiden vaikuttavuutta tar-
kemmin, seka pelaajien mielipiteita niista. Hargy ym. (2019) tuli esille, etta pelaajat haluisi-

vat vahvistavien ohjelmien olevan mahdollisimman yksinkertaisia suorittaa, eika liikkeita saisi



31

olla lilkaa. Pelaajat kokivat yhden tai kahden harjoitteen olevan riittava maara, ja jos niita
oli enemman, pelaajat eivat olleet yhta motivoituneita tekemaan harjoitteita. Ennaltaehkai-
sevissa ohjelmissa yleisesti halutaan vaikuttaa monipuolisesti ja sen mukaan valita harjoit-
teita, joiden avulla voidaan kokonaisvaltaisesti kehittaa tekevan henkilon toimintakykya. Voisi
olla kiinnostavaa myos tutkia, etta miten mikakin nivusalueelle kohdistettu harjoite antaa ha-

lutun vasteen ja milla maarilla tata tulisi harjoittaa.

Toinen jatkotutkimusehdotus on tutkia laajemmin eri osa-alueiden vaikutuksia nivusvaivojen
kannalta. Miten alusta, olosuhteet tai lajivaatimukset vaikuttavat. Olisi kiva tietaa tarkemmin
esimerkiksi kiihdytyksen, jarrutuksen ja suunnanmuutosten vaikutusta eri nivusvammojen syn-
tyyn. Jalkapallossa on erilaiset lajivaatimukset, kuin esimerkiksi salibandyssa. Nivusvaivojen
tutkimista voisi laajentaa muihin lajeihin, jalkapallosta lOytyy suhteellisen paljon tutkimustie-
toa, mutta muista lajeista ei niinkaan. Nivusvaivoja voitaisiin tutkia monessa muussa lajissa,

koska nivusvammoja esiintyy muissakin lajeissa kokemuksiemme mukaan erityisen paljon.
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Nivusvammojen ennaltaehkaisy
jalkapallossa — opas valmentajille
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Lukijalle

Taman oppaan tarkoituksena on toimia infopakettina jalkapallon
parissa toimiville valmentajille. Opas on tuotettu opinndytetyéna
jalkapalloseura FC Kasiysille ja sen tavoite on lisatd valmentajien
tietoisuutta nivusvammojen ennaltaehkaisysta.

Nivusvammat aiheuttavat jalkapallossa jopa 19 prosenttia
kaikista vammoista ja niita aiheutuu suurimmaksi osaksi lajin
luonteen takia (Hargy, Wiger, Bahr & Andersen 2019). Tyypillisia
nivusvammojen aiheuttajia ovat suunnanmuutokset seka pallon
potkaiseminen (Peltokallio 2003).

Oppaaseen on koottu kevyt teoriaosuus nivusvammojen
riskitekijoistd ja ennaltaehkaisysta. Kirjallisuuskatsaukseen
perustuvat ja sen pohjalta luodut harjoitteet toimivat
nivusvammojen ennaltaehkaisyd varten.

Tehty yhteistydssa

Pekka Hamaldinen & Valtteri Saari

Laurea-ammattikorkeakoulu

FC Kasiysi
2021

TEORIA

Nivusvammojen synnyssa puutteellinen kuormituksen hallinta on
suurin riskitekija. Lisaksi moninaiset tekijat, kuten esimerkiksi
vasymys, heikot lihakset ja heikko lammittely vaikuttavat
nivusvammojen syntyyn.

Lajivaatimukset nivusen osalta jalkapallossa ovat moninaiset.

Yksilolliselld tasolla Iahentdjien tulee olla liikkkuvuudeltaan hyvat,
seka niissa tulee olla suunnanmuutoksia ja potkaisemista varten
riittdvat voimatasot ilman isompia puolieroja (Wollin ym. 2018).

Nivusvammojen syntyd jalkapallossa voidaan vahentad
monipuolisella ja oikeanlaisella harjoittelulla. Oppaan teossa
kaytettiin hyddyksi Short ym. (2021) tutkimuksessa esiintyvaa
mallia. Malliin kuuluivat seuraavat asiat: lonkan ja keskivartalon
lihasten liikkeet, liikkuvuus ja liikkeen tehokkuuden strategiat,
toiminnalliset harjoitteet, kardiovaskulaarinen harjoittelu,
kuorman hallinta ja seuraaminen seka arviointi ja opettaminen.

Hargy ym. (2017) ja Short ym. (2021) tutkimusten perusteella
valitsimme oppaaseen tiettyja harjoitteita. Kyseisten
harjoitteiden ndyttdon perustuvat tiedot |16ytyvat tarkemmin
opinndytetydstd (8.1 Oppaan sisdlto).

HARJOITTEET (Voima)
Copenhagen A.

Asetu sivuttain jalka tuettuna
tasolle (tai parin tukemana).
Nosta alempaa jalkaa ja
vartaloa yhtdaikaisesti
sailyttden vartalon suora
asento.

Pida liike rauhallisena ja
jarruta alas mennessa.

Liikettd saa kevennettyd
laittamalla polven tason
padlle ja haastettua
laittamalla nilkan tason
padlle.

Liikettd voi suorittaa myos
parin kanssa, jolloin pari
tukee ylempad jalkaa polven
tai nilkan kohdalta.

Copenhagen B.




HARJOITTEET (Voima)
Sivuttaisliuku A.

Sivuttaisliuku B.
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Asetu korkeaan
polviasentoon toinen jalka
loitonnettuna vartalon sivulle
ja liukuvalle alustalle.

Paina suorana olevaa jalkaa
kohti lattiaa ja aloita
liukuminen sen varassa
suoraan sivulle.

Jarruta tukijalan Iahentdjilla
liikettd noin 3-5 sekuntia.
Kun tunnet venytyksen
|3hentdjissd, purista jalkoja
kohti toisiaan palataksesi
takaisin alkuasentoon.

HARJOITTEET (Toiminnallinen)
Sivukyykky A.

Asetu lantion levyiseen
haara-asentoon.

Astu toisella jalalla suoraan
sivulle ja varaa paino sivulle
astuvan jalan varaan.
Kyykisty ja ponnista takaisin
toisen jalan viereen.

Sivukyykky B.

HARJOITTEET (Liikkuvuus)
Lonkan pydritys A.

Lonkan pyoritys B.

Asetu selinmakuulle.

Nosta toinen jalka koukkuun
ylos 90 asteen kulmaan.

Lahde loitontamaan jalkaa
sivulle kohti lattiaa pitden 90
asteen kulma. Pyri pitdamaan
selka suorana lattiassa kiinni.
Suorista jalka takaisin

OHIJEET

Opasta voidaan hyddyntda osana alkulammittelya, kuten
esimerkiksi palasena FIFA 11+ -ohjelmaa. Opas toimii myds
nivusta vahvistavana omatoimiharjoitteluna pelaajalle. Tarkeda
on huomioida pelaajan kokonaiskuormitus ndiden liikkkeiden
toisto- ja sarjamaaria valitessa. Opasta voidaan hyddyntad myos
fysiikkaharjoittelussa.

Pérez-Godmez ym. (2020) tekeman meta-analyysin mukaan
kahdeksan viikon Copenhagen-harjoitteen suorittaminen 2-3
kertaa viikossa 9-90 toistoa viikkotasolla tehtyna on riittava
maara saavuttaakseen merkittavia hy6tyjd nivusvammojen
ennaltaehkaisyssd. Samoja toisto- ja sarjamaarid voidaan
hybédyntdaa myds muissa oppaan liikkeissa. Liikkuvuusharjoitteeksi
valikoitui lonkan pydritys selinmakuulla. UKK-Instituutin (2021)
mukaan liikkkuvuusharjoitteet ja venyttelyn eri muodot
vahentavat lihasjaykkyyttd ja lisdavat notkeutta alentaen
vammariskia sekd lihaksissa ettd janteissa.

Lihentajalihasten harjoitteluohjeima

Viikko Harjoituskerrat/ viikko  Sarjamiirs / puoli Toistomadrs / puoli
Pre-kausi (viikot)

1 2 1 S

2 3 1 56

34 3 1 710

56 3 1 1215

78 2 1 1215
Kilpailukaudella 1 1 1215
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