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JOHDANTO

* Rinkilajeista hyvin vahan tutkittua tietoa kansallisesti ja kansainvalisesti.

 Varalan Urheiluopisto johtaa valtakunnallista rinkilajien tutkimus-,
kehittamis- ja innovaatiotoimintaa.

* Aihekokonaisuus ja sisaltotoivomus on syntynyt rinkilajien valmentajien ja
asiantuntijoiden tarpeesta ja se toteutetaan osana Rinkilajien
kehitysohjelma -hanketta.

* Opinnaytetyo on suunniteltu yhteistydssa Tampereen Urheiluakatemian ja
Varalan Urheiluopiston kanssa.

* Vammakysely toteutettiin maajoukkueleirilla lokakuussa 2022.



TEOREETTINEN VIITEKEHYS

* Yleisurheilun rinkilajeissa kaytetaan hetken kestavaa, maksimaalista ja
rajahtavaa voimaa, joka voi altistaa huonolla tekniikalla tehtyna
urheiluvammoille. Janteet, nivelet ja nivelsiteet ovat kovassa rasituksessa
rinkilajien urheilijoilla.

* Yleisimpia vammoja ovat kaden ja olkapaan alueen vammat, seka
pyorimisesta aiheutuvat polven ja nilkan erilaiset vammat.

 Toisin kuin muissa lajeissa, rinkilajeissa vamma voikin kohdistua lahes mihin
tahansa kehonosaan, silla kineettisen ketjun kautta voima siirretaan

alaraajasta aina ylaraajaan saakka.
(Lambert ym. 2022; Hopkins, Williams, Mitchell & Lu 2022 ; Meron & Saint-Phard 2017.)



TEOREETTINEN VIITEKEHYS: Ylaraajojen vammat

* Olkapaan vammat ovat yleisia, koska olkapaat ovat erityisen kovalla rasituksella.
* Tendinopatiat/repedamat, kiertdjakalvosimen ongelmat

* Kyynarpaan osalta rinkilajeissa vammoja saattaa esiintya kyynarpaan sivusiteiden
venahdyksing, seka lihasvammoina.
e Myos kyynarhermovammoja saattaa esiintya kuormituksen takia

* Ranteeseen ja kateen voi myds tulla rinkilajeissa erindisia vammoja. Erityisesti pisimmat
sormet ovat vaarassa loukkaantua, jos heittovalineen vapautustekniikka ei ole kunnossa.

* Erilaiset koukistajien vendhdykset/repeamat, jannetupintulehdus, sormien keskinivelten
volaarilevyjen repeamat murtumien kanssa, kuulantyontajilla tyypillisesti rannevammoja

» (Tripp, Zaremski & Zeppieri 2019; Meron & Saint-Phard 2017; Lubis, Wisnubaroto, llyas, & Ifran 2020; Hopkins, Kanny, &
Headley 2022; Lambert ym. 2022).



TEOREETTINEN VIITEKEHYS: Selan vammat

* Rinkilajeissa lannerangassa tapahtuu kiertoliiketta ja yliojennusta ->
toistuvat liikesuunnat lisaavat lihasten rasitusta ja saattavat aiheuttaa

kroonisia muutoksia lannerangassa.

* Alaselan vammat ovat tyypillisesti valilevyperaisia
* Kuulantyontajilla & kiekonheittajilla havaittu lannerangassa suuri maara luupiikkeja
* Moukarinheittajilla rotaatioliikkeesta johtuvia selkarangan fasettiniveltulehduksia

* Rinkilajeissa tavataan myos ristiselan toimintahairiosta johtuvia

selkavammoja, seka syvien selkalihasten venahdyksia

* (Meron & Saint-Phard 2017; Sairyo & Nagamachi 2016; Malliaropoulos, Bikos, Meke, Tsifountoudis, Pyne, &
Korakakis 2017; Hopkins, Kanny, & Headley 2022; Lambert ym. 2022).



TEOREETTINEN VITEKEHYS: Alaraajojen vammat

* Rinkilajeissa tyypillisia vammoja ovat polvivammat, silla rinkilajeissa
tapahtuu pyorimisliiketta, joka kuormittaa polvea.

* Myos ylemman nilkkanivelen vammat ovat tyypillisia alaraajavammoja

* Kiekonheitossa ja kuulantyonnossa heiton jalkeisen laskeutumisen on havaittu
altistavan polvi- ja nilkkavammoille (kierukkavammat + acl vammat)

e Pyorimisliike lisaa nilkkavammojen riskia
* Mirkotraumoija nilkan ja jalkateran luissa, saattaa aiheuttaa nivelrikkoa
* (Meron & Saint-Phard 2017; Hopkins, Kanny, & Headley 2022; Lambert ym. 2022.)



TEOREETTINEN VIITEKEHYS: Vammojen
ilmaantuvuus ja kuntoutus

* Lambert ym. (2022) havaitsivat tutkimuksessaan, etta vastoin yleista kasitysta
yleisurheilussa vammat tapahtuvat useimmiten harjoituksissa eika kilpailutilanteessa.
Rinkilajeissa vammat aiheuttivat pisimmat poissaolot harjoittelusta ja niilla saattaa olla
vaikutusta myos urheilijan uraan.

* Hopkins & Kanny ym. (2022) tuovat tutkimuksessaan esiin, etta pitkiin vammasta johtuviin
harjoitus poissaoloihin vaikuttavat niin ikdan fysiologiset ja psykososiaaliset tekijat,
erityisesti toistuvissa vammoissa.

e Urheiluvamman kuntoutus tulisi aloittaa nopeasti ja kuntoutuksen tulisi olla aktiivista, jotta
vamman paraneminen ei pitkittyisi

(Kattilakoski 2021; Kattilakoski, Toivo & Parkkari 2021; Dubois & Esculier 2020).



TEOREETTINEN VIITEKEHYS: Vammojen
ennaltaehkaisy

* Lajien ominaisuudet tulee huomioida harjoittelussa: voima, koordinaatio, tasapaino, oikea
ajoitus ja joustavuus

* Heittovammojen/rasitusvammojen riskia voidaan pienentda vahentamalla liiallisia heittokertoja.

* Oikea heittotekniikka on myds tarkea ja se tulisi oppia mahdollisimman nuorella ialla.

* Rinkilajeissa olisi tarkea keskittya vammojen ennaltaehkaisyssa liikkuvuusharjoitteissa
olkapaiden sisakiertajiin, lonkan koukistajiin, reiden takaosiin, seka keskivartalon kiertoihin
osallistuviin lihaksiin. Myos dynaamiset liikkkuvuusharjoitteet ovat hyddyllisempia, kuin staattiset
venytykset

e Suorituspaikan tulee esimerkiksi olla kuiva ja tasainen, jotta erilaisilta liukastumisilta valtytaan.

* Oheisharjoittelussa tulee myds huomioida urheiluvammojen riskit. Painonnostossa yleisia
vammoja on kuitenkin lihas- ja nivelside-vammat, seka erilaiset tendinopatiat. Vakavampia

vammoja ovat mm. valilevytyrat, nivelten sijoiltaanmenot, murtumat ja jannerepeamat.
* (Meron & Saint-Phard 2017; Blazuk & Mautner 2015.; Dinu, Houel & Louis 2019.)



OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

e Opinnaytetyon tarkoitus:

- Tutkia yleisurheilun rinkilajien tyypillisimpia vammoja, miten vammaa on kuntoutettu ja
millaisia kokemuksia urheilijoilla on tyyppivammojen ennaltaehkaisysta

* Opinnaytetyon tavoite:

- Tuottaa tutkittua tietoa aiheesta Tampereen Urheiluakatemialle, Varalan .
Urheiluopistolle ja sita kautta rinkilajien valmentajille urheiluvalmennuksen tueksi

e Tutkimuskysymykset:

1. Mitka ovat yleisurheilun rinkilajien tYypiIIisimmét urheiluvammat?
2. Miten rinkilajien tyypillisimpia urheiluvammoja on kuntoutettu?
3. Millaisia kokemuksia urheilijoilla on tyyppivammojen ennaltaehkaisysta?



OPINNAYTETYON TOTEUTUS

* Opinnaytetyota varten tehtiin kaksi eri tiedonhakua kevaalla 2022 ja talvella 2023.
(Tietokannat: Cinahl, Medic, Medline, Joanna Briggs, Nursing and allied health data-base,
Pedro ja Terveysportti)

* Tietoa haettu myos kirjallisuudesta, lajianalyyseista, seka yleisurheiluseurojen ja lajiliiton
nettisivuilta.

* Monimenetelmalliset keinot = maarallisen ja laadullisen yhdistaminen.

e Opinnaytetyossa kaytettava kyselylomake on saatu kayttéon UKK-instituutilta seka
Tampereen urheilulaakariasemalta. Kyselylomaketta on kaytetty aiemmin esimerkiksi SM-
liigan terveyshistoriakyselyssa. Kyselylomaketta muokattiin rinkilajeihin sopivaksi

* Vammakysely toteutettiin lokakuussa 2022 rinkilajien maajoukkueleirilla Tampereen
Varalassa.

* Kysely toteutettiin anonyymisti ja kysely tehtiin Microsoft Forms- kyselypohjaa kayttaen.



TULOKSET: Esitiedot

* Opinnaytetyon kysely lahetettiin 56
urheilijalle, joista
maajoukkueurheilijoita oli 29 ja
entisia urheilijoita/haastajajoukkueen
urheilijoita 27.

Vastaajien sukupuoli Vastaajien laji

Moukarinheittajat

48,5 Naiset

» Kyselyyn vastasi 34 urheilijaa, joista o .
33 suostui kyselyn ehtoihin ja vastasi : = Miehet
koko kyselyyn. Kyselyn 4,4 %

vastausprosentti on 58,9 %.

m Kiekonheittajat

Kuulantyontajat

* Kyselyyn vastaajien ian keskiarvo oli
23,1 vuotta ja mediaani oli 23 vuotta.



TULOKSET

I e r— - Torson alueella oli vammoja yhteensa 13 ja eniten

glkkp/k/'” vammatyyppia “en osaa sanoa” (n=3), seka

valilevynpullistumia (n=3). Eniten torsossa oli vammoja
alaseldssa (n=8)

- Ylaraajoissa vammoja oli yhteensa 12 ja eniten
vammatyyppia “en osaa sanoa (n=3), seka nivelvammoja
(n=3). Eniten vammoja ylaraajoissa oli kiden/sormen
alueella (n=5)

- Alaraajoissa vammoja oli yhteensa 31 ja eniten
vammatyypiltaan nivelvammoja (n=15). Eniten alaraajoissa
oli vammoja nilkassa (n=12) ja kaikki nilkan vammat olivat
tyypiltaan nivelvammoja.
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TULOKSET: Kiekonheitto, vamman sijainti +
vammatyyppi
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TULOKSET: Kuulantydontd, vamman sijainti +
vammatyyppi

I
Kuulantyonto Kuulantvénts
uulantyonto
- 19% 19% v
18% i 31,3%
16% 30,0%
25,0 % 25,0 %
4% 13% 13% 13% 13% - ° ’
12% 20,0 %
10%
0 15,0% 12,5%

8% 6% 6%

6% 10,0% 6,3%

4% 5,0% .

2% 0,0%

0%

2 2 2 2 2
- - : o & & & &
S N\ \ 2> S > QO
o\\"’ < e @Q’{j c)OK((\ . ‘;0\ ’S@* S §¥ rb,bo,’b Q/A’b((\ cﬁ@@ \)Afz#0 Q/A’&Q
o\ ¥ N N ,b\«\ AN & & @ S \5\6
e Q N & Q ° v @

R A3 & S < &

& \o > 2
O v \S <
& &
N o
o Q



TULOKSET: Moukarinheitto, vamman sijainti +
vammatyyppi
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TULOKSET: Rasitusvammat / akilliset vammat

Kiekonheitto | |
i Moukarinheitt
Bl Rasitusvamma Ouka eltto

M Akillinen vamma
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65,00%

Kuulantyonto




TULOKSET: Vammojen ilmaantuvuus

Kiekonheitto

BOEDEN

En osaa sanoa/kipu kehittyi vahitellen
Kilpailussa

Lajiharjoittelussa

Lajiisi kuuluvassa oheisharjoittelussa
Muun urheilun/liikunnan parissa

Kuulantyonto

Moukarinheitto




TULOKSET: Vammojen esiintyvyys harjoittelun
jaksotuksessa

Kiekonheitto Moukarinheitto
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TULOKSET: Poissaolojen kestot

Kiekonheitto
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TULOKSET: Vamman kuntoutus

Kenen toimesta vammaa on kuntoutettu?
Vamman kuntoutus 005
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TULOKSET: Vammojen ennaltaehkaisy

* Vastauksissa esiin tulleita tapoja ennaltaehkaista tyyppivammoja seka
kokemuksia tyyppivammojen ehkadisemisesta :

- Ammatillinen apu, avoin tiedon jakaminen, valmentajien kouluttaminen
- Harjoittelun monipuolisuus, aikaa palautumiselle

- Harjoittelun rytmitys, tukilihaksiston vahvistus, ravinto + lepo

- Terveystarkastukset kauden aikana, tutkimusten tarkeys

- Treenien suunnittelu, vireystilan huomiointi

- Hallitut liikkeet, keskivartalon hallinta, motoriset taidot

- Lihashuolto, veryttely, liikkuvuusharjoittelu

- Kokemus, ettei ennaltaehkaisyyn kiinniteta tarpeeksi huomiota

- Liian myohainen puuttuminen

- Ennaltaehkaisyyn pyritty, mutta ei onnistuttu



POHDINTA

Opinnaytetyossa noudatetaan Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (Tenk) laatimaa
ohjetta eettisyydesta ja hyvasta tieteellisesta kaytannosta.

Kyselylomakkeen kaytto testattiin noin kymmenella henkilolla ennen kayttoa ja
muokattiin saatujen kommenttien perusteella.

Aineiston analysoinnissa kaytettiin avointen kysymysten kohdalla tutkimukseen
osallistuneiden vastauksien alkuperaislainauksia.

Kysely lahetettiin 56 urheilijalle, kolme kertaa muistutusviestin kyselyyn
vastaamiseen, vastausmaaraa kasvatettiin alkuperaisesta 20 maajoukkueurheilijasta
koskemaan myos ex-urheilijoita ja haastajia.

Kyselyn vastausaika oli yksi kuukausi.

Luotettavuuden laskuun saattaa vaikuttaa maarallisesti pieni vastausjoukko (34
urheilijaa, joista 33 suostui kyselyyn vastaamiseen).



JOHTOPAATOKSET

* Opinnaytetyon johtopaatoksena voidaan todeta, etta rinkilajeissa vammoja on
hyvin monenlaisia ja niita voi esiintya lahes missa tahansa kehonosassa.

* Hyvan ja oikea-aikaisen kuntoutuksen tiedetaan nopeuttavan ja helpottavan
harjoittelun pariin palaamista. Kuntoutusta olikin saanut suurin osa tutkimukseen
osallistuneista urheilijoista.

* Tyyppivammojen ennaltaehkaisy koettiin urheilijoiden osalta tarkeaksi. Tiedon
jakaminen ja avoimuus on myads tarkea tekija vammojen ennaltaehkaisyssa.

 Jotta urheilijan ura olisi pitka ja mahdollisimman vammaton, on tarkeaa kiinnittaa
huomiota ennaltaehkaisevaan toimintaan.

 Jatkotutkimus aiheeksi ehdotamme tyyppivammojen tutkimista lisaa, jotta
aineistosta saataisi kattavampi ja luotettavampi.
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