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TIIVISTELMA

Iida Peltonen (2018). Idn yhteys alaraajojen lihasten kokoon ja arkkitehtuurisiin ominaisuuksiin
nopeus- ja kestdvyyslajien urheilijoilla sekd verrokeilla. Liikuntatieteellinen tiedekunta,
Jyviskylan yliopisto, gerontologian ja kansanterveyden pro gradu -tutkielma, 34 s.

Idn on todettu olevan negatiivisessa yhteydessé lihaksen kokoon ja lihaksen arkkitehtuurisiin
ominaisuuksiin. Fyysisen aktiivisuuden ja kilpaurheiluun liittyvén intensiivisen liikunnan
harrastamisen on todettu taas olevan positiivisessa yhteydessd lihaksen kokoon ja
lihasarkkitehtuuriin. Ik&éntyvdt urheilijat saattavat ndin ollen hyotyd terveyden ja
toimintakyvyn nédkokulmasta ikdintyessddn harrastetusta kilpaurheilusta. Tutkielman
tarkoituksena oli selvittdd idn ja ldhes elinikdisen kilpaurheiluharrastuksen yhteyksid
alaraajojen lihasten kokoon ja lihasarkkitehtuuriin.

Tutkimukseen osallistui 66 alle 60 vuotiasta (38,9+15,3) ja 85 yli 60 vuotiasta tai vanhempaa
(75,3+£5,5) miestd, jotka jakautuivat urheilutaustan mukaan pikajuoksijoihin,
kestdvyysurheilijoihin ja harjoittelemattomiin verrokkeihin. Reiden (vastus lateralis VL, vastus
medialis VM, vastus intermedius VI, rectus femoris RF) ja pohkeen (gastrocnemius lateralis
GL, gastrocnemius medialis GM) lihasten koko ja lihasarkkitehtuuri mitattiin
ultraddnikuvauksella. Ryhmien vilisid eroja analysoitiin riippumattoman otoksen t-testilld ja
Mann-Whitney U — testilla.

Kaikissa kolmessa ryhmissd nuorempien tutkittavien lihasten koko oli suurempi kuin
ikddntyneilld tutkittavilla (p<0.05). 1dkkéilla pikajuoksijoilla oli pienemmat lihassyykimppujen
pennaatiokulmat VL -lihaksessa (p=0.006) ja GM -lihaksessa (p=0.04), kuin nuoremmilla
pikajuoksijoilla.

Ikdéntyneilld verrokeilla oli lyhyemmat lihassyykimput VL -lihaksessa (p=0.016) ja GL -
lihaksessa (p=0,030), kuin nuorilla verrokeilla. My0s ikédédntyneilld kestdvyysurheilijoilla oli
lyhemmaét lihassyykimput VL- (p=0.006) ja GL- (p=0.004) lihaksissa nuoriin
kestdvyysurheilijoihin verrattuna. Ikdantyneilld pikajuoksijoilla oli lyhyemmét lihassyykimput
nilkan ojentajissa (GM p=0.012; GL p=0.007) kuin nuorilla pikajuoksijoilla. Ikdéntyneilld
pikajuoksijoilla oli ikddntyneisiin verrokkeihin ndhden suurempi RF — lihaksen poikkipinta-ala
(p=0.018) sekd GL — lihaksen lihassyykimppujen pennaatiokulma (p=0.011). Ik&éntyneilld
kestidvyysurheilijoilla VM — lihaksen paksuus (p=0.009) oli suurempi kuin ikdéntyneilld
verrokeilla.

Nuorten ja idkkdiden urheilijoiden seki verrokkien tulokset osoittavat, ettd ikd ndyttdisi olevan
yhteydessd lihaksen kokoon sekd lihassyykimppujen pituuteen. Verratessa idkkaitd
pikajuoksijoita, kestdvyysurheilijoita ja verrokkeja keskenddn ndyttaisi siltd, ettd pitkdaikaisen
kilpaurheiluharrastuksen yhteys lihaksen kokoon ja lihasarkkitehtuuriin on verrattain vdhdinen.

Avainsanat: Ikddntyminen, lihasarkkitehtuuri, harjoittelu, ultradénikuvannus



ABSTRACT

Iida Peltonen (2018). The connection of age and competitive sport activity to the size and
architectural features of the lower limbs’ muscles in the sprint-runners and endurance athletes
and controls, Faculty of Sport and Health Sciences, University of Jyvaskyld, Master’s thesis of
Gerontology and Public Health, 34 pages.

Age has been found to be negatively linked to the size and the architectural features of the
muscle. Physical activity and competitive sports have been found to be positively related to the
muscle size and the muscle architecture. Older athletes may therefore benefit, to some extent,
from background in competitive sports as they age. The purpose of this study was to determine
the relationships between age and nearly lifelong competitive sports, and lower limb muscle
size and muscle architecture.

The study involved total of 151 young and middle-aged (age <59.9 (38.9 + 15.3) years) and
older (age> 60.0 (75.3 £ 5.5) years) men, who were divided according to their sports
background to the sprintrunners, endurance athletes, and sedentary controls. The thigh (vastus
lateralis VL, vastus medialis VM, vastus intermedius VI, rectus femoris RF) and calf
(gastrocnemius lateralis GL, gastrocnemius medialis GM) muscle size and muscle architecture
were measured by ultrasonography. Differences between the groups were analyzed by
independent sample t-test and the Mann-Whitney U - test.

In all three groups, the muscle size of the young was larger than that of the older subjects (p
<0.05). Elderly sprint-runners had smaller pennation angles in VL muscle (p = 0.006), and in
GM muscle (p = 0.04) than young sprint-runners.

The elderly controls had shorter fascicles in VL muscle (p = 0.016) and in the GL muscle (p =
0.030) than the young controls. Also, the older endurance athletes had shorter fascicles in VL
(p =0.006) and in GL (p = 0.004) muscles when compared with young endurance athletes. The
elderly sprint-runners had shorter fascicles in the extensors of the ankle (GM p = 0.012; GL p
=0.007) than the young sprint runners. The elderly sprint-runners had higher RF - muscle cross-
sectional area (p =0.018) and GL - muscle pennation angel (p = 0.011) than the elderly controls.
In the elderly endurance athletes the thickness of VM muscle (p = 0.009) was higher than in the
elderly control subjects.

Older age seems to be connected to the size of the muscle as well as to the length of fascicles.

The association of long-term sprint and endurance training with the muscle size and the muscle
architecture was, in turn, found to be relatively low.

Key words: Aging, exercise, muscle architecture, ultrasound



KAYTETYT LYHENTEET

ACSA
GL
GM
PCSA
RF

VI

VL
VM

anatomical cross-sectional area, anatominen poikkipinta-ala

m. gastrocnemius lateralis, ulompi kaksoiskantalihas

m. gastrocnemius medialis, sisempi kaksoiskantalihas
physiological cross-sectional area, fysiologinen poikkipinta-ala
m. rectus femoris, suora reisilihas

m. vastus intermedius, keskimma@inen reisilihas

m. vastus lateralis, ulompi reisilihas

m. vastus medialis, sisempi reisilihas
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1 JOHDANTO

Ikddntymisen tiedetddn aiheuttavan muutoksia ihmisen lihaksissa. Aikuisidstd alkava ja
ikddntyessd jatkuva lihasmassan menetys ja lihasvoiman heikkeneminen on normaalia myos
terveille henkilGille (Doherty 2003). Tdhén voivat vaikuttaa mm. keskus- ja ddreishermoston
toiminnan sekd hormonitoiminnan muutokset, tulehdustilat sekd ravitsemuksen muutokset
ikddntyessd (Cruz-Jentoft ym. 2010; Doherty 2003). Lihaksen koon ja lihasvoiman menetyksen
lisdksi muutoksia tapahtuu my0s lihaksen sisdisessd arkkitehtuurissa: lihassolukimput
lyhenevit ja kulma, jossa ne kiinnittyvat lihaskalvoon, muuttuu (esim. Narici ym. 2003; Kubo
2003a; Morse ym. 2005). Myo6s nédiden lihasarkkitehtuuristen muutosten uskotaan olevan
yhteydessd lihasten toiminnan heikkenemiseen ikééntyessd, silld ne vaikuttavat lihaksen

toimintaan (Narici ym. 2003; Narici ym. 2016).

Kaikkia lihaksistoon liittyvid muutoksia ei voida selittdd pelkdstddn vanhenemisella ja siithen
liittyvilld fysiologisilla muutoksilla, vaan useimmiten lihasten kadyttamattomyys sekd vihéisesti
litkkuntaa sisdltdvd eldméntyyli vaikuttavat lihasten ominaisuuksiin epédsuotuisasti (Alway ym.
1996). Useat erilaiset fyysistd aktiivisuutta ja lihasvoimaharjoittelua sisdltdvit interventiot
toteavat lihasten ominaisuuksien paranevan ikdéntyneilldkin henkil6illd selvisti, kun harjoittelu

on sddnnollistd (Latham ym. 2004; Suetta ym. 2007).

Aikuisurheilijoilla (ent. veteraaniurheilijoilla) litkuntaharrastus on useimmiten jatkunut l&pi
elaman. Kova harjoittelu ja kilpaileminen voi jatkua hyvinkin korkeaan ikddn saakka. Urheilija,
joka sitoutuu tiukkaan ja pddamaddritietoiseen harjoitteluun on tieteellisesti tarkasteluna
ainutlaatuinen (Trappe 2001). Ik&éntyneet urheilijat eivét ole vain kiinnostava ithmisryhma,
vaan he myo0s tarjoavat parhaan tavan tarkastella ikddntymistd ilman kehoon ja lihaksiin
kohdistuvaa ja ikddntymiseen usein liittyvad fyysisen aktiivisuuden vdhenemistd (Lazarus &

Harridge 2007).

Tamin tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd onko korkea iké yhteydessé alaraajojen lihaksen
kokoon ja niiden arkkitehtuurisiin ominaisuuksiin. Lisdksi téssd tutkimuksessa tarkastellaan

vaikuttaako litkunta ja aktiivinen wurheiluharrastus lihasarkkitehtuurissa tapahtuviin



vanhenemismuutoksiin. Ikddntyneistd urheilijoista tutkimuskohteena ovat pikajuoksijat seka
kestdvyysurheilijat, joille on tehty ultraddnitutkimus reiden ja pohkeen alueen lihaksiin.
Urheilevien ikddntyneiden henkildiden lihasten kokoa ja lihasarkkitehtuurisia ominaisuuksia

on tutkittu hyvin véhan.



2 LIHASTEN RAKENNE JA TOIMINTA

Luurankolihakset koostuvat poikkijuovaisesta lihaskudoksesta, jonka toiminta on
tahdonalaista, ja jonka avulla ihminen liikkuu ja kommunikoi (Nienstedt ym. 2009, 76).
Lihaskudos muodostuu lihassoluista, joita kutsutaan myos lihassyiksi. Jokainen lihassyy
sisdltdd myofibrilleja, joista jokainen sisédltidé pienid supistuvia yksikkojd, sarkomeereja. (Kuva
1.) Sarkomeeri on lihaksen pienin toiminnallinen yksikko, joka koostuu supistuvista paksuista
myosiinifilamenteista ja ohuista aktiinifilamenteista. Nidma filamentit kulkevat toistensa

lomassa lihassolussa. (Nienstedt ym. 2009, 77-78; McArdle ym. 2015, 357; Enoka 2008, 207).

Lihas

\ Lihassolukimppu

Lihassolu Lihassolu

Myofibrilli

KUVA 1. Lihaksen rakenne (mukaillen Frontera & Ochala 2014).

Poikkijuovaisen lihaskudoksen lihassolut voidaan jakaa kolmeen eri tyyppiin niiden anatomian
sekd mekaanisen ja kemiallisen toiminnan mukaan (Enoka 2008, 222; McArdle ym. 2010, 371).
ATPaasi -entsyymin aktiivisuuden mukaan jaoteltuna néitd ovat hitaat [-tyypin ja nopeat Ila- ja
IIb — tyyppien lihassolut. (Enoka ym. 2008, 222) Samankaltainen lihassolu-tyyppien jakauma
on saatu myosiinin raskaan ketjun (MHC) isoformien méérittelyn tuloksena (Enoka ym. 2008,
222). Néiden kolmen lihassolutyypin lisdksi on olemassa erilaisia alatyyppejd (Nienstedt ym.

2009, 144). Jokaisessa luurankolihaksessa on lomittain eri lihassolutyyppejd, mutta yleensi



jokin lihassolutyyppi on vallitsevana lihaksen toiminnan mukaan. Paljon tyypin I lihassoluja
sisdltavit lihakset ovat kestdvid, mutta hitaita, silld tyypin I lihassolut lyhenevat hitaasti tuottaen
pitkdkestoista, mutta tyypin II lihassoluihin ndhden vaatimatonta voimaa. Tyypin Ila ja IIb
lihassoluja siséltidvét lihakset taas tuottavat nopeasti lyhytkestoista voimaa (He ym. 2000;

Nienstedt ym. 2009, 144).

Poikkijuovaisten luurankolihasten tahdonalainen toiminta perustuu oikeanaikaisiin
hermoimpulsseihin, jotka supistavat lihaskudosta (Nienstedt ym. 2009, 147). Lihassyy
supistuu, kun aivoista ldhtevd hermoimpulssi kulkee aksonihaaraa pitkin ja siirtyy lihassyyhyn
motorisen péételevyn kautta. Padtelevyssd syntynyt aktiopotentiaali siirtyy lihassyyn
solukalvolle ja menee sen sisddn T-jirjestelméaa pitkin. Kun depolarisaatioaalto saavuttaa tdiméan
jarjestelmin, vapautuu sarkoplasmisesta kalvostosta kalsiumioneja. Troponiini sekd
tropomyosiini ovat valkuaisainemolekyylejd, jotka kalsiumionien vaikutuksesta siirtyvét
peittiméstd aktiinin aktiivisia kohtia. Talloin aktiini pddsee reagoimaan myosiinin kanssa ja
myosiinien ulkonevat pddt tarttuvat kemiallisen sidoksen avulla aktiiniin muodostaen
poikittaissillan. Tdmén jélkeen adenosiinitrifosfaattina (ATP) varastoitunut energia vapautuu ja
sitoutuu myosiinin padhdn rikkoen poikittaissillan. Poikittaissidosten irrottua toisistaan
myosiini ja aktiini liukuvat toisiinsa ndhden, jolloin sarkomeerin ja koko lihaksen pituus
muuttuu. Taas myosiini on valmis tarttumaan aktiiniin uudesta kohdasta. Lihassupistuksessa
filamentit liukuvat siis toistensa lomassa ja sarkomeerit lyhenevét (Nienstedt ym. 2009, 78—

80).



3 LIHASARKKITEHTUURI JA SEN VAIKUTUS LIHAKSEN TOIMINTAAN

Luurankolihakset voidaan jakaa lihasarkkitehtuurinsa mukaan kahteen alatyyppiin: pitkittédisiin
ja sulkamaisiin (Kuva 2.). Pitkittdisen arkkitehtuurin lihaksissa lihassolut ja lihassolukimput
kulkevat koko lihaksen pituudelta sen kulkusuunnan mukaan. Sulkamaisissa lihaksissa
lihassolut kulkevat viistosti lihaksen kulkusuuntaan ndhden kiinnittyen lihasta ympéaroivaan
kalvojinteeseen. Kulmaa, jossa lihassolut kiinnittyvét kalvojanteeseen kutsutaan lihaksen
pennaatiokulmaksi. Suurin osa kehon lihaksista kuuluu sulkamaisiin lihaksiin ja niiden
lihassolujen pennaatiokulmat yltavét aina 30° saakka (Narici & Maganaris 2006; Enoka 2008,
217).

— ~ —

l

Lihassolukimppu

KUVA 2. Sulkamainen ja pitkittdinen lihas. a) pitkittdinen lihas, lihassolut kulkevat lihaksen

kulkusuunnan mukaisesti b, ¢) sulkamainen lihas. (mukaillen Narici & Managanaris 2006).

Pitkittdisissd lihaksissa anatominen poikkipinta-ala (ACSA) leikkaa kaikki lihassolut suorassa
kulmassa. Yleensd ACSA mitataan lihaksen paksuimmasta kohdasta. Anatominen poikkipinta-
ala vastaa téll6in my0s lihaksen fysiologista poikkipinta-alaa (PCSA). Sulkamaisissa lihaksissa
anatominen ja fysiologinen poikkipinta-alat eivdt vastaa toisiaan, silld lihassolut kulkevat
tietyssd kulmassa lihaksen sisdllé, jolloin yhdestd kohdasta mitattu (anatominen) poikkipinta-
ala ei leikkaa kaikkia lihassoluja. Sulkamaisen lihaksen PCSA:ta ei voi mitata suoraan, mutta
se voidaan laskea ottamalla huomioon lihaksen tilavuus (V), uloimman ja sisemméin
kalvojénteen vélinen etdisyys (t) ja lihaksen pennaatiokulma (0). Kaava on PCSA = (V/t)*sin 0

(Kuva 3.) (Narici 1999).
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KUVA 3. Kaavakuva pennaatiolihaksesta (sulkamainen lihas). (mukaillen Narici 1999).

Koska sulkamaisissa lihaksissa lihassolukimput eivét kulje lihaksen kulkusuunnan mukaisesti
vaan kiinnittyvat kalvojanteeseen, ovat niiden lihassolukimput pitkittdisiin lihaksiin verrattuna
lyhyempid (Narici 1999; McArdle ym. 2015, 362). Tédhédn 1lmi6on vaikuttaa myos lihaksen
pennaatiokulma, miké tarkoittaa kulmaa, jolla lihakset kiinnittyvdt kalvojénteeseen. Mitd
suurempi pennaatiokulma on, sitd lyhyempid ovat lihaksen lihassolukimput suhteutettuna

lihaksen kokoon (Narici & Maganaris 2006).

Lihaksen sisdinen jarjestys néyttelee tirkedd roolia, kun madritelldén lihaksen toiminnallisia
ominaisuuksia. Sekd pituus-voima ettd voima-nopeus -suhteet ovat riippuvaisia lihassolujen
jarjestdytymisestd lihaksen sisélld. Lihaksen pennaatiokulman maéérittelee lihassyykimppujen
pituuden lisdksi supistuvan kudoksen maidrdn jénteiden vélilli. N&ain ollen lihaksen
pennaatiokulma vaikuttaa suoraan lihaksen voimantuottoon sekd supistumisnopeuteen. (Narici

1999; Narici ym. 2016).

Lihaksen toimintapotentiaali on pitkélti kiinni lihassolujen pituudesta ja lihaksen fysiologisesta
pinta-alasta. Pitkissd lihassoluissa, ja néin ollen suoran arkkitehtuurin lihaksissa sarkomeereja
esiintyy enemman sarjassa eli perdkkdin. Tdma antaa lihakselle mahdollisuuden supistua
nopeasti. (Narici 1999; Narici & Maganaris 2006) Sulkamaisissa lihaksissa sarkomeereja on
sarjassa huomattavasti vidhemmidn verrattuna pitkittdisiin lihaksiin. T&lloin niiden
supistumisnopeus on pienempi kuin pitkittdisissd lihaksissa. (Narici 1999). Toisaalta mitd
enemmaén sarkomeerejd on jérjestdytyneind rinnakkain, eli mitd suurempi lihaksen PCSA on,
sitd suuremman maksimivoiman lihas voi tuottaa. (Narici 1999; Narici & Maganaris 20006).

Sulkamaisissa lihaksissa on enemmin sarkomeereja rinnakkain, jolloin niiden PCSA on



suurempi kuin pitkittéisissd lihaksissa. Tdma mahdollistaa suuremman voimantuoton lihaksen
massaan ndhden (Narici 1999; Wilson & Lichtwark 2011). Kuitenkin sulkamaisen lihaksen
supistuessa lihassyykimput kddntyvat lihaksen lyhenemisen seurauksena. Taméa vaikuttaa
lihaksen toimintaan huomattavasti eikd ndin ollen lihaksen mekaanista toimintaa, kuten nopeus-
voima-ominaisuuksia tai lihaksen toimintalaajuutta voida suoraan paitelld lihassolujen

pituudesta (Maganaris ym. 1998; Azizi & Roberts 2014).

Lihaksen koon mittaamisen yhtend tarkimmista menetelmistd on pidetty magneettiikuvausta
(MRI) (mm. Bemben 2002; Sanada ym. 2006). Tatd menetelmad hyvéksi kédyttden on tutkittu
ultraddnen sopivuutta lihaksen koon mittaamiseen. Reeves ym. (2004) mittasivat kuudelta
henkil6ltd vastus lateralis -lihaksen poikkipinta-alan useampana péivédnd ultraddni- ja MRI -
laitteella. Mittaustapojen reliabiliteetin ja validiteetin korrelaatiokertoimet olivat todella
korkeita. Kuutena eri pdivédni tehtyjen mittausten korrelaatiokertoimet erosivat ultraddnessa 2.1
% ja MRI:ssi 0.8 % (Reeves ym. 2004). Kubo ym. (2003b) mittasivat tutkimuksessaan
ultraddnen toistettavuutta tekemaélld 33 ihmiselle mittauksen kahtena eri pdivdni. Mittausten
korrelaatiokertoimet olivat suuria ja ne erosivat toisistaan lihaspaksuuden osalta 2,5 %,

pennaatiokulman osalta 3,8 % ja lihassyykimpun pituuden osalta 5,0 %.

Ultradanitutkimuksen validiteettid lihasarkkitehtuurin ja lihaksen koon maiirittimiseen on
tutkittu vertaamalla lihasleikkauksien avulla vainajilta saatuja tuloksia ultraddnitutkimuksella
saatuihin tuloksiin. Kawakami ym. (1993) tutkimuksessa todettiin, ettd vainajalta
lihasleikkauksen avulla mitatun  kolmipédisen olkalihaksen lihaspaksuuden ero
ultraddanimittauksilla tehtyyn tutkimukseen verrattuna oli vain 0-1 mm ja pennaatiokulman ero
0-1°. Narici ym. (1996) puolestaan tutkivat gastrocnemius medialis — lihasta kolmesta eri
mittauspisteestd ja totesivat, ettd ultraddnimittausten tulokset ovat hyvin ldhelld
lihasleikkausmenetelmélld  saatuja tuloksia tutkittujen lihassolukimppujen pituuden,
pennaatiokulman ja uloimman sekd sisemmaén kalvojdnteen vélimatkan arvioinnissa. Vaikka
lihassyykimppujen pituuden arviointi pennaatiokulman ja lihaspaksuuden avulla on yleisesti
kaytetty tekniikka, huomasivat Muramatsu ym. (2002), ettd pennaatiokulman ja lihaspaksuuden

avulla laskettu lihassyykimppujen pituus aliarvioi lihassyykimppujen todellista pituutta n. 6 %.



4 IKAANTYMISEN VAIKUTUKSET LIHAKSEN KOKOON JA
LIHASARKKITEHTUURIIN

Ikdéntyessa lihassolujen kokonaismaéré lihaksissa vihenee noin 25 ikdvuodesta alkaen (Lexell
ym. 1988; Faulkner ym. 2008) ja osa lihassoluja hermottavista hermosoluista kuolee (Lexell
1988). Lihassolut myds pienenevdt ikddntyessd ja etenkin nopeat II-tyypin lihassolut
menettdvit kokoaan (Lexell ym. 1988; Andersen 2003; Nilwik ym. 2013). Kun lihassolun
hermotusyhteys on lopullisesti poikki ja solu kuolee, korvautuu se rasva- ja sidekudoksella.
Tamai selittdd mahdollisesti sen, miksi ikddntyneilld on suhteessa vahemmén lihaskudosta ja

enemman rasva- ja sidekudosta kuin nuorilla (Lexell ym. 1988; Kent-Braun ym. 2000).

Lihasten koko on suurimmillaan noin 25 vuoden idssd. Tamin jilkeen aina noin 50 ikdvuoteen
saakka lihasten koko pienenee maltillisesti noin 10 %. Suurin muutos lihasten koossa tapahtuu
kuitenkin 50 ja 80 ikd@vuoden vililla, jolloin lihasten koon on todettu pienenevén noin 30 %
(Lexell ym. 1988). Lihasten koon pienentymiseen ikddntyessd vaikuttavat ensisijaisesti
lihassolujen viheneminen ja pienentyminen (Lexell ym. 1988). Nopeiden tyypin II lihassolujen
osuus lihaksissa pienenee, jolloin hitaiden tyypin I lihassolujen osuus lihaksessa suurenee

(Trappe ym. 1995).

Useiden tutkimusten mukaan ikdidntyminen vaikuttaa my0s lihaksen arkkitehtuurisiin
ominaisuuksiin.  Pohjelihakseen kuuluva gastrocnemius medialis (GM)- lihaksen
lihassyykimput nayttdisivdt olevan pidempid nuorilla ikddntyneisiin verrattuna (Narici ym.
2003; Kubo ym. 2003b, Morse ym. 2005; Stenroth ym. 2012). Samankaltaisesta erosta nuorten
ja ikdédntyvien valilld on viitteitd reiden vastus lateralis (VL) -lihaksessa (Kubo ym. 2003b).
Tutkimukset osoittavat, ettd lihassyiden pituuden erot eri ikdisten henkildoiden valilld eivit
kuitenkaan ole merkittdvii, jos lihassyiden pituus normalisoidaan raajan tai lihaksen pituudella
(Kubo ym. 2003b; Morse 2005; Stenroth ym. 2016). Ikddntyneilli GM -lihaksen
pennaatiokulmat ovat hieman pienemmét kuin nuorilla (Narici ym. 2003; Kubo 2003a; Morse
ym. 2005). Myo6s VL -lihaksen pennaatiokulmat nayttiisivit olevan nuorilla suuremmat kuin

ikddntyneilld (Kubo ym. 2003a; Kubo ym. 2003b).

Karamanidis & Arampatzis (2006) tulivat sithen tulokseen, ettd vaikka heiddn tutkimuksessaan

60 -vuotiaiden lihasarkkitehtuurissa ei ollut merkitsevid eroja nuoreen kontrolliryhméaan
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verrattuna, antoivat tulokset jo viitteitd pennaatiokulman pienenemisesté alaraajojen lihaksissa.
Kubo ym. (2003) sekd Narici ym. (2003) tutkimuksissa yli 70 —vuotiaiden muutokset
alaraajojen lihasten arkkitehtuurisissa ominaisuuksissa olivat jo merkittdvid nuoriin
verrokkeihin verrattuna. Viitoskirjassaan Hoffrén-Mikkola (2014, 54-55) toteaa ikddntyneiden
GM-lihasten pennaatiokulmien olevan 5.1 % pienemmit ja lihassyykimppujen absoluuttisten
pituuksien olevan 5.6 % lyhyemmait kuin nuorilla koehenkil6illd. Tulokset eivét kuitenkaan

olleet tilastollisesti merkittavid (Hoffrén-Mikkola 2014, 54-55).



5 LIIKUNNAN VAIKUTUKSET LIHASARKKITEHTUURIIN

Intensiivinen ja  sddnnodllinen  liikuntaharjoittelu  ylldpitdd ja  kehittdd lihasten
neuromuskulaarisia toimintoja lihastyGtavasta ja — kestosta riippuen (Rauramaa 2011, 36;
McArdle ym. 2015, 462). Tyypin II lihassoluille on tyypillisti nopea supistuminen mutta
huonompi kestdvyys. Niitd kehittdd raskailla painoilla toteutettu voimaharjoittelu, joka
kasvattaa lihasvoiman liséksi myds lihasten massaa. Lihassolut eivét itsessdédn lisddnny, vaan
yksittédiset lihassolut kasvavat voimaharjoittelun seurauksena suuremmiksi (Rauramaa 2011,
34-40). Lihasarkkitehtuurisista ominaisuuksista voimaharjoittelun on todettu vaikuttavan
lihassyiden pennaatiokulmaan. Kawakami ym. (1993) tutkimuksessa kehonrakentajilla oli
merkittdvisti suuremmat pennaatiokulmat yldraajan triceps brachii -lihaksessa kuin
samanikdisilld harjoittelemattomilla koehenkil6illd. Etenkin lihaksen paksuus korreloi vahvasti

pennaatiokulman kanssa (Kawakami ym. 1993).

Kestivyysharjoittelulla pyritdan kykyyn ylldpitdd mahdollisimman korkea tyoteho pitkén aikaa.
Talloin lihasten hitaat tyypin I lihassolut ovat aktiivisia, silld niiden tirkein ominaisuus on hyva
valmius aerobiseen energian tuottoon. Kestdvyysharjoittelu vaikuttaa myds hengitys- ja
verenkiertoelimistoon lisdten sen valmiutta ylldpitdd verenkiertoa ja néin ollen lihasten
hapensaantia kovassa rasituksessa. (Rauramaa 2011, 36). Tutkimuksissa on vertailtu
pikajuoksijoiden ja kestdvyysurheilijoiden lihasarkkitehtuurisia ominaisuuksia. Abe ym.
(2000) tutkimuksessa lihaspaksuus oli kaikissa tutkituissa lihaksissa (VL, GM ja GL)
merkitsevisti suurempi sprinttereilld kuin kestdvyysurheilijoilla ja harjoittelemattomalla
verrokkiryhmailld. My0s naisprinttereilld oli kontrolleihin ndhden paksummat lihakset yla- ja
alaraajoissa (Abe ym. 2001). Sprinttereihin verrattuna kestivyysjuoksijoilla oli suurempi
lihasten pennaatiokulma VL ja GM lihaksissa, muttei GL lihaksessa (Abe ym. 2000).
Pennaatiokulma oli kestdvyysjuoksijoilla merkittdvésti suurempi kuin harjoittelemattomalla

kontrolliryhmélld (Karamanidis & Arampatzis 2006; Abe ym. 2000).

Pikajuoksijan tdrkein ominaisuus on nopeus. Lyhyilld juoksumatkoilla pikajuoksija tuottaa
suurella supistumisnopeudella suuren méérén voimaa nopeasti. (Hakkinen 1990, 41). Téllaisen
nopeusvoiman harjoittaminen aiheuttaa vdhemmaén lihasmassan kasvua kuin tyypillinen
maksimivoimaharjoittelu. Toistot ja liikesuoritukset ovat usein maksiminopeudella tehtivié,

mutta kdytettdvit kuormat ovat maksimivoimaharjoittelua pienemmét (n. 30-60% maksimista).
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(Hakkinen 1990, 87). Pikajuoksun on erityisesti todettu olevan yhteydessa lihassyykimppujen
pituuteen. Nais- ja miespikajuoksijoilla oli VL, GM ja GL -lihaksissa pidemmét absoluuttiset
jaraajan pituuteen suhteutetut lihassyykimput verrattuna kestavyysjuoksijoihin ja ei-urheileviin
kontrolleihin. (Abe ym. 2001; Abe ym. 2000; Kumagai ym. 2000). Liséksi havaittiin, ettd
nopeammin juoksevilla sprinttereilld (henkilokohtainen ennitys 10.00-10.90 s) oli hieman
hitaammin juokseviin (ennédtys 11.00—11.70 s) ndhden pidemmit lihassyykimput em.
lihaksissa. Lihassyykimppujen pituus saattaa siis olla yksi nopeussuorituskykyyn vaikuttava

taustatekijd (Kumagai ym. 2000; Abe ym. 2001).

Liikunnan vaikutuksista lihaksen kokoon ja sen arkkitehtuurisiin ominaisuuksiin on raportoitu
myo6s lyhyiden harjoitusinterventioiden avulla. Aagaard ym. (2001) totesivat 14 viikkoa
kestdneen voimaharjoittelujakson kasvattaneet VL — lihaksen pennaatiokulmaa, lihaksen
anatomista poikkipinta-alaa sekd tyypin II lihassolujen poikkipinta-alaa. Samaan tulokseen
tulivat Farup ym. (2012), joskin vain 10 viikon harjoitusohjelmalla. He totesivat myos, ettei
kestidvyysharjoittelulla saavutettu minkédénlaisia muutoksia lihaksen arkkitehtuurisissa
ominaisuuksissa (Farup ym. 2012). Baroni ym. (2013) tutkimuksessa jo neljdn viikon
eksentrinen polven ojennusharjoitteluinterventio kasvatti RF- ja VL- lihasten paksuutta sekd
lihassyykimppujen pituuksia. My0s nilkan plantaarifleksion eksentrisen kahdeksan viikon
harjoitteluintervention jilkeen mitattiin tutkittavien lihassolukimppujen pidentyneet GM-
lihaksessa (Crill ym. 2014). Tutkittavien lihasten pennaatiokulmista he eivét 16ytdneet
muutoksia (Baroni ym. 2013; Crill ym. 2014). Crill ym. (2014) tutkimuksessa myoskdin GM-
lihaksen koko ei kasvanut, samoin kun GL-lihaksesta ei I0ydetty mitddn tilastollisesti
merkittdvid lihaksen koon tai arkkitehtuurin muutoksia harjoitusintervention jélkeen (Crill ym.

2014).

Luteberget ym. (2015) tutkivat naisten késipallojoukkueen 10 viikkoa kestédvin
sprinttiharjoitteluintervention vaikutuksia lihasarkkitehtuuriin. Kaikkien osanottajien VL-
lihasten pennaatiokulma kasvoi. Vahva positiivinen korrelaatio 16ytyi parantuneen 10 metrin
juoksuajan ja kasvaneen pennaatiokulman suuruuden vililtd. Kaikkien tutkittavien VL-

lihaksissa lihassyykimppujen pituudet kasvoivat. (Luteberget ym. 2015).
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6 LIIKUNNAN VAIKUTUKSET IKAANTYVAN LIHAKSEN ARKKITEHTUURIIN

Elinikdiselld liikuntaharrastuksella néyttdisi olevan lajispesifisid vaikutuksia lihasten
ominaisuuksiin. Mikkelsen ym. (2013) ja Coggan ym. (1993) huomasivat ikdéntyneiden
kestdvyysurheilijoiden etureiden quadriseps femoris -lihasryhmén olevan paksumpi kuin vihén
liikkkuvilla verrokeilla. Sen sijaan Trappe ym. (1996) ja Coggan ym. (1993) mukaan alaraajojen
lihasten poikkipinta-ala oli ikddntyneilld kestdvyysurheilijoilla yhtd suuri tai suurempi kuin
verrokeilla. Stenroth ym. (2016) huomasivat idkkiilld pikajuoksijoilla olevan suurempi
poikkipinta-ala ~ GM-  lihaksessa  verrattuna  vdhdn  liikkkuviin  verrokkeihin.
Kestivyysurheilijoilta taas 10ytyivat lyhyemmét lihassolukimput pohkeen soleus -lihaksesta
kuin ikdverrokeilla (Stenroth ym. 2016). Toisaalta Karamanidis & Arampatzis (2006)
tutkimuksessa todettiin, ettd kestdvyysharjoittelu saattaa estdd lihassyykimppuja lyhenemastd

ikddntyessa.

Korhonen ym. (2006) on tutkimuksessaan verrannut nuorten ja idkkdiden pikajuoksijoiden
lihaspaksuuksia sekd lihassolukimppujen pituuksia. Tutkimuksessa pikajuoksijoiden VL —
lihaksen todetaan pienenevdn progressiivisesti nuorten ikdryhmaistd (18-33 v.) aina
vanhimpaan ikdryhméin (70-84 v.). Lopullinen ero nuorimpien ja ikddntyneimpien
pikajuoksijoiden lihaspaksuuksissa oli noin 25 %. Lihassyykimppujen pituuksissa ei todettu
tapahtuvan tilastollisesti merkittdivda muutosta nuorten ja ikddntyneiden pikajuoksijoiden
valilla. Tutkimuksessa todettiin my0s tyypin I lihassolujen pysyvian ikédédntyessd poikkipinta-
alaltaan samankaltaisina, mutta tyypin II lihassolujen pienenevén ja menettdvén pinta-alaansa

lihaksessa vanhemmissa ikdryhmissd (Korhonen ym. 2006).

Ikddntyneilld kestdvyysurheilijoilla on tyypillisesti enemmin hitaita tyypin I lihassoluja
alaraajojen lihaksissa kuin nopeita tyypin II lihassoluja verrattuna vahén liikkuviin (Trappe ym.
1996, Widrick ym. 1996; Klitgaard ym. 1990) ja voimaharjoittelua tekeviin ikddntyneisiin
(Aagaard ym. 2007; Klitgaard ym. 1990). Ikdintyneilld voimaharjoittelijoilla, joilla on
useamman vuoden voimaharjoittelutausta takanaan, on todettu olevan huomattavasti
suuremmat tyypin II lihassolut alaraajoissa verrattuna saman ikaisiin kestdvyysurheilijoihin ja
verrokkeihin (Klitgaard ym. 1990; Aagaard ym. 2007). Ik&éntyneilld urheilijoilla nayttiisi
myo6s olevan ikdverrokkeja vihemman lihaksen sisdistd rasvaa (Martin ym. 2000; Sipild &

Suominen 1991).
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Lyhyissd harjoitteluinterventioissa on huomattu, ettd voimaharjoittelu kasvattaa
lihassyykimppujen pituutta (Reeves ym. 2005) sekd lihaksen poikkipinta-alaa (Scanlon ym.
2014) myos ikddntyneilld henkil6illd. Kestdvyysharjoittelu-interventiot taas eivét vaikuta

ikddntyessd viheneviin lihasmassaan tai lihaksen kokoon (mm. Jubrias ym. 2001).
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7 TUTKIMUKSEN TARKOITUS

Tamin tutkimuksen tarkoituksena oli selvittia ién ja ldhes elinikdisen kilpaurheiluharrastuksen

yhteyksié alaraajojen lihasten kokoon ja lihasarkkitehtuuriin.

Tutkimusongelmat ovat:

1.

Miten ikddntyneiden ja nuorempien liitkuntaa harrastamattomien miesten alaraajojen

lihasten koko ja lihasarkkitehtuuri eroavat toisistaan?

Miten ikddntyneiden ja nuorempien pikajuoksijoiden alaraajojen lihasten koko ja

lihasarkkitehtuuri eroavat toisistaan?

Miten ikddntyneiden ja nuorempien kestidvyysjuoksijoiden alaraajojen lihasten koko ja

lihasarkkitehtuuri eroavat toisistaan?

Miten ikddntyneiden pikajuoksijoiden ja saman ikdisten litkuntaa harrastamattomien

miesten alaraajojen lihasten koko ja lihasarkkitehtuuri eroavat toisistaan?
Miten ikddntyneiden kestdvyysurheilijoiden ja saman ikdisten litkuntaa

harrastamattomien miesten alaraajojen lihasten koko ja lihasarkkitehtuuri eroavat

toisistaan?
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8 TUTKIMUSMENETELMAT

8.1 Tutkimusaineisto, tutkimusasetelma ja tutkittavat

Tutkimus on osa Athlete Aging Study (ATHLAS) -—urheilijatutkimusprojektia.
Tutkimusaineisto koostuu aktiivisista nuorista ja keski-ikdisistd sekd veteraani-ikéisistd
miesurheilijoista. Tutkittavat on rekrytoitu eri lajiliittojen jésenluetteloista ja tutkimukseen
kutsuttiin kirjeitse kahden edellisen vuoden tulosten perusteella kansainvéliselld tai
kansallisella tasolla hyvin menestyneitd urheilijoita. Verrokit rekrytoitiin sdhkdpostilistojen
kautta yliopiston opiskelijoista ja harrasteryhmistd (Keljon nuorisoseura, Ikddntyneiden
yliopisto). Tutkimukseen osallistuneista lihasarkkitehtuurimittaukset on tehty 151 miehelle,
jotka jakautuvat urheilutaustansa mukaan nopeusurheilijoithin (pikajuoksijat, aitajuoksijat,
pituus-, kolmiloikka- ja seivdshyppédjit), kestdvyysurheilijoihin (kestdvyysjuoksijat,
suunnistajat ja hiihtéjat) ja harjoittelemattomiin verrokkeihin. Osallistujien ikdjakauma oli 19—
94 vuotta. Tutkittavat on jaettu tdssd tutkielmassa kahteen ryhméén ién perusteella: alle 60-

vuotiaat ja 60-vuotiaat ja vanhemmat.

8.2 Lihasarkkitehtuurin miarittiminen

Lihasarkkitehtuurimuuttujien méérittimiseen kdytettiin ultraddnikuvauslaitetta ja 7,5 MHz
aanipditd (SSD-1400; Aloka Pro Sound alpha 10, Tokyo, Japan). Mittauspaikat maériteltiin
anatomisten maamerkkien avulla: VM-lihaksen mittaukset 30 % ja VL-, VI- sekd RF- lihakset
50 % reisiluun lateraalikondyylin ja ison sarvennoisen vilisestd etdisyydesti. GM- ja GL-
lihakset taas 30 % fibulan lateraalimalleolin ja tibian lateraalikondyylin vilisestd etdisyydesta
(Korhonen ym. 2008). A#nipii asetettiin viliainetta kiyttden kohtisuoraan lihakseen nihden,
jolloin ihonalainen kudos ja ylempi ja alempi kalvojdnne sekd niiden vélissd kulkevat
lihassyykimput pystyttiin - madrittelemdédn. Oikean kohdan tarkennuttua otettiin 3-5
pysdytyskuvaa. Kuvista mittaamalla pystyttiin selvittimaidn maérattyjen lihasten paksuudet,
poikkipinta-alat sekd lihassyykimppujen pennaatiokulmat. Kuvien analysointi tapahtui
tietokoneohjelma ImageJ:n avulla. Mittausten jdlkeen jokaisen tutkittavan jokaiselle

muuttujalle on laskettu keskiarvo, jota kdytetddn tilastollisten analyysien tekoon.

15



Lihasten paksuus. VL ja RF lihasten paksuudeksi miiriteltiin ihonalaisen rasvakudoksen ja
lihaksen rajapinnan véliin jddvan kalvojinteen etdisyys sisemmadstd kalvosta. VI lihaksen
paksuudeksi taas VL tai RF lihaksen rajapinnan kalvojidnteen ja luun kaiun vilinen etdisyys.
VM lihaksen paksuudeksi maéériteltiin kalvojidnteen ja lihaksen rajapinnan etdisyys luun

kaiusta.

Lihasten poikkipinta-alat. RF ja VL lihasten poikkipinta-ala mééritettiin ultradénen avulla siten,
ettd aanipééta litkutettiin reiden sisdsyrjalta etureiden kautta sivusyrjélle niin, ettd ultraddnilaite
skannasi leikkeitd muodostaen niistd lopulta poikkileikkauskuvan polven ojentajista (Stenroth

ym. 2012).

Lihasten pennaatiokulmat maédriteltiin kolmesta lihaksesta: VL-, GM- ja GL -lihaksista.
Pennaatiokulma maédritettiin ultraddnikuvista lihasyykimpun ja sisemmin kalvojinteen
valisend kulmana. Lihassyyn pituus arvioitiin lihaksen paksuuden ja pennaatiokulman mukaan
seuraavalla kaavalla: Lihaksen paksuus x sin (pennaatiokulma)’!. Lihassyykimppujen pituudet

laskettiin VL, GM ja GL -lihaksista.

8.3 Taustamuuttujien madrittiminen

Tutkittavien pituus on mitattu senttimetrimitalla mitattavan seistessid seindd vasten. Painon
mittaus on suoritettu henkilovaa’an avulla. Tutkittavien ikd on maéritelty kysymaélld heidén
syntymdaikansa ja madrittimalla tdstd tarkka ikd testaushetkelld. Kehon rasvaton- ja
rasvamassa on maddritelty bioimpedanssilaitteen (BIA) avulla (Spectrum II; RJL Systems,
Detroit, MI). Dominoivan polven maksimaalinen isometrinen ojennusvoima sekd
koukistusvoima on mitattu dynamometrilla polvikulmien ollessa 90° (David 200, David Fitness
and Medical Ltd, Outokumpu, Finland) (Cristea ym. 2008). Alaraajojen isometrinen
ojennusvoima mitattiin dynamometrilld istuma-asennossa lonkkakulman ollessa 107° ja
polvikulman 110° Esikevennyshyppy on mitattu digitaaliseen ajastimeen yhdistetylld
kontaktimatolla (Newtest, Oulu, Finland). Painopisteen nousukorkeus laskettu kaavalla
h=(g*t?)/8, jossa h= painomisteen nousukorkeus (m), g= 9,81 m/s> ja t= lentoaika (s).

(Korhonen ym. 2006).
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8.4 Tilastolliset analyysit

Tilastolliset analyysit on tehty IBM SPSS Statistic 20 — ohjelmalla. Aineistoa kuvailtiin
keskiarvojen ja —hajontojen avulla. Aineiston normaalijakautuneisuutta on tarkasteltu Shapiro-
Wilk — testin avulla, jonka antamien tulosten mukaan ryhmien vélisessd vertailussa on kéytetty
joko kahden riippumattoman otoksen t-testidi tai Mann-Whitney-U -testid kuvaamaan ryhmien

valisid eroja. Tilastollisen merkitsevyyden raja-arvona oli p<0.05.
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9 TULOKSET

Taustamuuttujia tarkasteltaessa molemmissa urheilijaryhmissd sekd verrokkiryhmaéssi
ikddntyneet ja nuoret erosivat toisistaan tilastollisesti merkitsevasti paitsi idn, my0s pituuden ja
kevennyshypyn nousukorkeuden perusteella (p<0.001). Samankaltaisia merkitsevid eroja
nuorempien ja ikdéntyneiden vélilld oli myds kehon rasvattoman massan (pikajuoksijat
p<0.001, kestdavyysurheilijat p<0.05, verrokit p<0.05) sekd voimamittausten tuloksissa
(pikajuoksijat p<0.001, kestdvyysurheilijat p<0.05, verrokit p<0.05) kaikissa ryhmissa.
Ainoastaan nuoret ja ikddntyneet pikajuoksijat erosiat toisistaan myos painon perusteella
(Taulukko 1). Ikddntyneet kestdvyysurheilijat ja ikddntyneet verrokit erosivat toisistaan
ainoastaan kehon rasvamassan mukaan (p<0.05). Ikddntyneet pikajuoksijat ja ikddntyneet
verrokit erosivat toisistaan kehon rasvamassan (p=0.001) lisdksi kevennyshypyn
nousukorkeudessa (p<0.001). Molemmissa vertailuissa ikééntyneilld urheilijoilla oli
vihemmaén rasvakudosta kehossaan kuin verrokeilla ja ikddntyneilld pikajuoksijoilla oli

parempi tulos kevennyshypyn nousukorkeudessa kuin verrokeilla.
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TAULUKKO 1. Tutkimusjoukon taustamuuttujat.

Pikajuoksijat Kestdvyysjuoksijat Verrokit
Nuoret Ikdédntyneet Nuoret Ikdédntyneet Nuoret Ikdédntyneet
n=38 n=46 n=14 n=14 n=14 n=25

Iké vuosina 39,3+3,1 73,0 & 1,57 sk 29,1+1,5 73,7 & 1,57 sk 26,8+ 1,0 73,0 £ 0,7***
Pituus, cm 181,1+ 1,0 173,0 + 1,0%** 182,6 £2,0  169,7 + 1,0%** 179,5+ 1,9 172,3 £1,1%%*
Paino, kg 79,7+ 1,5 T1,4+£1,3 %% 747431 69,0+ 1,3 752+2,4 78,1 + 3,4
Kehon rasvaton 66,7+ 1,0 57,9 £ 0,9%** 65,1£2,5 56,0 + 1,2%* 58,8+ 1,8 55,0+ 1,2%*
massa,
kg
Kehon 9,9+1,0 10,9 +0,8% 7,2+0,9 10,3 + 0,7% ** 13,7+ 1,3 19,7 +2,4%
rasvamassa, kg
Alaraajojen 2703 +£122 1968 + 84+ 2120+ 106 1900 = 1527 ** 2577 +246 1847 + 102%**
ojennusvoima!,
N
Polven 719+ 36 568 & 22%*** 593+ 24 503 & 24%* 637+ 35 495 + 19%**
ojennusvoima?,
N
Polven 299+ 17 221 £ 9F** 252+ 13 207 £ 6%* 299+ 21 203 £ 6***
koukistusvoima
3
N
Nousukorkeus 373+£0,0 22,8 £ 0,0%** 34,7+£0,0 18,3 £0,0%** 32,3+£0,0 16,7 £ 0,0%**
kevennyshypys
sdt,
cm

Arvot keskiarvoja + keskihajontoja

Keskiarvot testattu riippumattomien otosten t-testilld ja *Mann-Whitney-U —testilld

Tutkittavien lukuméérédt (Pikajuoksija nuoret n=22 ikdantyneet n= 31, Kestdvyysurheilija nuoret n=13 ikddntyneet n=13,
Verrokit nuoret n=13 ikdantyneet n=21)

Isometrinen jalkojen ojennusvoima, 2Dominoivan jalan maksimaalinen isometrinen polven ojennusvoima, *Dominoivan jalan
maksimaalinen isometrinen polven koukistusvoima, *Painopisteen nousukorkeus esikevennyshypyssd, laskettu kaavalla:
h=(g*t?)/8

Omassa lajiryhméssédn ikddntyneet erosivat nuorista tilastollisesti merkitsevésti **p<0.05 ***p<0.001
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Verrokkiryhméssd lihaspaksuudet ja poikkipinta-alat olivat ikddntyneilld tilastollisesti
merkitsevisti pienemmat (p<0.001) kuin nuorilla kaikissa mitatuissa lihaksissa (Taulukko 2).
Ikdéntyneiden ja nuorten verrokkien keskiarvojen vililld ei ollut eroa minkddn mitatun lihaksen
pennaatiokulmissa. Verrokkiryhméssa nuorilla oli pidemmat lihassyykimppujen pituudet VL -

lihaksessa (p=0.016) ja GL — lihaksessa (p=0.030).

TAULUKKO 2. Nuorten ja ikddntyneiden kontrollien erot lihasarkkitehtuurimuuttujissa.

Nuoret verrokit Ikdéntyneet verrokit p-arvo

Lihaspaksuus, cm

VL 2,6 +0,3 2,2+0,4 0.001

VM 3,7+04 3,0+0,5 <0.001

VI 2,3+0,4 1,6 £0,5 <0.001

RF 2,1+0,2 1,5+0,3 <0.001
Poikkipinta-ala, cm?

VL 26,2 £3,7 18,9 £3,0 <0.001

RF 7,8+ 1,6 51+14 <0.001
Pennaatiokulma, °

VL 16,7+2,9 16,3 +3,9 0.733

GM 21,5+2,7 20,3 +4,0 0.305

GL 13,1£1,6 12,0£2,5 0.167
Lihassyykimpun pituus’, cm

VL 92+1,5 80+14 0.016

GM 6,2+0,6 5,8+0,9 0.117

GL 7,4+0,7 6,612 0.030

Arvot keskiarvoja + keskihajontoja

Keskiarvot testattu riippumattomien otosten t-testilld ja “Mann-Whitney-U -testilld

Lihassyykimpun pituus® mitattu laskennallisesti kaavalla: Lihaksen paksuus x (sin x pennaatiokulma™)

VL= m. vastus lateralis VM= m. vastus medialis VI= m. vastus intermedius RF= m. rectus femoris GM= m.
gastrocnemius medialis GL= m. gastrocnemius lateralis
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Pikajuoksijaryhmissd lihaspaksuudet ja poikkipinta-alat olivat ikddntyneilld tilastollisesti
merkitsevisti pienemmat (p<0.001) kuin nuorilla kaikissa mitatuissa lihaksissa (Taulukko 3).
Pikajuoksijaryhmaissé eroja lihasyykimppujen pennaatiokulmissa ikdryhmien vélilld 16ytyi VL
-lihaksessa (p=0.006) ja GM -lihaksessa (p=0.04) siten ettd nuorilla oli suuremmat
pennaatiokulmat. Nuorilla pikajuoksijoilla oli pidemmait lihassyykimput kuin ikdéntyneilld

pohkeen lihaksissa (GM, p=0.012; GL, p=0.007), muttei VL -lihaksessa (p=0.098).

TAULUKKO 3. Nuorten ja ikddntyneiden pikajuoksijoiden erot
lihasarkkitehtuurimuuttujissa.

Nuoret Ikdéntyneet p-arvo

Lihaspaksuus, cm

VL 2,6 0,4 2,1+0,4 <0.001

VM 39+0,5 3,2+0,6 <0.001

VI 2,0+0,5 1,5+0,4 <0.001

RF 2,2+0,3 1,7+0,4 <0.001
Poikkipinta-ala, cm?

VL 27,2+5,1 18,8 £3,5 <0.001

RF 8,7+20 6,2+1,9 <0.001
Pennaatiokulma, °

VL 17,4 £3,3 15,3+3,4 0.006

GM 23,2+3,4 21,5+2,9 0.040"

GL 14,0 £2,7 13,7+2,5 0.577
Lihassyykimpun pituus’, cm

VL 89+ 1,6 84+1,8 0.098"

GM 6,1 £1,0 55+0,8 0.012*

GL 72+ 1,6 6,4+ 1,1 0.007

Arvot keskiarvoja + keskihajontoja

Keskiarvot testattu riippumattomien otosten t-testilld ja “Mann-Whitney-U -testilld

Lihassyykimpun pituus® mitattu laskennallisesti kaavalla: Lihaksen paksuus x (sin x pennaatiokulma™)
VL= m. vastus lateralis VM= m. vastus medialis VI=m. vastus intermedius RF= m. rectus femoris GM= m.
gastrocnemius medialis GL= m. gastrocnemius lateralis
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Kestivyysurheilijoiden ryhmissd (Taulukko 4.) ikddntyneiden urheilijoiden lihasten
poikkipinta-alat olivat mitatuissa lihaksissa merkitsevésti pienemmaét kuin nuorilla urheilijoilla
(p<0.001). Kestavyysurheilijoiden lihasten paksuuksissa oli myds eroa ikdryhmien vililld (VL,
p<0.001; VM, p<0.001; VI, p=0.033; RF, p=0.002) nuorten hyviksi. Eroja nuorten ja
ikddntyneiden kestidvyysurheilijoiden lihassyykimppujen pennaatiokulmien vililld ei ollut.
Ikdéntyneilld kestdvyysurheilijoilla oli lyhemmét lihassyykimput kahdessa mitatussa lihaksessa

(VL, p=0.006; GL, 0.004).

TAULUKKO 4. Nuorten ja ikddntyneiden kestdvyysurheilijoiden erot
lihasarkkitehtuurimuuttujissa.

Nuoret Ikdéntyneet p-arvo

Lihaspaksuus, cm

VL 2,8+0,3 2,3+0,4 <0.001

VM 4,0+0,5 34+03 <0.001

VI 2,1+0,3 1,8+0,3 0.033

RF 2,0+0,2 1,7+0,3 0.002*
Poikkipinta-ala, cm?

VL 26,8 4,3 18,4 +3,9 <0.001%

RF 7,8+1,9 4,8+1,2 <0.001%
Pennaatiokulma, °

VL 17,3 +2,3 15,7+1,9 0.057

GM 20,8 £2,6 21,0+£2,7 0.868

GL 12,5+2,4 13,7+2,7 0.230
Lihassyykimpun pituus’, cm

VL 9,5+1,1 8,4+0,8 0.006

GM 6,2+0,7 6,0+0,8 0.352*

GL 8,1+1,7 6,5+0,8 0.004

Arvot keskiarvoja = keskihajontoja

Keskiarvot testattu riippumattomien otosten t-testilld ja “Mann-Whitney-U -testilld

Lihassyykimpun pituus® mitattu laskennallisesti kaavalla: Lihaksen paksuus x (sin x pennaatiokulma™)

VL= m. vastus lateralis VM= m. vastus medialis VI= m. vastus intermedius RF= m. rectus femoris GM= m.
gastrocnemius medialis GL= m. gastrocnemius lateralis
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Verrattaessa  ikddntyneitd  pikajuoksijoita  ja  kestdvyysurheilijjoita  ikdédntyviin
harjoittelemattomiin verrokkeihin, 16ytyi lihasarkkitehtuurimuuttujista muutama merkitseva
ero. lkdantyneilld pikajuoksijoilla (Taulukko 5) oli merkitsevésti suurempi RF -lihaksen
poikkipinta-ala (p=0.018) ja GL -lihaksen pennaatiokulma (p=0.011). Ikdadntyneitd
kestdvyysurheilijoita (Taulukko 6) verratessa ikddntyneisiin verrokkeihin urheilijoilla oli

merkitsevisti paksumpi VL -lihas (p=0.009). Muita eroja ryhmien vélilld ei havaittu.

TAULUKKO 5. Ikddntyneiden pikajuoksijoiden ja ikdéntyneiden verrokkien erot
lihasarkkitehtuurimuuttujissa.

Ikdéntyneet verrokit  Ikddntyneet pikajuoksijat  p-arvo

Lihaspaksuus, cm

VL 2.2+04 2.1+04 0.399

VM 3,0£0,5 32+0,6 0.139

VI 1,6 <05 1,5+04 0.214

RF 1,5+03 1,7+04 0.063
Poikkipinta-ala, cm?

VL 18,9 +£3,0 18,8 £3,5 0.963

RF 51+1,4 62+1.9 0.018
Pennaatiokulma, °

VL 16,3 +£3,9 15,33 £ 3,43 0.263

GM 20,3 +4,0 21,5+29 0.067*

GL 12,0 £2,5 13,7+2,5 0.011
Lihassyykimpun pituus’, cm

VL 8,0+ 1,4 8.4+1.8 0.528"

GM 58409 55+0.8 0.071*

GL 6,6+1.2 6.4+1,1 0.314

Arvot keskiarvoja + keskihajontoja

Keskiarvot testattu riippumattomien otosten t-testilld ja “Mann-Whitney-U -testilld

Lihassyykimpun pituus® mitattu laskennallisesti kaavalla: Lihaksen paksuus x (sin x pennaatiokulma™)

VL= m. vastus lateralis VM= m. vastus medialis VI= m. vastus intermedius RF= m. rectus femoris GM= m.
gastrocnemius medialis GL= m. gastrocnemius lateralis
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TAULUKKO 6. Ikdintyneiden kestdvyysurheilijoiden ja ikddntyneiden verrokit erot
lihasarkkitehtuurimuuttujissa.

Ikdéntyneet verrokit Ikdéntyneet p-arvo
kestdvyysurheilijat

Lihaspaksuus, cm

VL 2,2+0,4 2,3+0,4 0.275

VM 3,0+0,5 34+03 0.009

VI 1,6 £0,5 1,8+0,3 0.252

RF 1,5+0,3 1,7+0,3 0.157*
Poikkipinta-ala, cm?

VL 18,9 £3,0 18,4 +3,9 0.478*

RF 51+14 4,8+1,2 0.592*
Pennaatiokulma, °

VL 16,3 +3,9 15,7+1,9 0.471

GM 20,3 +4,0 21,0+£2,7 0.568

GL 12,0+2,5 13,7+2,7 0.062
Lihassyykimpun pituus’, cm

VL 80+14 84+0,8 0.297

GM 5,8+0,9 6,0+0,8 0.613*

GL 6,612 6,5+0,8 0.612

Arvot keskiarvoja = keskihajontoja

Keskiarvot testattu riippumattomien otosten t-testilld ja “Mann-Whitney-U -testilld

Lihassyykimpun pituus® mitattu laskennallisesti kaavalla: Lihaksen paksuus x (sin x pennaatiokulma™)
VL= m. vastus lateralis VM= m. vastus medialis VI=m. vastus intermedius RF= m. rectus femoris GM= m.
gastrocnemius medialis GL= m. gastrocnemius lateralis
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10 POHDINTA

Tassa tutkimuksessa tarkasteltiin idn vaikutusta alaraajojen lihasten paksuuteen ja poikkipinta-
alaan sekd lihasten arkkitehtuurisiin ominaisuuksiin, joita olivat lihassyykimppujen pituus ja
pennaatiokulma. Lisdksi tarkasteltiin, onko aktiivinen liikunta ja erityyppinen
kilpaurheiluharrastus yhteydessd lihasarkkitehtuurissa ja lihaksen koossa tapahtuviin
vanhenemismuutoksiin. Tutkittavat olivat idltdan 19-94 vuotiaita, joista osa harrasti
kestidvyysurheilua ja pikajuoksua. Osa tutkittavista muodosti my0s urheilua harrastamattoman

verrokkiryhmén.

10.1 Tulosten tarkastelu

Tamin tutkimuksen tulosten mukaan ndyttdd siltd, ettd ikddntyessd (nuoret vs. ikddntyneet)
etenkin lihasten koko pienenee merkitsevisti niin paksuudeltaan kuin my0s pinta-alaltaan.
Kyseinen ilmi6 oli ndhtivissd kontrolliryhmien lisdksi myos molemmissa urheilijaryhmissi
ikdryhmien valilld kaikissa tutkituissa lihaksissa. Tulos tukee myds aikaisempia
harjoittelemattomilla henkil6illd tehtyja tutkimuksia (mm. Frontera ym. 2000; Doherty 2003;
Lexell ym. 1988) joiden mukaan ikddntyminen vaikuttaa lihaksen kokoon ja sen poikkipinta-

alaan merkittiavasti etenkin 50 ikdvuoden jélkeen.

Aiempien urheilijoilla ja ei-urheilijoilla tehtyjen tutkimusten mukaan alaraajojen lihassyyt ovat
lyhemmadt ikdéntyneilld henkil6illd verrattuna nuorempiin tutkittaviin (Narici ym. 2003; Kubo
ym. 2003b, Morse ym. 2005; Stenroth ym. 2012). Téssd tutkielmassa lihassyykimppujen
pituudet olivat suuremmat nuoremmilla verrattuna vanhempiin tutkittaviin verrokkiryhméssa
(VL- ja  GL-lihakset), pikajuoksijaryhmédssd  (GM- ja  GL-lihakset)  seké
kestidvyysurheilijaryhmésséd (VL- ja GL-lihakset). Tulos on linjassa aiempien tutkimustulosten
kanssa. Nuorten pikajuoksijoiden lihassyykimput ovat keskimddrin tutkimuksen pisimmiit.
Kuitenkaan ikédéntyneiden pikajuoksijoiden ja ikddntyvien harjoittelemattomien verrokkien
valilld ei ole ndhtdvissd eroavaisuuksia. Ehképa syyné on, ettd biologinen ikdantyminen johtaa
vadjaamattd perdkkdisten sarkomeerien vdhenemiseen ja/tai lyhenemiseen, johon edes

intensiiviselld urheiluharjoittelulla ei voida vaikuttaa.
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Lihaksen pennaatiokulma vaikuttaa supistuvan kudoksen méérén janteiden valill4, jolloin silld
on vaikutusta lihaksen voimantuottoon sekéd supistusnopeuteen (Narici 1999). Niin ollen
voimalajien harrastajien pennaatiokulmat ovat suuremmat kuin kestdvyysurheilijoilla tai
harjoittelemattomilla verrokeilla. Kuitenkin kestdvyysurheilijoiden pennaatiokulmat ovat
harjoittelemattomia verrokkiryhmida suuremmat (Kawakami ym. 1993). Pennaatiokulmat on
havaittu olevan ikddntyneilld pienemmaét kuin nuoremmilla henkil6illd, jonka ajatellaan
heijastavan lihassoljen surkastumista ja rinnakkaisten sarkomeerien lukumééran vihenemistd
ikddntymisen myo6td (Kubo ym. 2003a; Kubo ym. 2003b). Téssd tutkielmassa tutkittujen
lihasten pennaatiokulmissa ndyttdisi olevan idn mukanaan tuomaa eroa vain pikajuoksijoiden

osalta VL- ja GM- lihaksissa.

Tutkielman tulosten mukaan ikéddntyneet pikajuoksijat ja kestdvyysurheilijat ovat
lihasarkkitehtuurisilta ominaisuuksiltaan 1dhes samalla tasolla tavallisten urheilua
harrastamattomien ikéddntyneiden henkiléiden kanssa. Aiempien tutkimusten mukaan
kestdvyysurheilijat, etenkin pitkdn matkan juoksijat, ovat usein lihaksen poikkipinta-alan ja
koon puolesta hyvin ldhelld liikkuntaa harrastamattomia verrokkeja (Trappe ym. 1996; Coggan

ym. 1993).

Tutkimuksia, joiden kohteena olisi ollut sekd idn vaikutus lihasten rakenteellisiin
ominaisuuksiin, ettd litkunnan vaikutus todettuihin vanhenemismuutoksiin on tehty vain vihén
ja sdannollistd voimaharjoittelua koskevia tutkimustuloksia ei tiettdvésti ole saatavilla.
Tutkimusten tulokset ovat hajanaisia, mutta osoittavat, ettd pitk&én jatkunut urheiluharrastus
voi vihentdd ikddntyessd tapahtuvia lihasarkkitehtuurin muutoksia ainakin jonkin verran
(Mikkelsen ym. 2013: Trappe ym. 1996; Coggan ym. 1993; Stenroth ym. 2016; Karamanidis
& Arampatzis 20006).

Tutkimukseen osallistunut urheilua harrastamaton kontrolliryhmad on hankittu tidhén
tutkimukseen opiskelijoiden kautta sekd mm. Keljon nuorisoseuran jdsenisté ja Ikddntyneiden
yliopiston opiskelijoista. Téalloin tietyn kaltaista valikoitumista on tapahtunut. Etenkin
ikddntyneen videston laadukas edustus on kyseenalaista, silld kontrolliryhmd koostuu
kohtuullisen hyvikuntoisista ja litkunnallisesti aktiivisista henkildisté, jotka asuvat kotona ja
jotka ovat pystyneet osallistumaan mittausjaksolle yliopistolle. Ikdéntynyt vdestd on kuitenkin
hyvin heterogeeninen ryhmd varsinkin liikunnan harrastamisen ja toimintakyvyn

ndkokulmasta, jolloin koko ikddntyneen véeston kuntoa tai tilaa késittdvd tutkiminen ja
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keskimddrdisten arvojen ja mddritelmien tekeminen on toisaalta jopa tarpeetonta

tamankaltaisessa tutkielmassa.

10.2 Tutkimusmenetelmien ja -tapojen arviointi

Vaikka poikkileikkaustutkimus on nopea ja helppo toteuttaa, ei sen avulla pystyté selvittimain
varsinaisia syy-seuraussuhteita. Se kuvaakin parhaiten ilmion vallitsevuutta, muttei anna tietoa
ilmion ilmaantuvuudesta (Hulley ym. 2013, 86-88). My0s tdssd tutkielmassa on pystytty
selvittiméan tutkimushenkildiden lihasten arkkitehtuurisia ja kokoon liittyvid ominaisuuksia
tiettynd ajanhetkend. Tutkimus antaa viitteitd mahdollisesta syy-seuraussuhteesta, jota varten
jatkotutkimuksia tulisi tehdd. Syy-seuraussuhteet vaatisivat pitkittiistutkimuksen tai kokeen
suorittamista, jossa urheilevia henkil6itd voitaisiin seurata pitkid, jopa vuosikymmenié kestavia

ajanjaksoja ja ndin varmistua yksiltasolla tapahtuvista muutoksista lihaksissa.

Ultradanitutkimuksen kaytto lihasten koon ja arkkitehtuuristen ominaisuuksien kuvantamiseen
onnistuu epdsuorasti kaikuanalyysin perusteella (Kawakami ym. 1993; Narici ym. 1996).
Ultraddnen avulla lihasten sisdistd arkkitehtuuria on pyritty maérittdmadn sen helppouden,
nopeuden ja suhteellisen hyvin paikkansapitdvyyden vuoksi (mm. Reeves, ym 2014;
Muramatsu ym. 2002; Kubo ym. 2003b). Niin ollen tuloksiin liittyy mahdollisia systemaattisia
virheitd sekd satunnaisvirhettd. Ultraddnikuvantamisen reliabiliteetin heikkouden wvuoksi
systemaattista virhettd tapahtuu esim. anturin puristaessa lihasta, jolloin sen todellinen paksuus
vadristyy. Satunnaisvirhettd mittaustilanteessa voi tulla esim. anturin vadrdstd asennosta.

Tuloksia voidaan kuitenkin pitdd hyviné estimaatteina todellisesta tilanteesta.

Aineiston normaalijakautuneisuutta on tissd tutkielmassa tarkasteltu Shapiro-Wilk — testin
avulla, jonka antamien tulosten mukaan ryhmien vélisessa vertailussa on kdytetty joko kahden
riippumattoman otoksen t-testid tai Mann-Whitney-U -testid kuvaamaan ryhmien viélisid eroja.
Tutkimusasetelmaan olisi sopinut myds kaksisuuntainen ANOVA, jossa tutkittavan asian
keskiarvoon vaikuttavat kaksi muuttujaa; tissd tutkielmassa siis idn ja urheiluharrastuksen
vaikutukset lihasten kokoon ja arkkitehtuurisiin ominaisuuksiin. Tdmén tyyppisen analyysin
toteutusta vaikeuttavat liian pienet ja huomattavan erikokoiset ryhmit sekéd vino jakauma, joita
tdmén tutkielman aineistosta 10ytyi. Tastd syystd tutkielman tilastolliseksi menetelméksi on

valittu parittainen vertailu, jonka arveltiin sopivan paremmin kyseisen aineiston analysointiin.
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Toisaalta kaksisuuntainen ANOVA olisi yksinkertaistanut tutkimuskysymysten asettelua ja
tulosten tarkastelua. Se myos véhentiisi riskid tyypin I virheeseen, joka lisddntyy yksittdisid

parivertailuja tehtdessd. Tdma olisi mahdollisesti lisinnyt tutkielman tilastollista varmuutta.

10.3 Lopuksi

Tahan tutkielmaan olisi ollut mielenkiintoista saada mukaan my®os voimailijoiden lihaspaksuus-
sekd lihasarkkitehtuurimuuttujia. Vertailu ryhmien kesken olisi ollut ndin mielekkdampaa, silla
lajit olisivat olleet toisiinsa ndhden hyvin erilaisia. Useat tutkimukset viittaavat lihasvoiman
lisddntymiseen my0s vanhemmalla iilld harrastetun voimaharjoittelua siséltdvédn liikkunnan
osalta. (Reeves ym. 2005; Scanlon ym. 2014). Tutkimus ikédédntyneilld pikajuoksijoilla on
osoittanut yhdistetyn voima- ja pikajuoksuharjoittelun johtavan nopeiden lihassolujen kasvuun
mikd viittaa siihen, ettd voimaharjoittelu on tehokas kuormitusmuoto ylldpitdméaan lihasten
rakenteellisia ominaisuuksia idn myd6td (Cristea ym. 2008). Jatkossa mielenkiintoista olisikin
ndhdd lihasominaisuuksien ikdmuutokset erityisesti pitkdn harjoittelutaustan omaavilla

voimaurheilijoilla.
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