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Ihmiselld maksimivoima ja voimantuottonopeus heikkenevit ikédédntyessd johtuen maksimaalisen
tahdonalaisen hermotuksen vihenemisestd sekd lihassolujen médrdn ja koon pienenemisesta.
Kuitenkin jopa hyvin idkk#it miehet ja naiset pystyvét systemaattisen voimaharjoittelun avuila
lisddmddn huomattavasti lihasvoimaansa. Témaén tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdd 6
kuukauden intensiivisen voimaharjoittelun aiheuttamia muutoksia keski-ikdisten ja idkkiiden
naisten ja miesten quadriceps-lihasten maksimivoimaan, poikkipinta-alaan, EMG-aktiivisuuteen

sekd kiivelynopeuteen. Tutkimus on osa laajempaa tutkimusprojektia.

Koehenkiloitd oli 42, joista keski-ikdisid naisia oli 11 (35-44 v.) ja miehid 10 (39-44 v.), idkkditd
naisia 10 (62-71 v.) ja miehid 11 (69-78 v.). Koehenkilst tekivat kaksi kertaa viikossa ohjattua
lihasvoimaharjoittelua p#ddosin alaraajojen lihaksille. Harjoittelun kokonaiskuormitusta liséttiin
kuukauden vilein progressiivisesti.

Alaraajojen ojentajien isometrinen bilateraalinen maksimivoima mitattiin jalkadynamometrilld ja
konsentrinen (1 RM) David 210 -jalkaprissilld kahdeksan viikon vilein. Samanaikaisesti mitattiin
vastus medialis- ja vastus lateralis -lihasten szhkoinen aktiivisuus (EMGQG). Quadriceps-lihasten
poikkipinta-ala mitattiin ultradinilaitteella ennen ja jidlkeen kuuden kuukauden harjoittelujakson.
Alkumittaukset suoritettiin kaksi kertaa neljan viikon aikana ennen voimaharjoittelun aloittamista,
jolloin koehenkilot toimivat itsensd kontrolleina. Kavelynopeus (10 m) mitattiin valokennojen
avulla. Muuta fyysistd kuormitusta seurattiin MET-yksikdiden avulla kuukauden vilein tehtavalla
kyselylomakkeella.

Lihasvoimaharjoittelun  aikana keski-ikdisten naisten alaraajojen ojentajien isometrinen
maksimivoima lisddntyi 66% ja konsentrinen 34% (p<0.001), keski-ikdisten miesten vastaavasti
36% ja 22% (p<0.001). Iakkdiden naisten isometrinen maksimivoima lisaéntyi 57% ja konsentrinen
30% (p<0.001) ja iakkididen miesten vastaavasti 36% ja 21% (p<0.001). Quadriceps-lihasten EMG-
aktiivisuus lisdéntyi merkitsevésti (p<0.05-0.001) kaikilla ryhmilld, samoin kuin isometrinen
voimantuottonopeus (p<0.05-0.001). Myos lihasten poikkipinta-ala kasvoi kaikilla ryhmilld, paitsi
iakkailla miehilla. Kavelynopeus lisddntyi iakkailld naisilla. Keski-ikdisilld ja idkkaiilld naisilla ja
miehilld tapahtuu samanlaisia rakenteellisia ja toiminnallisia muutoksia hermo-lihasjérjestelméssi
intensiivisen voimaharjoittelun aikana. Myos idkkddt pystyvat tekemddn progressiivista ja
pitkdkestoista voimaharjoittelua.
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1. JOHDANTO

Ihmiselld lihasvoima on suurimmillaan 20-30 vuoden idssd, minki jdlkeen se heikkenee hitaasti ja
tasaisesti. 60 ikdvuoden vaiheilla maksimivoima alkaa kuitenkin heikentyd entistd jyrkemmin
johtuen hermolihasjdrjestelmissi tapahtuvista rakenteellisista ja toiminnallisista muutoksista. 30 ja
70 ikdvuoden vililla maksimivoiman heikkenemisen on todettu olevan 30-40% (Asmussen 1980).
Maksimivoiman heikkeneminen on yhteydessi sekd lihasmassan véhenemiseen etti maksimaalisen
tahdonalaisen hermotuksen heikkenemiseen. Ik#dntymisen myodtd myds voimantuottonopeus
heikkenee, jopa voimakkaammin kuin maksimivoima. Lihasvoiman vdheneminen selittyy myds
osaltaan péaivittdisen fyysisen aktiivisuuden laskusta ja varsinkin aktiivisuuden intensiteetin

laskusta. (Essen-Gustavsson ja Borges 1986, Hikkinen 1994).

Lihasvoiman vihenemisen ohella liikkumiskyvyn on todettu huonontuvan iin myotd ja etenkin
idkkaddt naiset kérsivat liikkumisongelmista (Jylhd ym. 1992). 75-vuotiaista naisista melkein joka
viides ja miehistd noin joka kymmenes tarvitsee apua ulkona liikkumisessa (Schroll ym. 1993).
Lihasvoimalla on todettu olevan selked yhteys liikkumis- ja toimintakykyyn, ja siten selviytymiseen
pdivittdisistd toiminnoista itsendisesti. ldkkdiden kaatumistapaturmista ja niiden seurauksena
syntyneistd murtumista, etenkin lonkkamurtumista, on tullut kansanterveysongelma.
Lonkkamurtumien maéra on lisdéntynyt tasaisesti vuodesta 1970 (2239 murtumaa) vuoteen 1993
(6330 murtumaa) keskimiirin 7,9% vuodessa (Hartikainen 1996). Mit4 idkkddampi henkilo on, sitd
todennikdisemmin kaatumisen on todettu johtuvan sisdisistéd syistd, kuten huonosta liikuntakyvysta
(Luukinen ym. 1996). Voimaharjoittelun ja monipuolisen liikuntaharjoittelun avulla idkkdiden
kaatumisia voitaisiin ennaltachkéistd, ja ndin vihentdd inhimillistd kdrsimystd ja taloudellisia
kuluja. Fysioterapia saa tdstd suuren haasteen, johon sen asiantuntijoiden tulisi panostaa tietoaan ja

taitoaan.

Voimabharjoittelun aiheuttamia muutoksia lihasvoimaan ja lihaksen morfologiaan idkkéilld on
tutkittu runsaasti. Liikunnalla ja voimaharjoittelulla ei pystytd ehkdisemédidn vanhenemisen
mukanaan tuomia osittain palautumattomia muutoksia elinjarjestelmissd, mutta harjoittelulla
voidaan edistdd toimintakyvyn sdilymistd mahdollisimman hyvind mahdollisimman pitkdén
(Brooks ja Faulkner 1994). Useiden tutkimusten mukaan myo6s idkkiilla muutamien viikkojen tai
kuukausien harjoittelu saa aikaan sekid rakenteellisia etti toiminnallisia muutoksia hermo-lihas-

jéarjestelméssi.



Pitkikestoisen, intensiivisen ja progressiivisen voimaharjoittelun aiheuttamia muutoksia idkkailld,
etenkddn naisilla, ei ole tutkittu vield riittdvdn kattavasti. Lisdksi tarvitaan tutkimuksia, joissa
selvitetddn maksimivoiman ohella lihasten nopeaa voimantuotto-ominaisuutta sekéd lihasvoiman
yhteyttd toiminnalliseen suorituskykyyn, kuten esimerkiksi kévelyyn. T#min tutkimuksen
tarkoituksena oli selvittdd pitkdkestoisen progressiivisen voimaharjoittelun aiheuttamia muutoksia
lihasten  voimantuotto-ominaisuuksiin,  poikkipinta-alaan ja  EMG-akuivisuuteen  sekd

kévelynopeuteen keski-ikdisilld ja idkkailld naisilla ja miehilli.



2. HERMO-LIHASJARJESTELMAN VOIMANTUOTTO-OMINAISUUKSISTA

2.1. Lihaksen maksimivoima ja poikkipinta-ala

Hermo-lihasjérjestelmén toiminta voimantuotossa on monitasoinen jirjestelmd. Keskushermosto
sidtelee voimantuottoa ja sen rooli lihasten tahdonalaisessa voimantuotossa on keskeinen, koska
mitd nopeammin ja enemmin aivoista pystytidn lahettimddn supistumiskdskyjd lihaksiin, sitd
nopeammin/enemmin ko. lihakset pystyviit tuottamaan voimaa. Adreishermosto vie toimintakiskyji
keskushermostosta lihaksille motorisia hermoja pitkin ja tuo tietoa keskushermostolle kehosta
sensorisia hermoja pitkin. (Hakkinen 1990). Hermo-lihasjirjestelmén rakenteeseen ja toimintaan

voimantuotossa voit tutustua tarkemmin esimerkiksi teoksissa: Enoka 1988, Hikkinen 1990.

Lihaksen tuottama tahdonalainen absoluuttinen maksimivoima on yhteydessé lihaksen poikkipinta-
alaan; mitd suurempi on lihaksen poikkipinta-ala, siti suurempi on myds lihaksen tuottama
maksimivoima (Ikai ja Fukunaga 1968, Ryushi ym. 1988). Yksittdisen lihassolun koko ja lihaksen
kokonaispoikkipin.ta-ala ovat myds suorassa yhteydessd toisiinsa; mitd suurempi on yksittdisen
solun poikkipinta-ala, sitd suurempi on lihaksen kokonaispoikkipinta-ala (Ryushi ym. 1988).
Nykyidn lihaksen kokonaispoikkipinta-ala pystytdén midrittdiméain ultradénelld,

tietokonetomografialla ja magneettikuvauksella luotettavammin kuin aiemmin (Hédkkinen 1998).

2.2. Lihaksen sdhkoinen aktiivisuus

Lihaksen s#hkoistd aktiivisuutta mitataan elektromyografialla (EMG). Tami voidaan helpoimmin
tehdd ns. pinta-elektrodeilla lihaksen p#ilti. EMG-signaali on supistuvan tai supistuvien lihasten
toiminnasta koko hermo-lihasjirjestelmén aktivoitumisen kautta tuleva signaali. Motoneuronia
pitkin etenevi aktiopotentiaali aktivoi hermohaarat, jotka sitten aktivoivat motorisen yksikon kaikki
lihassiikeet. Kun lihassolun membraani on polarisoitunut, depolarisaatio etenee lihassdiettd pitkin
sen  pituussuunnassa  molempiin  suuntiin. Membraanin  depolarnisoituminen  tuottaa
sihkomagneettisen kentén lihassdikeen ldhelld. Tdami sama ilmié tapahtuu motorisen yksikon
kaikissa sidikeissd ja lopullinen motorisen yksikon aktiopotentiaali on lihassdikeiden

aktiopotentiaalien summa. (Basmajian ja DeLuca 1985, Luhtanen 1988).



3. SUKUPUOLEN JA IAN YHTEYDET HERMO-LIHASJARJESTELMAN VOIMANTUOTTO-
OMINAISUUKSIIN

3.1. Sukupuolten viliset erot voimantuotossa

Naisten absoluuttisen maksimivoiman keskimiédrdinen osuus on noin 63,5% miesten
keskiméirdisestd maksimivoimasta; naisten isometrinen yldvartalon maksimivoima on keskimaérin
55,8% ja alavartalon maksimivoima on 71,9% miesten maksimivoimasta. Suuri voimaero
sukupuolten vililld johtuu osaltaan lihasmassan erilaisesta jakautumisesta kehon eri osissa sekd
erilaisista mittausmenetelmistd. (Fleck ja Kraemer 1997). Milkidn (1993) tutkimuksessa naisten
dominoivan kiden puristusvoima oli iin mukaan vaihdellen 55-61% samanikiisten miesten
puristusvoimasta. Naisten ja miesten vilinen ero pienenee tai hdvidd suhteutettaessa maksimivoima

lihaksen poikkipinta-alaan tai rasvattomaan kehon painoon (Fleck ja Kraemer 1997).

Naisten ja miesten vililld on eroa myds voimantuottonopeudessa. Miehet pystyvit tuottamaan tietyt
absoluuttiset voimatasot lyhyemméssé ajassa kuin naiset (Komi 1981, Hikkinen ja Hédkkinen 1991,
Ryushi ym. 1988, Fleck ja Kraemer 1997). Naisten ja miesten véliset erot voivat johtua mm. eroista
keskushermoston kyvyssda aktivoida lihaksia nopeasti, eroista lihassolujen jakaumassa ja er
solutyyppien pinta-aloissa. Lisdksi syynd voi olla naisten selvidsti alhaisempi seerumin
testosteronipitoisuus. (Ryushi ym. 1988, Hikkinen 1989). Hikkisen ym. (2000) tutkimuksen
mukaan erityisesti idkk#diden naisten alhainen testosteronipitoisuus voi rajoittaa lithasvoiman

kehittymist, sill4 testosteroni saattaa vilillisesti hermoston kautta vaikuttaa voiman kehitykseen.

3.2. Ian yhteydet voimantuotto-ominaisuuksiin

Ihmisen lihasvoima on suurimmillaan 20-30 -vuotiaana, minki jalkeen se heikkenee hitaasti ja
tasaisesti. Maksimivoima alkaa heikentyi entistd jyrkemmin 60 vuoden vaiheilla seki naisilla ettéd
miehilld. Maksimivoiman heikkenemisen on todettu olevan 30 ja 70 ikdvuoden vililld 30-40%.
(Asmussen 1980, Dummer ym. 1985, Viitasalo ym. 1985, Gandee ym. 1989, Hikkinen ja Hiakkinen
1991). En lihasryhmissd maksimivoima heikkenee hieman eri tavalla. Alaraajojen lihaksissa
voiman heikkeneminen voi olla suurempaa kuin yldraajoissa ja vartalossa johtuen ilmeisesti siité,
ettd ikddntyessd alaraajojen paivittdinen kuormittuminen on véhdisempid, koska tyon ja litkkumisen

painopistettd siirretdin yliraajoille (Milkid 1983, Frontera ym. 1988).



Maksimivoiman védheneminen liittyy selvidsti lihasmassan pienenemiseen, koska ikddntymiseen
liittyy myds hormonaalisia, erityisesti androgeenitason, muutoksia (Kuva 1)(Hékkinen ja Pakarinen
1993). Se on yhteydessd myos pdaivittdisen fyysisen aktiivisuuden sekd@ sen intensiteetin

viahenemiseen (Essen-Gustavsson ja Borges 1986, Vandervoort 1998).
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Kuva 1. 30-, 50- ja 70-vuotiaiden naisten quadriceps femoris —lihasten poikkipinta-alan ja

maksimaalisen isometrisen alaraajojen ojennuksen keskiarvot ja —hajonnat. (Hdkkinen 1994)

Lexell ym. (1988) on tutkimuksissaan osoittanut, ettd ikdidntymiseen liittyvé lihasatrofia, etenkin
vastus lateralis -lihaksessa, johtuu ensisijaisesti lihassolujen méirén vihenemisestd ja toissijaisesti
niiden koon pienenemisesti. Lihassolujen miirdn vihenemisen taustalla voi olla joko solujen
korjaantumaton vaurioituminen tai solujen vilisen hermotuksen pysyvd hédviiminen. Osan
lihassoluista on todettu hividvin, vaikka hermon uusiutumiskyky siilyy koko eldmin ajan.
Lisdédntyvé rasva- ja sidekudos korvaavat vihenevéd lihasmassaa. Lihassolujen koon pieneneminen
liittyy denervaatioprosessiin ja inaktiivisuuteen. (Lexell ym. 1988). Lihasmassan véhenemisen
syynd on yksittdisten lihassolujen, erityisesti nopeiden solujen, koon pieneneminen sekd solujen
tutkittaecssa koko vastus lateralis -lihaksen solujakauma todettiin, ettd nopeiden solujen
keskimaidrdisen osuuden yksilollinen vaihtelu oli idkkiilld paljon suurempi kuin nuorilla.
Ikddntymisen vaikutusta lihassolujakaumaan on tutkittu runsaasti, mutta tulokset siitd ovat

ristiriitaisia. (Lexell ym. 1988).

Iikkailld maksimivoiman vihenemisti selittdd lihasmassan pienenemisen lisiksi keskushermoston
alentunut kyky aktivoida lihasten motorisia yksikoitd. Tétd osoittaa se, ettd suhteuttamalla

yksildiden maksimivoima-arvot lihasten poikkipinta-alaan, i#dkkéilld voima/poikkipinta-ala -



vaihtelun on todettu olevan suurempaa kuin nuorilla aikuisilla. (Hékkinen ja Hékkinen 1991).
Selkdaytimen alfa-motoneuronien miadrd vihenee, mikd johtaa myds niiden aksoneiden
rappeutumiseen. Lisdksi ikddntymiseen liittyy toimivien motoristen yksikdiden midrin
viheneminen ja jiljellejddneiden/eloonjddneiden yksikoiden koon kasvaminen. Tdmé osoittaa, ettd
ikddntyessd lihassolupopulaatio kidy ldpi useita denervaatioprosesseja, jotka johtavat hermojen
reinnervaatioon. Tistd on seurauksena selkdytimen motoneuronin kuoleminen tai perifeerisen
hermoaksonin korjaantumaton vaurio. Luultavasti ikdintymiseen liittyvit perifeeriset neuraaliset
muutokset ovat kuitenkin suurempia kuin keskushermostossa tapahtuvat muutokset. (Porter ym.
1995, Vandervoort 1998). Lihasten aktivointikyky saattaa vaihdella aktivoitavan lihaksen ja

lihasryhmin mukaan suhteessa niiden piivittaiseen fyysiseen kuormittamiseen (Hikkinen 1994).

Voimantuottonopeuden on todettu heikkenevin ikddntyessd jopa enemmén kuin maksimivoiman.
Tamai on voitu osoittaa isometrisen voima-aika ja konsentrisen voima-nopeus -kdyrien perusteella,
joissa idkkiilld tietyn voimatason saavuttamiseen menee enemmin aikaa kuin nuorilla ja keski-

ikaisilla (Hakkinen ja Hikkinen 1991, Hékkinen 1994, Bassey 1997).

Muutokset voimantuottonopeudessa voivat johtua siitd, ettd tyyppi Il -solujen atrofia ikdédntyessd on
suurempaa kuin tyyppi I -solujen ja ettd keskushermoston kyky motoristen yksikdiden nopeaan
aktivointiin heikkenee ikédintyessi (Bassey ja Harries 1987, Hikkinen 1990, Lexell 1993, Brooks ja
Faulkner 1994). Tyyppi II -solujen osuuden vihenemisen syyni voi olla niiden muuttuminen tyyppi
I -soluiksi tai hdvidminen kokonaan. Y1i 70-vuotiailla tyyppi I -solujen keskiméérédinen pinta-ala on
pienentynyt 15-20 % ja prosentuaalinen osuus 40 %. Lis#ksi igkkiilla vuodepotilailla on todettu
olevan jiljelld endd tyyppi I ja tyyppi IIB -soluja. (Brooks ja Faulkner 1994). Koska monet
paivittdiset toiminnot edellyttdvit dynaamisia, nopeusvoimaa vaativia liikkeitd, kuten kdvely ja
porraskively, toimintavajaudet liittyneind alhaiseen voimantuottoon voivat rajoittaa idkkdiden
jokapiivéistd eldmad. Esimerkiksi plantaarifleksoreiden heikentynyt tyontovoima muuttaa kévelyd,
mik# johtaa kdvelyn hidastumiseen, huomattavaan lihasvisymiseen ja muiden alaraajojen lihasten
kuormittumiseen. (Vandervoort 1998). Ikddntyessd myds kyky kidyttdd venymis-lyhenemissyklusta

tehokkaasti erilaisissa liikuntasuorituksissa heikkenee huomattavasti (Bosco ja Komi 1980).

Terveilld 70-80 -vuotiailla isometriselld ja konsentrisella lihastyolla tuotetun voiman on todettu
olevan 20-40% pienempi kuin nuorilla aikuisilla ja tdtd vanhemmilla jopa yli 50% pienempi. Viime
vuosien tutkimukset ovat kuitenkin osoittaneet, ettd eksentrisissd maksimitesteissd erot nuorten ja

idkkdiden naisten ja miesten voimatasoissa olivat johdonmukaisesti pienempid kuin isometrisessi ja



konsentrisessa lihastydssa. Toiminnallisuuden kannalta tirkedd on se, ettd tietylle absoluuttiselle
kuormalle tarvitaan vihemmiin lihasvoimaa eksentrisessd kuin konsentrisessa lihastydssd, joten

idkkadt hyotyvit tistd suhteellisesti. (Porter ym. 1995, Porter ja Vandervoort 1997).

4. VOIMAHARJOITTELUN NEURAALISET JA HYPERTROFISET MUUTOKSET

Voimaharjoittelu aiheuttaa yleisesti muutoksia koko hermo-lihasjérjestelmédn rakenteessa ja
toiminnassa, jolloin spesifistd adaptoitumista tapahtuu sekd hermoston ohjausmekanismeissa etté
lihaksessa. Adaptoituminen voi ilmetd muutoksina tahdonalaisen sekéd reflektorisen hermoston

sadtelyssa. (Hdkkinen 1990).

Nykyédédn on jo runsaasti tutkimustietoa siitd, ettd jo ensimmdéisten viikkojen aikana havaittava
maksimivoiman kasvu johtuu suurelta osin voimaharjoittelun aiheuttamasta harjoitettujen lihasten
tahdonalaisen aktiivisuuden lisddntymisestd (Moritani ja DeVries 1979, Hékkinen ja Komi 1983,
Hikkinen 1994, Komi 1986, Enoka 1988); jopa ensimmadiselld harjoituskerralla on voitu todeta
voiman lisddntymistda (Whitley ja Elliot 1968). Lisiksi voimaharjoittelu saa aikaan muutoksia
fasilitoivassa ja inhibitorisessa hermojirjestelméssd siten, ettd agonistien aktiivisuus kasvaa,
synergistien ko-aktivaatio paranee ja antagonistien ko-aktivaatio laskee (Carolan ja Cafarelli 1992,

Hiékkinen 1998).

Voimaharjoittelun alussa tapahtuvan lihasvoiman kasvun on osoitettu johtuvan, etenkin aiemmin
harjoittelemattomilla, maksimaalisen tahdonalaisen hermotuksen paranemisesta, mikd johtuu
toisaalta oppimisesta 1. motoristen yksikditten synkronisaation lisddntymisestd, ja toisaalta
keskushermoston parantuneesta kyvystd aktivoida harjoitettuja lihaksia aiempaa enemmaén.
Harjoittelun jatkuessa voiman kasvun syynd ovat yhd enemmian hypertrofiset tekijat (Kuva 2)

(Moritani ja DeVries 1979).
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Kuva 2.  Hermostollisten ja hypertrofisten tekijoiden suhteellinen osuus maksimivoiman

kehityksessd aloittelijoilla. (Hikkinen 1990)

Voimaharjoittelun aikaansaama harjoitettujen lihasten poikkipinta-alan kasvu johtuu ensisijaisesti
yksittdisten lihassolujen koon lisddntymisestd ja jossain maédrin lihassolujen vilisen sidekudoksen
mddrdn lisddntymisestd (Hékkinen 1994). Harjoittelu aiheuttaa sekd tyyppi I ettd tyyppi II -
lihassolujen poikkipinta-alan kasvua. Kuitenkin useimmat tutkimustulokset osoittavat, ettd

hypertrofia on selvisti suurempaa tyyppi II -soluissa. (MacDougall 1991, Fleck ja Kraemer 1997).

Voimaharjoittelun vaikutukset voidaan kohdistaa spesifisti harjoittelumenetelmén mukaan.
Hermostollisella voimaharjoittelulla voidaan harjoittelun vaikutus kohdistaa maksimaalisen
tahdonalaisen hermotuksen paranemiseen, jolloin lihasmassan kasvu jdd melko vihiiseksi
(Maughan 1984), mutta lihaksen poikkipinta-alaan suhteutettu voima on suuri. Hermostollisessa
maksimivoimaharjoittelussa kéytetddn suuria kuormia; 80-100% 1 RM:sta (RM = repetition
maximum, toistomaksimi) ja vain muutamia toistoja sarjaa kohden. Hypertrofisessa
voimaharjoittelussa puolestaan pyritddn lihasmassan maksimaaliseen kasvuun ja siind kiytetdédn
submaksimaalista kuormaa; noin 60-80% 1 RM:sta, mutta toistojen méasrdssd pyritdin
ylikuormitukseen (overload) asti. Siten sarjat voidaan suorittaa maksimitoistoperiaatteella, jolloin
suoritetaan tietylld kuormalla niin monta toistoa kuin pystytddn tai niin, ettd viimeiset suoritukset

tehdd4n avustettuna. (Hikkinen 1990).

Nopeusvoimaharjoittelu kehittdd neuraalista séitelyjirjestelmdd niin, ettd hermo-lihasjérjestelmén
motoristen yksikoitten maksimaalinen rekrytointi lyhytaikaiseen ja nopeaan suoritukseen lisdintyy.

Siind kiytettdvit kuormat ovat noin 30-60% maksimivoimasta. Yksittdisessi toistossa lihaksiston



supistumisnopeus on maksimaalinen, jolloin supistumisaika on lyhyt. Tiastd syystid
nopeusvoimaharjoittelun hypertrofinen vaikutus lihaksiin on vihidinen, vaikka yksittdisissi
harjoitteissa lihasten hermostollinen aktivaatiotaso on hyvin korkea. Lievd lihasmassan kasvu
ilmenee péddosin vain nopeissa lihassoluissa, milld on edullinen vaikutus nopeus-

voimaominaisuuksien kehittymiseen. (Hakkinen 1990, Fleck ja Kraemer 1997).

Maksimivoima, lihasten maksimaalinen tahdonalainen hermotus ja hypertrofia kehittyviat lyhyelld
aikavililld, muutamien viikkojen/kuukausien aikana, lihes samalla tavalla naisilla ja miehilld.
Kuitenkin pitkdlld aikavililld, useiden kuukausien/vuosien voimaharjoittelusta johtuva
lihashypertrofian ja voiman kehitys sekd lihasten maksimaalinen tahdonalainen aktiivisuus ovat
naisilla pienemmit johtuen naisten ja miesten hormonaalisista eroista. (Hakkinen 1994, Fleck ja

Kraemer 1997). Lis#ksi naisilla yksilolliset erot ovat suuremmat kuin miehilld (Hékkinen 1990).

5. VOIMAHARJOITTELUN VAIKUTUKSET IAKKAILLA NAISILLA JA MIEHILLA

Maksimivoima ja lihaksen poikkipinta-ala. Voimaharjoittelun seurauksena maksimivoiman
kasvulla on todettu olevan selva yhteys lihaksen poikkipinta-alan kasvuun. Maksimivoiman kasvu
1akkdilld on useiden tutkimusten mukaan ollut voimakkainta ensimmiisten viikkojen ja kuukausien
aikana (Kuva 3) (Lexell ym. 1995, Hikkinen ja Hékkinen 1995, Porter ym. 1995, Ivey ym. 2000).
Hikkisen ym. (2000) tutkimuksessa maksimivoima lisddntyi voimakkaimmin ensimmdisten

kahdeksan viikon aikana, mink3 jdlkeen voiman kasvu hidastui.
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Kuva 3. Keski-ikdisten miesten (M50) ja naisten (F50) sekd idkkdiden miesten (M70) ja naisten
(F70) maksimaalisen isometrisen bilateraalisen alaraajojen ojennusvoiman keskiarvot ja —hajonnat

12 viikon voimaharjoittelun jilkeen. (Hikkinen ja Hikkinen 1995)

Yleisesti ajatellaan, ettd idkkdilld henkil6illd lihasvoiman kasvun taustalla on lisdéntynyt hermoston
aktivointikyky, ei niinkddn lihasten hypertrofia. Tdmi on voitu osoittaa maksimaalisen IEMG:n
(integroitu  EMG) lisddntymiselld keski-ikdisilld ja i#kkailld naisilla sek# miehilld etenkin
harjoittelun ensimmaiisini viikkoina (Moritani ja DeVries 1980, Piitulainen ym. 1998). Toisaalta
lihashypertrofiaa kuvantavien menetelmien kehittymisen myota on voitu todeta, ettd my0s idkkdilla
naisilla ja miehilld tapahtuu lihashypertrofiaa harjoittelun vaikutuksesta. Pitkikestoisen
voimaharjoittelun on osoitettu johtavan sekd tyyppi I ettdi tyyppi II solujen pinta-alan
lisasintymiseen, joten on selvdsti osoitettu, ettd vanhetessakin kyky saada aikaan lihasten
hypertrofiaa siilyy, kunhan harjoittelun intensiteetti ja kesto ovat riittdvin kuormittavia. (Kuva 4)
(Fiatarone ym. 1990, Charette ym. 1991, Lexell ym. 1995, Hikkinen 1998). Kolme kuukautta
kestidneen voimaharjoittelun aikana keskimadrdinen reisilihaksen kokonaispinta-alan lisdéntyminen

oli 10-12% keski-ikiisilld sekd idkké&illd naisilla ja miehilld (Frontera ym. 1988, Hékkinen ja
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Hikkinen 1992). Hakkisen ym. (1998) tutkimuksessa 10 viikon voimaharjoittelun jélkeen nuorilla

miehilld quadriceps femoris —poikkipinta-ala kasvoi 12,2% ja idkkiilla miehilld 8,5%.

RELATIVE CHANGE IN CSA
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Kuva 4. Keski-ikdisten miesten (M50) ja naisten (F50) sekd idkkdiden miesten (M70) ja naisten
(F70) quadriceps femoris —lihasten poikkipinta-alan suhteellisten muutosten keskiarvot ja —

hajonnat 12 viikon voimaharjoittelun jilkeen. (Hdkkinen 1994)

On my6s tutkimuksia, joiden mukaan ainoastaan tyyppi II -solujen poikkipinta-ala on lisdédntynyt.
Kolmen kuukauden harjoittelun tuloksena idkkéilld naisilla tyyppi II -solujen poikkipinta-ala kasvoi
20,1%, kun taas tyyppi I -soluissa ei havaittu muutoksia. Lihasvoima kasvoi kaikissa alaraajojen
lihasryhmissd 28-115% (Charette ym. 1991). Toisenlaisiakin tuloksia on saatu; esimerkiksi Pykan
ym. (1995) kontrolloidussa tutkimuksessa 12 kk:n voimaharjoittelun tuloksena 15 harjoitusviikon
jilkeen tyyppi I -solujen PPA oli lisdédntynyt 29,4%, kun taas tyyppi II -solujen PPA:ssa havaittiin
kasvua (66,6%) vasta 30 harjoitusviikon jilkeen. Tyyppi I -solujen PPA oli 30 viikon jdlkeen

lisddntynyt 58,5% alkutilanteeseen verrattuna.

Useat tutkimukset on tehty vihian liikuntaa harrastaneilla idkkiilld. Morgan ym. (1995) tutkivat
aerobisesti aktiivisia naisia kahdeksan viikon voimaharjoittelun jilkeen. Sdanndllisesti aerobista
lilkuntaa harrastavat naiset pystyivdat lisddmddn maksimivoimaa huomattavasti lyhyelld

voimaharjoittelujaksolla.

Viime vuosina on tutkittu myo6s pitkdkestoisen voimaharjoittelun vaikutuksia. Morgantin ym.
(1995) tutkimuksessa 12 kuukauden voimaharjoittelun jdlkeen 60-vuotiailla naisilla alaraajojen
maksimivoima lisddntyi 35-73% kontrolliryhmain verrattuna. Suurin voimanlisdys tapahtui
ensimmadisten kolmen kuukauden aikana. Cress ym. (1996) totesi tutkimuksessaan, ettd lihassoluissa
tapahtuneet muutokset vastasivat 48% lihasvoiman lisddntymisestd 12 kuukauden aerobisen ja

voimaharjoittelun yhteydessi.
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Voimantuottonopeus. Pelkki maksimivoimaharjoittelu ei vilttdmattd lisdd voimantuottonopeutta
idkkdilld (Frontera ym. 1988). Voimaharjoittelun on todettu myos idkkaillda lisddvan
voimantuottonopeutta, kun se sisiltdd myds nopeusvoimaharjoittelua, kuten k#y esille Hakkisen ja
Hikkisen  (1995)  tutkimuksesta, jossa  voimantuottonopeus lisddntyi 12 viikon
voimaharjoittelujaksolla ensimmaisten kahdeksan viikon aikana, mutta viheni sen jdlkeen. Tama
osoittaa, ettd voimaharjoitteluun liitetty nopeusvoimaharjoittelu kehittdd my6s idkkiilld
voimantuottonopeutta seki isometrisessd ettd dynaamisessa suorituksessa (Fleck ja Kraemer 1997,
Hikkinen 1998). Voimantuottonopeuden kasvuun on todettu liittyvdan myds agonistilihasten EMG-
aktiivisuuden merkittdvdd lisddntymistd isometrisen suorituksen tai hypyn alkuvaiheessa, mikid
osoittaa, etti voimaharjoittelu saa motorisissa yksikoissi aikaan huomattavaa nopean hermostollisen
- aktivaation lisdéintymistd ja/tai selektiivistd nopeiden lihassolujen hypertrofiaa keski-ikiisilld ja

iakkdilla sekd naisilla ettd miehilla (Hékkinen 1998).

Lihaksen EMG-aktiivisuus. Voimaharjoittelun vaikutuksesta lihasten sdhkoisessi aktiivisuudessa
on voitu havaita iikk#illi naisilla ja miehilld samanlaisia muutoksia kuin nuoremmillakin.
Muutokset osoittavat, ettd harjoittelun vaikutuksesta maksimaalisen tahdonalaisen hermotuksen
hermotuksen kasvun taustalla on aktiivisten motoristen yksikdiden méardn lisddntyminen ja/tai
niiden syttymistaajuuden lisdantyminen myos idkkailld. EMG-aktiivisuuden kasvun on todettu
olevan suurinta voimaharjoittelun ensimmadisten viikkojen/kuukausien aikana sekd keski-ikiisilld

ettd 1dkkiilla naisilla ja miehilld. (Hikkinen 1998).

Kivelynopeus. Kivelynopeuden on todettu olevan yhteydessd lihasvoimaan, erityisesti idkkiilld
naisilla (Bassey ym. 1992, Rantanen 1994). Basseyn ym. (1992) tutkimuksessa idkkdilld naisilla
reisilihasten voima oli merkitsevisti pienempi kuin idkk&illd miehilld, mutta naisilla voiman osuus
selitti paremmin toimintakyvyssi ilmenneen vaihtelun kuin miehilld, esimerkiksi kdvelynopeuden
vaihtelusta voiman osuus selitti 86%. Rantasen (1994) tutkimuksessa yld- ja alaraajojen sekd
vartalon isometrinen maksimivoima korreloi 75-vuotiailla naisilla voimakkaasti maksimaalisen
kdvelynopeuden kanssa. Samanikdisilld miehilld maksimivoiman ja kidvelynopeuden yhteys oli
merkitsevd, mutta yhteys oli voimakkaampi ryhmalld, jolla oli vaikeuksia porraskivelyssd, kuin

ryhmiill4, jolla ei ollut vaikeuksia porraskivelyssi.

Voimaharjoittelun on todettu parantavan itsendisesti asuvien sekd heikkokuntoisten idkkdiden

tasapainoa ja toimintakyky#, mm. kivelyd, tuolilta ylésnousua, porraskivelyd sekd lisadvén fyysistéd
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aktiivisuutta (Porter ym. 1995, Cress ym. 1999, Ryushi ym. 2000). Hansford ym. (1998) tutkivat 12
viikkoa kestdvidn voimaharjoitusjakson ja titd seuraavan 12 viikon nopeusvoimaharjoitusjakson
vaikutuksia maksimivoiman ohella kidvelynopeuteen 60-70 -vuotiailla naisilla ja miehilla.
sijjaan myohemmén nopeusvoimaharjoitusjakson aikana kidvelynopeus lisdéntyi naisilla
merkitsevésti, mutta ei miehilld. Hakkisen ym. (2000) tutkimuksessa kidvelynopeus kasvoi idkkdilla
vuoden kestidvin voimaharjoittelun aikana ensimmdisten kuuden kuukauden aikana, ja tasaantui sen
jdlkeen. Kuitenkin jélkimmdisen kuuden kuukauden jaksolla idkkiilld kévelynopeuden muutos ja

maksimivoiman (1RM) muutos korreloivat voimakkaasti.

Tyo- ja vapaa-ajan kuormittavuus. Milkidn ym. (1994) tutkimuksen mukaan fyysinen aktirvisuus
kokonaisuudessaaan ja vapaa-ajan fyysinen aktiivisuus vidhenee ik#dntyessd. Tyohon liittyvi
fyysinen aktiivisuus oli suurimmillaan 45-54 -vuotiailla. Miehet olivat fyysisesti aktiivisempia kuin

naiset seki tydssi ettd vapaa-aikana.

Muuta tydn ja toiminnan kuormittavuutta voidaan mitata menetelmilld, jossa kyselylomakkeella
selvitetddn tutkittavan fyysinen aktiivisuus tyossi, vapaa-aikana ja tyomatkoilla. Kyselylomakkeen
vastaukset muutetaan MET-arvoiksi (metabolic unit, O, consumption of a seated individual at rest).
Menetelmin reliabiliteetti ja validiteetti on tutkittu Mini-Suomi -terveystutkimuksen yhteydessd,
jossa reliabiliteetti osoittautui tyydyttdviksi tai hyviksi. Lisaksi menetelmilld oli yhteyttd kdden

puristusvoimaan ja muutamiin lihasten suorituskykytesteihin. (Milkid 1996).

Nivelliikkuvuus. Goniometri on edelleen kdytetyin, tutkituin ja taloudellisin nivelliikkuvuuden
mittausviline. Goniometrin luotettavuutta rajoittaa se, ettd lihtdasento on médriteltdvi visuaalisesti
ja goniometrii on pideltdvd mitattaessa kaksin kisin, jolloin nivelen proksimaaliosan stabilisointi
kadelldi on mahdotonta. Voimaharjoittelun oletetaan  vihentdvian  nivelliikkuvuutta.
Nivelliikkuvuuden mittaaminen luotettavasti ja tarkasti edellyttid anatomisten maamerkkien
tdsmallistd tunnistamista, vartalon ja mitattavan nivelen proksimaaliosan asianmukaista
stabilisointia, mittausvilineen oikein asettamista ja stabilisointia sekd mittaustekniikoiden

yhdenmukaista kédyttod. (Lea ym. 1995).
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6. TUTKIMUKSEN TARKOITUS

Tutkimuksen tarkoituksena oli tutkia kuuden kuukauden progressiivisen voimaharjoittelun

aiheuttamia muutoksia lihasten voimantuottoon keski-ikiisilld ja idkkiilld naisilla ja miehilla.

1.  Tutkia  voimaharjoittelun  aiheuttamia  muutoksia  lihasten = maksimivoimaan,

voimantuottonopeuteen ja EMG-aktiivisuuteen.
2. Tutkia voimaharjoittelun aiheuttamia muutoksia lihasten poikkipinta-alaan.

3. Tutkia voimaharjoittelun aiheuttamia muutoksia kidvelynopeuteen.
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7. KOEHENKILOT JA TUTKIMUSMENETELMAT

7.1. Koehenkilot

Yhteensd 42 koehenkilod osallistui tutkimukseen ilmoitusten perusteella. He jakaantuivat neljddn
ryhméén ién ja sukupuolen mukaan. Keski-ikdisten ryhmiin osallistui yksitoista keski-idltadn 39-
vuotiasta naista (N40) sekd kymmenen keski-idltdan 42-vuotiasta miestd (M40). Iikkdiden naisten
ryhmadn (N70) osallistui kymmenen keski-idltddn 67-vuotiasta naista. Iikkdiden miesten ryhméin
(M70) osallistui yksitoista miestd, joiden keski-ikd oli 72 vuotta. Koehenkil6t olivat terveitd,
itsendisesti asuvia jyviskyldldisid. Kaikki harrastivat sadnnollisesti liikuntaa, kuten kivelyd, hiihtoa,
pyordilyd, kuntoliikuntaa, mutta eivdt olleet koskaan tehneet minkidnlaista systemaattista

lihasvoimaharjoittelua.

Koghenkiloille selvitettiin tutkimuksen kulku ja siithen liittyvdt riskit, ja he allekirjoittivat
osallistumisestaan kirjallisen suostumuksen. Idkkiille koehenkildille tehtiin 1ddkérintarkastus, jonka
perusteella  varmistettiin, ettd he terveydentilansa puolesta pystyivdt osallistumaan
maksimivoimamittauksiin ja voimaharjoitteluun. Keski-ikdisten koehenkildiden terveydentila
kartoitettiin ladkdrin tekemin kyselylomakkeen perusteella. Koehenkil6t eivit kidyttdneet mitdédn

fyysiseen suorituskykyyn vaikuttavaa ladkitysta.

7.2. Voimaharjoittelu

Voimaharjoittelu toteutettiin kuuden kuukauden ajan uimahallin kuntosalilla Jyviskyldssd valvotusti
5-6 hengen pienryhmissd. Harjoittelun frekvenssi oli kaksi kertaa viikossa niin, ettd vilipdivid oli
vihintddn yksi. Harjoittelu tapahtui progressiivisesti, ja harjoitusohjelma vaihtui kuukausittain.
Harjoittelu oli yhdistelm# seki hermostollista ettd hypertrofista voimaharjoittelua, ja menetelméné
kdytettiin  pddosin  konsentrista voimaharjoittelua. Myds nopeusvoimaosiot  suoritettiin

konsentrisesti.

Ensimmaisen kuukauden (0-1 kk) aikana koehenkil6t harjoittelivat 50-60%:n kuormilla maksimista
(% 1 RMusta). Toisen ja kolmannen harjoittelukuukauden kuorma nostettiin 60%-70%:iin.
Neljannestd kuukaudesta lihtien jakson loppuun asti kuorma vaihteli 60%-80%:n vililld

tehokkuuden ja harjoitusvaikutusten pysymisen vuoksi (Kuva 5). Liséksi harjoitteita, niiden madria,
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sarjojen m#drdd ja toistoja muunneltiin niin, ettd harjoittelun kokonaisintensiteetti pysyi sovitun

kehyksen piirissa.

0-----0 o 0 “Qemmen [ Q-emmemamnas 0
-1 0 1 2 3 4 5 6 kk

mittaus (M) M M M M M

Max. voima:

Kuorma 50-60% 60-70%  60-70% 60-70% 60-70% 60-70%
70-80% 70-80% 70-80%

sarjat 3 4 2-4 2-4 3-5 3-4

toistot: 50%=12-15 60%=10-12 70%=8-10 80%=5-6 toistoa

Nopeusvoima:

Kuorma 50-60% 50-60%  50-60% 50-60%

sarjat 2 3-4 3 4

toistot: 50%=8-10 60%=6-8 toistoa

Kuva 5. Progressiivisen voimaharjoittelun kokonaiskuormittavuuden vaihtelu, mittausajankohdat

sekd maksimi- ja nopeusvoimaharjoittelun kuorma 1 RM:sta.

Ohjelma sisilsi monipuolisesti harjoitteita kaikille suurille lihasryhmille. Quadriceps-lihasharjoit-
teiden (mitattavat lihakset) osuus kaikista alaraajaharjoitteista vaihteli harjoitusjakson aikana,
samoin kuin maksimi- ja nopeusvoimaharjoitteiden osuus. Quadriceps-harjoitteina kiytettiin
pddasiassa jalkaprissi- ja reisipenkkiharjoitteita. Maksimivoimaharjoittelun kuorma vaihteli
50%:sta 80%:iin ja nopeusvoimaharjoittelun 50%:sta 60%.iin. Maksimivoimaharjoittelua tehtiin

koko jakson ajan. Nopeusvoimaharjoittelu alkoi kolmannen harjoituskuukauden alussa ja sen osuus
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kaikista quadriceps-harjoitteista vaihteli 1/4:sta 1/3:aan. Keskimiérin maksimivoimaharjoittelua oli
81% ja nopeusvoimaharjoittelua 19% quadriceps-harjoittelusta. Nopeusvoimaharjoittelussa kdytetyt

kuormat ja toistomddrdt olivat pienempid, mutta litkenopeudet suurempia  kuin

maksimivoimaharjoittelussa.

Yksittdinen harjoituskerta koostui 6-8 harjoitteesta. Yhden-kahden quadriceps-harjoitteen lisiksi oli
esimerkiksi hamstring- ja pohjelihasharjoite, vatsa-/selkilihasharjoite, penkkipunnerrus ja hartia-
lylaraajaharjoite. Sarjoja oli 3-6. Toistojen madrd oli harjoituskuorman ja voimaharjoituslajin
mukainen. Toistojen mi#rd perustui harjoituskuorman suuruuteen (Kuva 5). Harjoitteiden vililld oli
2-3 minuutin tauko liiallisen vasymisen estdmiseksi. Quadriceps-harjoitteet tehtiin aina

ensimmadiseksi, ettei ko. lihaksia harjoitettaisi visyneend.

Kuukausittain  harjoitusohjelman vaihduttua kyselylomakkeella selvitettiin  koehenkildiden
subjektiivinen kokemus harjoittelun rasittavuudesta Borgin asteikolla sekd mahdollisten
rasituskipujen  esiintyvyys. Koehenkilét  suorittivat  kuukausittain ~ vaihtuvaa  lihasten
venyttelyohjelmaa. He myos pitivat tarkkaa pdivakirjaa voimaharjoittelusta ja venyttelystd.
Tutkimuksen ajan koehenkil6t saivat jatkaa muita liikuntaharrastuksiaan kuten ennenkin, mutta

“ainoastaan” 2-3 kertaa viikossa siten, ettei kestdvyystyyppisen harjoittelun maéra lisddntynyt.

7.3. Mittausmenetelmiit

Tutkimukseen liittyvdat mittaukset tehtiin Jyviskyldn yliopiston liikuntabiologian laitoksella.
Voimamittaukset tehtiin alussa, kahden, neljin ja kuuden kuukauden (0,2,4,6 -mittaukset)
harjoittelun jdlkeen. Lisdksi suoritettiin ns. -1-mittaus kahden viikon kuluessa ennen ensimméisté
voimamittausta. Tami jakso palveli kontrollijaksona, jona aikana koehenkilot jatkoivat normaalia
liifkuntaansa, mutta eivit vield tehneet voimaharjoittelua. T#lld voitiin mm. kontrolloida mahdollista
oppimisen vaikutusta suorituksiin -1 ja 0 -mittausten vililla. Koehenkil6t tutustuivat huolellisesti
voimamittausmenetelmiin ja -laitteisiin ennen mittausta suorittamalla lapi kaikki tutkimuksen
vaatimat mittaussuoritukset. Ennen varsinaista mittausta he suorittivat 10 min:n ldmmittelyn, johon

kuului 100 m reipasta kiively, jalkaprissiharjoituksia seki yld- ja alaraajojen lihasvenyttelyji.
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7.3.1 Antropometria ja nivelliikkuvuus

Koehenkiltiden pituus mitattiin tutkimuksen alussa ja lopussa. Paino mitattiin kahden kuukauden
vilein voimamittausten yhteydessd, samoin kehon rasvaprosentti. Kehon rasvaprosentti mitattiin
ihopoimumittauksin neljésté pisteestd kehon oikealta puolelta (Durnin ja Womersley 1967). Olka-,
lonkka- ja polvinivelten aktiivinen ja passiivinen nivelliikkuvuus sekd hamstring-lihasten kireys
mitattiin manuaalisesti goniometrilld alku- ja lopputilanteessa (Lea ym. 1995). Olkanivelten
litkkkuvuus tutkittiin mittaamalla maksimaalinen olkanivelten fleksio selinmakuulla. Lonkkanivelten
litkkkuvuus médritettiin mittaamalla lonkkanivelten maksimaalinen fleksio selinmakuulla ja extensio
pidinmakuulla. Polvinivelten liikkuvuus tutkittiin mittaamalla polvinivelten maksimaalinen fleksio
pdinmakuulla. Hamstring-lihasten kireys mitattiin selinmakuulla; koehenkil6d pyydettiin ensin

suorittamaan liike aktiivisesti, mink4 jdlkeen vilittomaésti mitattiin passiivinen liike.

7.3.2 Tyo- ja vapaa-ajan kuormittavuus (MET)

Kyselylomakkeella selvitettiin sddnnollisen ja epdsdannéllisen liikunnanharrastuksen (muun kuin
voimaharjoittelun) intensiteetti ja frekvenssi sekd tyon fyysinen kuormittavuus (Liitteet la ja 1b).
Kysely tehtiin kuukausittain harjoitusohjelman vaihduttua. Tyon fyysinen kuormittavuus mitattiin 7-
kohtaisella tyon rasittavuutta kuvaavalla luokituksella (1=En ole tehnyt tyotd - 7=Erittdin raskas
raumiillinen tyo), josta saatiin intensiteettia kuvaava MET-luku (metabolic equivalent unit, O
consumption of a seated individual at rest = 3,5 mlkg‘lmin“l). Tami kerrottiin tyStuntien médrilla
viikossa, jolloin saatiin tyon MET x 60, joka kuvaa MET-minuutteja viikkoa (METmin/vk) ja
kuukautta kohden (tybMET/kk = 4 x METmin/vk). Sddnnollisen ja epdsddnnollisen litkunnan MET
madritettiin eri litkuntalajeille hengéstymisen ja hikoilun intensiteettiluokan perusteella. Liikunnan

frekvenssin ja keston perusteella saatiin liikunnan energiankulutusta kuvaava MET-keskiarvo.

(Milkia ym. 1994).

7.3.3 Maksimivoima, voimantuottonopeus ja EMG-aktiivisuus

Jalkadynamometrilld (Komi 1973) mitattiin alaraajojen bilateraalinen maksimaalinen isometrinen
ojennusvoima ja voimantuottonopeus. Koehenkilst istuivat laitteessa polvien ollessa 107°n ja
lonkkien 110%n kulmissa. Heitd ohjattiin tuottamaan komennon jilkeen maksimaalinen voima
mahdollisimman nopeasti ja pitimiin se 3-5 sekunnin ajan. Samoin heitd ohjattiin lopettamaan

suoritus komennon jilkeen mahdollisimman nopeasti. Maksimaalisen voiman saavuttamiseen
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koehenkilot kiyttivit yleensd 3-4 suoritusta tai niin monta, ettei maksimivoima enédd parantunut.
Suoritusten vilinen tauko oli 1,5 minuuttia. Voima tallennettiin ja analysoitiin Codas TM
tietokoneohjelmalla (Data Instruments, Inc.). Isometrinen maksimivoima (IN) médriteltiin
suurimmasta voima-arvosta. Absoluuttisen voiman lisdksi tulostettiin suhteellinen (prosentuaalinen)
voima ajan funktiona laskemalla 30%:mn, 60% ja 90% tuottamiseen kuluva aika.
Voimantuottonopeuden méaérittimiseksi voima-aika -kdyrd analysoitiin my0s absoluuttisella tavalla
suorituksen alusta 100 ms:n vilein, josta saatiin myos voiman keskiarvo (N) 0-500 ms:n ajalle sekd

analysoitiin maksimaalinen voimantuottonopeus (N/S).

Alaraajojen maksimaalinen bilateraalinen konsentrinen (1 RM) ojennusvoima mitattiin David 210 —
dynamometrilld (David Fitness and Medical). Koehenkilo istui laitteessa remmeilld tuettuna
lonkkien ja polvien alkukulman ollessa 70°, ja komennon kuultuaan suoritti tdyden (180 ° ) polvien
ojennuksen vastusta vastaan. Vastusta lisittiin (pienimmin lisdyksen ollessa 1,25 kg), kunnes
koehenkilo ei en#d pystynyt hyviksyttdvidn suoritukseen. Suurimmalla kuormalla tehty
hyvaksyttavd suoritus médriteltiin 1 RM:ksi. Maksimivoiman saavuttamiseen koehenkilot kéyttivit

4-5 suoritusta. Suoritukset analysoitiin Codas-tietokoneohjelmalla.

Lihaksen EMS-aktiivisuus mitattiin molempien alaraajojen vastus medialis (VM) ja vastus lateralis
(VL) -lihaksista bipolaarisilla pintaelektrodeilla, joissa elektrodien vili oli 20 mm. Ennen
elektrodien asettamista ihokarvat ajettiin ja hiekkapaperilla poistettiin kuollut iho ja muut
epidpuhtaudet, ja iho puhdistettiin desinfiointiaineella. Elektrodit asetettiin lihaksen motoriseen
pisteeseen lihasrunkoon nihden pitkittdin. Motoriset pisteet madritettiin Disa-sahkostimulaattorilla
Ja merkittiin tatuoinnilla (Hékkinen ja Komi 1983), jotta mittaus tapahtuisi joka kerta samasta
kohdasta. EMG-signaalit tallennettiin telemetrisesti Glonner Biomes 2000 -laitteella. EMG
integroitiin (IEMG) ja analysoitiin tietokoneohjelmalla (Codas) jokaiselle lihakselle erikseen.
Aikavili 0-500 ms (millisekuntia) analysoitiin 100 ms:n vilein, josta saatiin myos 500 ms:n
keskiarvo. Aikavileille 500-1500 ms ja 1500-2500 ms analysoitiin keskiarvo. EMG ilmoitettiin

yksikkoné mikrovolttia x sekunti .

7.3.4 Lihaksen poikkipinta-ala (PPA)

Quadriceps-lihaksen PPA mitattiin oikeasta reidestid ultradénilaitteella (Aloka FANSONIC, SSD-
190) ja 5 MHz:n muuntimella. Mittaus tehtiin ennen harjoittelun alkua ja 6 kk:n kuluttua

harjoittelun jilkeen. Mittauskohdaksi médriteltiin trochanter majorin ja polvinivelen lateraalilinjan
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alakolmennes. Reisilihaksen PPA laskettiin ultraddnikuvasta (Ryushi ym. 1988). Kuvia otettiin

perakkdin kaksi, joiden keskiarvo otettiin huomioon.

7.3.5 Kavelynopeus

Kivelynopeus mitattiin alussa, kahden, neljan ja kuuden kuukauden harjoittelun jilkeen. Liséksi
suoritettiin -1- mittaus kahden viikon kuluessa ennen varsinaista alkumittausta. Mittaus suoritettiin
uimahallin kaytavalla. Koehenkilod pyydettiin kdvelemadn 10 m:n matka mahdollisimman nopeasti
’lentédvilld 1dhdolld” ts. radan alkukohtaa edelsi 3 m:n kiihdytysmatka. Aika mitattiin valokennoilla.
Koehenkilt suorittivat yhden lammittelykierroksen ja sen jélkeen kaksi suoritusta. Nopeampi
suoritus otettiin huomioon. 10 metrin kdvelytesti on osoitettu validiksi, reliaabeliksi, sensitiiviseksi

Ja kliinisesti kéyttokelpoiseksi (Wade 1992).

7.4. Tilastolliset menetelmit

Tilastolliset analyysit toteutettiin SPSS for Windows -ohjelmalla. Tulosten tilastollisessa
analysoinnissa ké#ytettiin keskiarvoja ja keskihajontoja sekd Pearsonin tulomomenttikerrointa.
Tulosten tilastollisessa analysoinnissa kiytettiin parittaista t-testid, riippuvien otosten t-testid sekd

MANOVA:a. Tilastollinen merkitsevyystaso on 0.05.
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8. TULOKSET

8.1. Antropometria, nivelliikkuvuus seki tyod- ja vapaa-ajan kuormittavuus

Koehenkil6iden antropometrisissa (pituus, paino, rasvaprosentti) tuloksissa ei tapahtunut

merkitsevdd muutosta 6 kk:n voimaharjoittelujakson aikana (Taulukko 1).

TAULUKKO 1. Koehenkildiden pituus, paino ja rasvaprosentti keskiarvoina ja -hajontoina ién ja
sukupuolen mukaan alkutilanteessa (0-mittaus) ja kuuden kuukauden (6 kk) harjoittelujakson

jélkeen.

N 40 M 40 N 70 M 70

(n=11) (n=10) (n=10) (n=11)
Pituus (cm) Okk  162,9 (5,5) 1783 (7.2) 1587 (62) 1724 (6.9)
Paino (kg)  Okk 61,9 (81) 833 (147) 664 (7,1) 79,8 (9.8)
6kk 624 (74) 836 (155 663 (68 79,9 (10,5
Rasva (%)  Okk 26,3 (5,8) 193 (3,9) 344 39 238 (42)
6kk 258 (5,8) 19,1 (52) 340 (47) 233 (4,8)

(N 40 = keski-ikiiset naiset, M 40 = keski-ikdiset miehet, N 70 = idkkiét naiset,
M 70 = idkk&ddt miehet)

Aktiivinen olkanivelen ja polven fleksio lisdédntyi merkitsevisti molemmissa tai ainakin toisessa
raajassa kaikissa ryhmissd. Lonkan aktiivinen extensio viheni merkitseviasti iakkiilla naisilla ja
miehilld sekd keski-ikdisilld naisilla. Lonkan aktiivisessa fleksiossa ja suoran alaraajan nostossa ei

tapahtunut merkitsevdid muutosta missdian ryhmaissé (Liite 2).
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Keski-ikdisten tyo- ja vapaa-ajan kuormittavuus voimaharjoittelun ulkopuolella oli suurempi kuin
iakkailld koko kuuden kuukauden ajan (p < 0.001). Millddn ryhmilld ei tapahtunut merkitsevid

muutoksia kuormittavuudessa voimaharjoittelun aikana (Liite 3).

8.2. Isometrinen ja konsentrinen maksimivoima, voimantuottonopeus ja EMG-aktiivisuus

Kontrollijakson (-1-0) aikana alaraajojen isometrinen bilateraalinen maksimaalinen ojennusvoima
pysyi muuttumattomana kaikissa ryhmissi, paitsi idkkaiden naisten ryhméss, jossa voima kasvoi
jakson aikana merkitsevisti (p < 0.01). Isometrinen maksimivoima lisdéntyi erittdin merkitsevésti
kaikilla ryhmilld kuuden kuukauden voimaharjoittelun aikana. Keski-ikdisilld naisilla voima kasvoi
kuuden kuukauden aikana 66% (p < 0.001) ja miehilld 36% (p < 0.001) neljdn kuukauden aikana,
minki jilkeen kasvu tasaantui. Idkkéilld naisilla voima lisadntyi 57% (p < 0.001) ja miehilld 36% (p
<0.001) (Kuvat 6 ja 7). Molemmilla naisten ryhmilld voiman kasvu oli suurempaa (p < 0.05) kuin

samanikdiisilld miehilla.

ISOMETRINEN MAKSIMIVOIMA
(N)

2550 -
2050 +
1550
1050 -
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—m— N70

. —t
]
]

Kuva 6. Ryhmien N 40 ja N 70 isometrisen bilateraalisen maksimivoiman (N) keskiarvot ja

-hajonnat kontrollijaksolla (-1-0) sekd 6 kk:n voimaharjoittelun aikana.



23

ISOMETRINEN MAKSIMIVOIMA
(N)
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Kuva 7. Ryhmien M40 ja M70 isometrisen bilateraalisen maksimivoiman (N) keskiarvot ja -

hajonnat kontrollijaksolla (-1-0) sekd 6 kk:n voimaharjoittelun aikana.

Myos alaraajojen isometrinen voimantuottonopeus siilyi kontrollijakson (-1-0) aikana
muuttumattomana kaikilla ryhmilld. Voimantuottonopeus lisddntyi merkitsevisti kaikilla ryhmilld.
Keski-ikiisilld naisilla lisdys oli 31% (p < 0.05) neljan kuukauden aikana, minki jilkeen kasvu
tasaantui. Keski-ikdisilla miehilld voimantuottonopeus lisdéntyi 41% (p < 0.01) koko
harjoituskauden aikana. Iakkiilld naisilla voimantuottonopeus lisdéntyi vastaavasti 28% (p < 0.05)

ja miehilld 40% (p < 0.05).

Isometrisen alaraajojen ojennuksen IEMG-aktiivisuus sdilyi muuttumattomana molemmissa
raajoissa kontrollijakson (-1-0) aikana kaikilla ryhmilld. Kuuden kuukauden aikana vastus lateralis
ja vastus medialis -lihasten IEMG-aktiivisuus lisdéintyi merkitsevisti molemmissa alaraajoissa
keski-ikiisilld naisilla (p < 0.05 - 0.01), keski-ikiisilld miehilld (p < 0.05) sekd idkkdilld naisilla (p <
0.05 - 0.001) ja idkkdilla miehilld (p < 0.05 - 0.001) (Kuvat 8 ja 9).
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OIKEAN ALARAAJAN IEMG
(VL+VM)/2 -ISOMETRINEN OJENNUS
(uV*s)
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Kuva 8. Ryhmien N40 ja N70 vastus lateralis- ja medialis -lihasten IEMG-aktiivisuuden keskiarvot
ja —hajonnat alaraajojen maksimaalisessa bilateraalisessa  isometrisessd  ojennuksessa

kontrollijakson (-1-0) ja 6 kk:n voimaharjoittelun aikana.

(VL+VM)/2 OIKEAN ALARAAJAN IEMG
(uV*s) -ISOMETRINEN OJENNUS
550 -

NI
)

—u—M70
150 4
50 - + T —+ T — T
40 2 4 6 (kK) -

Kuva 9. Ryhmien M40 ja M70 vastus lateralis- ja medialis -lihasten IEMG-aktiivisuuden keskiarvot
ja —hajonnat alaraajojen maksimaalisessa bilateraalisessa  isometrisessd — ojennuksessa

kontrollijakson (-1-0) ja 6 kk:n voimaharjoittelun aikana.
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Alaraajojen konsentrinen bilateraalinen maksimivoima (1 RM) pysyi muuttumattomana
kontrollijakson (-1-0) aikana. Maksimivoima lisddntyi erittdin merkitsevisti kaikilla ryhmilld
harjoitusjakson aikana. Keski-ikdisilld naisilla voiman lisdys oli 34% (p < 0.001) ja michilld 22% (p
< 0.001), vastaavasti idkkdilld naisilla 30% (p < 0.001) ja miehilld 21% (p < 0.001). Molemmilla
naisten ryhmilld voiman kasvu oli suurempaa (p < 0.05) kuin saman ikaisilla miehilld (Kuvat 10 ja

11).

BILATERAALINEN 1 RM
(kg)
180

160 -+
140 +
—eo— N40

100 +

80 T

60

-1 0 2 4 6 (kk)

Kuva 10. Ryhmien N40 ja N70 alaraajojen bilateraalisen konsentrisen maksimivoiman (I RM)

keskiarvot ja -hajonnat kontrollijakson (-1-0) ja 6 kk:n voimaharjoittelun aikana.

BILATERAALINEN 1 RM

(kg)
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Kuva 11. Ryhmien M40 ja M70 alaraajojen bilateraalisen konsentrisen maksimivoiman (I RM)

keskiarvot ja -hajonnat kontrollijakson (-1-0) ja 6 kk:n voimaharjoittelun aikana.
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Konsentrisessa alaraajojen ojennuksessa molempien alaraajojen vastus-lihasten [IEMG-aktiivisuus
lisdéntyi kuuden kuukauden aikana keski-ikiisilld naisilla (p < 0.05) ja miehilld (p < 0.05) seki
1dkkdilla naisilla (p < 0.05 - 0.001) ja miehillad (p < 0.05 - 0.01).

8.3. Lihaksen poikkipinta-ala

Quadriceps-lihasten poikkipinta-ala kasvoi kaikilla ryhmilld kuuden harjoituskuukauden aikana.
Keski-ikiisilld naisilla kasvu oli 10% (p < 0.01) ja miehilld 5% (p < 0.05). Iikkiilld naisilla
poikkipinta-ala kasvoi 6% (p < 0.05) ja miehilld 2% (NS)(Kuva 12).

REISILIHAKSEN POIKKIPINTA-ALA

(cm?)
70,0 ENNEN
M JALKEEN
60,0 +

50,0 +

40,0 ~

30,0 +

20,0 +

10,0 +

0,0

M70 "NA4O

Kuva 12. Reisilihaksen poikkipinta-alan keskiarvot ja -hajonnat ryhmittdin ennen 6 kk:n

voimaharjoittelua ja sen jalkeen.

8.4. Kivelynopeus

Kivelynopeus lisddntyi kontrollijakson (-1-0) aikana kaikilla ryhmilld merkitsevisti (p < 0.05)
lukuun ottamatta idkk#itd naisia. Kuuden kuukauden harjoittelujakson aikana kévelynopeus
lisdéntyi keski-ikiisilld naisilla 5% (NS) ja miehilld 6% (NS). Nidissd molemmissa ryhmissé toisen
ja neljannen harjoittelukuukauden vililld kivelynopeus viheni, naisilla merkitsevisti (p < 0.01).
Takkailld naisilla kdivelynopeus kasvoi merkitsevisti koko jakson aikana 10% (p < 0.01) ja miehilld

8% (NS)(Kuvat 13 ja 14).
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() KAVELYNOPEUS
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Kuva 13. Ryhmien N40 ja N70 kivelynopeuden (m/s) keskiarvot ja -hajonnat kontrollijakson (-1-0)

Jja 6 kk:n voimaharjoittelun aikana.

(m/s) KAVELYNOPEUS
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Kuva 14. Ryhmien M40 ja M70 kivelynopeuden (m/s) keskiarvot ja -hajonnat kontrollijakson (-1-0)

Jja 6 kk:n voimaharjoittelun aikana.
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9. POHDINTA

Ihmiselld lihasvoima vihenee ikéintyessd, ja erityisesti 60 ikdvuoden jilkeen maksimivoima
heikkenee entistd selvemmin naisilla sekd miehilld. Useiden aiempien tutkimusten mukaan my6s
1dkkéilld muutamien viikkojen tai kuukausien voimaharjoittelu saa aikaan maksimivoiman
lisddntymistd. MyGs tdmédn tutkimuksen tulokset osoittavat, ettd kuusi kuukautta kestdvi,
progressiivinen, kaksi kertaa viikossa tapahtuva voimaharjoittelu voi johtaa samanlaisiin
huomattaviin muutoksiin hermo-lihasjérjestelmén voimantuotto-ominaisuuksissa idkkaillé ja keski-

ikdisilld naisilla ja miehill4.

Alkutilanteessa sukupuolten vélinen ero isometrisessd maksimivoimassa oli 58-61% ja
konsentrisessa 66-78%, mikd on aiemmin julkaistun kirjallisuuden mukainen tulos (Komi 1981,
Ryushi ym. 1988, Milkiad 1993, Fleck ja Kraemer 1997). Alaraajojen isometrinen ja konsentrinen
maksimivoima lisdéntyi erittdin merkitsevisti kaikilla ryhmilld. Molemmissa maksimivoimissa
keski-ikdisilld ja idkkéilld naisilla voiman kasvu oli suurempi kuin vastaavan ikdryhméin miehilla.
Ainoastaan ndissd maksimivoimien muutoksissa voimaharjoitusjakson aikana ilmeni eroa

sukupuolen tai idn suhteen.

Kaikilla ryhmilld isometrinen ja konsentrinen maksimivoima lisdéntyi eniten kahden ensimmaiisen
harjoituskuukauden aikana, mikd on aiempien tutkimusten suuntainen tulos. Aiemmin
harjoittelemattomilla nuorilla naisilla ja miehilldi suurin voiman kasvu tapahtui muutamien
ensimmdisten harjoitusviikkojen aikana. Tadmin katsotaan johtuvan harjoittelun alussa
lisdéintyneestd motoristen yksikdiden aktivaatiosta, kun taas myOhemmissd harjoitusvaiheessa
vihitellen lisdéntyvd lihashypertrofia edistdd lihasvoiman kasvua (Moritani ja DeVries 1980,
Hiakkinen 1994). Aiemmin on esitetty, ettd idkkailld voiman lisdéntyminen johtuisi ensisijaisesti
hermostossa tapahtuvasta harjoitusvaikutuksesta (lihasten hermotuksen paranemisesta) ja
vihemmain hypertrofiasta (Moritani ja DeVries 1980). Mybhemmissd tutkimuksissa on kuitenkin
voitu esittdd entistdi herkemmilldi kuvantamismenetelmilld (ultraddni, tietokonetomografia,
magneettikuvaus), ettd voimaharjoittelun vaikutuksesta lihashypertrofiaa tapahtuu jossain méirin
myds idkkiilld naisilla ja miehilld (Fiatarone ym. 1990, Charette ym. 1991, Lexell ym. 1995,
Hakkinen 1998, Ivey ym. 2000).

Lihaksen poikkipinta-alalla on voimakas yhteys lihaksen maksimivoimaan. lk4dntyessd lihaksen
poikkipinta-ala vihenee samassa suhteessa kuin maksimivoima. Téssd tutkimuksessa quadriceps-

lihasten poikkipinta-alan kasvu kaikissa ryhmissd (paitsi idkkdilld miehilld kasvu ei ollut
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tilastollisesti merkitsevd) osoittaa, ettd myos idkkadat pystyvit voimaharjoittelun avulla lisddmaén
lihasmassaa ts. ikdéntyessdkin lihasten kyky hypertrofioitua sdilyy, kun harjoittelun intensiteetti,
volyymi ja kesto ovat riittdvidn kuormittavia (Fiatarone ym. 1990, Charette ym. 1991, Lexell ym.
1995, Hékkinen 1998, Ivey ym. 2000).

Tosin tissd tutkimuksessa lihasvoiman kasvun taustalla ndyttdisi olevan enemmaén hermostollinen
adaptaatio kuin lihashypertrofia. Tdhdn osaltaan voi olla syyni se, ettd harjoitusohjelma koostui
sekd maksimivoimaharjoitteiden (80%) lisdksi nopeusvoimaharjoitteista (20%), joissa
lihassupistuksen kesto on lyhyempi ja kéytetty kuorma pienempi kuin maksimiharjoitteissa.
Maksimivoimaharjoitteissa harjoituskuorma oli ldhelldi maksimia (60-80%) ja sarjojen viliset
palautukset olivat melko pitkid (2-3 min). Quadriceps-lihasten poikkipinta-alaa koskevien tulosten
tulkintaan on syyti suhtautua varautuneesti, silld poikkipinta-alan mittaus on suoritettu vain yhdestd
lihaksen kohdasta, ja tiedetddn, ettd harjoituksen aikaansaama hypertrofia voi muodostua
quadriceps-lihasten eri osiin tai lihasrungolla epitasaisesti (Narici ym. 1996). Lihasbiopsialla

saatava yksittdisten lihassolujen poikkipinta-alamittaus olisi selventinyt lihashypertrofian maaraa.

Lihasten maksimaalinen aktivaatio (IEMG) parani sekd isometrisessi ettd dynaamisessa
suorituksessa kaikilla ryhmilli kuuden harjoittelukuukauden aikana, ja kuten maksimivoiman
kohdalla, lisddntyminen oli suurinta kahden ensimmaéisen kuukauden aikana. Tulos on yhtépitdva
aiempien tutkimusten kanssa, joiden mukaan harjoittelemattomilla henkil6illd ikaén ja sukupuoleen
katsomatta voimaharjoittelun ensimmdisten viikkojen aikana suuren voimankasvun n#hddin
johtuvan lihasten motoristen yksikoiden lisdéintyneestd aktivaatiosta (Moritani ja DeVries 1980,
Sale 1991, Hikkinen ja Hakkinen 1995). Tissid tutkimuksessa kuitenkin kasvu jatkui kuuden
kuukauden harjoitusjakson loppuun saakka molempien ikdryhmien naisilla ja miehilld. Tdméd
johtunee siitd, ettd koko harjoitusjakson ajan koehenkil6t lisdsivdt harjoituskuormiaan
progressiivisesti ja harjoitusohjelma sisdlsi myds suurella aktivaatiolla ja suurella nopeudella

tehtivid nopeusvoimaharjoitteita.

Kivelynopeus parani tilastollisesti merkitsevésti kontrollijakson (-1-0) aikana kaikilla ryhmilld
lukuun ottamatta idkk#itd naisia. Toiminnallisena maksimitestini 10 metrin kdvelynopeuden
mittaaminen on reliaabeli ja validi mittari, mutta téssd tapauksessa kivelytekniikan oppiminen -1-
mittauksen jélkeen vaikutti siihen, ettd O-mittauksen tulos oli parempi. Néin ollen ennen varsinaisia
kévelynopeuden mittauksia nopean kivelyn harjoittelua olisi pitinyt olla enemman. Kévelynopeus

parani kaikilla ryhmilli kuuden harjoituskuukauden aikana, mutta ainoastaan idkk&illd naisilla
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merkitsevisti. Heilld kidvelynopeus lisdéintyi eniten jakson loppuvaiheessa, mikd on poikkeavaa
verrattuna voimaominaisuuksien kehittymiseen. Muilla ryhmilldi muutos oli suurin kahden
ensimmdisen harjoituskuukauden aikana, kuten lihasvoiman ja IEMG:n kasvussa. Keski-ikdisten
naisten ja miesten ryhmilli kahden harjoituskuukauden jilkeen kdvelynopeus laski neljinteen
kuukauteen saakka, naisilla jopa merkitsevisti (p < 0.01), ja kasvoi uudelleen neljdstd kuuteen
kuukauteen saakka. Tdma vaihteleva kehitys saattaa johtua siité, ettd keski-ikéisilld voimaharjoittelu
el ritd lisidm&in ké&velynopeutta, vaan lisdksi olisi tarvittu kévelyharjoittelua. Iakkailld
voimaharjoittelu jo sindlldén saa aikaan muutoksia kidvelynopeudessa. Heilld kdvelynopeuden kasvu
oli tasaista ja jatkui koko kuuden kuukauden jakson ajan, joten yleensdkin idkkdille testi soveltuu
hyvin yhtend toimintakykyisyyden mittarina. Aiemmissa tutkimuksissa kdvelynopeutta on kiytetty
yhtend heikkokuntoisten idkkdiden, kuten vanhainkodeissa asuvien vanhusten, toimintakyvyn
mittarina. Néiissd tutkimuksissa kdvelynopeus on osoittautunut piteviksi toimintakykyisyyden
mittariksi (Bassey ym. 1992, Rantanen 1994). Jatkotutkimuksissa olisi mielenkiintoista selvittaa,
missd vaiheessa voimaharjoittelua idkkailld henkil6illd kdvelynopeus olisi tasaantunut tai jopa
alkanut laskea. Reliaabeleita ja valideja toimintakykymittareita on nykydén kiytettivissd runsaasti,

joita olisi syytd hyodyntia fysioterapiassa aktiivisesti voiman mittauksen rinnalla.

Aktiivinen ja passiivinen nivelliikkuvuus lisdéntyi tilastollisesti merkitsevisti olka- ja polvinivelen
fleksiossa, mikd johtunee lihasharjoittelun lisiksi monipuolisista yld- ja alaraajojen
venytysohjelmista. Aktiivisen lonkan extension liikkuvuuden vihenemisen syynd voi olla
’puhtaiden” lonkan extensioharjoitteiden ja -venytysten vihiisyys. Tulokset osoittavat kuitenkin,
ettet  intensiivinen ja  pitkdkestoinen voimaharjoittelu aiheuta selkedsti rajoituksia
nivelliikkkuvuuteen, kun harjoitteet ja venyttelyt ovat monipuolisia, ja ne tehd4dn sdinndllisesti ja
oikein. Lihashuollossa on tirkedd korostaa tehokkaimmin harjoitettavia lihasryhmid, kuten tissi

tutkimuksessa alaraajojen lihaksia.

Tdssd tutkimuksessa ei kéytetty koeryhmien lisdksi kontrolliryhm#i tai -ryhmid, vaan
koehenkildille tehtiin —1-mittaukset kaksi viikkoa ennen alkumittauksia (O-mittaus). Téllaista
tutkimusasetelmaa on kiytetty aiemmissa vastaavantyyppisissd harjoittelututkimuksissa (Hikkinen
ym. 1996). Kuitenkin kontrolliryhmian kiyttd olisi lisdnnyt tutkimuksen tieteellisyyttd. Isometrinen
maksimivoiman mittaus on todettu luotettavaksi yhden ja useamman nivelen testeissd (Wilson ja
Murphy 1996). Téssd tutkimuksessa haluttiin kidyttdd isometristi mittausta, koska ndin yhdestd
suorituksesta saatiin useita muuttujia: maksimivoima, voima-aika- ja EMG-kdyrd. Dynaamista

voimamittausta kiytettiin, koska isometrisen voiman kehittyminen saattaa olla spesifinen
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lihastyGtapaan ts. isometrinen testi ei mittaa yhta sensitiivisesti dynaamisen harjoittelun aiheuttamia

muutoksia kuin dynaaminen (Hékkinen ym. 1985, Wilson ja Murphy 1996).

Tutkimuksen tulokset osoittavat selkedsti, ettd idkkdilld naisilla ja miehilld tapahtuu samanlaisia
rakenteellisia ja toiminnallisia muutoksia hermolihasjérjestelméssd pitkdkestoisen intensiivisen
voimaharjoittelun aikana kuin keski-ik&isilld naisilla ja miehilld. Lisdksi myds idkkait pystyvit
harjoittelemaan intensiivisesti ja progressiivisesti pitkédnkin aikajakson. Mielestdni fysioterapeuttien
tulist hyddyntdd voimaharjoittelua  preventiivisesti sekd entistd tehokkaammin ja
johdonmukaisemmin muiden idkkédiden toimintakykyd ja eldménlaatua parantavien menetelmien
ohella.
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TYON TAI VASTAAVIEN TOIMINTOJEN KUVAUS

A. Seuraavassa pyrimme saamaan kuvan siité, kuinka paljon liikutte tydssinne tai vastaavana
aikana ja kuinka ruumiillisesti rasittavaa tyOnne tai vastaavat toimenne ovat. Verratkaa omaa
tavanomaista paitydténne tai toimintojanne alla esitettyihin kuvauksiin ja merkitkai rasti
ruutuun sen ryhmén kohdalle, mik4 parhaiten vastaa Teidén viimeisen 6 kuukauden aikana
tekeméanne ty6td. Lukekaa koko kuvaus ennen vastaamista! Ympyroikii vain yksi kohta.

Kotona tydskentelevit tai muuten kotona olevat arvioivat tyonsd/toimensa
kuormittavuuden jaljempind olevien kuvausten perusteella.

1 En ole tehnyt tyotd, koska olen ollut eldkkeelld tai muusta syystd tekeméittd tyota ja
pdivdsaikaan en tee mit4dn aktiivista tai rasittavaa.

2 Kevyt istumatyd tai toiminnot. Ty0 ja toimet ovat pddasiassa istumista poydén, koneen,
ohjauslaitteiden tms. ddressd, missa tehdddn vain kevyttd tyota kasilld
(esim. ns. henkinen tyd, opiskelu, istuen tehtdvé toimistotyd, keveiden esineiden
kasittely).

3 -~ Muu istumaty0 tai rasittavampia toimintoja istuallaan. Ty0 tai toimet on pddasiassa
istumista, nutta tassd joudutaan kasittelemaén kohtalaisen raskaita esineitd (esim.
teollisuusty6 liukuhihnan d4ressa).

4  Ruumiillisesti kevyt seisomatyd tai kevyet liikkkuvat toimet. Tyd ja toimet on péa-
asiassa seisomista ilman raskaita tydliikkeita tai tyon liikkkumista paikasta toiseen
ilman raskaita kantamuksia (esim. kauppa-apulaisen tyd, nosturinkuljettajan tyo,
laboratoriotyo, litkkuva toimistotyd, liikkkumista edellyttdva opetustyd).

5 Ruumiillisesti kevyehké tai keskiraskas liikkuva tyd. Tyo on pédasiassa litkkuvaa
tyotd, missd joudutaan kumartelemaan ja kantamaan suhteellisen paljon, mutta ei
raskaita esineitd. Tahdn rymédén kuuluu myos tyd, missd joudutaan kéveleméén paljon
portaita tai litkkkumaan kohtalaisen nopeasti melko pitkid matkoja (esim. kevyehko
teollisuusty6, metsidn mittaus, lihetin tyd).

6  Raskas ruumiillinen tyd. Ty0 on piiasiassa seisomatyotd, mihin kuuluu jatkuvaa
keveiden esineiden nostamista, kampien tms. k#éntdmista tai tydsséd nostetaan ja
kannatetaan raskaita esineité, kairataan, kaivetaan, moukaroidaan tms., mutta vililla
myo0s istutaan tai seisotaan (esim. raskaat metalliteollisuuden ty6t, rakennustyot,
raskaitten tyokalujen, tavaroiden tai osien kisittely tai kokoaminen, konein tehtivi
maataloustyd).

7  Erittdin raskas ruumiillinen tyd. Ty6 on pidasiassa jatkuvaa tai melko jatkuvaa raskai-
den tyoliikkeiden suorittamista, mit tehddén usein pitkdén yhteen menoon (esim.
huonekalujen kantaminen, metsdnhakkuu, raskas maatalousty0 ilman koneita, kalastus
raskain vélinein, raskas rakennusty$, kaivamisty6 ilman koneita).

B. Kuinka pitka on tydpdivinne tai edelld kuvaamanne ajanjakso yleensd? t / vitkkko
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Ty0- ja vapaa-ajan kuormittavuus keski-ikaisilld ja idkkailla naisilla ja miehilla

kuuden kuukauden voimaharjoittelujakson aikana.

(* p <0.05)
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