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TEKSTI MARI HEIKKILA KUVAT SHUTTERSTOCK JA JUKKA FORDELL

Etenkin niskan ja kdden sirkyji
hoidetaan usein lihasjumeina.
Monesti todellinen syy 16ytyy selista.

Kipu hiipi pikkuhiljaa, huomaamat-
ta. Ensin kisivarsija uloimmat sor-
metalkoivat puutua. Kummastelin,
muttajatkoin kirjoitustoitini kan-
nettavan tietokoneeni d4ressi. Pai-
vien vieriessé tilanne paheni. Lopul-
tavasenkéteni oli kuin puuta. Sita
sarki. Yoll4 saatoin heriitd sithen,
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RUMARA RAI

etten tuntenut kitti lainkaan. Ravis-
telinhédisséni, jottaverilahtikier-
tdméinja tunto palautui.

Olin ollut tietdméttani riskiryh-
maéssd. Juuri kaltaiseniyli nelikymp-
piset toimistotytti tekevit naiset
sairastuvat herkimmin.

Minulla kipuili ja puutui kisi,
mutta toisilla sama vaiva voi tulla
Jjalkaan tai ilmet4 padnsirkyn3. T4-
mé on hiimaévas, silld kivun alkupe-
rdinen lihde ontoisaalla. Syy16ytyy
selkirangasta.

Jameitd sirkysairaita riittas.
Vuonna 2015 Lancet-lehdessi jul-
kaistiin tutkimus, jonka mukaan
suomalaisten toimintakyky4 rajoit-
tavat eniten alaselkékivut. Niskaki-
vutsijoittuivatkolmanneksi. Sama-
navuonna tydkyvyttomyyselikkeen
saajistauseampikuin jokaviides, yli




I i) =53 T
R e

Selkdrankamme
on vankka ja silti
altis vaurioille,
Se rasittuu herkasti
vadrista asennoijsta
ja liikkeista.
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470000 suomalaista, oli el#k-
keelld tuki-ja liikuntaelinsai-
rauksien vuoksi.

Presidentti Mauno Koiviston
sanoin: "Tarttis tehdé jotain.”

P&a painaa huomaamatta
Useimmiten kehon kiputilat
johtuvat samasta asiasta: huonos-
taasennosta. Olemme liikaa ku-
marassa. Istumme p#ivit pitkit
péitteelld, javapaa-ajallandp-
ridmme kinnykoitd ja tabletteja.

Oikeankiden etusormitaipuu
taaksepéin, kun terveystieteiden
tohtori, fysioterapeuttija tutkija
Sinikka Kilpikoskihavainnollis-
taaasennon vaikutusta. Hin
pakottaavasemmalla kidellddn
sormen diriasentoon ja pitdd sen
siini.

”Voititsekin kokeilla, Vaikka
sormionterve,jos taivutan siti
pitkéin taaksepiin, alkaatulla
kipua”, Kilpikoski sanoo.

Kuormitus venyttii sormen
pehmytkudoksia, ja sidekudosso-
lut alkavat jarjestydi uudelleen.
Aluksi timad el tunnumissian,
muttapitkiin jatkuessaan veny-
minen aktivoi kudoksen kipua
aistivat reseptorit. Kun sormen
vapauttaa kuormituksesta, alkaa
hystereesi, hidas palautuminen
normaalitilaan.

Jos tillainen kuormitus on
jatkuvaaeivatki kudokset péadise
palautumaan, seurauksenaocn
kipujajapidnsarkyja.

Pahaksi onneksi kuormitus
syntyyusein huomaamatta. Par-
haillaankin se kohdistuu ties
kuinka monen niskaan. Tietoko-
neen tai puhelimen nédyttoa tui-
jottaessa pédd vaistomaisesti tyon-
tyyeteenpdin. TAma venyttis
niskaajakaularankaa.

Pidmme on kuinviiden kilon
keilapallo. Jos se on oikealla pai-
kallaan, suoraan selkdrangan
jatkeena, sitd on helppo kannatel-
la. Tilanne muuttuu, kun paata
taivuttaa eteenpiin. Vipuvaiku-
tus on melkoinen. Jos esimerkik-
sitablettitietokone on sylissisi,
kun selailet sitd, padsi voikumar-
tua 60 astetta eteenpiin. Silloin

selkidrankaan kohdistuu 27 kilon
kuorma.

Hyyteld liikkuu rangassa
Kudosten venymisen lisdksi pit-
kiaikainen toistuvakuormitus
voiaiheuttaaisommankin ongel-
man: vililevyn pullistuman. Se
johtuu siitd, ettd selkiirangan
nikamienvilirakenteet uupuvat.

Jatkuva huono asento
aktivoi kudosten kipua
aistivatreseptorit.

RANKA HAITTAA
MONEN ELAMAA

Alaselkakivut on yleisin suoma-
laisten toimintakykya rajoittava
sairaus - eivatka niskakivut havia
niille paljonkaan, kertoo tutkimus,
joka 2015 tilastoi toimintakyvyt-
tomyyden syita.

SUOMEN TOP 10
1. Alaselkakivut
Kaatumiset
iskakivut
Masennus

Diabetes
Kuulo-ongelmat

7. Migreeni
Tapaturmat
Dementia
Astma

Alaselkakivuista karsivat eniten
yli 40-vuotiaat naiset. Monilla
selkis ovat kuormittaneet ras-
kaudet, ja todennakoisesti vaih-

devuosien aiheuttamat hormoni-
toiminnan muutokset 16ysentévét
selkdrangan nivelid. Naiset saat-

tavat myds kertoa selkavaivois-
taan herkemmin kuin miehet.
Ldhde: Lancet

Ongelma voi kehittyd niskaan,
muttavieldkin yleisemmin pettdd
alaselka.

Timé eiole ihme, silla suurin
osa kehon kuormasta kohdistuu
alaselkiifin, ja sitd joutuu viisti-
mitti jatkuvasti myos taivutta-
maan, Thminen kumartuu keski-
méirin 3 500 kertaa pAivissi.
Kumartelu alkaajo aamulla, kun
pitdd nousta, pesti hampaat,
kiydivessassa, riisua japukea,
Kaiken kaikkiaan seléin asennois-
tanoin 94 prosenttia suuntautuu
eteenpéin.

Selki#irankamme koostuu pie-
nisti liikkuvista luista, nikamista.
Nikamien vileisséd ovat viililevyt,
jotkasisiltivit hyyteloméiista
ainettajaantavatrangalle not-
keuttajapehmentivit liikkeita.
Vililevyjen hyyteld liikkuu selka-
rangan litkkeiden mukaisesti—
samaan tapaan kuin kahden kek-
sin viliin pantu hillo silloin, kun
keksiparia puristaa toisestareu-
nasta. Vastakkaiselle puolelle
kertyyenemminhilloa.

Toisin kuin hillo keksien vélis-
savililevyhyyteld pysyy voimak-
kaissakin liikkeissi yleensi siis-
tistinikamien valissi. Sen sijaan
pitkéllinen kuormitus, kuten
jatkuvakumara asento, tietda
ongelmia. Hyytel6d koossa pitévi
suojakuorivoihaurastuaniin,
ettid hyytel64 tyontyy ulos nika-
mien vilistd. Koska kuormitus
kohdistuurangan etuosaan, hyy-
telo siirtyy selkdrangan taka-
osaan. Valitettavastisielld sijait-
see elimistomme tirked hermo-
keskus, selkdydin.

Selkiytimessd on kunkin nika-
mavilin kohdalla aukko, josta
lahtevit hermot kehon eri osiin.
Usein kiy niin, etti pullistuma
painuu hermoa vasten, jolloin
hermojuuri értyy. Timi heijastuu
kipunakyseisen hermon
vaikutusalueella. Esimerkiksi
tiettyjen kaulanikamien kohdalta
ldhtevit hermotjohtavat kisiin ja
alaselin nikamien kohdaltajal-
koihin. Koskavililevyusein pul-
listuu enemmén vasemmalle tai
oikealle, kivutkin ovat tyypillises-
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RANKA

 KANTAR

Se on kehomme
tukipilari.

Selkarankamme on
paljon vartijana. Sen
S 32-34 nikamaa ja

niiden véleissa sijait-
sevat valilevyt kantavat kehom-
me painon ja antavat meidan
liikkua ja taipua melkein miten
tahansa. Selkaranka suojaa
myos selkdydint3, joka hermot-
taa koko kehoamme.

Selkaranka kestaa kuormiitus-
ta parhaiten neutraalissa asen-
nossa, mutta kukaan ei voi sei-
soa eldmadnsa. Sen sijaan jokai-
nen voi pitad huolta ryhdistaan
ja valttaa huonoja asentoja.
Vaarat asennot heikentavat

valilevyjen aineenvaihduntaa ja

pahimmillaan rikkovat niita.

Suurin paino- o
ja liikekuorma kohdistuu
lannerankaan. Siksi sen valilevyt
vaurioituvat herkimmin.

Terveet valilevyt
mukailevat nikamien sisushyyteld siictyy tevyn

liikkeitd ja pysyvat
siististi sijoillaan.

Hermot )
kulkevat rikaman

kaarist ¢
tuvassasetkaydi

kanavasga. ]
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Valilevyn pullistum'és_s-a-

takaosaan paifamaan fiermos
juurta. Pahimmillaan ievy

repeytyy ia sisus tyontyy ulos:

N

LS

timesta hermoja
paahan, palleaan,
niskaan, hartiolhin
ja kasiie,

Rintaranka
yertebrae thoracicae
L 12 nikamaa Hermaja
1 kylkiluitin, selka-

i rankaan, selka-
lihakshn jz{antioon.

Lanneranka

vertebraclimbales

4t Snikagiaa. Hermoja

i lantioonja ala-
raajoinin varpaita
myoten.

Ristilun

Sacrum

5 yhteen luttunutta
nikamas, Hermoja
alarazjoibin.

Hantaluu

OLLYX
yhteen fnutunutta

1 nikamaz.
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ti toispuolisia. Koskarankaja
hyyteld liikkuvat jatkuvasti, myos
kivun voimakkuus vaihtelee.
Jonain piivini kipu voiollapaha,
toisena piivini kokonaan poissa.

Monet kérsivitturhaan
Sinikka Kilpikosken mukaan
monet kirsivithuononryhdin
aiheuttamista ongelmistatur-
haan. Tilannetta voitaisiin hel-
postiparantaa. Viimeistédén siinéd
vaiheessa kun kipuja ilmaantuu,
avainsanat ovat hyviryhtiistues-
sa, pddn eteenpiin tydntamisen ja
kumartelun viillttiminen seké
saannolliset vastaliikkeet.

Vastaliikkeiden ideanaon
pumpatavililevyjen hyytel6d
takaisin alkuperiiseen paikkaan-
sa. Koska pad tydntyy tietokonet-
tatuijottaessaeteenpéiin, vasta-
liikkeeni on pdén tydntdminen
kohtikaulaaja sen jilkeen niskan
taivuttaminen taaksepéin. Jos
taas sirky tuntuu alaseldssi tai
jalassa, pitdd taivuttaaalaselkid
taaksepéin.

- VASTALIKE VAPAUTTAR KIVUISTA

*Monesti ajatellaan, ettd sarky
johtuulihasten jumittumisesta,
jayritetfiin hoitaaniité, vaikka
todellisuudessa ongelmaonsel-
karangassajalihaksille viestid
vievissd hermoissa”, Kilpikoski
$anoo.

Samat vastaliikkeet eivit kui-
tenkaan kiiy ihan kaikille. Vaikka
taaksetaivutus auttaa useimpia,
jotkut tarvitsevatkin eteentaivu-

Terapeutti kauhistui:
potilas makasi selkd
taaksepiin taipunecna.

tusta, jotkut sivutaivutusta tai
kiertoa.

Kilpikosken mukaan jokaisen
pitadloytiadjuurine litkkeet,
jotkahelpottavat omiaoireita.
Liikkeet loytyvit koulutetun
fysioterapeutin kanssa. Sen jél-
keen niiti pitdd toistaasarjoina

Alaselists siteilevad kipua taivutetaan pois vatsallaan tai seisten.
Makuulla kidet viedsén hartioiden viereen ja ylévartaloa tydnnetidn irti

lattiasta kerta kerratta ylemméksi. Sei

somataivutuksessa kidet ovat lanteilla.

Mdt-hoito poistaa asentoperdiset kivut korjaamalla
fitkeradat. Yieisinfitke ontaaksetaivutus.

montakertaa pAivissi, parin
tunnin viillein jatarvittaessa
useamminkin. Tavoitteenaon,
ettiliikkeet pystyy kertakerralta
viemain pidemmille. Silloin
liikeradat normalisoituvat, ja
usein kipu hividd kokonaan.

Hoitopdyta paljasti
Vastaliikehoito paisialkuun
sattumalta. Vuonna 1965 uusisee-
lantilaisen fysioterapeutin Robin
McKenzienvastaanotolle tuli
ontuvamies. Hinell4 olijo pi-
dempiin ollut selkikipuja, jotka
tulivat jameniviit. Kolme viikkoa
aiemmin hin oli nostanutjotain
painavaa, jajotain outoaolita-
pahtunut. Selkiikivusta oli tullut
jalkakipua. Nytjalkaan sattui,
eiki kively tuntunut hyvalti.

Koska McKenzie tutkivield
toistapotilasta, hiin pyysi miesta
menemiin hoitohuoneeseen,
riisumaan paidan jakiyméin
makuulle hoitopoydélle. IIén
tulisi kohta. Hin ei tiennyt, etta
hoitopdyti oliunchtunut puoli-
istuvaan asentoon.

Kun McKenzie astui huonee-
seen, hiin kauhistui. Mies makasi
hoitopdydalli mahallaan selké
taaksepiin taipuneena. Tuohon
aikaan fysioterapeutit yleisesti
ajattelivat, ettd pahinta, mitd
selkikivussavoi tehdd, on taivut-
taaselkiisi taaksepdin.

McKenzie kysyi varovasti,
miltd miehesté tuntui. Yllattéen
tami totesi jalkakivun hdvin-
neen. Mies kertoi, ettd kipuoli
siirtynytjalasta takaisin selkéan,
tuttuun paikkaan. McKenzie oli
ihmeissdén.

McKengzie kiinnostui ilmidstd
jaalkoi tutkia sitd. Vuonnal980
hankuvailiilmi6én janimesisen
sentralisaatioksi, Niyttisiltd, ettd
toipumisennusteen kannaltaoli
hyvi, jos kivun tuntemuksen sai
siirtymiiiin jalastatai kiidestéd
takaisin selkéin ja keskittyméén
sinne. Silloin kivun voisivasta-
liikkeiti toistamalla todennékoi-
sesti poistaakokonaan.

McKenzieryhtyi hyodynta-
miin menetelmiii potilaidensa
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hoidossa. Hin analysoiensin
tarkoin itse kunkin vaivan ja
varmisti, ettei taustalla ollut
muita sairauksia. Tdimén jalkeen
hin etsi yksil6lliset liikkeet, joilla
kipu lahti keskittymiin. Kavi
ilmi, ettd suuri osaniska-, kisi-,
selkd- jajalkakivuista helpotti
samoilla vastaliikkeilld. Mikéli
pullistuma oli toispuolinen, pe-
rusliikkeeseen voitiinlisati sivat-
taisliikkeiti kyseiseen suuntaan.
Menetelmd sai nimen mechanical
diagnosis and therapy, mekaani-
nendiagnosointijaterapiaeli
mdt.

Meilld asenne nihked
Urheiluldiiketieteen professori
Tapio Videman tutustui mdt-
menetelmiin Yhdysvalloissa
1980-luvullajakutsui Robin
McKenzien opettamaan sita
Suomeen. Sinikka Kilpikoski
osallistui koulutukseenjaon
sittemmin opettanut menetel-
maéilukuisille fysioterapeuteille
Jaldidkireille. Monet heisti ovat
kertoneet silmiensd avautuneen.

"Yksikin ldzkéri sanoi, ettd oli
joldhettdmaissi potilasta sappi-
leikkaukseen, muttakunhin
alkoiuudelleen tutkia, talld olikin
ongelmiaselkirangassa.”

Kilpikoski on silti hieman tur-
hautunut. Maailmalla, myos
Tanskassaja Ruotsissa, menetel-
méii kiytetadn yleisesti, mutta
Suomessa asenne on ollut nihkea.

Miksiladkarit jafysioterapeu-
titeivat meilld pyydé potilaitaan
vksinkertaisesti kokeilemaan,
helpottuvatko oireet vastaliik-
keilld? Kilpikosken mukaan me-
netelméi ei tunneta riittavisti
eikd osata soveltaakaan oikein. Se
vksinkertaistetaan helposti pel-
kiksi taaksetaivutteluksi. Osansa
onsilldkin, ettd tikildinen fysio-
terapia on painottanutlihasten
toimintaa.

Eniten on kuitenkin vaikutta-
nut se, ettd akuutin kivun hoito-
suosituksissakorostuu liikehoi-
to. Ladkirit maariavit selkiiki-
puisille yleensi kipuldikekuure-
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HOITOJA RITTAA,
TEHOT VAHISSA

Parhaiten kipuihin auttaa liike.

Selkakipuihin

S on tarjolla jos

jonkinlaista

hoitoa: nikama-
kasittelyd, hierontaa, kiro-
praktiikkaa, lampo- ja kyl-
mahoitoa, akupunktuuria,
kuppausta, ultradanta,
sokkiaaltoja, hermostimu-
laatiota ja kineesioteip-
pausta. Tieteellisten tutki-
musten valossa mistaén
ndista ei naytd olevan mer-
kittavaa hyodtya.

Sen sijaan kohtuullisen
hyva nayttd on saatu siit3,
ettd kavely, Aleksander-
tekniikka ja jooga ehkéise-
vat ja hoitavat alaselkaki-
puja.

Ladkkeista tulehdus-
kipuladkkeet - ibuprofeeni,
naprokseeni, koksibit -
nayttavat tehoavan alasel-
kdékipuun, mutta ne voivat
aiheuttaa myds vakavia
sivucireita, kuten vatsahaa-
van tai sydanongelmia.
Myos lihasrelaksanteista
voi olla apua.

Niskalle jumppaa
Niskakivuissa liikuntahar-
joituksista on hy&tya, ja
myds nikamakasittely aut-
taa. Tosin nayitda tarvitaan
lisda. Niskalihasten voima-
harjoittelulla on myé&s on-
nistuttu estamaan kipuja.
Taannoisessa suomalais-
tutkimuksessa naiset tekivat
saannollisesti niskalihaksia

vahvistavia liikkeitd vuoden
ajan: toiset nostivat selal-
|aan maaten paataan ylos-
pain, toiset istuivat ja kayt-
tivat apuvilineena leveaa
kuminauhaa ja vastusta.
Kummassakin ryhméssa
niskaoireita ilmaantui kol-
men seurantavuoden aikana
huomattavasti vahemman
kuin vertailuryhmassa.
Ainakin tilapaisesti nis-
kakipuihin nayttaa purevan
myds laserhoito. Siina
laservalo ohjataan hoidet-
tavaan kohtaan, jossa se
|apéisee ihon. Tarkkaa
vaikutusmekanismia ei
tunneta, mutta sateilyn on
havaittu lisdavan solujen
jakautumista sekd lammit-
tavan kudosta, mika vaikut-
tanee aineenvaihduntaan.

Lume sotkee

Yleinen ongelma kaikissa
kivun hoitoon liittyvissa
tutkimuksissa on voimakas
lumevaikutus. Kun ihminen
uskoo, ettd jokin vaikuttaa,
se my0s vaikuttaa, silla
kipu on aivoissa.

Toisaalta potilaita ei
tutkimuksissa yleensa
luokitella kovin tarkasti.
Puhutaan vain alaselkaki-
vuista tai niskakivuista,
vaikka kipuja on erilaisia ja
syitd monia. Tamakin hei-
kentad tutkimusten laatua
ja vaikeuttaa paatelmien
tekoa.
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ja. Hoitosuosituksissaviitataan
tutkimuksiinjatodetaan, ettei
seldn lilkkuvuuttalisidmain
pyrkiviliikehoito edistéd toipu-
mista alaselkiikivun alkuvaihees-
sa. Fysioterapiaa suositellaan
vasta kivun pitkittyessédjakroo-
nistuessa.

Kilpikoski toivoo, ettd tutki-
mustuloksia saataisiin pianlisdd
jaasenteetfysioterapiaakohtaan
muuttuisivat. Vaikka vastaliike-
hoidosta onvuosien varrella
saatu paljon positiivisia tuloksia,
ne vaativatvahvistusta. Pitad
tehdiilisdd satunnaistettuja tut-
kimuksia, jotta menetelmé voi-
daan ottaahuomiocon kiiypd hoito
-suosituksissa.

Kilpikoski onitse juuri kéyn-
nistinyt uuden satunnaistetun
tutkimuksen, jossa on tarkoitus
180 suomalaispotilaan avulla
selvittii, vihentddko mdt-kun-
toutus iskiaskipujen vuoksi tar-
vittavia selkéleikkauksia.

*N#imi satunnaistetut tutki-
mukset ovat raskaita jirjestis,
siksiniitd tehddan niin vihin.
Valilld tuntuu, etti kaikenlaisia
lidketieteellisid laitteita otetaan
huomattavasti helpommin kiyt-
t60n kuin uusia fysioterapiame-
netelmid.”

Vaikka Kilpikoskiuskoo mo-
nen selki- janiskakipuisen saa-
van apua mdt:sté, hdn korostaa,
etteise ratkaise kaikkea. On sel-
kisairauksiajavililevyongelmia,
jotkapitdileikata mahdollisim-
man nopeasti. On hermojuurten
ahtaumia elistenooseja, joissa
taivutukset pahentavat oireita.

Siksipotilaat pitddluokitella
hyvin. Kilpikosken mukaan puut-
teellinen luokittelu selittii myos
sitd, ettei tutkimuksissa ole saatu
varmaaniyttod menetelmén
hyodyisti. Tutkittavissa on ollut
vidrinlaisia potilaita.

*Tilanne on samakuin kaikille
rintakivuista kiirsiville annettai-
siin antibioottia.”

Minua onni potkaisi
Kun sormi- jakisikivut olivat
jatkuneetviikon, menin l48ka-

riin, joka miirisi rontgenkuvaan,
Vasemman kiiden sorminivelissi
nikyi kulumia. Koskakirjoitta-
misesta ei kipujen vuoksi tullut
oikein mitéiin, jiin pariksiviikok-
sisairauslomalle. Toivoin, ettd
kuormituksen viihentdminen
rauhoittaisi tilanteen. S&in kipu-
liskkeits ja sivelin kipugeelid.
Muuten koetin pysyé aktiivisena
jatein erilaisia jumppaliikkeiti.
Vililli kipu helpotti, mutta
palasi sitten entistd pahempana.

Kaikenlaisialaitteita
otctaan kiyttoon
liikehoitoja helpommin.

Lopulta tuskastuin jamenin
uudelleen 1dikériin. Kipua tuntui
jokoko kidessd. Kyyndrpéin
tienoillaoli erityisen voimakas
kipualue. Kokenut ladkiri tutkija
kokeili myds niskaa. Hiin antoi
lihetteen fysioterapiaan. Epdily:
tenniskyynirpiijaniska jayk-
kéni.

Sattumalta pdadyin fysiotera-
peutille, joka oli kidynyt mdt-
koulutuksen. Ensimméiselld
kaynnilld ihmettelin, kuniso osa
ajasta kului kyselyn tayttimi-
seen. Siini tiedusteltiin niskaoi-
reista, vaikka yritin selitti, etta
vasen kiisihdn tdssid kiped on.

Seuraavaksi tapahtuijotain
suorastaan ihmeellisti.

Fysioterapeutti pyysiminua
ensin tydntdmaian paiti toistu-
vasti hieman eteenpiin. Tein
niin. Kipu pahenija puutumisen
tunne kidesséd voimistui. Timan
jilkeen hin pyysiminua tydn-
tamain piitd kohti kaulaa - ja
puutuminen helpotti. Jatkoin
liikkeit4, ja aloin fysioterapeutin
ohjauksella taivuttaa myds piata
taaksepdin. Kivut havisivit.

Maéyrikoirakin tokeni
Sinikka Kilpikoski kertoo kaltai-
sistani asiakkaistaan. Toista pii-
nasi siteilykipu kiidessi. Hénelle
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oli tehtylukuisia tutkimuksia,
muun muassa mammografiaja
sydianfilmi. Kun hén fysiotera-
piassateki muutamianiskaliik-
keitd, kaikki oireet havisivit.
Toiselle asiakkaalle oli tehty
kaksiolkapaileikkausta, mutta
kisikivut hivisiviit vastaniska-
liikkeilla. Kilpikosken mukaan
vastaavia esimerkkeji on paljon.
Magneettikuvauksiajamuita
kalliita tutkimuksia tehd&in
monesti turhaan. Jos selkivaivat
eivitviittaa vakavaan sairauteen,
kuvauksista ei tutkimusten mu-
kaan ole mitiiin hyotyi. Vaikka
16ytyisikin kulumia, ne eivit
useinkaan ole kivun syy.
Kilpikosken esimerkkeihin
mahtuu jopayksieldinkertomus.
Hiinen tuttavansa méyrikoira
oli erfifini paivini piiissytjuok-
semaan vapaanalaajalle ruoho-
kentiille. Koiraoli ollutintoa
tdynni, eikd menohaluja ollut
vihentinyt se, ettd kenttd oli
liukas sateen jiljiltid. Seuraavana
pdivini koira ei kivellyt.




Tuttavamenikoiran kanssa
eldinldikiriin, joka ihmetteli,
mistd kummasta saattoi ollakysy-
mys. Murtumaa ei loytynyt, mut-
takoiraei liikkunut. Eldinladkiri
totesi, ettd edessii olisireissu
tutkimuksiin Helsinkiin. Kun
ladkari vélilld poistui huoneesta,
tuttava pohti, miten kalliiksija
hankalaksi Helsingin-reissu
tulisikaan.

Koskakoirallaei ollut murtu-
maa, tuttava alkoi miettié, voisiko
kyse ollasamanlaisistavililevy-
ongelmistakuin ihmisilld. Hin
kokeili mdt:n tyyppisid harjoituk-
sia. Han nostikoiran takajalat
ilmaan ja taivutti sen selkidi. Kun
eldinlddkiri palasi, koirajuoksi
hénen luokseen.

“Eik# tima varmastiollutlu-
mevaikutusta”, Kilpikoskinau-
rahtaa.

On opittava eldmain

Pian opin, ettei pidii nuolaista,
ennen kuin tipahtaa. En ollut
selittinyt ongelmaani.

iskaa taivittaa,

adlpainaaja kuormittaa kaularankaa.

Kenenkiin selilleci
tce hyvii tyoskennelld
tuntikausia perikanaa.

Kavin fysioterapiassa, jakotona
tein minulle raftiloityjd niska-
liikkeitd. Olin my6s panostanut
tybpisteeniergonomiaan. Kan-
nettava tietokoneeni oli liitetty
erilliseen isoon ndyttoon, jotta
sain niytdn ergonomisestioikeal-
le korkeudelle jandppédimistdn
sopivalle tasolle. Ei tarvinnut
eniii tihrustella alaspéin. Olin
my0s hankkinut ergonomisen
kyyn#rtuenjaistuin satulatuolil-
la. Kiinnitin huomiota ryhtiin, ja
yolla kiytinrullamaistaniska-
tyynyd.

Senvirheen tein, ettd ajoin
viikon sisélld kaksi yhtdmittaista
pitkdd automatkaa, yhteensa yli
tuhat kilometrii. Lisdksi toissd oli
kiirettd, jaliikeharjoitukset jaivit

vihemmille. Se kostautui. Kési-
kivut palasivat - pahoina.

Sinikka Kilpikosken mukaan
selki-janiskakipuisen on opitta-
vaelimiin vaivansa kanssa. Pel-
katliikkeet eivit auta, jos asento
onjatkuvasti huono.

Kenellekiifin eitee hyvii tyOs-
kennelldjaloittelemattajavenyt-
telemétti tunteja perdkanaa. On
tarkesa tutkia itseddn paivittdin:
Kaintyyko ja taipuuko pidjoka
suuntaan? Onko kipua jossain?
Tuntuuko selkivaivoja?

”Téama on kuin hampaiden
pesu, teethiin sitikin kaksi kertaa
péivissi. Ndmad vaivat aina uusiu-
tuvat, koskame elimme kuten
elamme. [hmisen pitdd]oytai
keinot, joillavoitehddnopean
vastaiskun, joskipuja ilmaantuu.”

Taistelujatkuu. e

MariHeikkilé
onvapaa tiedetoimittaja ja Tiede-
lehden vakituinen avustaja.

NUORTEN NISKAT

FIVAT KESTA

Mité isot edelld, sitd pienet perassa.

Koululaiset selaavat vélitunneilla puheli-

K

miaan niska kumarassa. Kotona paivako-
tilapset jumittuvat tablettien adreen.

Niskakipuisten suomalaisnuorten maara

onkin lisdéntynyt jatkuvasti vuodesta 1991 lahtien,
paljastaa fysiatrian erikoislagkarin Minna Stahlin
vaitdskirja.

Niskakipu on yleistd jo 9-12-vuotiailla, ja idn kart-
tuessa karsivien maara lisdantyy. Vuonna 2011 ldhes
puolet 16-18-vuctiaista tytdistd ja viidesosa pojista
ilmoitti poteneensa niskakipua vahintaan kerran
viikossa viimeksi kuluneen puolen vueden aikana.
Neljasosa oli kdyttanyt kipuldakkeita.
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