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Nivelrikko eli osteoartroosi (OA) 
on maailman yleisin nivelsairaus. 
Sairautta esiintyy joka kymme-
nennellä 50 vuotta täyttäneellä 
henkilöllä ja 75 vuotta täyttäneis-
tä useammalla kuin joka toisel-
la. Jotkut tutkijat pitävät nivel-
rikkoa ikääntymiseen liittyvänä 
ilmiönä siinä missä ihoryppyjen 
muodostumistakin. Nivelrikkoa 
voi esiintyä missä tahansa eli-
mistön nivelessä, mutta yleisintä 
se on polven ja lonkan nivelis-
sä, sormien nivelissä, ukkovar-
paan tyvinivelissä sekä lanne- ja 
kaularangan pienissä liikettä oh-
jaavissa fasettinivelissä. Vaikea-
muotoinen nivelrikko erityisesti 
alaraajan painoa kantavissa lonk-
ka- ja polvinivelessä on invalidi-
soiva, koska nivelten vaurioitu-
minen vaikuttaa arkiliikkumiseen 
ja toimintakykyyn. 

Koska ihmisten odotetaan elä-
vän yhä vanhemmiksi, nivelrikon 
subjektiiviset ja kansantaloudel-
liset haitat tulevat lisääntymään, 
mikäli sairauden ennaltaehkäi-
syyn ja hoitoon ei kehitetä nykyis-
tä tehokkaampia hoitokeinoja. 
Nykyisten hoitosuositusten mu-
kaan nivelrikon hoito perustuu 
lääkkeettömään, ei-kirurgiseen 
hoitoon, jossa keskeistä ovat po-
tilasohjaus, laihduttaminen ja lii-
kunta. Vaikka erilaisten liikunta-
muotojen on todettu vähentävän 
nivelrikon aiheuttamaa kipua ja 
parantavan toimintakykyä sekä 
elämänlaatua, liikunnan vaikutus 
itse nivelrustoon, jossa nivelrikon 
varhaismuutokset tapahtuvat, on 
jäänyt vähälle huomiolle. 

Nivelruston toiminta
Nivelrusto on kehittynyt kanta-
maan kuormaa ja mahdollista-
maan nivelpintojen väliset liuku-
vat liikkeet. Vapaasti liikkuvissa 
nivelissä rustopintojen välinen 

Liikunta ja rusto

kitka on pienempi kuin jääpalan 
ja lasin välinen kitka. Tämä mah-
dollistaa parhaimmillaan vuosi-
kymmeniä kestävän ruston huo-
mattavan kuormittamisen ilman 
vaurioita. Ainutlaatuisten liukuo-
minaisuuksien lisäksi rusto toimii 
liikuttaessa hyvänä iskunvaimen-
tajamekanismina.

Jotta rusto pystyy paineistu-
maan ja toimimaan elastisena 
iskunvaimentimena lyhytkestoi-
sessa kuormituksessa, on ehjä 
rustopinta ensiarvoisen tärkeää. 
Kun ruston kuormitus on pitkä-
aikaista, alkaa soluväliaineen vesi 
puristua nivelonteloon ja rusto 
painuu kasaan kuorman alla. 
Kuormituksen poistuessa vetävät 
ruston rakenneosien proteogly-
kaani-molekyylien negatii-
viset varaukset veden ta-
kaisin kudokseen ja rusto 
palaa entisiin mittoihinsa. 
Esimerkiksi selkärangas-
sa, jossa nikamien väliset 
rustot muodostavat noin 
neljäsosan koko rangan 
pituudesta, päiväaikaisen 
pystyasennosta aiheutuvan 
kuormituksen ja yöllisen 
lepoasennon aiheuttamat 
nestetilavuusvaihtelut nä-
kyvät nuoremmilla henki-
löillä noin 1,5 senttimetrin 
eroina kokonaispituudes-
sa.

Nivelrusto tarvitsee 
kuormitusta
Terveillä ja nivelrikkopo-
tilailla tehdyt rustotut-
kimukset osoittavat, et-
tä nivelrusto on elävää 
kuormitusta tarvitsevaa 
kudosta. Rusto sopeutuu 
äärikuormitukseen osit-
tain samojen periaattei-
den mukaisesti kuin luus-
to ja lihakset; mekaanisen 

ärsykkeen puuttuessa nivelrusto 
surkastuu ja liiallisessa kuormi-
tuksessa rustoon syntyy vaurioi-
ta, mikä altistaa nivelrikolle. 

Viime vuosina voimakkaasti 
kehittyneiden magneettikuvaus-
tekniikoiden avulla pystytään rus-
ton rakennetta tarkastelemaan 
nykyään niin koon, muodon ja 
tilavuuden osalta, kuin myös so-
lu- ja molekyylitasolla.  Magneet-
tikuvantamisen (MRI) avulla on 
pystytty selvittämään, että lap-
suudenaikainen monipuolinen 
liikunnan harrastaminen lisää 
nivelruston paksuutta. Myös ai-
kuisiällä aloitetulla liikunnan har-
rastamisella voidaan lisätä ruston 
turpoamispaineesta huolehtivien 
ja rustopintojen kitkaa vähentä-
vien proteoglykaanien ja niiden 
rakenneosien glykosaminoglykaa-
nien (GAG) määrää. Sen sijaan 
nivelen käyttämättömyys esimer-
kiksi alaraajan kipsauksen takia 
ja vähäinen niveleen kohdistunut 

Nivelrusto kantaa kuormaa ja mahdollistaa nivelten liikku-
misen sekä toimii iskunvaimentimena nivelelle liikuttaessa. 
Pysyäkseen kunnossa nivelrusto tarvitsee kuormitusta, mut-
ta ei ihan mitä tahansa. Miten niveltä tulisi kuormittaa?

Halkileikkauskuva polviniveles-
tä. Magneettikuvalla pystytään 
mittaamaan tarkasti nivelruston 
muutoksia. Kuva on otettu mie-
heltä, jolla on terveet, paksut rus-
topinnat.
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Suomen Nivelyhdistys ry kutsuu jäsenensäSuomen Nivelyhdistys ry kutsuu jäsenensä
sääntömääräiseen kevätkokoukseen

22.4.2008 klo 18.30
Kotkan pääkirjaston auditorioon (Kirkkokatu 24, Kotka)

Kokouksessa
• käsitellään vuoden 2007 toimintakertomus
•  käsitellään vuoden 2007 tilinpäätös 

ja tilintarkastajan lausunto
• valitaan uudelleen vuoden 2008 tilintarkastajat
• valitaan vuoden 2008 hallituksen varajäsenet

Ennen kokousta klo 17.00 alkaen 
ylilääkäri Esko Kaartinen pitää luennon
Elätkö nivelien ehdoilla?

kuormitus ohentavat nivelruston 
paksuutta.

Alaraajahalvaantuneilla tehty 
poikkileikkaustutkimus (mag-
neettikuvaukset 6, 12 ja 24 kuu-
kauden kuluttua halvaantumises-
ta) osoitti että halvauspotilaiden 
nivelrustot olivat merkitseväs-
ti ohuempia verrattuna tervei-
den samaa sukupuolta olevien 
nivelrustoihin. Tutkijaryhmän 
myöhemmässä seurantatutki-
muksessa tutkijat havaitsivat, 
että polven nivelrusto ohentui 
alaraajahalvauspotilailla käyttä-
mättömyyden takia yli kymme-
nen prosenttia halvaantumisen 
jälkeisenä vuotena. Jopa nilkka-
leikkauksen jälkeisen alaraajan 
seitsemän viikon osavarauksen 
on todettu ohentavan polven ni-
velrustoa. Toistaiseksi ei ole kui-
tenkaan tietoa siitä, missä määrin 
ruston oheneminen on pysyvää, 
jos nivelen kohdistuva kuormitus 
myöhemmin lisääntyy.

Millaista kuormitusta 
nivelrusto kestää?
Kävelyssä, juoksussa ja hypyissä 
liike-energia muuttuu kontakti-
vaiheen aikana alustaan tuotet-
taviksi voimiksi. Nämä aktiivi-
sesta lihastyöstä ja elastisesta 
energiasta syntyvät reaktiovoimat 

vaikuttavat elimistöön fysiikan 
lakien mukaisesti samansuurui-
sena, mutta vastakkaissuuntaise-
na voimana, jota voidaan mitata 
esimerkiksi voimalevyn avulla. 
Suoraan nivelpintoihin kohdistu-
via voimia ei pystytä kuitenkaan 
mittaamaan, koska alustan tuot-
tamat reaktiovoimat jakautuvat 
elimistöön luiden, jänteiden ja 
lihaskudoksen välityksellä. 

Terve nivelrusto kestää suur-
takin kuormitusta, mutta äkilli-
nen yksittäinen tai toistuva is-
kutyyppinen tai vääntävä voima 
saattaa vaurioittaa nivelrustoa ja 
sen alaista luukudosta. Kävely 
tuottaa polviniveleen noin kol-
me kertaa kehonpainon suurui-
sen voiman. Kävelyyn verrattuna 
juokseminen kaksinkertaistaa 
lonkkanivelen kuormitusarvot. 
Hyppelysuorituksissa polvinivel-
ten kuormitusvoimat voivat olla 
jopa 24 kertaa ruumiinpainon 
suuruisia.

Megapascaleina (MPa, New-
tonia/neliömetri) ilmaistuna ur-
heilusuoritusten alaraajan ni-
veliin kohdistamat hetkittäiset 
suurimmat reaktiovoimat ovat 
4-9 MPa:n luokkaa, kun normaa-
lin nivelruston kestokyvyksi on 
arvioitu vähintään 25 MPa:ta. 
Näin ollen urheilusuorituksista 
aiheutuvat voimat eivät yleensä 

vaurioita rustoja, ellei urheilu-
suoritus sisällä pitkäkestoista 
staattista tai toistuvaa iskukuor-
mitusta. Tällöin jopa alle 25 MPa:
n pitkäkestoinen niveliä rasittava 
kuormitus saattaa johtaa ruston 
vaurioon. Tämäntyyppinen kuor-
mitus syntyy yleensä kuitenkin 
tyypillisemmin joissain työteh-
tävissä kuin urheilu- ja liikun-
tasuorituksissa.

Liikuntaharrastuksen suun-
nittelussa ja toteutuksessa 
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nalta tärkeitä seikkoja ovat nive-
len koko ja nivelten määrä, jotka 
vastaanottavat niihin kohdistu-
van kuormituksen (esimerkiksi 
kahden jalan kyykky versus yh-
den jalan kyykky), niveleen koh-
distuva iskun voimakkuus (esi-
merkiksi hyvät iskuavaimentavat 
juoksujalkineet versus vanhat 
kuoleutuneet juoksujalkineet), 
iskujen määrä, vääntävät voi-
mat (esimerkiksi kyykistyminen 
kivuttomalla liikeradalla versus 
syväkyykky) sekä kokonaiskuor-
mituksen ajallinen kesto. 

Myös yksittäisen iskun ajalli-
sella kestolla on merkitystä rus-
ton hyvinvoinnille. Suurin osa 
ruston sisällöstä on vettä, joka 
kokoon painumattomana ei ehdi 
nopeissa korkeaenergisissä is-
kuissa jakaa kuormitusta tasai-
sesti ruston alaiselle luulle. Tilan-
netta havainnollistaa rustotutkija 
Ecksteinin esimerkki uimarista, 
joka hyppää kymmenmetrises-
tä hyppytornista vatsa tai selkä 
edellä veteen verrattuna siihen, 
että uimari laskeutuu hitaasti 
tikkaita pitkin, jolloin vesi ehtii 
levitä tasaisemmin uimarin alle 
pehmentäen veteen menoa.

Ruston tehtävä iskunvaimen-
tajana onkin merkityksellinen 
hitaiden reaktiovoimien kuolet-
tamisessa ja jakamisessa ruston 
alaiselle luulle, mutta mitä no-
peammista yksittäisistä tai tois-
tuvista reaktiovoimista on kyse, 
sitä vähemmän rusto pystyy vai-
mentamaan iskua ja sitä suurem-
maksi nousee lihasten, jänteiden 
ja muiden nivelen pehmytosa-
rakenteiden merkitys iskunvai-
mentajana. Nykyään nuorisonkin 
suosimaa trampoliinihyppelyä 
on alettu hyödyntämään kun-
toutuksessa ja sen käyttöä on 
tähän mennessä tutkittu neuro-
logisilla potilailla lupaavin tulok-
sin. Nähtäväksi jää, olisiko siinä 
varteenotettavana harjoitusmuo-
to rustoystävällisenä lajina myös 
artroosipotilaille.

Polven yhtäaikainen kuor-
mitus ja kierto riskitekijöitä
Urheilijoihin ja liikunnan harras-
tajiin kohdistuneet tutkimukset 
ovat osoittaneet, että juoksu, hölk-
kä tai muu vapaa-ajan liikunta ei 
lisää nivelrikon riskiä, jos niveleen 
ei ole kohdistunut vammoja. Tästä 

poikkeuksena ovat kovalla inten-
siteetillä vuosikausia harjoittele-
vat kilpajuoksijat, joilla nivelrikon 
riski on suurentunut. Myös jouk-
kue- ja voimalajien urheilijoilla 
nivelrikon riski on lisääntynyt. 
Urheilulajit ja työtehtävät, joissa 
polven rustopintaan kohdistuu 
yhtäaikainen suuri kuormitus 
sekä kiertoliike, ovat riskitekijöitä 
polven nivelrikon synnylle. 

Matalakuormitteista
liikuntaa nivelrikossa 
Kuten alussa jo mainittiin, liikun-
taa suositellaan keskeiseksi nivel-
rikon hoitomuodoksi sairauden 
kaikissa vaiheissa esimerkiksi 
Suomalaisen lääkäriseura Duode-
cimin ja erikoislääkärijärjestöjen 
äskettäin julkaisemassa polvi- ja 
lonkkanivelrikon Käypä hoito -
suosituksessa (www.kaypahoito.
fi ). Erityisesti sairauden alkuvai-
he ja lievämuotoinen nivelrikko 
ovat kuitenkin otollista aikaa liik-
kumiselle ja harjoittelulle, koska 
tuolloin nivelen vauriot eivät ole 
vielä kovin suuria ja taudin in-
validisoivampaa vaihetta voidaan 
mahdollisesti lykätä. 

Nivelrikkopotilaan liikunnassa 
ja harjoittelussa voidaan noudat-
taa harjoittelun yleisiä periaat-
teita. Liikunnan tulee olla sään-
nöllistä, useita kertoja viikossa 
tapahtuvaa sekä nousujohteista 

harjoitusvasteiden aikaansaami-
seksi. Sairauden luonteen vuoksi 
erityishuomiota tulee kuitenkin 
kiinnittää optimaaliseen liikun-
tamuotoon ja liikunnan annoste-
luun. Vaikka eri liikuntamuotoja 
ei ole tähän mennessä vertailtu 
suoraan rustotasolla, voidaan 
koe-eläimillä ja ihmisillä tehtyjen 
magneettitutkimusten pohjalta 
päätellä, että nivelrikkopotilaan 
liikunnan on syytä olla sellaista, 
jossa niveleen kohdistuvat voi-
mat ovat suhteellisen matalia ja 
vähän iskeviä. Esimerkkejä täl-
laisista liikuntamuodoista ovat 
sauvakävely, pyöräily, hiihto ja 
vesivoimistelu.

Vaikka voimakkaan, iskevän 
kuormituksen on osoitettu sti-
muloivan luun aineenvaihdun-
taa ja lisäävän sen tiheyttä ja 
kestävyyttä, voi iskevä kuormi-
tus vaikuttaa negatiivisesti ni-
velruston toimintakykyyn, eikä 
sitä näin ollen voida suositella 
nivelrikkopotilaalle. Todennä-
köistä onkin, joskaan sitä ei ole 
vielä kokeellisesti osoitettu, että 
iskevän kuormituksen jälkeiset 
muutokset ruston ja luun välillä 
voivat olla vastakkaisia: se mikä 
on toiselle edullista, on toiselle 
haitallista. Arkiliikkumisessa ja 
liikunnan harrastamisessa yli-
päätään ei aina voida kuitenkaan 
välttyä niveliin kohdistuvilta voi-
makkailta iskeviltä voimilta. Jos 
nivelrikkopotilaan liikuntaan si-
sältyy iskeviä voimia, niin iskujen 
voimaa, määrää ja suorituksen 
kokonaiskestoa tulee rajoittaa, 
esimerkiksi liikunnan tauotuk-
silla, hyvillä iskua vaimentavilla 
jalkineilla ja tuilla. 

Aerobinen kestävyysliikunta, 
kuten hiihto ja pyöräily ovat tär-
keä osa nivelrikkopotilaan liikun-
taa, koska niillä voidaan parantaa 
kivuliaisuuden takia usein vähän 
liikkuvien nivelrikkopotilaiden 
sydämen ja verenkiertoelimistön 
toimintaa, sekä vaikuttaa mah-
dolliseen ylipainoon suotuisasti. 
Lihasvoimaharjoittelulla voidaan 
puolestaan lisätä nivelen ympä-
rillä olevien lihasten toimintaa 
iskunvaimentajamekanismina
sekä tukea niveltä ulkoisen kor-
setin tavoin. 

Lihastyötavoissa paikallaan 
tehtäviä jännityksiä vastusta 
vastaan, eli staattisia tai toisella 
nimellä isometrisiä harjoitteita 
puoltavat rustoon kohdistuvat 
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alhaisemmat kuormitukset sekä 
kivuttomampi suoritustekniik-
ka verrattuna dynaamiseen eli 
”pumppaavaan” lihastyötapaan. 
Staattiset harjoitteet saattavat 
olla pidemmälle edenneessä ja 
kivuliaassa nivelrikossa ainut 
kuivalla maalla tehtävä harjoi-
tusmuoto, mitä henkilö kykenee 
tekemään. Toisaalta dynaamisia 
harjoitteita tarvitaan lihashallin-
nan, liikkuvuuden, lihasvoiman 
ja harjoitusmotivaation ylläpy-
symiseksi. Vedessä tehtävät dy-
naamiset harjoitteet onnistuvat 
usein vaikeaakin nivelrikkoa sai-
rastavalla veden nosteen, tuen 
sekä lämpimässä vedessä tapah-
tuvan lihasten rentoutumisen 
takia. Myös kuntosaliharjoittelu 
soveltuu hyvin nivelrikkopotilaan 
yleiskunnon kohentamiseen se-
kä spesifi mpään nivelkohtaiseen 
”täsmähoitoon”. Esimerkiksi mo-
net vetolaitteilla tehtävät liikkeet, 
joissa niveleen kohdistuu veto 
ja sitä kautta nivelpintojen er-
kaantuminen, helpottavat usein 
kipua ja sallivat nivelen laajan 
liikkuvuuden.

Yksittäisessä liikuntakerrassa 
korostuu alkulämmittelyn merki-
tys nivelen liukuominaisuuksien 
parantumiseksi. Nivelrikkopoti-
laan palautuminen liikunnasta 
saattaa vaatia pidemmän ajan 
oireettomaan henkilöön verrattu-
na, koska vaurioituneen ruston 
alhainen proteoglykaanipitoisuus 
palauttaa ruston nestetilavuuden 
tavanomaista hitaammin. Liikku-
misessa kannattaa välttää liikkei-
tä, jossa niveleen kohdistuu yhtä-
aikainen pystysuora kompressio 
ja kiertoliike. Nivelrikkopotilaalle 
ei suositella esimerkiksi kori-, 
jalka-, käsi- ja lentopalloa eikä 
intensiivistä juoksuharjoittelua 
kovalla alustalla. Jos nivel on tu-
lehtunut, sitä lepuutetaan kun-
nes lääkehoito on tehonnut. 

Vaikka ryhmäliikunnalla on 
saavutettu tutkimusten mukaan 
parempi sitoutuminen nivelrikko-
potilaan harjoitteluun kuin yksin 
tehtävällä harjoittelulla, niin pa-
ras tulos saavutetaan kun liikun-
ta on yksilöllisesti suunniteltua 
ja seurattua taudin erityispiir-
teet huomioiden. Taudin luon-
teen vuoksi olisi suotavaa, että 
nivelrikkopotilaan liikkumisesta 
muodostuisi palkitseva elämän-
tapa. Liikuntaa kannattaa jatkaa 
säännöllisesti loppuelämän ajan, 

mikäli siitä halutaan olevan apua 
oireiden lievittymisessä ja toimin-
takyvyn ylläpysymisessä.

Tulevaisuuden näkymiä
Tulevaisuuden haasteena nivel-
rikkopotilaan liikkumisen tutki-
joilla on löytää sellainen optimaa-
linen liikuntamuoto ja annostelu, 
jolla voidaan hidastaa pidemmälle 
ehtinyttä tai jopa ehkäistä alka-
nutta nivelrikkoprosessia. Aiem-
missa eläinkokeissa on havaittu, 
että kohtuullisen rasitustason 
juoksuharjoittelulla on voitu yl-
läpitää ja parantaa nivelruston 
ominaisuuksia sekä terveillä eläi-
millä, että eläimillä joille oli aiheu-
tettu nivelrikko. Myös ihmisillä on 
päästy viime vuosina tutkimaan 
magneettikuvantamistekniikan
avulla harjoittelun vaikutuksia 
suoraan rustotasolla. 

Meillä Suomessakin on jo muu-
taman vuoden ajan ollut menossa 
maailmalla ainutlaatuinen seu-
rantatutkimus, jossa tutkitaan 
monivuotisen 
kestävyysharjoit-
telun vaikutuksia 
rustoihin. Tois-
taiseksi rustoja 
tarkastelevat lii-
kuntatutkimuk-
set on kuitenkin 
suunnattu oireet-
tomille henkilöille 
ja tietämys liikun-
nan pitkäaikais-
vaikutuksista 
nivelrikon vauri-
oittamaan rustoon 
puuttuu. Jyväs-
kylän yliopistossa 
onkin alkamas-
sa keväällä 2008 
vuoden kestävä 
liikuntainterven-
tio, jossa seura-
taan luustolle suo-
tuisan liikunnan 
vaikutuksia lievää 
polven nivelrik-
koa sairastavien 
naisten rustoihin, 
luustoon ja toimin-
takykyyn. Tietom-
me l i ikunnan 
vaikutuksista ni-
velen ja ruston 
rakenteisiin tulee-
kin toivottavasti 
tarkentumaan 
ja lisääntymään 

jatkossa, mikä saattaa osaltaan 
muuttaa nykyisiä voimassa ole-
via nivelrikon hoitoon annettuja 
liikuntasuosituksia. Ennen uu-
den tiedon sarastusta voimme 
kuitenkin tukeutua turvallisin 
mielin nykyisiin, tämän hetken 
parhaaseen tutkittuun tietoon 
pohjautuviin liikuntasuosituk-
siin.

Juhani Multanen
ft, THM

juhani.multanen@sport.jyu.fi

   

    Reumasäätiön sairaala  
 Heinolassa on tuki- ja liikunta-

elintauteja sairastavien (tules) 
kuntoutuslaitos. Moniammatillisten 

kurssien kurssitarjontamme monipuolistuu 
entisestään ja uusina kursseina tarjoamme  

Kelan rahoittamia TULES-kursseja. 

Tules-kurssi (niveloireiset) 12 vrk+5 vrk 
14.4.–25.4.08 ja seurantajakso 15.–19.9.08  

Kurssi on tarkoitettu työikäisille nivelperäisistä kivuista, 
liikehäiriöistä tai muista toimintakykyä haittaavista oireis-
ta yli 3kk kärsineille kuntoutujille.  

Tavoitteena on kuntoutujan työ- ja toimintakyvyn ylläpi-
täminen sekä itsehoitovalmiuksien ja motivaation lisäämi-
nen. 

Tule-oireisten kivunhallintakurssi 12vrk+5vrk 
6.10.–17.10.08 ja seurantajakso keväällä 2009. 

Kurssi on tarkoitettu työikäisille, vaikeahoitoisista ja työ- 
ja toimintakykyä rajoittavista tuki- ja liikuntaelinsairauk-
sista johtuvista kivuista kärsiville kuntoutujille.  

Tavoitteena on palauttaa, parantaa ja ylläpitää työ- ja 
toimintakykyä, auttaa ymmärtämään kuntoutuksen merki-
tystä sekä oppia omatoimisia kuntoutuskeinoja. Kurssilla 
lisätään tietoa kivusta sekä sen hallinnasta. 

Kummallekin kursseille valitaan 10 kuntoutujaa. 

Kursseille hakeudutaan Kelan paikallistoimiston kautta 
lääkärin laatiman B-lausunnon perusteella.  

Lisätietoja: www.reuma.fi/kurssit
ismo.vihtila@reuma.fi tai 044–749 1683


