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Hierojalle vai
niksauttajalle?



Aktiiviliikkujan lihashuoltoon on olemassa lukuisia
erilaisia menetelmia, joissa hyodynnetaan myos

apuvalineita ja alipainetta.

; mmattitaitoinen, riittivilli voimalla toteu-

/ /\\ tettu hieronta vastaa tavallisesti hyvin aktii-
| = viliikkujan passiivisiin lihashuoltotarpeisiin.

& QKun lihakset ovat jumissa, milli tarkoitan
tissi yhteydessi kireyden tai tukkoisuuden tunnetta,
kireiti sdikeitd tai arpeutumia, ei tavallinen hieronta
kuitenkaan aina tuo parasta mahdollista apua.

Hieronnan ohella tai sen sijaan voidaan kiyttdd
muitakin menetelmii. Pehmytkudosten kisittelyyn on
olemassa nykyiin paljon hoitotekniikoita, joilla on kul-
lakin omat etunsa. Jos esim. nikamassa on "lukko”,
ei hieronnasta yleensi ole suurtakaan apua. Toisaalta
pelkki luuston kisittelykiin ei tuo optimaalisia tu-
loksia, mikili lihas-kalvo-jirjestelmd on lyhentynyt.

Kudoksen ollessa ylirasittunut hieronnasta voi olla
enemmin haittaa, ja siksi se kannattaisi korvata tur-
votusta poistavilla hoitomenetelmilli. Jos on tirkeds
olla harjoittelukunnossa samana tai seuraavana pii-
vini ja hieronnasta palautuminen tuottaa ongelmia,
on hyvi kokeilla lihasta vihemmin kuormittavia k-
sittelytekniikoita.

KLASSISTA, VALIAINEETONTA JA
LYMFAA

Tyypillisin passiivinen hierontamenetelmi on klas-
sinen hieronta. Tissi hoitomuodossa kiytetdin ta-
vallisesti viliainetta (hierontadljy). Urheiluhieroja- ja
hierojakurssi ovat samanpituisia, eikd niiden vililld ole
suurta eroa. Urheiluhierojakurssille saattaa hakeutua
liikuntaa harrastavia henkilsiti, joiden voi olla helpom-
pi [6ytad urheilijan ongelmapaikat. Urheiluhieronnassa
ajoitus ja otteet palvelevat urheilua.

Hieronnan ei aina tarvitse olla erityisen aktiivista
ja viliaineella toteutettua, vaan my®s viliaineettomia
tekniikoita kiytetiin (mm. Myofascial release -tek-
niikka ja triggerpistehieronta). Niissi pehmytkudok-
seen kohdistetaan pitkikestoinen venytys tai painallus.
Niiden tekniikoiden etuna on mm. nopea palautumi-
nen kisittelystd.

My®s lymfaterapia voidaan laskea passiivisiin hie-
rontamenetelmiin. Lymfahieronnassa kiytetdn pinnal-
lista, pumppaavaa otetta, jolla nesteiti ohjataan kohti
imusolmukkeita. Turvotusta poistavana se voikin olla
hierontaa parempi hoitomuoto esim. intensiivisen har-
joittelujakson keskelle, nopeuttamaan palautumista ja
estimdin ylirasitusvammojen syntymisti.

Lymfahieronta voidaan toteuttaa vilittomisti har-
joituksen jilkeen. Siti ei voida korvata klassisella hie-
ronnalla, silli hieronta aiheuttaa verekkyyden lisdin-

iotka molemmat

i

tymistd ja kompressiota imusuoniin,
ennemmin lisaavit kuin vihentivit turvotusta.

AKTIIVISTA
HIERONTAA

Aktiivisten hierontatekniikoiden kiytté on koulutuksen
puutteesta johtuen tilld hetkelld vihiistd, mutta nii-
den osuus on lisiintymissi. Aktiivisessa hieronnassa
yhdistetdin késittely ja hoidettavan suorittama nivelen
liike. Viliainetta ei kiytetd.

Pisimmille viety aktiivinen hierontatekniikka on
Yhdysvalloista periisin oleva Active release -tekniikka
(ART), joka kisittidd yhteensi yli 500 hoitotekniikkaa.
Nivelen liikkeelld voidaan eristii hoidettava rakenne,
jolloin tehokas, arpikudosta ja kiinnikkeitd rikkova
kisittely voidaan kohdistaa mahdollisimman tarkas-
ti. Liikkeen avulla venytysvaikutus saadaan myds sy-
vemmilli oleviin lihaksiin.

Toiminnallinen kisittely mahdollistaa my&s kudos-
ten liu’uttamisen eri suuntiin, miki edistii rakentei-
den vilisti vapaata liikettd. My6s monet osteopaatit
(AMK) ja ortopediset osteopaatit kiyttavit hieron-
nassa liikkeen ja manuaalisen terapian yhdistelmai.

INSTRUMENTIT AVUKSI

Nykyiin pehmytkudosten kisittely ei suinkaan rajoitu
omiin kisiin, vaan apuvilineend voidaan kiyttai erilai-
sia instrumentteja, yksinkertaisimmillaan ruokailuveit-
sen kidellistd puolta. Graston-tekniikka on suosittu
hoitomuoto Yhdysvalloissa. Téssi hoitotekniikassa kiy-
tetdan merallisia instrumentteja, joilla pehmytkudoksia
kisitelliin seki aktiivisella ettd passiivisella tavalla.

Graston-koulutusta jirjestetiin lahinnd Yhdysval-
loissa. Tilld hetkelld GT-terapeutteja on meilld vain
paikaupunkiseudulla, tosin vastaavanlaista tekniik-
kaa kiyttivid terapeutteja on myos muualla Suomessa.

Lihaskalvo- ja venytyshierontakursseilla kisittely
toteutetaan niin ikdin metallisilla tydvilineilld. Sub-
cutaneus fibrolyysi -kursseja on jirjestetty parin vuo-
den ajan myds Suomessa OM T-yhdistyksen toimesta,
ja kurssin kdyneet ovat antaneet tastd meilld uudesta,
passiivisesta hoitomuodosta positiivista palautetta.

Subcutaneus fibrolyysissi kiytetddn metallisia terd-
vihkoji koukkuja. Pehmytkudoksia hoidetaan lihinnd
poikittaissuuntaisella kisittelyll, jonka padtavoitteena
on palauttaa rakenteiden vapaa liike. Hyvi4 hoitotu-
loksia on saatu mm. akillesjinne- ja plantaarifaskiitti-
vaivoissa, joissa krooninen kipu saattaa poistua hoidon
my6td nopeasti.

Aktiivisessa
hieronnassa
yhdistetaan
kasittely ja
hoidettavan
suorittama
nivelen liike.
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Alipaineeseen
eli imuun pe-
rustuvat hoidot
ovat tehokkaita,
kun lihakset
tuntuvat tukkoi-
silta ja palautu-
misen kanssa
on ongelmia.
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ALIPAINETTA
TURVOTUKSEEN

Suomessa alipaineeseen eli imuun perustuvat hieron-
tamenetelmir perustuvat lihinni Suomessa kehitet-
tyyn Lympha touch -hoitomuotoon ja ranskalaiseen
LPG-imurullaushierontaan. Lympha Touch koostuu
imusta ja hoitopaini toimivasta kumisesta osasta. Me-
netelmi soveltuu erityisesti turvotuksen hoitoon. Laite
on kevyt ja sopii hyvin mm. leiriolosuhteisiin.

LPG sisiltii imun lisiksi motorisoidut, materiaa-
liltaan kovat rullat ja soveltuu siksi turvotuksen hoidon
lisiksi hyvin my6s muokkaavampaan kisittelyyn. On
vaikea kuvitella LPG:ti tehokkaampaa hoitomuotoa
kovan harjoittelujakson yhteyteen, kun lihakset tun-
tuvat tukkoisilta ja palautumisen kanssa on ongelmia.

LPG-hoito koostuu imusta ja

motorisoiduista rullista.
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MOBILISOINTIA
JA MANIPULOINTIA

Etenkin selin kipuilussa ja kireyden tunteessa pehmyt-
kudoksiin kohdistuva hoito ei vilttimitti takaa hyvid
tuloksia, vaan oireiden helpottamiseksi on kisiteltavi
mybs luustoa. Tillsin OMT-fysioterapeutti, kirop-
raktikko (DC), osteopaatti ja naprapaatti ovat kaikki
turvallisia ammattilaisia, joiden luo voi hakeutua.

Heilli on vuosia kestinyt koulutus mm. nikamien
manipuloinnista eli kisittelyst4, jossa niveliin kohdis-
tetaan ikillinen liike, “niksautus”. Kyseisilld terapeu-
teilla on tavallisesti myos syvempii nikemystd ongel-
man aiheuttajista, ja mm. alaraajakireyksien syy saattaa
16ytyi selasti.

Myss OMI (kliininen ortopedinen ladketiede)- ja
Maitland-koulutuksen saaneet saattavat muun hoidon
lisiksi "niksautella” nivelia.

Terapeuttien tydtavat saattavat poiketa toisistaan
samankin ammattinimikkeen alla. Kiropraktikon n3-
kokulma on tavallisesti selkirankakeskeinen, kun os-
teopaaatti ja naprapaatti kiyttii todennikéisemmin
enemmin aikaa my6s pehmytkudosten, kuten lihasten
hoitoon. OMT-fysioterapeutin luo hakeutuva voi olet-
taa terapian sisiltdvin myos liikeharjoittelua.

Nivelten kisittelyyn on olemassa my6s pehmedmpid
hoitomuotoja (mobilisaatiota), jossa niveleen ei kohdis-
teta nopeaa impulssia, vaan niveltd voidaan kisitelld
venyttien 4iriasennossa, oskilloiden tai litkkeen avulla.
Esim. vanhemman sukupolven jisenkorjaajat "laittavat
vililevyjd paikoilleen” mm. “perskynkki™liikkeelld,
jossa hoidettava istuu tuolilla tehden eteen-taakse-
taivutusta terapeutin painaessa sormilla lannerangan
nikamien viliin. Niin tehden nikamien virheasento
saattaa korjaantua.

Mulligan-tekniikoissa kiytetdin lihes samoja hoi-
totekniikoita kuin jisenkorjauksessa, esim. edelld mai-
nittua esimerkkii mukaillen, mobilisoimalla nikamia
ekstensioliikkeelli (= ojennus, joka vie raajan toisiinsa
niveltyvid osia kauemmaksi toisistaan, suoraan asen-
toon toisiinsa nihden).

LOYDA OMA
HOITOMUOTOSI

Ylld mainittujen hoitotapojen lisiksi on my6s muita
manuaalisia hoitotekniikoita, joten aiheeseen kannat-
taa tutustua esim. netin avulla. Looginen paattelykyky
varustettuna ripauksella tervettd kriittisyyttd antaa ta-
vallisellekin liikkujalle mahdollisuuden 18yt pienelld
vaivalla tilanteeseensa parhaiten sopivan hoitomuodon.

Lihasten kiristymisen syy on tietenkin my®s selvi-
tettivi, mutta se onkin jo oma aiheensa. ]

Kirjoittaja on fysioterapeutti, lymfaterapeuttija urheiluhieroja
Nokian ja Tampereen seudulla. Hdn on perehtynyt mm. tuki-
ja litkuntaelimistén ongelmien ja turvotusten hoitoon. Tietoa
esim. LPG-, ART- ja lymfaterapiasta www.kinesiopiste.fi.




