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12 Neuropsykiatristen hairioiden

tukitoimet ja kuntoutus

Keskeiset asiat:

Neuropsykiatristen hairididen tunnistaminen, tuen jarjestaminen ja kuntoutus
edellyttaa riittdvaa neuropsykiatrista osaamista ja moniammatillista
yhteistyota.

Tarpeelliset tukitoimet, esimerkiksi ohjaus ja neuvonta, arjen ymparistdjen
toimintaan liittyvat muutokset ja pedagogiset tukitoimet, aloitetaan
tarvelahtoisesti perustasolla heti kun ongelmat havaitaan. Niiden
aloittaminen ei edellyta diagnoosia.

Kun neuropsykiatriset oireet ovat lievia tai kohtalaisia, jarjestetdan
kuntoutuksen suunnittelu ja toteutus perustason palveluissa.

Kuntoutuksen tarkoituksena ei ole poistaa neuropsykiatrisia piirteitd, vaan
tukea henkilon toimintakykya ja arjen osallisuutta yksilon ja lIdhiverkoston
vahvuudet ja voimavarat huomioiden.

Toimintakyvyn tukemiseksi tarvitaan yleensa arjen ympariston muokkaamista
ja kuntoutujan lahiverkoston ohjausta, joten tuen on jalkauduttava esim.
kotiin, varhaiskasvatukseen, kouluun, oppilaitokseen, tyopaikalle,
harrastuksiin ja vapaa-aikaan.

Hyva kuntoutuskdytanto sisadltda seka yleiseen tukeen (esim. arkeen saatava
ohjaus, pedagoginen tuki) etta tarvittaessa ladkinnalliseen kuntoutukseen
liittyvia palveluita (esim. terapiat, neuropsykologinen kuntoutus,
sopeutumisvalmennus), jotka raataloidaan yksilollisesti kuntoutujan tarpeet
huomioiden.

12.1

Kuntoutuksen kohderyhma

Neuropsykiatristen hairididen kuntoutuksen kohderyhmaa ovat henkilét, joilla on
toimintakykya heikentava neuropsykiatrinen hairio tai neuropsykiatrisen hairion
piirteitd muun sairauden yhteydessa. Neuropsykiatrisilla hairi6illa tarkoitetaan sellaisia
aivojen toimintaan liittyvia hairidita, joihin liittyy toimintakykya heikentévid psyykkisia
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tai kognitiivisia oireita. Neuropsykiatriselle hairidlle tyypilliset ominaisuudet vaikuttavat
henkilon tiedonkasittelyyn, kayttaytymiseen seka vuorovaikutukseen ympariston
kanssa ja saattavat haitata toiminta-, opiskelu- ja tydtkykya missa tahansa
elaméanvaiheissa, erityisesti erilaisissa elaman siirtymévaiheissa.

Kehityksellisissé neuropsykiatrisissa hairidissd ominaispiirteet tai oireet ovat
tyypillisesti iimenneet jo lapsuudessa ja ovat tunnistettavissa kaikissa
elamanvaiheissa. Kehityksellisista neuropsykiatrisista hairidsta tavallisimpia ovat
aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairi6 ADHD, autismikirjon hairio ja tic-oireet/Touretten
oireyhtyma. Joskus myos kapea-alaiset kehitykselliset neuropsykologiset erityishairiot
kuten erilaiset oppimisvaikeudet samoin kuin laaja-alaiset kognitiiviset vaikeudet
voidaan lukea neuropsykiatrisiin hairidihin. 1.2:3

Tassa luvussa keskitytdan kehityksellisten neuropsykiatristen hairididen
kuntoutukseen, eiké késitella varsinaisesti neurologisiin sairauksiin tai vammoihin
kuten esimerkiksi eteneviin muistisairauksiin tai aivovammoihin liittyvia
neuropsykiatrisia oireita. Kuitenkin myos naihin liittyy neuropsykiatrisia vaikeuksia,
joiden kuntoutuksessa voidaan hyddyntdd samankaltaisia periaatteita kuin
kehityksellisten neuropsykiatristen hairididen kuntoutuksessa. Tarkea on myos
tiedostaa, etté aikuinen voi ohjautua tutkimuksiin sellaisten toimintakyvyn vaikeuksien
vuoksi, joiden taustalla voi olla kehityksellinen neuropsykiatrinen hairi6, vaikka se
olisikin jaanyt lapsuudessa ja nuoruudessa toteamatta. Ulkoisen vaatimustason
kasvaessa toimintakyvyn haitta voi korostua ja neuropsykiatrisen hairion mahdollisuus
on huomioitava osana kokonaisvaltaista toimintakyvyn arviointia.*

12.2 Tuen tarpeiden varhainen tunnistaminen ja
tuen jarjestaminen

Lasten kayttaytymiseen, oppimiseen ja sosiaaliseen vuorovaikutukseen liittyvat
vaikeudet voivat olla monisyisia®. Lapsen vanhempien® on tarkea saada perustasolla
kasvatuksellista ohjausta ja tukea heti kun huoli lapsesta herda. Tarpeelliset
tukitoimet, esimerkiksi ohjaus ja neuvonta, arjen ympaéristdjen toimintaan liittyvat

1 Juva K ym. (2021) Kliininen neuropsykiatria.

2 Kumpulainen K ym. (2016) Lastenpsykiatria ja nuorisopsykiatria.

3 Jehkonen ym. (2020) Kliininen neuropsykologia.

4 Raisanen ym. (2021) Tyoikaisten heikentyneen toimintakyvyn arviointiperiaatteet.

5 Puustjarvi A & Repokari L (2017) Lasten kaytdshairidihin tulee puuttua ajoissa.

6 Tekstissa kaytetdan kasitettd vanhemmat, joilla viitataan seka biologisiin vanhempiin
ettd muihin huoltajiin, jotka vastaavat lapsen tai nuoren hoidosta, kasvatuksesta ja
huolenpidosta.
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muutokset ja pedagogiset tukitoimet, tulee aloittaa tarvelahtdisesti perustasolla heti

kun ongelmat havaitaan. Niiden aloittaminen ei edellyté diagnoosia. Perheet voivat

hyotya myos perheen arkea tukevista sosiaalihuollon palveluista, joten tuen tarvetta
tulee arvioida ja tukea toteuttaa kokonaisvaltaisesti.

Lapsen hyvinvointiin liittyvien tekijoiden kuten paivarytmin, riittdvan unen saannin,
likkumisen, ravinnon ja ruutuajan kartoittaminen on tarkeda, samoin hyvinvointia
tukevien elamantapojen ohjaus. Vanhempien on tarked saada tarvittaessa ohjausta
johdonmukaiseen kasvatukseen ja lapsen myodnteisen kayttaytymisen
vahvistamiseen. Tarpeen mukaan on tuettava myds vanhempien omaa hyvinvointia ja
jaksamista. Vanhemmuustaitoihin kohdennetut varhaiset perheinterventiot (esim.
Ihmeelliset vuodet’, Voimaperheet?®) tukevat vanhempien myénteisia kasvatuskeinoja
ja ennaltaehkaisevat ja vahentavat lapsen kaytdsoireita. Lapsen vireystasoa ja
oppimista tukevaan ymparistoon tulee kiinnittdd huomiota myos varhaiskasvatuksessa
ja opetuksessa (esim. ylimaaraisten hairidtekijdiden karsiminen, ei-kielellisten
toiminnanohjausta ja kommunikointia tukevien tukikeinojen kayttd). Nuorilla, aikuisilla
ja ikdantyneilla on syyta huomioida elamantilanteeseen, hyvinvointia tukeviin
elaméantapoihin, arjen rutiineihin ja ympéristén olosuhteisiin liittyvia tekijoita. Jos
perustason tukitoimet lievittavat riittavasti ongelmia eika toimintakyvyn rajoitteet
haittaa arkea, ei tarkempia tutkimuksia tarvita.

Jos perustason valittdmista ja riittavan kattavista tukitoimista huolimatta oirehdinta
jatkuu ja toimintakyvyn rajoitteet haittaavat arjessa selviytymista, tarvitaan tarkempia
tutkimuksia. Neuropsykiatristen hairidéiden tunnistaminen ja tuen tarpeen arviointi
edellyttaa riittdvad osaamista ja moniammatillista arviointia, ja tAma osaaminen tulee
varmistaa eri ikaryhmien sosiaali- ja terveyspalveluissa. Diagnostiseen arvioon
tarvitaan kattavaa tietoa oireiden esiintymisestd, terveydentilasta, toimintakyvysta eri
tilanteissa, kehityshistoriasta ja elamantilanteesta. Kuntoutuksen tarve ja muoto tulee
arvioida yksilollisesti.

Lapsilla diagnosointi sekéa hoito- ja kuntoutustarpeen arviointi voi tapahtua
neuvolassa, kouluterveydenhuollossa, perustason mielenterveyspalveluissa tai
erityistason palveluissa. Nuorilla ja aikuisilla tunnistaminen ja kuntoutustarpeen
arviointi voi tapahtua esimerkiksi perusterveydenhuollossa,
opiskeluterveydenhuollossa, tydterveyshuollossa tai erityistason palveluissa.
Palvelujarjestelmasséa on tarkea tunnistaa ja tukea myds ikdantyvan asiakasryhman
tuen tarve.

7 Kasvun tuki: Inmeelliset vuodet-vanhemmuusryhmét
8 Kasvun tuki: Voimaperheet
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Kun neuropsykiatriset oireet ovat lievia tai kohtalaisia, jarjestetdan neuropsykiatristen
hairididen hoito ja kuntoutus perustason palveluissa. Hoidon porrastuksessa
noudatetaan STM:n valtakunnallisia yhtendisia kiireettéman hoidon perusteita®,
kohderyhman Kaypa hoito -suosituksial?®1! ja paikallisesti sovittuja palvelu- ja
hoitoketjuja. Vaikeassa ja monioireisessa oirekuvassa, jossa toimintakyvyn haitta on
pitkittynyt ja perustason hoito, tukitoimet ja kuntoutus ei ole riittdnyt vahentamaan
oireilua ja toimintakyvyn haittaa, tarvitaan erikoissairaanhoidon monialaista
osaamista. Erikoissairaanhoito voi tarjota konsultaatiotukea perustasolle tai vastata
diagnostiikasta ja kuntoutuksen suunnittelusta hyvinvointialueella sovittujen
toimintakaytanteiden mukaisesti (ks. myos luku 8 ja 9). Neuropsykiatristen hairididen
vaikeusasteesta riippumatta tukitoimet toteutetaan paaosin asiakkaan
l&hiympéaristossa (esim. koti, paivakoti, koulu, oppilaitos) ja niiden jarjestamisessa
perustason palveluiden rooli on keskeinen.

12.3 Hyva kuntoutuskaytanto

Neuropsykiatristen hairididen kuntoutuksen tarkoituksena ei ole poistaa
neuropsykiatrisia piirteita, vaan tukea henkilon toimintakykya, kehitysta ja arjen
osallisuutta. Kuntoutus on tavoitteellista ja suunnitelmallista ja se toteutetaan
kuntoutujan, hanen laheisten, muiden ammattilaisten seka kuntouttajan yhteistyéna.
Hyva kuntoutuskaytantt sisaltaa niin yleiseen tukeen (esim. arkeen saatava ohjaus,
pedagoginen tuki, sosiaalihuollon tuki) kuin tarvittaessa laékinnalliseen kuntoutukseen
littyvid palveluita (esim. terapiat, neuropsykologinen kuntoutus,
sopeutumisvalmennus), jotka raataldidaan yksildllisesti kuntoutujan tarpeet
huomioiden.

Toimintakyvyn tukemiseksi tarvitaan yleensa arjen ympariston muokkaamista ja
kuntoutujan lahiverkoston ohjausta, joten tuen on jalkauduttava esim. kotiin,
varhaiskasvatukseen, kouluun, harrastuksiin ja vapaa-aikaan ja nuorten seka
aikuisten kohdalla oppilaitokseen tai tydpaikalle. (Ks. myos luku 4). Ladkinnallinen
kuntoutus toteutuu hyvinvointialueiden jarjestamana alueellisesti sovitun kaytannon
mukaisesti. Kela jarjestéa ja korvaa vaativaa ladkinnallistd kuntoutusta seka
harkinnanvaraisena kuntoutuksena muuta laékinnallista kuntoutusta (ks. luku 8.3).

Ohjausta ja neuvontaa toteutetaan terveydenhuollon ohella myds sosiaalihuollon
palveluissa, kuten esimerkiksi kasvatus- ja perheneuvonnassa tai aikuissosiaalitydn

9 STM (2019) Yhtenaiset kiireettéman hoidon perusteet.
10 ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairi). Kaypa hoito -suositus.
11 Autismikirjo. Kaypa hoito -suositus. Arvioitu julkaisuajankohta kevaalla 2023.
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palveluissa seka kohderyhméaa edustavien jarjestdjen toimesta. Toimijoilla tulee olla
riittavasti tietoa oireiden ja hairididen tunnistamisesta seka toimivat
konsultaatiomahdollisuudet erityisosaamisen yksikoihin. Paikallisesti sovittu
monialainen tyénjako ja palvelukokonaisuuden jarjestaminen voidaan kuvata
esimerkiksi palveluketjuna. Hoidon ja kuntoutuksen jérjestamisessa on otettava
huomioon hairidn elinaikaisuus ja pitkajanteisen tuen tarve. Palveluohjausta ja
konsultointia saatavilla olevista ja asiakkaan tarpeiden mukaan muokattavista
palveluista tarvitaan seka tydntekijoille ettd kuntoutuijille.

Diagnoosin maarittelyn jalkeisiin tukitoimiin kuuluu aina asiakkaalle ja/tai hanen
l&heisilleen annettava psykoedukaatio eli oirekuvaan, toimintakykyyn ja sen
tukemiseen liittyva ohjaus ja neuvonta. Tdma voidaan toteuttaa yksilollisesti tai
ryhmamuotoisesti. Moni hy6tyy ryhmassa tehdysta ohjauksesta ja kuntoutuksesta,
koska ryhma mahdollistaa vertaistuen saamista!?. Kuntoutuksen tarve, kuntoutujan
arkeen linkittyvat tavoitteet ja toteutustapa arvioidaan yksildllisesti ottaen huomioon
kuntoutujan vahvuudet sekéd usein esiintyvat liitAnnaisoireet kuten oppimisvaikeudet,
ahdistus- tai masennusoireet ja unihairiot seka mahdolliset muut samanaikaiset
sairaudet. Kuntoutusta ohjaavana dokumenttina toimii kuntoutussuunnitelma, joka
laaditaan hoidosta vastaavassa yksikdssa. Kuntoutusuunnitelmaan kirjataan
kuntoutustavoitteet, -menetelmat, aikataulu, seuranta aikatauluineen ja
vastuuhenkilot. (Ks. luku 7.2).

Kuntoutukseen ohjaamiseen vaikuttavat muun muassa asiakkaan toimintakykyyn ja
osallisuuteen liittyvat tuen tarpeet, kuntoutuksen toteutustavat ja asiakkaan
l&hiverkoston tuen tarpeet. Kuntoutuksen seurannasta vastaa kuntoutussuunnitelman
laatinut tai alueellisesti sovitun tyénjaon mukainen taho. Kuntoutujalle tulisi nimeta
vastuutyontekija, johon kuntoutuja voi ensisijaisesti ottaa yhteytta.

Kuntoutuksen jarjestdmisessa ja toteuttamisessa on otettava huomioon
neuropsykiatristen hairididen keskeisten piirteiden kuten toiminnanohjauksen,
sosiaalisen vuorovaikutuksen, aistitiedon kasittelyn ja kommunikaation vaikeuksien
aiheuttama tuen tarve. Aina tuen ja kuntoutuksen tarvetta ei tunnisteta tai henkilén
parjadavyydestéa syntyy todellisuutta parempi kuva kayttaytymisen erityispiirteiden
(esim. ilmeiden ja tunneilmaisun vahyys ja analyyttinen tapa keskustella vaikeista
aiheista) tai muiden kognitiivisten vaikeuksien vuoksi. Hoidosta vastaavan tahon
tehtavana on valita soveltuva kuntoutusmuoto yhdessa kuntoutujan ja hanen
l&heistensa kanssa seka auttaa kuntoutuksen hakemisessa. Kuntoutusohjaajan tai
sosiaalityontekijan tuki voi olla tarpeen eri kuntoutusmuotojen kartoittamisessa ja
kuntoutukseen hakeutumisessa. Kuntoutuksen toteuttajan tulisi olla perehtynyt

12 Kippola-Paakkodnen (2018) Vertaistuen hyodyt ja haasteet kuntoutuksessa.

6 (16)


https://lauda.ulapland.fi/bitstream/handle/10024/64446/Osatutkimus%20IV.pdf?sequence=14&isAllowed=y

VNK TAYTTAA, MINISTERION JULKAISUSARJAN NIMI JA JULKAISUN VUOSI : SARJANUMERO.

erilaisten neuropsykiatristen hairididen erityispiirteisiin seka naiden vaikutukseen
kuntoutuksen toteuttamisessa.

Kolmannen sektorin, kuten jarjestdjen ja yhdistysten vertaistuelliset ja kuntoutumista
tukevat toiminnat voivat tarjota tietoa, rinnalla kulkemista ja osallisuuden
mahdollisuuksia kaiken ikéisille oireisille ja heidéan laheisilleen. Sosiaali- ja
terveydenhuollon henkil6stén tulisi tuntea alueelliset ja valtakunnalliset palvelut ja
osata ohjata asiakkaitaan naiden kuntoutumista tukevien palvelujen piiriin.
Kohderyhmé&a edustavilla jarjestdilla on myds erilaista tiedotemateriaalia
neuropsykiatrisiin erityispiirteisiin liittyen kuin myos kaytadnnénlaheisia arjen tukeen
liittyvié oppaita tai kirjasia, mistéa voi olla hyotya niin ammattilaisille kuin
kohderyhmalle ja heidan laheisilleen.

Lasten, nuorten ja/tai nuorten aikuisten kehityksellisiin neuropsykiatrisiin hairiéihin
littyvid hyvid hoito-, arviointi- ja kuntoutuskaytantoja kuvataan Kaypa hoito-
suosituksissal®ll ja eri julkaisuissa *141516 Toimintakyvyn kuvaamisessa voidaan
hyodyntaa ICF-ydinlistoja, joista l16ytyy suomennokset autismikirjon hairidlle ja
ADHD:hen'”. WHO ja Cochrane-verkosto ovat laatimassa useille eri sairausryhmille,
muun muassa autismikirjon hairidlle, kansainvéliset nayttdon perustuvat
interventiokuvaukset (Package of Rehabilitation Interventions, PRI), joita toivotaan
hyddynnettavan myds kansallisen tason kuntoutustoimien kehittdmis- ja
suunnittelutyossa’e.

12.4 Kuntoutuksen erityispiirteet

12.4.1 Vahvuuksien korostaminen

Kaikessa kuntoutuksessa tulee ottaa huomioon ja hyddyntéé kuntoutujan ja
lahiverkoston vahvuuksia ja voimavaroja. Neuropsykiatrisia piirteita, oireita tai hairidita

13 Ebeling ym. (2020) Lasten ja nuorten mielenterveyskuntoutus Terveydenhuollon ja
Kelan yhteistyona.

14 Aalto-Setala ym. (2020) Kouluikaisten mielenterveysongelmien tuki ja hoito
perustason palveluissa.

15 Kiviranta ym. (2016) Lapsen ja nuoren hyva kuntoutus.

16 Haravuori ym. (2016) Mielenterveys- ja paihdetyon menetelméat
opiskeluterveydenhuollossa.

17 |CF Research Branch (2022) ICF-kuvauslomakkeen luominen.

18 Negrini ym. (2021) Cochrane collaborates with the World Health Organization....
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tarkastellaan usein toimintakykyyn yhteydessa olevina rajoitteina tai vaikeuksina.
Neuromoninaisuutta arvostavasta ndkokulmasta arvioituna samaiset ominaisuudet
voivat nayttaytya myds vahvuutena, mika on tarkea ottaa huomioon kuntoutuksessa
kuntoutujan muiden vahvuuksien lisdksi. Esimerkiksi hairibherkkyys voi merkita kykya
havaita ympéaristta yksityiskohtaisesti, impulsiivisuus voi ilmeté valmiutena sopeutua
muutoksiin ja uppoutuminen intensiivisesti kiinnostaviin asioihin voi lisata
erityisosaamista aihepiiriin liittyen®. Kuntoutumisen yhtené keskeisena asiana on
tukea mydnteista mindkuvaa, arjessa selviamista ja osallisuutta, johon
vahvuusperustainen ja voimavarakeskeinen lahestymistapa antaa hyvan perustan.

Kielenkaytdssa eri ammattilaisten tulee kayttad neutraalia ja myodnteista kielta ja
valttaa henkilon méaarittelya terveydentilanimikkeelld. . Esimerkinomaisesti tama
tarkoittaa sita, etta ei puhuta "ADHD-lapsesta” vaan "lapsesta, jolla on ADHD’ ja
ensisijaisesti "lapsesta”. Lasten kohdalla tdma on erityisen tarkeda, koska identiteetti
on kehittymassa ja sanoilla tehtava toistuva toiseuttaminen ja tietyn leiman antaminen
voi vahvistaa erilaisuuden tai poikkeavuuden kokemista silloinkin, kun sen
tarkoitusperat eivat ole tahallisia. Nuoret ja aikuiset voivat olla itse maarittelemassa,
miten haluavat identifioida itsedan suhteessa neuropsykiatriseen hairioon. Joillekin
kuntoutujille esimerkiksi "autismikirjolla oleminen” voi olla myds sosiaalista
identiteettia vahvistavaa. 202122

12.4.2 Samanaikaishairioiden vaikutus

Kehitykselliset neuropsykiatriset hairitt esiintyvat usein samanaikaisesti (hairididen
paallekkaistyminen) ja niihin voi littyda myds muita somaattisia ja psykiatrisia
sairauksia (oheissairastavuus). Samanaikainen psykiatrinen sairaus heikentaa
toimintakykya ja voi voimistaa neuropsykiatristen ydinoireiden ilmenemista. Mukana
on myds usein kognitiivisia erityishairioita tai laaja-alaisempia kognitiivisen
toimintakyvyn ongelmia. Tdma tulee ottaa huomioon kuntoutusta suunniteltaessa.
Mitd enemman on paallekkaisyyttd, sitd monialaisempia, laajempia, intensiivisempia
ja pidempikestoisia kuntoutustoimenpiteitd usein tarvitaan. Tarvitaan myds hyvaa
monialaista osaamista, tehokasta tiedon kulkua ja verkostomaista tydskentelya.

19 Puustjarvi (2021) ADHD - vaikeudesta vahvuudeksi?

20WHO, Stakes (2004) ICF, Toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden
kansainvalinen luokitus.

21 Bottema-Beutel ym (2021) Avoiding ableist language: suggestions for autism
researchers.

22 GOV.UK (2021) Inclusive language: words to use and avoid when writing about
disability.

8 (16)


https://www.laakarilehti.fi/ajassa/nakokulmat/adhd-ndash-vaikeudesta-vahvuudeksi/?public=cac32f4520199e4a59b4921c413c5f44
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/77744/ICF_2013_2503verkko.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/77744/ICF_2013_2503verkko.pdf?sequence=1&isAllowed=y
file://///shp.ks/dfs/homedir/Kolomainen/STM_terapiat/Opas/OPAS/2022/Luvut%20STM%20taittopohjalla/UUSIN%20VERSIO/Avoiding%20ableist%20language:%20suggestions%20for%20autism%20researchers.
file://///shp.ks/dfs/homedir/Kolomainen/STM_terapiat/Opas/OPAS/2022/Luvut%20STM%20taittopohjalla/UUSIN%20VERSIO/Avoiding%20ableist%20language:%20suggestions%20for%20autism%20researchers.
https://www.gov.uk/government/publications/inclusive-communication/inclusive-language-words-to-use-and-avoid-when-writing-about-disability
https://www.gov.uk/government/publications/inclusive-communication/inclusive-language-words-to-use-and-avoid-when-writing-about-disability

VNK TAYTTAA, MINISTERION JULKAISUSARJAN NIMI JA JULKAISUN VUOSI : SARJANUMERO.

12.4.3 |ka ja kehitysvaihe vaikuttavat oirekuvaan,
kuntoutuksen tarpeeseen ja toteutukseen

Eri ikAvaiheissa kuntoutus painottuu eri tavoin ja kuntoutusmenetelmaét ovat erilaisia.
Lasten kuntoutuksen erityispiirre on lahiaikuisten ohjauksen tarve seka
toimintaympariston suuri merkitys toimintakyvyn kannalta. Lapsen kayttaytymisen
hallintaa tuetaan esimerkiksi antamalla positiivista huomiota mydnteisesta
kayttaytymisestéa , ennakoinnilla ja paivarytmin jasentamisella. Kasvatus- ja
opetusalan henkilékunnan tulee saada myds riittavaa ohjausta. Keskeisena osana
kuntoutusta on varhaiskasvatuksessa, koulussa ja oppilaitoksissa toteutettava
pedagoginen tuki (ks. luku 9.1). Nuorten itsenaistymiskehitystda, omaa arjen hallintaa
ja opiskelu- ja tydelamavalmiuksia on tarkeaa tukea. Aikuisilla korostuvat arjen
hallintaan ja tyokykyyn liittyvét asiat.

Kuntoutukseen ohjautumisen nakokulmasta on tarke&a ottaa huomioon kehityksellisiin
neuropsykiatrisiin hairidihin liittyvat kognitiiviset ja toiminnanohjauksen ongelmat, jotka
vaikuttavat toimintakykyyn, arjen hallintaan ja ovat usein keskeinen kuntoutuksen
kohde. Usein epatasainen kykyprofiili voi ndkya vaikeuksina kielen, matematiikan,
havaintojen jasentamisen tai visuomotoristen toimintojen alueella. Joillakin henkildilla
voi olla myo6s laaja-alaista kognitiivisten toimintojen heikkoutta. Naiden vaikeuksien
vuoksi tarvitaan konkreettista, arkiymparistossa tapahtuvaa ohjausta ja taitojen
harjoittelua. Taidot eivat valttamatta yleisty tilanteesta toiseen siirryttdessa.
Toimintaymparistdd on yleensa muokattava toimintakykya ja kuntoutumista tukevaksi.
Kaikissa ikaryhmissa kohderyhmalle tyypillisia kognitiivisia vaikeuksia helpottaa arjen
strukturointi eli tilanteiden, tehtévien ja aikataulutusten jasentadminen kuvallisesti tai
kirjallisesti. Edella mainittujen vaikeuksien samoin kuin aistitiedon kasittelyn
vaikeuksien vuoksi voidaan tarvita myds muita erityisjarjestelyja ja apuvdlineité.

Kehitykselliset neuropsykiatriset hairidt ovat yhteydessa tavallista heikompaan
suoriutumiseen opinnoissa ja tydelamassa, joten on tarkea tukea henkildiden
opiskelu- ja tydkykya?32425, Yhteistyd opetuksen jarjestajan kanssa kuuluu lasten ja
nuorten hyvaan kuntoutukseen (ks. luku 9.1). Koulunkaynnissa ja opiskelussa on
otettava huomioon kuntoutukselliset tarpeet (esim. kolmiportainen yleinen-,
tehostettu- ja erityinen tuki, tutkintokoulutukseen valmentava koulutus TUVA, lukioon
valmistava koulutus LUVA, ennakoiva uraohjaus). Positiivinen pedagogiikka ja

28 Socada ym. (2021) Autismikirjon vaikutus opiskeluun.

24 Kippola-Paakkonen (2021) Yksildlliset tukitoimet aktiivisuuden ja tarkkaavuuden
hairidssa.

25 Raisanen & Vuokko (2021) Tyéterveyshuollon keinot neuropsykiatrisen potilaan
hoidossa ja kuntoutuksessa.
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vahvuusperustainen tydskentelyote edistaa myonteistd mindkuvaa, hyvinvointia ja
oppimista 2627 Tygpaikalla voi olla tarpeen tehda mahdollisuuksien mukaan
tyétehtaviin, tydymparistdon tai tybaikoihin liittyvia mukautuksia optimaalisen tyékyvyn
saavuttamiseksi ja yllapitamiseksi.

12.4.4 Kuntoutujan perhetilanne ja koko perheen tuen
tarve tulisi arvioida huolellisesti

Lapsen tai nuoren neuropsykiatriset oireet lisdévét usein vanhempien ja sisarusten
kuormittumista ja saattavat vaikuttaa kielteisesti vanhempien kasvatuskaytantoihin ja
perheen sisaisiin vuorovaikutussuhteisiin. Nain ollen koko perheen tuen tarpeita ja
jaksamista tulee aktiivisesti tukea. Vanhemman neuropsykiatrinen hairié heijastuu
koko perheen toimintakykyyn. Siksi vanhemman hyva hoito ja toimintakyvyn
koheneminen jo itsessdan lisdavat neuropsykiatrisesti oireilevan lapsen
toimintakykya. Jos perheesséa on neuropsykiatrisia vaikeuksia ja kuntoutuksen
tarvetta useilla perheenjasenilld, tulee eri perheenjasenten kuntoutusta koordinoida
kokonaisvaltaiseksi ja mielekkaaksi kokonaisuudeksi. Nuorten ja aikuisten osalta
voidaan tarvita tukea esimerkiksi ystavyys- ja parisuhteiden solmimiseen tai
yllapitamiseen.

12.5 Laakinnallinen kuntoutus ja muu
kuntoutuksellinen tuki

Neuropsykiatristen hairididen kuntoutuksessa kuntoutusmenetelma valitaan
yksil6llisen arvion pohjalta ottaen huomioon kuntoutujan tuen tarpeen alueet
vahvuuksia hyddyntéen. Tyypillisida kuntoutusmenetelmia ovat esimerkiksi puhe-?8 ja
toimintaterapia?®, neuropsykologinen kuntoutus3?, psykoterapia! seka fysioterapia (ks.
luku 13). Nama voivat toteutua terveydenhuollon jarjestamina tai myontoedellytysten
tayttyessa myds Kelan vaativana ladkinnallisend kuntoutuksena. Neuropsykologista

26 Parikka ym. (2020) Vaikeudesta voimaksi. Neuropsykiatriset hairi6t ja niiden

huomioiminen koulussa.

27 Leskisenoja & Sandberg (2019) Positiivinen pedagogiikka ja nuorten hyvinvointi.

28 Sellman & Tykkyldinen (2017) Puheterapia. Vuorovaikutus muutoksen vélineena.

29 Danner & Kippola-Paakkonen (2016) Toimintaterapian paaperiaatteita.

30 Poutiainen & Kalska (2021) Neuropsykologinen kuntoutus.

31 Terveydenhuollon palveluvalikoimaneuvoston suositus (2018) Psykoterapiat ja muut
psykososiaaliset hoito- ja kuntoutusmenetelmat mielenterveys- ja paihdehairididen
hoidossa.
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kuntoutusta on mahdollisuus saada my6s Kelan harkinnanvaraisena kuntoutuksena.
Kela jarjestaa seka yksilollista ettd ryhnmamuotoista kuntoutusta (ks. luku 8.3).

Kela jarjestaa ladkinnallisena kuntoutuksena LAKU -perhekuntoutusta, joka on
tarkoitettu lapsille ja nuorille, joilla on diagnosoitu ADHD, autismikirjon hairio tai
Touretten oireyhtyma. Sen tavoitteena on tarjota perheille ja lapsen lahiverkostolle
konkreettisia arjen sujuvuutta ja haastavista tilanteista selviytymista helpottavaa
ohjausta. Oma vayla -kuntoutus on tarkoitettu opiskelemaan tai tydelamé&an
tahtaaville tai sielld jo oleville nuorille ja nuorille aikuisille, joilla on ADHD tai
autismikirjon hairié. Kuntoutus suuntautuu erityisesti opiskelu- ja tydelaméssa
vaadittavien valmiuksien kehittdmiseen, sosiaalisten taitojen vahvistamiseen seka
arjen hallinnan tukemiseen32. Kelan ADHD- ja autismikirjon hairiiden
sopeutumisvalmennuksen perhekursseilla perheilla on mahdollisuus saada tietoa ja
vertaistukea seka voimavaroja arkeen33. Moniammatillinen yksilokuntoutus on
kohdennettu lapsille, nuorille ja aikuisille, joilla on sairauden laaja-alaisuuden vuoksi
monia erilaisia haasteita, ja tarvitsevat yksil6llisesti suunniteltua ja toteutettua
kuntoutusta.

Kelan ammatillinen kuntoutus on kohdennettu tyéttomille, opiskelijoille seka
tybelamassa oleville asiakkaille, joka tarjoaa monenlaisia vaihtoehtoja tydelaméaan
suuntaamiseksi ja tydelamassa pysymiseen. Nuoren ammatillinen kuntoutuksen
tavoitteena on auttaa nuoria ja nuoria aikuisia suunnittelemaan omaa tulevaisuuttaan
ja loytamaan suuntaa opiskelu- ja tydelamaan. Kelan NUOTTI-valmennus on nuorille
ja nuorille aikuisille tarkoitettua ammatillista kuntoutusta, johon voi hakea ilman
ladkarinlausuntoa ja hakemusta. NUOTTI-valmennus on tarkoitettu nuorille, joiden
toimintakyky on olennaisesti heikentynyt ja estaa tai rajoittaa nuoren tulevaisuuden
suunnittelua tai opiskelemaan tai tydelamaan paasya tai estaa nuorta jatkamasta
opintojaan.

Lasten, nuorten ja aikuisten kuntoutuksessa erityisesti kognitiivis-behavioriaaliset
menetelmat ovat osoittautuneet tehokkaiksi. Lasten hoidossa kaytetaén usein erilaisia
vanhempien valmennusohjelmia (parent training) tai niihin liittyvia sovelluksia. Osa
perheista voi tarvita perheterapeuttista interventiota®*. Sosiaalisen kuntoutuksen
alueella on myds erilaisia toimintatapoja, joilla voidaan tukea kuntoutujia sek& heidan
l&heisidadn. Neuropsykiatrinen valmennus on kaytannénlaheista arjessa tapahtuvaa

32 Appelqgvist-Schmidlechner ym. (2018) Oma vayla. Kelan neuropsykiatrisen
kuntoutuksen soveltuvuus, hyodyt ja koettu vaikuttavuus.

33 Kippola-Paakkoénen ym. (2018) Kelan sopeutumisvalmennuksen vaikutukset ja
hyodyt lasten vanhempien arvioimina.

34 \Vuori (2016) Perhe- ja pariterapiat. paivitetaan uuteen painokseen jos ehtii iimestya
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ohjausta ja tukea lapsille, nuorille tai aikuisille, joilla on neuropsykiatrisia oireita.
Neuropsykiatrista valmennusta kéaytetddn usein sosiaali- ja terveydenhuollon seké
kasvatus- ja opetusalan ammattilaisten yhtena tydmenetelmana muiden
psykososiaalisten tukimuotojen tai pedagogisten tukitoimien yhteydessa ja osana
niita. s>

Erilaiset verkkopohjaiset omahoito-ohjelmat ja nettiterapiat®® voivat tarjota tukea
mielen hyvinvoinnin vahvistamiseen. Opiskeluhuollon, opiskeluterveydenhuollon tai
tydterveyden kautta voi olla mahdollista saada lyhytterapeuttista ohjausta ja tukea
opiskelu- ja tydkyvyn tukemiseen. Osa kohderyhmasta voi tarvita seksuaalineuvontaa
— tai terapiaa. Neuropsykiatrisissa hairidissa, etenkin autismikirjon héairidissa, valikoiva
sydminen on yleista ja ravitsemusneuvonta- tai terapia voi olla tarpeellista.

12.6 Toimenpiteet ja painotukset
siirtymavaiheissa ja toimintakyvyn
rajoitteiden vaikeutuessa

Siirtymavaiheilla tarkoitetaan tilannetta, jossa henkild siirtyy elaméanvaiheesta tai
palvelusta toiseen esimerkiksi i&n, palveluiden jarjestamisesta sovittujen kaytantojen
tai muun syyn vuoksi. Tyypillisia siirtymavaiheita ovat siirtyminen paivahoidosta
kouluun, peruskoulusta jatko-opintoihin ja terveydenhuollossa siirtyminen lasten ja
nuorten palveluista aikuisten palveluihin. Nuorten ja aikuisten osalta merkittavia
siirtymavaiheita voivat olla my6s opinnoista tydelamaan siirtyminen, tydelaman
muutostilanteet, parisuhteen ja perheen perustaminen ja elékkeelle siirtyminen.
Siirtymavaiheena voidaan pitda myos hoitovastuun siirtymista erikoissairaanhoidon
palveluista perustason palveluihin sekd laékinnallisen ja ammatillisen kuntoutuksen
rajapintaa.

Siirtymavaiheisiin liittyvia riskeja ovat esimerkiksi hairididen tunnistamiseen liittyvéat
haasteet, arviointitavan vaihtuminen seka erityisesti tiedon siirtoon liittyvéat ongelmat.
Usein siirtymavaiheissa tapahtuu muutoksia seka arkiymparistossa (siirtyminen
alakoulusta ylakouluun, opinnoista tydhon) etté hoitavassa/kuntoutuksesta
vastaavassa tahossa (esim. siirtyminen lastenpsykiatrialta nuorisopsykiatrialle,
nuorisopsykiatrialta aikuisten palveluihin tai neurologialta ty6terveyshuoltoon).

35 Nyfors (2021) Selvitys neuropsykiatrisen valmennuksen kaytosta ja koulutuksesta.
linkitetd&n myoh.
36 Mielenterveystalo-nettiterapiat
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Siirtymavaiheiden riskeja ja toimintakyvyn rajoitteiden vaikeutumista voidaan
vahentaa varhaisella ennakoinnilla, yhtendisilla toimintakaytanndoilla (Kaypa hoito -
suositukset, paikalliset palvelu- ja hoitoketjut, hyvan hoidon ja kuntoutuksen
kaytannot), selkiyttamalla vastuunjakoa seka lisdamalla konsultaatiomahdollisuuksia
ja eri toimijoiden valista konkreettista yhteisty6té. Siirtymavaiheissa tarvitaan
ennakoivaa tukea. Kuntoutuksen jarjestaminen siirtyméavaiheessa on kirjattava
kuntoutussuunnitelmaan riittavan tarkasti. Erilaisista koulutus- ja tydkokeiluista voi olla
hyotya. Hyvia ja toimiviksi havaittuja kaytantdja ovat esimerkiksi konsultoivat
sairaalaopettajat, jalkautuva erikoissairaanhoito, oppilaitoksissa toimivat
neuropsykiatriset valmentajat, terapeutit tai "psyykkarit” eli psykiatriset sairaanhoitajat,
erityisosaamisyksikoissa (esim. Valteri oppimis- ja ohjauskeskus?®?) toteutettavat
arviointijaksot, ennakoiva ja tehostettu uraochjaus ja oppilashuollon tukipalvelut.

Kun henkil6 tarvitsee seka kuntoutusta ettd muuta tukea, kuten esimerkiksi
asumispalveluja, on kokonaisuus suunniteltava huolellisesti. Kriittisia kysymyksia ovat
se, miten kuntoutusta tuetaan arjessa (asumispalvelun henkildston riittavyys ja
osaaminen) seka se, miten tieto toimintakyvysta siirtyy kuntouttavalle taholle.

Palvelu- ja hoitoketjujen paikallisessa suunnittelussa on tunnistettava keskeisena
kysymyksend asiakkaiden véliinputoamisen riski, jota voidaan osaltaan véahentaa
toimivalla ja palveluita integroivalla terveydenhuollon ja sosiaalihuollon yhteisty6ll&.
Lasten kohdalla yhteistyd voi tarkoittaa esimerkiksi lapsiperheiden palveluiden,
vammaispalveluiden ja lastensuojelun kanssa tehtavaa yhteistyota. Aikuisten kohdalla
yhteistyota voidaan tarvita esimerkiksi mielenterveys- ja paihdepalveluiden,
tydterveyden ja sosiaali- ja tydelaméapalveluiden kesken. Ammattilaisten on tarkea
tietdd muiden toimijoiden palveluista, jotta riittava tuki voidaan suunnitella ja toteuttaa
tarkoituksenmukaisesti asiakkaan tarpeita vastaten.

Toimintakykyrajoitteiden vaikeutumista voi aiheuttaa monet tekijat kuten terveydelliset
ongelmat, elaméantilanteen muutokset, siirtymavaiheisiin liittyvat riskit, palvelujen
katkonaisuus ja maaraaikaisuus seka vaikeus I6ytaa oikeita palveluja ja kayttaa niita.
Psyykkisen oireilun riski korostuu muutostilanteissa ja aiemmin kuvatuissa
siirtymavaiheissa. Asiakkaan oikea-aikainen, riittava ja oikein kohdennettu
avustaminen ovat valttamattomia. Usein tarvitaan moniammatillista kuntoutustarpeen
arviointia seka monitoimijaista yhteistyota riittdévan laaja-alaisen tuen toteuttamiseksi.
Toimintakykyrajoitteiden vaikeutuessa tarvitaan intensiivisempaa tukea seka eri
palveluiden ja verkostojen tiivista yhteistyota.

37 Valteri oppimis- ja ohjauskeskus
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