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Kehosta aivoihin päin ðneurokognitiivisen kehityksen 

portaat https://peda.net/p/salonjoh/pk1j/kehityspsykologia



Arjen

toimintakyky



Tutkiminen on osa hoitoa ja kuntoutusta

Åneuropsykoterapeuttinen lähestymistapa (Grawe, 2007, Judd, 1999):

Åneurotieteellinen tieto aivojen ja mielen keskeisistä kehitystehtävistä yhdistyy 
psykoterapeuttisiin elementteihin

Åneuropsykologin tutkimus toimii parhaimmillaan yhtenä interventiona hoito- ja 
kuntoutustoimiin motivoitumisessa

Åohjaava työote ja vahvuuksienkuvaaminen vaikeuksien tai toimintakyvyn heikkenemisen 
rinnalla



Kenelle neuropsykologista kuntoutusta 

suositellaan?

ÅKehitykselliset vaikeudet, oppimisen vaikeudet

ÅNeurologiset oirekuvat: kehitykselliset ja hankitut

ÅPsykiatriset oirekuvat

ÅNeuropsykiatriset oirekuvat (kehitykselliset ja hankitut)

ÅLiitännäisoireet: esim. kipu, komplisoitunut elämäntilanne, oiretiedostuksen puute, 

psyykkisen trauman mukanaan tuoma oireisto, ympäristön riittämätön tuki



Neuropsykologinen kuntoutus

ÅOlennainen teoreettinen viitekehys:

Åtieto keskushermoston ja ääreishermoston yhteistoiminnasta

Åtieto yhdistävistä hermoverkkopiireistä ja informaation kulunvastavuoroisuudesta

Åtieto aivoedustuksista ja liikesäätelyn rakentumisen hierarkiasta

ÅFYSIOLOGISEN KONEISTON VIESTIT: KEHO ON VIISAS

ÅKIPU JA PELKO OVAT HÄLYTYSJÄRJESTELMÄÄMME OHJAAVIA JARRUJA



Neuraalisen kuntoutumisen potentiaali

Åaivojen hermoverkoston uudet yhteydet: viejähaarakkeiden (aksoni) 
versominen sekä synapsien (kahden hermosolun liitospinta) toiminnan ja 
rakenteen muuttuminen

Å->hermosolujen välisetuudet yhteydet

Å->oppimista tapahtuu myös hermosolujen sisällä

Åsynaptinenplastisuus lisääntyy rikastetussa ympäristössä: aktiivinen harjoittelu 
(Tomorova& Blokland2017)

Åyhtenä poikkeuksena on hippokampus (hyvin erikoistunut) / yhteydet muihin 
hermoverkkoihin? (Neveset al. 2008)



Aivojen kuntoutuminen

Åjo ajanlaskun alusta kuvattu kognitiivisten häiriöiden kuntoutusta erilaisin 

yrttihoidoin

Åmaailmansotien jälkeinen aika: luodin tai räjähteen aiheuttaman aivokudoksen 

vaurion kuntoutus

ÅNiilo Mäki

Åesim. afasiapotilaiden kuntoutus



Kuntoutuksen menetelmät: kognitiiviset

Åtoiminnon palauttaminen

Å ->intensiivinen korvaava stimulaatio

Åkorvaava toiminto ja kompensaatio

Å -> käyttöön korvaavat aivoalueet ja ðverkostot

ÅHarjoitteet ja välitehtävät

ÅApuvälineiden (kalenteri, PC, puhelin, valokuvat)

Å -jalkautuminen käytännön tilanteisiin



Kuntoutuksen menetelmät: Holistiset

Å perheen ja läheisten informointi

Å psykoedukaatio

Å kuntoutujan terapeuttinen kohtaaminen

Å oiretiedostuksen ja metakognitiivisten taitojen vahvistaminen

Å sairastumiseen tai vammautumiseen liittyvän kriisin työstäminen

Åneuropsykoterapia



Kuntoutussopimus

ÅYhteiset tavoitteet

Årealistisuus ja saavutettavuus

Åtarpeiden hierarkia

Åmotivoituminen

Åmolemminpuolinen kunnioitus

Åvälitön ja jatkuva palaute



Vastatunteet kuntoutus- ja ohjaustyössä



Auttajan varjo kuntoutus- ja ohjaustyössä

ÅòAuttajana toimiminen antaa mahdollisuuden olla toisen ihmisen 
lªhellª ilman todellista lªheisyyttªò.

(Lindqvist, 1990)





Potilastapaus

-40-vuotias liikenneonnettomuudessa vammautunut mies

-subduraalihematoomal. akuutti verenkertymä kovan aivokalvon ja aivon 

välissä

-molemminpuoleisetfrontobasaalisestipaikantuvat 

pitkien ratojen vaurioitumiseen viittaavat löydökset

->ennen diagnoosia nopea paluu työelämään, epäonnistumiset ja 

uupuminen

https://images.app.goo.gl/8YMAQzb1pskcsTj6A

https://images.app.goo.gl/8YMAQzb1pskcsTj6A


Potilastapaus

Åneuropsykologisessaoirekuvassakorostuvat etuaivojendorsolateraalisten

alueidenvaurioon sopivat toimintakyvynmuutoksetsekäoikeanpuoleisen

ohimo-päälakilohkonalueidenratayhteyksienvauriot



Potilastapaus

*oman toiminnan ohjaamisen vaikeudet



Potilastapaus

*mieleen painamisen heikentyminen,   muistiaineksen sekoittuminen 

(raha-asiat)



Potilastapaus

*näönvaraisen hahmottamisen ja ympäristön havainnoinnin vaikeudet

Åsuuntaorientaatio, etäisyydet, mittasuhteet



Potilastapaus

Åpaineensietokyvyn ja impulssikontrollin heikentyminen

Åtunnekokemusten käsittelyn muutokset

ÅKIPU



Potilastapaus

ÅOiretiedostuksen kapea-alaisuus



Kuntoutusprosessi

Åarjen rutiinit ja ajan hallinta

Åapuvälineet

Åmuistivaikeuksien laajuuden tunnistaminen, tiedostaminen ja hyväksyminen

Åtoimintakyvyn muutosten (opintojen keskeytyminen, vieraiden kielten 

hallinnan vaikeus, tunnesäätely) käsittely

Åammatillisista suunnitelmista luopuminen ja arkeen sopeutuminen em. 

muutosten asettamien rajoitusten mukaisesti 



Koontia potilastapauksista:

Autismin kirjon häiriöt

Ålaaja-alaiset kehityshäiriöt

ÅAS?

Åhigh-functioningautism(HFA)?

Å> työ- ja toimintakyvyn arvioinnin ja kuntoutuksenhaasteet: loogisuus ja rationaalisuus, 

usein valtava tietomäärä ðsilti merkittävät arjen hallinnan ongelmat


