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Liite 1. Intensiivisten kurssien paivaohjelma

KLO MAANANTAI TISTAI KESKIVIIKKO TORSTAI PERJANTAI LAUANTAI
Omaiset mukana koko paivén, osa | Omaiset mukana koko péivén, osa
8:30-9 ) . N 3
ohjelmasta omaisen kanssa ohjelmasta omaisen kanssa
9-9:30
toimintaterapeutin neuropsykologin neuropsykologin . . e
) . A . . A N sair jan ryhma
9:30- tapaaminen orientaatioryhma orientaatioryhma
10
10- saapuminen ja
. A . . 5 . terveys- ja
10:30 ma fy h kol
I'ta aaminen rta aa;?::r:m tauko "e:am::;iz:fm hyvinvointiaiheinen
10:30- B o E teemaluento
11
kurssin aloitustilai:
11-
11:30 ryhman yi . . . L li kijan - L
. ioryhma . toimintapajatyoskentely
.30- tavoitekeskustelu ryhma
11:30
12
tauko
12-
12:30
tauko tauko tauko tauko
12:30-
13
ladkarin tulot
13-
13:30 sairaanhoitajan . " . " q & :
3 neuropsykoterapia-ryhma | neuropsykoterapia-ryhma | neuropsykoterapia-ryhma kuntosali
13:30- tapaaminen
14 neuropsykologin
(omaohjaajan)
14- f
. tulotapasminen kuntosaliohjelman
14:30
neuropsykoterapia-ryhmié | laadinta fysioterap apiaryhma fysioterapiaryhma
14:30- kanssa kuvallinen ilmaisu
15
15-
15:30 sosiaalityéntekijan
15:30- tapaaminen
16
17:15-18
taloon tutustuminen

‘ VIIKKO 2 (6 vrk)

KLO

MAANANTAI

TIISTAI

KESKIVIIKKO

TORSTAI

PERJANTAI

LAUANTAI

8:30-9

9-9:30

9:30-
10

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

10-
10:30

10:30-
11

fysioterapeutin
tapaaminen

sosiaalityontekijan
tapaaminen

neuropsykologin
tapaaminen

puheterapeutin
tapaaminen

terveys- ja

e
apiaryhma

- Tl

hy
teemaluento

11-
11:30

11:30-
12

yhma

apiaryhma

sairaanhoitajan ryhma

kommunikaatioryhma

fysioterapeutin
rentoutusryhmé

toimintapajatydskentely

12:30

12:30-
13

tauko

tauko

tauko

tauko

tauko

13-
13:30

13:30-
14

sosiaalityontekijan
ryhma

neuropsykoterapia-ryhma

neuropsykoterapia-ryhma

kognitiiviset harjoitukset

neuropsykoterapia-ryhma

kuntosali

14-
14:30

14:30-
15

Vi
gin

tapaaminen

1
neuropsy

tapaaminen

fysioterapeutin
allasryhma

15-
15:30

kuvallinen ilmaisu

15:30-
16
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‘ VIIKKO 3 (5 vrk)

KLO

MAANANTAI

TISTAI

KESKIVIIKKO

TORSTAI

PERJANTAI

8:30-9

9-9:30

9:30-
10

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

10-
10:30

10:30-
11

fysioterapeutin
tapaaminen

sair

tapaaminen

tapaaminen

neuropsy

apeutin
tapaaminen

fysioterapiaryhmé (UKK-
kavelytesti)

11-
11:30

11:30-
12

yhma

kognitiiviset harjoitukset

sairaanhoitajan ryhma

kommunikaatioryhma

fysioterapeutin
rentoutusryhma

12-
12:30

12:30-
13

tauko

tauko

tauko

tauko

tauko

13-
13:30

13:30-
14

neuropsykoterapia-ryhma

14-
14:30

14:30-
15

neuropsykologin
tapaaminen

15:30

15:30-
16

toimintaterapiaryhma,
retki talon ulkopuolelle

neuropsykoterapia-ryhma

neuropsykoterapia-ryhmi

laakarin ryhma

fysioter

allasryhma

tapaaminen

1. jakso paattyy,
viikonloppu kotona

‘ VIIKKO 4 (6 vrk)

KLO

MAANANTAI

TIISTAI

KESKIVIIKKO

TORSTAI

PERJANTAI

LAUANTAI

8:30-9

9-9:30

9:30-
10

2. jakso alkaa,
saapuminen

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

10-
10:30

10:30-
11

fysioterapeutin
tapaaminen

sosiaalityontekijan
tapaaminen

neuropsykologin
tapaaminen

puheterapeutin
tapaaminen

neuropsykologin
tapaaminen

terveys- ja
hyvinvointiaiheinen
teemaluento

11-
11:30

11:30-
12

sair itajan ryhma

kommunikaatioryhma

fysioterapeutin
rentoutusryhma

toimintapajatyoskentely

12-
12:30

12:30-
13

tauko

tauko

tauko

tauko

tauko

13-
13:30

13:30-
14

neuropsykoterapia-ryhma

neuropsykoterapia-ryhma

neuropsykoterapia-ryhma

kognitiiviset harjoitukset

neuropsykoterapia-ryhma

kuntosali

14-
14:30

14:30-
15

sosiaalityontekijan ryhma

15-
15:30

15:30-
16

(Air liittoon
tutustuminen)

toimintaterapeutin
tapaaminen

fysioterapeutin
allasryhma

sairaanhoitajan
tapaaminen

kuvallinen ilmaisu
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‘ VIIKKO 5 (5 vrk)

KLO MAANANTAI TISTAI KESKIVIIKKO TORSTAI PERJANTAI
8:30-9 Omaiset mukana koko pivén, osa | Omaiset mukana koko péivén, osa
R ohjelmasta omaisen kanssa ohjelmasta omaisen kanssa
9-9:30
neuropsykologin neuropsykologin neuropsykologin neuropsykologin neuropsykologin
9:30- orientaatioryhma orientaatioryhma orientaatioryhma orientaatioryhma orientaatioryhma
10
10- _
10:30 i toimi il h i
fysioter: P ap in p ¢|.lcuull tauko
10:30- tapaaminen tapaaminen tapaaminen
11
11-
11:30 i i
ke ikaatioryhma apiaryhma sairaanhoitajan ryhma kommunikaatioryhma fyswterapeutlv:
11:30- rentoutusryhma
12
12-
12:30
tauko tauko tauko tauko tauko
12:30-
13
13-
13:30 - . s . . . - laékérin ryhma, ) .
toimintaterapiaryhma | neuropsykoterapia-ryhmi | kognitiiviset harjoitukset B ry . neuropsykoterapia-ryhma
13:30- kuntoutujat ja omaiset
14
14-
14:30 sosiaalitydntekijan neuropsykologin fysioterapeutin neuropsykologien paatostilaisuus,
14:30- tapaaminen tapaaminen allasryhma hi k jat ja omaiset
15 tilannearvioryhma,
15 kuntoutujat ja omaiset
15:30
15:30-
16

‘ VIIKKO 6 (5 vrk)

KLO

MAANANTAI

TIISTAI

KESKIVIIKKO

TORSTAI

PERJANTAI

8:30-9

9-9:30

9:30-
10

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

neuropsykologin
orientaatioryhma

10-
10:30

10:30-
11

toimintater: in

tapaaminen

apeutin

tapaaminen

neuropsykologin
tapaaminen

11-
11:30

neuropsykologin

( hj

11:30-
12

tulotapaaminen

ryhma

sair

kommunikaatioryhma

fysioterapeutin
rentoutusryhma

12:30

12:30-
13

tauko

tauko

tauko

tauko

tauko

13-
13:30

13:30-
14

kommunikaatioryhma

neuropsykoterapia-ryhma

neuropsykoterapia-ryhma

kognitiiviset harjoitukset

neuropsykoterapia-ryhma

14-
14:30

14:30-
15

sosiaalityontekijan
tapaaminen

fysioterapeutin
tapaaminen

fysioterapeutin
allasryhma

sairaanhoitajan
tapaaminen

paatos- ja palautetilaisuus

ladkarin lahtotarkastus

(kaikki voi osallistua)

15-
15:30

15:30-
16
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Liite 2. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tulokset

Kuntoutusohjelman
lapikdyneiden tuloksia
verrattiin kuntoutuksen
keskeyttaneiden tuloksiin.

Ei-randomisoitu
pitkittainen
kohorttitutkimus

Aineisto: ohjelman
arviointiin keratyt
kuntouttajatiimin tekemat
arviot ja puhelimitse
kerédtty seuranta-aineisto.

Kuntoutus perustuu kuntoutujien perusteelliseen
tarpeiden arviointiin ja siind keskitytadn kuntoutujan ja
kuntoutusohjelman maarittelemiin odotuksiin ja
tavoitteisiin. Kuntoutusinterventiot toteutetaan
avohuollon toimenpiteind muun muassa asiakkaan
kotona, julkisissa tiloissa ja koulussa tai tyopaikalla.
Kuntoutus sisdltaa kuntoutujien yksil6llisten tarpeiden
mukaan useita terapiamuotoja, mutta ainakin kahta
seuraavista: toimintaterapiaa, fysioterapiaa,
puheterapiaa, psykologin toteuttamia interventioita,
sosiaalityota, virkistystoimintaa ja palveluohjausta.
Kuntoutusjakson alussa kaikki moniammatillisen
tyoryhman jasenet tekevat kuntoutujasta kliinisen arvion
ja kuntoutujille asetetaan yksil6lliset, moniammatilliset
kuntoutustavoitteet.

Kuntoutuksessa keskitytdan yhteen tai useampaan
toiminnalliseen tavoitteeseen, jotka tavallisesti liittyvat
paivittaisista toiminnoista selviytymiseen, ohjauksen
tarpeen vdahentdmiseen, kognitiiviseen toimintakykyyn ja
joissakin tapauksissa ty6hon tai opintoihin palaamiseen.

Toteutus ja kesto yksildllinen.
Yksilokuntoutus.
Avomuotoinen.

Kuntoutuksen toteutti sama palveluntuottajayritys
seitsemdssa USA:n osavaltiossa.

Kuntoutujat valittiin haastattelun ja ladketieteellisten
dokumenttien perusteella.

Valintakriteerit: ldaketieteellisesti vakaa tilanne;
mahdollisuus saavuttaa kuntoutukselle asetettuja
tavoitteita kotona ja avohuollossa; turvallinen ja esteeton
elinymparisto seka riittdva valvonta ja tuki, ettei aiheuta

Ika: ka 40, 27 v

Vammautumisesta kulunut aika: ka
499,76 pv

Vamman vaikeus: lievd 17 %,
keskivaikea 20 %, vaikea 54 %, ei
tietoa 9 %.

Kuntoutuksen kesto: ka 99,90 pv

Vertailuryhmd (kuntoutuksen
keskeyttdneet)

n=114

Dg: traumaattisen aivovamman
postakuutti vaihe (keskeyttdaneet
kuntoutuksen joko omasta,
laheisen tai maksajan halusta tai
laakarin suosituksesta ennen
ohjelman paattymistd; miehia 75
%)

lka: ka 39,70 v
Vammautumisesta kulunut aika: ka
297,96 pv

Vamman vaikeus: lievd 19 %,
keskivaikea 16 %, vaikea 54 %, ei
tietoa 11 %.

Kuntoutuksen kesto: ka 65,34 pv

Osallistumisindeksi: MPAI-4
Participation Index (3 ja 12
kuukautta kuntoutuksen
paattymisen jalkeen)

Mittaukset kuntoutuksen alussa
ja lopussa seka 3 ja 12 kuukautta
kuntoutuksen paattymisen
jalkeen.

TUTKIMUKSEN TAVOITE,
TUTKIMUS TUTKIMUSASETELMA JA KUNTOUTUSMALLIN KUVAUS AINEISTON KUVAUS MITTARIT TULOKSET
MENETELMAT
Tekija Tavoite lyhyesti Sisalto Esim. Tulosmuuttujat Tulokset lyhyesti
Vuosi Tutkimusasetelma Toteuttajat Aivovamman maaritelty Kaytetyt mittarit
Maa Yksil6-/ ryhmi-/ etdkuntoutus vaikeusaste Seuranta-aika
Konteksti Vammautumisesta kulunut aika
Aika, frekvenssi, kesto
Altman ym. Koti- ja yhteisoperustaisen, | Koti- ja yhteisdperustainen akuutin vaiheen jalkeinen Koeryhmd Sopeutuminen: Mayo-Portland Kuntoutuksen loppuun suorittaneiden tulokset
2010 postakuutin vaiheen aivovammakuntoutusohjelma (CARF-akkreditoitu). n =489 (miehiad 72 %) Adaptability Inventory (MPAI-4; olivat merkitsevasti parempia verrattuna
kuntoutusmallin Kuntoutus on integroitua, asiakasohjattua ja Dg: traumaattisen aivovamman kuntoutuksen alkaessa ja keskeyttaneiden tuloksiin kuntoutuksen
Yhdysvallat vaikutusten arviointi. tavoitekeskeista. postakuutti vaihe paattyessa) paattyessa. Myonteisia muutoksia oli fyysisissa ja

kognitiivisissa taidoissa, vammaan sopeutumisessa
sekd yhteiso6n osallistumisessa. Tulokset
yhteis60n sopeutumisessa olivat parantuneet
molemmissa ryhmissd 3 ja 12 kuukauden
seurantajaksojen jalkeen, kuitenkin enemman
kuntoutusohjelman loppuun suorittaneilla.

Vammautumisesta kulunut aika vaikutti tuloksiin.
Kuntoutusohjelman loppuun suorittaneista niilla
henkil6illa, joiden vammautumisesta oli kulunut yli
vuosi, tulokset olivat heikommat verrattuna niihin,
joiden vammautumisesta oli alle vuosi
kuntoutuksen paattyessa. Kaikkien
kuntoutusohjelman loppuun suorittaneiden
tulokset olivat kuitenkin parempia kuin
kuntoutuksen keskeyttdaneiden huolimatta siita,
kuinka kauan vammautumisesta oli kulunut.

Paavonen A-M, Salminen A-L. Intensiiviset kuntoutuskurssit traumaattisen aivovamman saaneille aikuisille. Hyodyt ja soveltuvuus Kelan jarjestimiksi kuntoutukseksi. Helsinki: Kela,
Sosiaali- ja terveysturvan raportteja 9, 2018. Liitteet.




vaaratilanteita terapeutin ldsna ollessa; kdyttdytyminen
hallittavissa kuntoutukselle asetetuissa olosuhteissa;
kykenee itse tai ldheinen kykenee ilmaisemaan
suostumuksen kuntoutukseen osallistumiseen.

Braunling-
McMorrow
ym.

2010

Yhdysvallat

Kokonaisvaltaisen
postakuutin vaiheen
kuntoutusohjelman
vaikutus vaikean
aivovamman saaneiden
toimintakykyyn, kun
potilailla on merkittavia
fyysisia ja kognitiivisia
vaikeuksia.

Tutkittavina kaksi
kuntoutujaryhmas, joista
toisella merkittavia
kayttaytymisen hairioita.

Ei-randomisoitu
pitkittainen
kohorttitutkimus

Aineisto: kahdesta
kuntoutujaryhmasta
tehdyt, kuntouttajatiimin
tekemat arviot ja
puhelimitse keratty
seuranta-aineisto.

Kuntoutus on suunnattu henkiléille, joilla on hankittu
aivovamma ja joilla on jokin neurologinen vamma tai,
joiden kayttaytyminen on vamman my6ta muuttunut
vaaralliseksi tai muulla tavoin ei-toivotunlaiseksi.
Kuntoutus sisaltaa integroituna kognitiivista, fyysista,
emotionaalista ja ammatillista kuntoutusta.

Kaikille kuntoutujille muodostetaan
kuntoutussuunnitelma alkuarvion perusteella. Lisdksi
kuntoutukseen sisaltyy yksilo- ja ryhmamuotoisia
kuntoutustoimenpiteitd, jotka tukevat kuntoutujien
yhteis66n sopeutumista ja kotiin paluuta.
Kuntouttajatiimi toteuttaa kuntoutuksen yhteistyossa
kuntoutujan, hanen perheensa ja kuntoutuksen
jarjestdjan kanssa, jotta maksimoidaan kuntoutujan
itsendinen selviytyminen.

Ryhméamuotoisen harjoittelun aiheet liittyvat muistiin,
tarkkaavaisuuteen, vuorovaikutukseen,
kompensaatiokeinoihin, itsehavainnointiin,
kayttaytymisen saatelyyn, mielialan tiedostamiseen ja
ajan hallintaan. Yksiléharjoitteisiin kuuluu hoidon
suunnittelua, yksilollista kdyttaytymisen tukea,
kognitiivis-behavioraalista ja behavioraalista terapiaa,
kuntoutusohjausta, pdihdeneuvontaa, koulutuksellista tai
ammatillista tukea, vapaa-aikaan liittyvaa terapiaa ja
lddkeneuvontaa.

Kuntoutustydryhmaan kuuluu lddketieteeseen
erikoistunut johtava tydntekija, kayttaytymisanalyytikko,
puheterapeutti, hoitaja, ammatillinen neuvoja,
paihdeneuvoja, toimintaterapeutti, fysioterapeutti,
kuntoutukseen erikoistunut terapeutti ja
eldamantaitoterapeutteja.

Toteutus ja kesto yksil6llinen.
Yksil6- ja ryhmakuntoutus.
Laitosmuotoinen.

Valintakriteerit:

Neurologinen kuntoutus

Hankitun aivovamman saaneet, joiden tila
laaketieteellisesti vakaa ja jotka pystyvat hyotymaan
laitoskuntoutuksesta, mutta jotka eivat voi osallistua

Neurologinen kuntoutus

n =129 (miehid 69 %)

Dg: traumaattinen aivovamma

lka: ka 36,6 v

Vammautumisesta kulunut aika: ka
15, 0 kk

Vamman vaikeus (asteikolla 1-3):
ka 2,8

Kuntoutuksen kesto: ka 4,8 kk

Neurobehavioraalinen kuntoutus
n =76 (miehid 83 %)

Dg: traumaattinen aivovamma
(lisdksi pdihdehairio, puutteita
kayttaytymisen hallinnassa tai
psykiatrisia oireita)

lkd: ka32,0v

Vammautumisesta kulunut aika: ka
56,0 kk

Vamman vaikeus (asteikolla 1-3):
ka 2,8

Kuntoutuksen kesto: ka 7,8 kk

Toimintakyky: The Functional
Area Outcome Menu (FAOM)

Mittaukset kuntoutuksen
alkaessa ja paattyessa seka 12
kuukautta kuntoutuksen
paattymisen jalkeen.

Kuntoutujien toimintakyky parantui merkitsevasti
molemmissa ryhmissa kuntoutuksen paattyessa
verrattuna heidan toimintakykyynsa kuntoutuksen
alkaessa. Neurologiseen kuntoutukseen
osallistuneilla (keskimaarin 1.8 tasoa FAOM-
mittarilla) hyodyt olivat suurempia kuin
neurobehavioraaliseen ryhmaan osallistuneilla
(keskimaarin 1.2 tasoa) kuntoutuksen paattyessa.

Kaikkien kuntoutujien toimintakyky parani 1.6.
tasoa FAOM-mittarilla kuntoutuksen aikana.
Molemmissa ryhmissd kuntoutuksen paattyessa
saavutettu toimintakyky sailyi vuoden
seurantajakson jalkeen.

Molemmissa ryhmissa kuntoutuksen paattymisen
jalkeen merkitsevda nousua oli vield aivovamman
oireiden tiedostamisen ja oman terveyden
ylldpitdmisen osalta. Liséksi neurologiseen
kuntoutukseen osallistuneilla tapahtui myonteisia
muutoksia asumistilanteessa ja kdyttaytymisen ja
tunteiden hallinnassa

ja neurobehavioraaliseen kuntoutukseen
osallistuneilla yhteis66n osallistumisessa ja
ihmissuhteiden ldheisyydessa. Neurologiseen
kuntoutukseen osallistuneiden toimintakyky
kuitenkin laski seuranta-ajan jalkeen tyon
haastavuuden, tyollistymisasteen ja yhteiso6n
osallistumisen osalta verrattuna heidan
saavuttamiinsa tuloksiin kuntoutuksen paattyessa.

Neurologisen kuntoutuksen ryhmassa ne
kuntoutujat, joiden vammautumisesta oli kulunut
alle 6 kuukautta, hyodtyivat kuntoutuksesta
enemman ja heilld oli enemman rajoitteita
toimintakyvyssa (FAOM-mittarilla) kuin ne, joiden
vammautumisesta oli kulunut enemman aikaa.
Molemmissa ryhmissa niiden kuntoutujien
toimintakyky (FAOM-mittarilla) oli parempi
kuntoutuksen alkaessa, joiden vammautumisesta
oli kulunut yli vuosi verrattuna aiemmin
kuntoutuksen aloittaneisiin.
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avokuntoutukseen vakavien kognitiivisten, ladkinnallisten
tai liikunnallisten rajoitteiden vuoksi.

Neurobehavioraalinen kuntoutus

Henkildille, joilla samat kriteerit kuin edelld, mutta jotka
eivat voi osallistua neurologiseen kuntoutukseen
aggressiivisen kdyttaytymisen pdihteiden kdyton vuoksi.

Benge ym.
2010

Yhdysvallat

Laitosmuotoisen
kuntoutusmallin
vaikutukset valvonnan
tarpeeseen postakuutissa
vaiheessa olevilla
traumaattisen aivovamman
saaneilla potilailla.
Tutkittavat jaettiin kahteen
ryhméaan
vammautumisesta
kuluneen ajan mukaan: alle
vuosi ja 1-5 vuotta
vammautumisesta.

Ei-randomisoitu
pitkittdinen
kohorttitutkimus

Aineisto: kuntouttajatiimin
jasenen ja kuntoutujan
ja/tai kuntoutujan laheisen
tekemat arviot ja
puhelimitse, samaan
tapaan kerdtty seuranta-
aineisto.

Postakuutin vaiheen kuntoutus, joka toteutettiin
yksil6llisesti kuntoutujien tarpeiden mukaan.
Kuntoutuksen tavoitteena oli maksimoida kuntoutujan
palautuva toimintakyky.

Kokonaisvaltaiseen kuntoutukseen sisaltyi Iadkinnallista
kuntoutusta, palveluohjausta, fysioterapiaa,
toimintaterapiaa, puheterapiaa, asumispalveluita,
terapeuttista virkistystoimintaa, ammatillisia palveluita ja
neuropsykologisia palveluita.

Toteutus ja kesto yksilollinen. Keskimaardinen kesto 145
paivaa.

Yksilokuntoutus.

Suurimmalle osalle laitosmuotoinen.

Valintakriteerit:
Henkil6t, joilla traumaattisen aivovamman jalkeinen
suljettu padn vamma.

Alle vuosi vammautumisesta

n=55

(35 miestd, 20 naista)

Dg: traumaattinen aivovamma

Ika (vammautuessa): ka 29,0 v
Vammautumisesta kulunut aika: ka
165 pv

Vamman vaikeus (GCS-pisteet teho-
osastolla): ka 6,0

Kuntoutuksen kesto: ka 141 pv

1-5 vuotta vammautumisesta
n=39

(26 miestd, 13 naista)

Dg: traumaattinen aivovamma

Ika (vammautuessa): ka 25,6 v
Vammautumisesta kulunut aika: ka
868 pv

Vamman vaikeus (GCS-pisteet teho-
osastolla): 5,3

Kuntoutuksen kesto: ka 151 pv

Valvonnantarve: Supervision
Rating Scale (SRS)

Mittaukset kuntoutuksen
alkaessa ja kuukausi
kuntoutuksen paattymisen
jalkeen.

Kaikilla kuntoutujilla valvonnan tarve oli
merkitsevdsti vahentynyt kuntoutuksen
paattymisen jalkeen.

Valvonnan tarve vaheni enemman kuntoutujilla,
joiden vammautumisesta oli alle vuosi verrattuna
kuntoutujiin, joiden vammautumisesta oli 1-5
vuotta.

Kuntoutujista, joiden vammautumisesta oli alle
vuosi, 52,7 %:lla valvonnan tarve vaheni, kun
vastaava luku oli 20,5 niilla kuntoutujilla, joiden
vammautumisesta oli 1-5 vuotta.

Geurtsen ym.
2011

Alankomaat

Laitosmuotoisen, yhteis66n
uudelleen sopeutumista
edistdvan
kuntoutusohjelman
vaikutukset itsendiseen
eldmaan, yhteisoon
osallistumiseen,
emotionaaliseen
hyvinvointiin ja
eldamanlaatuun potilailla,
joilla on krooninen
hankittu aivovamma ja
yhteis66n osallistumista

Strukturoitu kuntoutusohjelma (Residential Community
Reintegration Program), jonka tavoitteena on yhteis66n
integroituminen ja tasapainon saavuttaminen
kuntoutujan paivittdisissa toiminnoista suoriutumisessa
(kotielama, tyo tai opinnot, vapaa-aika ja sosiaaliset
suhteet). Ohjelma toteutettiin Hollannissa hankittuihin
aivovammoihin erikoistuneessa kuntoutuskeskuksessa ja
on kaikkien vakuutuslaitosten hyvaksymaa kuntoutusta.
Kuntoutukseen ohjataan henkil6itd, jotka tarvitsevat
intensiivista ohjausta ja kuntoutusta sosiaalista
osallistumista haittaavien, runsaiden psykososiaalisten
ongelmien ja usein myos kdyttdytymisen ongelmien
vuoksi. Myos itsendisen asumisen epaonnistuminen on
usein kuntoutusohjelmaan Idhettamisen syyna.

n =70 (miehid 65,7 %)

Dg: hankittu aivovamma (lisaksi
vaikeita yhteis66n osallistumista
haittaavia psykososiaalisia
ongelmia; traumaattinen
aivovamma 67,1 %)

lka: ka 25,1 v

Vammautumisesta kulunut aika: ka
52v

Vamman vaikeus (potilaat, joilla
traumaattinen aivovamma): lieva
20 %, vaikea 80 %

Kuntoutuksen kesto: ka 196,2 pv

Yhteis66n osallistuminen:
Community Integration
Questionnaire (ClQ),
Employability Rating Scale
Asumistilanne: 12 vaihtoehtoa
Koulutilanne: Onko koulussa vai
ei?

Tyd6tilanne: Onko palkkatyo vai
ei?

Tyotunnit: tunnit per viikko
Emotionaalinen hyvinvointi:
Center for Epidemiologic Studies-
Depression Scale (CES-D)

Kolmen kuukauden jonotusajalla ei havaittu
luonnollista toipumista paitsi toimintakyvyn osalta
(GAF).

Kaikkien tulosmuuttujien osalta havaittiin
merkitsevaa kohenemista tutkitun ajanjakson
aikana. Vaikutukset olivat suuria yhteiso6n
osallistumisen (CIQ, Employability Rating Scale),
tyGtuntien ja kuntoutujien toimintakyvyn osalta
(GAF; efektikoot 0.22—0.72) ja keskikokoisia
kuntoutujien emotionaalisen hyvinvoinnin ja
eldméanlaadun (CES-D; EuroQOL; WHOQOL: koko
mittari seka fyysinen, psykologinen ja sosiaalinen
eldmanlaatu) osalta (efektikoot 0.11-0.20).
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haittaavia psykososiaalisia
ongelmia.

Ei-randomisoitu
pitkittainen
kohorttitutkimus

Aineisto: kuntoutujan
tayttama testisto ja
avustajan haastattelun
avulla keraama
arviointiaineisto seka
puhelimitse keratty
seuranta-aineisto.

Kuntoutusohjelma koostuu kolmesta moduulista*:
Itsendisen eldaman moduuli sisaltaa arkielaman taitojen
vaiheittaista opettelua (100 t). Sosiaalis-emotionaalinen
moduuli sisaltaa tietoa aivovammasta ja sen vaikutuksista
kuntoutujan toimintakykyyn neuvontaa vammaan
sopeutumiseen liittyen seka sosiaalisten taitojen
opettelua (110 t). Ammatillisessa moduulissa muun
muassa maaritellaan, millaiseen tyota vamman saanut
kykenee tekemaan ja kuinka usein seka tarvittaessa
pohditaan muita vaihtoehtoja itsendisen palkkatyon
tekemiselle (44 t).

Henkildstona kaikissa moduuleissa toimivat
neuropsykologi, fysiatri, psykiatri, toimintaterapeutti,
kognitiivinen terapeutti, sosiaalityontekija,
puheterapeutti, fysioterapeutti ja
kuntoutussairaanhoitaja.

Kesto yksil6llinen.
Toteutus 10 % ryhmissa, 90 % yksil6llisesti.
Laitosmuotoinen.

Valintakriteerit:

Henkil6lld saanut hankitun aivovammaa vahintdan 6
kuukautta (traumaattinen aivovamma, aivohalvaus,
kasvain, enkefaliitti, happivajaus); ongelmia sosiaalisessa
toiminnassa, tunteiden hallinnassa ja tydelamaan
sopeutumisessa (GAF-arvo alle 65); yli 18 vuotias.
Poissulkukriteerit:

Henkilé soveltuu muihin avokuntoutuksessa
toteutettaviin kognitiivisen kuntoutuksen ohjelmiin;
vaikeaa hairitsevaa, vaaratilanteen aiheuttavaa
kayttaytymista muita potilaita tai henkilokuntaa kohtaan;
oiretietoisuuden tdydellinen puute ja haluttomuus
muutokseen; vaikeat muistiongelmat, jotka vaikeuttavat
uuden tiedon omaksumista; vaikeat paihdeongelmat tai
lieva paihdeongelma ja haluttomuus lopettaa pdihteiden
kayttoa.

Elaménlaatu: EuroQOL,
WHOQOL-BREF

Toimintakyky: Global Assessment
of Functioning (GAF)

Mittaukset kuntoutuksen
alkaessa, 3 kuukautta
kuntoutuksen alkamisen jalkeen,
kuntoutuksen paattyessa seka
vuosi kuntoutuksen paattymisen
jalkeen. Lisaksi kuntoutujia
seurattiin kolme kuukautta
jonotuslistalla ennen
kuntoutuksen alkua.

Tyytyvdisyydessa elinoloihin (WHOQOL-BREF
elinymparisto) vaikutukset olivat pienia (efektikoko
0.05).

Ennen kuntoutusohjelmaan osallistumista 25,4 %
kuntoutujista asui itsendisesti, 72,4 %
kuntoutusohjelman jélkeen ja 65,7 %
seurantajakson jalkeen. Kuntoutuksen paattymisen
jalkeen kuntoutujien tyétunneissa ei havaittu
merkitsevid muutoksia. Seuranta-ajan jalkeen 53,7
% kuntoutujista oli tydelamassa, kun kuntoutuksen
alkaessa ja paattyessa vastaavat luvut olivat 17,9 ja
32,9.

Kuntoutuksen paattymisen jalkeen merkitsevia
myodnteisid muutoksia tapahtui vield kuntoutujien
emotionaalisessa hyvinvoinnissa (CES-D),
elamanlaadussa (EuroQOL) ja toimintakyvyssa
(GAF, WHOQOL-BREF).

Micklewright
ym.
2011

Yhdysvallat

Kokonaisvaltaiseen
paivakuntoutusohjelmaan
aloittamisajankohdan
yhteys kuntoutuksen
tuloksiin potilailla, joilla on
hankittu aivovamma.

Ei-randomisoitu
pitkittainen
kohorttitutkimus

Vuonna 1987 kehitetty kokonaisvaltainen
paivakuntoutusohjelma, joka perustuu Ben-Yishayn ja
Prigatanon kuvaamiin holistisiin
aivovammakuntoutusohjelmiin. Ohjelmaa on toteutettu
padosin samalla tavoin sen kehittamisvuodesta lahtien.
Kuntoutujien pdivdohjelmaan kuuluu useita tunteja
kognitiivista kuntoutusta ja fysio-, puhe- tai
toimintaterapiaa, jota ohjaa kaksi henkilokunnan jasenta.

n=283
Dg: hankittu aivovamma
(traumaattinen aivovamma 65 %)

0-6 kuukautta vammautumisesta
n =27 (miehia 70 %)
Ikd: ka 38,3 v

Vammautumisesta kulunut aika: ka

115 pv
Vamman vaikeus: ei tietoa

Toimintakyky: Portland
Adaptability Inventory/ Mayo-
Portland Adaptability Inventory
Itsendinen eldminen:
Independent Living Scale
Ammatillinen itsendisyys:
Vocational Independence Scale

Mittaukset kuntoutuksen
alkaessa, paattyessa ja vuosi

Henkildt, jotka olivat osallistuneet
kuntoutusohjelmaan 0-6 kuukautta
vammautumisen jalkeen, edistyivat kuntoutuksen
aikana merkitsevasti enemman kuin henkil6t, jotka
aloittivat kuntoutuksen 6-12 tai 12—-24 kuukautta
vammautumisen jalkeen. Kuntoutujilla, joiden
vammautumisesta oli alle kuusi kuukautta,
neurobehavioraaliset oireet vahenivat keskimaarin
50 % kun vastaavat luvut muissa ryhmissa olivat
24,7 (6-12 kuukautta vammautumisesta) ja 27,1
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Aineisto: kuntouttajatiimin
tekemat arviot ja
kuntoutujan tai
kuntoutujan
hoitajan/perheenjisenen
haastattelu seuranta-
aineistona.

Kuntoutusohjelman henkildstoon kuuluu fysiatreja,
neuropsykologeja, puheterapeutteja,
toimintaterapeutteja, fysioterapeutteja tai vapaa-ajan
terapeutteja, kuntoutukseen erikoistunut sairaanhoitaja,
sosiaalityontekija ja ammatillinen neuvoja.

Kesto yksilollinen.

Toteutus: useita tunteja paivassa, viisi paivaa viikossa.
Yksilokuntoutus.

Avomuotoinen (pdivakuntoutus).

Kuntoutujat valitaan kokonaisvaltaisen,
moniammatillisen tiimin toteuttaman arvion perusteella.
Myo6s kuntoutujien ldheisiltd saadaan usein tietoa arvion
tekemiseen.

Valintakriteerit:

Henkilé kykenee saavuttamaan tavoitteensa ohjelman
avulla.

Kuntoutuksen kesto: ka 172 pv

6-12 kuukautta vammautumisesta
n =25 (miehia 76 %)

Ika: ka 38,7 v

Vammautumisesta kulunut aika: ka
256 pv

Vamman vaikeus: ei tietoa
Kuntoutuksen kesto: ka 172 pv

12-24 kuukautta
vammautumisesta

n =31 (miehia 74 %)

lkd: ka39 v

Vammautumisesta kulunut aika: ka
524 pv

Vamman vaikeus: ei tietoa
Kuntoutuksen kesto: ka 206 pv

kuntoutuksen paattymisen
jalkeen.

(12—24 kuukautta vammautumisesta). Myos
kuntoutusohjelman myéhemmin aloittaneet
hyétyivat kuntoutuksesta.

Kuntoutuksen aiemmin aloittaneista (0-6
kuukautta vammautumisesta) traumaattisen
aivovamman saaneista merkitsevdsti suurempi
osuus asui itsendisesti kuntoutuksen paattyessa ja
vuoden seurantajakson jalkeen kuin myéhemmin
kuntoutuksen aloittaneet (6—24 kuukautta
vammautumisesta). Merkitsevasti suurempi osuus
aiemmin aloittaneista oli my0s itsendisessa tai osin
itsendisessa tydssa kuntoutuksen paattyessa
mydhemmin aloittaneisiin verrattuna.

Foy
2013

Iso-Britannia

Monimuotoiseen
laitosmuotoiseen
kuntoutusohjelmaan
osallistuneiden, hankitun
aivovamman saaneiden
tyollistymistilanteeseen
yhteydessa olevien
tekijoiden maarittaminen.
Potilaat luokiteltiin
kahteen ryhmaan
tyollistymistilanteensa
mukaan.

Retrospektiivinen ei-
randomisoitu pitkittdinen
kohorttitutkimus

Aineisto: postikyselylla tai
puhelimitse keratty
aineisto.

Englantilainen QEF Neuro Rehabilitation Services tarjoaa
laitosmuotoista intensiivista neurologista kuntoutusta,
koulutusta ja ammatillista kuntoutusta nuorille aikuisille,
joilla on hankitun aivovamman jalkeisia vaikeita
rajoitteita. Kuntoutukseen ohjataan sellaisia potilaita
muista kuntoutuslaitoksista tai avohuollosta, joilla on
ollut vaikeuksia tydeldmaan tai opintoihin
osallistumisessa.

Kuntoutukseen sisdltyy pdivittdin 5 tuntia integroitua
terapiaa (toimintaterapiaa, fysioterapiaa, puheterapiaa
tai psykologiaa), koulutusta ja ammatillista kuntoutusta,
joka on raataloity asiakkaan tarpeiden ja toipumisen
asteen mukaan. Kuntoutuksessa keskitytdaan kuntoutujien
itsendisyyden tukemiseen palauttamalla ja harjoittamalla
kuntoutujien arkipaivaisiin toimintoihin liittyvia taitoja tai
oppimalla korvaavia taitoja niiden suorittamiseen.
Harjoitukset liittyvat itsesta huolehtimiseen, itsendiseen
elamiseen, liilkkumiseen, kognitiivisiin toimintoihin,
vuorovaikutukseen, sosiaaliseen integraatioon ja
ammatilliseen tuottavuuteen. Ammatillisen
kuntoutuksen osiossa kuntoutujia tuetaan yksildllisesti
tyoeldmaan tai opintoihin paluussa lisaamalla
kuntoutujien ymmadrrysta siitd, miten vamma vaikuttaa
heidan tyokykyynsa ja millaista realistisia produktiivisen
eldaman mahdollisuuksia kuntoutujilla voisi olla. Lisdksi
kuntoutujia tuetaan tyokokeilujen aikana muun muassa
viikoittaisella neuvonnalla ja tyonantajille annetaan

n=97

Dg: hankittu aivovamma
(traumaattinen aivovamma 61 %)
Vamman vakavuus: vaikea tai
erittain vaikea

Positiivinen ammatillinen tulos

n =51 (miehia 43,84 %)

Dg: hankittu aivovamma
(traumaattinen aivovamma 70,59
%)

Ika (vammautuessa): ka 21,07 v
Vammautumisesta kulunut aika: ei
tietoa

Vamman vaikeus (potilaat, joilla
traumaattinen aivovamma): vaikea
6 potilasta, erittdin vaikea 30
potilasta

Kuntoutuksen kesto: ka 1,07 v

Negatiivinen ammatillinen tulos

n =46 (miehia 56,16 %)

Dg: hankittu aivovamma
(traumaattinen aivovamma 80,44
%)

Ika (vammautuessa): ka 20,65 v
Vammautumisesta kulunut aika: ei
tietoa

Positiivinen ammatillinen tulos
(kokoaikainen tai osa-aikainen
opiskelu, kokoaikainen tai osa-
aikainen palkkatyo,
vapaaehtoisty0) vs. negatiivinen
ammatillinen tulos (ei ty6ta tai
koulutusta).

Lisdksi ikda vammautuessa,
vammatyyppi, sukupuoli,
koulutustausta, tyétilanne,
kuntoutuksen kesto, FIM + FAM -
mittarin motorinen ja
kognitiivinen -osio, aika
kuntoutuksen paattymisesta.

Mittaus vdhintdadn vuosi
kuntoutuksen paattymisen
jalkeen.

Kuntoutujista 53 %:lla oli positiivinen ammatillinen
tulos 1-9 vuotta kuntoutusjakson paattymisen
jalkeen.

Positiivisen ammatillisen tuloksen saavuttaneet
henkil6t eivat eronneet negatiivisen tuloksen
saavuttaneista vammautumisian, traumaattisen
aivovamman saaneiden potilaiden osuuden tai
koulutustason suhteen. Ryhmat eivat eronneet
myo6skddn vamman vaikeusasteen suhteen eivatka
kuntoutuksen paattymisesta kuluneen ajan
suhteen.

Positiivisen ammatillisen tuloksen saavuttaneissa
oli vdhemman miehia ja heidan kuntoutusjaksonsa
oli lyhyempi. Positiivisen ammatillisen tuloksen
saavuttaneilla oli paremmat kognitiiviset ja
motoriset taidot (FIM + FAM) kuntoutuksen
alkaessa ja paattyessa.

Positiivista ammatillista tulosta ennustivat
kognitiiviset ja motoriset taidot kuntoutuksen
paattyessa sekd kuntoutujan sukupuoli.
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tietoa vamman vaikutuksista ja miten he voivat tukea
tyokokeiluihin osallistuvia.

Toteutus: noin viisi tuntia paivassa.

Kesto yksilollinen (kunnes maksimaalinen toimintakyky
saavutettu).

Yksilokuntoutus.

Laitosmuotoinen.

Kuntoutujat valitaan moniammatillisen tiimin
toteuttaman arvion perusteella.

Valintakriteerit:

Henkildt, joilla hankittu aivovamma, jotka ovat 16-36
vuotiaita (vuodesta 2012 16—-65-vuotiaat), ovat
laaketieteellisesti vakaita, joilla on potentiaalia hyotya
kuntoutusohjelmasta ja joilla on mahdollisuus aktiivisesti
osallistua ohjelmaan.

Poissulkukriteerit:

Henkil6t, jotka ladketieteellisesti epavakaita, joilla on
aiempia diagnooseja vakavista psykiatrisista hairidista tai
joilla on vakava pdihdehairio.

Vamman vaikeus (potilaat, joilla
traumaattinen aivovamma): vaikea
5 potilasta, erittdin vaikea 33
potilasta

Kuntoutuksen kesto: ka 1,43 v

Hayden ym.
2013

Yhdysvallat

Toimintakyvyn
kehittymisen arviointi
potilailla, joilla

traumaattinen aivovamma.

Keskiossa
vammautumisesta kulunut
aika ja vamman vakavuus
kuntoutuksen alkaessa.
Tulosten seuranta
vamman vakavuuden ja
vammautumisesta
kuluneen ajan mukaan
luokitelluissa ryhmissa.

Ei-randomisoitu
pitkittainen
kohorttitutkimus

Aineisto: kuntouttajatiimin
tekemat arviot.

Kokonaisvaltaista, moniammatillista kuntoutusta (CARF-
akkreditoitu) neuropsykologien koordinoimien
moniammatillisten tiimien toteuttamana. Ohjelman
laaketieteellisend johtavana tyontekijana toimii fysiatri.

Kuntoutukseen sisaltyy fysiatriaa, hoitoty6ta,
neuropsykologiaa, fysioterapiaa, toimintaterapiaa,
puheterapiaa ja palveluohjausta. Lisdksi tarvittaessa
kuntoutujille saatavissa myos psykiatrisia palveluita,
biopalautetta, eldinavusteista terapiaa, asumispalveluita,
neuvontaa ja muita palveluita.

Toteutus: kuusi tuntia paivassa, viisi paiva viikossa.
Kesto yksilollinen.

Yksilokuntoutus.

Avomuotoinen (avohuollon potilaina tai asuivat ensin
asumisyksikossa ja siirtyivat mydhemmin avohuollon
potilaiksi).

Valintakriteerit:
Henkil6t, joilla traumaattinen aivovamma ja jotka ovat
postakuutissa vaiheessa.

n =1274 (miehid 74,9 %)

Dg: traumaattinen aivovamma

Ika: miehet ka 36,8 v; naiset ka 35,3
v

Vammautumisesta kulunut aika:
alle5v

Vamman vaikeus: lieva-keskivaikea
n = 533, keskivaikea-vaikea n = 425,
vaikea n =316

Kuntoutuksen kesto: 3—74 vk

Toimintakyky: The Pate
Environmentally Relevant
Program Outcome System -
mittari (PERPOS)

Mittaukset vahintaan 3 kertaa:

kuntoutuksen alkaessa,
kuntoutuksen aikana (kahden
viikon vélein) ja kuntoutuksen
paattyessa.

Kuntoutujien toimintakyky parantui kuntoutuksen
aikana. Kuntoutukseen osallistuneista 69 %:lla oli
kliinisesti havaittavaa parantumista
toimintakyvyssa.

Postakuutti kuntoutus johti toimintakyvyn
paranemiseen huolimatta siitd, kuinka vakava
vamma oli tai kuinka kauan vammautumisesta oli
kulunut kuntoutusohjelman alkaessa.

Vammautumisesta kulunut aika oli yhteydessa
kuntoutuksen tuloksiin. Tulokset olivat parempia
niilla, jotka osallistuivat kuntoutusohjelmaan
kolmen kuukauden sisalla vammautumisesta
verrattuna myéhemmin kuntoutuksen
aloittaneisiin.

Henkildilla, joilla oli vaikea tai keskivaikeasta
vaikeaan vamma kuntoutuksen alkaessa, oli
vahemman toimintakyvyn parantumista, kun he
aloittivat ohjelman pidemman ajan kuluttua
vammautumisesta kuin lievasta keskivaikeaan
vamman saaneilla.
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Liite 3. Kuntoutujien kyselylomake

KYSELYLOMAKE Kuntoutuja Kela|Fpa

Intensiivinen aivovammakuntoutus - hyodyt ja soveltuvuus Kelan jarjestamaksi kuntoutukseksi

Talla kyselylla kartoitetaan nakemyksiasi traumaattisen aivovamman saaneiden aikuisten intensiivisen
kuntoutuskurssin hyddyista, toteutuksesta ja soveltuvuudesta tarpeisiisi. Kuntoutuskurssin toteutti
kuntoutuskeskus Validia Helsingissa vuonna 2015.

Arvioi kurssia kokonaisuutena. Voit kyselylomakkeen lopussa antaa palautetta kuntoutuskurssista ja
kommentoida vastauksiasi. Kyselyn tayttdminen kestaa noin 15 minuuttia.

1. Olen Mies Nainen 2. Syntymavuoteni

3. Vammauduin vuonna 4. Aivovamman diagnoosi tehtiin vuonna

5. Osallistuiko laheisesi kuntoutusjaksolle?

Ei Kylla, kuka/ketka laheiset?

6. Oletko osallistunut muuhun aivovammakuntoutukseen ennen tita intensiivistd kuntoutusjaksoa?

En Kylla, milloin ja millaiseen kuntoutukseen?

7. Miten arvioisit kiymasi kuntoutuskurssin onnistumista seuraavilla osa-alueilla?

Taysin  Jokseenkin Jokseenkin  Taysin En osaa
samaa samaa eri eri sanoa / Ei
mielta mielta mielta mieltd  koske minua

Kurssi auttoi minua ymmartamaan aivovamman vaikutuksia elamaani.
Kurssi auttoi minua sopeutumisessa muuttuneeseen eldméntilanteeseeni.

Kurssi auttoi minua siirtymaan/palaamaan tyo- tai opiskeluelamaan.
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Kurssin sisaltd vastasi tarpeitani ja tavoitteitani.

Paasin kurssille tarpeitani ajatellen sopivaan aikaan.

Kurssin toteutustapa (intensiiviset jaksot ja vélitehtavéat) vastasivat tarpeitani.
Kurssin kesto (Iahes vuosi) oli tarpeisiini nahden sopiva.

Kuntoutukseeni osallistui henkildstd, jonka osaaminen vastasi tarpeitani.
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Kuntoutuslaitoksen henkiloston antama tieto oli hyodyllista
kuntoutumiseni kannalta.

Sain aktiivisesti vaikuttaa kuntoutukseni sisaltéon ja toteutumiseen.

Kurssiryhma mahdollisti kokemusten jakamisen muiden
aivovammakuntoutujien kanssa.

Muiden kuntoutujien kokemukset ovat tukeneet omaa kuntoutumistani. 1

Sain kurssilta apua minulle sopivien liikuntamuotojen Idytamiseen.

Kurssi edisti selviytymistani kotona paivittain suoritettavista
tehtavista (esim. kotitaloustéiden tekeminen).

) B B ) B FEE
) B [ [ B
o) <) (@ [+ [
) B E [ B

Kysymys 7. jatkuu kdantépuolella...

Paavonen A-M, Salminen A-L. Intensiiviset kuntoutuskurssit traumaattisen aivovamman saaneille aikuisille. Hyodyt ja
soveltuvuus Kelan jirjestimiksi kuntoutukseksi. Helsinki: Kela, Sosiaali- ja terveysturvan raportteja 9, 2018. Liitteet.



... Kysymys 7. jatkoa edelliselta sivulta

7. Miten arvioisit kdymasi kuntoutuskurssin onnistumista seuraavilla osa-alueilla?

Taysin  Jokseenkin Jokseenkin  Taysin En osaa
samaa samaa eri eri sanoa / Ei
mielta mielta mielta koske minua

Sain kurssilta vinkkeja apuvalineistd, jotka auttavat minua arkipaivan
toiminnoissa (esim. sydminen).

Kurssi auttoi minua tunnistamaan voimavarojani arjessa selviytymiseen.

Opin kurssilla keinoja aivovamman aiheuttamien oireiden hallitsemiseen.
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Sain kurssilta tietoa minulle sopivista sosiaalietuuksista / taloudellisista
tukimuodoista.

Kurssi auttoi minua tukiverkoston l6ytamisessa.
Kurssi auttoi minua kartoittamaan vahvuuksiani tulevaa tyo- tai opiskelu-
elamé&a ajatellen.

Kurssi auttoi minua ammatillisten suunnitelmien tekemisessa.

Kurssi auttoi minua paivittaisiin vuorovaikutustilanteisiin osallistumisessa.

Kurssi helpotti selviytymistani ihmissuhteissa.

8. Kuinka tyytyvainen olit kuntoutuskurssiin kokonaisuutena?

Erittain tyytyvainen
Jokseenkin tyytyvainen
Jokseenkin tyytyméatén
Erittain tyytymaton

En osaa sanoa

ERENER

9. Kuinka hyodyllisena koit kuntoutuskurssin kokonaisuutena itsellesi?

Erittain hyddyllinen
Jokseenkin hyddyllinen
Jokseenkin hyddyton
Erittain hyodyton

En osaa sanoa

EIRENE

Millaista muuta palautetta haluaisit antaa kdymastasi kuntoutuskurssista tai kommentoida edella
kysyttyja asioita?

Lammin kiitos osallistumisestasi!

Paavonen A-M, Salminen A-L. Intensiiviset kuntoutuskurssit traumaattisen aivovamman saaneille aikuisille. Hyodyt ja
soveltuvuus Kelan jirjestimiksi kuntoutukseksi. Helsinki: Kela, Sosiaali- ja terveysturvan raportteja 9, 2018. Liitteet.



Liite 4. Kuntoutujien laheisten kyselylomake

KYSELYLOMAKE Kuntoutujien I3heiset Kela|Fpa

Intensiivinen aivovammakuntoutus - hyodyt ja soveltuvuus Kelan jarjestamaksi kuntoutukseksi

Talla kyselylla kartoitetaan nakemyksiasi traumaattisen aivovamman saaneiden aikuisten intensiivisen
kuntoutuskurssin hyddyista, toteutuksesta ja soveltuvuudesta tarpeisiisi. Osallistuit kurssille kuntoutujan 1aheisena.
Kuntoutuskurssin toteutti kuntoutuskeskus Validia Helsingissa vuonna 2015.

Arvioi kurssia kokonaisuuutena. Voit kyselylomakkeen lopussa antaa palautetta kuntoutuskurssista ja
kommentoida vastauksiasi.

Kyselyn tayttdminen kestaa noin 10 minuuttia.

1. Olen Mies Nainen

2. Syntymavuoteni
3. Laheiseni vammautui vuonna

4. Miten arvioisit kuntoutuskurssin onnistumista seuraavilla osa-alueilla?

Taysin  Jokseenkin Jokseenkin  Taysin En osaa
samaa samaa eri eri sanoa / Ei
mielta mielta mielta mieltd  koske minua

Kurssin sisaltd vastasi tarpeitani.
Kurssi auttoi minua 16ytdmaan voimavaroja arkeeni.

Paasin kurssille tarpeisiini nahden sopivaan aikaan.

w

Kurssin toteutustapa (2 x 2 vuorokauden jaksot) vastasi tarpeitani.
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Sain osallistua kurssille tarpeisiini ndhden riittavasti. .

Sain keskustella kurssilla vamman aiheuttamista muutoksista
laheiseni elamassa.
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Sain keskustella kurssilla vamman aiheuttamista muutoksista
omassa elamassani.
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Kuntoutuslaitoksen henkildston antama tieto oli hyodyllista.

Sain kurssilta tietoa aivovammoista.
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Sain kurssilta tietoa aivovammojen kuntoutumisen mahdollisuuksista.

Kurssi helpotti jaksamistani [aheiseni tukihenkildna.

Sain kurssilta tukea tulevaisuuden suunnitelmien tekemiseen
laheiseni kanssa.

Kurssi auttoi minua ymmartamaan vamman vaikutuksia
laheiseni elamaan.

Kurssi auttoi minua tukemaan laheistani hanen arjessaan.
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Kurssiryhma mahdollisti kokemusten jakamisen muiden
aivovammakuntoutujien laheisten kanssa.
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Jatkuu kaantépuolella...

Paavonen A-M, Salminen A-L. Intensiiviset kuntoutuskurssit traumaattisen aivovamman saaneille aikuisille. Hyodyt ja
soveltuvuus Kelan jirjestimiksi kuntoutukseksi. Helsinki: Kela, Sosiaali- ja terveysturvan raportteja 9, 2018. Liitteet.



5. Kuinka tyytyviinen olit kuntoutuskurssiin kokonaisuutena?

Erittain tyytyvainen
Jokseenkin tyytyvainen
Jokseenkin tyytymatoén
Erittain tyytymaton

En osaa sanoa

EEBNE

6. Kuinka hyodyllisena koit kuntoutuskurssin itsellesi?

Erittain hyodyllinen
Jokseenkin hyodyllinen
Jokseenkin hyddyton

Erittain hyddyton

EEBNE

En osaa sanoa

Millaista muuta palautetta haluaisit antaa kdymastasi kuntoutuskurssista tai kommentoida
edella kysyttyja asioita?

Lammin kiitos osallistumisestasi!

Paavonen A-M, Salminen A-L. Intensiiviset kuntoutuskurssit traumaattisen aivovamman saaneille aikuisille. Hyodyt ja
soveltuvuus Kelan jirjestimiksi kuntoutukseksi. Helsinki: Kela, Sosiaali- ja terveysturvan raportteja 9, 2018. Liitteet.



Liite 5. Palveluntuottajan fokusryhméhaastattelun haastattelurunko

1. KURSSIEN HYODYT JA KEHITTAMISTARPEET

- Kuntoutujien tavoitteet
o Mitka tyypillisesti toteutuvat?
e Tavoitteet, joiden toteutumisessa haasteita

- Miten kurssit vastaavat kuntoutujien tavoitteisiin ja tarpeisiin?
e rakenne (esim. kesto)
e sisallot (esim. kurssien teemat)
e toteutus (esim. kuntoutuspaivakirja, valitehtavat, vertaistuki)
e moniammatillinen yhteisty6
e tydeldmadsuuntautuneisuus
e oikea-aikaisuus

- Kurssien hyodyt ja kehittamistarpeet

- Miten kurssit sijoittuvat kuntoutujien muuhun hoitoon ja kuntoutukseen?

2. VALINTAKRITEERIT

- Miten arvioisitte kuntoutuskurssien valintakriteereja?
e vammautumisesta kulunut aika
e kuntoutujalta vaadittu toimintakyky
e ennakkohaastattelu

3. YHTEISTYO

- Yhteistyo hoitotahojen ja kuntoutuspalveluiden jarjestajien kanssa
e esim. terveydenhuolto, tydterveyshuolto, vakuutusyhtiot, tyoeldkelaitokset

4. AVOVAMMAN SAANEIDEN KUNTOUTUSPALVELUT

- Miten koette aivovamman saaneiden aikuisten nykyisen kuntoutuspalvelutarjonnan?
- Tarvitaanko muunlaisia kuntoutusmuotoja? (esim. ammatillinen kuntoutus, Vasa Concept)

- Kenelle vastuu aivovamman saaneiden kuntoutuksesta tulisi kuulua tulevaisuudessa? (esim. sote-
uudistuksen jalkeen)

Paavonen A-M, Salminen A-L. Intensiiviset kuntoutuskurssit traumaattisen aivovamman saaneille aikuisille. Hyodyt ja
soveltuvuus Kelan jirjestimiksi kuntoutukseksi. Helsinki: Kela, Sosiaali- ja terveysturvan raportteja 9, 2018. Liitteet.



Liite 6. Asiantuntijalddkareiden haastattelurunko

1. TAUSTAKYSYMYKSET

- Kuinka hyvin tunnet aivovamman saaneiden aikuisten intensiiviset kuntoutuskurssit?
- Oletko itse lahettanyt asiakkaitasi intensiivisille kursseille? Ovatko asiakkaasi osallistuneet kursseille?

2. VALINTAKRITEERIT

- Millaiset asiakkaat hyvaksytaan tyypillisesti kursseille? (esim. millaisia rajoitteita toimintakyvyssa)
- Miten arvioisit kuntoutuskurssien valintakriteereja (esim. vammautumisesta kulunut aika,
kuntoutujalta vaadittu toimintakyky, ennakkohaastattelu)

3. KURSSIEN HYODYT JA KEHITTAMISTARPEET

- Asiakkaiden tyypilliset tavoitteet kuntoutuskurssille
o Mitka tyypillisesti toteutuvat?
e Tavoitteet, joiden toteutumisessa haasteita

- Miten kurssit vastaavat kuntoutujien tavoitteisiin ja tarpeisiin?
e rakenne (esim. kesto)
e sisallot (esim. kurssien teemat)
e toteutus (esim. kuntoutuspaivikirja, valitehtavat, vertaistuki)
e tydeldamdsuuntautuneisuus
e oikea-aikaisuus

- Kurssien hyodyt ja kehittdmistarpeet

- Miten kurssit sijoittuvat kuntoutujien muuhun hoitoon ja kuntoutukseen?

4. TYON- JA VASTUUNJAKO

- Tyon- ja vastuunjaon sujuvuus lahettavan tahon, kuntoutuksen jarjestajan, palveluntuottajan yms.
toimijoiden kesken

5. AIVOVAMMAN SAANEIDEN KUNTOUTUSPALVELUT

- Miten koet aivovamman saaneiden aikuisten nykyisen kuntoutuspalvelutarjonnan?
- Tarvitaanko muunlaisia kuntoutusmuotoja? (esim. ammatillinen kuntoutus, Vasa Concept)

- Kenelle vastuu aivovamman saaneiden kuntoutuksesta tulisi kuulua tulevaisuudessa? (esim. sote-
uudistuksen jalkeen)

Paavonen A-M, Salminen A-L. Intensiiviset kuntoutuskurssit traumaattisen aivovamman saaneille aikuisille. Hyodyt ja
soveltuvuus Kelan jirjestimiksi kuntoutukseksi. Helsinki: Kela, Sosiaali- ja terveysturvan raportteja 9, 2018. Liitteet.



Liite 7. Kuntoutukseen ldhettavien tahojen edustajien haastattelurunko

1. TAUSTAKYSYMYKSET

- Kuinka hyvin tunnet aivovamman saaneiden aikuisten intensiiviset kuntoutuskurssit?
- Oletko suositellut potilaillesi kursseja? Arviolta kuinka monelle potilaalle vuodessa?

2. VALINTAKRITEERIT

- Millaisille potilaille suosittelet intensiivisia kuntoutuskursseja? (esim. millaisia rajoitteita
toimintakyvyssa)

- Miten arvioisit kuntoutuskurssien valintakriteereja? (esim. vammautumisesta kulunut aika,
kuntoutujalta vaadittu toimintakyky, ennakkohaastattelu)

3. KURSSIEN HYODYT JA KEHITTAMISTARPEET

- Potilaiden tyypilliset tavoitteet kuntoutuskurssille
o Mitka tyypillisesti toteutuvat?
e Tavoitteet, joiden toteutumisessa haasteita

- Miten kurssit vastaavat kuntoutujien tavoitteisiin ja tarpeisiin?
e rakenne (esim. kesto)
e sisallot (esim. kurssien teemat)
e toteutus (esim. kuntoutuspaivdkirja, valitehtavat, vertaistuki)
e tydelamasuuntautuneisuus
e oikea-aikaisuus

- Kurssien hyodyt ja kehittamistarpeet

- Miten kurssit sijoittuvat kuntoutujien muuhun hoitoon ja kuntoutukseen?

4. TYON- JA VASTUUNJAKO

- Tyon- ja vastuunjaon sujuvuus ldhettdvan tahon, kuntoutuksen jarjestdjan, palveluntuottajan yms.
toimijoiden kesken

5. AIVOVAMMAN SAANEIDEN KUNTOUTUSPALVELUT

- Miten koet aivovamman saaneiden aikuisten nykyisen kuntoutuspalvelutarjonnan? Onko intensiivisille
kursseille tarvetta?
- Tarvitaanko muunlaisia kuntoutusmuotoja? (esim. ammatillinen kuntoutus, Vasa Concept)

- Kenelle vastuu aivovamman saaneiden kuntoutuksesta tulisi kuulua tulevaisuudessa? (esim. sote-
uudistuksen jalkeen)

Paavonen A-M, Salminen A-L. Intensiiviset kuntoutuskurssit traumaattisen aivovamman saaneille aikuisille. Hyodyt ja
soveltuvuus Kelan jirjestimiksi kuntoutukseksi. Helsinki: Kela, Sosiaali- ja terveysturvan raportteja 9, 2018. Liitteet.





