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Lukijalle

Kroonisen kivun Ensitieto-opas on syntynyt RAY:n rahoittaman KrokKKO —
projektin (Kroonisen Kivun Koulutus ja Opas — projekti) tuloksena. Tarve oppaalle
nousi esille Suomen Kipu ry:n vertaisryhmissa, “kunpa olisin tiennyt tdman jo
sairastumisen alussa” oli usein toistuva kommentti.

Ensimmainen Kroonisen kivun ensitieto-opas julkaistiin 2010 ja nyt kddessasi
oleva tietopaketti on siitd uudistettu painos, johon on lisatty lukijoiden toivomia
aiheita. Tekstit ovat padosin kipukroonikoiden itsensa kirjoittama, niista vaikeista
kysymyksista joiden kanssa kroonisesta kivusta karsivat joutuvat elamaan.

On arvioitu, etta vuosittain noin miljoona suomalaista karsii erilaisista
kiputiloista. Suurimmalle osalle kipu on vain hetkellista tai lyhytaikaista,
mutta noin 300 000 henkildlle kipu jaa elam&an epatoivottuna ja jatkuvana
seuralaisena. Heista noin 30 000 on jadnyt tyokyvyttomaksi vaikean,
invalidisoivan kivun kanssa takia. Suuresta lukumaarasta huolimatta, kun kipu
alkaa ottaa valtaa, luulee suurin osa olevansa tilanteessa yksin.

Krooninen kipu vahentda toimintakykya kaikilla elaman alueilla, niin fyysisella,
psyykkisella kuin sosiaalipsykologian tasolla. Jatkuva, 24 tuntia olemassa oleva
kipu syo voimia ja ihmissuhteita, tuo taloudelliset paineet, tekee ihmisesta hyvin
nopeasti toimintakyvyttdman toisen luokan kansalaisen.

Avun saaminen vaatii voimia ja jo pelkastaan eri virastojen luukulta luukulle
juokseminen vasyttaa. Varsinkin, kun hakemuksiin tulee kerta toisensa jalkeen
kielteinen pdatds. Onnistuneessa kivunhoidossa tulisi olla toimiva ladkitys,
kuntoutusta ja henkisten voimavarojen vahvistamista. Edessa on pitka tie, jos
yksi tukijaloista katkaistaan kielteiselld paatoksella. Pitdisi olla varoja hoitaa
itseddn, mutta usein sdastot, jos niitd on ollut, on kulutettu jo ensimmaisina
vuosina kivun alkamisesta.

Voimavarojen vaheneminen tuo tullessaan mielipahaa ja negatiivisia
tuntemuksia sairautta kohtaan. Usein kaikki paha mieli puretaan laheisiin ja
hoitohenkil6kuntaan. Riitojen seurauksena on liian usein syrjdytyminen ja viela
syvempi katkeruus. Masennus saa dkkia otteen.

Oppaalla halutaan helpottaa krooniseen kipuun sairastuneen henkil6n ja
hanen ldheistensa sopeutumista elamaan kivun kanssa.

Toivon, ettd luettuasi oppaan olet valveutunut siihen mita krooninen kipu
saattaa tuoda eteesi. Toivottavasti arkipdivan tarinat auttavat siina, etta osaat
hakea apua tarpeeksi ajoissa, ymmarrat yhteistyén merkityksen ja osaat hakea
pahan mielen ulospurkuun sopivia kanavia.

Laheisille ja hoitohenkilokunnalle tdma on kurkistus kroonisesta kivusta
karsivien elamaan ja ajatuksiin.

Iso kiitos oppaan tekoon osallistuneille rehellisista ja avoimista kirjoituksista,
projektia tukeneille hoitohenkildstolle ja ldakareille seka yrityksille. Erityiskiitos
ammatillisesta tuesta kivunhoidon erikoisladkari Jukka Pekka Kourille.

Liisa Mikkouen

Puheenjohtaja, Suomen Kipu ry
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Krooninen kipu

Vaurion sattuessa hermopaat-

KROONINEN KIPU

Isot aivot kuorikerros
(kipuaistimus)

. = " ) KIPULAAKE
teet, joita o.n lahes kalkls“sa ke muuttan kivil AIVOT
hon kudoksissa, alkavat |a- aistimista

hettdad kivusta viestid. Na-
ma viestit valittyvat aa-
reiskipuhermoissa selkayti-
meen ja sieltd edelleen
kipuratoja pitkin aivoihin,
jossa levidvat monelle eri
alueelle.

Kipu voi aiheuttaa kipu-
hermoston kautta myds
esimerkiksi lihasjannitys-
ta, verenpaineen nousua
ja hikoilua. Kipuun liittyy
ldahes aina myos erilaisia
epamiellyttavia tunteita,
kuten ahdistusta, tuskaa
ja pelkoa. Kipu onkin aina
paitsi aistimus myo6s koke-
mus. Nain ollen kipu on ai-
na "korvien valissd”, mutta
eri tavalla kuin mita tuolla
sanonnalla yleensa tarkoi-
tetaan.

Kipuviesti kdynnistaa aa-
reishermoston ja keskus-
hermoston alueella seka
viestid vahvistavia etta sita
vaimentamaan pyrkivia jar-
rujarjestelmia. Naiden kes-
kindinen tasapaino ratkai-
see kuinka voimakkaana ki-
puviesti lopulta aistitaan.

Krooninen kipu jaotel-
laan l3dketieteessda kivun
mekanismin mukaan: puhutaan kudos-
vauriokivusta, hermovauriokivusta ja
tuntemattomasta syysta johtuvasta ki-
vusta.
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Kipuhermo
aksoni

(ei mielleta kivuksi)

SELKAYTIMEN
kipuradat

Takasarvi —
KIPULAAKE
spinaalianestesia

Takasarven
ganglio

KIPULAAKE
puudutus

SELKAYDIN,
poikkileikkaus

Kipuarsyke

tulehdus jne.

Hermon eristevaurio
(toimii vaikka ei pitdisi)

KIPULAAKE tulehdus

Krooninen kudosvauriokipu liittyy
jatkuvaan kudosvaurioon. Kudosvau-
riokipua on esimerkiksi reumassa ja
muissa niveltulehduksissa, joissa jat-



kuva tulehdus aiheuttaa kipua. Myos
syopa aiheuttaa kudosvauriokipua ai-
heuttamalla paikallista tulehdusta,
muuttamalla kudosten verenkiertoa,
painamalla ldhielimia ja tukkimalla eri-
laisia tiehyeita.

Hermovauriokivussa kipualue on
terve, mutta vika on kipuviestia kuljet-
tavassa jarjestelmdssa. Hermovaurio
voi olla kipuhermopaatteissa tai niista
selkdaytimeen kulkevissa A-delta- tai C-
hermosdikeissd, selkdytimen takasar-
ven releasemassa, selkdytimen nou-
sevassa kipuradassa, tai aivojen kipua
aistivissa keskuksissa. Vika voi myds ol-
la aivojen kivun saatelyyn osallistuvis-

-

Krooninen kipu
luokitellaan neljaan
ryhmaan kivun
mekanismien
mukaan:

e kudosvauriokipu
eli nosiseptiivinen kipu

* hermovauriokipu
eli neuropaattinen kipu

* mekanismeiltaan tuntematon
eli idiopaattinen kipu

e psyykkisin mekanismein selittyva
eli psykogeeninen kipu 0
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N

sa keskuksissa tai laskevissa, kipua es-
tavissa radoissa.

Tuntemattomasta syysta johtuvassa
kivussa kipualueella ei havaita merk-
keja kudosvauriosta, eikd myoskaan
merkkeja hermovauriosta ole havait-
tavissa. lhminen nayttaa kaikin puolin
terveeltd, ja ladketieteellisten tutki-
musten, kuten kuvausten ja laborato-
riotutkimusten tulokset ovat normaa-
lit, mutta kipu vain jatkuu. Tama ei kui-
tenkaan tarkoita, etta kipu olisi keksit-
tyd, kuviteltua tai teeskenneltya. Tal-
lainen kipu voi tuntua ihmisesta aivan
samalta kuin sellainen kipu, joka liittyy
nakyvaan vaurioon.

Kiputilojen jaottelu
Hippokrates | Duodecim:
Kivunhallinta

22.1.2009 Anneli Vainio

Suomen kivuntutkimusyhdistys ry
Poliklinikka.fi
terveyskirjasto
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Suomen Kipu ry

Suomen Kipu ry on vuonna -91 perus-
tettu ja -92 rekisterdity valtakunnalli-
nen jarjesto, joka syntyi tarpeesta saa-
da kipuasia paremmin tunnetuksi ja
huomatuksi. Yhdistys aloitti toiminnan
Kipupotilasyhdistys ry:n nimelld, mut-
ta toiminnan laajentuessa yha enem-
man myos lahimmaisten ja ammatti-
henkilokunnan yhdistykseksi, oli ni-
menmuutoksen aika. Yhdistyksen nimi
muuttui Suomen Kipu ry:ksi 2006.

Yhdistys on kipupotilaiden, heidan
lahimmaisten, hoitohenkilokunnan ja
kipu-asiasta, sekd sen eteenpadin vie-
misesta kiinnostuneiden valtakunnal-
linen etujarjestd. Yhdistyksen tavoite
on tuoda kipuasia paremmin esille ja
saada paattajat nakemaan ja ymmar-
tdmaan hoitamattoman kivun kansan-
taloudellinen vaikutus. Panostamme
aluejaostojen seka vertaistukiryhmien
kehittamiseen, silla aktiivisuus ja elin-
voimaisuus ovat asioita, joihin myos ki-
pupotilailla pitda olla mahdollisuus.

Yhdistyksen periaatteina on toimia
kipupotilaiden edunvalvojana, jarjes-
tdd ja kehittda kivunhoidon vertais-
toimintaa, tiedottaa kipuun liittyvista
asioista seka tukea kivuntutkimusta ja
kuntoutustoimintaa, yhdessa julkisen
terveydenhuollon kanssa.

SUOMEN KIPU RY

Aluejaostoverkostot
toimivat ympari maata
Suomen Kipu ry:n tadrkein toiminta-
muoto on eri puolilla maata itsenai-
sesti toimivat aluejaostot. Kirjoitushet-
kella toimintaa on 25 paikkakunnalla.
Aluevastaavat ovat itsekin kipupotilai-
ta ja tuntevat paikalliset ihmiset seka
oltavat. He jarjestavat mm. luentoja,
esittelytilaisuuksia, arpajaisia ja ennen
kaikkea vertaistukitoimintaa.
Paikallisesti toimivien vertaisryhmi-
en kautta, pitkaaikaisesta kivusta kar-
sivilla, on mahdollisuus luoda uudel-
leen sosiaalista verkostoa ja osallistua
muutenkin aktiiviseen elamaan. Ryh-
mat ovat merkittava keino aktivoida
syrjdytyneita ja estada kipupotilaita jaa-
masta yhteiskunnan ulkopuolelle.

Tukitoiminta

Kipu vaikuttaa koko elamaan seka elin-
piiriin ja usein pitkaaikaisesta sairasta-
misesta seuraa perhesuhteiden seka
ystavapiirin  muutos. Kokonaisvaltai-
nen kipu saattaa myds muuttaa perso-
nallisuutta ja aktiivinenkin ihminen voi
erakoitua niin yhteiskunnallisesti kuin
sosiaalisesti.

Vertaistukiryhmissa on mahdollisuus
keskustella samassa tilanteessa olevien
kanssa, jakaa kokemuksia, tuntemuksia
ja puhua niista vaikeista asioista joista
laheisten kanssa ei valttamatta pysty
keskustelemaan.

Yhdeksi erittdin tarkeaksi palveluksi
on noussut tukipuhelin. Vapaaehtois-
paivystdjien avulla, kipupotilaiden on
ollut mahdollista tavoittaa vertainen
henkild. Sahkoisessa muodossa neu-
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voja ja keskustelutukea saa Tukilinjalta
(tukilinja@suomenkipu.com), jonne voi
kirjoittaa viesteja milloin itselle parhait-
ten sopii. Tukihenkilot pyrkivat vastaa-
maan niihin mahdollisimman pian.

Toinen tdarked toimintamuoto on Sai-
raanhoitaja vastaa —palvelu, jossa ki-
vunhoitoon erikoistunut sairaanhoita-
ja Aija Kinnunen vastaa kipuun ja ki-
vunhoitoon liittyviin kysymyksiin. Pal-
velu on ilmaista, jokaista viestid kasi-
telldan luottamuksellisesti ja kysymyk-
siin vastataan yksityisesti. Kysymyksia
voi lahettdd osoitteeseen

sairaanhoitaja@suomenkipu.com

Kipupotilaiden ja heidan laheisten-
sa edunvalvontaan liittyvien asioiden
neuvonnassa olemme yhteistydssa
Potilas- ja sosiaaliavun liiton kanssa.
Edunvalvontaan liittyviin kysymyksiin
vastaa liiton vetdja Heikki Pdivike, jolla
on yli 30 vuoden kokemus vapaaehtoi-
sesta potilastyosta ja edunvalvonnas-
ta. Kysymykset voit lahettda osoitteella

edunvalvonta@suomenkipu.com.

Kipuasiasta pitaa puhua

Haluamme puhua kivunhoidosta ja
kuntoutuksesta yha kovadanisemmin
niin kansainvalisesti kuin kotimaisesti.
Vain tuomalla kipuasia yleiseen tietoi-
suuteen ja tunnetuksi, saadaan myos
paattajat nakemaan ongelman laajuus

ja yhteiskunnallinen vaikutus. Kipu on
kansansairaus; vuosittain ldhes viiden-
nes suomalaisista karsii pitkakestoises-
ta kivusta. Siitd huolimatta varoja ki-
vunhoitoon ei ole lisatty ja kipupotilai-
den on vaikea paasta yhteiskunnan tu-
kemaan avo- tai laitoskuntoutukseen.

Erikoistuneita kipuldadkareita seka
-sairaanhoitajia on vahan ja jonot hoi-
toon ovat pitkat. Kipuun erikoistuneita
|33kareitd on noin 1/50 000 asukasta.
Yleissairaanhoidossa puuttuu tietoa ja
vield harmittavan usein kipupotilas tor-
maa tilanteeseen, jossa kivun ei uskota
olevan todellista.

Auttajat ansaitsevat kiitoksen
Hoitohenkilokunta yrittdd parhaan-
sa ja ansaitsee sille kuuluvat kiitok-
set. Kipupotilaiden hoito kulkee koko
ajan parempaan suuntaan, mista yhte-
na osoituksena on kipupoliklinikoiden
maaran lisddntyminen. Hyva hoito on
jokaisen potilaan perusoikeus ja har-
mittavan usein hyvaa hoitoa saatuaan
unohtuu sanoa kiitos.

Kannustukseksi ja tunnustukseksi
niille henkildille, jotka ovat omalta
osaltaan auttaneet, kannustaneet ja
tukeneet kipupotilasta seka hanen |a-
himmaisidan arjessa jaksamisessa, va-
litsee Suomen Kipu ry jasenisto vuosit-
tain Vuoden Auttajan. Vuoden Auttaja
perinne aloitettiin vuonna 2003 ja tun-
nustuksen on tdhdan mennessa saanut
kahdeksan henkil6a.

Aito antaminen itsestdan tekee hyvaa mielelle.
Siksi sitd kannattaa aina tavoitella.

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



Vuoden auttajat

2003

SUOMEN KIPU RY

Jukka Pekka Kouri, fysiatrian- ja yleisladketieteen

seka kivunhoidon erikoislaakari

2004 Maija Haanpaé, neurologian ja kivunhoidon erikoisladkari

2005
2006
erikoislaakari

Voitto Jarvimaki, anestesiologian ja kivunhoidon erikoislaakari
Karl-August Lindgren, fysiatrian ja yleisladketieteen

2007 Kari Sulkko, neurokirurgian erikoislaakari

2008 Aija Kinnunen, sairaanhoitaja, kivunhoidon erikoiskoulutus

2009 Eero Vuorinen, anestesiologian ja kivunhoidon erikoislaakari

2010 Tapani Kiminkinen, maalaislaakari

2011 Simo Jarvinen fysiatrian erikoislaakari

v

Neuvoa ja tukea yhdistyksista
Jarjestot toimivat usein omantunnon
tavoin ja herattelevat huomaamaan
yhteiskunnan epdkohtia. Tydssa koros-
tuu epdkohtien korjaamisen sijaan nii-
den ennaltaehkaisy. Viime vuosina en-
naltaehkdisevdan toiminnan yhteistyo
julkisen sektorin kanssa on tiivistynyt.
My0s yritykset ovat kiinnostuneita yh-
teistyosta.

Jarjestot tekevat yhteistyota myos
keskenaan. Niiden yhteisena tavoittee-
na on ihmisen ja yhteisén hyvinvoin-
ti. Tavoitteen toteutuminen edellyttaa
jarjestoilta kykya suunnitelmallisuu-
teen, ja yhteistyohon.

Valtaosa ihmisistd on tekemisissa
erilaisten kansalaisjarjestdjen kans-
sa tavalla tai toisella. Palveluiden kirjo
ulottuu neuvonnasta edunvalvontaan,
koulutukseen seka tuki- ja virkistystoi-
mintaan.

Sosiaali- ja terveysalan yhdistyk-
siin tullaan usein mukaan silloin, kun
omaan tai ldheisen uuteen eldman-
tilanteeseen tarvitaan tietoa ja tukea.
Tutustuttuaan uusiin ihmisiin - moni
huomaa, ettd samoja kysymyksia poh-
tivat monet muutkin.

Jarjestojen kdaytannon tyodsta suuren
osan kantavat yhdistysaktiivit. Koska
toiminta on vapaaehtoista, kukin voi
osallistua omien voimavarojensa mu-
kaan. Vapaaehtoinen jarjestdtyo on oi-
va harjoitus- ja koekenttd, joka valmis-
taa laajempaan vastuun kantamiseen
ja auttaa verkostoitumaan. Joku saat-
taa loytaa tyopaikkansakin kolmannel-
ta sektorilta, joka taydentaa julkisen ja
yksityisen sektorin toimintaa yhteis-
kunnassa.

Suomen Kipu ry on Espoon Jarjesto-
jen Yhteiso ry:n (EJY) jasenyhdistys.

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS
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Kroonisen kivun Ensitieto-opas sai rahoituksen
Raha-automaattiyhdistykselta vuosille 2009-2010 ja
onnistuneen alun jalkeen projekti sai jatkorahoituk-
sen vuoden 2012 loppuun. Jatkon aikana tarkoitus
on ollut juurruttaa opas perusterveydenhuollosta
aina erikoissairaanhoitoon, jokaisen kroonisesta ki-
vusta karsivan, hanen laheisen tai terveydenhuollon
ammattilaisen kayttéon.

Opas on tullut selvasti tarpeeseen ja tavoite on to-
teutunut suurelta osalta. Tdhan mennessa opasta
on jaettu 85 000 kappaletta.

Toivomme ettd projektin paattymisen jalkeenkin
yhdistys voisi kehittdd opasta ja toimittaa sita eri
puolille maata. Tama kysyy varoja joita yksinomaan
yhdistyksella ei ole.

Opastoimintaa voit tukea maksamalla vapaaeh-
toismaksun. Jos taloudellinen tilanteesi ei mahdol-
lista, tai et koe saavasi oppaasta apua, voit hyvalla
omallatunnolla jattda maksun maksamatta. Mahdol-
lisesti vuoden 2013 jalkeen oppaasta joudutaan pe-
rimadan maksu.

Voit tukea Suomen Kipu ry:n toimintaa myds muu-
ten, liittymallad jaseneksi, osoittamalla varoja muu-
hun toimintaan tai tukemalla mukaan aktiiviseen
toimintaan.

Pankkiyhteystiedot:
Saastopankki Nooa: IBAN FI25 4405 0010 0413 69

Viitenumerot: 20200, Kroonisenkivun ensitieto-opas

3010, muu toiminta
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Haluan liitya Suomen Kipu ry:n

O jdseneksi 15 € [ henkilékannatusjéseneksi 50 €
[J perhejdseneksi 25 € [ yrityskannatusjédseneksi [1100 € tai [1500€
(jdsenmaksu + 10 €)
Etunimi: Osoite:
Sukunimi: Postinro ja-paikka:
Puhelin: Sdhkopostiosoite:
Syntymavuosi: Allekirjoitus:

Nimenselvennys

Perhejasenyys kattaa kaikki samassa taloudessa asuvat, alla olevassa listassa ilmoite-
tut henkil6t. Talouteen tulee yksi lehti, muutoin kaikilla on oikeus muihin jasenetui-
hin. Kaiken ikdiset voivat liitya jaseneksi, danioikeus on vain 15 vuotta tayttaneilla.

Nimi Perhesuhde Syntymévuosi

Ainestd Vuoden Auttajaa (helmikuun loppuun mennessa)

Ehdotan Vuoden Auttaja -palkinnon saajaksi:

Perustelut:

Kerro mielipiteesi — ota kantaa — anna palautetta — ilmoita osoitteenmuutos
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Kivun laakehoito

Kipuladkkeillda sammutetaan kipua ja es-
tetdan hermovauriokivun syntya ja vai-
keutumista. Kipuladkkeet ovat erdanlai-
nen suojakilpi kipua vastaan. Taman kil-
ven alla tulisi sitten tapahtua fyysinen,
psyykkinen ja sosiaalinen kuntoutumi-
nen. Kipulddkkeet ovat maaraaikainen
ratkaisu, eivatka koskaan mikaan lopulli-
nen ja pysyva ratkaisu. Pelkka kipulaaki-
tys ei riita kivun hoidoksi, vaan aina tar-
vitaan myos itsehoitoa ja kuntoutusta.
Kivun lddkehoidossa kdytetdaan usein
WHO:n porrasteista hoitomenetel-
maa, jossa kipuladkkeet on jaettu nel-
jaan ryhmaan kivun intensiteetin mu-
kaan. Lievemmassa kivussa ja akuutis-
sa kivussa kaytetdan ensisijaisesti tu-
lehduskipuladkkeita ja parasetamolia,
keskivaikeassa kivussa liitetdan edella
mainittuun laakitykseen heikon opioi-
divaikutuksen omaava kipuldake (ko-
deiini tai tramadoli, joskus buprenor-
fiini) ja voimakkaaseen kipuun maara-
taan vahva opioidiladke (morfiini, me-
tadoni, oksikodoni tai fentanyyli).

Kipulaakkeilla sammutetaan
kipua ja estetaan
hermovauriokivun syntya

ja vaikeutumista.
Kipulaakkeet ovat
erdanlainen suojakilpi kipua
vastaan. Taman kilven

alla tulisi sitten tapahtua
fyysinen, psyykkinen ja
sosiaalinen kuntoutuminen.
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Tulehduskipulaakkeet

Tulehduskipulaakkeet ovat varsin kes-
keinen ladkeryhma hoidettaessa akuut-
tia kipua. Niiden paras toiminta-alue on
akuutti tulehdus, jossa ne vahentdvat
prostaglandiinisynteesin eston kautta
niin sanottua tulehduskipua. Tulehdus-
kipuladkkeiden kaytto pitkaaikaislaaki-
tyksena on tarpeellista esimerkiksi reu-
mataudeissa ja vaikeassa artroosissa,
mutta niiden pitkaaikaiskayttd esimer-
kiksi niska- ja selkapotilailla on harvoin
perusteltua sen jdlkeen, kun kemialli-
nen tulehdus on rauhoittunut. Pitka-
aikaiskayttd johtaa usein tulehduskipu-
ladkkeiden komplikaatioiden ilmaan-
tumiseen, joista pahimpina pidetaan
ruuansulatuskanavan arsyyntymista ja
mahahaavariskin kasvua.

Koksibi
Koksibi-ryhman tulehduskipuldadkkeet
(etorikoksibi, selekoksibi, valdekoksi-
bi) eivat tutkimusten mukaan arsyta
vatsan limakalvoja siind maarin kuin
niin sanotut perinteiset tulehduskipu-
ladkkeet. Niiden kliininen teho on sa-
maa luokkaa tai parempaa kuin niin
sanottujen perinteisten tulehduskipu-
ladkkeiden. Koksibi-ryhman laakkeilla
ei myoskaan esiinny maksasivuvaiku-
tuksia siind maarin kuin joillakin perin-
teisilla tulehduskipuldaakkeillda. Koska
koksibi-ryhman ladkkeet eivat vaikuta
veren hyytymisarvoihin, ladkkeita voi-
daan kayttaa myos leikkauskipuun liit-
tyvissa tilanteessa.

Koksibeista on selkeda nayttoa post-
operatiivisen kivun hoidossa ja tehok-
kuusarvojen valossa. Niitd voidaan hy-
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vin kayttda postoperatiivisissa tilan-
teissa, vammapotilailla ja murtuma-
potilailla.

Parasetamoli

Parasetamolia voidaan kayttaa lievan
nivelrikon ladkehoitona, mutta keski-
vaikeaan tai vaikeaan nivelrikkoon sen
teho ei tahdo riittda. Korkeammat an-
nokset sisaltavat myods maksasivuvai-
kutusten riskin. Erityisesti kannattaa
varoa vanhemman polven tulehdus-
kipuladkkeen ja parasetamolin yhteis-
kayttoa, koska talloin vatsahaavariski
voi erdiden tutkimusten mukaan olla
13-kertainen.

Tulehduskipulaakkeet

hoidon perustana

Suomalaiseen tulehduskipuladkkeiden
kayttoon potilastasolla kuuluvat edel-
leen usein seuraavat ongelmat:

1 .Tulehduskipulaakkeita otetaan satun-
naisesti vain silloin, kun on sarkya.
Talla tavalla ei esimerkiksi polvinive-
len nivelrikkoon liittyva kemiallinen
kipu rauhoitu. Ladkitys tulisi mielui-
ten ottaa kuureina.

2. Tulehduskipulaakkeita kaytetaan niin,
ettd otetaan useita eri valmisteita sa-
manaikaisesti ja paallekkdin. Usein



16

kadytetdan niin sanottua itsehoitolda-
kettd ja reseptivalmistetta yhta aikaa.
Seurauksena on, ettd vatsahaavan ris-
ki kasvaa huomattavasti.

3. Laakitysta kaytetaan liian Iyhyen ai-
kaa. Talloin ei saavuteta hyvaa kivun
lievitysta eli tulehduskipu ei edes eh-
di rauhoittua. Tarvitaan useimmiten
ladkehoito, joka kestda vahintaan 5-8
paivaa, mieluiten kaksi viikkoa.

4. Laakitysta kaytetddn vaaranlaiseen
kipuun. Tulehduskipu rauhoittuu tu-
lehduskipuladkkeilla hyvin, mutta
hermovauriokipuun nama ladkkeet
eivat vaikuta.

5. Usein ladkkeen kayttoon liittyy asen-
teita. Toiset eivat suostu kayttamaan
kipuldakkeita, toiset taas kayttavat
niita lilankin matalalla kynnyksella.
Yksi mahdollisuus ajatella asiaa on
se, ettd kyseessa on kokeilu. Jos kipu-
oireisto lievenee tulehduskipuldak-
keelld, on kyseinen laakitys tarpeelli-
nen. Jos vastetta ei saavuteta, on tur-
ha jatkaa laakitysta pitempaan.

Masennuskipulaakkeet

Trisykliset masennusladkkeet ovat neu-
ropaattisen kivun (hermovauriokivun)
hoidon perinteisia ladkkeita, joiden te-
ho on osoitettu jo vuosikymmenia sit-
ten. Kivunlievitysteho selittyy paaasi-
assa vaikutuksilla keskushermoston
kahteen vilittdjaaineeseen, serotonii-
niin ja noradrenaliiniin. Laédke tehostaa
nain elimistdon omien kipusignaalia jar-
ruttavien jarjestelmien toimintaa kes-
kushermostossa. Kivunlievitys on mie-
lialavaikutuksesta riippumaton, ja kipu
alkaa lievittya alkaa nopeammin ja pie-

nemmilla annoksilla. Ensimmainen toi-
vottu vaikutus on usein rikkonaisen y6-
unen eheytyminen ja sen jalkeen kivun
lievittyminen.

Yleisimpida masennuskipulddkkeiden
haittavaikutuksia ovat vasymys, suun
kuivaminen, ummetus, virtsaamisvai-
keudet ja verenpaineen lasku makuul-
ta noustessa. Myds painonnousua ja
seksuaalitoimintojen hairioita saat-
taa esiintya. Vasymyksen valttamisek-
si lddke tulee ottaa illalla hyvissa ajoin
ennen nukkumaan menoa. Suun kui-
vamista voidaan lievittaa syljeneritys-
ta edistavilla valmisteilla ja ummetusta
suolen sisdllon massaa lisaavilld ulos-
tusladkkeilld. Varovaisuutta on nouda-
tettava hoidettaessa ahdaskulmaglau-
koomapotilaita, eturauhasenliikakas-
vupotilaita ja sydansairaita potilaita.

Epilepsialaakkeet
Karbamatsepiini on kolmoishermosaryn
perusladke. Se on tehokas my6s muissa
hermovauriokivuissa etenkin, jos tuik-
kauskivut ovat pahin kiusa. Ensisijaisen
vaikutusmekanismina pidetaan her-
mosolukalvojen natriumkanavien sal-
pausta. Etenkin hoidon alussa on seu-
rattava verenkuvaa ja maksa-arvoja.
Uusista epilepsialdaakkeista gabapen-
tiinin, pregabaliinin (gabapentinoidit)
ja lamotrigiinin teho neuropaattises-
sa kivussa on osoitettu kontrolloiduis-
sa tutkimuksissa. Gabapentinoidit ovat
tehokkaat diabeteksen aiheuttaman
polyneuropatiakivussa ja vyoruusun
jalkisaryssa. Gabapentinoideilla ei ole
imeytymisen ja elimistosta poistumi-
sen osalta yhteisvaikutuksia muiden
ladkkeiden kanssa. Gabapentinoidit
erittyvat tdysin munuaisten kautta.
Turvallisuutensa ja tehonsa vuoksi ga-
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bapentinoideja pidetdan trisyklisten
ladkkeiden ohella ensilinjan ladkkeena
hermovauriokivun hoidossa.
Tavallisimpia haittavaikutuksia ovat
vasymys, huimaus ja seerumin natri-
umpitoisuuden lasku. Karbamatsepii-
nilla on yhteisvaikutuksia monien mui-
den laakkeiden aineenvaihduntaan,
minka vuoksi esimerkiksi yhdistelma-
pillereiden teho saattaa heikentya.

Tramadoli
Tramadoli on heikkoihin opioideihin eli
morfiinin tavoin vaikuttaviin aineisiin
luokiteltu ladke. Lisdksi se vaikuttaa se-
rotoniini- ja noradrenaliinijarjestelmiin
trisyklisten masennusladkkeiden tavoin.
Tarmadoli aiheuttaa riippuvuutta sel-
vasti vdhemman kuin vahvat opioidit.
Tavallisimpia haittavaikutuksia ovat
pahoinvointi, huimaus, vasymys, paan-
sarky ja ummetus. Tramadolia kadytet-
tdessa on syytd muistaa, ettd joillekin
potilaille voi tulla haitallisia yhteisvai-
kutuksia masennusladkkeiden kanssa.

Vahvat opioidit
Vahvat opioidit tulevat kyseeseen vai-
kean hermovauriokivun hoidossa.
Ladkkeita on pidetty tehottomina her-
movauriokivun hoidossa, mutta myo-
hemmin on todettu, ettd osalla poti-
laista opioidit antavat hyvan hoitovas-
teen. Pitkavaikutteinen suun kautta
annettu oksikodoni on todettu tehok-
kaaksi muun muassa vyoruusun jalki-
sdryssa ja diabeteksen aiheuttamassa
polyneuropatiakivussa. Tavallisimpia
haittavaikutuksia ovat vasymys, um-
metus ja kutina.

Vahvojen opioidien asema on kui-
tenkin kivunhoidossa vakiintumaton,
silla vain osa potilaista hyotyy naista
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Opioidilaakityksessa tulee
erottaa fyysinen ja henkinen
riippuvuus. Kun laakari
maaraa kivun hoidon kannalta
liian pienen opioidiannosen,
eika potilas kesta kipua,
saattaa kehittya
"pseudoaddiktio” eli
ladkeriippuvuudelta
vaikuttava tila.

ladkkeista. Lisdksi keskushermostoon
vaikuttavien opioideja sisaltavien ki-
puldadkkeiden riippuvuusriski on ylei-
sesti tunnettu ja aiheuttaa pelkoa seka
huolta niin potilaissa kuin lddkareissa.
Riippuvuudesta puhuttaessa on tarke-
aa erottaa fyysinen ja henkinen riippu-
vuus. Henkisen opioidiriippuvuuden
kehittanyt potilas haluaa lisdd annos-
ta jatkuvasti. Hanen motiivinsa annok-
sen kasvattamiseen ei johdu tarpeesta
hillita kipua, vaan hallitsemattomaksi
muuttuneesta tarpeesta saada ldak-
keesta psyykkista mielihyvaa.
Kivunhoidollisen tason sailyttami-
seksi annosta on tarkistettava ja nos-
tettava, kun hermosto tottuu lddkkeen
saannolliseen kayttoon (laakealtistus)
ja toivottu farmakologinen vaikutus
heikkene. Kroonisesta kivusta karsivan
ladkeannoksen noston tarve johtuu ki-
vun kasvamisesta tai farmakologisen
vaikutuksen heikkenemisesta.
Hoitavan ladkarin ja potilaan vali-
nen luottamus on vahvoja kipuldaakkei-
ta kdytettdessa erityisen tarkeda. Jos
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suhteessa esiintyy puutteita siten, et-
ta l1adkari maaraa kivun hoidon kannal-
ta lilan pientd opioidiannosta, saattaa
kehittya "pseudoaddiktio” eli laakeriip-
puvuudelta vaikuttava tila.

Yhteisvaikutuksista

Ladkkeiden yhdistamisessad on tiettyja
hyodyllisia yhteisvaikutuksia ja toimin-
tatapoja. Tulehduskipuladkkeiden ja
opioidien on todettu tehostavan tois-
tensa vaikutusta, joten tama yhdista-
minen on etenkin akuutissa kivussa
hyodyllista.

Trisyklisten masennusladkkeiden yh-
distdaminen opioideihin voi lisata nii-
den tehokkuutta kivun hoidossa. Sa-
moin trisyklisida masennuslaakkeita voi
yhdistdaa epilepsialdadkkeisiin hermo-
vauriokivun hoidossa. Yhdistelmakay-
tossa gabapentiini ja pregabaliini ovat
soveliaimmat, koska niillad ei ole mer-
kittavia yhteisvaikutuksia muiden laak-
keiden kanssa.

Masentuneen kipupotilaan hoidossa
yhdistetdan usein uudenaikaisen ma-
sennusldakkeen rinnalle yoksi pieni-
annoksinen vanhemman polven kipu-
kynnyslaake.

Haitallisista yhteisvaikutuksista tun-
netuin on tramadolin ja masennuslaak-
keiden yhteiskayttoéon liittyva seroto-
niinin yliannostuksen riski.

Lopuksi

Hoitamaton, tai huonosti hoidettu
akuutti kipu voi johtaa kivun kroonistu-
miseen. Keskeisin kysymys akuutin ki-
vun hoidossa on hoitotarpeen tiedos-
taminen. Akuutin kivun haittojen eh-
kdisemiseksi kivun hoito tulee aloittaa
mahdollisimman aikaisessa vaiheessa
ja mahdollisimman tehokkaasti. Kipu

lisda stressihormonien tuotantoa, hei-
kentda kudosten paranemista, altis-
taa infektioille ja heikentaa vastustus-
kykya.

Kroonisen kivun hoidossa keskeista
on eri hoitokeinojen kokeileminen ja
my6s potilaan kannustaminen, selviy-
tymiskeinojen [6ytaminen ja depressi-
on huomaaminen ja hoitaminen. Laa-
kehoito on erds keino siind kokonai-
suudessa, johon kuuluvat myés monet
kuntoutuksen ja kivun hallinnan muut
keinot.

Tehokkaan kipuldakityksen keskei-
nen tarkoitus on auttaa potilas liikkeel-
le, jotta paikoillaan olemisen ja liikku-
mattomuuden haitat eivat paase kas-
vamaan liian suuriksi

Kaikessa kivunhoidossa korostuu hy-
van potilas-ladkarisuhteen merkitys.
Mikali potilas kokee ladkarin kuunte-
levan ja olevan tosissaan hoitamassa
juuri hanta, myos avoimmuus lisdan-
tyy. Ladkarille kerrotaan usein nekin
asiat, jotka eivat varsinaisesti kuulu ki-
vunhoitoon, mutta joilla on suuri mer-
kitys paranemis- kivun hallintaproses-
sissa. Hyva potilas-ladkarisuhde koros-
tuu varsinkin opioidihoidossa.

Ldhteet:

Opas potilaille hermovauriokivusta,
Maija Haanpdé

Kipupotilaan opioidikipulddkitys ja opioidi-
riippuvuusriski, Antti Holopainen,
Jdrvenpddn sosiaalisairaala,

Kipupuomi 2/2008, Suomen Kipu ry,

Kommentteja kivun ldékehoidosta,
Jukka-Pekka Kouri, Orton,
Kipupuomi 2/2004, Suomen Kipu ry
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Kivun laakkeettomat hoitomuodot

Akuutilla kivulla on ensisijaisesti eli-
mist6a suojaava merkitys. Kipu varoit-
taa kudosvauriosta ja estda vaistohei-
jasteen avulla lisdvaurion syntymista.
Voimakkaan kivun aiheuttamat puo-
lustustehtavat ovat haitallisia [3hinna
silloin, kun niita ei tarvita suojaamaan
elimistéd. Kivun aiheuttama spasmi
voi huonontaa kudoksen hapensaan-
tia. Voimakas kipu rintakehan ja vat-
san alueella voi estaa kunnollisen hen-
gittdmisen. Voimakas kipu voi pysayt-
tdad ruoansulatuskanavan ja lisatd ma-
hahapon eritysta. Kipu voi stimuloida
tehokkaasti hengitysta ja yllapitaa ko-
honnutta verenpainetta.

Selkdaytimeen saapuva kipuviesti voi
muuttaa selkdaytimen toimintaa. Kipu-
viesti stimuloi myo6s selkaytimesta li-
hakseen vievid hermoja. Nadiden her-
mojen aktivoituminen johtaa lihaksen
supistumiseen, spasmiin, joka puoles-
taan lisda kipua. Myos autonominen
hermosto aktivoituu akuutissa kivussa.
Jatkuva kipuviesti voi aiheuttaa muu-
toksia myods aivojen alueella. Muu-
tosten seurauksena kipuvaste voimis-
tuu ja nopeutuu. Esimerkkinad voidaan
kayttaa jatkuvan kivun aiheuttamaa
huomion kohdistamista kipuun. Kivun
toistuva ajatteleminen muodostaa va-
hitellen hermoverkkoon mahdollisuu-
den, ettd pelkka kivun ajatteleminen
aiheuttaa kipuaistimuksen, vaikka var-
sinaista kipua laukaisevaa arsyketta
kudoksessa ei olisikaan.

Monella  kipukuntoutujalla  kipu
muuntuu vuodenaikojen, tilanteiden ja
ladkityksen vuoksi. Ladke ei aina riita
kivun tai pitkdaikaisemman kipukier-
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teen katkaisemiseen, eikd ladkehoi-
to ole kaikille sopiva tai mahdollinen
kivun lievittdja. Onneksi on olemassa
muitakin keinoja kivunhoitoon.

Termiset hoidot

Lampohoitoja ovat esimerkiksi lam-
popakkaukset, savi- ja parafangohoi-
dot sekd lampolamput. Lammon vai-
kutus aiheuttaa paikallisen lampoti-
lan nousun, joka johtaa verenkierron
vilkastumiseen. Sen seurauksena ai-
neenvaihdunta kiihtyy, pehmytosien
jaykkyys alenee, lihasjannitys lauke-
aa ja kipu vahenee. Vaikutus riippuu
kaytetysta lampotilasta ja pinta-alas-
ta sekd l[ammon kestosta. Pintalam-
pohoidoissa lampo ei tunkeudu syval-
le. Syvemmissakin kudoksissa voi olla
muutoksia heijasteina tulevan veren-
kierron muuttumisen takia. Pintalam-
pohoitoa ei tule kayttaa tulehdusten
yhteydessa.

Akupunktuuri
Akupunktio on vanha kiinalainen hoi-
tomenetelma, joka on sailynyt kadytos-
sd vuosisatojen ajan. Lansimaisen l3a-
ketieteellisen kasityksen mukaan hoi-
don tehon katsotaan perustuvan en-
dorfiinien eli elimiston omien kipuldak-
keiden vapautumiseen hoidon aikana
ja hermoston toiminnan normaalistu-
miseen hoitosarjan kuluessa. llmeises-
ti akupunktioneuloista tulevat arsytys-
impulssit estdvat muiden impulssien
kulkua keskushermostoon ja tata kaut-
ta hillitsevat kipua.

Hoidossa kaytetaan steriileja kerta-
kayttoneuloja. Lukuun ottamatta voi-
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makasta pistospelkoa potevia seka vai-
keita sydansairauksia ja vaikeita psyyk-
kisid sairauksia sairastavia, akupunk-
tiota voidaan antaa kaikille. Akupunk-
tuuria antavat ldakarit, hammaslaaka-
rit ja erikoiskoulutetut fysioterapeutit.
Yleensa kolmen hoitokerran jalkeen
nahdaan, voidaanko akupunktiolla saa-
vuttaa toivottua tulosta.
Migreeni ja muut padnsaryt ovat hyvia
hoitoaiheita. Joskus jo muutaman hoi-
don teho voi olla jopa dramaattinen.
Akupunktio on kokeilemisen arvoinen
hoitomenetelma kaikissa ongelmalli-
sissa kivuissa.

Rentoutusharjoitukset ja
biopalautehoito
Kipua sairastava voi kaivata tilannet-
ta, jossa voi ottaa rennosti. Miten voi-
si oppia ottamaan rennosti, kun kipu
on aina ja ikuisesti lasna? Jos henkild
oppii rentouttamaan itsedan harjoit-
telemalla, hanen on myo6s helpompi
ottaa kayttdonsa oppimiaan rentou-
tumistaitoja jokapaivaisessa kivun-
hallinnassa.

Erilaiset rentoutusharjoituk-
set voivat olla darimmaisen tar-
keitd stressinsietokyvyn lisda-
misessa. Monet tutkijat ovat to-
denneet, ettd rentoutuminen pi-
taa sisallaan ne toiminnot, jotka
ovat vastakkaisia ahdistuk-
selle ja stressil-
le. On jopa vai-
tetty, etta riitta-
valla harjoittelulla
voi kehittdaa itsel-
leen «antistressi-
suhtautumisen”.

Rentoutuneessa
mielentilassa mo-

net asiat, esimerkiksi kipu, menettavat
hetkeksi merkityksensa. On tarkea huo-
mata, ettd kivun karkottaminen, aina-
kin hetkeksi, on mahdollista saavuttaa
my0s ladkkeettémin keinoin.

Biopalaute on psykologinen mene-
telma. lhmista opetetaan muuttamaan
huomionsa kohdetta ja hallitsemaan
yhtd tai useampaa psykofyysista toi-
mintoa. Hoidettava yhdistetdan lait-
teeseen, jolla han voi tarkkailla ruu-
miintoimintojaan. Tarkoituksena on
keskittya siihen, miten haluaa kehonsa
kayttaytyvan.
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Seurannan jdlkeen keholle annetaan
kasky tehda haluttu asia ja sitten kasky
rentoutua. Biopalautelaite antaa pa-
lautetta kehon tapahtumista. Muutok-
sen toteaminen voi voimistaa potilaan
luottamusta siihen, ettd omilla kyvyil-
ladn voi vaikuttaa fyysiseen tilaansa
seka rentouttaa itsensa.

Manuaaliset terapiat

Hieronnan merkitysta kivun hoidossa
ei ole tutkittu juuri lainkaan. Sen suo-
sio kivunhoitomenetelmana perustuu
muihin tekijoihin kuin todistettuun te-
hoon. Vaikka perinteinen hieronta ei
sovi kaikille, voi kuntoutuja saada hy-
van avun fysioterapeutin toteuttamas-
ta manuaalisesta eli kdsin tehtdvasta
terapiasta.

Manuaalisessa terapiassa paapaino
on asiakkaan hermo-, lihas- ja nivel-
toiminnan tutkimisessa seka niiden
vaurioiden ja toimintahairididen kor-
jaamisessa ja ennaltaehkaisyssa. Te-
rapiassa kaytetaan esimerkiksi trigger
-kasittelya seka kudosten ja nivelten
mobilisointia. Yksi manuaalisen tera-
pian menetelma on lymfaterapia, jos-
sa kevyin, pumppaavin painalluksin
vaikutetaan paikallisesti lymfaneste-
kiertoon.

Sahkéstimulaatiohoidot

TNS -hoitoa on kaytetty 1960-luvulta
lahtien monien akuuttien ja kroonis-
ten kipujen hoidossa. Hoitomuodosta
on tehty lukuisia tutkimuksia ja nayt-
taa siltd, ettd jotkut kuntoutujat hyo-
tyvat siitad selvasti. TNS -hoidon aloit-
taminen vaatii ammatti-ihmisen opas-
tusta, mutta itse TNS -hoidon voi opit-
tuaan antaa itse itselleen.

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS
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Fysioterapeuttiset

toiminnalliset harjoitusohjelmat
Fysioterapiaohjelmien tavoitteena on
tukea elimist6a saavuttamaan tasapai-
no ja parantaa toiminta- ja tyokykya.
Voidaan harjoittaa esimerkiksi nivel-
ten liikkuvuutta tai tasapainon hallin-
taa. Fysioterapeuttisten harjoitteiden
tarve perustuu yksilolliseen tutkimi-
seen ja toimintakyvyn mittaamiseen
sekd niiden pohjalta yhdessa kuntou-
tujan kanssa sovittuihin tavoitteisiin.
Tavoitteiden saavuttaminen edellyttaa
aina kuntoutujan omaa aktiivisuutta ja
sitoutumista itsendiseen harjoitteluun.
Terapeuttinen harjoittelu toteutetaan
yksildllisesti tai terapeuttisessa (pien)
ryhmassa, joka eroaa liilkuntaryhmis-
td. Terapeuttisessa ryhmassa ohjaus
on terapeuttista ja osallistujien yksilol-
liset tarpeet otetaan ohjauksessa huo-
mioon.

Kipua sairastavalla on usein liikkuvuu-
den ja liikkumisen tarve. Kipukuntou-
tuja tarvitsee liikettd, mutta ei harjoit-
telussakaan kesta aariasentoja, kosket-
telua, yhtakkista rasitusta, voimakasta
vastusta, tarinaa, seisomista, paikallaan
oloa tai tiettyja asentoja. Kokemus har-
joittelun sopimattomuudesta voi johtua
enemmankin ohjauksen puutteesta ja
vaarasta annostelusta kuin menetelman
sopimattomuudesta.

Muut vaihtoehtoiset menetelmat

Erilaisia vaihtoehtoisen ldadketieteen
menetelmia on nykyaan niin paljon,
ettei niitd ole edes mahdollista lista-
ta. Esimerkiksi erilaisia rohtohoitoja
tai kasin tehtavia hoitoja on esitetty
lukuisa maara. Naista hoidoista ei ta-
man kirjoittajalla ole tietoa tai pate-
vyyttd sanoa mitdan. Tieteelliset to-
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disteet niiden tehosta puuttuvat joko  Maijaliisa Vuento-Lammi
osittain tai kokonaan. Jokin hoito voi fysioterapeutti, Pirkanmaan
silti hyvinkin tepsia yksittdiselle ihmi-  Erikoiskuntoutus Oy, Tampere
selle.

Kipua sairastavan liikuntaresepti
Kuntoliikunta

 tavoitteena on vahentaa kipua, aktivoimalla liikkunnan
avulla muodostuvia elimiston omia “kipuldakkeita”

o tarkeaa harjoittelussa on saannollisyys ja intensiivisyys

e kivun helpottuminen ei kaikilla ala heti kuntoliikunta-
suorituksen jalkeen, vaan viive siinad on yksilollinen

¢ harjoitteen jalkeinen kivun vdheneminen voi kestaa
2 -16 tuntia

e kuntoliikunnan tulee tapahtua vahintaan 3—4 kertaa
viikossa, vahintaan 20 minuutin ajan, vahintaan 3 kuu-
kautta ennen kuin “ldadketuotantoa” voi saada kayntiin

¢ kuntoliikunnan tulee olla aerobista; kevyt hengastymi-
nen, hien nouseminen pintaan ja sykkeen kohoaminen
kertovat riittavasta tehosta

Voimaharjoittelu

e tavoitteena on lihasvoiman ja — kestavyyden
yllapysyminen ja lisadantyminen

¢ voimaharjoittelu aloitetaan pienilld painoilla tai
vastuksella

¢ harjoittelupdivan tavoitteena on kohtuullisesti rasittavaa
harjoittelua vahintaan puoli tuntia (30 min) yhtena tai
useampana jaksona (esim. 10 min + 10 min + 10 min)

¢ voimaharjoittelussa ei tehda samaa harjoitetta kauan
aikaa kerrallaan, vaan harjoitusta vaihdetaan ja
vuorotellaan

¢ kipupotilaan harjoittelussa keskeista on palautumis-
harjoittelu ja lihaksia rentouttavat harjoitteet silloinkin,
kun niiden tarvetta ei silla hetkelld tunnista

v
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Selkaydinstimulaatio

PERUSTIETOA KIVUSTA

vaikean kroonisen kivun hoidossa

Selkdydinstimulaatiota on kaytetty ki-
vunlievitykseen 1960-luvulta lahtien.
Suomessa ensimmadiset stimulaatto-
rit asennettiin 1970-luvun lopulla. Vii-
me vuosien nopea tekninen kehitys
on parantanut selkaydinstimulaatios-
sa kaytettavan laitteiston tuotevali-
koimaa niin elektrodien kuin virtalah-
teiden osalta. Samanaikaisesti hoito-
muodon kayttdaiheet ovat laajentu-
neet ja tutkimustieto hoidon tehosta
on lisdaantynyt. Selkdydinstimulaatio
ei lievita akuuttia kipua eikd kudos-
vauriosta aiheutuvaa ns nosiseptiivis-
ta kroonista kipua.

Hoitomenetelmén kayttoaiheet

ja vaikutusmekanismi
Selkdydinstimulaatio soveltuu valikoi-
duissa tapauksissa vaikean, muulle
hoidolle huonosti reagoivan hermo-
vauriokivun (=neuropaattinen kipu)
hoitoon. Suomessa selkdydinstimu-
laation tarkeimmat kayttoaiheet ovat
dareishermovamman ja hermojuuri-
vaurion aiheuttama kipu sekd moni-
muotoinen paikallinen kipuoireyhtyma
(CRPS).

Selkdydinstimulaatiota on kaytetty
menestyksekkadsti myos kudosten ha-
penpuutteesta johtuvan ns iskeemisen
kivun hoidossa leikkaushoidon ulko-
puolella olevilla sepelvaltimotauti- ja
valtimokovettumistautipotilailla. Suo-
messa selkaydinstimulaation kadyttoko-
kemukset iskeemisissa kiputiloissa ra-
joittuva talla hetkelld Iahinna sepelval-
timotautipotilaiden hoitoon Turun yli-
opistollisessa keskussairaalassa.

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS

Selkaydinstimulaation tarkkaa vai-
kutusmekanismia erilaisten kiputilojen
hoidossa ei toistaiseksi tunneta, mut-
ta taustalla on useita neurofysiologi-
sia ja neurokemiallisia vaikutuksia. Niin
ikdan hoidon teho hermovauriokivun
ja iskeemisen kivun hoidossa selitty-
nee eri mekanismeilla.

Selkaydinstimulaatio ei sovellu potilail-
le, joilla on merkittava infektioherkkyys,
vuototaipumus, hoitamaton psyykkinen
hairio tai taydellinen selkaytimen vaurio.
Potilaiden tulee olla hoitoon motivoitu-
neita ja yhteistyokykyisid. Yhteensopi-
vuus selkdydinstimulaattorin ja mahdol-
lisesti kaytossa olevan sydamen tahdisti-
men kanssa tulee selvittaa.

Hoidon toteutus
Selkdydinstimulaatiolla muodostetaan
sahkokentta selkaytimen takajuosteen
alueelle epiduraalitilassa olevan elekt-
rodin avulla. Sahkoékentta saa aikaan
kivun lievittymisen aktivoivamalla ki-
pua valittavia ja moduloivia hermora-
toja. Elektrodi asennetaan epiduraali-
tilaan kipualueen mukaan. Esimerkiksi
ylaraajan kipua hoidettaessa elektrodin
tulee sijaita kaularangan alueella, kun
taas alaraajan stimulaatiovaste saadaan
yleensa sijoittamalla elektrodi rintaran-
gan keski- tai alaosien korkeudelle.
Elektrodi voi olla joko lankamainen,
erikoisneulalla asennettava tai levy-
mainen, kirurgisesti asennettava elekt-
rodi. Toimenpide tehdaian paikallis-
puudutuksessa ja elektrodi asenne-
taan oikealle tasolle rtg-lapivalaisun
avulla. Hereilld olo on valttamatonta
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elektrodia paikoilleen asetettaessa,
koska elektrodin oikean sijainnin to-
teaminen toimenpiteen aikana ei on-
nistu nukutetulta potilaalta. Edelly-
tys hoidon onnistumiselle on kipualu-
etta kattava sahkoékentan aiheuttama
vareily- eli parestesiatuntemus.
Neuropaattisen kivun osalta hoidon
toteutus on kaksivaiheinen. Koestimu-
laatiovaihe kestdd 1-2 viikkoa. Koesti-
mulaatiotoimenpiteessd asennetaan
elektrodi epiduraalitilaan, kiinnite-
tdan se tukiompelein erillisen kiinni-
tysosan avulla ihonalaiskudokseen, ja
yhdistetdan se valiaikaisesti kehon ul-
koiseen virtaldhteeseen.
Koestimulaatiojakson ai-
kana selvitetaan, auttaa-
ko hoito riittavasti kivun
lievittymisessa.

Hoidon tehon arvioinnissa kiinnite-
tdan huomio kivun voimakkuuden va-
hentymisen lisaksi mahdollisiin muu-
toksiin laakitystarpeessa ja toiminta-
kyvyssa. Mikali koestimulaatiovaste
on suotuista, potilaalle asennetaan py-
syva virtaldhde eli pulssigeneraatto-
ri ihonalaiskudokseen, vatsanpeittei-
siin tai pakaranpaalliselle alueelle. Se-
pelvaltimotautipotilailla koejaksoa ei
yleensa tarvita. Pysyva virtaldhde toi-
mii yleensa vuosia, jonka jalkeen se
voidaan tarvittaessa vaihtaa. Markki-
noilla on myds ladattavia laitteita.

Selkaydinstimulaation haitat

Hoitoon liittyvia vakavia kompli-
kaatioita ei ole todettu. Haavain-
fektio toimenpiteen jalkeen
on mahdollinen minka
tahansa leikkauksen
jalkeen. Antibioot-
tihoidon lisdksi in-
fektion tehokas
hoito voi vaatia sti-
mulaatiolaitteiston
poistamisen. Pulssigeneraattorin
virran loputtua ehtynyt virtalahde tay-
tyy vaihtaa uuteen. Virtaldhteen kayt-
toika on yleensa noin viisi vuotta, mut-
ta se on riippuvainen kdytetysta virran
voimakkuudesta ja laitteen paivittai-
sestd kadyttoajasta. Joskus myods elekt-
rodin tai valijohdon toimintahairid voi

vaatia pienen korjaustoimenpiteen.
Voimakkaat séhkdmagneettiset ken-
tat voivat vaurioittaa nykyisin kaytos-
sd olevia selkdydinstimulaattoreita ja
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myos potilasta, joten esimerkiksi mag-
neettitutkimusta (MRI) ei voida tehda
stimulaattoripotilaalle. Myo6s lento-
kenttien turvatarkastuksen yhteydessa
tulee esittdad dokumentti selkaydinsti-
mulaattorin olemassaolosta metallin-
paljastuslaitteiston ohittamiseksi.

Lopuksi

Selkdydinstimulaatio on kajoava, tek-
nisesti vaativa, suhteellisen kallis, mut-
ta turvallinen hoitomuoto. Hoidon on-
nistumisen edellytyksia ovat oikea
potilasvalinta, riittdvan aikainen hoi-

Kipu ja uni

Uni on ihmisen aivotoiminnan tila, jos-
sa tietoinen yhteys olemassaoloon on
poikki. Unen aikana elimisto elpyy ja
lepda, esimerkiksi sydamen syke hi-
dastuu ja verenpaine laskee. Ainoas-
taan aivot tydskentelevat, ne kasitte-
levat padivan tapahtumia — ja lataavat
omia energiavarastojaan.

Univaiheet koostuvat syvasta unesta
ja REM-unesta. Syva uni (deltauni) on
fyysisen levon kannalta tarkeaa, silloin
tdytetdan solujen energiavarastoja ja
korjataan valveen aikaisen rasituksen
vaurioita.

REM-unen aikana (vilkeuni) elimisto
aktivoituu: aivojen toiminta on vilkasta
ja hengitys, sydamen rytmi ja hormo-
nitasapaino vaihtelevat. Tall6in paivan
kokemukset ja tunnetilat jarjestyvat ja
saattavat kertautua. REM-unessa ta-
pahtuu oppimista, mieleen painamis-
ta ja sitd voidaan sanoa myos psyyken
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tomuodon harkinta ja kayttéonotto,
elektrodin oikea sijainti ja kipualuet-
ta kattava parestesiatuntemus. Stimu-
laatiohoidon avulla voidaan kohentaa
merkittavasti elamanlaatua ja toimin-
takykya vaikeahoitoisessa hermovau-
riokivussa ja iskeemisissa kiputiloissa.

Pirkka Rautakorpi

LT, anestesiologian erikoislaakari,
kivunhoidon erityispatevyys
TYKS, ATEK, kipupoliklinikka

lepovaiheeksi. Suurin osa unista nah-
daan myos talloin.

Syva uni ja vilkeuni vaihtelevat vuo-
rotellen. Syvassa unessa opitaan tieto-
ja ja REM-unessa opitaan taitoja.

Unen tarve

Ihmisen tarvitsema unen maard vaih-
telee vyksilollisesti. Keskiarvojen mu-
kaan useimmat nukkuvat vuorokau-
dessa 7-8 tuntia. Toiset selvidvat 4-5
tunnin unella ja toiset tarvitsevat yli 9
tuntia unta vuorokaudessa. Pienet lap-
set tarvitsevat paljon unta ja nukkuvat
my06s pdivdunia. Murrosikaisten pitaisi
nukkua jopa 9 tuntia vuorokaudessa.

Jokainen on jossakin eldmdnsd

o o0

vaiheessa kdrsinyt unettomuucdesta.
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Unettomuus on kuitenkin
useimmiten oire, jonka
taustalla on jokin hairio.
Siksi pidempaan jatkunut
unettomuus on aina syyta
tutkia ja selvittaa.
Unettomuus voidaan usein
hoitaa tai ainakin sita
voidaan lievittaa.

Vanhemmiten unen maara yon ai-
kana saattaa vahetd, mutta on hyva
huomioida, ettd paivalla nukuttu aika
vahentda younen maaraa. Tarkeda on
tuntea itsensa levanneeksi ja pirtedksi
unen jalkeen.

Uni-valve-rytmi

Unta saatelee sisdinen vuorokausiryt-
mi, jota tahdistavat mm. valo, tyodela-
ma, paivan erilaiset sdannolliset rutii-
nit. Rytmi voi alkaa edistaa tai jatattaa
yksilGllisesti, jos sita ei paivittdin tah-
disteta. Uni-valverytmin hairiét ovat
varsin tavallisia unettomuuden aihe-
uttajia. Esimerkiksi nuorilla viivasty-
nyt unijakso on tavallinen, jolloin uni
ei tule kuin vasta aamuyolla, ja heraa-
minen aamulla on vaikeaa. Vireystaso
sen sijaan on korkeimmillaan illalla. Ai-
kaistuneessa unijaksossa herataan aa-
muyosta, eikd enda saada unta. Talloin
henkilé haluaa menna vastaavasti hy-
vin aikaisin nukkumaan. Tama on ta-
vallista vanhemmille ihmisille. Ihmiset
ovat myds luonnostaan aamu- tai ilta-
virkkuja, mika on hyva ottaa huomioon
omaa vuorokausirytmia suunnitelles-

sa. Unirytmi voi menna sekaisin myos
epdsdannollisista tydajoista ja matkus-
tettaessa aikavyohykkeelta toiselle.

Unihairioiden hoito
Unihdirion syy on aina selvitettdva ja
yritettdva ensisijaisesti hoitaa. Perus-
sairauden hoito parantaa unta, mut-
ta my0Os varsinaisia unihairioita pysty-
taan tehokkaasti hoitamaan. Keskus-
sairaaloissa voidaan tutkia ja selvittaa
unihairiot erityisissa unilaboratoriois-
sa. Uniapnean ja kuorsauksen hoidolla
on saatu hyvia tuloksia. Unettomuutta
kannattaa hoitaa vaikuttamalla sen syi-
hin. Uniladkkeiden kayttd on viimeisin
hoitokeino unettomuuteen ja silloinkin
vain tilapaisluonteisesti, koska niihin
voi kehittya riippuvuus. Hyva uni takaa
hyvan ja laadukkaan pdivan. Vasynyt
on tydssadn tapaturma-altis ja tekee
helposti virheita. Lisdksi han on vaa-
rallinen kuljettaja liikenteessa. Unetto-
muuden selvittely ja hoito on tarkea ja
arvokas osa terveydenhuoltoamme.

Nukahtamisvaikeus, y6llinen toistuva
herdily ja lilan varhainen aamuheraami-
nen ovat kaikki unettomuuden muoto-
ja. 1-2 yon unettomuudesta ei tarvitse
huolestua eika sita tarvitse erityisem-
min hoitaa. Paras tapa suhtautua sii-
hen on, ettad nukutaan sitten kun nukut-
taa. Jos unen saanti on vaikeaa tai yol-
Ia esiintyy toistuvasti herailya, on hyva
miettia syita unettomuuteen.

Muutokset elamantilanteissa, stres-
si, huolet ja murheet voivat joksikin
aikaa vieda hyvan unen. Talléin omaa
nukkumistaan voi huoltaa eldmanta-
voilla, nukkumisympariston ja —kay-
tantdjen kohentamisella.

Unettomuus on kuitenkin useimmi-
ten oire, jonka taustalla on jokin hairio.
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Siksi pidempaan jatkunut unettomuus
on aina syyta tutkia ja selvittda. Unet-
tomuus voidaan usein hoitaa tai aina-
kin sita voidaan lievittaa.

Yleistd unettomuudesta
Monet asiantuntijat ovat sitd mielts, et-
td unettomuus ja unihdiriét ovat ihmi-
sen itsensa aiheuttamia. Se pitda osit-
tain paikkansa. Yksi keskeinen syy on
keinovalossa oleilu. Toinen tarked syy
on riittdmaton huolenpito unesta (huo-
no unihygienia), mika tarkoittaa uneen
ja makuuhuoneeseen liittyvia vaaria
tottumuksia ja asenteita: yritetdan nuk-
kua vaarassa paikassa vaaraan aikaan.
On hyva muistaa, etta pitkien paiva-
unien nukkuminen vdhentda ydunen
maaraa. Pitkid yli 90 minuutin kestoi-
sia pdivaunia tulisikin valttaa. Toisaal-
ta lyhyiden 20—45 minuutin kestoisten

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS

OMAHOITO

Unettomuus aiheutta
artyneisyytta ja
sekavuutta. Mita
pidempaan unen puu
jatkuu, sita enemman
keskittymiskyky karsi
ja seka puheesta etta
kirjoituksesta tulee
epaselvaa

paivaunien edut ovat kiistattomat. Sii-
td huolimatta Suomessa nokoset salli-
taan vain pdivakotilapsille.

Fyysiset sairaudet ja vaivat
aiheuttavat unihairioita

Nivel- ja selkdkivut ja raajojen huono
verenkierto ovat yleisida unettomuu-
den syitd. Sarky, kutina ja nendn tuk-
koisuus sekd monet fyysiset sairaudet,
kuten syddamen ja keuhkojen ongelmat,
vaihdevuodet, virtsa- ja vatsavaivat voi-
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vat olla huonon unen taustalla. Refluk-
sitauti eli ruokatorven vajaatoiminnan
seurauksena syntynyt ruokatorven ar-
sytystila voi myo6s herattaa oisin. Fibro-
myalgia eli pehmytkudosreuma estaa
usein nukahtamisen ja hyvalaatuisen
unen. Syopapotilailla on kipuja eniten
aamuisin ja katkonainen youni.

Tunneperiiset tekijat ja
mielenterveyden hairiot
Voimakkaat tunnevaihtelut ja elaman
kriisit aiheuttavat unettomuutta. La-

Yleisia nukahtamisohjeita

heisen kuolema, onnettomuus ja ar-
kielaman huolet tyopaikalla, parisuh-
teessa tai perheessd johtavat unen
hairidihin. Masentunut ihminen nu-
kahtaa usein illalla hyvin, mutta heraa
varhain aamulla eikd saa enaa unen
paasta kiinni.

Masennukseen voi liittya paansar-
kya ja muita fyysisia oireita, jotka ne-
kin hairitsevat unta. Moni pyrkii hoi-
tamaan stressidan ja unettomuutta li-
saamalla alkoholin kulutusta. Reilu al-
koholiannos kuitenkin rikkoo unen ra-

e Pyri rauhoittamaan kodin ilmapiiri ennen nukkumaan menemista
ja tee jotakin rentouttavaa ennen nukkumaan menoa.

e Kay nukkumaan vasta kun olet vasynyt, ala nukahda

television dareen.

* Jos et ole vasynyt etkd nukahda 20 minuutin kuluessa
vuoteeseen menostasi, poistu makuuhuoneesta. Palaa

takaisin vasta, kun olet vasynyt.

e Valta liian pitkaksi venyneita pdivaunia. Ihanteena olisi
nukkua 20 ja korkeintaan 80 minuuttia. Pyri ottamaan paiva-
unet lounaan jalkeen, mieluummin ennen klo 15:ta.

e Liiku saannallisesti, kuitenkin niin, etta raju liikkunta tulisi lopet-
taa 3-4 tuntia ennen nukkumaan menemista.

e Vilta raskaita aterioita ennen nukkumaan menemista.

« Al nauti kofeiinipitoisia tuotteita (kahvi, suklaa, kaakao) ja
virvoitusjuomia klo 16 jalkeen tai kuuteen tuntiin ennen nukku-

maan menoa.

¢ Uniladkkeita harkiten. Etenkin uniapneapotilaan tulisi valttaa
alkoholia ja keskushermostoon vaikuttavia ladkkeitd, kuten
lihasrelaksantteja ja uniladkkeitd, koska ne huonontavat unen-

aikaista hengitysta.

® Herda saannollisesti samaan aikaan arkisin ja vapaapaivisin.
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kenteen ja huonontaa unen laatua. Al-
koholin kaytto lisdd myds masennusta,
johon taas liittyy unettomuus.

Unettomuuden vaikutuksia

Pitkaan jatkunut univaje vaikeuttaa
ensimmaisena monimutkaista paatok-
sentekoa ja luovuutta. Monotonisis-
sa tehtdvissa tarkkaavaisuus vdahenee,
ja ihminen nukahtelee helposti, vaik-
kakin rutiinitehtavista usein selvitaan.
My0s nopeissa, yllattavasti vaihtuvissa
tilanteissa, esimerkiksi liikenteessa re-
aktiot hidastuvat, mika lisdd onnetto-
muusriskid. Lisdksi unettomuus aihe-
uttaa syddamen tykytysta ja muita au-
tonomisen hermoston oireita seka ki-
vunsietokyvyn heikkenemista.

Huono youni lisaa kipua

Ei voi nukkua tietylla kyljelld (valilla ei
kummallakaan, vatsallaan ei voi olla ja
seldlldaan kuorsaa ja hengitys patkii —
uniapnea) lonkkaa, polvinivelia, olka-
paata sarkee, kipuja tulee sahkoiskun

OMAHOITO

Pitkaan jatkuneet
univaikeudet ja -hairiot
voivat aiheuttaa seka
psyykkisia etta fyysisia
oireita ja sairauksia, siksi ne
on hyva hoitaa ajoissa.

tapaisesti eri paikkoihin vartaloa, jalat
kramppaavat, kdadet puutuvat jne.

Huonosti nukutun yon jalkeen kipu-
tuntemukset ovat pahempia. Terveil-
lakin ihmisilla unen puute lisaa lihaski-
puja. Hyva kivun hoito parantaa unta
ja kipuja voidaan lieventaa hoitamalla
unettomuutta. Unen aikana elimisto
parantaa erilaisia sairauksia.

Pentti Fri

Uniliitto ry

Neuvontapuhelin 0600-91050 maanantai-
perjantai klo 16.00-21.00 Puhelumaksu: 1,80
€./min + pvm/mpm

Hyva nukkumisergonomia parantaa
younta ja ennaltaehkaisee kipuja

Tuki- ja liikuntaelimiston kiputilat
ovat merkittava eldmanlaatua hei-
kentava tekija ja naita kipuja on la-
hes kaikilla elaman aikana. Kiputiloi-
hin yleisesti liittyy myos younen hai-
rioita ja toisaalta unihairiot taas her-
kistavat kivulle — esimerkiksi unihai-
ridista karsivilla on noin kaksinkertai-
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nen riski joutua sairaalahoitoon sel-
kdsairauden takia verrattuna hyvin
nukkuviin.

Hyva nukkumisergonomia tarkoittaa
ennen kaikkea onnistunutta tyyny- ja
patjavalintaa. Patjan ja tyynyn on tu-
ettava vartalo luonnolliseen asentoon,
jotta keho paasee lepaamaan ja palau-
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tumaan paivan rasituksista yon aikana.
Epdsopiva tyyny on selked niska-har-
tiaseudun ongelmien pahentaja ja mo-
nissa tapauksissa jopa niiden alkusyy.
Vaaranlainen tyyny myos yleensa hai-
ritsee nukahtamista ja unta pahentaen
unettomuutta. Vanha ja kulunut patja
aiheuttaa tai pahentaa selkdoireita ja
varmasti hdiritsee nukkumista.

Tyyny ohjaa nukkumisasentoa

Jo pelkalla tyynylla voi parantaa nuk-
kumisergonomiaa, silla hyva tyyny lin-
jaa vartaloa oikeaan asentoon. Tyynyn
tehtdva on tayttaa niskan ja patjan va-
liin jaava tyhja tila ja tukea kaularan-
kaa. Tyyny valitaan nukkujan hartian
leveyden, patjan jousto-ominaisuuksi-
en ja nukkumisasennon mukaan.

Kylkimakuuasento

on yleisin nukkumisasento
Kylkimakuulla nukuttaessa tyynyn
tehtdva on tdyttaa patjan ja paan va-
liin jaava tila niin, ettd kaularanka on
selkdarangan jatkeena suorassa. Tyy-
nyn korkeustarve on pienempi silloin,

kun patja joustaa hyvin hartiaseudun
alueella ja nukkuja painuu syvemmal-
le patjan sisdan. Jamakalla patjalla
nukuttaessa tyynyn korkeustarve on
suurempi.

Selin-makuulla nukuttaessa tyynyn
korkeustarve on yleensd matalampi
kuin kylkimakuulla. Kaularangan tuli-
si selin makuullakin olla lahelld anato-
mista perusasentoa. Matalassakin tyy-
nyssa on tarkeaa niskan ja paan riitta-
va tuki.

Kyljelldan nukkujan tyyny on muo-
toilultaan erilainen kuin selin makuulla
nukkujan. My6s selin- ja kylkimakuulla
nukkujille 16ytyy oma, erikoismuotoil-
tu tyynymalli.

Vatsallaan nukkumisesta
kylkiasentoon

Vatsamakuuasennossa nukkuvien kan-
nattaa kuulostella kehoaan. Onko nis-
ka-, hartianseutu- tai selkdvaivoja, jot-
ka ovat pahimmillaan etenkin aamui-
sin? Vatsamakuuasennon ongelmak-
si voi muodostua selkarangan kierty-
minen ja taakse taipuminen, joka pit-
kakestoisena on keholle epaedullista.
Etenkin kaularankaan voi kohdistua
paljon rasitusta vatsamakuulla. Pahim-
massa tapauksessa tdsta voi aiheutua
hermojen pinnetila, lihasten epatasa-
painoa ja niska-, hartia- sekd selkali-
hasten kiputiloja.

Elamansa aikana
ihminen nukkuu
keskimaarin

25 vuotta

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



Onko tyynysi lilan matala?
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Tyyny on todennéakdisesti liilan matala ja epdsopiva, jos;

¢ nukut vatsamakuuasennossa

e joudut laittamaan kdden tyynyn alle. Talloin kasi toimii matalan

tyynyn korokkeena.

e "myttaat” tyynya. Myttaamisella haet lisaa korkeutta tyynyyn.

e kadet puutuvat Gisin. Oireet voivat myds johtua kovasta patjasta.

Vatsamakuulla nukkujien luonnolli-
sin nukkumisasento on yleensa kylki-
makuuasento. Vatsamakuulla nukku-
minen voi johtua lilan matalasta tyy-
nysta tai lilan kovasta patjasta. Nukku-
jan anatomian mukaan valittu oikean
korkuinen, muotoiltu tyyny ohjaa nuk-
kujaa nukkumisergonomian kannalta
parempaan kylkiasentoon.

Terveystyyny —

tarkea osa kokonaishoitoa

2007 julkaistun tutkimuksen! mukaan
muotoillun terveystyynyn kayton yh-
distaminen fysioterapeutin ohjaamaan
terapeuttiseen harjoitteluun on tehok-
kain tapa hoitaa pitkittynytta niskasar-
kya. Omaa nukkumisergonomiaa tu-
keva ja oikein muotoiltu tyyny takaa
hyvan nukkumisasennon. Ndin ennal-
taehkaistadan tehokkaasti niska-har-
tiaseudun ja selan kiputiloja.

Patjasta tukea seldlle
Nukumme kolmasosan eldamastamme,
keskimaarin noin 25 vuotta. Ei ole siis
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vhdentekevaa, missa asennossa sel-
kdmme on tdman ajan. Epasopiva pat-
ja voi aiheuttaa mm. selkdkipua, joka
johtaa unen laadun heikkenemiseen.
2003 tehdyn tutkimuksenZ mukaan
puolipehmed patja vahentda kroonis-
ta, epéaspesifia alaselkakipua.

Patjan ei siis tarvitse olla kova an-
taakseen tukea. Jousto-ominaisuudet
ja sopivan tukeva materiaali ovat tar-
kedampid. Patjan on myotailtava varta-
lon muotoja, tuettava vyotaroa ja risti-
selkad seka joustettava lantion ja har-
tian alueelta. Etenkin kurvikkaat var-
talot tarvitsevat patjan, joka mahdol-
lisimman hyvin joustaa kehon mukaan
ja antaa tukea vartalon kaariin. Selin-
makuulla patjan pitda tukea rangan
luonnollista muotoa eli jousto-ominai-
suus vaatimukset ovat samankaltaiset
kuin valittaessa patjaa kylkimakuulle.

Fysioterapeutti Pasi Koistinen
Tempur Suomi Oy

Kuvat; Tempur Pedic International Inc.
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Kokeile rentoutumista

Kirsti Hirvanen

Kun minulle kipupoliklinikalla ensim-
maisen kerran selitettiin, ettd kipu-
ni on kroonistunut, en halunnut ottaa
tietoa vastaan. Sain myos kuulla, ettei
leikkausta tehda siihen liittyvien riski-
en vuoksi, ja ettei kipua saada leikka-
uksellakaan pois. Olin varma, etta tieto
on vadra. Ndinhan se ei voi minun koh-
dallani olla!

Neuvoja etsimassa
Varasin ajan kipuun erikoistuneelle neu-
rologille ja toivoin hanelta “oikeaa” vas-
tausta. Kun hankin selitti minulle tilan-
teen samalla tavalla ja havainnollisti asi-
an ihmisen anatomiaa ja hermostoa ku-
vaavasta kartasta, alkoi minulle valjeta,
ettd asia on oikeasti totta. Kysyin ladka-
riltani, eikd kipua voisi parantaa. Eikd
asialle voi tehda muutakin kuin 1aakita?
Han vastasi viisaasti: ”Sindhan tiedat, et-
ta hermoille ei ole varaosia, mutta sina
tulet kylla parjaamaan kipusi kanssa!”
Tuo lause kertoi minulle totuuden,
mutta antoi myos toivoa ja uskoa tule-
vaisuuteen. Siis tdman kivun kanssa voi
parjata! Tuo on ollut parasta laaketta,
jota olen ladkareiltani koskaan saanut.
Se antoi voimia kohdata tosiasiat, mut-
ta my0s etsia keinoja, joiden avulla it-
se voisin selvita sairauteni kanssa mah-
dollisimman hyvin.

Tieto ei lisda tuskaa

Olin lukenut rentoutumisesta ja tutus-
tunut rentoutumiseen useilla kuntou-
tusjaksoilla jo miltei 30 vuotta sitten,
ennen lasteni syntymaa. Minulla oli jo
hyvia kokemuksia rentoutuksesta, ja

aloitinkin saanndllisen rentoutumisen
harjoittelun. Rentoutumisen kulku oli
minulle tuttua. Aluksi lainasin kirjas-
tosta rentoutus-cd:n ja kuuntelin sita.
Ajatukseni oli, ettd saisin kivut pois
kenties kokonaan. Niinhan ei kaynyt,
mutta sain paljon muuta, joka auttoi
minua kipujeni kanssa.

¢ sain rentoutuksen ajaksi tauon ki-
vuiltani, se antoi voimia rentoutu-
misen jalkeen olo oli rauhallinen
ja tuntui ihanalta vain maata pai-
koillaan, kuunnella kehoa ja rentoa
mielta

¢ uneni parantui: jos herasin yolla ki-
puun, sain nopeammin uudelleen
unesta kiinni, ja kun olin paivalla
virkeampi, jaksoin ajatella elamaani
eteenpain positiivisemmin

¢ lihasten jannittyneisyys laukesi
pikkuhiljaa, mikaauttoi kipuun, jo-
kaisen rentoutumiskerran jalkeen
yhd enemman

¢ hallinnantunne omaan elamaani,
kipuuni ja mieleeni lisdantyi, se oli
tosi tarkeaa

Loysin rentoutuksesta yhden oivallisen
keinon, jolla voin itse paremmin hallita
kivun kokemista ja eldmaani kipupoti-
laana. Jatkoin rentoutumisharjoituksia
ensin miltei paivittdin, sitten pari, kol-
me kertaa viikossa.

Vahitellen kiinnostuin rentoutumi-
sesta kivunhallintakeinona niin paljon,

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



Jokainen meistd
kipuilevista on varmasti
etsinyt apua monelta
taholta.

Niin mindkin.

ettd hakeuduin rentoutusopastajakou-
lutukseen. Tuntui hyvalta, kun sielld
oli toinenkin kipupotilas ihan samasta
syysta. Hankin halusi kivuista yliotteen.

Kurssimme oli hoitotyén luokassa,
joten siellad oli vuoteita, joissa me "ki-
pusiskot” potkottelimme, kun emme
voineet enaa istua tai seistda. Mieheni
naki vaivaa ja roudasi minua ja pyora-
tuoliani kerta toisensa jalkeen. Koulu-
tus oli laheisessa kaupungissa ja toisen
kerroksen ftiloissa. Hissia ei ollut. Mi-
na sain voimaa kasivarsiini, kun menin
portaat ylOs- ja alaspdin kyynarsauvo-
jeni varassa.

Harjoitustehtavia tein niin terveiden
kuin kipuilevienkin harjoitusasiakkai-
den kanssa. Sain kipuilevilta harjoitus-
asiakkailta hyvaa palautetta. He koki-
vat rentoutumisen vaikutukset samal-
la tavalla kuin mina. Osa heista pystyi
jopa pienentdmaan kipuldakitystaan
tai jattamaan unildaakkeen pois.

Krooninen kipu tuo muutoksia

Krooninen kipu muuttaa eldamaa mo-
nella tavalla. Se vie voimia ja nostaa
pintaan kelpaamattomuuden ja toivot-
tomuuden tunteita. Kroonisessa kivus-
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sa ovat mukana niin keho kuin mieli.
Omat ajatukset ja mielikuvat kivusta
ja sen hallinnasta vaikuttavat kehoon
ja kivun tuntemiseen. Rentoutuksella
voi itse ohjata mieltdan selviytymien
ja jaksamisen reiteille.

Nyt tieddn rentoutumisesta ja sen
vaikutuksista kipuun jo paljon enem-
man kuin aloitellessani itse rentou-
tumista. Rentoutumisen aikana hen-
gitysrytmi rauhoittuu ja tasapainot-
tuu, verenpaine alenee, ihon lampdétila
kasvaa ja aareisverenkierto vilkastuu.
Rentoutuminen vdéhentda kivun koke-
mista ja estaa kipuviestin kulkua aivoi-
hin saakka. Lisdksi rentoutuminen hel-
pottaa unensaantia, vahentda heraa-
misid ja antaa rauhallisemman unen.
Stressinsietokyky paranee seka ahdis-
tuneisuus ja artyneisyys vahenevat.
Tama on meille kipuileville tosiaan tar-
peen.

Kaikki ndma vaikutukset olen saa-
nut itse rentoutumisen myota kokea,
ja toivon, ettd myods sinad kokisit sa-
maa. Kipupotilaalla on rahanreikia riit-
tdmiin. Rentoutumisen harjoittaminen
ei maksa mitaan. Alkuun paaset vaikka
lainaamalla rentoutusaanitteita kirjas-
tosta. Kun opit tekniikan, voit rentou-
tua ilman aanitteitakin.

Tieddan myds sen, etta rentoutumisen
vaikutus kipuun ei ole vain subjektiivi-
nen kokemus. Tutkimustieto vahvistaa
kiistatta rentoutumisen positiiviset vai-
kutukset niin kipuun kuin yleensa ter-
veyteen.

Hyva kipuystavani. Haluan sanoa si-
nulle saman kuin ldakarini minulle: ”Si-
na tulet parjdamaan sairautesi kans-
sa”, ja lisdan viela: "Rentoutuminen
on yksi loistava keino parjata, kokeile
vaikka!”
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Taideresepti kivun hoidossa

Useimmilla meistd on harrastuksia,
jotka tuovat iloa, ehka hyvaa kuntoa,
usein ystdvid. Ne ovat arjen henki-
reikid ja auttavat jaksamaan. Jos siis
olet ollut innokas kuorolaulaja tai
vaikka kulmakunnan tikkaremmin ja-
sen, koeta jatkaa harrastusta kivusta
huolimatta! Se, ettd tekee jotain mie-
lekdsta ja ajattelee jotain muuta kuin
kipua, toimii ladkkeettémana hoitona.
Mutta jos entinen lempilaji, sanotaan
juokseminen, ei ole endaa mahdollis-
ta? Tilalle olisi saatava muuta. Vaik-
kapa jaikiekkofanille pelien seuraa-
minen on hyva juttu. Tassa artikkelis-
sa keskityn kuitenkin niin sanottuihin
taidevalineisiin, joita ovat esimerkik-
si musiikin kuuntelu, laulaminen, soit-
taminen, tanssiminen, maalaaminen,
piirtdminen, kirjoittaminen, lukemi-
nen, valikoima on loputon.

Taide...?

Pelkka taiteesta puhuminen voi herat-
taa torjuntaa, etta ei kuulu kylla minul-
le. Monet ovat eldaman varrella nimit-
tdin kokeneet, ettd eivat osaa esimer-
kiksi laulaa tai piirtaa. Ei ole syntynyt
ehkda mitdan omakohtaista suhdet-
ta mihinkdan taidelajiin. Kynnys tai-
teen pariin on onneksi tehty nykyaan
matalaksi. Monissa tyovaen- ja kan-
salaisopistoissa on monipuolinen tar-
jonta aivan vasta-alkajillekin, esimer-
kiksi kirjallisuusryhmia, draamapajo-
ja, huovutusta, joitakin mainitakseni.
Omasta seurakunnasta saattaa loytya
kuoro kaikille. Eri Uusien pedagogis-
ten lahestymistapojen ansiosta minka
ikdisena ja milta lahtotasolta tahansa

voi aloittaa taideharrastuksen. Joilla-
kin kipupotilailla on mahdollisuus Ke-
lan tukemaan musiikkiterapiaan. Mut-
ta miksi sitten kipupotilaan kannattaisi
hakeutua taidevalineiden pariin?

Autonomian ja
pystyvyyden kokemukset
Keskeiset psykologiset tarpeemme sai-
lyvat lapi elaman. On erityisen olen-
naista saada vaikuttaa itsea koskeviin
asioihin (autonomian tunne), kokea
osaamista (pystyvyyden tunne) ja tun-
tea yhteenkuuluvuutta muiden kans-
sa. Kipupotilaalle ndiden tarpeiden
tyydyttaminen helposti vaikeutuu. Pa-
himmillaan syntyy mm. uniongelmiin
ja masennukseen altistava tappiomie-
liala, joka vaurioittaa jopa tunnetta
omasta itsesta ihmisena.
Taidevdlineiden avulla itsen ilmai-
seminen luo (takaisin) sitd minuutta,
joka ei liity yksinomaan kipuun. Kun
esimerkiksi paattdaa, mita sanoja teks-
tiin valitsee tai miten kuvaa vareilld
omaa kokemusta, hallitsee tekemis-
tdan. Tekemisen kautta saa onnistu-
misen kokemuksia. Kivun kanssa ela-
minen vaatii joka tapauksessa opet-
telua; jonkin ilahduttavan oppiminen
motivoi ja auttaa jaksamaan. Suoma-
laisessa tutkimuksessa todettiin niin
liikuntaryhmaan kuin lauluryhmaan
osallistuneiden vanhusten tunteneen
mielialansa korkeammaksi seka fyysi-
sen olonsa paremmaksi ja vahemman
kivuliaaksi aina ryhmatoiminnan jal-
keen. Yksindisyys masentaa ja altis-
taa kivulle, yhteinen toiminta ja tun-
ne kuulumisesta joukkoon puolestaan

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



©Marika

toimii huonojen tuntemuksien tehok-
kaana vastalaakkeena.

Musiikin hyva voima

Musiikin terapeuttisella kaytolla on
vuosituhantiset perinteet. Moderni
musiikin aivotutkimus osoittaa musii-
kin aktivoivan muun muassa tarkkaa-
vaisuutta, muistamista, tunteita ja liik-
keitd saatelevid aivoalueita. Musiik-
ki vaikuttaa vireystilaan ja mielialaan
myo6s tiettyjen aivojen vélittdjaainei-
den ja hormonien kautta. Ihmiset kayt-
tavatkin taitavasti musiikkia itsehoito-
valineena esimerkiksi stressin alenta-
miseksi. Tutkimusten mukaan musiik-
ki on omiaan vahentamaan kipupoti-
laiden kipua, ahdistusta ja ladkityksen
tarvetta. Aktiivinen musisointi vahvis-

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS

taa vaikutuksia. Kun ihminen esimer-
kiksi laulaa, hengityselimet, kurkun-
paa ja artikulaatioelimet aktivoituvat
ja ryhti kohenee. Voi ilmaista iloa tai
surua, kokea oman danensa valityk-
sella yhteyden toisiin ihmisiin, vir-
kistyd henkisesti ja hengellisesti.
Hengittaminen aanelld ja danen
vardhtelyjen kokeminen omas-
sa kehossa helpottanee kipua sa-
maan tapaan kuin joogaharjoitukses-
sa. Laulaminen voi merkitd "lomaa ki-
vusta".

Mielen liike liikuttaa

Mielen ominaisuus on kyky kuvitel-
la ei-kasilla olevia, abstrakteja asioita.
Mielikuvitus ei ole siten vain "luovien
ihmisten" ominaisuus, vaan aivojen
yleinen ominaisuus. Musiikin kautta,
maalattaessa, tanssittaessa, kirjoitet-
taessa mieli voi lahted (kuvittelu)mat-
kalle, jolle se ei paasisi ilman naita va-
lineitd. Matka itsessaan on merkityk-
sellinen ja kuntouttava. Samalla liikkuu
usein konkreettisesti myos fyysisesti,
koska tulee nousseeksi sangysta ja eh-
ka lahteneeksi kotoa — ja liikuntahan
tekee tunnetusti hyvaa!

Ava Numminen

Musiikin tohtori, laulunopettaja,
psykologi

Laanintaiteilija, Uudenmaan
taidetoimikunta
www.lauluavain.fi
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Ravinto ja sairaudet

Ravinto on fyysisen aktiivisuuden ohel-
la keskeinen tekija nykyisten elintapa-
sairauksien (lihavuus, diabetes, sepel-
valtimotauti, aivovaltimotauti, etene-
vat muistisairaudet, eraat syovat) taus-
talla. Ravinnolla on merkitysta myos ki-
vun kannalta, eika pelkastdan aiheutta-
miensa sairauksien kautta. Ravinto vai-
kuttaa terveyteen sekd maaransa etta
laatunsa puolesta.

Liikaa ravintoa
Liian suuri energian saanti (sydminen)
suhteessa energiankulutukseen (fyy-
sinen aktiivisuus pitkin vuorokautta)
johtaa vaistamatta painonnousuun ja
on siis lihavuuden tarkein syy. Nykyih-
misenkin geenit ovat virittyneet niin,
etta ravintoa pyritadan varastoimaan
silloin kun sitd on saatavilla, ja toisaal-
ta ihminen on luotu liikkkumaan.
Ruuan helppo ja runsas saatavuus
ja toisaalta vahainen pakko liikkua, jos
ei halua, johtaa vaistamatta painon-
nousuun, joka taas altistaa diabetek-
sen synnylle. Mm. suomalainen dia-
beteksen ehkaisytutkimus on patevas-
ti osoittanut, ettd jos diabetesriskissa
olevien henkildiden ruokavaliota muu-
tetaan ns. virallisten ruokavaliosuosi-
tusten mukaisiksi ja liikuntaa lisataan,
diabeteksen puhkeamisen riski selvasti
vdhenee. Erilaisia laihdutusruokavali-
oita vertailtaessa on toisaalta todettu,

Painonpudotuksen kannalta
tdarkeintd on motivaatio ja
ruokamddrdn vahentdminen

ettei lyhyella tdhtdimelld ole laihtumi-
sen kannalta hirveédn suuria eroja min-
kalaista ruokavaliota (vdhan rasvaa vai
vahan hiilihydraattia) noudattaa. Tar-
keintd on motivaatio ja ruokamaaran
vahentdaminen. Mutta vain ohimeneva
painonlasku ei riitd ja ruokavalion laa-
dulla onkin enemman merkitysta siina,
miten sita pystyy noudattamaan myos
pitkalla tahtaimella.

Liian vahan ravintoa
Hyvinvointiyhteiskunnassakin voi myos
liilan vahdinen ravinnonsaanti olla mer-
kittava ongelma. Ns. anoreksia on ilmio,
joka usein vaatii erikoishoitoa. Ali- tai
vajaaravitsemus on viime vuosina to-
dettu yllattavan yleiseksi erityisesti sai-
raalahoitoon joutuneilla ja pitkaaikais-
hoidossa olevilla vanhuksilla, mutta
my0s kotona asuvilla ikdihmisilla.
Erityista huomiota on kiinnitettava
ohimenevista sairauksista toipuviin,
joilla painonlasku saattaa kiihtya hal-
litsemattomaksi. Myds krooninen kipu
voi olla vajaaravitsemusta edistava te-
kija. Ravitsemuksessa on keskeista riit-
tavan proteiinin ja energiamaaran tur-
vaaminen sekd kuidun, ravintoainei-
den ja nesteen saanti. Lihaa, rasvaa ja
sokeriakin siis tarvitaan, mutta se voi-
daan hyvin toteuttaa myds ns. terveel-
lisen ravinnon puitteissa. Tarvittaessa
on syyta turvautua myos ravintolisiin,
esimerkiksi toipilasvaiheessa.

Vaaraa ravintoa:

Suola ja verenpaine

Nykyinen suolan (natriumin) saanti on
moninkertaista siihen nahden mita ih-
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minen eldadkseen tarvitsisi, ja valtaosa
tulee ns. valmisruuista. Liika natrium
kohottaa verenpainetta ja lisdaa sita
kautta erityisesti aivovaltimosairauk-
sien riskia. Erityisen herkkia ovat kes-
ki-ikdiset ja vanhemmat seka ne, joil-
la verenpaine muutenkin pyrkii nouse-
maan. Ruuanlaitossa suola kannattaa
lisata vasta lautasella, ndin tarve on
pienempi, mutta maku tehokkaampi.

Kolesteroli, muut rasvat
ja valtimotaudit
lhminen on kehittynyt sekaravinnon
kayttajaksi, ja on arvioitu ettd keski-
madrin kolmasosa ravinnosta voi olla
eldinperdista ja 2/3 kasvikunnan tuot-
teita. Tiukka kasvisruokavalio ei ole
hyvan terveyden edellytys, ja ndyttaa-
kin siltd etta vegetaristien hyvan ter-
veyden salaisuus on usein siind, etta
muutkin elintavat ovat keskimaaraista
terveellisempia. Ihmislajin kehitykses-
sd eldinperdisen ravinnon kadyton seu-
rauksena on ollut aivojen koon kasvu.
Haittana taas mahdollisuus valtimo-
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tauteihin jos tyydytettya rasvaa ja ko-
lesterolia saadaan ravinnosta liikaa ja
elimistd on niille altis. Joillakin veren
kolesterolitaso nousee hyvin herkasti
ravinnon myota, toisilla taas hyvin va-
han. Ja jos ruokavalio ei vaikuta veren
rasva- ja kolesteroliarvoihin, ei valti-
motaudin riskikaan lisdanny.

Nykyisten ravintosuositusten mu-
kaan rasvan maara kokonaisenergiasta
suositellaan alle 30 %:ksi ja tyydytetyn
rasvan osuus kokonaisenergiasta alle 10
%. Valtimosairauksien kannalta nama
ovat patevia ohjeita. Vaharasvainen pu-
humattakaan rasvattomasta ruokavali-
osta eisiis ole tavoite, vaan rasvan laatu
on tarkeinta. Valtimoiden kannalta ovat
haitallisia my0s teolliset ns. transrasvat,
mutta ndma eivat ole Suomessa enaa
vuosiin olleet erityinen ongelma, eika
niitd juurikaan saa, jos noudattaa viralli-
sia ravitsemussuosituksia.

Omega-3 rasvat

Erityisesti kalarasvoissa ja -0ljyissa esiin-
tyvilla pitkaketjuisila omega-3 rasva-
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hapoilla on monia terveysvaikutuksia
(sydansairauksien ehkaisy, tulehdus-
sairauksien hoito, hermoston kehitys ja
aivojen terveys), jotka eivat padsaantoi-
sesti liity veren rasvoihin. Muutama ka-
la-ateria viikossa ndyttda vahentavan sy-
dan- ja verisuonisairauksien riskid. Paa-
saantoisesti omega-3 rasvahappoja kan-
nattaa nauttia lapi elaman ja ensisijaises-
ti normaaliravinnon osana.

Maitotuotteet

Tyydytetty maitorasva ei ole valtimoi-
den kannalta terveellista, koska se mo-
nilla pyrkii nostamaan veren kolestero-
litasoa. Erilaisissa maitotaloustuotteis-
sa on kuitenkin eroa ja esim. kovien
juustojen vaikutus nayttaa tassa suh-
teessa vahdisemmalta. Rasvattomat
tai vaharasvaiset maitotuotteet ovat
arvokas osa ravintoa, koska niihin sisal-
tyy monia hyodyllisia ravintoaineita.

Hiilihydraatit

Runsas puhdistettujen hiilihydraattien
(sokeri, valkoiset jauhot) kaytto ei ole
terveellistd, eika ravinnon tyydytettya
rasvaa kannata korvata niiden kaytol-
I1a. Hyvia hiilihydraatteja ovat sen si-
jaan ne, joita saa vihanneksista, hedel-
mistd ja taysjyva viljatuotteista. Maa-
pallolla monen terveen ja pitkaikaisen
kansan ruokavalio koostuu pdaaosin
terveellisista hiilihydraateista.

Vitamiinit, antioksidantit,

flavonoidit ja hivenaineet

Naita elamalle valttamattomia ja kroo-
nisten sairauksien ehkaisyssa tarkeita
aineita saadaan etenkin vihanneksis-
ta, marjoista ja hedelmista ja niita on-
kin syyta nauttia useita kertoja paivas-
sa. D-vitamiini on oikeastaan ainoa vi-

tamiini, jota usein tarvitaan purkista.
Jos varsinaista puutostilaa (kuten B12-
vitamiinin puutos) ei ole, muiden vi-
tamiinivalmisteiden hyoty on kyseen-
alaista, esimerkiksi C- tai E-vitamiinili-
san hyotya valtimosairauksien ehkai-
syssa ei ole voitu osoittaa.

Hedelmat ja vihannekset ovat myos
tarkeita kuidun lahteita, jotka ovat tar-
keita suoliston hyvinvoinnin kannalta ja
tasaavat myos verensokerin vaihteluita.

Alkoholi

Vaikka kaksi punaviinilasia paivassa on
jo kohonnut ldahes terveysohjeeksi, on
tdman hyotyyn syyta suhtautua kriitti-
sesti. Alkoholi ei ole terveyden kannal-
ta valttamatonts, liika-annostus taas
johtaa moniin haittoihin. Kohtuullista
alkoholin nauttimista onkin helpompi
perustella muilla kuin terveyssyilla. Al-
koholi saattaa my6s aiheuttaa ongelmia
nautittuna yhdessa ladkkeiden kanssa.

Terveellinen ravinto = kokonaisuus
Hyva ja terveellinen ravinto on aina ko-
konaisuus, jota voi yksil6llisesti muun-
nella. Hyvana pohjana voi kayttaa ns.
perinteista Valimeren ruokavaliota, jo-
hon sopii mainiosti liittda suomalainen
ruisleipa ja kotimaiset marjat ja vihan-
nekset, ja toisaalta jattaa pois viinin,
jos haluaa. N&din voidaan nauttia ter-
veellisesta "Itdmeren ruoravaliosta”.
Erilaisia muotidieetteja tulee ja me-
nee ja niihin liittyy usein vahvoja kau-
pallisia tavoitteita. Myos kipupotilaalle
sopivan ja terveellisen ravinnon paa-
periaatteet on kehitelty jo yli 50 vuot-
ta sitten ja ovat pitkalle ns. virallisten
ravitsemussuositusten pohjana. Vaik-
ka yksityiskohdat tarkentuvat, ei ole
ilmaantunut mitdan sellaista uutta ja
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mullistavaa, joka perustellusti muut-
taisi perusajatuksia. Ohjeet ovat yksin-
kertaistettuna seuraavat.

Kipupotilas ja ravinto
Hankala perussairaus — kuten krooni-
nen kiputila — voi helposti johtaa sii-
hen, ettei lisdsairauksien ennaltaeh-
kaisysta jaksa kiinnostua. Tama on kui-
tenkin valitettavasti lyhytnakoists, silla
elintapasairauksien kehittyminen han-
kaloittaa elamaa vield entisestaan, ja
terveellistd ruokavaliota on kuitenkin
helppo noudattaa jos haluaa. Eivatka
herkullinen ja terveellinen ole ruuassa
mitenkadan vastakohtia. Jos ns. karppa-
usta haluaa kokeilla, se viisainta tehda
"tasmakarppauksena”, toisin sanoen
vahentaa tyhjien hiillihydraattien (so-
keri, valkoinen leipd, makeat leivon-
naiset), ja lisatd hyvien hiilihydraattien
kuten taysjyvatuotteiden, vihannes-
ten, ja hedelmien kaytt6éa. Kannattaa
myo6s suosia kasvikunnasta ja kalasta
saatavaa proteiinia ja rasvaa. Tallaisen
tasapainoisen ruokavalion terveyshyo-
dyista on selked tutkimusnaytto.
Lihavuus rasittaa alaraajojen nivelia ja
toisaalta rasvakudos erittaa tulehdusta
ruokkivia tekijoita, jotka voivat lisata ki-
puoiretta. Tutkimusta tehdaan lisdanty-
vasti siitd, miten paljon itse krooniseen
kipuun voidaan pelkilla ruokavalioteki-
joilla vaikuttaa. Omega-3 rasvahapoilla
(kuten kalaoljylld) on tulehdusta vahen-
tavaa vaikutusta ja edullisia vaikutuk-
sia myds hermoston toimintaan. Nail-
Ia mekanismeilla niilla voi olla kipuakin
lievittavaa vaikutusta. Myo6s runsaas-
ti antioksidantteja sisaltavalla ravinnol-
la (vihannekset, marjat, hedelmat) voi
olla kipua lievittavaa vaikutusta ja soi-
ja saattaa vaikuttaa myds hermoperai-
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seen (neuropaattiseen) kipuun.

On my0ds muistettava, etta kiputilan
ladkehoito voi aiheuttaa ravitsemus-
ongelmia painonnousun tai vitamii-
nipuutostilojen kautta. Etenkin D- ja B-
vitamiinien saannista pitda huolehtia.

Eikd psykologisia tekijoitakaan pida
unohtaa. Hyva ruoka tuo paremman
mielen ja kipukin voi vahentya. Alko-
holia on kuitenkin syyta varoa kipu-
ladkkeena, koska haitat voivat olla hyo-
tyja suuremmat.

Timo Strandberg,
professori,

sisatautien ja geriatrian
erikoisladkari

Helsingin ja Oulun yliopistot

Yksinkertaiset terveellisen
elaman ohjeet

e Ala liho — jos olet lihava, koeta laihduttaa

® Suosi tuoreita vihanneksia,
marjoja, hedelmia ja rasvattomia tai
vaharasvaisia maitotuotteita

¢ Rajoita tyydytettyjen rasvojen saantia

o Kayta ensisijaisesti pehmeita (monityy-
dyttamattomia, yksityydytettyja) rasvoja
kovien (tyydytettyjen) rasvan sijaan,
mutta pida rasvan osuus alle 30 % koko
kalorimaarasta

o Vilta liiallista suolan ja puhdistetun soke-
rin kayttoa

¢ Hyva ruokavalio ei yleensa kaipaa pillerei-
tad (poikkeus D-vitamiini) tai ravintolisia

e Liiku mahdollisimman paljon omien

edellytystesi puitteissa ja virkistaydy
ulkoilmassa ja vaali sosiaalisia kontakteja
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Liikkunta tekee hyvaa

Liikunta vaikuttaa positiivisesti niin ter-
veiden kuin kroonisesta kivusta karsivi-
en henkiseen ja fyysiseen hyvinvointiin.
Lilkunnan myota lihasvoima kasvaa, ni-
velet voivat paremmin, hengitys- ja ve-
renkiertoelimisto toimivat tehokkaam-
min, aikuisian diabeteksen riski vahe-
nee ja kolesteroliarvot tippuvat. Myds
mieli on virkedmpi.

On muistettava, etta liian repiva tai
liilkaa kehoa kuormittava liikunta lisda
usein kipua ja voi vieda viimeisenkin
ilon liikunnasta. On suositeltavaa, etta
kipupotilas suunnittelee hoitavan laa-
karin ja fysioterapeutin avustuksella
tarkan, progressiivisesti etenevan lii-
kuntaohjelman.

Kipupotilaalle sopivia liikuntalajeja
ovat yleensa niin sanotut pehmeit la-
jit, kuten kevyt jumppa, uinti, kavely,
pyoraily, jooga, salsa ja muut vastaa-
vat tanssit seka ohjattu kuntosalihar-
joittelu. Hyvaa oloa saa myo6s hyo-
tyliikunnasta.

Kivun oravanpyora
Miten sitten tulisi toimia, jos ja kun
kipu joko estda kokonaan liikunnan
harrastamisen tai lisda kiputunnetta?

Olen itse karsinyt voimakkaasta her-
mokivusta, sen aiheuttamasta lihas-
heikkoudesta ja toimintakyvyn heik-
kenemisesta. Tarkein kivun hoitokeino
on ollut laakarin maaraama laakitys.
Itsellani hermokipuun auttoi epilepsia-
laakitys, muista ladkkeista ei ollut juu-
ri hyotya: kipu oli ja pysyi, vain olo oli
normaalia sekavampi.

Ladkkeiden lisaksi olen kokeillut tu-
kevana hoitona muun muassa fysikaa-

lisia, sahko- ja kovasti suosimaani aku-
punktiohoitoa. Omalla kohdalla niista
on l6ytynyt apua, mutta koska olem-
me yksil6itd, niin toisilla ndma hoidot
auttavat, toisilla taas eivat.

Kipujen vuoksi en voinut enaa juos-
ta, ja kavelykin oli vaikeaa. Aktiivisesti
liikkumaan tottuneelle ihmiselle tdama
ei ole ollut helppoa. Polven nivelrikon
ja polvileikkauksen jalkeen treenasin
lahinna ylakroppaani kuntosalilla. Ta-
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ma harjoittelu paattyi olkapaaleikka-
ukseen ja kaularankaperdiseen vilile-
vyn pullistumaan. Hetken ajan minus-
ta tuntui silta, etten voi tehda yhtaan
mitaan.

Itselleni sopi raaka ajattelumalli: paa-
tin liikkkua niin paljon kuin pystyn, jos lii-
kunta ei lisaa kipua. Halusin saada krop-
paani hiked ja fyysista rasitusta, mutta
ymmarsin, ettd minun on liikuttava va-
rovaisesti ja viisaasti.

Akfiiviliikkujalle

tuntui mahdottomalta
ymmadrtdd, ettei kipujen
takia voinut endd
juosta tai edes kavelld

Lilkunta tekee minulle hyvaa. Jos en
liikkuisi, lihastuki heikkenisi vuosien
saatossa ja kuntoni huononisi. Pidan
myo0s siitd, ettd tapaan ihmisia liikun-
nan parissa. Hyvassa porukassa juttu
lentda ja ajatukseni ovat ainakin het-
ken jossain muualla kuin jaytavassa ki-
vussa.

Periksi ei voi antaa, eikd anneta. Ku-
ten vanhassa sanonnassa sanotaan:
Kaadutaan seitseman kertaa — ylos
noustaan kahdeksan kertaa.

Liikuntaterveisin entinen aktiiviliik-
kuja, nykyinen kipuliikkuja,

Hannu Borén, fysioterapeutti
Nurmijarven Fysioterapia OY &
Nurmijarven KuntoCenter

OMAHOITO

Kipupotilaille sopivia
likuntamuotoja

Chi Kung (gigong)

Perinteinen kiinalainen harjoitus-
muoto terveytta, hyvinvointia ja
henkilokohtaista kehitysta varten.
Shaolin Chi Kungia voi periaatteessa
harjoitella kuka tahansa. Urheilulli-
suutta ei vaadita — harjoittelun voi
aloittaa iasta tai liilkuntakyvysta
huolimatta.

Pilates

Harjoituksissa aktivoidaan keskivar-
talon syvia lihaksia, ja useimmiten
ne toteutetaan lateraalisen hen-
gityksen rytmissa. Kehon eri osat
pyritddn saamaan toiminnalliseen
yhteyteen toistensa kanssa.

Pilates- menetelma on kaikille liik-
kujille sopiva, looginen ja aina uusia
haasteita tarjoava lilkkuntamuoto.
Sita kdytetaan myos tuki- ja liikunta-
elinten kuntouttamiseen.

Hathajooga

Keskeista on kehon — mielen ja
lihasten — hallinta. Hathajoogassa
liilkunnallinen aktiivisuus on paljon
vahaisempaa kuin esim. astanga-
joogassa. Joogan harjoittaminen
lisda elimistdssa kortisolihormonin
tuotantoa. Kortisolilla on keskeinen
merkitys kivun, uupumuksen ja
stressin saatelyssa

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS
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Masennus

Harvoin tavataan kroonisesta kivusta
karsiva henkilo, joka ei ole myds ma-
sennuksen uhri. Tavallaan masennus-
ta voidaan ajatella psykologisena kipu-
na tai kroonisen kipukokemuksen tun-
teellisena osatekijana.

Masennus voi viedd motivaation ja
toivon. Se ei kuitenkaan ole vain kipu-
potilaan yksinoikeus. Myds perheen-
jasenien taytyy selviytya kipupotilaan
masennuksen kanssa.

Kliinisessa masennuksessa on ky-
se kemiallisesta epdtasapainosta, jota
voidaan tehokkaasti hoitaa laakityksel-
13 ja terapialla. Yleensa silloin kun ma-
sennus hoidetaan, on muitakin ongel-
mia eldmassa helpompi hallita.

Masennus tarkoittaa eri asioita eri
ihmisille. Masennus voi olla oire (kun
henkilé sanoo, “tunnen itseni masen-
tuneeksi”), merkki (kun joku havaitsee,
”hadn ndyttda masentuneelta”) tai diag-
nosoitava hairio. Kun diagnosoimme
masennuksen, tarkoitamme silla riitta-
van pitkdkestoista hairiota, johon liit-
tyvat tietyt oireet ja merkit, jotka mer-
kittavasti vaikuttavat henkilén toimin-
takykyyn tai aiheuttavat suurta ahdin-
koa tai molempia.

Monet ihmiset voivat kokea eri ela-
mantilanteista johtuen masennuksen
tunteen. Tallaisia tilanteita ovat esi-
merkiksi perheenjasenen kuolema,
tyopaikan menetys tai muutto. Mutta,
todellinen masennus on tila, joka vaa-
tii hoitoa. On tarkedaa ymmartaa mita
"kliininen masennus” on.

Pennsylvanian yliopiston psykiat-
ri Aaron Beck toteaa, etta 26 % kipu-
potilaiden puolisoista kokee vahintaan

kohtalaista masennusta. Masennus
naissa tapauksissa naytti liittyvan ki-
pupotilaiden negatiiviseen arviointiin
siitd, kuinka he selviytyvat ongelmis-
taan. Masennus voi myds liittya puoli-
son tuntemaan kontrollin puutteeseen
ja tyytymattomyyteen avioliittoansa
kohtaan. Epavarmuus, kyvyttomyys
|6ytaa mitaan tarkoitusta kroonisen ki-
vun ympardimaan tilanteeseen ja mo-
net vastausta vailla olevat kysymykset
koskien tulevaisuutta, ovat asioita joita
monet perheet kohtaavat.

Masennuksen varoitusmerkkeja:

¢ Heikko ruokahalu ja merkittava painon-
lasku tai lisddntynyt ruokahalu ja
merkittava painonnousu.

e Unettomuus tai liiallinen nukkuminen.

e Levottomuus (liiallinen energisyys
pakottaa olemaan jatkuvasti liikkeella ja
aiheuttaa kyvyttomyytta rauhoittua ja
rentoutua).

* Mielenkiinnon tai nautinnon katoaminen

normaaleista aktiviteeteista.
¢ Seksuaalisen halun puute.
e Energian puute.

¢ Arvottomuuden tunne ja/tai kohtuuton
syyllisyyden tunne.

* Kyvyttomyys ajatella tai keskittya.

¢ Toistuvat ajatukset kuolemasta tai
itsemurhasta.
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”Mieheni on niin masentunut, ettd on
vaikea sanoa johtuuko se hénen kivus-
taan vai masennuksestaan. Tavallaan
mieheni on kuin toinen lapsi. Minun
tdytyy olla kotona hdnen kanssaan,
kun en ole téissd. Luulen, ettd alus-
sa osa minusta piti siitd, ettd olin niin
tdrked miehelleni, mutta pian ymmdr-
sin ettd tarvitsen myés oman elémd-
ni. Olen kuitenkin huolissani siitd, ettd
sillé véilin kun olen poissa, hén masen-
tuu ja saattaa vahingoittaa itseddn.
Hén on jo yrittényt sitd, enkd halua
sen tapahtuvan endd uudelleen. Tun-
tisin oloni kauheaksi.”

Kroonisen masennuksen tilanteet
liittyvat usein vahintdaan yhteen seu-
raavista kolmesta olosuhteista:

I.Yleinen elamantyyli, joka
antaa harvoja mahdollisuuksia
tuen saamiseen
Krooninen kipu voi varmasti vaikuttaa
eldmantyyliin, jos olemassa on vain
harvoja mahdollisuuksia hyvien asioi-
den tapahtumiselle. Perheenjasenet,
aivan kuten kipupotilaatkin, voivat
eristaa itsensa mahdollisuuksilta, jotka
voivat johtaa positiivisiin kokemuksiin
ja henkilokohtaisen tuen saamiseen.

2.Perheen ja ystavien
positiivisen tuen menetys

Krooniseen kipuun liittyy paljon me-
netyksid, jotka koskettavat seka kipu-
potilaita ettd heidan perheenjasenian-
sd. Naistd menetyksista voi tulla ylit-
sepadasemattdmia ja ne voivat peittaa
kaikki olemassa olevat positiiviset teki-
jat heidan elamassaan. Sen sijaan, et-
td kipupotilaan odotetaan tarjoavan
positiivista tukea perheenjasenilleen
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heidan sita tarvitessaan, taytyy heidan
ehka oppia selviytymaan ongelmistaan
yksin. Se yleinen tuki, joka normaalisti
vallitsee perheenjasenien keskuudes-
sa, on mennytta.

3.Elama keskittyy

negatiivisen tuen ympdrille
Tallainen kaytos keskittyy ainoastaan
estamaan pahojen asioiden muuttumi-
sen huonommaksi. Sen sijaan, etta ase-
tettaisiin paamaaria, jotka johtaisivat
positiivisiin tuloksiin, tavoitteeksi asete-
taan ainoastaan vallitsevan tilan yllapi-
tdminen — jopa silloin kun tilanne on jo
valmiiksi negatiivinen. Elamaan kuluvat
negatiiviset asiat ndytetaan hyvaksyvan
ilman niiden haastamista.

Seuraavassa eras nainen kertoo 18
vuoden aikaisesta ystavastaan, joka
karsii kroonisesta kivusta. Vaikka ai-
noa kontakti heidan valilldaan on vii-
koittainen puhelinsoitto, kommentoi
han seuraavasti:

“Ystdvdni on muuttanut nékékul-
maansa eldmddn. Luulen, ettd hd-
nellé on nykyddn enemmdén masen-
nuskausia. Minun tédytyy myéntdd,
ettd drsyynnyn kun hén ndyttdd jat-
kuvasti jddvdn miettimddn oireitan-
sa keskustelumme aikana. Miné olen
kuitenkin halukas tarjoamaan hd-
nelle mitd tahansa tukea vain voin,
koska héin kdrsii jatkuvasta kivusta.
Tunnen, ettd halukkuuteni kuunnel-
la hdnen oireitaan tarjoaa hdnelle
suunnattoman mddrén helpotusta.
Toivon vain, ettd hdn kykenisi jatka-
maan suhdettamme sellaisena kuin
se oli ennen kipua. Nykyddn puhun
hdnen kanssaan ainoastaan silloin
kun itse soitan hénelle. En ole myés-
kddn nédhnyt hdntd pitkddn aikaan.”
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Yksi tapa selviytyd masennuksen
kanssa on jarjestda itselleen tekemis-
ta. "Nouse ylo6s, ala liikkumaan, tee,
toimi ja lahde liikkeelle”. Sen sijaan,
ettd kasaisi huolia huolien paalle, tu-
lisi paattdaa mita taytyy tehda, jotta
pddsee eroon masennusta aiheutta-
vista asioista.

Ladkari R. Chapmanin mukaan kipu-
potilaalle kehittyy avuttomuuden tun-
ne, jos han eristaa itsensa kaikista ul-
kopuolisista sosiaalisista kontakteista
ja tulee riippuvaiseksi hoitohenkilokun-
nasta. Jos tama eristaytyminen ja riip-
puvuus hoitohenkil6kunnasta jatkuvat,
kipupotilas tuntee itsensa yleensa toi-
vottomaksi ja masentuneeksi. Kun tdma
tapahtuu, kipupotilas on toimintakyvy-
ton ja tyohon kykenematon. Tallainen
tilanne voi lisata perheen taloudellisia
ongelmia ja kasvattaa sairaanhoidon
kustannuksien maaraa.

Edistadkseen optimismia laakari
Aaron Beck ehdottaa seuraavaa:

¢ Valitse elaméanalue, jolla alat
ajattelemaan ja toimimaan
optimistisemmin.

¢ Tule tietoiseksi ajatuksistasi ja usko-
muksistasi talla elamanalueella.

¢ Kysy kuinka realistisia nama
uskomukset ovat.

¢ Aseta vaatimattomia ja valittomia ta-
voitteita muuttaaksesi ajattelutapaasi.

¢ Jos muutokset ovat menestykselli-
sia, tarjoa itsellesi henkilokohtaisia
palkintoja.

e Etsiydy optimististen ihmisten
seuraan.

¢ Ole leikkisa palaamisesta
optimismiin.

e Muista, ettd optimismi on terveel-
listd osittain siksi, ettad se johtaa
toimintaan.

¢ Pyyda ystavien ja perheen jasenten
apua.

* Tee joitakin positiivia elamantapa
muutoksia.

Ole joustava. Kayta naita ehdotuksia
parhaaksi nakemallasi tavalla. Varaudu
takaiskuihin ja valta syyttamasta itsea-
si ja muita, jos asiat etenevat hitaasti.

Taman listan lukeminen ei muuta mi-
tdan vaan tarvitaan tekoja. Jos kipupoti-
laat tuntevat itsensa masentuneiksi pit-
kia aikoja, heidan pitaisi etsia ammatti-
apua, silla masennus on hoidattavissa.

Masennus ei ole jotain sellaista mita
perheen pitdisi haveta. Kaikki ihmiset

Joitain varoitusmerkkeja
lapsilla ovat:

e surullinen mieliala ja surun ilmaiseminen
® paino ei nouse odotetusti

¢ merkkeja apaattisuudesta tai
valinpitdamattomyydesta

e esittaminen tai kdaytosongelmat
e epaonnistuminen koulutéissa

e muuttuminen hiljaiseksi ja vasyneeksi
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kokevat masennusta jossain
eldmansa vaihees-

sa. Muista, etta jo-

kainen yksilo on

vastuussa omis-

ta teoistaan.

Jos kipupotilas

on syyna ter-

veen puolison
masennukseen,

rohkaise kipupoti-

lasta etsimaan apua.
Sanomalla ” Piristy” tai

”Ala ole niin masentunut”,
ei ratkaista masennuksen
taustalla olevia asioita vaan
apu siihen taytyy saada ma-
sennuksen hoitoon erikois-
tuneelta terveydenhuollon
ammattilaiselta.

Lapset ja masennus

Lapset ovat osa perhettd ja
he voivat my6s masentua ki-
vun aiheuttamasta tilantees-
ta johtuen. Lapset eivat ehka
nayta samoja masennuksen
merkkeja kuin aikuiset, mut-
ta heidan masennuksensa on
totta ja se taytyy huomioida.
Samalla tavalla kuin aikuisil-
lakin, masennus on hoidetta-
vissa myos lapsilla.

Jos olet huolestunut lapses-
tasi, hakeutukaa |aakarin vas-
taanotolle. Ei ole olemassa mi-
tdan syyta siihen, miksi lap-
sen pitdisi kdyda lapi taistelua
masennusta vastaan, kun sita
kerran voidaan hoitaa.

Heidi Karvo ja Riikka Rinne
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Masennuksella tarkoitetaan oireyhtymaa, jossa

masentuneisuuden tunne vallitsee useiden paivien

tai viikkojen, jopa kuukausien ajan. Qireyhtymaan
liittyy usein samanaikaisesti mm. vasymysta,
unettomuutta, itsetunnon heikentymista seka

itsetuhoisia ajatuksina tai tekoja. Masennuksen
taustalla voi olla elimellisia sairauksia, mutta yleensa
erityista aiheuttajaa ei ole todettavissa.

aktaa

Yleisyys
On arvioitu ettd suomalaisista noin 5 - 6 % karsii
masennustilasta. Masennustilat ovat naisilla noin
1,5 - 2 kertaa yleisempia kuin miehilla. Elinikdinen
riski sairastua masennukseen on naisilla 20 - 33 % ja
miehilla 12 - 18 %.
Suomen Kipu ry:n jasenkyselyssa 66 % vastaajista
ilmoitti olevansa kivun takia masentunut. Lahes 10 %
kertoi miettineensa itsemurhaa vaihtoehtona.
Kipukroonikot nukkuvat hyvin usein jaksoissa, eika
uni ole yhtenadista. Mielialakyselyissd muun muassa
nukkumisrytmista saa "pisteitd” ja usein kyselyyn vas-
taajien pistemaara ylittaa lievan masennuksen tason,
ilman ettd potilas olisi oikeasti masentunut. Ndissa
tapauksissa ladkaria voi pyytaa laittamaan asiasta oma
kannanotto epikriisiin.

Hoito

Masennustilaa voidaan hoitaa useilla eri tavoilla,
paaasiallisesti kuitenkin biologisilla (ladkehoito, kir-
kasvalo- tai sahkohoito) ja psykologisilla (vaikuttavaksi
osoitettu psykoterapia) menetelmilla. Menetelmia
voidaan yhdistella tai niita voidaan kayttaa yksinaan.
Hoitomuodon valintaa ohjaa seka depression vaikeus-
aste etta eri hoitomuotojen saatavuus

Ennuste

Masennuksella on taipumus uusiutumiseen. Jopa puo-
let potilaista on sairastunut uudestaan kolmen vuoden
kuluttua. 10 - 15 vuoden seurannassa masennukseen
on uudelleen sairastunut jopa 75 - 87 % potilaista.
Tiedetaan, ettd tehonnut masennuslaakitys on omiaan
estamaan taudin uusiutumista. Mita pidempaan
laakitysta kayttaa oireiden korjaantumisen jalkeen,
sita kauemmas mahdollinen oireiden uusiutuminen
menee.

Viite: Depressio: Kdypa hoito -suositus. Suomen Psykiatriyhdistys ry:n
asettama tyoryhma. Duodecim 2004: 120(6):744-764.)asenkysely,
Suomen Kipu ry, 2008
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Kielteinen kipukayttaytyminen

Kielteinen kipukdyttdytymisen seura-
ukset eivat ole positiivisia kivunhallin-
nassa. Kielteinen kipukayttdytyminen
on kipupotilaan tapa ilmaista kipua
liikkein ja aanin saadakseen huomiota
ja sympatiaa toisilta.

Kipua on vaikea nahda

Kielteinen kipukayttdytyminen saat-
taa olla Iahtdisin myds tarpeesta to-
distaa kivun olemassaolo. Jos kivulle
ei ole loytynyt ladketieteellista selitys-
ta, saattaa perheenjasenille olla vaike-
aa uskoa, etta kipu on todellista tai niin
kovaa kuin kipupotilas kertoo. Kipupo-
tilas saattaa pelata, ettd perhe epailee
kivun olemassaoloa.

Paansarkya ei voi ndhda, mutta ohi-
moiden hierominen tai niskan pite-
ly havainnollistavat epamukavuutta ja
saattavat huolestuttaa toisia. Selka-
kipuinen henkil6 saattaa irvistda nous-
tessaan seisomaan, pidella selkdan-
sa liikkuessaan tai jatkuvasti vaih-
taa asentoa ilmaistakseen kipuaan.
Jatkuvana tallainen kayttaytyminen
saattaa olla varoitusmerkki siita, etta
kipupotilas on keskittynyt fyysiseen
kipuunsa, mika lisaa karsimyksen tun-
netta.

Han saattaa mieluummin liioitella
karsimystaan kielteiselld kipukayttay-
tymiselld kuin keskustella peloistaan
perheen kanssa.

Olisi tunnettava omat rajansa

Kroonisen kivun kanssa eldminen tar-
koittaa, ettd on kuunneltava kehoaan ja
tunnistettava milloin toimintakyvyn ra-
ja on saavutettu. Kysymys on eldaman-

laadusta. On taysin hyvaksyttavaa, etta
kipupotilas lepaa lyhyita aikoja paivan ai-
kana, jos lepo mahdollistaa toimimisen
lahes normaalilla tasolla. Myos laakkeet
ovat yleensa osa kroonista kipua.

Kaikki sellainen kadyttdaytyminen, joka
auttaa kipupotilasta toimimaan, on hy-
vaksyttdvaa. Kipukadyttaytymiselle on
olemassa erilaisia vasteita, jotka toimi-
vat vahvistuksena ja saattavat yllapitaa
kielteista kaytostd. Naita ovat kompen-
soivat eleet (huolehtimisen osoittami-
nen), ei-toivotun toiminnan valttami-
nen (vapaan ottaminen toista) ja talou-
dellisen korvauksen saaminen.

Ongelmia tulee, jos Ripuun
keskitytddn niin paljon, ettd
se alentaa toimintakykyd ja
elimanlaatua.

Rakastavat

perheenjasenet ja laheiset
Perheenjasenet, jotka ovat huolehtivia
ja huolestuneita kipupotilaasta, ovat
taipuvaisia edistamaan kielteista kipu-
kayttaytymista. Avio/avoliiton laatu ja
terveen puolison kielteistda kipukayt-
tdytymistd vahvistava toiminta ovat
suorassa suhteessa toisiinsa. Kipuk-
roonikon passiivisuus voi usein lisata
hanen kipunsa maaraa.

“Puolisostani on tullut hyvin drtyisd
ja ajoittain loukkaava. Hinen mieles-
tddn se on kipujen syytd. Tunnen itse-

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



Mita parempi avioliitto
on, sitd suurempi
mahdollisuus on, ettd
puoliso tukee kielteistd
kipukdyttdytymista.
Terve puoliso ei tee
sitd tahallaan, mutta se
mitd terve puoliso pitdd
rakkauden ja huolen-
pidon antamisena,
saattaakin aiheuttaa
enemmdn haittaa kuin
hyotyad.

ni mieheni laiminlyémédksi, hdnen, jo-
ka mieluummin on yksindén yrittdes-
sddn paeta kivuiltaan. Hdn ei ymmdir-
ré, ettd mind vdlitdn ja minun tarvit-
see olla hénen kanssaan. Tieddn, et-
td hdnelld on kipuja, mutta ajoittain
luulen, etté hdn kéyttdd sitd keinona
pddstd eroon asioista, joita hén ei ole
koskaan tykédnnyt tehdd. Tieddn, ettd
on kamalaa sanoa ndin, mutta olen
kulumassa loppuun nopeasti ja tun-
tuu, ettd mind olen ainoa, joka tekee
téitd tdmdn suhteen eteen. Juuri nyt
tuntuu silté, ettd minulla on jatkuva
stressitila. En tiedd, millaisella tuulel-
la hédn on. Huomaan ’kulkevani hei-
koilla jéilld’ koko ajan, kun olen hd-
nen ldheisyydessddn.”

Kun kielteiseen kipukayttaytymiseen
vastataan automaattisesti auttamal-
la kroonisesta kivusta karsivaa, passi-
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voidaan henkil6a. Jos kipuileva nousee
ylOs ja pitelee selkdansa, terve puoliso
saattaa pyytaa hanta istumaan paikal-
laan ja toimittaa asian. Tama aktivoi ki-
vusta karsivaa kielteiseen kipukayttay-
tymiseen, sallimalla hdanen pysymisen
potilaan roolissa ja asettamatta mitaan
vaatimuksia.

“Minulle on vaikeaa katsella ihmis-
td, joka aina ennen oli onnellinen,
mutta ei endd kykene nauramaan ja
nauttimaan elémdistd. Hén on lihonut
paljon kipujen alkamisen jélkeen, jo-
ten jopa ne harjoitukset, joita hdnen
tulisi tehdd, ovat vaikeita ylimdadrdi-
sen painon takia.”

Kun kipu on akuuttia, perheenjase-
net haluavat tehda kaiken, minka ky-
kenevat auttaakseen “sairasta”. Ei ole
tavatonta tehda viime hetken muutok-
sia perheen menoihin, kun perheenja-
sen on sairas tai kipu on akuuttia. Ta-
ma on normaali vaste.

Kun kivusta tulee kroonista ja pitka-
aikaista, voi kielteiseen kipukayttayty-
miseen reagointi aiheuttaa negatiivisia
vaikutuksia. Ei ole tarpeellista olla ki-
vusta karsivan saavutettavissa kellon
ympadri ja on hyvaksyttavaa jattaa ha-
net valilla yksindan. Kivun huomiotta
jattaminen ei ole suotavaa, mutta on
olemassa valimaasto, jossa perheenja-
senillda on oma identiteetti ja jossa he
voivat tehda omia suunnitelmia ja sil-
ti osoittaa myotatuntoa ja kunnioitusta
kipupotilasta kohtaan.

Potilaan kipujen hyviksyminen

Kdayta muutama minuutti aikaa vas-
tataksesi alla oleviin kysymyksiin. Ky-
symykset saattavat tarjota ymmarta-
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mysta siitd, kuinka sina itse ja muut
perheenjdsenesi vastaatte kielteiseen
kipukayttaytymiseen.

¢ Kun kipupotilas tarvitsee jotain toi-
selta puolen taloa, mutta nayttaa ole-
van liian kipea liikkuakseen, haetko
tarvittavan asian hanelle aina? Miksi?

Katsotko kellosta ja varmistat, etta
kipupotilas ottaa laakityksensa
ajallaan? Miksi?

Oletko huolissasi, etta liiallinen toi-
minta vain lisdd kipupotilaan kipuja
ja yritat estdd hanta tulemasta liian
aktiiviseksi? Miksi?

Kun kipupotilas sanattomasti ilmai-
see kipuaan esimerkiksi pitelemal-
13 selkddnsa kavellessdan, hieromalla
niskaansa toistuvasti tai kavelemalla
jaykkana kuin robotti, reagoitko ilmai-
semalla huolesi? Miksi?

Perutko viime hetkellda suunnitelmiasi
esimerkiksi ulos menemisestd, koska
kipupotilaalla nayttaa olevan enem-
man kipuja kuin yleensa? Miksi?

Soitatko laakarille joka kerta, kun
kipupotilaalla nayttaa olevan
enemman kipuja kuin normaalisti?
Miksi?

Rakentuuko paivaohjelmasi
kipupotilaan tarpeiden ymparille?
Miksi?

Kuinka usein pdivan aikana kysyt
kipupotilaalta, miten han voi?
Miksi? Mita hyvaa sen tietdmisesta
on sinulle?

Jos vastasit kylla yhteenkin kysymyk-
sistd, rohkaiset kipupotilasta jossain
mielessa pysymaan potilaan roolissa.

On tarkeaa, ettd kipupotilas hyvak-
syy vastuun omasta hyvinvoinnistaan.
Voit olla huolestunut hanestd, mutta
olemalla ylihuolehtivainen saatat aihe-
uttaa ei-haluttuja tuloksia ja lisata ha-
nen karsimyksen tunnettaan.

Vahvista asioita joita

kipukroonikko voi tehda

On normaalia kysya joltakulta, joka
nousee ylos ja voihkaisee, onko han
kunnossa. Parempi l|ahestymistapa
kuitenkin saattaisi olla se, etta tarkkai-
let hdanen liikkeitdan ja katsot, nakyy-
ko hdanen ryhdissaan muutoksia, ja ky-
syt hdnen vointiaan vasta sitten. Tama
saattaa vahentaa kielteisen kipukayt-
tdytymisen vahvistamista, mutta silti
tuntuma uusien ongelmien ilmenemi-
seen sailyy.

Jos kielteinen kipukayttaytyminen
sallitaan, se voi olla huomion saamisen
valine. Yksi tapa auttaa kipupotilasta
parjaamaan kipunsa kanssa paremmin
on hdanen huomionsa siirtdminen pois
kivusta niihin toimintoihin, joita han
voi kontrolloida. Tunnista asiat, joita
kipupotilas pystyy tekemaan.

Perheenjasenet voivat vahvistaa
myonteistd kayttaytymista palkitse-
malla hanta esim. positiivisilla huo-
mautuksilla. Jos potilas onnistuu py-
symaan aktiivisena pitkia aikoja, kom-
mentoi kuinka mukavaa oli nahda ha-
nen nauttivan paivasta.

Kipu on henkilokohtainen kokemus

Muista, ettd kipukroonikko yksinker-
taisesti haluaa jonkun uskovan, etta
hdneen koskee. Han hakee vahvistus-
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Keinoja perheille vahvistaa myonteista kayttaytymista

¢ Kipukroonikkoon koskee, joten ei

tarvitse jatkuvasti kysya milta hanesta

tuntuu. Perheenjasenen kommentit

saavat vain kipupotilaan ajattelemaan

enemman kipua, jolloin han saattaa
karsia enemman.

e Al3 suostu olemaan vastuussa kenen-

kaan fyysisesta mukavuudesta. Jos

kipuileva valittaa etta on vaaralla tuo-
lilla tai epamiellyttavassa asennossa,

voi hanelle kertoa, etta olon voi tehda
mukavammaksi siirtymalla mukavam-

paan tuoliin tai vaihtamalla asentoa.

® Rohkaise kipuilevaa positiivilla sanoilla
tai eleilld tekemdan sitd, mita he pysty- e Al3 auta, koska tunnet sen velvollisuu-

vat itse tekemaan.

¢ Vahvista yrityksia osallistumaan erilai-

siin toimintoihin.

KIPUUN LITANNAISET

® Anna kipukroonikon ottaa vastuu
|adkkeidensa ottamisesta.

e Auta saattamaan tehtavia paatokseen
sen sijaan, etta tekisit ne hanen puo-
lestaan.

e Al4 peruuta suunnitelmia joka kerta,
kun kipupotilas ei voi hyvin. Laheisilla
on oikeus pitda omat sitoumukset
tyohon, ystaviin tai saada itselleen
omaa aikaa.

e Al3 avusta kroonisesta kivusta karsi-
vaa, ellei han todella tarvitse apua.
deksesi hdanen sairautensa takia.

e Tieda mitka kipuilevan kyvyt ja rajoi-
tukset ovat.

.

ta perheeltdan ja laheisiltaan. Vaikka
muut eivat nde kipua ja saattavat jo-
pa epailld kivun olemassaoloa, on po-
tilaalle sanottava, ettd hanta uskotaan.
Kun 67-vuotiaalta 42 vuotta naimisissa
olleelta miehelta kysyttiin uhrauksista,
joita han teki puolison kivun takia han
vastasi:

“Rakastaminen ei ole uhraus, vaan
tunnetila, joka vaatii jatkuvaa tark-
kailua ja huomiota.”

Auta kroonisesta kivusta kadrsivaa li-
sddamaan kykyja ottamalla hanet mu-
kaan paivittaisiin toimintoihin ja vas-
tuisiin.

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS

Kipu voi hallita koko perhett, ei pel-
kastaan kipupotilasta. Samalla kun on
tarkoitus auttaa, saatetaan vahvistaa
kielteista kipukayttaytymista.

Kaannos Anu Wickholm ja Liisa Mikkonen
Lahde: ACPA Family Manual — A manual for

families of persons with pain, Penney Cowan

49



50

Kipupotilaan perheen perusoikeudet

Kipupotilaiden perheilld on perusoi-
keudet, jotka antavat perheille oikeu-
den olla onnellisia sellaisina kuin ne
ovat. Perheen ja perheenjasenten oi-
keuksiin kuuluvat oikeus olla tasaver-
taisia muiden kanssa seka oikeus saada
reilua ja oikeudenmukaista kohtelua.

Perheenjasenilla on oikeus:

I. Toimia tavalla, joka

edistaa itsetuntoasi
Olet ainoa, joka voi hallita toimiasi. Sil-
13, kuka esittda pyynnon, ei ole valia.
On oma valintasi, taytatko sen. Et ole
kykeneva auttamaan ketaan, ellet ar-
vosta itseasi.

2. Tulla kohdelluksi kunnioituksella
Terveydenhuollon ja sosiaalialan am-
mattilaisten sekd muiden kanssa toi-
miminen voi olla vaikeaa. Saatat tun-
tea olevasi hoitohenkilokunnan tai itse
kipupotilaan ”hyokkayksen kohteena”.
Muista, ettd olet tasavertainen, tarkea
jasen kroonisen kivun ladketieteelli-
sessd kolmiossa ja ansaitset kunnioit-
tavaa ja tasavertaista kohtelua.

3. Tehda virheita

Kroonista kipua sairastavan kanssa on
usein vaikeaa. Ei ole olemassa ohjeita,
jotka kertoisivat kuinka auttaa, kuinka
reagoida kipupotilaan kipuun tai mita
voisit tehda vahentaaksesi karsimys-
ta. Kaikki tekevat virheita. Virheet ovat
mahdollisuuksia oppimiseen ja henki-
I6kohtaiseen kasvuun. Al3 rankaise it-
seadsi virheista.

4. Tehda vahemman kuin
inhimillisesti kykenet tekemaan
Vaatimukset, joita terveelle puolisolle
asetetaan, ovat suunnattomat. Saattaa
nayttaa silta, etta tehtavia on loputto-
masti ja aikaa vahan. Sinun on mahdo-
tonta tehda kahden ihmisen tehtavia
jatkuvasti. On monia paivia, jolloin si-
nun yksinkertaisesti taytyy priorisoida,
yllapitaa jarkevaa tahtia ja positiivista
asennetta ja tehda sita, mika on tarke-

aa sinulle.

5. Muuttaa mieltasi

Iso osa elamastda on epdvarmaa, kun
krooninen kipu on ldasna. Suunnitel-
mat, joita olet tehnyt, saattavat yhtak-
kia olla vaikeita toteuttaa. Lupaukset,
joita olet antanut perheellesi, saatta-
vat viivastya. On aikoja, jolloin saatat
tuntea tarpeelliseksi muuttaa mieltasi
tai suunnitelmiasi. Joskus sinusta saat-
taa yksinkertaisesti tuntua silta, etta et
halua tehda sitd, mita olit alun perin
suunnitellut. Sinulla on oikeus muuttaa
mieltasi.

6. Pyytaa mita haluat

”Mina haluan...” on toisille vaikeaa sa-
noa, mutta on tarkeda kertoa toisille,
mita haluat saadaksesi sen. Sinulla on
oikeus pyytaa sita, mita haluat.

7. Ottaa aikaa pysahtya ja

ajatella ennen kuin vastaat
Tunteet voivat usein naytella tarkeda
roolia sanomisissasi ja tekemisissasi.
Saatat olla syventyneena johonkin, et-
ka ajattele, mita sanot tai teet. Harjoit-
tele viivyttamaan vastaustasi mihin ta-
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hansa pyyntoon, kunnes sinulla on ai-
kaa ajatella, mita todella haluat sanoa.
Aika, jonka otat ennen vastaamista tai
sitoumuksen tekemistd saattaa sdas-
taa sinut paljolta selittelylta ja pahoi-
tetulta mieleltd myohemmin.

8. Et ole tilivelvollinen

tekemisistasi ja ajatuksistasi
Spontaani toiminta voi olla itseilmai-
sun puhtain muoto. Jos sinun taytyi-
si selittdaa kaikki, mita teit tai ajattelit,

KIPUUN LITANNAISET

selittely veisi ison osan iloa elamasta.
Joskus on mukavaa vyksinkertaisesti
tehda sitd, mika tuntuu luonnolliselta
huolehtimatta siitd, mitd muut saatta-
vat ajatella.

9. Sanoa "ei”

tuntematta syyllisyytta
Syyllisyys voi saada sinut tekemaan
monia asioita, joita et valttamatta
haluaisi tehda. "Ei” sanominen kipu-
potilaalle voi olla erittdin vaikeaa. On
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tarkedd muistaa, ettd kivusta karsi-
minen ei tarkoita, ettd henkild saisi
kaiken tahtonsa mukaan. On aikoja,
jolloin sinun taytyy sanoa "ei”, eika
sinulla ole mitdaan syyta tuntea syyl-
lisyytta siita.

10. Kysya tietoa

Ainoa tapa, jolla saat selkedan ymmar-
ryksen siitd, mitda tapahtuu perheen
sisalla, tyossa tai keskusteluissa ter-
veydenhuollon kanssa, on kysya asi-
aa. Kysyminen voi olla vaikeaa, mutta
kysymalla opit. Ainoa tyhma kysymys
on se, jota et kysy. Stressia voi aihe-
uttaa se, ettet tieda, mita ymparillasi
tapahtuu.

I1. Olla tyytyviinen itseensa

Olet oma yksilosi. Olet ainutlaatuinen
monella tapaa. Olet myds todella eri-
tyinen. lhmisten luonteenpiirteet te-
kevat elamadsta mielenkiintoisen. Si-
nulla yhta suuri oikeus tuntea ylpeyt-
ta itsestdsi kuin viereiselld henkildlla.
Yrittipa kipupotilas auttaa itsedan tai
ei, sen ei pitdisi saattaa hanta huonoon
valoon. Olet tilivelvollinen vain itselle-
si, ja sinulla on kaikki oikeus olla tyyty-
vainen itseesi.

12. Pyytaa apua

Elaminen kipupotilaan kanssa, jolla on
rajoituksia, voi tehda paivittdisesta ela-
masta hankalaa. Saatat tuntea oleva-
si pakotettu tekemaan enemman kuin
oman osasi estadksesi perheenjasene-
si lisdkivut. On tarkeda pitaa mielessa,
ettd kaikilla henkil6illd on oikeuksia. Si-
nulla on oikeus kysya apua. Ottamalla
perheenjdsenesi rajoitukset huomioon
on mahdollista, ettd l6ydat monia asi-
oita, joita han voi tehda kotona. Kayta

hyvaksesi myos ulkopuolista apua. Ku-
kaan ei voi tehda kaikkea.

13. Olla eri mielta

Pelko siita, etta kipupotilas putoaa to-
laltaan, saattaa estda sinua olemas-
ta eri mieltd hanen kanssaan. Et ha-
lua tuntea olevasi vastuussa kipujen
lisdantymisesta. Taman takia saatat
tehda asioita, joita et halua tehda tai
olla samaa mieltd asioista, joihin et
todella usko. Sinulla on oikeus olla eri
mieltda kenen kanssa tahansa. Ja jos
sallit tunteet keskustelun aikana, voit
estad vihaa kehittymastda myohem-
min. Kukaan ei ole samaa mielta kai-
kesta aina.

14. Kysya "miksi”

Ei ole epakohteliasta kysella epaselvaa
vaittamaa tai pyytaa lisda tietoa. Kun
ymmarrat asiat, valtat harmaat alueet,
jotka saattavat luoda pelkoa ja epatie-
toisuutta.

I5. Tulla kuunnelluksi ja vakavasti
otetuksi puhuttaessa tunteissa
Sanat ”“minusta tuntuu..” ovat erin-
omainen tapa ilmaista itsedsi. Tunteesi
ovat tarkea osa sitd, miten selviat pai-
vittdisessa elamassa. Sinulla on oikeus
ilmaista tunteesi ja toisten on otettava
ne tosissaan.

Kaannos Anu Wickholm ja Liisa Mikkonen
Lahde: ACPA Family Manual — A manual for families of

persons with pain, Penney Cowan
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KIPU on kuudes perheenjasen

Pirjo, 49

Sain elda ja viilettda terveena kuin puk-
ki 37 ikdavuoteen asti. Sitten koitti lo-
kakuinen pdiva vuonna 1998. Entinen
eldmani murskautui kahdessa sekun-
nissa. Kannoin petivaatteita sylissani
ja liukastuin kotimme kierreportaissa.
Kaularangan 6.-7. nikama vaurioitui-
vat ja selkdydin — ihmisen paakaapeli —
katkesi. Diagnoosina oli tetraplegia eli
neliraajahalvaus, pintatunnon ja lahes
hengen lahto.

Ensimmaiset kolme ja puoli tuskais-
ta viikkoa vierdhtivat Toolon sairaa-
lan teho-osastolla, jossa lahes jokaisen
asennonvaihdon yhteydessa sain ki-
pupiikin. Ja happea happinaamarilla ja
puoli kupillista muita ladkkeita per pai-
va. Tehohoidon jalkeen paasin osastol-
le, jossa vietin kaksi kuukautta toivoen,
ettd koko juttu olisi vain pahaa unta.

Painajaiseni kirkastui todeksi vasta
Kapylan kuntoutuskeskuksessa, jossa
kevaan aikana yritin sisdistaa sen, etta
joudun rullaamaan loppueldmani pyo-
ratuolissa.

Perhe pelasti

”Aiti tule pian kotiin, silld me emme sel-
via ilman sinua!” Tama, tuolloin 8-vuo-
tiaan tyttdreni Fiian omatekoiseen
korttiinsa kirjoittama lause ja lahipii-
ri antoivat voimaa ja syyn ylipaatan-
sa elda. Poikani, silloin vasta 6-vuoti-
as Oskari leikki urheaa ritaria ja myonsi
vasta mydhemmin, ettd “Aiti, kyl mua
siella teholla oikeesti pelotti”. Mieheni
Jarin oli pakko olla kdytannossa urhea,
jotta kotiasiat sujuisivat, vaikka vaimo
oli puoli vuotta totaalisesti pois pelista

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS

Miljoona yritysta nujertaa kipu
Tapaturman jalkeisina alkuvuosina oli
aikoja, jolloin piirtelin almanakkaan se-
ka auringon ettd noin nelja kertaa vii-
kossa mustien pilvien kuvia. Pilvet ker-
toivat kivuista ja leiskunnoista alavat-
san ja virtsarakon seudulla. Pilvetto-
mat paivat olivat armollisia eli silloin
poltteet jattivat minut valiaikaisesti
rauhaan.

Kipu on lasten, mieheni
ja koiramme lisdksi kurja
kuudes perheenjdsen.

Nyt, yli 11 istuntovuoden jilkeen
neuropaattinen sarky on jokapaivaista.
Ja sen poistamiseksi olen tehnyt ldhes
kaiken, mita olen keksinyt.

Vaihtoehtohoitoja — hupaisiakin — on
tullut testatuksi muutama kymmenen:
Olen kokeillut mm. kaukoparannusta,
erilaisia huispaajia, bioenergiapalloja,
homeopatiaa, kivi- ja variterapiaa, aku-
punktiota, magneettipatjaa ja -pohjal-
lisia, "taristavia” tuoleja, hermorata-
hierontaa, NLP-terapiaa, laserhoitoa,
naprapatiaa, reiki- ja vy6hyketerapiaa,
radiofrekvenssihoitoa eli lampopuu-
dutusta, TNS-sdhkoa, happipillereita,
yrttijuomia, taktiilistimulaatiota, infra-
punasaunaa, kraniaalisakraaliterapiaa,
hydrojettia, kipukortteja jne.

Ladketieteellisesti kenties rohkein
yritys oli kantasoluhoito Venajalla. Pin-
nistelin reippaat kaksi kuukautta Mos-
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kovan Neuro Vita — klinikalla vuosina
2004 ja 2005. Valitettavasti en siella-
kaan paassyt jaloilleni.

Jotkut mainituista hoitokokeiluista-
ni ovat suoneet toki hetken rentoutuk-
sen tai energian lisdantymisen, mutta
pysyvaan kivun poistoon saati toimin-
takyvyn selvdaan parantumiseen niista
ei ole ollut.

Pilleristiksiko?

Jatkuvien, jdytavien kipujen kohdalla
olen tietysti testannut Meilahden kipu-
poliklinikan valvonnassa lahes kaikki sar-
kypillerit eli farmakologian mahdollisuu-
det. Mutta huh, huh: Mikaan nappi ei ole
vienyt parempaan — sivuvaikutuksineen
suoraan sanottuna painvastoin.

Yleensa vatsa seka aivot ovat heittay-
tyneet toimintakyvyttémiksi em. kuu-
rien aikana. Haluan kuitenkin pysytella
jo mielenterveytenikin kannalta tyoela-
man syrjassa kiinni; tilaisuuksiin ja pala-
vereihin ei voi mennd “zombina”.

Onneksi satuin jo lukioikdisend paat-
tamaan — didinkielen opettajani innoit-
tamana — ettd minusta tulee toimittaja.
Ehdin tehda terveena parinkymmenen
vuoden ajan juttuja laidasta laitaan niin
lehtien, radion kuin TV:nkin tonteilla.

Onnettomuuden jdlkeen uppouduin
voimieni mukaan myos tarjottimella
eteeni tuotuihin uusiin ammatteihin.
Loysin itseni luentomatkoilta otsikolla
”Mista potkua arkeen?” Samoin ldhdin
kolumnistiksi ja panelistiksi aina kun
joku pyysi. Tiiliskivet luovalle tyolle oli-
vat pohjana, ja minun piti ainoastaan
paattaa, etta paljonko on paljon.

Syksylla 2009 vyliarvioin voimani ja
olin uuvahtaa. Liikaa hoidettavia kay-
tdnnon asioita ja ainakin talle "rampy-
lalle" liikaa toita. lhminen on psykofyy-

sinen kokonaisuus — ellet itse pida it-
sestdsi huolta, ei valttamatta pida ku-
kaan toinenkaan.

Kotikonstina olen yrittanyt pitaa hy-
vaa mielta ylla. Pitkat unet, hyva seura
ja kiintoisat tyotehtavat ovat siirtdneet
kiputuntemuksia seuraavaan pdaivaan.

Nakymaton vihollinen

Sanalle sarky mieleni on kehittanyt lu-
kuisia synonyymeja kuluneiden vuo-
sien aikana. Kirjoitin joku vuosi sitten
Otavan pyynnosta eldamakertakirjan,
jonka nimi on Elaman polte. Polte ni-
menomaan alakropassa on mielesta-
ni paras kuvaamaan jasenten olotilaa.
Tunnen mydos juilimista — nykyisin eri-
toten saarissa ja jalkapohjissa — seka
kirpaisevaa, akillisista kovista aanista
provosoituvaa sahkoa kropassani, joka
pahimmillaan meinaa tehda hulluksi.
Lihaskipu ja "tikkuilu” on tuttua esim.
pitkan istumisen jadlkeisena paivana.
Kaikeksi onneksi pdanuppi on ainoa,
jota ei yleensa sarje.

Toistaiseksi ainoa pakotie kivuista on
ollut muutaman konjakin tai punaviinin
otto paivassa. Minulle on selitetty, etta
ladketeollisuus ei ole pystynyt kehitta-
maan pilleria, joka tehoaisi yhta aikaa
niin moneen aivojen valittdjaaineeseen
kuin alkoholi. Pitaneekd paikkansa?

Parin viinilasin jalkeen joka tapauk-
sessa tunnen, kuinka lampo leviaa ki-
ristaviin jaseniin, veri alkaa kiertaa ja
olen energinen ja seurallinen. Myos
kirjoitustyot sujuvat, kun kroppa ei vie
koko huomiota. Ja matalan verenpai-
neeni vuoksi (johtuu tetraplegiasta) en
pode ldhes koskaan "dagen efterid". Se
on tietysti itsestdan selvaa, ettei mal-
jaa oteta minkaan ldaakkeen kanssa sa-
maan aikaan.
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Mutta niin kauan on
toivoa, kun on
taistelutahtoa!

Olen tietoinen alkoholin vaaroista
ja kdyn saannollisesti verikokeissa ja
esim. munuaisten ultrassa. Viime glo-
gikauden jdlkeen maksa-arvot olivat
koholla, mutta nyt ne ovat siitd las-
keneet. Samoin muu terveys on talla
hetkelld kohdillaan. (Lukuun ottamat-
ta kroonista virtsatietulehdusta, josta
olen karsinyt 10 viime vuotta. Tuleh-
duksia ei nykysuositusten mukaan hoi-
deta, ellei kuume nouse — ja haluan it-
sekin valttaa antibiootteja).

Laheisille kipuilu on jollakin ta-
paa mystista. Ellen valita, se ei nay
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ulospain. Tassa suhteessa yritan
omasta puolestani olla urhea
ja pyrin valttamaan valitusvir-
sid. Pakko on kuitenkin
myontaa, ettd kipu on
lasten, mieheni ja koiramme
lisdksi kurja kuudes perheen-
jasen.

Auttaisiko hypnoosi?
Luulisin  kestdvani sisulla
lilkuntakyvyttomyyteni ja
muut pyoratuoliin liittyvat
hankaluudet — ilman jatku-
vaa ”“nuotiossa istumista”.
Jos joku hoitokeino tapauk-
seeni |oytyisi, olisin todella
onnellinen.
Kannabiksesta on puhuttu
jopa Suomessa kipu-
|ddkevaihtona aika
tivhaan viime ai-
koina. Itse en ole ko.
luonnonkasvia kokeillut, mutta kal-
lis ja huumeeksi luokiteltu aine ei jak-
sa houkuttaa. Mieluummin jarjestan
itselleni ilon pitimiksi pienia etappeja
kuten matkoja, mieluisia toita, ystavi-
en tapaamista ja esimerkiksi “shoppai-
luterapiaa”.

Talla eraa kayn paremman huomisen
toivossa hypnoterapeutilla Eiran sai-
raalassa. Sieltd olen tuntenut saavani
mielenrauhaa ja muutamia tyokaluja
henkeni ja kroppani pitimiksi. Sen olen
ymmartanyt, ettd enaa tassa ei ole ky-
se kroonisen kivun poistamisesta vaan
sen hallitsemisesta.

Mutta niin kauan on toivoa, kun on
taistelutahtoa!

Kaikessa yksinkertaisuudessaan jat-
kuva kipu sy6 muistia, omaa olemusta
ja keskittymiskykya.
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Kivun vaikutus perheen lapsiin

Lapset ovat kroonisen kivun hiljaisia
uhreja. He saattavat jaada huomiot-
ta, kun aikuiset sopeutuvat kivun tuo-
miin muutoksiin. Vanhemmat oletta-
vat, etteivat lapset oikeasti ymmarra,
mita ymparilla tapahtuu ja ettd teinit
ovat lilan omistautuneita omalle ela-
malleen ollakseen huolissaan.

Lapsilla on kuitenkin tarpeet, jot-
ka taytyy ottaa huomioon. Suurin osa
lapsista ei ymmarra kroonisen kivun
mukanaan tuomia ongelmia, mutta he
kuulevat, mita asiasta puhutaan. Ellei-
vat he ymmarra puhuttua asiaa oikeas-
sa yhteydessd, he voivat muodosta
oman versionsa totuudesta. Tama na-
kemys saattaa olla tunneperaisesti hai-
tallinen.

Lapsen tapa ajatella

Lasten maailma rakentuu vanhempien
ympdrille. Aikuiset ovat heidan tuken-
sa ja turvansa, ja siksi kotoisten rutii-
nien muuttumisella voi olla suuria vai-
kutuksia. Toinen vanhemmista saattaa
lopettaa tyossa kaynnin tai aiti ryhtyy
tekemaan toita, jotka aiemmin olivat
yksinomaan isdn vastuulla. Lasten tay-
tyy ehka luopua harrastuksesta rahan
puutteen takia tai siksi, ettd harrastuk-
seen kuljettaminen ei enda ole mah-
dollista.

Vaikka kipu on vanhemmille arkipai-
vdinen asia, he eivat valttamatta tule
ajatelleeksi miten lapset kivun koke-
vat. 7 ja 5 vuotiaat lapset ovat kirjoit-
taneet kivusta:

Meistd ei ole kiva katsoa vierestd,
kun didilld on kovat kivut. Aiti ei pys-

ty silloin tekemddn yhtddn mitdén. Ai-
ti ei jaksa Idhted edes kauppareissulle
seldin takia. Aidin selkd estéid tekemisié
todella paljon.

Meiddn eldmd on erilaista kavereihin
verrattuna. Kaverit menee vanhempien
kanssa elokuviin ja yhdessd vaikka ui-
mahalliin tai tivoliin. Meilld diti ei mel-
kein koskaan pddse mukaan seldn ta-
kia, ja se ei ole meistd tai didistd kivaa.
Toivottavasti didin selké paranee.”

“Aiti on paljon kotona, ja se ei ole mu-
kavaa sen takia, koska didilld ei ole mi-
tddn tekemistd muuta kuin pelata tai
katsoa tv:td. Mutta diti on aina kotona,
niin ei ole pelkoa siitd, ettd avaimet oli-
si jéényt kotiin. Isén jatkuva téissd olo-
kaan ei tunnu mukavalta. Ei varmasti-
kaan tunnu didistédkddn, kun ei nde isdd.
Ja isd ei nde meitd ja ditid. Isdn kanssa ei
tule tehtyd mitddn kivaa, kun isd on jat-
kuvasti téissd.”

“Mutta onnekkaita kumminkin ol-
laan, kun témd sairaus ei johda kuole-
maan.”

"Mielestdni on suuri
virhe rauhoitella lapsia
perdttomilld vditteilld ja
holynpalylld, kun heiddn
kasvavat arviointi- ja
huomiointikykynsd
herdttdvdt halun tietdd
asioista.” — Annie Sullivan
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Hammastyttavan moni lapsi syyttaa
itseddn kroonisen kivun aiheuttamista
muutoksista perheessa. Lapset saatta-
vat kuvitella kivun tuomia muutoksia
rangaistuskeinona. He vyrittavat kek-
sid, mitd ovat tehneet tai jattaneet te-
kematta tai mita ovat sanoneet vaarin.
Lapset eivat valttamatta kykene ym-
martamaan kivun todellista syyta. He
eivat myoskadan tieda, kuinka ilmaista
pelkojaan.

Kun pieni lapsi koskettaa vanhem-
paansa ja tama reagoi kivulla, voi lap-
si olettaa aiheuttaneensa sen. Lap-
sen syyllisyyttd voi kayttaa vaarin.
Esimerkkina lapsi, joka uskoi aiheut-
taneensa aitinsa kivun laittamalla ka-
det hdnen kaulan ympari ja halaamal-
la hanta. lkava kylla aiti ei sanonut mi-
tdan korjatakseen lapsen kuvitelmaa,
koska lapsen syyllisyys oli didin tapa
kontrolloida hanta.

Ellei vanhempi kdyta aikaa selittaak-
seen, ettd kipu oli olemassa jo ennen
halaamista, saattaa lapsi jopa vuosien
ajan hiljaa katsella vanhemman karsi-
mysta uskoen aiheuttaneensa sen.

Kroonista kipua sairastavan perheen
lapsilla on oikeus tietdad, miten kipu
vaikuttaa eldamaan. Lapset saattavat
olla tarkkaavaisempia kuin aikuiset ta-
juavatkaan. Lapset pystyvat kasittele-
maan totuutta, kun se esitetdan heille
heiddn ymmartamillaan sanoilla.

Kysymyksia, joita pieni lapsi
saattaa miettia

¢ Miksi isi makaa sangyssa
koko paivan?

¢ Miksi diti huutaa minulle niin paljon?
En tehnyt mitdan ja silti han huutaa.
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o Miksi diti on taas sairaalassa?
Kuoleeko han?

¢ |si pesee autoa. Eikd se teekin hdnet
taas kipeaksi?

o Aiti nosti yl8s leluauton ja satutti sel-
kdnsa. Aiheutinko mina kaiken kivun?

¢ Isi sanoo, ettd han ei voi hyvin eika
halua minua ldhelleen. Luulen, etta
han ei rakasta minua enaa. Teinkd
jotain pahaa, josta han suuttui?

« Aiti voihkaisee joka kerta kun halaan
hanta. Luulen, ettad han on allerginen
minulle.

¢ Teinko jotain, jonka takia isi voi huo-
nosti? Senko takia han itkee?

Turva
Vanhemmat pitavat huolta lapsistaan.
Heiddn tarkoituksensa on tyydyttaa
lasten tarpeet ja olla ihmisid, joihin
lapset voivat luottaa. Kun lasten tar-
peita ei tyydyteta tai kun he eivat ym-
marrd, mitd perheessa tapahtuu, he
tuntevat itsensa turvattomiksi. He ih-
mettelevat, mita tapahtuisi, jos van-
hempia ei enaa olisi.

Kroonista kipua seitsemattd vuotta
sairastavan naisen 23-vuotias tytar ker-
too kivun vaikutuksista ditinsa eldmassa:

“Usein ajattelen diticini ja toivon hd-
nelle parempaa elémdd. Olen vadlillg
huolissani ja itsekin masentunut hdnen
kipujensa takia. On vaikeaa, kun ei voi
jakaa asioita kuten ennen. Meilld oli ta-
pana tehdd kaikenlaista yhdessd — nyt
olen onnellinen, kun vain vietén aikaa
hdnen kanssaan.”
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”Yksi asia, jonka voin ditini hyvdk-
si tehdd, on auttaa héntd kotitdissd.
Teenkin nykyisin enemmdn kuin ennen.
Pelkdidin, ettd hdn satuttaa itsensd, en-
ké halua hénen tekevdn asioita, jotka
pystyn tekemddn. Minua ei haittaa, et-
td joudun tekemddn niin paljon.”

“Olen paljon varovaisempi siitd, mi-
td kerron hénelle. Jos minulla on on-
gelmia, mietin kaksi kertaa ennen kuin
puhun niisté ditini kanssa. En halua ai-
heuttaa hdnelle pahempaa oloa. Van-
hemmillani on riittdvdsti ongelmia di-
tini kivun ja siitd aiheutuvien laskujen
takia.”

Television ja muiden kokemusten ta-
kia lapset nakevat, ettd ihmiset, jotka
sairastuvat, saattavat kuolla. Pienet
lapset eivat ymmarra, ettd kipupoti-
laat voivat elda kohtalaisen normaalia
elamaa, eikd krooninen kipu saman-
lainen kuin muut sairaudet. Vanhem-
pien pitdisi selittad, mita kipu voi ai-
heuttaa pitkalla tahtaimellda. Mahdol-
lisista muutoksista, esimerkiksi siita,
ettd lapsi saattaa kotona joutua otta-
maan enemman vastuuta, pitda kes-
kustella rehellisesti. Tarkeinta on, etta
lapsi vakuuttuu siita, ettda vanhempi on
vyha olemassa seka rakastaa ja suojelee
hanta.

Masennus
Lapset ja nuoret saattavat sdikahtaa
perheen henkisen tasapainon jarkky-
mistd sekd sen mukanaan tuomia pet-
tymyksia ja epajarjestysta. Pelko, viha
ja syyllisyys ilmenevat lapsissa usein
masennuksena.

Ammattiapua kannattaa hankkia kun
lapset alkavat oirehtia. Ammatti-ihmi-
set voivat auttaa lasta ymmartamaan,

ettei han ole vastuussa perheen tilas-
ta. Heidan avullaan myos mahdolliset
muut tukahdutetut tunnetilat saatta-
vat tulla esiin. Perheen pienimmat ei-
vat ehka halua puhua tunteistaan avoi-
mesti kotona, koska he saattavat pe-
|atd, ettd tilanne kotona pahenee. He
eivat valttamatta edes ymmarra mista
paha olo johtuu.

Jannittyneisyys

Liian usein aikuiset sanovat lapsilleen
”Sina teet minut hulluksi, jollet nyt lo-
peta...” tai "Joka kerta kun teet..., sina
teet minun niin vihaiseksi, ettd en tie-
dd mita tekisin.” Me opetamme lap-
semme luulemaan, ettd he ovat valil-
|4 syypéitda omaan "huonoon tuuleem-
me”. Lapset huomaavat, kun vanhem-
pi on rauhaton tai kired. He saattavat
reagoida:

e Yrittamalla kaikin mahdollisin keinoin
saada toinen osapuoli hymyilemaan.
He heittaytyvat hassuiksi ja tekevat
asioita, joilla uskovat saavansa huo-
miota. Valitettavasti tdma keino vain
yleensa nostaa vanhempien arsytys-
kynnysta entisestaan.

Vetaytymalla huoneeseensa ja pois-
tamalla itsensa tilanteesta ja yritta-
malla keksid, mitd he tekivat vaarin.

Kun vanhemman “huonosta tuules-
ta” tulee loputonta, mieliala vaikut-
taa koko perheeseen. On tarkeda
kertoa lapsille, ettd negatiiviset reak-
tiot eivat johdu heidan tekemisistaan
tai siita, ettd vanhempi ei enaa rakas-
taisi lapsiaan, vaan kireys johtuu ki-
vusta, ja kipu ei ole kenenkaan syyta.
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"Aikuiset ajattelevat, ettd
heidan lapsiensa pitaisi
saada pitaa viattomuutensa
niin pitkaan kuin
mahdollista. Maailma ei
toimi nain. Jos vanhemmilla
on mahdollisuus valita,
pitdisiko lapselle kertoa
kivusta, heidan pitaisi aina
valita kertominen.”

— Grace Hechinger

Hapean tunne

Lasten mielestd on tarkead, ettd hei-
dan ystavansa eivat ajattele hyvaa pel-
kdstdaan heista itsestdan, vaan myos
heiddn vanhemmistaan. Kun vanhem-
masta tulee osittain tai tdysin toimin-
takyvytén kroonisen kivun takia, lap-
si saattaa tuntea asiasta hapeaa. Lap-
si ndkee, ettd kaikkien muiden kaverei-
den vanhemmat ovat aktiivisia ja kay-
vat toissa paivittdin. He alkavat miet-
tia, mika heiddn vanhemmissaan on vi-
kana. Miksi aiti tai isa viettdaa koko pai-
van sangyssa maaten tai tuolissa tele-
visiota katsellen?

Ellei lapsi ymmarra aikuisen sairaut-
ta, eikd sitda, miksi aikuinen voi valil-
I3 tehda kaikkea ja valilla pitaa valttaa
kosketusta, danekasta leikkia tai muu-
ta lapselle normaalia kdytosta, he saat-
tavat alkaa keksia tekosyita kavereil-
leen. He saattavat valttda kavereiden
tuomista kotiin, eivat halua olla kodin
lahelld, vetaytyvat leikeista tai vietta-
vat aikaa kavereiden luona. Vanhem-
man sairauden mukanaan tuoma eri-
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koistilanne saattaa saada lapsen tun-
temaan itsensa surulliseksi, vihaiseksi,
hammentyneeksi tai ei-rakastetuksi.

¢ Auta lasta I6ytamaan sanat, joilla han
voi selittda asian ystavilleen.

¢ Suunnittele tapahtumat terveen van-
hemman kanssa.

e Listaa asiat, joita kipea vanhempi voi
tehda.

¢ Selita, etta kaikilla ihmisilla on rajoit-
teita ja kiped vanhempi pystyy eh-
ka tekemaan asioita, joita muut van-
hemmat eivat pysty. Kipeda vanhem-
pi pystyy esimerkiksi olemaan lasna
niin, etta lapsen ei tarvitse koulusta
tulla tyhjaan kotiin, tai hyvina paivi-
na viettamaan paljon enemman ai-
kaa lapsen kanssa kuin tydssakayvi-
en vanhemmat pystyvat.

e Kysy lapselta, mitd han kaipaa kipe-
altd vanhemmalta. Yrita 16ytaa koh-
tuuden rajoissa olevia keinoja tayt-
tda heidan tarpeensa.

Kivun ymmartaminen
Lapset ovat surullisen kuuluisia syyt-
tdmaan sisaruksiaan siitd, ettd nama
teeskentelevat kipedana olemista paas-
takseen pois epamiellyttavista tapah-
tumista. Jokainen muistaa omasta lap-
suudestaan, miten mahakipuun tai kuu-
meeseen oli helppo vedota, jos ei ha-
lunnut Idhtea jonnekin tai tehda jotain
vastenmielista, esimerkiksi siivota.
Tassa valossa on vaikea hahmottaa,
mitd lasten mielessd mahtaa liikkua,
kun he kuulevat, ettd terve vanhem-
pi kyseenalaistaa toisen vanhemman
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kivut. Sama vanhempi on opettanut
erottamaan oikean ja vaaran seka ker-
tomaan totta omasta voinnistaan. Mi-
ten lapset tulkitsevat sen, kun he na-
kevat yhtena paivana kipedn vanhem-
man kohtalaisen aktiivisena ja seuraa-
vina pdivind han ei voi tehdd mitdan?
Kipedn vanhemman kaytds antaa lap-
sille epaselvan kasityksen vanhemman
kunnosta, ellei kivusta ole lapsille kun-
nolla kerrottu.

Kroonista kipua on vaikea taysin ym-
martdd, mutta esimerkein ja aina las-
ten asiasta kysyessd on mahdollista
tarjota heille riittavasti tietoa asian ka-
sittelemiseen. Keskustele kivun ulottu-
vuuksista lasten kanssa. Lapset saatta-
vat jo hyvin pienind ymmartad, miksi
aiti tai isa, vaikkei ndytakaan sairaalta,
ei voi tehda kaikkia samoja asioita kuin
muiden vanhemmat.

Lapsen kipu
Lapset saattavat reagoida vanhemman
kipuun kivulla. He voivat olla stressaan-
tuneempia ja jannittyneempia kotiasi-
oiden takia. Lapset eivat ymmarra, etta
pitkittynyt stressi ja lihasjannitys saat-
tavat aiheuttaa kipua,
eivatkd he ymmarrg,
miksi heilld on paan-
sarkyd tai muita

kipuja. Heidan
kehonsa kirjai-
mellisesti rea-
goivat vanhem-
man kipuun tai
kiredadn ilmapiiriin

kotona, minka takia lapsille voi kehittya
muita terveyteen tai stressiin liittyvia
ongelmia. Jos lapsi onnistuu saamaan
huomiota, koska hdn on ”sairas”, hanes-
ta ndyttaa siltd, ettd muu perhe ei kérsi
niin paljon kuin tavallisesti. Ehka riidat
didin ja isan valilld loppuvat, koska he
haluavat valttda lapsen hermostumis-
ta. N&in lapsi saattaa oppia, etta han voi
kontrolloida perhettd oman kipunsa ja
vaivojensa kautta.

Aivan kuten aikuisten kipua, on myds
vaikea ymmartaa, mika lasten kivus-
ta on "oikeaa kipua” ja mika tilanteen
mukanaan tuomaa kipua. Joka tapauk-
sessa kipu on oire jostain ja sen aihe-
uttaja tulisi etsid, mikad joskus on vai-
keaa. Onko lapsen paansarky oireilua
perheen tilanteesta vai jostain muusta
syystd johtuvaa? Molemmissa tapauk-
sissa sarky on hoidettava, mutta jos se
johtuu osittain perheen tilanteesta, voi
tilannetta hoitaa myos muulla tavalla.
Johtuuko lapsen tai nuoren vatsakipu
jostain vakavammasta:
onko se oireilua ko-
tiasioista vai kenties
ongelmista koulussa?
Kayttaytyvatkd van-
hemmat jotenkin eri
tavalla silloin, kun lap-
si sairastaa? Kokeeko
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lapsi sairastamisen keinona hallita koti-
oloja ja saada lisda huomiota itselleen?

Kayttaytymisongelmat
Kayttaytymisongelmat voivat myos ol-
la lasten reaktio vanhemman kipuun.
Viha on tarkead, se on viimeinen kei-
no selviytya. llman vihasta kumpuavaa
energiaa ihmisesta tulee kynnysmatto
ja toisten miellyttaja.

Lapset, jotka tuntevat itsensa laimin-
lyédyksi, saattavat turvautua vihan tun-
teeseen. Ellemme anna lapsille lupaa il-
maista vihaansa, se purkautuu epatoi-
vottuna kayttdaytymisena. Kipu ottaa
suuren osan jokaisen perheenjasenen
ajasta ja huomiosta. Kun lapsi tuntee,
ettei han saa tarvitsemaansa huomiota
ja huolenpitoa osakseen, lopputulokse-
na saattaa olla huono kaytos.

Kun yksi perheesta karsii kroonises-
ta kivusta, siitd tulee koko perheen asia.
Kipu ei ole hapeillista, eika sita tule pe-
lata yksilona eika perheena. Asiat kan-
nattaa pitad avoimena, ja niista kannat-

® Seuraa mitd tahansa muutoksia lapsesi kdytoksessa. Etsi varoitus-
merkkejd, jotka saattavat kertoa, ettd lapsen normaali rutiini on

muuttunut.

® Jarjesta aikaa joka paiva, etta voit puhua lapsesi kanssa. Anna heille
mahdollisuus tuntea, etta he ovat niin tarkeita, etta heille on paivit-

tain aikaa.

® Seuraa merkkeja masennuksesta: liian paljon unta, ruokahalut-
tomuus ja kiinnostuksen puute normaaleihin toimiin. Lapsi, joka
hautaa ja kieltaa tunteensa, on altis masennukselle.

e Kun lapsi ilmaisee vihaansa, jarjesta aikaa puhumiseen. Miettikaa,
mika tekee hanet vihaiseksi.

e Ota lapsi mukaan kaikkiin perheen tarkeisiin keskusteluihin. Lapsi voi
aistia, milloin salaat hanelta jotakin.

PARISUHDE JA LAPSET

Lapset tarvitsevat aikuiselta
suuren maaran henkista ja
fyysista tukea. Tdiman tuen
tulee sisdltaa seuraavat tekijat:

¢ Lapsen kunnioittaminen
¢ Lapsen tarpeiden kunnioittaminen

o Sietokykya ja suvaitsevaisuutta
lapsen tunteita kohtaan

¢ Halua oppia lapsen kaytoksesta

taa kertoa lapsille ja nuorille rehellises-
ti. Yllattavan pienikin lapsi tai murros-
ikdinen teini ymmartaa tilanteen ja yrit-
taa kayttaytya sen mukaisesti.

Lapset ovat kuitenkin lapsia, eivatka
he aina muista kivun asettamia rajoi-
tuksia. Anteeksiantamisen taito on jo-
kaiselle tarkea.

Lahde: A manual for families of persons with pain,

Penney Cowan

o
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Krooninen kipu perheessa

— kolikon kaksi puolta

Toistemme tilanteen ymmartaminen
Kroonisen kivun vaikutuksella perhees-
sa on kaksi puolta. Toisella puolella on
henkild, jolla on krooninen kipu ja joka
tarvitsee vahvistuksen sairaudelleen ja
jonka tarvitsee oppia parjaamaan pai-
vittdisen kivun kanssa. Jos kipupotilas
voisi pidella kipua kasissaan, silloin eh-
kdpa muutkin voisivat ymmartaa kuin-
ka paljon kipua on. Ikava kylla, tdma ei
ole mahdollista. Perheenjdsenet eivat
tunne kipupotilaan karsimysta.
Toisella puolella ovat perheenjasenet
joiden taytyy elaa kipupotilaan kanssa
ja joiden taytyy olla tekemisissa kipu-
jen kanssa seka sen vallan kanssa, jon-
ka kivulla on perheen elamassa. Per-
heenjdsenet tarvitsevat myos tukea
toisiltaan, ystaviltddn ja tyokavereil-
taan. He jakavat energiansa ja voima-
varansa uskomattomanloppuun yritta-
essadn pitda perhetta koossa taloudel-
lisesti ja tunneperaisesti.

KIPUPOTILAAN KOKEMUS

Kipu ja jokapaivdinen toiminta

Kipu ei vaikuta pelkastaan henkilon
fyysiseen hyvinvointiin, vaan yhta lail-
la my6s muihin elaman alueisiin, kipu
ottaa yksinkertaisesti vallan. Jokais-
ta suunnitelmaa ei harkita, liikettad ei
tehda tai tehtdvaa ei suoriteta, mietti-
mattd ensin kuinka paljon kipua se ai-
heuttaa. Kroonisesta kivusta karsiva
saattaa yksinkertaisesti luovuttaa. Ha-
nelld voi olla niin mahtava pelko kivun
kovenemisesta, ettd kaiken tekematta

jattaminen tuntuu parhaalta vaihtoeh-
dolta. Jokainen nautittava toiminta hy-
latdan. Usein tama sisaltda monia per-
heen aktiviteetteja.

Kroonisen kivun tunnetilat
Kipukroonikko uskoo, ettd elama sel-
laisena kuin han sen kerran tunsi, on
ohi. Viha, syyllisyys, turhautuminen,
mielipaha ja laaja kirjo muita tuntei-
ta kaappaavat vallan normaalilta ajat-
telulta. Liian usein negatiiviset tun-
teet ja turhautumat kaadetaan niiden
niskaan, jotka sattuvat olevan lahella
— yleensa perheenjasenien. Se ei tar-
koita, ettd perheenjasenet olisivat vas-
tuussa vihasta tai tilanteesta. Perheen-
jasenille on usein turvallista ilmaista
negatiivisia tunteita, koska yleensa he
antavat toisilleen anteeksi tunteelliset
purkaukset.

Krooninen kipu ja itsetunto
Kuvittele milta mahtaa tuntua ol-
la riippuvainen toisista yksinkertais-
tenkin tarpeiden takia. Kuvittele mil-
ta tuntuu, kun ei kykene avustamaan
perheen toimeentulossa. Kuvittele
miltd kipupotilaasta tdytyy tuntua,
uskoessaan ettei hanelld ole mitaan
arvoa perheessa. Nain krooninen ki-
pu voi vaikuttaa yksiloon. Se voi tu-
hota omanarvontunnon. Elamme te-
kijoiden yhteiskunnassa; teemme toi-
td sen eteen mitd haluamme, teem-
me aloitteen saadaksemme asiat ta-
pahtumaan. Krooninen kipu voi riistaa
kaiken taman pois.
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PERHEEN KOKEMUS

Perhe kamppailee kroonisen kivun
kanssa kolikon toisella puolella. Heidan
eldmansa ovat kdantyneet ylosalaisin
ja useimmat heista haluavat palata ta-
kaisin tilanteeseen, joka oli ennen kuin
kipu otti vallan. He haluavat kipupoti-
laan olevan aktiivinen, onnellinen ja ki-
vuton, vaikka se on epatodennakdista.
Perheenjasenet saattavat ajatella tie-
tdvansa milta kipupotilaasta tuntuu,
mutta he eivat tieda.

Myds perhe on loukussa kivun laby-
rintissa. Perheenjasenten tdytyy ottaa
niskoilleen potilaan tehtavat. Ellei koko
perhe opi selviamaan kroonisen kivun
kanssa, elama tulee pysymaan vaikea-
na ja epdavarmana. Molemmat puoli-
sot kokevat kivun, kun sairaus hallitsee
elaméa. Kipupotilaalla on tietysti fyy-
sinen kipu, mutta molemmat puolisot

PARISUHDE JA LAPSET

“Mieheni tdytyy kdsittdd, ettd
maailma ei yksikertaisesti pydri hdnen
ympdrillédn, koska hdnelld on kipuja.
Kun olemme ystdvien kanssa, hdn
alkaa puhua kivuistaan ja kaikista
oireistaan kesken keskustelun. Meillé
ei ole endd paljon ystdvid jdljelld. Jos
hén vain kdsittdisi, ettd ihmiset eivét
halua kuulla hdnen kivuistaan tai
kuunnella valitustaan hédnen
liikkuessaan tai vaihtaessaan
asentoa.”

kuitenkin karsivat tavoilla, joita ei ole
niin helppo maaritella.

Vastuiden vaihtaminen/
vaihtuminen/siirtyminen
Jokaisen henkiléon panos on tarpeen
nykypaivana, kun kaikki vaativat hen-

Yleiskuva siitd minka kanssa kipupotilaat ja perheenjasenet
joutuvat selviamaan silloin, kun kipu hallitsee elamaa:

Kipupotilas:

e kipu ei ndy ulospdin

¢ toimintakyvyn taso aaltoilee

e eristyneisyys

¢ ennakoimattomat mielialan vaihtelut
e kiinnostuksen puute

e epatietoisuus kivun todellisuudesta

e tyon, ystdvien ja tuottavuuden
menettaminen

Perheenjasen:
o kyvyttdmyys nahda tai tuntea kipua

e lisdantynyt vastuu kodin yllapidossa
ja tuloista

e kipupotilaan tunteelliset purkaukset

¢ henkilokohtaisen tukiverkon
menettaminen

e lisdantynyt paivittainen stressi

¢ tulevaisuuden suunnitelmien ja
toiveiden menettaminen
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kilokohtaista aikaa. Kun kivun kanssa
taisteleva ei enda ole kykeneva anta-
maan panostaan perheelle kaikilla ta-
soilla, hanen tehtdvansa kaatuvat ter-
veelle puolisolle.

Taloudellisen turvan ja henkisen tu-
en antaminen, kodin ylldpito seka las-
ten perdan katsominen saattaa tulla
yksinomaan terveen puolison vastuul-
le. Kun lisdna on vield huoli kipupoti-
laasta, elamasta voi tulla vaikeaa hal-
lita.

Mikko ja Sanna

He ovat olleet naimisissa kymmenen
vuotta, joista Sanna on karsinyt kivus-
ta kuusi vuotta. Molemmat ovat kol-
missakymmenissa, heilld ei ole lapsia.

“Tapasimme urheilutapahtumassa.
Olemme molemmat olleet erittéin lii-
kunnallisia ja piddmme kaikenlaisis-
ta urheilulajeista. Suunnittelimme eld-
médmme menevin toisella tapaa kuin
se nyt on.

Teen kymmentuntista tyopdivdd. Ki-
pujensa takia vaimoni ei voi endd tyds-
kennelld. Hén on kotona koko pdivdén.
Haluan kotini olevan puhdas ja siisti.
Jostain syystéd vaimoni laittaa monta
asiaa tdrkeysjdrjestyksessé kodin puh-
tauden edelle. Eli kun tulen téistd, mi-
nun tdytyy auttaa siistimddn kotia.

Ihannetilanteessa jokainen
jasen auttaa varmistamaan,
ettd perhe toimii sujuvasti.

Mielestdni tdmd on ainoa alue, jonka
eteen hdn voisi tehdd enemmdén kuin
hdn tekee.

Puolisoni kipu on vaikuttanut eld-
miimme myds muilla tavoin. Nautim-
me molemmat matkustelusta ja osal-
listumisesta urheiluun ja liikuntaan.
Nyt olemme rajoittuneita lyhyisiin vii-
konloppuretkiin Idhialueilla alueella.

Minulla on vaikeuksia terveyden-
huollon kanssa. En ymmdrrd mikseivét
he lbydd syytd vaimoni kivuille. Aluksi
olin sen kannalla, ettd kysymme niin
monta lddkdrin mielipidettd kunnes
I6yddmme parannuskeinon. Nyt ym-
mdrrdn, etté tdmdn tavoittelu ei ole
sen henkisen kuormituksen vdadrtti, jo-
ta se meille molemmille aiheuttaa.

Vaimoni kivut ovat muuttaneet hd-
nen ihmistyyppiddn. Hdnen elémdn-
asenteensa on nyt paljon positiivi-
sempi. Se on outoa, mutta totta. Kipu
on pakottanut hdnet keskittymddn
asioihin, jotka ovat todella tdrkei-
td eldmdssd. Nyt hdn kdsittdd, ettd
joitain asioita tdytyy ldhestyd mal-
tillisesti. Kuitenkin on aikoja, jolloin
hén unohtaa tehdd asiat omassa tah-
dissaan miké aina johtaa lisékipui-
hin. Hdn on erittdin aktiivinen; hdnen
mielestddn kotityét eivit vain ole hd-
nen tdrkeysjdrjestyksessdén ensim-
mdisend. Tdssd asiassa mielipiteem-
me eroavat.

Kaikki mitéd voin tehdd, on toivoa,
ettd jonain pdivdnd hdnet voitaisiin
palauttaa takaisin ‘terveeksi itsek-
seen’. Mutta ajan kuluessa olen kd-
sittdnyt, ettd se tuskin on mahdollis-
ta. Meiddn molempien tdytyy oppia
hyvéksymddn elimdmme sellaisena
kuin se nyt on sen sijaan, ettd lait-
taisimme niin paljon toivoa pysyvéddn
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"Olen yha huolestuneempi
vaimostani. Olen ajoittain
ahdistunut nahdessani hanet
kivuissaan, mutta han ei
kerro minulle kuinka han

voi ja han nayttaisi sulkevan
minut ulos huomattavasta
osasta elamaansa. Nayttda
silta, etta kipu on ottanut
paikkani tietylla tavalla.”

muutokseen paremmasta tulevaisuu-
desta.”

Tunneperdinen eristaytyminen
Parhaissa olosuhteissa keskusteluyhte-
ys perheen kesken voi katketa kiireis-
ten elamantyylien takia. Ilman avointa
keskusteluyhteyttd kenenkdan tarpeet
eivat tule tyydytetyiksi. Kommunikaa-
tio kipukroonikon ja perheen vililla voi
olla tdynna arvauksia ja vaarinymmar-
ryksia. Ulkoiseen olemukseen ja vihjei-
siin perustuen, perheenjdsenet teke-
vat oletuksia kipupotilaan kyvyista ja
karsimyksesta.

Perheelle saattaa tulla vaikutel-
ma, ettda kipupotilas olisi luovutta-
nut. Toimettomuus, areys ja liika
nukkuminen saatetaan tulkita monil-
la negatiivisilla tavoilla. Osa perheis-
ta saattaa uskoa, ettd kipupotilaalla
ei ole lainkaan kiinnostusta elamaan.
Kipukroonikon perheelld on ham-
mennysta kaikilla paivittdisen ela-
man alueilla. Kaikkein vahingollisin-
ta on tunne siit, ettd kivusta karsiva

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS
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ei enda valita puolison tai lasten tun-
teista ja tarpeista.

Unelmien ja yhteisten

toiveiden menettaminen

Krooninen kipu saattaa merkitd moni-
en suunnitelmien loppua. Vahintaan se
vaatii uudelleentarkastelua perheen
elamantyylivalinnoista ja odotuksista
uusien rajoitusten valossa. Sen keksi-
minen miten uusia unelmia rakenne-
taan voi tuoda uudistusta yhteisiin ko-
kemuksiin, mutta se ei korvaa tarvetta
surra todellisia menetyksia.

Tasta eteenpdin

Tarkeinta sinulle, perheenjasen, on
ymmartaa, etta et ole yksin. Samal-
la tavalla kuin vertaisryhmien kipu-
potilaat tukevat ja oppivat toisiltaan
toivomme, ettd perheenjasenet tule-
vat tukemaan ja oppimaan toisiltaan.
Et koskaan tule ymmartamaan milta
tuntuu omata krooninen kipu, mut-
ta samassa suhteessa kipupotilas ei
koskaan tule ymmartamaan millais-

"Tunnen olevani vaimoni
sairauden hyvaksikayttama.
Me emme voi koskaan
saada lapsia, hanen
fyysisten rajoitustensa takia.
Elamastamme on tullut
paikallaan olevaa, hanella
on vaikeuksia tehda mitaan
fyysistd.”
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ta on elda kroonista kipua sairasta- :

van kanssa.

Perheenjasenet tarvitsevat saman-
laista vertaistukea kuin kipupotilaat.
Keskusteleminen toisten kanssa, jot-
ka ovat samankaltaisessa elimanti- :
lanteessa ja ymmaértédvit olosuhteet :
kipupotilaan kanssa eldmisestd, voi :
eristyneisyyden :
tunnetta jota perheenjdsenet saatta- :

suuresti vahentaa

vat tuntea.

Jos alueellasi toimii kipukroonikoi- :
den vertaistukiryhmd, kysy voisiko :
yrittda jarjestaa samanlaista ryhmaa :
myds laheisille. Yhdistyksen keskus-
telusivuilla on erillinen osio laheisil-
le. Sielld on mahdollisuus keskustella :
muiden perheiden ja liheisten ysta- :
vien kanssa kivun vaikutuksesta koko :
elamanpiiriin. Pitaisi pystya ajattele- :
maan positiivisesti, ettd krooninen :
kipu ei ole vain ottaja, vaan joissain :
tapauksissa voi poistaa paineet toi- :
mia jatkuvana suorittajana ja antaa :
lisad laheisyytta sekd aikaa yhdessa- :

oloon.

On itsestddn selvaa, etta seka kipu-
potilaalla ettd perheenjasenelld on
samantapaisia ongelmia joiden kans- :
sa tulee pérjata. Valitettavasti toinen :
puoli ei vélttamattd kasitd, ettd mo- :
lemmat kérsivit — kipupotilas ja perhe. :
Vaikka monet tilanteet ovat yksilolli- :
sia jokaiselle, taytyy jokaisella olla roo- :
li kroonisen kivun luomien ongelmien :

ratkaisussa.

Lahde: A manual for families of persons with pain, :

Penney Cowan

Puolison mietteita
Reino, 40

Olen 40 vuotias, naimisissa maailman
ihanimman ihmisen kanssa ja meilla
on nelja lasta. Kayn toissa, mutta Sai-
lalla on ollut kipuja kymmenen vuotta
ja hdn on poissa tyoelamasta.

Kipu on tuonut paljon rajoituksia
elamaan. Apua ja hoitoa on hanka-
la saada, eika yksityisiin hoitokuluihin
ole oikein varaa. Vaimoni on erittdin
paattavdinen nainen. Han ei tunnis-
ta rajoituksiaan ja tekee paljon enem-
man kuin hdnen pitdisi. Han ei valita,
mutta silti eldamdamme on pysdhtynyt
kivun takia.

Meidan taytyy perua suunnitelmia
viime hetkelld, kun kipu on todella ko-
va. Han ei halua pettdaa perhettdan,
erityisesti lapsia, joten han pinnistelee
ja pinnistelee, kunnes kipu on hallitse-
matonta.

Mielestani lapsillani on vaikeampaa
kuin minulla. He ovat hanen kanssa ko-
tona enemman kuin mind. Vaimoni ei
valita kivuistaan, mutta joskus kivun
ollessa kova han menettdda malttinsa
ja tietysti lapset karsivat. He ovat nii-
ta joihin suurin osa vaimoni kiukusta
kohdistuu. Ja karsivat siksikin, kun jou-
dumme elamaan yhden tuloilla ja on
monia asioita joita lapset eivat saa tai
voi tehda. Tiedan, ettd tama hairitsee
Sailaa todella paljon. Se hdiritsee pal-
jon minuakin.

En voi syyttdd hanta malttinsa me-
nettamisesta lasten kanssa. Han todel-
la pinnistelee pitddkseen kodin siisti-
na ja kun hanella on kipuja ja tarvitsee
apua, lapset eivat aina auta. Heidan
pitdisi tehda enemman auttaakseen,
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mutta eivat he viela ymmarra mita

krooninen kipu on. Eika heidan tarvit-

. kolmas pyora

Toisaalta, koska Saila on kotona ko- :

se ymmartaakaan.

ko paivan, lapsilla on se etu, ettd han
on aina paikalla heille. Han keskeyttaa

minka tahansa tekemisen, jos joku lap- :
: Toisen tai molempien kivun kokemus
: on kriisi parisuhteelle. Mutta onko se

sista tarvitsee jotakin. Han todella on
hyva aiti.

Kun laakari ehdotti leikkausta, mi- :
: martadka toinen osapuoli, millaista jat-
. kuvien kipujen kanssa eldminen on ja
: miten se rajoittaa eldmaa ja olemista.
: Ainahan kipu ei ndy ulospain, vain koki-
ja itse tietda omat rajansa.

na olin se joka rohkaisi hanta kdymaan
sen lapi. Mutta leikkaus vain pahen-
si kipuja ja tunnen itseni todella syyl-
liseksi "pakotettuani" hanet leikkauk-
seen. Luulen, ettd me olimme niin in-
nokkaita saamaan eldman takaisin

normaaliksi, ettd se tuntui oikealta asi- :
: kuvia kipuja kokevien kanssa. Uhkaksi
. kipu voi kéddnty4, jos toinen ei ota va-

asta tehda. Sen sijaan elamastamme
tuli vaikeampaa. Kuka olisi kuvitellut,

etté leikkaus toisi huonomman loppu- :
: Toinen ei suostu ymmartamaan, ettd

tuloksen?

Saan kestda paljon saarnausta ysta- :
: Roolijako ei muutu perheessd, vaikka
: se kivusta karsivan kannalta olisi valt-
tdmatonta. Puolensa pitdminen on vai-
keaa, kun ei kivuiltaan kykene. Riitelys-
ta tulee turhauttavaa kiukuttelua, joka
. ei johda mihinkaan, tai asiat jaavat ka-
. sittelematta riidan pelosta.

viltd ja perheelta siitd, ettei vaimoni
kdy toissd. He nakevat vain sen mita
han tekee kotona, kuinka hyvaltd han
nayttaa, eivatka koskaan kuule hanen
puhuvan kivustaan, siis eivat koskaan.
Mutta eivat he ymmarra kroonista ki-
pua. Ainoa kerta, kun olen tuntenut

oloni mukavaksi puhuessani muille vai- :
. kaan huolta. “Etké nyt voisi laittaa it-
: sedsi vdhasen?” -kommentit tuntuvat

moni kivuista, oli silloin, kun osallistuin
kokoontumiseen jossa oli muidenkin

kipukroonikoiden perheenjasenia. Tie- :
: vun sietdmiseen. Kipuinen kokee alem-
: muudentunteita myos laheisyyden alu-
: eella: kelpaanko tallaisena, kun en pys-
ty kummempaan. Toisaalta helld kos-

sin heti etten ollut yksin, he ymmarsi-
vat mita elaminen kipupotilaan kanssa
tarkoittaa.

Olen todella huolissani siitd, mita tu-

levaisuus tuo tullessaan. Millaista hoi-
toa ja kuntoutusta vaimoni saa? Mei- :
dan taloudelliset ongelmat eivit haih- :
¢ samaan sinkyyn?

du yhdessd yoOssa eivatka mydskaan

vaimoni kivut. Toivon vain, ettd han ky- :
¢ suuden kohde. Puoliso voi kokea, et-

kenee yllapitdmaan toimintakykynsa.
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Kipu — parisuhteen

Pirkko Varis

suhteen uhka vai mahdollisuus? Ym-

Pohdimme teemaa kipuklubilla yh-
dessa asian parhaiten tuntevien eli jat-

kavasti kumppaninsa kivun kokemusta.

kaikki tyot eivat suju entiseen malliin.

Aina ei jaksa pitaa ulkomuodostaan-

pahalta, kun kaikki voimat menevat ki-

ketuskin voi tehdad kipeda. Riittadko

kumppanilla ymmarrysta ja karsivalli-
syyttda? Entd jos emme enda sovikaan

Kivusta voi tulla myds mustasukkai-
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td toinen seurustelee vain kipujensa
kanssa. Han jaa yksin omine ajatuk-
sineen ja tunteineen. Toinen taas on
mustasukkainen siita, ettei enda pysty
samaan kuin puolisonsa, kun kivut ra-
joittavat elamaa.

Joskus kivusta voi tulla elaman kes-
kipiste parisuhteessa. Siita voi tulla ki-
vun kokijan vallan valine. Puoliso jou-
tuu koville tanssiessaan kipupillin mu-
kaan: kaikki ajatukset, tekemiset ja te-
kematta jattamiset pyorivat kolotusten
ymparilla. Toisaalta kumppanin vaara-
na on ryhtya ylihuolehtimaan toisesta.
Turhaa hossottamista eivat monet jat-
kuvan kivun kanssa eldvat kuitenkaan
kaipaa.

Kipuklubilla kyselimme yhdessa, voi-
siko kivun mukanaan tuoma kriisi olla
my6s mahdollisuus parisuhteen kehit-
tymiselle. Voisiko asian yhdessa jaka-
misesta 10ytya jotain uutta ja yhdista-
vaa.

Puolisoiden valinen |dheisyys lisaan-
tyy, kun suhteessa on tasapuolisesti ti-
laa molempien tunteille ja kun kivun
mukanaan tuomat ahdistukset ja pe-

Verukkeita, verukkeita, valkoisia pienia
valheita ajattelin itsekseni, kun mieheni
halusi seksia. Mita teen kun ei huvita?
Miten vastaan kun se sattuu? Krooni-
nen kipu on vienyt minulta lahes kaiken
ystadvat, tyokaverit ja harrastuskaverit
se on saattanut minut 30 kiloa paina-
vammaksi, huonosti liikkkuvaksi ei niin
halutuksi petikumppaniksi. Ajatukset
padssani syyttivat, ahdistivat ja pelot-
tivat. Seksielama ei enda kiinnostanut,
laakitys kuivatti, teki kipeda. Inhosin
itsedni ja muodotonta kroppaani, olin
kuiva kuin kapakala. Pelotti, ettd mie-
heni kyllastyy, jattaa tai pettaa.
Hyvaksynta on tarkeds, syyttely ei
asiaa edista painvastoin.

Ella, kipupotilas

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



lot kyetdaan kohtaamaan ja uuteen ela-
mantilanteeseen sopeudutaan yhdes-
sd. Riitoja ei ole syyta pelata, ja vaikei-
takin asioita voidaan edelleen kasitel-
Ia. Laheisyys ja hellyys saattavat saada
uusia muotoja, jos karsivallisyytta ja
ymmarrysta riittdd molemmin puolin.

Huumorillakin selvidd monesta ki-
perasta tilanteesta. Kun kivusta tulee
tietoisesti osa jokapaivaista elamaa ja
kun kivun mukanaan tuomat rajoituk-
set otetaan yhdessa huomioon, suh-
teella on paremmat mahdollisuudet
kehittya tasa-arvoiseksi kumppanuu-
deksi.

Klubilaiset totesivat, ettd kun suh-
teeseen astuu kolmanneksi pyorak-
si kipu, se saa parisuhdevaa’an heilu-
maan. Kipu voi olla uhka, mutta myos
mahdollisuus. Se, kumpaan kuppiin tu-
lee enemman painoa, riippuu monesta
tekijasta.

Jo silla, miten meidat on lapsesta as-
ti opetettu kipua sietamaan, on mer-
kitysta. Voiko ”karsimalla saada kirk-

PARISUHDE JA LAPSET

kaamman kruunun”, onko “kipu korvi-
en valissd” vai voisiko kivun ottaa va-
kavasti, asianomaisen todellisena ko-
kemuksena, josta voi puhua ja johon
voi suhtautua asiallisesti.

My0s se, millainen parisuhde on ol-
lut ennen yhteista kriisia, vaikuttaa sii-
hen, kummalle puolelle vaaka asettuu.
Molempien on hyva kysya itseltdan,
miten pitkalle olen valmis sietdmaan
toisen heikkoutta tai heikkoutta itses-
sani. Jos ymmarrysta ei loydy, voivat
tiet I3hted viemaan eri suuntiin. Aina
on kuitenkin kasvun mahdollisuus: ta-
makin kriisi voi [ahentaa puolisoita toi-
siinsa.

Aina ei asioita kannata jaada vat-
vomaan yksin. Erilaiset vertaistuki-
ryhmat ovat hyva apu niin kipuileval-
le kuin hanen puolisolleenkin. Joskus
on paikallaan lahtea hoitamaan pari-
suhdetta. Tata varten ovat esimerkik-
si parisuhdeviikonloput ja -leirit seka
seurakuntien perheasiain neuvottelu-
keskukset.

"Ei tandan, minulla sdrkee paata” -selitys sopisi joka kerta meilla
syyksi, jos annettaisiin kivun estaa rakastelu. Eli meillda molemmilla on
padnsarky tapaturmasta saadun padvamman takia. Mieheni sarky on
tauotonta ja minulla vdéhan helpompi. Orgasmin saaminen on ihana
loppuhuipennus, mutta sekin aiheuttaa paassa kipua, aivokalvoissa
tapahtuvan reaktion takia. Taman takia olemme joutuneet opettele-
maan erilaisia tapoja saavuttaa laukeaminen, jotta se tulisi pikku hiljaa
ja ei olisi kovin rajahtava, ja ei aiheuttaisi kovaa paansarkya.
Vartalossamme on pintatunnon muutoksia, jonka takia kosketus tun-
tuu erilaiselta, joissain kohdissa hipaisu sattuu ja toisaalla ei tunne taas
mitadn, nama asiat pitda ottaa huomioon hyvailyssa ja koskettaessa.
Meilld on se hyva puoli, ettd ymmarramme hyvin toistemme kivun ja
sen aiheuttamat rajoitteet, koska olemme kumpikin kipupotilaita. Hel-
lyys ja huomioon ottaminen puolin ja toisin on tarkeaa, jotta voimme
tuntea itsemme rakastetuiksi ja hyvaksytyiksi vammasta ja rajoitteista
huolimatta. Seija 37v ja Seppo 39v molemmat kipupotilaita
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Kipu ja seksi

Kipuja on monenlaisia, ja niiden mer-
kitys niista karsiville ovat erilaisia. Ohi-
menevaa kipua voi sietda, joskus kovaa-
kin, kuten hammaslaskarissa. Kova ja/
tai pysyva kipu voi kuitenkin vaikuttaa
ihmisen eldmadan monella tavalla. Se voi
rajoittaa lilkkkumista ja toimintakyky, se
voi estad nukkumista tai rentoutumista,
se voi vaikuttaa mielialaan ja se voi vai-
kuttaa seksin harjoittamiseen tai seksu-
aaliseen halukkuuteen ja aiheuttaa ha-
pedn ja huonommuudenkin tunteita.

On hyva muistaa, ettd seksista ja 13-
heisyydesta voi nauttia, vaikka karsikin
kivuista. Seksi vapauttaa mielihyvahor-
moneja ja siten voi helpottaa vointia
tai ainakin vieda ajatukset pois kivus-
ta. Seksi ja laheisyys ovat myos tarkea
osa parisuhdetta, ja jos kipu muuttaa
seksuaalista halukkuutta, on hyva kes-
kustella puolison kanssa siitd, miten se
vaikuttaa parisuhteeseen ja kumppa-
niin, ja mita asialle voi tehda. Suomes-
sa on paljon seksuaaliterapeutin kou-
lutuksen saaneita ammattilaisia, joten
apuakin on saatavilla, jos kahdestaan
on vaikea edeta.

Kun kipu on akuutti, juuri alkanut ja
esim. seurausta dkillisestda vammas-
ta, on selvaa, ettd omat tai kumppa-
ninkaan ajatukset eivat valttamatta ole
seksissa. Mutta jos kipu jatkuu pitkaan,
voi seksieldmaansakin joutua sopeutta-
maan siihen. Silloin on hyva miettia se-
ka erilaisia keinoja, kuten apuvalineita
tai sopivia yhdyntaasentoja (ks. artik-
kelin loppu) ettd miettid — ja myo6s pu-
hua siitd — miten kipu mahdollisesti vai-
kuttaa omakuvaan ja kasitykseen omas-
ta viehattavyydesta. On myos otettava

huomioon toisen osapuolen tunteet.
Pelottaako kipu tai sen aiheuttaja (esim.
sairaus tai vamma) puoliso tai itsed?
Liittyyko niihin olettamuksia tai vaaria
kasityksia? Onko sopeuduttava myos
kehon muuttumiseen jne?

Kivulla voi olla paljon nk. kognitiivi-
sia, ajatteluun vaikuttavia vaikutuk-
sia. llman etta kivusta karsiva ihminen
on edes masentunut, voi mindkuva ja
maailmakuva muuttua: eldama nayttaa
kivun vallassa toivottomalta, se pyorii
kivun valttdmisen ymparilld, mukavat
asiat tuntuvat samantekevilta ja esim.
seksi suorastaan turhalta. Kun oma ke-
ho tekee tenan, voi siihen suhtautua
vahatellen tai jopa vihamielisesti, ja
oma kasitys viehatysvoimasta voi kar-
sia (olen tallainen kivulias rampa, ku-
kapa minua pitdaa viehattavana). Toi-
nen ei voi kuitenkaan havaita kipua, ja
voikin olla, etta partneri pitaa kipupo-
tilasta ihan yhta haluttavana kuin en-
nenkin.

Kun seksiin ja ldheisyyteen tarvitaan
oma aikansa, voi olla hyva keskustel-
la partnerin kanssa siitd, mika on paras
hetki. Kiireisten aikuisten on tarvitta-
essa hyva suunnitella kalenterin kans-
sa, milloin laheisyydelle on aikaa, silla
”elaman ruuhkavuodet” vievat helpos-
ti mennessaan. Lukko makuuhuoneen
oveen on myds hyva apuvalinen seksiin.
Lapsetkin kylla oppivat, ettd vanhem-
milla ovi olla my6s keskindista aikaa.

Suurin osa ladkkeista tuskin vaikuttaa
ihmisen seksuaalisuuteen lainkaan, ja
osa — myos kivun hoidossa kaytetyista
ladkkeista — voi vaikuttaa positiivisesti-
kin. Jos ladkkeelld on vaikutusta seksu-
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aalisuuteen, voi se tulla nakyviin use-
alla osa-alueella. Laakitys voi vaikuttaa
halukkuuteen, kiihottumiseen, erektion
saamiseen, emadattimen kostumiseen,
nautinnon voimakkuuteen ja orgasmin
saamiseen ja voimakkuuteen.

Tavanomaiset tulehduskipuladkkeet
eivat vaikuta seksuaalisuuteen miten-
kdan (vaikka ne teoriassa voivat estaa
hedelmaitysta, naytto tasta on tosin va-
haista). Itse asiassa ndma laakkeet ovat
tietysti hyva apuviline, jos ne tehoavat
kipuun. Kipuldaakkeet on hyva ottaa en-
nen seksia niin, ettd niiden korkein pi-
toisuus osuu seksin ajankohtaan. Asias-
ta kannattaa kysaista ladkarilta tai tar-
kistaa se pakkausselosteesta.

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS

Keskushermostoon vaikuttavat kipu-
lddkkeet voivat vahentdad halukkaatta
ja kiihottumista suoraan tai hormonien
kautta. Viimeksi mainitussa suhteessa
tramadoli on paremmin siedetty, mutta
monet muut opioidivalmisteet saannol-
lisesti kaytettynd voivat vaikuttaa hor-
monitasapainoon (mahdollisesti vaikut-
tamalla sekd kivesten hormonituotan-
toon ettd keskushermoston saatelyyn).
Erityisesti miehilla pitkdaan kaytettyna
ne voivat vahentaa testosteronin eritys-
ta. Onneksi testosteroni on mitattavis-
sa, joten tilanne voidaan todeta. Tall6in,
mikali [aakitysta ei voida pienentad, voi-
daan ehkd harkita testosteronivalmis-
teen aloittamista geelina tai injektiona.

71



72

Naisilla opioidivalmisteiden vaikutus
tunnetaan huonommin, eikd naisten
hormoniarvoja rutiinisti mitata. Ehkai-
sypillereista tai — jos nainen on ohitta-
nut vaihdevuosi-idan —hormonikorvaus-
hoidosta voi olla hyotya. Gynekologi voi
tdssa olla avuksi

Epilepsialadkkeita kaytetdaan toisi-
naan etenkin nk. neuropaattisen kivun
hoitoon. Niista sellaiset, jotka vaikutta-
vat maksan aineenvaihduntaan, voivat
vaikuttaa myds hormonitasapainoon ja
siten seksuaalisuuteen. Samoin tietys-
ti rauhoittavat ladkkeet voivat vaikut-
taa mm. halukkuuteen. On helppo ym-
martaa, ettad jos on rauhallisella tuulel-

la tai perati uninen, ei kiihottuminen oi-
kein onnistu, Etenkin nk. trisyklisia ma-
sennusladkkeita kaytetaan pienind an-
noksina kivun hoitoon. Niillakin voi ol-
la merkitysta seksuaalisten toimintojen
huonontumisessa.

Kipupotilailla on usein masennusta,
joita hoidetaan myds masennuslaak-
keilld. Niista tavallisimpia ovat seroto-
niinin maaraa keskushermostossa li-
saavat nk. SSRI-ladkkeet. Kun serotonii-
ni vaikuttaa koko seksuaalisuuden kaa-
reen vaimentavasti, on helppo arvata,
ettd nailla 1aakkeillda on usein seksuaa-
lisia haittavaikutuksia. Masennuksen
hoito on kuitenkin tarkeas, silla masen-

Armollista aikaa ja hellyytta

Jouduin vastaanottamaan hermovam-
man vuonna 2005. Ennen vammautu-
mista olin viriili, hiukan alle 50-vuoti-
as mies. Kun herdsin vammautunee-
na niin yksi ensimmaisista ajatuksista,
muistaakseni, oli jotta miten tassa nyt
pidetdadan vaimo seksuaalisesti tyyty-
vaisena?? Jalka ei ottanut alle kuin voi-
makkaan kivun kanssa. Siind ei paljoa
seisokkia kyennyt hallitsemaan tai oi-
keastaan hallinta oli "helppoa” kun sei-
sokkia ei ollut! Eli tassa vaiheessa kipu
vei halut kokonaan.

Alkoi kolmen ja puolen vuoden ko-
keilu oikean laakityksen I6ytamiseksi.
Ensimmadinen hermokipulddke aiheut-
ti haittavaikutuksena runsaan painon
nousun, kipu ei hdlvennyt, mutta pai-
no nousi. Ja siita seurasi sitten se on-
gelma, ettd jos seisokki sattumanvarai-
sesti joskus ilmestyikin, niin se kuihtui
runsaan painon alle. Seuraava ldake ei
tehnyt yhtaan mitdan; ei helpottanut

kipua mutta eipa ollut haittavaikutuk-
siakaan. Pitkittynyt hermovamma voi-
makkaine kipuineen aiheutti sen jot-
ta mina sairastuin diagnoosiltaan psy-
koottistasoiseen masennukseen. Sii-
hen aloitettiin ladkitys mika osaltaan
vaikutti keskushermostoon ja siella
mielihyvakeskukseen; loputkin halut
meni, ei endd ollut haaveitakaan mil-
laisestakaan seisokista. Tassa vaihees-
sa kipu ja ladkkeet veivat halut.

No siinad sita kokeiltiin eri ladkkeita
hermovammaan ja kolmen ja puolen
vuoden etsinndn tuloksena l6ytyi pu-
naisen kolmion ladkeyhdistelma mika
puri kipuun. Se vain taisi purra myos
mielihyvakeskusta koska halut ja tun-
not olivat missa-lie kipuavaruudessa.
Vaikutus oli kipua voimakkaasti lievit-
tdva mutta aiheutti samalla tunnotto-
muutta nivusissa. Mikdan ei nostanut
lerppua pystyyn; ei kuvat, ei filmit, ei
koskettelu. Jos seuraavan voi sanoa
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tunut ihminen voi kokea kivun voimak-
kaampana. Kannattaa kysya laakarilta
seksiin vdhemman vaikuttavia masen-
nusladkkeita, esim. mirtatsapiinia tai
agomelatiinia

Miten parantaa seksia,

jos kipu vaivaa?

Ehka tarkeintd on pitaa kiinni seksista,
yksinkertaisesti paattaa, etta pitda sen
mukana eldmadssa, on valmis tyoskente-
lemadn sen eteen muuttuneessakin ti-
lanteessa ja muistaa huomioida myos
partnerin tunteet ja tarpeet. Avoin kes-
kustelu on tdssa tarkeds, mutta niin on
myos ldheisyys. Silloinkin kun varsinai-

niin onneksi vaimolla oli alaselka kipea
yhta aikaa joten seksuaalisuus oli meil-
le vain hellyyden ylldpitoa. Oltiin vai-
heessa missa kipu oli laantunut mut-
ta ladkityksen haittavaikutukset olivat
seksuaalisuutta vahentavia.

Syotyani naitda voimakkaita ladkkeita
usean vuoden niin olen havainnut jotta
seisokki yrittdaa palata. Taytyy vain antaa
nakojaan runsaasti aikaa jotta haittavai-
kutukset hdlvenevat elimistosta. On ol-
lut havaittavissa jonkinmoista jaykkyytta
aina silloin talléin joten uskon ettad jon-
kinlaiseen aliviriili tilaan voinen paasta ja
silhen vaimon kanssa nyt panostetaan;
armolliseen aikaan ja hellyyteen!

Tuli tuossa ladketokkurassa taytet-
tyd viisikymmenta vuotta. Millainen-
han olisi viiskymppis villitys ollut jos en
olisi vammautunut? Tulleneeko lie hiu-
kan mydhastyneena? Ainakin jonkin-
laista toivoa tuntuu olevan!

Mies 50:n villityksessé

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS
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nen seksi ei suju tai ei tunnut kiinnos-
tavalta, voi halailla, pussailla, pitaa ka-
destd, hieroa hartioita, pesta selkaa, si-
littaa reidesta tai kosketella vahan roh-
keamminkin.

Erilaisia apuvélineitd kannattaa ko-
keilla ennakkoluulottomasti. Liukuvoi-
de tai erilaiset hierontadljyt voivat li-
satda kummankin osapuolen nautintoa.
Erilaiset vibraattorit — sormen karkeen
asennettavista varsinaisiin hieromasau-
voihin — voivat tuntua mukavilta. Jos
yhdynta ei kivun vuoksi onnistu, voi ko-
keilla erilaisia keinovaginoita jne.

Apuvalineiden lisaksi voi miettia, mi-
ten seksia harrastaa. Onko sellaisia yh-
dyntdasentoja (esim. lusikka-asento),
jossa kumpaankaan osapuoleen ei koh-
distu painoa. Voiko sydankivuista kar-
sivan partneri olla aktiivisempi, esim.
nainen ratsastaa miehen paalla, jolloin
miehen rasitus vahenee? Jos yhdynta
on syysta tai toisesta hankala, onnis-
tuko kasi- tai suuseksi? Tai olisiko hyva
ratkaisu se, ettd puoliso tyydyttaisi it-
sensa kivusta karsivan kainalossa ja hel-
lyyden kohteena, jolloin kipuilijan itsen-
sa ei tarvitsisi olla kovin aktiivinen?

Laakityksen vaikutuksesta seksiin
kannattaa puhua hoitavan ladkarin
kanssa: voiko laakitystda muuttaa, voiko
sitd tauottaa tai annostusta vahentas,
voiko jotakin oiretta tai haittaa hoitaa
lisalaakityksella (esim. erektioladkkeil-
13 tai jopa kipulddkitysta tehostamalla),
liittyyko seksiin joitakin riskeja jne.

Kipu on haaste seksinkin kannalta,
mutta ei mitenkdan sulje seksia ja la-
heisyytta pois. Niita harjoittelemalla voi
toisen sylistd l6ytaa iloa ja lohtua vai-
keissakin tilanteissa.

Tapani Vuola
LL, psykiatri, seksuaaliterapeutti

73



74

Kiihkoa vai kauhua?

Miksi puhutaan vain miehen erektio-
ongelmista kivun ja ladkkeiden osalta?
Kipuileva, vahvan laakityksen alaisena
oleva nainen ei vain “halua antaa”. Kun
meilld ei ole sitad ratkaisevaa ruumiin-
osaa jonka jaykkyys ohjaa itsetuntoa
ja suoritusta, niin tarkoittaako se, etta
pitaisi olla aina valmiina? Kyllahan kui-
vuus voiteella [3htee...

Kipupolilla neurologi tiedusteli pa-
rin viikon ladkekokeilun jalkeen milta
nyt tuntuu. Vastasin “ei miltdan”. Kivut
olivat yha jaljella, mutta olit niin turta,
ettet valittdnyt niista. "Entas parisuh-
de, sujuuko seksi?” Tjaah, mita se on?
Tuo “mikddn ei tunnu miltdan” tunne
oli levinnyt myo6s navan alle. Sain neu-
vona ottamaan ladkkeet niin, ettei pa-
hin turtumus iskisi juuri aktin aikana.
Seksin aikatauluttaminen onkin hel-
pommin sanottu kuin tehty. Enta jos
ajoitus menee vahan pieleen ja kel-
lotettu rakastelu myoéhastyy puolella
tunnilla? Mitd tekee miehen itsetun-
nolle, kun yrityksistd huolimatta kes-
ken kaiken petikumppanin mielenkiin-
to lopahtaa ja hadn nukahtaa? Se se
vasta on romanttista.

Yritan pitdd suhdetta pystyssa.
Halaan, pussailen, silittelen ja
puhun. Ja yritdn pitda seksi-
eldman toiminnassa jotenku-

© Marika

ten. Terve elamankumppani osaa sa-
noa vain "kylla sinulle sitten tulee pa-
rempi olo.” On turhauttavaa, kun ih-
minen jonka on tarkoitus ymmartaa
ja tukea, ei yksikertaisesti tajua missa
mennaan. Jos kroppa on tulessa ja pys-
tyt hadin tuskin kdvelemaan itse edes
vessaan, ajatus seksista ei ole paallim-
maisena.

Miehen ajattelutapa rakastelemises-
ta tarkoittaa yleensa yhdyntaa. On pai-
vid jollain pelkka halaaminen sattuu ja
ajatus yli 100 kg miehesta tokkimassa
nostaa hien pintaan — ei kiihkon vaan
kauhun! Vililla suorastaan pelkaan il-
toja ja yritan [6ytaa ties mitd hommaa,
ettei tarvitsisi menna yhta aikaa nuk-
kumaan. Tulee hetkia jolloin ajattelee
olisiko parempi olla yksin, huonona
paivana kun ei kauheasti pysty keskit-
tymaan siihen seksin nautintopuoleen.
Nainen, 43 v
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Kipuladkkeita ja Viagraa

Sain kivunhoitoon mielialalaakkeita ja
|adkari sanoi suoraan ettd ne vievat ha-
lut seka kyvyt. Han suositteli Viagraa ja
tilanteen selittamista puolisolle.

En kuitenkaan toiveistani ja halusta-
ni huolimatta ole enaa naimisissa Ki-
vusta tuli vuosien saatossa niin koko-
naisvaltaista, etten pystynyt keskitty-
maan moneen asiaan yhta aikaa. lltai-
sin paikallaan olemisen myo6ta kiputi-
la paheni ja kivun kanssa taistellessa
kaikki muu unohtui. Vaimolleni ja mi-
nulle tuli eroon johtaneita ylitsepaase-
maton nakemyseroja ja ristiriitoja. Yk-
si niista oli seksi. Aktiin tarvitaan kaksi,
eika potenssiladketta voi joka paiva ot-
taa. Jos haluaisit illalla rakastella, tar-
vitsit jo puolenpaivan aikoihin kysella
ettd "olisiko tanaan hyva aika, alanko
valmistautua”?

Rakastelu paattyy yhdyntdan ja hy-
van olon tunteeseen. Se on fyysista ja
henkista viestintaa, puolin ja toisin, ra-
kastamisesta, valittdmisestd ja toisen
kunnioittamisesta. Kun siihen ei enaa
pysty, on henkisesti aika hukassa. Siina
vaiheessa tarvitsin ymmarrysta toiselta
ja kylla sita jonkin aikaa riittikin, mutta
sitten tuli seina eteen. Lopulta parisuh-
teestamme puuttui kaikki seksi.

Haluan kuitenkin elda parisuhteessa
ja tarvitsen laheisen henkilon, ihmisen
joka hyvaksyy minut tallaisena. Haluan
toisen ihmisen lahelle, rakastaa ja tulla
rakastetuksi. Haluan tehda toisen on-
nelliseksi ja tuntea yhteenkuuluvuut-
ta. Itse akti on tarked, mutta minulle
sdngyssa olo on muutakin kuin vain ru-
tiininomainen suoritus. Tilanteeni on
mika on ja siksi kumppanin olisi olta-
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va halukas kun potenssi toimii. En tar-
koita ettd hanelld pitda olla koko ajan
into paalla, mutta sitten kun edellises-
ta rakastelusta on kulunut aikaa ja sei-
sokki on taas mahdollista. Nyt kun on
ikaa, testosteronitaso on laskenut niin
paljon, etta elimiston latautuminen vie
aikansa.

Kun siihen ei endd pysty, on
henkisesti aika hukassa.

Koko olemukseni on muuttunut ki-
pujen myo6ta. En ole ollut normaali ih-
minen vuosikymmeniin, olen kuin var-
jo siitd mika olisin ilman sarkyja. Siihen
paalle voimakkaat ladkkeet ja olen ko-
ko ajan kuin pienessa humalassa. Laak-
keet muuttavat persoonaa, lisddvat ar-
tyneisyyttd ja heikentavat sietokykya.
Kipu saa yliotteen, eika pysty, eika jak-
sa ajatella muuta.

Ero nykyisyyteen ja aikaan ennen
sairastumista on kuin yolla ja paivalla,
silloin halusi rakastella usein ja oli pal-
jon hyvia hetkia. Kipulaakityksella on
erektion saamiseen valtavan suuri vai-
kutus ja pitaisi l0ytya joku ratkaisu. Po-
tenssiladkkeista saa tietysti apua, mut-
ta ei suomalainen mies halua tunnus-
taa ettei kykene johonkin. Mielialaa ei
ainakaan kohenna se, etta illalla rapis-
telee ladkekaapilla ja miettii pitdisiko
ottaa, jos se onnistuisi vaikka tana il-
tana.

Mies, 56 v
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Eroon moroista

Kipu tuli mukaan perheeseen siina
vaiheessa kun olimme olleet yhdessa
nelja vuotta ja eldmantilanne tasaan-
tui opintojen vaihtuessa tyoelamaan.
Myos parisuhde tasaantui ja tuli sel-
vaksi, ettd tuossa se sitten on, ihminen
jonka kanssa haluaa elda loppueldaman.

Seksi oli ollut tarkedssa osassa ela-
maamme, mutta kun kipu oli jaytanyt
tarpeeksi pitkdan, oli pakko ottaa esil-
le se etta kaikki asennot eivat tuotta-
neet mielihyvaa jalkeenpain. Pikku hil-
jaa alun varsin kiihkea parisuhde muut-
tui. Syytin tietysti asiasta kipua ja oi-
kein osoitin sormella miten se vaikut-
ti elamiseen joka saralla. En halunnut
hyvaksya tilannetta, enka tajunnut, et-
td vuosien tuodessa ikaa lisaa, parisuh-

de olisi muuttunut muutenkin. Olim-
me alle kolmenkymmenen kun aloim-
me seurustella ja vaikka miten haluaisi
vain syyttaa kipua, on tosiasia etta kes-
ki-ikaisen viriiliys on eri kuin alle kol-
mekymppisella.

Epdvarmuus omasta muuttuneesta
ulkonadsta, liikkuntarajoitteesta ja sek-
suaalisuudesta meinasi nousta ylitse-
padsemattomaksi moroksi. Miehen ky-
symykset “mika on muuttunut, miksi et
enda halua laheisyytta kuten aiemmin,
miksi en saa syleilld joka ilta kuten ai-
emmin?” taltuttivat mieltd nakertavat
ajatukset. Ei tullut mieleenkdan, etta
tilanne voisi tuntua toisesta aivan sa-
malle. Yhtena paivana vain tajusin sen,
ettd emme ole enda kaksikymppisia,

siihen.

l6ytyy.

sujua ja halut palata.
Mies, 40 v.

Riittdvan paha kipu haittaa myos seksuaalista toimintakykyd, pahim-
massa tapauksessa estda sen kokonaan. Oma kokemukseni miehend ja
alaseldn valilevyn pullistuman sairastaneena voin sanoa etta nain on.
Kun vélilevy painaa tiettyja hermoja, voivat seksuaalitoiminnot lakata
kokonaan, mikd miehella tarkoittaa pahimmillaan erektioimpotenssia.
Tietysti myos pelkka riittavan kova kipu, ilman tiettyjen hermojen
arsytystakin, ehkdisee tehokkaasti seksuaalista kanssakaymista ja halua

Oman kokemukseni mukaan parisuhde joutuu kovaan kokeeseen
kipuongelman saapuessa, siina vakisenkin testataan suhteen kestavyys
varsinkin jos kipu haittaa my6s parin seksielamaa. Jos parin keskindinen
vuorovaikutus ei pelaa, eika seksiin liittyvista ongelmista puhuta avoi-
mesti. Omassa elamassani parikin parisuhdetta on kaatunut osaltaan
seksuaalisuutta haittaavan kipuongelman takia - olen jattanyt ja tullut
jatetyksi, mutta uskon kuitenkin asioista oppineena ettd parisuhde voi
selvita vakavastakin kipuun liittyvasta ongelmasta jos halua parilla siihen

Ja joskus kay niinkin hyvin, etta kivut haviavat pikkuhiljaa myos itsek-
seen. Valilevyn pullistunut osa voi kuivua ja kivut helpottavat sen myota.
Itsellani nain kavi ja voi sitd riemua kun myos sainkyhommat alkoivat

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



vaan aika on tehnyt muutoksia meis-
sd molemmissa, eikd vain minussa ki-
puni takia.

Kipuhistoriaa on nyt takana yli kym-
menen vuotta ja parisuhdekin on kes-
tanyt yli 17 vuotta. Vuosiin on kuu-
lunut paljon itkua, mutta kuitenkin
enemman naurua. Onneksi puoliso on
avoin kaikille uusille ajatuksille ja eh-
dotuksille. Hdn ymmartaa nopeassakin
tahdissa tulevat mielialan muutokset.

Seksi ei tietenkdan ole endad saman-
laista akrobaattista virtuoosiutta kuin
parikymppisend, mutta sanoisin sen
olevan molempia tyydyttavaa, vuosi-
en saatossa hankittua kokemusoppia.

Uusi parisuhde

Uuden suhteen alkaessa ldhelld viitta-
kymppia ja kipupotilaana onkin haastava
tilanne kasilla. Miten kertoa ja myontaa
uudelle kumppanille, ettei olekaan "ter-
ve” kaikkeen taipuva kumppani? Mika
eilen tuntui hyvalle, ei tdndan tunnukaan
enaa hyville ja aiheuttaa todella paljon
kipua? Miten vastata omiin, sekd kump-
panin seksuaalisiin tarpeisiin?

Kipuni kroonistui elamanvaiheessa,
jolloin en eldanyt parisuhteessa. Kivus-
ta ja yleensa sen tuomista rajoituksis-
ta kertominen oli yleensakin daretto-
man vaikeaa, saati jos asiasta olisi pita-
nyt kertoa uudelle seurustelusuhteelle
ennen yhdyntaa. Paatin kuitenkin, etta
vaikka kipu on vienyt paljon, se ei vie
minulta seksia.

Onnekseni 16ysin kumppanin, jonka
ajatusmaailmaan sopii se, etta kipu on
osa ihmisen eldamaa. Tapaamisen ai-
kaan olin sairauslomalla kasileikkauk-
sen vuoksi ja siina yhteydessa oli helppo
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Itselle erittdin tarkeda on se, etta puo-
liso on oppinut lukemaan minua ilman
sanoja ja nakemaan olemuksestani mi-
ka tandan on hyva. En enda vuoteessa
halua kuulla sanaakaan kivusta tai sii-
ta ettd tilanteeni on poikkeava. Yritan
myo6s muistaa, ettd en ole vuoteessa
yksin, vaan toisenkin on saatava naut-
tia seksista ilman ajatusta, etta toimin-
ta aiheuttaisi minulle kipua.

Vieldkin, kaikesta huolimatta on vai-
kea kasittaa miten oma rujouteni huo-
mioonottaen voin olla toisesta halutta-
va. Siihen auttavat sanat ja laheisyys.
Sari-Liisa, 45 v.

kertoa kokonaistilanteestani. Siita etta
kipuni on kroonista ja tuo omanlaisia ra-
joituksia elamaan - myos seksielamaan.
Asiasta on pitanyt keskustella avoimesti
ja rehellisesti, silla seksi on molemmille
tarkea osa parisuhdetta.

En voi kieltds, ettei asian esille tuon-
ti olisi ollut henkisesti vaikeaa. Suhteen
alussa kdymiemme keskustelujen poh-
jalta tiesin kuitenkin kumppanin mieli-
piteen kipuun ja sen kanssa elamiseen.
Vaivalloiseen lahestymiseeni asiaan
han tuumasi, “seksihdn tuottaa mieli-
hyvaa ja poistaa kipua, silloinhan se voi
olla vain hyvasta”.

Olemme opetelleet yhdessda miten
ja mitka tavat on kaikista vahiten kipua
tuottavia, unohtamatta kummankaan
nautintoa. Kumppani on onneksi ym-
martdvainen ja neuvoa kysyva, etta voin
itsekin nauttia seksista ilman siita seu-
raavaa kipua. Talla tielld on hyva jatkaa
yhteista seksielamaa. Nainen, 47 v.
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Kun kipu on aina lasna

Kipupotilaan Iéheinen

Mitas se kipu nyt olikaan? Ai niin, se on
sellainen jaytava tunne, jonka tunties-
sani hiivin ladkekaapille ja kaivan esiin
parasetamolitabletin — vain yhden.
Nain hoituu paansarky, se ainoa kipu,
josta yleensa karsin. Olen darettéman
onnellisessa asemassa.

Meille, joilla kipu ja sen hoito kdy
nain, on yleensa vaikeuksia ymmartaa
ihmist4, jonka kipu ei lahde "hotapulve-
rilla”. Kipupotilaan suurin ongelma on
se, ettei usein sairaus ndy paallepain.
Sita ei voida todeta kokeilla eikd ront-
genilla: ihmisella vain on kipuja. Niin ko-
via, ettd han voi olla kykenematon te-
kemaan mitaan kipunsa takia. Joskus
tuntuu typeraltd, kun eldamankumppa-
ni seisoo olohuoneessa pudottamansa
esineen vieressa ja kutsuu minut toi-
sesta huoneesta nostaman sen. Tuos-
ta typerasta tunteesta padsee eroon,
kun vain pysahtyy miettimaan, miten it-
se toimisi jos selkdan koskisi jatkuvasti.
Jonain paivana koskisi niin kovasti, etta
kipu lamauttaisi koko toimintakyvyn. Ei
pystyisi edes kumartumaan tai jos ku-
martuisi, ei kykenisi endd nousemaan
yl6s. Eipa paljoa naurattaisi, ainakaan
minua. Eika se esineen nostoreissukaan
enaa niin typeralta tunnu: jos toinen ei
kykene, niin sitten ei kykene. Kuinka pit-
ka lista muodostuu niista asioista, joihin
mina en kykene, vaikka monet muut ih-
miset kykenevat? Ja mina olen ainakin
olevinani terve!

Miten kovan kivun itse tarvitsisin
edes osittaiseen toimintakyvyn lamau-
tumiseen. Siihen tuntuu riittavan valilla
”pieni paansarky”, mutta reisiluun mur-

tuma lopettaisi varmasti kavelyn ja ol-
kapaan sijoiltaan meno pakottaisi var-
maan kyyhottamaan sohvalla tuskasta
kippurassa. Kukaan ei pysty sanomaan,
kummassa pdassa minun kipuasteikkoa
rakkaani kipu on. Kipua ei voi vertailla
mitenkadn. Mutta kovaa kivun on olta-
va, jos niilla samanlaisilla tableteilla, joi-
ta sain kerran karmeaan hammassar-
kyyn, Murun kipu ei lopu. Lisdksi joutuu
paivittdin kdayttdmaan monia muitakin
kipuladkkeita. On kuulemma onnellises-
sa asemassa kun kipulaakitysta on ra-
kennettu niin pitkdan erikoissairaanhoi-
dossa. En ymmarra onnellista asemaa,
kun hoidot eivat kuitenkaan poistaneet
jatkuvaa kipua.

Koetetaan me terveet jaksaa kannus-
taa ja ymmartaa laheistd, jota kipu on
muuttanut. Minunkaan rakkaani ei ole
enaa se uraputkeen painava tyomyyra,
jonka kanssa aloin seurustella. Eikad enaa
niin ehdoton ja lujatahtoinen ihminen,
jolla oli selkeat tavoitteet tulevaisuudel-
le. Kipu on murtanut hanen haaveitaan
ja tavoitteitaan. Mutta han on edelleen
se nainen, johon rakastuin, eika han il-
keyttaan kipukroonikoksi ruvennut. Ei
tosiaankaan ruvennut, vaan joutui. Vii-
sitoista vuotta on yksissa oltu, yksitois-
ta vuotta sitten tuli perheenlisdys. Mei-
dan ruokakunnassa on nykyisin siis nelja
jasentd, mind, avovaimoni, koira ja kroo-
ninen kipu. Jalkimmaista meista en olisi
huolinut, mutta se tuli niin varkain, ett-
en estamaan kyennyt. Nelistdan nyt ele-
lemme ja yritdamme eteenpain. Periksi ei
anneta. lkava kylla se neljaskdan meista
ei anna periksi, ei edes hetkeksi.
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KIPU ARJEN KESKELLA

Yksin ei tarvitse selviytya

Esko, 62

Olen karsinyt kroonisesta kivusta jo
vuodesta 2000. Tyoskentelin kunnalla
maatalouslomittajana, ja painavaa tila-
tankkia siirtaessani seldssa tuntui vih-
laiseva kipu. Siita se kierre alkoi.

Aluksi kipeaa selkaa hoidettiin levol-
la ja kipupiikeilla ja sen luvattiin para-
nevan itsestdadan. Kun selkda kuvattiin
syksylla 2000, selvisi ettd kyseessa oli
valilevyn pullistuma. Kipu yltyi ja minut
kiidatettiin suoraan leikkauspoydal-
le. Vaikka selka leikattiin heti, oli her-
mojuuri jo ehtinyt vaurioitua. Jatkuva,
paheneva kipu pakotti minut kdymaan
sairaalassa monta kertaa.

Hermoratakartoitus paljasti, etta
minulla oli erittdin paha hermovaurio,
joka ei parane koskaan. Minut passi-
tettiin kipupoliklinikalle, ja sielld ko-
keiltiin vuosien saatossa monet laak-
keet, joista ei kuitenkaan ollut apua.
Osa ladkkeista aiheutti niin pahoja si-
vuvaikutuksia, etten voinut jatkaa nii-
den kayttoa.

Kipu etaannytti meidat
Kipu muutti dramaattisesti elamaani.
Yksi suurimmista muutoksista oli vai-
mon kanssa yhteisistd harrastuksista
luopuminen. Kavimme ennen sairastu-
mistani vuosittain patikoimassa Lapin
eramailla, mutta kun en enaa voinut
kantaa rinkkaa seldssani, piti rakas har-
rastus lopettaa. Myds yhteinen tanssi-
harrastus jai kipujen takia.
Harrastusten loppuminen ja radi-
kaalisti muuttunut arki synnyttivat va-
lilemme paljon ristiriitoja ja lopulta
etadnnyttivat meidat toisistamme. Oli-
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sin mielellani puhunut kivustani ja sen
aiheuttamista ongelmista, mutta se oli
vaimolle liian vaikea aihe. Tilanteesta
ei puhuttu, vaikka molemmat aistivat,
ettei ndin voinut jatkua.

Minusta tuntui, ettd kipuni koettiin
rasitteena, enka siksi halunnut vakisin
puhua aiheesta laheisteni kanssa. En
ole koskaan ollut valittajatyyppia, ja ki-
vuista huolimatta pidin aina itse itses-
tani huolen. Perheen ei tarvinnut pas-
sata minua.

Tilanteesta ei puhuttu,
vaikka molemmat aistivat,
ettei ndin voinut jatkua

Vaikeina aikoina

puhuminen helpotti

Olen kokenut monesti epatoivon het-
kia kivun ainaisen lasndolon vuoksi.
Krooniseen kipuun ei ikind totu ja yo
kalvavan kivun kanssa on jarkyttavan
pitka. Jotenkin on vain jaksettava us-
koa, ettd aamun koittaessa kipu hie-
man lievittyy, kun saa muuta ajatelta-
vaa. Vaikeimmat hetkeni sijoittuivat ai-
kaan, jolloin yksi laheisimmista ystavis-
tani kuoli dkillisesti. Pian taman jalkeen
vaimoni ilmoitti haluavansa erota.

Tuo ajanjakso oli erittdin raskas ja
silloin minusta tuntui, ettd kaikki kaa-
tuu paalle. Otin yhteytta kipupoliklini-
kalle ja sanoin suoraan, etten selvia ti-
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lanteesta yksin. Paasin heti purkamaan
tuntojani psykiatrille, jonka kanssa asi-
at kaytiin lavitse juurta jaksain. Vai-
keista asioista puhuminen oli helpotta-
vaa ja auttoi ajattelemaan asioita jar-
kevasti. En tieda mita olisi tapahtunut,
jos en olisi tuolloin saanut apua.

Yksin ei pida jaada

Tybelamasta pois jddminen oli myos
rankkaa. Olisin mielellani jatkanut
tyossdoloa, mutta kipu ei antanut sii-
hen mahdollisuutta. Moni on tullut sa-
nomaan, ettd mikas sinun on kotona

-
-
o
X
-
D
=
O
=
)

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



ollessasi, kun muuten suhteellisen ter-
ve mies olet. Naille ihmisille olen to-
kaissut, ettd mielelldni vaihtaisin osia,
jos joku ottaisi kipuni kantaakseen.
Fyysiseen tekemiseen on kuiten-
kin kova mieli ja olen voimien salliessa
tehnyt pienia maataloustoita vavylle ja
ollut rakentamassa molemmille tytta-
rille autokatoksia. Ihmisten parissa olo
ja pieni puuhastelu ovat olleet henki-
reikani. Tarkeinta on, etta ei jaa neljan
seindn sisalle yksin kipunsa kanssa.

Kipu on vain osa elamaa

Kipu on hyvaksyttdava osaksi elamaa.
On vain todettava, ettd se on nyt osu-
nut minun kohdalleni, mutta sille ei saa
antaa liikaa valtaa. Kipu on yritettava
jattaa taka-alalle esimerkiksi harras-
tusten avulla. Masennusta ei saa padas-
taa lilan syvaksi.

Kipu ei nay ulospdin ja jokainen ko-
kee sen yksilollisesti. Taman takia on
erittdin tarkeaa, etta kipupotilasta hoi-
detaan kokonaisuutena ja huomioi-
daan myos henkinen puoli. Neuvoni ki-
vun kanssa jaksamiseen on ottaa paiva
kerrallaan, silld aina elama voittaa.
Vanhojen harrastusten tilalle halusin
etsid jotain uutta. Nykyaan harrastan

Vertaistukiryhmdssd
pddsen puhumaan
kivustani ja
tuntemuksistani
samankaltaisessa
tilanteessa olevien
kanssa
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KIPU ARJEN KESKELLA

Yhteistd on se, ettd
kivulle ei saa antaa
periksi

muun muassa musiikkia ja puutoita.
Myos vertaistukiryhman vetdaminen
on ollut tarkeas, silla siella paasen pu-
humaan kivustani ja tuntemuksistani
samankaltaisessa tilanteessa olevien
kanssa.

Apu loytyi vuosien jalkeen

Vaikka yritin jarjestaa itselleni toimin-
taa ja ohjata ajatuksia muualle, ei ko-
ville kivuille ja niiden lapitunkemiseen
ajatuksiin  mahtanut mitaan. Laaki-
tys oli vahva, mutta ei riittava. En kui-
tenkaan halunnut menna ihan kyvyt-
tomaksi toimintaan ja pelkasin 1aaki-
tyksen lisdamista. Hyva ettd puhuin
asiasta. Maaliskuussa 2008 laakari
ehdotti kivun hillitsemiseen kipuepi-
duraalia. Olin todella vasynyt kovaan
kipuun ja halukas kokeilemaan kaik-
kea, mikd vaan voisi auttaa. Hoito-
muoto toimi loistavasti ja vei kivut
mennessaan.

Eivathdan ne kokonaan kadonneet,
vaan viiden kuukauden kuluttua tuli-
vat takaisin. Uuden puudutuksen myo-
ta sain taas uuden kivuttoman jakson.
Laakari toppuutteli unelmiani ja sanoi
ettd tehoa ja hoidon kestavyytta ei voi
taata. Voi olla ettd seuraavan kerran
puudutus ei enda toimi, tai sitten vai-
kutus kestda pidempaan kuin nyt.

Jokainen on yksilé, mika toimii toiselle,
ei toimi toiselle.
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Yksin elavan krooninen kipu

Taina, 49

Minulla todettiin TOS-syndrooma vuon-
na 2004. TOS-syndrooma tarkoittaa, et-
ta verisuonet ja hermot ovat pinteessa,
mika puolestaan vaikuttaa kaden toi-
mintaan. Oikea kateni on niin kipea ja
kémpelo, etta kirjoittaminen ja tietoko-
neella tydskentely eivat onnistu. Konet-
ta kadyttavatkin lahinna ystavat ja suku-
laiset, kuten pikkuveljeni kyldillessaan
luonani.

Kipu ei ole vain kddessa, vaan satei-
lee laajalle. Joskus nakékin on men-
nyt niin, etten ole pystynyt lukemaan
muutamaan kuukauteen. Ja tavarat
tippuvat usein kasistani. Lisaksi minul-
la on huimausta, joka ilmeisesti ei kuu-
lu tahan TOS-syndroomaan. Sita ei ole
tutkittu kauheasti — pitaisi tutkia vie-
|1a — mutta en jaksa enda. Taman paal-
le minulla on viela kymmenen vuoden
historia kipedn akillesjanteen kanssa.
Koko viime kesan se oli niin kiped, et-
ta valilla en paassyt juuri ollenkaan ka-
velemaan.

"Kaikki maholliset
mitd on keksitty, niin
oon keksiny”

En voi kayttdaa kavelyn apuvilineits,
koska kateni eivat ole niin vahvat. Kay-
tin apuvalineena kauppakarrya, joka
onkin oikea monitoimikarry. Siind kul-
kevat niin ostokset, vaihtovaatteet ja
se toimii samalla tukena. Vaihtovaat-

teita piddan mukana, koska mahani toi-
minta on hieman yllatyksellista. En voi
syoda kauheasti kipuldakkeita, koska
mahani ei sita kesta. Pari kertaa olen
kaynyt tiputuksessakin, kun en ole pys-
tynyt sydmaan mitaan. Kaikkea toimin-
taterapeuttista toimintaa olen joutu-
nut keksimaan, eli kuinka tehda useim-
mat asiat toisin kuin ennen. Onhan se
tietysti erdanlaista aivovoimistelua ja
muuten onkin voimistelut pakosti jaa-
neet.

Talla hetkellda olen ty6tdon tyonha-
kija, joka on sairauslomalla. Elan kay-
tdnnossa tyottdmyyspaivarahalla ja
asumistuella. Kela ei huoli minua sai-
raselakeldiseksi, silla olen heidan mie-
lestdadn aika hyvassa kunnossa. Minul-
la on kuulemma vain pienta alenemaa
kunnossa. Sairaspdivarahaa sain vain 3
kk, kunnes ollessani osastolla Meilah-
dessa katsottiin, ettd olen tervehtynyt.
Nyt minulla on toinen hakukierros me-
nossa edellisen hylkayspdatoskierrok-
sen jalkeen.

Minua on tutkittu nyt viisi vuotta ja
kuuden seitseman eri terveyskeskus-
ladkarin toimesta, pompotellen tutki-
muksesta toiseen. Tutkimuksiin paasy
on ollut todella hidasta. Lopulta kui-

"Tdd on kylld jo
surkuhupasaa tdd
nditten touhu.”
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"Yksinelduvdilld ei ole
arvoa.”

tenkin suurimman avun olen saanut
aivan sattumalta 16ytamiltani tahoilta,
lahinna yksityiselta puolelta. Kylla siina
olisi ollut tarpeen, etta olisi ollut joku
ihminen tukena. Jos sinulla ei ole puo-
lestapuhujaa, saatat tippua marginaa-
liin sekd sosiaali- ettd terveyspuolel-
la. Taytyy olla terveempi kuin terveet.
Olen kuitenkin tottunut eldamaan itsek-
seni ja hoitamaan asiani, mutta taytyy
kylla sanoa, etta jos et itse aktiivisesti
hae, niin mitadan et saa.

Olen aika vahvasti sitd mieltd, et-
ta yksineldva ihminen laitetaan terve-
ydenhoidossa ja muutenkin vahan si-
vuun. Hoidetaan vdhan vasemmalla
kadella, etta “ei voi mitaan”. Ei sita toki
suoraan sanota, mutta ei yksinelavalla
tyokyvyttomalla ihmisellad paljon arvoa
ole. On vdhan niin kuin "tuottamaton
kuluerad yhteiskunnassa”. Valitettavas-
ti minun kohdallani kaikki kunnioitus ja
luottamus tdman maan sosiaali- ja ter-
veydenhuoltoon kuin myds poliitikoi-
hin on mennytta.

Yksin elaminen ndilld tuloilla on sen-
tinvenyttamista. Yksinasuvalla ei ole
ketaan, kenen kanssa jakaa kustannuk-

"Mihin nditd sentteji
oikein menee?”
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sia. Tulot menevat kdytannossa suo-
raan laskujen maksamiseen ja perus-
menoihin — vuokra, vakuutukset, 1a3k-
keet, tv-lupa, ruoka, wc-paperit jne.
Yksinasuvalle kaupan paljousalennuk-
sistakaan ei ole mitdan hyotya. Tuleva
putkiremontti tuo vielad viisikymmenta
euroa lisda kuukausimenoihini. Kayn-
kin usein isalla ja didilla sydmassa. Pik-
kuveljeni puolestaan auttaa kodinhoi-
dossa ja siivouksessa, silla yksinelajal-
| ei ole varaa kotiavun palkkaamiseen,
vaikka siita kotitalousvahennysta saisi-
kin. Voisihan sita sossussakin kayda,
mutta sen joutuisi sitten maksamaan
takaisin. Olen sitten lainannut van-
hemmilta rahaa ja maksan takaisin kun
pystyn. Valilla sita kylla tuntee olevan-
sa liilkaa muitten armoilla.

"Vertaisryhmdstd
voimaa ja tukea.”

Siind mielessa minulla on kuitenkin
hyva tilanne, ettd minulla on toimiva
tukiverkosto, vanhat ystavat ovat sai-
lyneet ja vertaistukiryhmasta ja muu-
alta olen saanut uusia ystavia. Itsekin
yllatyin, kuinka sosiaalinen ihminen
olenkaan. Ne, jotka ovat taysin yksin,
ovat pulassa.

Kannustankin yksineldvia hakeutu-
maan vertaistuen piiriin — tukiverkosto
on ykkosasia jaksamisessa, yksin ei saa
jaada. Terveydenhoidossa ei nimittain
kysella onko sinulla ystavia ja verkosto-
ja tai saatko apua. Omien kokemusten
jakaminen ja muiden auttaminen an-
taa myoOs voimia. Auttaessaan voi ko-
kea itsensa hyodylliseksi.
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Elama takaisin osatyokyvyttomyyselakkeella

Maaria, 50

Miten yksin elévd kipukroonikko selviéié
tybssd? Ylldttévdn pitkddn voi pinnistel-
16, kun kaikki konstit otetaan kéyttoén.
Osatyokyvyttémyyseldkkeen myété voi
alkaa puhua myés eldmdénlaadusta.

Heti alkuun on sanottava, etta en suosit-
telisin omaa tietani kenellekdan. En oi-
kein itsekdan tahdo uskoa, ettd olen tas-
ta kaikesta selvinnyt. Olen kuitenkin it-
sendinen ja perdanantamaton ihminen,
jolle haastava, vaihteleva ja aina uut-
ta opettava ammatti on merkittava osa
elaman sisaltéa. Haluan pysya tydssa
niin kauan kuin suinkin mahdollista. Se
on myos taloudellisesti valttamatonta.

Olen joutunut sietdmaan vaikeita ki-
puja jo nuoresta migreenin ja ajoittais-
ten selkdvaivojen vuoksi. Viitisentoista
vuotta sitten kipukierteeni syveni. Lo-
pullisen niitin perimasta hauraaseen sel-
kadrankaan loivat liian rankat fysikaaliset
hoidot. Taukoamattoman kivun alettua
odotin ensimmaisia oikeita TULES-diag-
nooseja vuosikaudet, sittemmin niita ja
muita sairauksia on kertynyt aika liuta.
Nivelrikko ja autoimmuunisairaus jayta-
vat kroppaa kiireesta kantapaahan. Ki-
vut madriteltiin epikriiseissa invalidisoi-
viksi jo toistakymmenta vuotta sitten,
mydhemmin infernaalisiksi. En voi istua
kuin pienia hetkia kerrallaan enka teh-
da juuri mitaan selkaa tai kasia kuormit-
tavaa. Nayttopaatetyd on yhta tuskaa.
Ruoansulatusongelmat ja vahvat laak-
keet ruokkivat pahoinvointia. Vasymys
on valtaisa ja uni hairiintynytta.

Yksin elavalla ei ole arjessa mittaria,
mihin peilata vointiaan. Kasitys siita, mi-

ka on kohtuullista rasitusta ja miten pal-
jon kivun ”saa” antaa rajoittaa elamas,
haviaa. Elamani supistui pikkuhiljaa niin,
etten tehnyt endda muuta kuin palkka-
tyoni. Vapaa-ajat kuluivat toipumiseen,
eivatka lomat riittaneet palautumiseen.
Lopen uupuneena piti silti suoriutua ar-
kielaman askareista ja velvoitteista il-
man kenenkadan apua, ja stressi kasvoi
huippuunsa. Harrastaminen oli kdynyt
mahdottomaksi jo aikaa sitten, eika voi-
mia ollut edes ruoanlaittoon, saati ys-
tdvien tapaamiseen. Itsendinen elama
muuttui yksindiseksi ja nakodalattomak-
si. Masennus oli vadjaamaton seuraus.

Kaannekohdaksi muodostui usean
kuukauden sairausloma. Olin jo luullut
ajautuneeni taydelliseen umpikujaan,
mutta kunnollinen tauko teki hammas-
tyttavan hyvaa. Pitkasta aikaa kavin ul-
koilemassa ja vietin aikaa ystavien seu-
rassa — ja keho ja mieli alkoivat elpya.
Aloin erottaa, missa pahimmat kipusil-
makkeet olivat, mitka asennot ja teke-
miset pahensivat kipuja ja miten pys-
tyin vahan helpottamaan oloa. Ensi ker-
taa vuosiin pilkotti valoa ja tajusin, etta
elama voisi olla ainakin vdahan parem-
paa. Tyoterveyslaakari naki, ettd vuo-
sia pyoritelty asia oli selva: en pystynyt
enaa viisipaivadiseen tyohon ja sen jat-
kaminen johtaisi nopeasti tayteen tyo-
kyvyttomyyteen. Tydnteko voisi jatkua,
jos sita kevennettaisiin radikaalisti.

Nyt tuosta sairauslomasta on vuosi ja
olen osatyokyvyttomyyseldkkeelld. Vas-
ta nyt nden selkeasti, miten kerta kaikki-
sen kohtuutonta on edellyttaa kipukroo-
nikolta samaa suoritusta kuin terveilta
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nykypdivan kovatahtisessa tyoelamas-
sa. Kipujen ohella kuormitusta lisdavat
kalvava epavarmuus voinnista ja tyosta
suoriutumisesta seka se, etta kipu ja pa-
ha olo on peitettdva. Vaatimus on seka
fyysisesti ettd henkisesti ylivoimainen.
Ty0 tuottaa tyydytysta ja on tarked keino
siirtda ajatukset kivusta johonkin muu-
hun, mutta se, etta kipukroonikko pan-
naan juoksemaan paivittdista maratonia
terveiden rinnalla, on epainhimillista.

Elamani on edelleen vaikeaa, mutta jo
lyhyessa ajassa olen saanut silhen muu-
takin sisaltéa kuin tyon. Elama on myos
yllattanyt iloisesti: synkimpind vuosina
menetin useammankin “ystavan”, mutta
nyt, kun olen jaksanut olla vdahan aktiivi-
sempi, elamaani on myos palannut kaksi
vanhaa ystavaa. Tuntuu, ettd perusposi-
tiivinen persoonallisuutenikin on palau-
tumassa. Sairaudet eivat ole havinneet
eli tulevaisuus merkitsee lisaa ongelmia,
lisaa leikkauksia, yha voimakkaampia
ladkkeita — mutta myos parempia ladk-
keitd, uusia hoitokeinoja, kohdennetum-
paa hoitoa, nain jaksan nyt uskoa.

Olen nahnyt, miten elama voi tydmaa-
raa kohtuullistamalla kaantya hyvin toi-
senlaiseksi hyvin nopeasti. Onkin vaikea
ymmartaa, kuka hyotyy osatyokyvytto-
myysratkaisujen lykkddamisesta tai epaa-
misesta tapauksissa, joissa ihminen jou-
tuu toistuvasti sairauslomille parantu-
mattoman sairauden vuoksi. Miksi jat-
kaa kestamatonta tilannetta niin kauan,
etta kipupotilas ajetaan masennukseen,
vaarannetaan talta tyo-paikka, pilataan
ihmiselam3, aiheutetaan muhkeat sai-
rauskulut ja kosolti menetettyja tyopai-
via — ja lopulta taysi tyokyvyttomyys?
Oma eldamani on kohentunut harppauk-
sin ja siihen on tullut aivan uusi pohjavi-
re. Olen saanut tulevaisuuden takaisin.
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Na&in mina olen sinnitellyt

1. Lddkarisuhteen kehittdminen

e Kdyn aina samalla tyoterveys- ja kipu-
ladkarilld. He ovat oppineet tuntemaan
minut ihmisend ja ndhneet sairauksien
kehityskaaren. Tasta on ollut iso hyoty
myos eldkeratkaisua haettaessa.

e Pyrin tarkistamaan, etta ladkarit ymmar-
tavat puheeni oikein. Merkitsen poik-
keavat oireet muistiin, otan muistilaput
vastaanotolle ja kirjoitan ohjeet ylos
jo vastaanotolla. Joka kdynnin lopuksi
kysyn neuvoa silta varalta, ettd hoito ei
toimi toivotulla tavalla.

¢ Otan selvaa sairauksistani ja hoitovaih-
toehdoista itsekin. Epatoivolle ja kivulle
ei saa antaa periksi, vaihtoehtoja l16ytyy
ainal Hyva tuttu laadkari ei kavahda vah-
vojakaan ladkkeita. Toivottavasti jonain
paivana systeemit muuttuvat niin, etta
ladkevaihdon ajaksi on mahdollista saada
sairauslomaa.

2. Jarkea tyontekoon

¢ Jos kuulostelee vointiaan, tydnteko
ei onnistu. Kun keskittyy tekemiseen,
oma olo jopa unohtuu. Pidan taukoja,
muuten kroppa jumittuu. Pienetkin
heiluttelut laukaisevat jannityksia, ja
tyokavereiden kanssa juttelu lepuuttaa
mieltakin.

Teen mieluummin ylipitkan paivan, jos
voin niin valttaa kiirehtimisen ja tehda
tyon kunnolla. Mutta ei pida lipsua liikaa
tai kierre pahenee: pitkat paivat verotta-
vat voimia, ja pian on entista kipedampi,
vasyneempi ja hitaampi...

Ty6nantajalle en kerro kaikkea, mutta
sen verran, etta vaarinkasitykset
voitaisiin valttaa. Toita on voitu jarjes-
telld jarkevammin, kun rajoitteeni ovat
tiedossa. Olen kertonut esimiehelleni,
mitka asiat minulle ovat tyossa tarkeits,
ja tehtdvani ovat toistaiseksi pysyneet
mielekkdina.
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3. Apua vdlineista

¢ Teen tyot seisaaltaan korkeussaadetta-
van poydan daressa. Valilla istun pienia
patkia ns. polvituolilla. Nappaimisto
ja hiiri ovat ergonomisesti muotoillut.
Kaytan kyynar- ja rannetukia, kasilastoja
ja niskatukea. Seison joustavilla kengilla
ja kaytan tukisukkia.

e Kuljetan viskoelastista istuintyynya
(Tempur) mukana kaikkialla. Sen
ansiosta voin kdyda esim. elokuvissa.
My0s autossa ja lentokoneessa se on
valttdmaton.

» Viskoelastinen petauspatja on helpotta-
nut erityisesti rintarankakivuissa. Sopi-
valla tyynylld taas on ratkaiseva vaikutus
kaularankakipuihin. Kaytan tyynyja myos
seldn tukena ja kdsien pehmikkeena.
Qisin puren kivusta hampaita yhteen,
joten purentakisko on ehdoton, muuten
saan kovan pdansaryn.

e Hieronta tai varinda aiheuttavat laitteet
eivat sovi minulle. Lymfa tuntuu hyval-
ta, ja kipukoukusta saan joskus apua.

4. Uni ja muut perusasiat

e Kipu kuluttaa, ja elimiston pitda saada
toipua kunnolla, joten varmasti kaikki
kipupotilaat tarvitsevat enemman
unta kuin terveet. Mina kaytan
apuna melatoniinia ja valilla myos
unildaakkeita.

e Aamuisin voin yleensa niin pahoin, etten
voi syoda. Mustikkakeitto ja mysli- tai
proteiinipatukka auttavat alkuun.

e Kiire ja melu kuluttavat voimia. Kotona
teen kaiken aivan omaan tahtiini, meni
sithen miten kauan hyvansa. Vapaapai-
vina olen usein pdivan hiljaisuudessa,
ja avaan television seuraksi vasta
illansuussa.

5. Liikett3, liiketta

¢ Kavely hillitsee nivelrikkovaivoja ja
kohentaa mielialaa. Liikun mieluiten
luonnossa, se hivelee kaikkia aisteja.
Vasyneenakin lenkki yllattaen venahtaa,
kun hyva olo alkaa hyrrata jo ensi
askelista.

¢ Teen pienid venytyksia ja rankaa herat-
televia liikkeita. Liikkuvana pysyminen,
tukilihaksista ja nestekierrosta huo-
lehtiminen ovat tarkeintd, muskeleita
ei tarvitse kukaan. Tasapainolaudalla
vahvistan alaselan lihaksia.

e Pahimpinakin pdivina yritdn nousta ylos
— ellei kyse ole migreenista. On helpom-
pi olla, kun pysyy pienessa liikkeessa ja
puuhastelee jotakin.

6. Puhe avainsanana

e Terve ei voi ymmartaa kroonikon kipu-
jen, stressin ja vasymyksen luonnetta
ja maaraa —ymmarrysta voi lisata vain
puhumalla. En pida siitd, etta niitd, jotka
eivat “valita”, glorifioidaan, se palvelee
vain terveitd. Emme ole yli-ihmisia! On
aikoja, jolloin eldma muodostuu pelkista
ladkarikaynneistd, ladkevaihdoista,
tutkimuksista jne. Jokaisen on saatava
puhua omasta elamdstdan ja kertoa
kuulumisistaan.

Kuulluksi tuleminen helpottaa oloa,

ja pienikin kannustava sana nousee
arvoon arvaamattomaan. Minulle diti on
tukihenkil®, jonka puhelinapu on tarjolla
aina tarvittaessa. Terveydenhoidon
ammattilaisten suusta kuulemani “sitkea
sissi” ja "arjen sankari” ovat merkinneet
minulle paljon.

¢ Jokaisen kroonikon pitaisi paasta kipu-
kuntoutukseen. Siella asioihin on aikaa
paneutua, sieltd saa tarkeaa vertaistu-
kea ja paljon kaytannon vinkkeja.

7. Toisten seurassa

e Sukulaiset ja useimmat ystavani asuvat
eri puolilla Suomea. En voi tavata heita
usein, mutta voinpa viettdd lomia muu-
allakin kuin kotona.

e Yritan kayttaa hyvaksi kaikki mahdol-
lisuudet olla toisten seurassa. Osatyo-
kyvyttomyyden alettua olen pitkasta
aikaa kutsunut ihmisia myos kaymaan.
Jaksan, kun en emannadi, vaan laitamme
ruokaa yhdessa. Puolituttujen seuraa
en jaksa.
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¢ Pitkaaikainen fysioterapeuttini on autta-
nut minua monen kriisipaikan yli, myos
henkisesti.

e Muut sairaudet peittyvat helposti
kovan kipuldakityksen alle. Vasymyksen
syyta on valilla vaikea erottaa, ja
laakitys laskee kuumetta. Jos olen ollut
epdvarma siita, olenko "riittdvan sairas”,
tyoterveyshoitaja on passittanut saman
tien kotiin.

8. ”Ne muut” ja turhamaisuus

e Kun tormaan ihmisiin, jotka luulevat
minun kdyttavan kipuladkkeita huu-
maavassa tarkoituksessa tai valttelevan
tiettyja tehtavia "laiskuuttani”, koetan
olla harmistumatta ja oikoa vaaria kasi-
tyksia minka jaksan. Tokero kaytos on
vain jatettdva omaan arvoonsa.

o Alkuaikoina saatoin valtelld ottamasta
esimerkiksi apuvalineita julkisille paikoil-
le, mista sitten karsin. Enaa en.

¢ Pukeudun vaatteisiin, jotka eivat kirista,
ja pidan kenkia, joilla voi kavelld kunnol-
la. Koruja pidan vain poikkeustapauk-
sissa, koska sormuksienkin kantaminen
on usein liikaa. Ihan kaikesta hémpotyk-
sestd en luovu, koska ulkondkdseikatkin
vaikuttavat yleisolotilaan.

9. Hyvaa mielelle

¢ Jos jaa odottamaan virkeda paivaa, ei
saa koskaan lahdetyksi mihinkaan. Jos
migreeni kaataa aikeet, sitten kaataa,
muuten pinnistaydyn liikkeelle. Olen
aina mielissani, etta sain lahdetyksi.

Sama koskee matkustamista, mita ra-
kastan. Matkalla on vililld hyvin vaikeaa,
mutta niin on kotonakin, ja matkustami-
sesta saan energiaa ja mielihyvaa. Yksin
matkatessa ei tarvitse stressata siita,
ettd olisi huonoa seuraa.

Kodin viihtyisyys on minulle tarkeaa, ja
minulla kdy siivooja. Kun siivoan itse,
imuroin vain matot ja otan lattiat kevy-
ella lattiapyyhkimelld — ja pidan paljon
taukoja.

Kaikki mika rentouttaa ja tuottaa hyvaa
mieltd on hyvasta. Jos tekee mieli her-

kutella, herkuttelen. Kun en voi tehda
yhtddn mitaan, DVD-elokuvat pelastavat
muihin sfaareihin.

¢ Olen harrastanut joogaa, ja viime aikoi-
na olen kiinnostunut mindfulnessista,
meditaatioon pohjautuvasta tietoisen
lasndolon menetelmasta. Olen saanut
apua jo pelkasta kirjan lukemisesta.

10. Tilanteen hyvdaksyminen

* On ihmeen vaikea hyvaksya, ettei pysty
enda samaan kuin ennen. Olen opetellut
karsivallisyytta, perfektionismista luo-
pumista, keskeneraisyyden sietoa — ja
lempeytta itsedni kohtaan.

* En enda odota, etta voisin palata
entisiin harrastuksiin tai ettad tyo voisi
jatkua entisenkaltaisena kovin pitkdan.
Olen tajunnut, ettd luopuminen vaatii
surutyota: se harmittaa, ja siita pitaa
saada olla harmissaan. Mutta harmiin ei
pida jaada vellomaan. En vaadi itseltani
samaa kuin terveilta. Esimerkiksi liikun
sen verran kuin jaksan ja hyvalta tuntuu.

11. Katse eteenpdin

e Miten kiirastulen lapi mennaan? Askel
kerrallaan. Joskus se tarkoittaa kahta
minuuttia, kunnes laake auttaa. Tai
kahta tuntia, kunnes tyo loppuu. Tai
kahta kuukautta, kunnes loma koittaa.
Ajattelen: kylld mind tdman vield kestan,
koska sitten helpottaa.

e Kun kivut ja ahdistus ovat pahimmillaan,
koetan muistaa, ettd huomenna / viikon
pdastd / sairausloman jilkeen en ole
sama ihminen: nyt en jaksa, mutta sitten
tilanne on toinen.

¢ Elama ilman mink&anlaisia odotuksia on
kauheaa. Ihmisella pitaa olla nakoaloja.
Mielestani yksi ladkarin tarkeimmista
tehtdvista onkin antaa potilaalle jotakin,
mita kohti menna — eli toivoa ja tulevai-
suus.

¢ Olen vakuuttunut siitd, etta olla tarpeel-
linen on ihmisen perustarve. Tyon lisdksi
koetan toteuttaa sitd olemalla avuksi
muille, jos suinkin pystyn.

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS 87



Ikaihminen kipupotilaana

Sarkee, kolottaa, pistda ja puristaa. Kaik-
kia ndita sanoja ja useita muita, kaytam-
me kuvaillessamme kiputuntemuksiam-
me. Suuri osa vanhuksista elaa tilantees-
sa, jossa he eivat sairauksiensa takia pys-
ty kuvailemaan kipujaan. Toisilla ei valt-
tamattad ole ketaan, kenelle kivuistaan
kertoisi. Usein kuulee vanhan ihmisen
tokaisevan kivusta, “kun mina olen nain
vanhakin, niin pitddhan sita kipuja olla”.

Onko todella niin, etta kipu ja sairau-
det kuuluvat erottamattomana osana
vanhuuteen?

Monissa yleisissa ikdihmisten saira-
uksissa yhtena oireena on afasia. Se on
tila, jossa ihmiseltd ”“katoavat sanat”
ja puheesta tulee sekavaa. Sanat kor-
vautuvat taysin merkityksettomilla sa-
noilla tai puhuminen lakkaa kokonaan.
Monissa dementoivissa sairauksissa
afasiaoireet vaikeutuvat dementoitu-
misen edetessa ja esimerkiksi aivoin-
farktin seurauksena puhekyky voi ka-
dota kokonaan.

Hoitohenkilokunnalta vaatii herk-
kyyttd havaita vanhuksen kipu. Van-
hustyossa olevien hoitajien haasteel-
lisimpia tehtavia on kohdata vanhus,
joka ei kykene ilmaisemaan itsedan sa-
nallisesti. Potilaan yleisesta olemuk-
sesta kay kuitenkin ilmi se, ettd hanella
on kipuja.

Itse kohtaan tydssani miltei paivit-
tain kipujen kanssa eldavia vanhuksia.
Heilld on usein myds eritasoisia muis-
tihdirioita. Kipuja aiheuttavat yleensa
raskaan ruumiillisen tyon jalkeensa jat-
tamat nivelrikot tai reumaattiset sai-
raudet. Myos lihasjaykkyydesta johtu-
vat kivut ovat ikaihmisilla yleisia.

Kuinka auttaa tdssa tilanteessa ole-
vaa ihmista? Hoitajan on turvaudutta-
va pitkalle potilaan olemuksen ja kayt-
taytymisen tarkkailuun. Itkuisuus, ma-
tala artymiskynnys ja suoranainen ag-
gressiivisuus ovat selkeitd merkkeja
potilaan kipuilusta. My0s syrjaan ve-
taytyminen ja motivaation puute voi-
vat olla merkkeja kivusta. Ne voivat ol-
la myos merkkeja apatiasta tai masen-
nusoireista. Taytyy muistaa, etta jat-
kuva kipu aiheuttaa myds masennusta,
kaikenikaisille ihmisille.

On etsittavd merkkeja, joista voi-
daan tehda paatelmia kipualueen si-
jainnista. Merkkeja voi hakea esimer-
kiksi tiettyja alueita hieromalla. Poti-
las voi myos pitaa kasidan jonkin alu-
een suojana tai estda hoitajaa kosket-
tamasta kipualuetta.

Tutustumalla potilaan sairaushistori-
aan voi l6ytaa viitteita tamanhetkisille
oireille. Keskustelut ja kyselyt ldheisille
ihmisille voivat my6s antaa viitteita ki-
vun luonteesta. Yhdessa hoitavan l3a-
karin kanssa tulee naiden kaikkien ke-
rattyjen tietojen pohjalta luoda toimi-
va kivunhallintaohjelma.

Kipua ja sen voimakkuutta ei voi-
da mitata laboratoriokokein. Kivun il-
maisemisessa kipupotilaan kertomus

Hoitajan tehtdvdnd on
huomioida sanattomat
kivun ilmaisut
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kivusta on tdrkein kivun mittari. Pu-
heen tuottamisen vaikeutuessa van-
hus ei kykene ilmaisemaan selkeasti ki-
vun voimakkuutta ja luonnetta. Usein
tapaa vanhuspotilaita, joiden ainoa it-
seilmaisun muoto danelld on huutami-
nen.

Kaikenikaisten kipupotilaiden toi-
mintakyky alenee. Kun kyseessa on
useista sairauksista karsiva vanhuspo-
tilas, saattaa kipu olla "korsi joka kat-
kaisee kamelin selan”. Eli syy mika joh-
taa avuttomuuteen ja eldmanhallinnan
lopulliseen menettdamiseen.

Toimivan kivunhallintaohjelman avul-
la voidaan ehkdista taman tilanteen ke-
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Kipu voi olla
"korsi joka
katkaisee
kamelin seldan”

hittymista. Parhaimmassa tapauksessa
toimiva kivunhallintaohjel-
ma ehkadisee tai ainakin
siirtaa laitoshoitoon jou-
tumista ja parantaa van-
huksen elamanlaatua.

Vanhuksen
kivunhallintakeinot
Kivunhallinnassa van-
huksilla kaytetaan sa-
moja keinoja, kuin muillakin ikaryh-
milla. Tarkeda osaa nayttelee laaki-
tys. Ladkitystd tuetaan erilaisilla fy-
sioterapia harjoitteilla ja fysikaalisil-
la hoidoilla sekd apuvalineilla. Sopi-
van kipuldadkkeen loytaminen voi ol-
la pitka "yrityksen ja erehdyksen pol-
ku”. Yleensa idkkaat ihmiset reagoivat
ladkkeisiin nuoria voimakkaammin.
Vanhuksella, jolla on kaytdssa useita
lddkkeita eri sairauksien hoitoon, voi
saada ldaakkeiden yhteisvaikutuksesta
mita erilaisimpia sivuoireita. Ne las-
kevat pahimmillaan potilaan toimin-
takykya radikaalisti.
Aina kun l3dkehoidon aloittamis-
ta harkitaan, on otettava huomioon
ladkkeiden yhteisvaikutusten mahdol-
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lisuus. Ladkityksen tehon seuraamista
on korostettava. Onko mitdaan mielta
aloittaa vahvaa kipulaakitysta joka vie
vanhuspotilaan kavelykyvyn aiheutta-
malla huimausta, samalla kun poistaa
kivun? Vai pitddko tyytya lievittamaan
kipua siedettavalle tasolle lievemmilla
kipuldaakkeilld ja sailyttaa kyky itsenai-
seen liikkumiseen?

Kipua pyritaan lievittamaan seka
ladkkeilla, etta fysioterapian keinoin
Kun kipupotilaana on dementiaoireis-
ta karsivda vanhuspotilas, on kaikki
jumppa- ja voimisteluliikesarjat teh-
tdva yhdessa ohjaajan kanssa. Oh-
jaajana voi toimia kuka tahansa, oh-
jaus ja opastus annetaan fysiotera-
piaosastolta. Monesti omaishoita-
jat tai esimerkiksi hoitopaikan hoito-
henkilékunta toimivat esimerkkeina
ja dementiaoireista karsiva kipupoti-
las toistaa liikkeet ohjatusti. Tama on
oikeastaan ainoa keino, milla tdman-
tyyppinen kuntoutus voidaan toteut-
taa. Omatoiminen ohjeiden noudat-
taminen ei onnistu dementiaoireista
karsivalta potilaalta.

Kipu lamauttaa

Jokainen joka on jossain vaiheessa
elamaansa tuntenut kipua, tietda sen
laskevan toimintakykya huomattavas-
sa maarin. Vanhuksen toimintakykya

Kivun hallinta on osa
elimadnhallintaa

Myos muistihdirioisilld
ja dementoituneilla
vanhuksilla on Ripuja

voivat kivun lisdksi vahentda monet
sairaudet, esimerkiksi sydan- ja veri-
suonisairaudet, dementoivat sairau-
det, diabetes ja mielenterveyteen liit-
tyvat ongelmat.

Nivelrikosta aiheutuvat kivut ala-
raajoissa vaikeuttavat liikkumista ja
yhdessd heikentyneen tasapainon ja
kehonhallinnan kanssa saavat aikaan
suuren kaatumisriskin. Pelko kaatumi-
sesta rajoittaa monesti liikkumista ko-
din ulkopuolella ja pienentaa talla ta-
voin vanhuksen elinpiiria.

Virikkeet ja mielekds tekeminen va-
henevat, joka aiheuttaa masennusta.
Vanhus ajautuu ndin yha syvemmalle
kivun hallitsemaan eldamaan. Kivusta
tulee elamankumppani, ei niin toivottu
mutta sitdkin uskollisempi seuralainen
eldaman loppuajaksi.

Toisen armoille jadminen

aiheuttaa pelkoa

Keskusteltaessa vanhusten kanssa ki-
vuista, pahimmaksi he yleensa kerto-
vat aamuun liittyvan kivun ja jaykkyy-
den. On vaikeaa saada tehtya pienia-
kdan askareita ja tavarat eivat tahdo
pysya kasissa. Hiusten kampaaminen,
pukeminen ja liikkeelle 1aht6 ovat vai-
keita kipujen takia. Moni kokee pel-
koa liikuntakyvyn menetyksestad ja
pienten askareiden hallitsemisesta.
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Pelko toisen armoille jadmisestda on
myos vahva.

Yleensa kipu helpottaa liikkeelle paa-
syn myota. Myos ladkkeet helpottavat
kipua. Aamuisin ja kivun paivallakin yl-
tyessd on vanhuksella vaikeuksia kes-
kittya arjen askareisiin. Huoli omas-
ta selvidmisesta aiheuttaa alakuloa ja
apatiaa. Moni vanhus kamppailee ki-
vun kanssa psyykkisen sietokykynsa
darirajoilla, se rajoittaa sosiaalista ela-
maa ja yhteiskunnassa mukana oloa.
Kipu voi olla monesti myo6s syy, miksi
vanhus syrjaytyy.

Yksindisyys lisaa kivun tunnetta
Vanhusten yksindisyydesta on puhuttu
paljon. Monella vanhuksella ainoa ih-
miskontakti ymparoivdadan maailmaan
on kotihoidon henkilékunta. Yksinai-
syys pahentaa kipuoireita. Tieddmme-
han vanhan sananlaskun paikkansa pi-
tavyyden; jaettu suru on puolikas suru,
jaettu ilo on kaksinkertainen ilo.

Jaettu ilo on
kaksinkertainen ilo.
Jaettaessa suru
puolittuu. Entd kuinka
on kivun laita?

Yksinadisyys lisda kiputuntemuksia mo-
nella tavoin. On aikaa tarkkailla omaa
kehoa ja sen tuntemuksia. Ei ole mo-
tivaatiota hoitaa itsea ja kaikenlainen
hyotyliikunta jaa minimiin. Koska ih-
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minen on sosiaalinen laumaelain, voi
yksindisyyden tunne oireilla psyko-
somaattisen kivun muodossa ja pahen-
taa vaikkapa nivelkulumista johtuvia
sarkyja.

Masennus on luultua yleisempaa
vanhuksilla ja vanhuspotilaan masen-
nuksen hoito ja huomioiminen tana
pdivana on aivan liilan vahaista. Masen-
nuksen vaikutusta toimintakykya alen-
tavana ja kipuoireita pahentavana te-
kijana on myds aliarvioitu.

Oma koti on aina oma koti

Moni ikdihminen voisi viettda laaduk-
kaampaa loppueldmaa omassa kodis-
saan laitoshoidon sijasta, jos kivun,
yksindisyyden ja masennuksen noi-
dankeha saataisiin katkaistua. Kipu
estda normaalin toimintakyvyn ja ra-
joittaa liikkumista. Kun ei paase mi-
hinkaan, lisdantyy yksindisyys ja kun
on yksin, masentuu ja kun masentuu,
kokee kivun herkemmin — noidankeha
on valmis.

Kaikille kuuluu oikeus kivuttomaan
elamaan, tai ainakin tilaan, jossa ki-
pu ei hallitse potilasta vaan potilas
hallitsee kipuja. Minkaan ikaisen ih-
misen eldamadan ei kuulu hallitsema-
ton kipuilu vaan jokaisella on oikeus
kipujensa hoitoon ja hallintaan par-
hain mahdollisin keinoin. Myo&skaan
taloudelliset seikat eivdt saa olla es-
teend kivunhallinnalle. Ladkitys ja
hoidot ovat kalliita, mutta eivat tule
laheskaan yhta kalliiksi, kuin laitos-
hoito kipujen takia.

Soili Turtiainen
Dementiahoitokoti Aatos
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Kipu masentaa

Jaana, 39

Jain auton alle vuonna -89 ja onnetto-
muudessa jalkani murtui. Jalka kipsat-
tiin moneen otteeseen ja puolen vuo-
den sairausloman jalkeen sain palata
toihin. Kipuja oli vield paljon ja kykenin
vain toimistotydhon.

Aikaa kului, sain tyttaren ja opiskelin
suurtalouskokiksi. Pian kuitenkin tote-
sin, etta kipujen takia en voi tehda sel-
laista tyota. Vuonna -99 ladkarit ehdot-
tivat uutta leikkausta jalan virheasen-
non korjaamiseksi. Korjausleikkauk-
sessa minulta vaurioitui tarkei-
td jalan hermoja, ja kivut voi-
mistuivat entisestdan.

P&asin uudelleenkoulutukseen, mut-
ta sitten kipu tuli olkapaahan. Suoritin
koulutuksen loppuun ja tydskentelin
aulaemantana voimieni mukaan. Kivut
levisivat pian olkapdan, kaularangan ja
kasvojen alueelle ja lopulta koko ke-
hon vasemmalle puolelle.

Viisitoista vuotta onnettomuuden
jalkeen minulla diagnostisoitiin TOS
-oireyhtyma* ja seuraavana vuonna
vahvistui CRPS 1 -kipuoireyhtyma**.

Jouduin jadmaan kokonaan pois
ty6elamasta.
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Ladkareita oli vaikea
saada ymmdrtamadn,
ettd masennus on
kivun aikaansaamaa

Masennuksen ensioireita alkoi esiin-
tyd jo ollessani ty6elamassa. Asiaan
vaikutti ainainen kipedna olo ja armo-
ton vasymys.

Tyopaikkaldakarin vastaanotto oli ka-
ru. Heidan mielestaan olin masentunut
ja siksi kiped, ei suinkaan painvastoin.
Laakareitd oli vaikea saada ymmarta-
maan, ettd masennus johtuu kivusta.

Tyoterveyshuollon kautta sain kui-
tenkin mahdollisuuden kayda viisi ker-
taa psykiatrin luona. Sain enemman
apua masennukseeni kuin kivunhoi-
toon. Paikkakunnan psykologien vaih-
tuvuus oli ongelma. Paasin kuitenkin
onneksi psykoterapiaan ns. VALTAVA-
rahoituksen avulla.

Masennus alkoi syventya. Kivut oli-
vat lasnda aina nukkumaan mennes-
sd ja heti aamulla heratessa. En yksin-
kertaisesti halunnut edes herata, vaan
nukuin vuorokaudet ympadri. Vasymys
oli niin kauheaa, ettd suihkussa kay-

Tulevaisuus ei
tuntunut odottamisen
arvoiselta. Ei ollut
mitddn, minkd varaan
rakentaa
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minenkin vei kaikki voimat. Mikaan ei
tuntunut enaa miltdan. Yhteydenpito
ystaviin ja muihin ihmisiin jai, ei mitaan
hyvaa kerrottavaa elamasta.

Minulle kerrottiin, ettd kivut eivat tu-
le koskaan loppumaan ja mietin usein
mitd iloa eldmdssa enda on. Tulevai-
suus ei tuntunut odottamisen arvoisel-
ta. Ei ollut mitdan, minka varaan raken-
taa, ei unelmia. Ainoa toive oli, etta ki-
pu joskus lievittyisi. Tilanne tuntui ai-
van toivottomalta.

Masennusta pahensi syyllisyys omis-
ta tunteista ja tilanteesta. Oli vaikeaa
yrittda olla iloinen ja olla nayttamatta
masennusta lapselleni. Miehen takia
oli yritettava olla enemman aviopuo-
liso kuin autettava. Kdytannossa se oli
mahdotonta, mutta oli yritettava. Va-
lilld on parempia paivia ja valilla huo-
nompia. Aviopuoliso on ollut suuri tu-
ki, mutta tilanne on tietenkin raskas
myos hanelle.

Syvastd, lamauttavasta masennuk-
sesta padsin hieman jaloilleni psykote-
rapian ja ladkityksen avulla. Vertaistuki
on myos ollut tarkeda. Toipuminen on
hidasta. Laakitys on koko ajan. Vililla
yritan sitd vahentaa, kun tuntuu etta
voisin parjata pienemmalld annoksella.
Vahan ajan kuluttua tilanne on kuiten-
kin aina pahentunut. Ahdistaa ajatus,
ettd en tule parjaamaan ilman ladkkei-
ta ja pelko siita, etta niita pitaa syoda
koko loppuelama.

Talla hetkelld on toinen vaikea vaihe
menossa. Tama jakso on erilainen kuin
aiempi. Masennus johtuu ennen kaik-
kea toimintakyvyn puuttumisesta, tun-
teet eivat ole turtuneet kuten ennen.
En jaksa ldhted mihinkaan tai tehda mi-
tdan, mutta osaan iloita ihan pienista-
kin asioista.
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Joskus olen neljan seinan sisalla vii-
kon. Jos pakollisia menoja ei olisi, nuk-
kuisin. Nukkuisin, koska en kesta ela-
maani ja kipuja. Pakolliset menot esi-
merkiksi psykoterapiaan ovat erittdin
tarkeita ja pitavat minut jotenkin liik-
keessa.

Nykyadn nden asioissa vain huonot
puolet ja olen hitaampi. Muistiongel-
mat tulivat masennuksen ja ladkityk-
sen myota. Ystavat ovat sanoneet, et-
ta muutos on niin suuri, etta eivat enaa
tunne minua. En halua nahda tuttuja,
kun en jaksa selitellad tilannettani. Ta-
td oman identiteetin ja persoonallisuu-
den muutosta on vaikea hyvaksya.

Ennen olin hyvin
positiivinen ihminen.
Masennus ja kipu ovat
muuttaneet ihmisend
minua paljon

Tyokyvyn menetys on yksi suurim-
mista murheista. Usein katselen ohi-
kulkevia ihmisid ja mietin mitdhan he
tekevat tydkseen. Tyon puute ei vaivaa
vain henkisesti, kun rahaa ei jaa lasku-
jen jalkeen. Yhden ihmisen palkalla on
jotenkin vain parjattava.

Olen miettinyt usein kauhuissani,
onko koko loppueldama tallaista. En oli-
si ikina uskonut, ettd nain voisi tapah-
tua minulle. Olen tilanteesta katkera,
mutta enimmakseen surullinen. Jos-
sain kuitenkin kulkee se raja, kun ihmi-
nen ei enaa kesta.

Ystavapiiri on pysynyt melko sama-
na, lukuun ottamatta yhta henkiloa,

Jos pakollisia menoja
ei olisi, nukkuisin,
ihan vain kun en kestd
eldmddni ja kipuja

jolle tilanne oli liian vaikea ymmar-
tad. Tukiverkosta puuttuu osa, kun
vanhempani ovat jo kuolleet. Onneksi
muutaman hyvan ystavan kanssa pys-
tyy puhumaan masennuksestaan. Oli-
si kamalaa, jos ei olisi ketdan kenelle
puhua.

En ole hyvaksynyt kipua osaksi ela-
maansa. Olen yrittanyt, mutta en pysty
siihen. En vain voi hyvaksya, etta kipu
kulkee joka paiva mukana. Tiedan etta
pitaisi olla muitakin unelmia, kuin kipu-
jen lakkaaminen tai lieventyminen. Jo-
tain mika ei liity kipuun millaan taval-
la, vaikka harrastus joka veisi ajatukset
hetkeksi pois kivusta ja pahasta olosta.

* TOS-oireyhtyma (Thoracic Outlet
Syndroma) on yleisnimitys erilaisille
neurovaskulaarisille toiminnallisasteisille
oireille tai puristustiloille kaularangan ja
kainalon valisella alueella.

**CRPS 1 - Complex Regional Pain
Syndrome. Monimuotoinen paikallinen
kipuoireyhtyma

Olisi kamalaa, jos ei
olisi ketddn kenelle
puhua
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Kuka kuntouttaisi takaisin elamiaan?

Marjo, 37

Olen 37-vuotias nainen. Olen ollut nai-
misissa jo 11 vuotta 41-vuotiaan rans-
kalaisen miehen kanssa. Sairastuin
tyouupumukseen ja vakavaan masen-
nukseen viisi vuotta sitten. Olen edel-
leen tyokyvytdon. Voimavarani ovat
kasvaneet pikku hiljaa. Olen ollut kun-
toutuksessa ldhes koko sairausaikani,
ensin terapiassa ja nyt ammatillisessa
kuntoutuksessa.

Tuntematon mies pahoinpiteli puoli-
soni vuosi sitten julkisella paikalla. Pa-
hoinpitelyn seurauksena mieheni oi-
kea olkapaa meni sijoiltaan ja murtui.
Olkapaa leikattiin ja asetettiin paikoil-
leen viikko pahoinpitelyn jalkeen. Ki-
pu on edelleen VAS-asteikolla tasolla
8. Poliisi sanoi, etta kavi hyva tuuri kun
mies ei saanut kuolettavia tai halvaut-
tavia rintarangan vammoja. Ajattelen
sitd usein. Kai minua jotenkin saastet-
tiin, kun mies viela elaa ja kavelee.

Mieheni suomen kielen taito on sen
verran puutteellinen, etta kaikki paitsi
pahoinpitely, leikkaus ja kipu ovat ta-
pahtuneet myds minulle. Han ei ym-
marra kaikkea, mita laakarit sanovat.
Olen sairaanhoitaja, tulkki, oikeus-
avustaja ja terapeutti. Olen myos sih-
teeri ja asianhoitaja, koska mieheni ei
tunne suomalaista byrokratiaa riitta-
van hyvin. Ja aiti, joka kestaa kaiken
turhautumisen ja pahan mielen suut-
tumatta ja malttiaan menettamatta. Li-
sdksi olen kokki, joka ruokkii miehen
sankyyn, kun han ei masennukseltaan
saa jadkaapista valmista ruokaa ulos ja
lautasta mikroon. Kipupotilasta ei sai-
si passata, mutta voinko jattaa hanet
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Kipupotilasta ei saisi
passata, mutta jatanko
ruuatta vai passaanko
sankyyn? Tallaisia valintoja
on pakko tehda paivittain

ruuatta vai passaanko sankyyn. Tallai-
sia valintoja on pakko tehda paivittain.

Ensimmaiset viikot pahoinpitelyn jal-
keen ravasimme tihedan tahtiin pai-
vystyspoliklinikalla hakemassa vah-
vempia kipulaadkkeita - jos sinne huo-
littiin jonoon. Ladkkeita oli vaikea saa-
da: “kun ei pitéisi olla ndin kiped”. Jo-
ka kerta eri ladkari arvioi tilannetta ja
maarasi 20 kappaletta Panacodeja. Lo-
pulta kipupoliklinikan puhelinkonsul-
taation kautta saatiin laakitys sellai-
seksi, ettd kivun kanssa pystyi jotenkin
elamaan. Ladkitys on edelleen suunnil-
leen samalla tasolla.

Ensimmaisen kolmen kuukauden ai-
kana mieheni ei voinut nukkua kuin al-
le kahden tunnin patkissa. Hieroin sel-
kaa, ettd han paasisi uneen. Kun han
herasi kivuissaan, laitoin kipugeelia ja
hieroin uudestaan. Muutamassa Vvii-
kossa olimme molemmat niin uupunei-
ta, ettei elamasta tullut oikein mitaan.
Mies teloi kattansa oisin liikkuessaan
kipunsa kanssa ja huusi tuskaansa.
Usein han istui sangyn laidalla ja heija-
si itsedan. En voi sanoin kuvailla, milta
tuntuu katsoa vieresta tuollaista karsi-
mysta. Kipu sammuttaa valon silmista
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ja ilon eldamasta. Se sitoo paikoilleen,
masentaa, turruttaa, kuluttaa. On vai-
keaa olla mukava, kun on niin kipea.
Toisaalta on vaikea eldd ihmisen kans-
sa, joka ei jaksa olla mukava.

Toisella tarkastuskaynnilla kirurgian
poliklinikalla 1aakari kertoi, ettd menee
kaksi vuotta ennen kuin mieheni vam-
man lopullinen aste selvida. Kaksi vuot-
ta. Makasimme joululoman kotona san-
gyssa shokissa. Ruoka loppui joulupdi-
vana, koska en ollut tajunnut varata
ruokaa pitkille pyhille. Tassa vaiheessa
olimme viela toiveikkaita, koska luvat-
tiin, ettd ihan kohta kipu alkaa huomat-
tavassa maarin vadheta ja tilanne para-
nee. Enda en usko ndihin puheisiin.

Reilu kaksi kuukautta pahoinpitelyn
jalkeen jdin Sairaus- lomalle omas-

Kipu sammuttaa
valon silmistd ja ilon
eldmdstd. Se sitoo
paikoilleen, masentaa,
turruttaa, kuluttaa.
On vaikeaa olla
mukava, kun on niin
kiped. Toisaalta on
vaikea eldd ihmisen
kanssa, joka ei jaksa
olla mukava

ta kuntoutuksestani. Kuntoutuspaikal-
le oli liikaa, ettd turvaton ja kiped mie-
heni vietti aikaa ja s6i lounasta kans-
sani kuntoutuspaikan tiloissa. Samalla
menetin keinon yllapitaa sdanndllista
pdivarytmidni. Sairausloman aikana
kiersimme mieheni kanssa kaikki ne
tahot, joiden luulimme auttavan tal-
laisessa tilanteessa. Lopputulos oli se,
ettd emme saaneet apua mistaan, ei-
kd asia kiinnostanut ketdan. Vastaus
oli joko "téllaiselle ei ole aikaa” tai

"tosi ikdvaa, mutta ei kuulu meil-

le”. Se sattuu, kun auttamiskykyi-

silld tahoilla ei ole auttamishalua.

Pahimmat mitatdinnit kirvelevat
mieltd pitkdan.

Mies opiskeli pahoinpitelya edel-
taneen kesan lisdpatevyyttd ammat-
tiinsa. Han piti kovasti tyostaan,
jossa han tapasi paljon ihmisia ja
kdvi monilla eri tyopaikoilla. Tyo
oli hanelle eldmdn tasapainoa yl-
lapitdavd ja voimauttava osa eld-
maa. Tydnantaja luonnehti hanta
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KIPU ARJEN KESKELLA

Mitddn ei saa tehdd, koska vamma voi pahentua. Voi vain
maata sdngyssa ja kapertyd kipunsa ympiarille

paivansateeksi. Kipu ja kadrsimys ovat
kuitenkin sammuttaneet paivansateen
jajaljelld on vain varjo. Pahinta on, kun
jaa kipujensa kanssa toimettomaksi ja
yksin. Ketdan ei kiinnosta, miten mie-
heni voi ja miten han selvida. Mitaan
ei saa tehda: ei padse tyotoimintaan,
koska vamma voi pahentua, jos katta
kayttaa, ei saa opiskella. Kun on saira-
uspaivarahalla, ei paase tydévoimakou-
lutukseen, koska ei ole tyokykyinen.
Voi vain maata sangyssa ja kdpertya ki-
punsa ymparille.

Kuka tulee hakemaan
masentuneita kotoa

ja kuntouttaa takaisin
eldmddn? Kun omat
voimavarat eivdt enda riitd,
kumman uhraan, itseni vai
mieheni?

Sairauspdivdrahakausi on paatty-
massad ja kuntoutustukea on haettu.
Velkainen taloutemme Kkiristyy enti-
sestddn ja maksuaikataulu kaatuu pi-
an omaan mahdottomuutensa. Sata-
nenkin on iso raha, jos sita ei ole. Pi-
taisikd kieltaytya kaikesta siita, mika
maksaa, mutta pitaa silti vahaista toi-
mintakykya ylla? Kuka tulee hakemaan
masentuneita kotoa ja kuntouttaa ta-
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kaisin elamaan? Kun omat voimavarat
eivat enaa riitd, kumman uhraan, itse-
ni vai mieheni? Aiemmalla syvdan ma-
sennuksen jaksolla minulla oli itsetu-
hoisia ajatuksia. Nyt jatkuva torjutuk-
si tuleminen laukaisi samat ajatukset
ja aloin jopa suunnitella kaksoisitse-
murhaa. Olen kuitenkin joskus luvan-
nut, ettd myota- ja vastoinkdymisissa,
ja suhtaudun siihen lupaukseen edel-
leen vakavasti.

Luovat ratkaisut ovat kdymassa va-
hiin. Yritdan hankkia lisdtuloja, vaikk-
en itsekaan ole tyokykyinen. Venytan
omia voimavarojani, joiden pitaisi riit-
taa kahdelle. Samalla oma kelloni tikit-
tda aina vain kauemmas tyoelamasta.
Minun karsimyksellani ei ole mitaan
arvoa eika merkitysta. Elamanpiiri on
kutistunut niin pieneksi, ettei siihen
mahdu kuin kipu ja ahdistus tulevai-
suudesta. llot ja voimat ovat todella
vahissd, vaikka kipu on vasta alussa.
Hyvaksyn sen, ettei mennytta saa ta-
kaisin, mutta tunnen suurta raivoa ja
tuskaa elaman epaoikeudenmukaisuu-
desta ja ihmisten sydamettomyydesta.
Mies ei hyvaksy sitd, ettd tama oli vain
sattumaa. En minakaan.

Ehka tdllakin asialla
on joku tarkoitus, joka
aikanaan valkenee
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Hyvin toimiva potilas-ladkarisuhde

Kroonisen kivun hoito on erittdin haas-
teellista ja vaatii usein elinikaista ja tii-
vistad yhteistyota laakarin ja muun ter-
veydenhoitohenkilokunnan kanssa. Ki-
vun hoidon tekee erityisen haastavaksi
se, ettd kipu ei ndy ja se on aina jokai-
sen omakohtainen subjektiivinen ko-
kemus.

Tutkimukset ovat osoittaneet, et-
ta pitkaaikaissairauksista ja jopa leik-
kauksista toipuminen on huomatta-
vasti nopeampaa, kun hoitosuhde on
hyva ja luottamuksellinen. Siihen siis
kannattaa jokaisen kipupotilaan oman
etunsakin nimissa pyrkia.

Pitad muistaa, etta hyva
potilas-laakarisuhde El

OLE sitd, ettd ladkari
kritiikittd vain myontyy
kaikkiin potilaan toiveisiin
ja kirjoittaa halutut reseptit
ja sairauslomat.

Hyvin toimiva potilas-ldadkarisuhde
on aina kahden kauppa. Hyvan hoito-
suhteen lahtékohta on se, ettd potilas
ja ladkari ovat tasa-arvoisia — joskaan
eivat samanlaisia - "tietdjia”. Kun po-
tilas on oman tilansa asiantuntija, 13a-
kari koulutuksensa ja kokemuksensa
perusteella osaa laittaa asioita suu-
rempiin yhteyksiin ja katsoa pitemmal-
Ia tahtdaimella eteenpdin. Potilaana on

hyva muistaa, ettd |aakari ei ole vas-
tustaja vaan hanen kanssaan samalla
puolella. Laakari pyrkii aina auttamaan
potilasta —joskus ehka mutkan kautta -
mutta se voi onnistua ainoastaan luot-
tamuksellisessa yhteistyossa.

Toimivassa suhteessa molempien,
sekd potilaan etta ladkarin esille nos-
tamien asioiden pitaa olla avoimia mo-
lemminpuoliselle kritiikille. Absoluut-
tisia totuuksia ei useinkaan ole, vaan
on pyrittava yhteiseen realistiseen hoi-
tosuunnitelmaan. Sen jalkeen on erit-
tain tarkeaa, etta kumpikin ymmartaa
ja sitoutuu yhteiseen suunnitelmaan ja
mahdollisiin valitavoitteisiin. Myos po-
tilasta motivoivia tekijoita kannattaa
pohtia yhdessa.

Jotta tamad kaikki olisi mahdollis-
ta, potilaan tulee kertoa vastaanotol-
la avoimesti ja kokonaisvaltaisesti
omasta sairaudestaan ja siihen liitty-
vista tuntemuksista. Usein sanotaan
kipupotilaiden joko vahattelevan tai
liioittelevan kiputuntemuksiaan. Pi-
tda kuitenkin olla rehellinen, eika tur-
haan ujostella tai pelata laakarin auk-
toriteettia. Ladkarikin on ihminen, jo-
ka ymmartaa ja arvostaa, jos esimer-
kiksi kipupotilas reilusti sanoo, etta ta-
naan on tosi huono paiva ja nyt kiukut-
taa. Se laukaisee mukavasti tilanteen,
eikd kummankaan tarvitse pingottaa
jannittyneessa ilmapiirissa, kun laaka-
ri ymmartda potilaan purkavan pahaa
mieltddan hdaneen.

Kun asioita on paljon, hyva keino on
valmistautua ladkarissa kayntiin, kuin
kokoukseen konsanaan. Voi esimer-
kiksi listata paperille kaikki ne tarke-
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at asiat, joista haluaa kaynnin aikana
keskustella, kuitenkin muistaen, et-

td vastaanottoaika on aina rajallinen. Hyud ja toimiva potilas-

Vastaanotolla tilanne eli, keskustelu ldakdrisuhde edellyttdd
ronsyilee ja monesti saattaa silti jaa- molemminpuolista
da kasittelematta jokin potilaalle hy- kunnioitusta ja

vin tarked ja oleellinen asia. Tilanteen
mukaan saattaisi olla hyva ottaa omai-
nen tai ldheinen mukaan vastaanotol-
le. Han voi tuoda hyvinkin arvokkaan
nakokulman kipupotilaan kokonaisti-
lanteeseen.

kuuntelemista sekd
avointa keskustelua.

Timo Strandberg
professori, sisdtautien ja geriatrian
erikoislaakari

Oulun yliopisto ja OYS

-
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Sairaanhoitaja kohtaa kroonisen
kipupotilaan ja hanen laheisensa

Sairaanhoitaja kohtaa tydssdan jat-
kuvasti kipeita potilaita ja usein myos
heiddn laheisidan. Kivun ymmartami-
seen vaikuttavat opiskellun teoriatie-
don, ammattitaidon ja tyokokemuksen
lisdksi jokaisen omat kipukokemukset.
Akuutin kivun muuttuessa kroonisek-
si muuttuu myos kivun luonne, meka-
nismit seka kivunhoito suunnitelmi-
neen ja tavoitteineen. Sairaanhoita-
jalta odotetaan apua, ei paran-
tamista. Ladkari maaraa

hoidon, mutta sairaan-

hoitaja on avainasemas-

sa toteuttaessaan ladka-

rin maarayksia, arvioidessaan hoidon
tehoa ja raportoidessaan tilanteesta
uudelleen ladkarille.

Ymmaértamisen kautta
tekoihin ja tuloksiin
Sairaanhoitajan tehtava on vieda laa-
karin tekemdan hoitosuunnitelmaa
eteenpdin yhdessa kipupotilaan ja
monesti my6s kipupotilaan ldheisten
kanssa. Hyvallakaan hoidolla ei saada
tuloksia, mikali suunnitelma ei ldhde
toteutumaan ja elamaan kipupotilaan
yksil6llisten tarpeiden mukaan.
Kroonisesta kivusta karsivan voima-
varat hitaasti vaikuttavaan ladkehoi-
toon voivat olla sangen rajalliset. Jo
ladkkeiden hinta ja kokemukset turhis-
ta ladkekokeiluista vaikuttavat potilaan
motivaatioon aloittaa uusi hoitokokei-
lu. Toisaalta odotukset hoidolle voivat
olla eparealistiset ja siten jo valmiiksi
tuhoon tuomitut. Potilas toivoo, etta
kipu saataisiin kokonaan pois mahdol-
lisimman pian, mielelladan heti. Todelli-
suudessa hyvassa hoitotuloksessa saa-
vutetaan ehka vain kolmanneksen ki-
vunlievitys ja sekin yleensa vasta pitkan
puurtamisen jalkeen.

Laakehoito on vain yksi
hoitovaihtoehdoista
Potilaan ja lahiomaisten voimava-
rojen kartoittaminen ja niiden hyo-
dyntdaminen on todella tarkeaa. On
tunnistettava ongelmat ja pienitta-
va niitda helpommin lahestyttaviin
osa-alueisiin. Jos ladke aiheuttaa pa-
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hoinvointia, voi lddkkeen ottoajankoh-
dalla tai silla, ottaako ladkkeen tyhjaan
vatsaan tai ruoan kanssa, olla suuri
merkitys. Jotta potilasta voidaan moti-
voida sietamadan ldadkehoidon alkuvai-
heen aiheuttamat haittavaikutukset,
on hdnen kanssaan yhdessa opetelta-
va kivun ja elamanlaadun arviointia ja
kipulaakityksen tehon vaikuttavuutta.

Ladkehoito on vain yksi kroonistu-
neen kivun hoitokeinoista. Sairaan-
hoitajan tehtdvand on potilaan kans-
sa miettid, mitd muita keinoja potilaal-
la voisi olla eldamanlaadun parantami-
seksi. Naita keinoja ovat kaikki hyvat ja
terveelliset eldmantavat alkaen liikun-
nasta ja ravitsemuksesta rentoutuk-
seen seka itsensa ja ajatusmaailman-
sa syvempaan tunnistamiseen ja sita
kautta paremman kivun- ja elamanhal-
linnan kehittamiseen. Kun potilas jou-
tuu kivun takia luopumaan esimerkik-
si mukavasta ja mielihyvaa tuottavas-
ta retkeilyharrastuksestaan, lisdantyy
myo6s kipua kohtaan tunnettava katke-
ruus ja viha. Negatiiviset tunteet lisaa-
vat kipua, minka jalkeen noidankeha
alkaa olla valmis.

Positiivinen ajattelu auttaa
Kuntoa voi kohentaa pienin askelin, ke-
hoa kuunnellen. Omaan ravitsemuk-
seen voi kiinnittdad entista enemman
huomiota, voi hoitaa, hemmotella ja
tarjota itselleen parasta. Sairaanhoita-
jan on autettava potilasta pohtimaan,
mita juuri han elamaltdan haluaa ja mi-
ka ylipaataan juuri hanelle on hyvaa
eldmaa, ja milla keinoilla elamasta saa-
daan parempaa. Kaikki ei ole mahdol-
lista, mutta ei mydskdaan mahdotonta.
Sulkeutuneiden ovien tilalle on l6y-
dettdva uusia, avoinna olevia port-
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Ajatukset siitd, mitd
kaikkea en endi
pysty tekemddn, on
kddnnettdvd siihen,
ettd mitd kaikkea vield
pystyn tekemddn.

teja. Mielihyvdaa kannattaa annostel-
la jokaiselle paivalle, mielellddan muu-
tamia kertoja paivassa. Oman itsensa
kannustaminen ja kehuminen voi olla
aluksi vaikeaa ja vaatia opettelua, mut-
ta pitemman paalle se on kannattavaa.
Voimme todellakin vaikuttaa siihen,
miten asiat koemme ja minka verran ja
milla tavalla annamme asioiden meihin
vaikuttaa.

Luottamuksellisen ja turvallisen hoi-
tosuhteen rakentaminen vie aikaa,
mutta yleensa jo pelkilla hyvilla kay-
tostavoilla seka kyvylla osoittaa kun-
nioitusta ja mielenkiintoa potilaan ko-
kemuksia kohtaan paastddan nopeasti
pitkalle.

Kyse on yhteistyostd, jossa kuiten-
kin suurimman vastuun kivun kanssa
selviytymisesta ja selviytymistyosta
tekee kipupotilas yhdessa laheisten-
sa kanssa. Me ammattilaiset voimme
vain antaa heidan kayttoonsa tietom-
me ja kokemuksemme ja sita kautta
tukea ja toivoa. Kipua ei mahdollises-
ti saada koskaan kokonaan pois, mutta
kivun kanssa on taysin mahdollista op-
pia eldmaan hyvaa ja antoisaa elamaa.

Aija Kinnunen

kipuhoitaja
Kokkolan kipupoliklinikka
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Kuka valvoo potilaan etua?

Suomessa potilailla on useita mahdol-
lisuuksia valvoa omaa terveydenhuol-
toaan. Erilaiset edunvalvontajarjes-
telmat ja -kdytannot varmistavat, et-
ta potilaat voivat seurata kaikkea sit3,
mita tapahtuu heidan sairastuttuaan
ja jouduttuaan turvautumaan muiden
apuun. Yleinen tiedon taso hoitoasiois-
sa on lisddntynyt ja se on haaste terve-
ydenhoidon ammattikunnalle. Potilaan
mielipide painaa yha enemman. Eri-
tyisesti kivunlievitys ja kivun hallinta
ovat niita alueita, joilla edelleen esiin-
tyy vastakkainasettelua ja osaamatto-
muutta. Siksi monitahoinen edunval-
vonta on tarpeen.

Oma tontti kuntoon

Potilaan edunvalvonta edellyttdd hoi-
tovalvonnan yksiselitteistd kirjaamis-
ta potilaan tahdon mukaisesti
hoitopaikkojen papereihin.

Potilaan tulee siis mieluiten kirjallises-
ti ilmoittaa, kuka valvoo hanen oikeuk-
siaan, jos han ei itse siihen pysty. Tah-
don ilmaisu ei kuitenkaan onnistu, jos
potilas on dementoitunut tai muuten
vajaakykyinen, ja tdma onkin eniten
hoitoriitoja aiheuttava ongelma poti-
laan edunvalvonnassa. Jos ldheista ei
ole maaritelty tai heitd on useita, paa-
tokset tekee kdytannoéssa hoitohenki-
16st06.

Yha useampi potilas osaa ja uskaltaa
vaatia kunnollista, juuri itselleen sopi-
vaa hoitoa. Yksi kuitenkin on ja pysyy:
"Laillistettu laakari paattda potilaan
|daketieteellisesta tutkimuksesta, tau-
dinmaarityksesta ja siihen liittyvasta
hoidosta" laki terveydenhuollon am-
mattihenkilostosta, § 22. Koskee myods
hammasladkareita.

Yhteisymmarrysta etsimassa

Yleinen keskustelu potilaan oi-
keuksista alkoi 1970-luvulla ja sen
tuloksena saadettiin 1990-luvun

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



alussa voimaan tullut nk. potilaslaki.
Lain tavoitteena oli tasapainottaa po-
tilaiden ja terveydenhuollon ammat-
tihenkildstdén vuorovaikutusmahdolli-
suuksia. Nain paastiin keskindisen sou-
tamisen ja huopaamisen sijasta kohti
samansuuntaista yhteistoimintaa.

Potilaslain pykdildssd 6 sanotaan
toiveikkaasti: ”Potilasta on hoidetta-
va yhteisymmdrryksessé hénen kans-
saan. Jos potilas kieltdytyy tietys-
té hoidosta tai hoitotoimenpiteestd,
héntd on mahdollisuuksien mukaan
hoidettava yhteisymmdirryksessd hd-
nen kanssaan muulla lddketieteelli-
sesti hyvdéiksyttdvidlld tavalla”.

Tata periaatetta joudutaan vield ny-
kyaankin painottamaan usein hoito-
ongelmia ratkottaessa. Potilaasta tun-
tuu pahalta, jos joku julkisen sektorin
hoitohenkilokunnasta kehottaa me-
nemaan yksityiselle, ellei tarjottu hoi-
to kelpaa. Julkisella hoitosektorilla on
lakisdateinen hoitovastuu (kansanter-
veyslaki, mm. 5 § ja 10 §) eikd se voi
noin vain ajaa potilasta pois.

Edunvalvonnassa on kuitenkin syy-
td muistaa, etta juuri laakarit ja laa-
ketieteen tutkijat ovat vieneet osit-
tain aatteellisellakin tyo6lla esimerkik-
si sydpahoitojen, tuskien hallinnan ja
saattohoidon toteutusta eteenpain.
Moni laakari opastaa kollegojaan ja
laajentaa siten vaikeiden hoitoalo-
jen osaajien piiria. Nain saavutetaan
paremmat mahdollisuudet tuloksel-
liseen hoitoon. Vastuullisen edunval-
vonnan pitdisi aina pyrkia huomioi-
maan tama.

Miten edunvalvonta toimii?
Terveydenhoidon edunvalvonta alkaa
usein siitd, kun potilas huomaa, etta

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS

POTILAAN TUKI

hoito ja ladkitykset eivat tehoa tai oi-
reet alkavat uudestaan. Sarkenytta
hammasta ei saada rauhoittumaan yri-
tyksista huolimatta ja selittamattomat
kivut ja oireet jatkuvat. Miten silloin
toimitaan?

o Aluksi keskustellaan hoidosta
vastaavien kanssa.

¢ lImainen potilasasiamiesverkosto
palvelee jo alkuvaiheessa. Potilas-
asiamies on lakisadteinen viranomai-
nen. Jokaisella hoitolaitoksella, my6s
hammashoidossa, on potilasasia-
mies, jolta voi kysya neuvoa.

e Myos potilasjarjestéihin  kannattaa
olla yhteydessa. Osa potilasjarjes-
toista tarjoaa vertaistukineuvontaa,
joka on kokemusten vaihtoa samaa
sairautta potevien kesken.

[ ]

e Jarjestd voi auttaa myos laatimaan
kirjelmia, joiden avulla potilas voi
kiinnittaa hoitohenkilékunnan huo-
mion ongelmiinsa ja hoitoonsa.
Ongelmien lisdantyessa potilas voi
tehda potilaslaissa (10 §) s&ade-
tyn kirjallisen muistutuksen, joka
osoitetaan hoitolaitoksen johdol-
le. Myos keskustelu kdy muistutuk-
sesta, mutta jos asiat myohemmin
mutkistuvat, kirjallinen muistutus
on todella hyddyllinen dokumentti,
silla siind ongelma on ilmaistu tas-
malleen potilaan toivomalla taval-
la. Kirjallista muistutusta pidetaan
tallaisissa menettelyissa lievimpana
valitusmuotona. Potilasjarjestdjen
neuvonnat seka potilas- ja sosiaali-
asiamiehet opastavat muistutusasi-
oissa.
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Sosiaalihuollon edunvalvonta
Edunvalvonta alkaa yhteydenotol-
la sosiaalihoitajaan, sosiaaliasia-
mieheen tai muuhun sosiaalihuol-
lon virkamieheen. Kun terveyden-
huollossa selvitddn melko pitkdlle
itse kirjoitetulla vapaamuotoisella
kirjeella, sosiaalihuollossa kayte-
tdan jo varhaisessa vaiheessa erilai-
sia lomakkeita, joiden tayttdminen
voi tottumattomalle olla hankalaa.
Sosiaalihoitaja tai -asiamies auttaa
tayttamisessa.

Yksin eldvat, syrjaytyneet, tyotto-
mat, sairaat ja iakkaat ihmiset tar-
vitsevat usein sosiaalihuollon apua,
kun tyottémyys, sairaudet, pakollis-
ten asioiden kaytannon hoito ja ar-
jen ongelmat hankaloittavat elamaa.
Apua voi saada suoraan sosiaalivi-

rastosta tai Kansaneldkelaitoksesta
(KELA). Mybs monet vapaaehtoisjar-
jestot tarjoavat apua, esimerkiksi il-
maista ruokajakelua.

Terveydenhuollon ja sosiaalihuol-
lon palvelut ovat usein tarpeen rin-
nakkain ja samanaikaisesti. Jokainen,
joka ei pysty huolehtimaan asioistaan
itsendisesti, voi my6s saada edunval-
vojan, joka hoitaa kdytannoén asioita.
Edunvalvojan tehtdvat ja vastuut on
maaritelty laissa.

Onnettomuuksissa ja tapaturmis-
sa avunsaantiverkko on jo melko mo-
nimutkainen. Samalla kun hoidetaan
vammoja ja sairauksia, on hoidetta-
va myos erilaista raportointia viran-
omaisille KELAan, vakuutusyhtioil-
le sekd jokapaivdiseen elamiseen ja
asumiseen liittyville tahoille.

Potilasasiamiehen, sosiaaliasiamiehen
ja sosiaalihoitajan yhteystiedot
saa hoitolaitoksen puhelinkeskuksesta

Potilasvakuutuskeskus:
09 680 401, Bulevardi 28, 00120 Helsinki, www.pvk.fi

VALVIRA, Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto:
09 772 920, www.valvira.fi

THL, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos:
020 610 6000, www.thl.fi

KELA:
020 634 0210 (suomeksi),
020 634 0220 (ruotsiksi), www.kela.fi.
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Enta, jos ongelma ei ratkea?
Terveyden- ja sosiaalihuollon ongel-
mien jatkuessa potilas voi hakea apua
kirjelmoimalla mm.

e |ddninhallitukseen

e VALVIRA:an (sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirasto)

¢ eduskunnan oikeusasiamiehelle
¢ oikeuskanslerille.

Hoitovahingosta haetaan korvausta
Potilasvakuutuskeskukselta erityisel-
Ia lomakkeella. Potilasvahinkoilmoi-
tus on pelkkd korvaushakemus eika
sen avulla voi vaatia huomautusta tai
rangaistusta.

Miten kunnan paatoksia

voi muuttaa?

Kunnan ja virkamiesten paatoksista
voi valittaa tai kannella mm. seuraa-
villa kolmella tavalla, joista voi kysya
tarkemmin potilas- ja sosiaaliasia-
miehelta:

» oikaisuvaatimus
¢ hallintokantelu tai hallintovalitus

e kunnallisvalitus

Kantelu tai valitus tehdaan yleen-
sd vapaamuotoisesti kunnalle, 13a-
ninhallitukselle tai hallinto-oikeu-
delle. Paatoksen lopussa on taval-
lisesti mainittu, mihin paatoksesta
voi valittaa tai kannella. Kuka tahan-
sa voi tehda hallintokantelun, jos ko-
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kee itseddn koskevan paatoksen ole-
van epaoikeudenmukainen, vaara tai
muuten kohtuuton.

Tutkintapyynnosta rikostutkintaan
Siind vaiheessa, kun oma sietokyky al-
kaa olla lopussa ja epdoikeudenmu-
kaisuus tai rikoksen kohteeksi joutu-
minen on ilmeistd, voi harkita tutkin-
tapyynnon tai rikosilmoituksen teke-
mista poliisille. Silloin on hyva, jos on
varaa turvautua ammattilaisen kuten
juristin apuun. Kokemattomana on
vaikeaa selviytya oikeusprosessista
virheitta.

Potilasneuvonta ja vertaistuki
Potilasjarjestdjen vapaaehtoinen, pal-
katon neuvontatyo ja vertaistuki kos-
kevat edelld selostettuja edunvalvon-
ta-asioita lahes aina. Neuvojan tai ver-
taistuen keskustelukumppanin koke-
muksista riippuu, kuinka pitkalle han
pystyy auttamaan ja tukemaan. Tuen
maara ja laatu siis vaihtelevat. Neuvo-
ja ei ole juuri koskaan laakari tai juristi,
jolta voi saada ammattitaitoa edellyt-
tavia palveluja.

Tallaisissa tapauksissa pyritaan kui-
tenkin ohjaamaan avun tarvitsija oi-
kean tiedon lahteille.

Kirje presidentille ja ministereille
Vaikka tasavallan presidentti ei ole
varsinainen valitusinstanssi tervey-
denhuollon asioissa, moni kirjoittaa
hanelle saamastaan kohtelusta. Kirjei-
ta l[ahetetdan jonkin verran myds sosi-
aali- ja terveysministerille, opetusmi-
nisterille tai oikeusministerille. He vai-
kuttavat paatoksiin vain harvoin, mut-
ta voivat kylld neuvoa, minne valitus
kannattaa osoittaa.
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Vertaistukiryhma auttaa jaksamaan

Minna, 42

Kivusta karsivan yleinen ongelma on,
ettd kipu ei ndy ulospain. Kipukrooni-
kon ulkoinen olemus saattaa olla me-
nevad ja hyvin huoliteltu, mutta siita
huolimatta kipu sy6 koko ajan voima-
varoja. Me myo0s peittelemme usein
omaa tilannetta muilta ja jos taas roh-
kenemme nayttaa kivun voimakkuu-
den, voivat terveet ihmiset luulla et-
ta liioittelemme. He eivat vain voi ym-
martaa mitd jatkuva, jopa vuosikym-
menia kestanyt kipu voi olla. Joskus
kun jopa hoitavan ladkarinkin on vai-
kea ymmartaa, etta haluaisi jo luovut-
taa, koska sattuu niin paljon.

Vertaistukiryhmddn
kuuluminen on
monelle tdrked osa
kuntoutumisprosessia

Monissa tapauksissa kipupotilasta
ei osata tai ymmarreta hoitaa koko-
naisvaltaisesti. Kivun aiheuttajaa hoi-
detaan, mutta fyysisen hoidon lisdk-
si henkinen hoito jaa tekematta. Julki-
sen terveydenhuollon lisdksi voisi jopa
vaittaa, ettd vertaistukiryhmaan kuu-
luminen on monelle tarkeda osa kun-
toutumisprosessia. Terve ihminenkin
voi kuunnella ja lohduttaa, mutta han
ei valttdmatta saa kokonaiskuvaa sai-
raudesta.

Kivusta karsivalle, jonka liikkuminen
ja oleminen voi olla niin ja ndin, tai ki-

pukohtaus voi yllattaa, on tarkeaa tie-
taa, ettd ryhmissa kaynti on vapaaeh-
toista eikd velvoita mihinkaan. Jokai-
nen voi osallistua omaan tahtiin. Jos
jollain kerralla en ole mukana, ei mi-
nun tarvitse selitelld poissaolojani, ei-
ka kukaan voi minulta selitysta vaatia-
kaan. Huonona paivana tai silloin, kun
vain en jaksa osallistua keskusteluun,
voin yhta hyvin olla hiljaa ja kuunnella.
Ryhmassa ymmarretaan, jos en jaksa.
Aina ei tarvitse yrittaa selviytya arjesta
hymyssa suin.

Minulle vertaistukiryhmasta on tul-
lut henkireikda. Kotona joudun usein
"skarppaamaan” ja piilottelemaan ki-
pujani, koska en toisaalta halua tuoda
esille erilaisuuttani, enka toisaalta huo-
lestuttaa perheenjaseniani. Luulen, et-
td olen tahtomattani vasyttanyt monet
laheiseni jauhamalla jatkuvasti kipuasi-
oista. Olen iloinen, etta olen loytanyt
vertaiseni, jotka jaksavat kuunnella ja
myo6tdeldda kanssani. Vertaistukiryh-
massa voin olla oma itseni. Ryhmassa
voin puhua juuri niilla sanoilla kuin itse
koen kivun. Minun ei tarvitse vakuutel-
la kenellekaan, ettd sattuu, eikd minun
tarvitse esittaa terveempaa kuin olen.

Jos kerron joutuneeni sairaalan pai-
vystykseen rajun kipukohtauksen ta-
kia, kukaan ei ryhdy sita sen kummem-
min taivastelemaan tai vatvomaan.
Hyvaksyvat katseet riittavat kerto-

Ryhmdssd voin olla oma itseni
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maan, etta toiset ymmartavat. Voin
nousta jaloittelemaan, jos istuminen
on hankalaa, eikd tama aiheuta min-
kdanlaista kysymystulvaa. Minulle on
tarkeda saada puhua vertaiselle ilman
selittelya ja tulla samalla itse ymmar-
retyksi.

Henkiselld tuella on
iso merkitys

Vertaistuen ydin on samankaltaisten
ihmisten keskindinen kohtaaminen il-
man potilas- tai asiakasroolia. Omalla
kohdallani vertaistuki on antanut kai-
paamaani henkistd tukea ja auttanut
kroonisen kivun rikki repiman mina-
kuvan eheytymisessa. Kokemusten ja-
kaminen ryhmalaisten kesken on nos-
tanut pintaan monenlaisia tunteita ja
auttanut ymmartamaan niita.

Krooninen kipu tuo mukanaan luo-
pumisen monesta tutusta ja turvalli-
sesta asiasta. lhminen on vaistamat-
takin sosiaalinen laumaeldin, jolla on
tarve kuulua johonkin ryhmaan. Vali-
tettavan usein kivun myota, aivan ku-

POTILAAN TUKI

ten omalla kohdallani, toimintakyky
huononee niin paljon, ettd menettaa
tyopaikan ja tyoyhteison. Kivun takia
ei myoskaan valttamatta enaa jaksa ol-
la taysipainoinen puoliso, diti tai isa. Il-
man toimivaa tukiryhmaa kipupotilas
on silloin vaarassa syrjaytya ja masen-
tua. Vertaisryhma, aivan kuin ldheisten
ryhma, on “oma juttu”, jossa kokee yh-
teenkuuluvuuden tunnetta ja johon on
aina tervetullut. Vaikka en paasisikaan
lahtemaan, tietoisuus ryhman olemas-
saolosta auttaa.

Kun ryhma on toiminut jonkin aikaa
ja osallistujat ovat tutustuneet toisiin-
sa paremmin, myoOs luottamus toisia
kohtaan kasvaa. Osallistujat uskaltavat
kertoa mieltd vaivaavista asioista. Kes-
kustelun ei aina tarvitse olla synkiste-
lya, ihanteellinen ryhma on sellainen,
jossa puhutaan myos iloisista asioista
ja voidaan nauraa dadneen. Jaettu ilo on
moninkertainen ilo ja nauru ovat syda-
men ja mielen terapiaa. Jo se, ettd saan
sanoa daneen mita tunnen, helpottaa.

Luottamus on tdrkedd
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Muiden ryhmaldgisten
tarinat avasivat silmdni
ja oivalsin, ettd jos
toinenkin on Rivusta
huolimatta selviytynyt,
niin sitten selvidn
minakin.

Kuunteleminen antaa mahdollisuuden
oppia muilta ryhman jasenilta ja tarjo-
aa uusia nakokulmia seka ratkaisuta-
poja. Usein ryhm3, aivan kuten oma-
kin, koostuu eri-ikdisista henkil6ista,
niin miehista kuin naisista. Mielipitei-
den vaihtoa rikastuttaa eri sukupolvien
ja—puolien ndakemykset. Yhteenkuulu-
vuuden tunne mahdollistaa sen, etta
ryhmasta voi l0ytaa laheisia ystavia.

Vertaisryhma voi olla muutakin kuin
pelkkaa kahvittelua ja jutustelua. Ryh-
maladiset voivat kokoontua myds var-
sinaisen tapaamisajan ulkopuolella ja
keksida keskendan jotain mukavaa te-
kemista. Aktiivisissa ryhmissa jarjeste-
taan erilaisia tapahtumia, kuten luen-
toja, joissa ryhmalaiset saavat hyodyl-
lista tietoa esimerkiksi hoito- ja kun-
toutusvaihtoehdoista. Omassa ryh-
madssani on vieraillut muun muassa ki-
pusairaanhoitaja ja vyohyketerapeutti.
Ryhma tuo iloa myos kipupotilaan per-
heelle ja muille laheisille. Kivun vain
jatkuessa ja jatkuessa usein masentuu
ja menettda halun pysya arjessa mu-
kana. Ryhmaan kuuluminen ja tapaa-
misissa kdyminen on osoitus potilaan
eldamanhalusta. llo voi syntya pienis-
ta asioista. Kroonisesta kivusta karsi-

van kanssa elaminen voi olla hankalaa.
Laheiset voivat yrittda auttaa tupu-
tukseen saakka ja voivat reagoida pie-
neenkin kivun ilmaisuun. Jaksamisen
ja parisuhteen kannalta on hyva kuu-
lua ryhmaan. Kivusta karsivan poissa-
olo kotoa antaa myos laheisille hyvin
ansaitun "hengdhdystauon.

Vertaistukiryhman
kommentteja:

¢ Kivussa on niin monta eri muo-
toa, ettd siitd olen saanut aika
paljon sita tietoutta.

¢ Saa purkaa itsednsa tai olla
purkamatta niita huolia ja
murheita.

¢ Jos yksin miettii naita kipuja ja
sarkyja, sitd ois ehkd enemman
masentunut tahan jatkuvaan
sarkyyn.

¢ Kylla varmaankin tulee uutta
tietoa kun keskustelee.

¢ Tulee lahdettya kotoa, on
ainakin paikka mihin voi tulla,
ja yksi syy miksi lahted ja ndakee
ainakin muita ihmisia.

e Varmaan auttaa se, etta puhuu
ryhmassa. Ei tarvitse aina valit-
taa kipuja ja pahaa oloa kotona.

¢ Voi parantua ihmissuhteetkin,
ettei ole niin ahdistunut esim.
kipujen takia.

o Sitten saa kimmokkeen muu-
hunkin kun tassa kipuryhmdssa
olemiseen.
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KIPUKARTTA

Kipukartta

Arvioi ennen ladkariin menoa mihin sinuun koskee ja milla tavalla. Joudut toden-
nakoisesti tayttamaan vastaavan kaavakkeet vastaanotolla, mutta kiireessa asi-
oita saattaa unohtua pois. Tayttamalla tdman etukateen kaikessa rauhassa, saat

todellisen tilanteesi esille.
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Sairaalasanastoa
Koonneet: Maria Hietalahti ja Auli Grohn

Olemme kerdnneet tdhan Timo Reunasen
Sairaalasanastosta joitakin yleisesti kdytettyja
termeja. Sanastoa on ollut kdytannon syista
pakko karsia aika reippaalla kddelld. Olemme
keskittyneet niihin sanoihin, joihin uskomme
teidan tormaavan kaikkein useimmin. Lisaksi
painotus on selka- ja hermostosanastossa,
koska uskomme ndin palvelevamme enem-
mist6d lehden lukijoista. Otamme mieluusti
ehdotuksia vastaan ja lisdosia sanastoon
teemme tarvittaessa.

Yleissanastoa:

A
a-, an-, — kielteinen etutavu, puuttuminen, kato
ab-, — pois

abdomen - vatsaontelo

ablatio —irtoaminen

acro-, akro- — etuliite, joka viittaa ulokkeeseen
tai padteosaan

acuta, ac. — dkillinen

ad — asti, saakka, luo

ad interim — véliaikaisesti

adaptaatio — mukautuminen, soveltuminen
aggregaatio — ryhmittyminen, kasauma
ambarum — molempien, molemminpuolinen
ambilateraalinen — molemminpuolinen
anamneesi — esitiedot

anestesia — tunnottomuus, nukutus
anterior — etupuolinen, etumainen

apex, apicis — karki, karjen

apo-, — -sta, -Ita, pois

arteria — valtimo

arytmia — rytmihairio

asymmetria — puoliero, epdsymmetrinen
atooninen — veltto

atrofia — surkastuminen

auskultaatio — kuuntelututkimus

B

basalis, basialis ym. — tyvi-, pohja-, perus,-
bi-, — etuliite, joka tarkoittaa kahta, kaksi-,
kaksois-

bilateraalinen — molemminpuolinen
benigni — hyvdlaatuinen

biopsia — koepala, kudosnaytteen ottaminen
brachialis — olkavarsi-, kasivarsi-,

ylaraajaan liittyva

bursa, bursae — limapussi, nivelen limapussi
bursiitti — limapussin tulehdus

callus — uudisluu, uusi luukudos

calor — 1amp6, kuumotus (esim. tulehduksen
merkkina)

capitulum — luun paa

capsula — kapseli, kotelo (c.
articularis=nivelkapseli)

cartilago — rusto

caudalis — kaudaalinen — perdnpuoleinen, hanta-
coccyx, coccygis — hantaluu, hantaluun
compressio — puristus, painauma (esim com-
pressiomurtuma)

contraindicatio, kontraindikaatio — vastasyy,
kielteissyy, este (esim. ladkityksen este)
contusio — ruhjevamma

cranialis — pddnpuoleinen, kallo-

crista — harju, sarma

ct, tt — tietokonetomografia

coxa, coxae — lonkka, lonkan

D

de-, —-sta, -std, pois-

degeneraatio — rappeutuminen

dexter, dextri, dx. — oikea, oikeanpuolinen,
oikean

di-, — kaksi, kaksois-

diafyysi — luunvarsi

diffuusi — hajanainen, rajoittumaton, epatarkka
dis-, — erilleen (esim.
dislokaatio=sijoiltaanmeno)

distaalinen — etdisempi, keskiviivasta
kauempana oleva

distentio, distorsio — vendhdys, nyrjahdys
dorsaalinen — selanpuoleinen

dorsum, dorsi — selkd, selan

dys-, — héirio-, virhe-, huono, vaikea, kivulias
(esim. dysafia=kosketustunnon haviaminen)

E

e-, ex-, —jostakin, -sta, -st3, -Ita, -Itd

ectomia — elimen poisto

(esim. hysterectomia = kohdunpoisto)

efekti — vaikutus, teho

epi-, — yla-, paallys-

endo-, — sisa-

ENMG - lihashermosahkokayra

(my6s tutkimuksen nimi)

epikriisi — loppuarviointi, yhteenveto

epifyysi — luunpaateosa, mutta myos kapylisake
et—ja

etiologia — taudin syyt

ex, e —jostakin, -sta, -st4, -Ita, -Ita
exacerbatio — taudin pahenemisvaihe, oireiden
esille tuleminen

expansio — laajentuminen, pullistuma
exsudaatti — tulehdusneste

extensio — ojennus

exterior — ulkopuolinen, ulko-

F

faryngiitti — nielutulehdus

faskia — kalvo, sidos

femur, femoris — reisiluu, reisiluun
fibromyosiitti — side-, lihaskudostulehdus
fibroosi — sidekudostuminen, arpeutuminen
fibula, filulae — pohjeluu, pohjeluun
fiksoitua — kiinnittya, kovettua, pysdhtyminen
tietylle asteelle

flexio — taivutus, kulma

floora — normaali bakteerikanta
fractura—murtuma
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G

generalis — yleinen
genicularis — polvi-
glutaes — pakara
granulaatio — arpeutuminen
gravis — raskas, vaikea

H

habitus — rakenne, olemus, ulkomuoto
haematoma, hematooma — verenpurkauma,
mustelma

hemi- — puoli-, toispuolinen (esim.
hemicrania=toispuoleinen paansarky,
hemiparesis=toispuoleinen halvaus)
horisontaali — vaakasuora

hyper- —yli-, yla-, liika

(esim. hypertonia=korkea verenpaine).
hypo- —ali-, ala-, lilan vahan

(esim. hypotonia=matala verenpaine)

|

identifikaatio — samaistuminen, tunnistaminen
idiopaattinen — itsendinen sairaus

in —-ssa, -ssd, sisdssa, sisalla

(esim. in situ =paikallinen)

indikaatio — hoidon aihe

(vrt. kontraindikaaatio)

infektio — tartunta, tulehdus (vrt. inflamaatio)
inferior — alempi, ala-

inflamaatio — tulehdus

(esim. lihastulehdus=inflamaatio; HUOM. ei
bakteeri- tms. tulehdus)

interaktio — vuorovaikutus, yhteisvaikutus
inoperaabeli — leikkauskelvoton

inter — vali, valissa (esim.
intervertebralis=nikamien vélinen)

intra —sisdpuolella, -ssa, aikana

involutio — palautuminen, surkastuminen
-itis, -iitti — tulehdusta tarkoittava loppupéate

K

kommotio — tardhdys, aivotdrahdys
komplikaatio — lisatauti, sivuhairio, haittavaikutus
konservatiivinen — sdilyttava, maltillinen,
perinteinen

L

laceratio — repedminen, repedama
latentti — piilevd, oireeton
lateraalinen — sivunpuoleinen, ulompi
(I. dx=oikeanpuoleinen)

leesio, laesio — vamma, vaurio

levis — lievd, helppo (vrt. gravis)

M

malacia, malasia — pehmeneminen

maligni, malignus — pahanlaatuinen

(kasvain vrt. benigni)

mediaali — keskitaso

membrana — kalvo

morbus, morbi — tauti, taudit

(morbus coronaria cordis=sepelvaltimotauti)
MRI — magneettikuvaus

musculus — lihas (esim. m. glutaeus =pakaralihas)
myoklonus — lihasnykimd, -kouristus
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nekroosi — kudoskuolio

neo-, — uusi, uudis-

neuroni — hermosolu

NUD — tarkemmin maarittelematon sairaus
nystagamus — silman tahaton edestakaisin liike,
varve

o

oedema, 6deema — turvotus

oligo — pieni, niukka, harva, vajaa (esim.
oligoartriitti=niveltulehdus harvoissa nivelissa)
operaabeli — leikkauskelpoinen

ortopedia — tuki- ja liikuntaelinten kirurgia

P
palliatiivinen — oireita lievittava

(myds esim. leikkauksena saastédva)
palpaatio — kdsin tehty tutkimus, tunnustelu
parestesia — tuntoharha

paralysia — halvaus

paraplegia — molemminpuolinen halvaus
paresis — heikkous, hermohalvaus

pars, partis — osa, puoli, alue

penetratio — |dpi, syvalle tunkeutuminen
perforaatio — puhkeaminen

periferia — ulompi, ddreinen, ymparys
perkussio — koputtelututkimus

poly-, — moni-, liika-

post —jalki, jalkeen

posterior — taaempi, taka-

prae, pre, pro — etu-, ensi-, ennen, edessa
pressio — paine, puristuma, painuma
profylaksia — ennalta ehkdiseva hoito

(esim. antibioottiprofylaksia ennen leikkausta)
prognoosi — taudin ennuste

prolapsi, prolapsus — esiinluiskahtaminen
protrusio — ulkonema, esiintyéntyminen
proximalis — |dhin, ldheinen

punktio — nesteen pois imeminen

(hoito tai tutkimus)

R

radiaalinen — sateittdinen

radix — juuri, tyvi

re-, — takaisin, vastaan, uudestaan

reduktio — paikoilleen asettaminen, palautuminen
regeneraatio — uudistuminen, uudiskasvu
regressio — taantuminen, palautus

remissio — taudin valiaikainen lieveneminen
reparatio — korjaus, uudistuminen

rep., reperatur — uudistettakoon

re(s)positio — paikoilleen sijoittaminen
resektio — osapoistoleikkaus

resistentti — vastustuskykyinen

(esim. bakteeri antibiootille)

resoluutio — oireen havidminen

retro- — taakse-, -takainen

reversio — palautuminen, uudelleen ilmaantuminen
revisio — tarkistaminen, uusi toimenpide

RR (Riva-Rocci) — verenpaine

rubor — punoitus
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S

sin, sinister, sinistri — vasen, vasemmanpuolinen
scopia, skopia — tahystys

semi-, — puoli-, toispuolinen

snesorinen — tuntoaistimiin liittyva

sepsis — yleisinfektio, verenmyrkytys
somaattinen — ruumiillinen

spasmi — kouristus

status — tila, asema, kunto

stenosis — ahtaus, ahtauma

sub-, — alla, alle, ala-, ali-, alainen

sutura, suturatio — ommel, ompeleminen, sauma

T

tensio — jannitys, janteys, paine
tetra-, — nelja-, neli-

tic — lihasnykiminen, hermovarve
toksinen — myrkyllinen

toleranssi — kestokyky, sieto
tomografia — kerroskuvaus, tietokonekuvaus
transplantaatti — siirranndiskudos
transpositio — virhesijainti

tremor —vapina

trombi — tukos, verihyytyma

V)

ulceratio, ulcus — haavauma, haava
unilateraalinen — yksipuolinen
usuraatio, usura — sierrettyma, syopyma,
kuluma

universaalinen — yleinen

\)

vena, venae — laskimo, laskimot
(esim. v. femoralis=reisilaskimo)
ventilaatio — hengitys

vertebra, vertebae — nikama
vertebralis-, — nikama-, selkaranka-
via — kautta, tie

vitium, vitia — vika, epdmuotoisuus
vulgaris — tavallinen

vulnus — haava

Kipusanastoa:

A

algia, algos — kipu, tuska

analgeetti — kipuladke

angst, angstinen — tuska, tuskainen
artralgia — nivelkipu

D
dolor — kipu, sarky

M
myalgia — lihassarky
myoneuralgia — lihas-hermosarky

N
neuralgia — hermosarky

T
tirgeminusneuralgia — kolmois(naama)hermo-
sarky

Ladkesanastoa:

absorbtio —imeytyminen

abstinenssioire — vieroitusoire

abusus — vaarinkaytto, lilkakaytto

ad usum externum — ulkoisesti kaytettavaksi
ad usum internum — sisdisesti kdytettavaksi
addiktio — riippuvuus lddkkeeseen tai muuhun
aineeseen

absorptio — imeytyminen pintaan
antagonmismi — vastakohtaisuus, ladkkeiden
toisiaan vahentava vaikutus

antidepressiivi — masennusladke

antidootti — vasta-aine

antihistamiini — yliherkkyyden vastaldadke
anti-inflamatorinen — tulehdusta vdahentava
(esim. kipuldake)

antigoagulantti — verenhyytymista estava aine

B
beetasalpaaja — verenpaine- ja rytmihairicladke

D

depot — pitkdvaikutteinen
dosis, dos. — ldakeannos
(dos.max.= enimmaisannos)

G

geneerinen substitutiolddke — voidaan vaihtaa
apteekissa halvempaan rinnakkaisvalmisteeseen
gutta, gtt — pisara, tippa (esim. 1gtt x 2 / vrk)

1

inaktiivinen — tehoton, toimeton
infuusio — nesteen siirto, tiputus
intoksikaatio — myrkytys

K
kanyyli — putki, (esim. infuusiolaitteiston “neula”)

M
mite — mieto lieva (esim. Klotriptyl mite)

N

narkoosi — nukutus

neurolepti — jannitysta laukaiseva aine,
psyykenladke

P
per os — suun kautta (p.o esim. reseptissa)

per rectum — perdsuolen kautta

MUTTA! in vena — suonen kautta (i.v,) in
musculus — lihakseen, sub cutis — ihon alle ( s.c)

R
relaksantti — lihaksia rentouttava aine, lihasjan-
nitysta laukaiseva

S

sedatiivi — rauhoittava

sublingulaarinen — kielen alle pantava ladke
suppositorio — perapuikko
sympatomimeetti — keuhkoputkia laajentava
laake

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS



T
transfuusio — verensiirto

Selka- ja nivelsanastoa:

A

ankyloosi — nivelen jaykistyminen
ankyloottinen — jaykkanivelinen
anteflexio — eteenkoukistuma, -taipuma
arthritis, artriitti — niveltulehdus
arthrosis, artroosi — nivelrikko
articulatio — nivel

C

chondrosis — vililevyn kaventuminen,
rustottuminen

columna cervicalis — kaularanka, c. lumbalis
—lanneranka, c. thoracalis — rintaranka, c.
vertebralis — selkdranka

D

discus, disci — valilevy, vélilevyn
discusdegeneratio — selkarangan valilevyn
rappeutuminen

E
epistropheus — kiertonikama, toinen kaulanikama

G

ganglion —hermosolu

glioma, gliocytoma — hermotukikudos kasvain,
aivoissa/selkaytimessa

H

humerus, humeri — olkaluu, olkaluun
hypokinesia — lihasheikkous
hyperostosis — luun liikakasvu, uudisluu

|
immobilisaatio — liilkkumattomaksi tekeminen
insertio — lihaksen kiinnityskohta

K

klooninen — nykiva, kouristeleva
kondromalasia — rustonpehmennys
kyfoosi — kyttyraselka (myds rintarangan
normaali uloskaartuminen vrt. lordoosi)

L

laminectomia — leikkaus, jolla poistetaan osa
selkanikaman kaaren luista

liguor — selkdydinneste, -neste

ligamentti — side, nivelside

lordoosi — notkoselka (my6s lannerangan
normaali sisdan kaartuminen)

lumbago — dkillinen selkdkipu, noidannuoli
lumbaalipunktio — selkdydinneste naytteen
ottaminen

luksaatio — nivelen sijoiltaanmeno

M

malpositio — virheasento

medulla oblongata — selkdydinjatkos, medulla
ossium — luuydin, medulla spinalis — selkdydin
metafyysi — luuvarren liitokohta

KROONISEN KIVUN ENSITIETO-OPAS

motiliteetti — liikuntakyky, liikkuvuus
myasthenia — lihasheikkous
myelitis — selkdydintulehdus
myitis — lihastulehdus

myopatia — lihassairaus

N
nervus, nervi—hermo, hermon

o
0s, 0ssa, ossis — luu, luut, luun
ossifikaatio — luutuminen

2]
pectus —rinta

pelvis — lantio

perineuritis — hermotupen tulehdus

pes, pedis — jalka, jalan

plexus — hermo-, suonipunos
polyneuropatia — monihermosairaus
prolapsus disci intervertebralis — nikaman
valilevyn esiinluiskahdus
pronatio — sisakierto

pyramidirata — keskushermoston liikerata

R

rachiotomia — selkarankaleikkaus
radicotomia — hermojuuren katkaisu
radiculectomia — hermojuuren poisto
radiculopathia — hermojuuren sairaus
(esim. diabeettinen radiculopatia)
rigidi — kankea, jaykka

rotatio — kiertoliike

ruptura — repeama

S

sacralis, sacro-, — ristiluu, risti

scapularis — hartianseutu

scoliosis — kieroselkaisyys

spinalis — selkdranka-, selkdydin
spondylartroosi — selkarangan nivelrikko
spondylitis — nikamatulehdus
spondyloosi — nikamasairaus, nikamien yhteen
jaykistyminen

sternus, sterni — rintalasta, rintalastan
supinaatio — uloskierto

synostosis — luuliitos, yhteen luutuma
synovia — nivelvoide

synovium — nivelkalvo

T

tendiitti — jannetulehdus
tenosynoviitti — jannetupentulehdus
throcalis — rinta-, rintakehdan liittyva
tonus — janteys, paine, lihasjanteys
torsio — kiertyma

torticollis — kaulankiertyma

typus — tyyppi, rakenne, laatu

ulna, ulnae — kyynarluu, -luun

\)
vagus — kiertdjahermo
varus — sisdankaantynyt
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Nuku itsesi kuntoon. // Piristysruiske soluille.

jalkeen

Tehokas, kohdennettu fysikaalinen verisuoniterapia pureutuu vaivojen
syihin pdivin ja 6in ilman sivuvaikutuksia. Jo kaksi pdivittaista
kahdeksan minuutin hoitojaksoa maailmanlaajuisesti ainutlaatuisella
BEMERIlla tekevit keholle pienia ihmeita. Parantamalla veren
jakautumista pienimmissa verisuonissa BEMER tukee kehon omia
saatelymekanismeja tuntuvin seurauksin. BEMER-hoito sopii
taydentavaksi hoitomuodoksi useiden kroonisten sairauksien,
kroonisten kiputilojen ja muiden vaivojen hoitoon.
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Selkdaydinstimulaattorit
ajanmukaiseen kroonisen kivun hoitoon.

ST. JUDE MEDICAL

MORE CONTROL. LESS RISK
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TEMPUR tekee niska- ja selkdkivuista historiaa

TEMPUR-patja ja -tyyny muotoutuvat yksilollisesti jokaiselle sopivaksi. TEMPUR ei “tyon-
nd” nukkujaa kuten jouset tai muut kimmoisat materiaalit. Tall6in ei synny painepisteits,
mutta samaan aikaan patja antaa voimakkaa tuen kehon muodoille. Painetta vahentaa
myos se, ettd TEMPURIlla keho jakautuu laajemmalle pinta-alalle kuin vanhalla patjatek-
nologialla.

Terveydenhuoltoon ja koteihin

Tutkijat ja lagkarit ovat havainneet TEMPURIn oivalliseksi materiaaliksi terveydenhuollon
alalla, keskoskaapeista leikkauspoytiin, vuoteisiin ja pyoratuoleihin. Yli 75 000 terveyden-
huollon ammattilaista ympari maailmaa suosittelee TEMPURIa.

Lisatietoja: www.tempurmed.fi ‘.‘Hli- -

Riippumattomassa kuluttajatukimuksessa®

TEMPUR-patjan testaajat vastasivat seuraavasti: Oikealla tavalla joustavalla TEMPUR
-patjalla selkdranka on suorassa.

Levoton liikehdinta ja kadntyily vahenivat 84%

Kivut ja epamukava tunne vahenivét 83 % S )

Unen laatu parani 86%.lla vastanneista .Q ;‘h‘-”
TEMPUR oli parempi kuin entinen patja 89%

# (Alpert, 0'Neil, Tigre & Co, USA, 2000) Liian kovalla patjalla lantio ja olkapaa

eivat padse painumaan patjan sisaan.
Yhteistyossa:

Jzmezzerss () suomen sclitig  UNILITTE  ssomen BUR

Myynti: Fysikaaliset hoitolaitokset

R (/{1[& n QISKU vepshLAINEN

Nukkumisergonomian erikoismyymald TEMPUR SLEEP CENTER Shop & Outlet, Kauppakeskus
Tikkuri, Asematie 4-10, 2. krs. Puhelin (09) 386 8350. Tilaa ilmainen TEMPUR-infokirje www.tempur.fi



OUTOA KIPUA

johon mikaan el
tunnu auttavan?

Www.outokipu.fi



Mita kroonistuva kipu tuo tullessaan? Miten se vaikuttaa
potilaaseen tai laheisiin? Voiko kivun kanssa oppia elamaan?
Miten elaman karikkoja voi valttaa?

Kadessasi on Suomen Kipu ry:n, RAY:n tuella, tuottama opas
kaikille niille, jotka joutuvat miettimaan mita kaikkea jatkuva
kipu on tuonut tullessaan ja mita viela voi olla edessa. Opas on
tarkoitettu myos laheisille seka terveys- ja sosiaalitoimen hen-
kil6ille, antamaan pieni kurkistus kipukroonikoiden arkeen.

Oppaan tekstit ovat lahinna kipukroonikoiden laatimia, mutta
myos kivun kanssa paivittdin tyoskenteleva ammattihenkilo-
kunta on antanut oman panoksensa kirjoituksiin.

Tervetuloa kipukroonikoiden arkeen.





