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G43.3 Komplisoitunut migreeni

Migreenin komplikaatiot

» Status migrainosus
« Migreenikohtaus, joka kestad yli 72 tuntia, ja kipu ja/tai muut oireet haittaavat toimintakyky&

» Pitkittynyt aura ilman infarktia
« YIli vilkon gjan jatkuva auraoire, jossa kuvantamisléydds on normaali (ICHD-3)
« Huom. Jo yli tunnin kestoinen auraoire on infarkiiepaily!

* Migrenddttinen infarkdi
« Potilaalla on aurallinen migreeni, ja hénelle tyypillinen auraoire kestad yli tunnin
« Kuvantamisloyddksend aivoinfarkti oireisiin sopivalla alueella
» Yleensd takakierron alueella ja nuorilla naisilla

* Migreenipofilaalla on muuhun vaestédn verrattuna kaksinkertainen riski saada ns. tavallinen
aivoinfarkfi, joka on siis oireiltaan ja ilmiasultaan kuten mika fahansa aivoinfarkti

https://ichd-3.org/1-migraine/1-4-complications-of-migraine/




Krooninen migreeni

« Krooninen migreeni tarkoittaq, etté pddnsarkyd on vahintaan 15 paivad kuukaudessa
ja pdadansarky tayttad migreenin kriteerit vahintadan 8 paivand kuukaudessa 3kk ajan

« Vahintddan 8 paivand kuukaudessa 3kk ajan, padnsdarky tayttad aurallisen tai
aurattoman migreenin kriteerit, tai potilas uskoo p&aanséryn olevan migreenid ja
triptaani auttaa siihen

« Jos padnsdarky on pdivittaist@, sen luonne voi vaihdella pdivasta toiseen, valillé se voi
olla tensiotyyppistd ja vdalilla tayttad migreenin kriteerit

» Jos potilaalla on krooninen migreeni ja tensiotyyppist@ p&aansarkyd, diagnoosina on
ainoastaan krooninen migreeni.

» Krooniseen migreenin voi liitty& sarkyladkepadnsarky

https://ichd-3.org/1-migraine/1-3-chronic-migraine/




Migreenin kroonistumisen riskitekijat

Hoitoon liittyvat riskit
« Huono kohtaushoito

« Sarkyladkkeiden liikakaytto vyl
10pv/kk

Sosiodemografiset tekijat

* Naissukupuoli

* Matala sosioekonominen asema
» Stressaavat elamantapahtumat
» Kofeiinin kayttd, fupakointi

« Epaterveellinen ruokavalio

* Lilkkunnan puute

* Lihavuus

Miagreenin oireisiin liittyvat

» Allodynia
* Pahoinvointi

Komorbiditeetti

« Ahdistuneisuus/Masennus

* Astma

« Unettomuus, kuorsaus, uniapnea
* Muu Kipusairaus, allodynia

* Metabolinen oireyhtyma

* PAdn ja niskan vammat




Sarkylaakepadnsarky

« Sarkyladkepdadnsaryn madritelma: potilaalla on primaari p&aansarky, padansarkyd on
vahint&dn 15 pdivand kuukaudessa ja sen hoitona kdytetddn sarkyladketté vahintadn
10 pdivand kuukaudessa (triptaanit) tai 15 pdivand kuukaudessa (NSAID, parasetamoli)
yli 3kk ajan
https://ichd-3.org/8-headache-atiributed-to-a-substance-
or-its-withdrawal/8-2-medication-overuse-headache-moh/

« Padansarkypdivakirja on hyva tydkalu sarkylddkepddnsaryn funnistamisessa

« Huomioi migreenilddkkeiden reseptin vusinnassa lddketoimitukset: runsaasti
kohtausladkkeita kayttavan potilaan tilanne tulisi tarkistaa




Kofelinivieroituspaansarky

» Jos kofeiinin saanti on yli 200mg
pdivassa yli 2 vikon ajan, ja sen
lopettaa dkisti, voi tulla
kofeiinivieroitusp&dansarky

» Padansarky kehittyy 24 tunnin sisallé
viimeisesta kofeiiniannoksesta

» Paansarky helpottaa nauttimalla
100mg kofeiinia

» Paansarky helpottaa viikon sisallé
kofeiinin kaytdén lopettamisesta




Valitse ensin juomasi

Eri juomien kofeiinipitoisuus vaihtelee huomattavasti
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Kahvi 0,125 |
Kofeiinia 100 mg
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Tee 0,1251
Hofeiinia 56 mg

Kofellinin vaikutus uneen

1,25 ml kahvikupillinen sisalt&a noin
100mg kofeiinia

Kofeiinin puoliinfumisaika on noin 5-6
funtia (1,5-2 tuntia)

Rasvaprosentti yli 30 ja e-pillerit hidastavat
kofeiinin poistumista

Tupakointi nopeuttaa kofeiinin
poistumista




Lisaa paivan juomat
Valitse mihin aikaan nautit juomasi. Katkoviiva kertoo arvion milloin
kofeiinin mdara on niin pieni ettd unesta kiinni saaminen helpottuu.
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Tuunaa tuloksia

Kofeiinin haviamisnopeus vaihtelee eri ihmisten valilla. Siihen vaikuttaa
muun muassa ylipaino, tupakointi ja ehkaisypillereiden kaytto.

- -, - -~ 4

Minulla on ylipainoa } l.\/Tupakom :,'l ( Kaytan ehkalsypsl}erena/‘}

Lisaa paivan juomat
Valitse mihin aikaan nautit juomasi. Katkoviiva kertoo arvion milloin
kofeiinin maara on niin pieni ettd unesta kiinni saaminen helpottuu.

06.00 [] |Z| o 14.00 E| B
0800 |:[ B 16.00 |:| E\
1000 |j| E] 1800 DE\

1200 -|(+] @ 2000 [-|(+]

UL EERUILLIGE]

Kofeiinin haviamisnopeus vaihtelee eri ihmisten valilla. Siihen vaikuttaa
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Tyoterveysladkarin tyokalupakki

Kuntoutus




Migreenin estolaakitys

Jos migreenipdivid on vahintdan 2-3 kuukaudessa ja migreeni hankaloittaa
jokapdivaista eldmad, voidaan harkita estoladkitysta 3-6kk ajaksi, vaikeahoitoisessa
migreenissa 12-18kk ajaksi

Estolddke kannattaa yleensd annostella illalla, siten haittoja on vihemman.
Ladkekokeilun ajan pidetdan pdaansarkypdivakirjaa vasteen arvioimiseksi.

Hoidon tavoite: hyva hoitovaste on migreenipdivien viheneminen vahintdan 50%.

Jos estoldakkeen 2kk kaytdn jalkeen edelleen vahintaan 8 migreenipdivad/kk tai esim.
paljon sairauspoissaoloja migreenin vuoksi, IGhete neurologille.

CGRP-est@jaarvioon tarvitaan 3kk padansarkypdivdkirja ja estolaakekokeilu 2 eri
estoladkkeella.

Botuliinitoksiinihoitoarvioon soveltuu krooninen migreeni (3kk ajan paansarkypdivia vah
15/kk, migreenipdivid vah 8/kk, ks. Botox valmisteyhteenveto).

Episodisen migreenin estohoidossa vaihtoehtona on myds rimegepantti, 76mg p.o. joka
foinen pdiva.




Migreenin estoladkkeet, perustaso
Lt R R

Beetasalpaagja Propranololi (p.o.)

Metoprololi (p.o)

Bisprololi (p.o.)
ATR-salpaagja Kandesartaani (p.o.)
Mielialaldakkeet Amitriptyliini (p.o.)

Nortriptyliini (p.o.)

Venlafaksiini (p.o.)

20-240 mg/vrk 4-12 e/kk

(kelakorvaus vain 40mg fabl)

47,5-190 mg/vrk 4-8 e/kk*
2,5-10 mg/vrk 3 e/kk*
4-16 mg/vrk 2-4 e/kk*
10-50 mg/vrk 6 e/kk
10-50 mg/vrk 6 e/kk
37.,5-150 mg/vrk 7-14 e/kk*

Migreenin Kayp& hoito —suositus 2024. Hinnat apteekki.fi 22.3.2024
*) ennen Kelan peruskorvausta
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Migreenin estoladkkeet, NEU %/ |
R

Epilepsialddkkeet Topiramaatti (p.o.) 25-100 mg/vrk 12-26 e/kk*
Botuliinitoksiini Onaboftuliinitoksiini A 155-195 ky 3kk vdalein 145 e/kk*
(s.c.) 1+5.C.

CGRP:n estgjat Epfinetsumabi (i.v.) 100 tai 300 mg 3 kk vdlein 371
e/kk*+i.v.

Erenumabi (s.c.) /0 tai 140 mg 4 vk vdlein 416 e/kk*
Fremanetsumabi 225 mg Tkk vdlein tai 449 e[kk*
(s.c.) 675 mg 3kk vdalein

Galkanetsumabi 120mg Tkk vdlein, aloitus 441 e/kk*
(s.c.) 240mg

Rimegepantti (p.o.) /5mg joka toinen pdiva 400 e/kk*
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Sairausloma migreenipotilaan
tyokyvyn tukemisessa

Lyhyt sairausloma voi olla tarpeen voimakasoireisen migreenikohtauksen oireista f’\
toipumiseen, sopiva pituus 1-3 vrk kohtauksen keston mukaan '

Lyhyenkin sairausloman tarve on merkki migreenin huonosta hoitotasapainosta

Pidempdd sairauslomaa tarvitaan joskus komplisoituneessa tilanteessa, jossa
toimintakyky on alentunut pitkdkestoisesti ja toipuminen voi kest&d pitkén aikaa

Pelkk& sairausloma ei paranna migreenid, tarkista kohtaushoito ja estoladkitys

Pidemmadn sairausloman alkaessa tehdddn hoitosuunnitelma, joka tahtaa
migreenikohtausten vihenemiseen ja sité kautta migreenin aiheuttaman toimintakyvyn
laskun purkamiseen

Erityisesti krooniseen migreeniin liittyy usein oheissairauksia, kuten masennus,
ahdistuneisuushairid, PTSD, unettomuus, ja muu kipusairaus, jotka on tarke& havaita ja
hoitaa samalla




Elintapakartoitus: TTH

« Kaypda hoito: Potilasohjaus saattaa vahentdd migreenikohtauksia.

« Suositellaan: saanndllinen pdaivarytmi, johon kuuluu riittava uni, sdanndllinen
ruokailurytmi, terveellinen ruokavalio ja likuntaa vahintédn 3 kertaa viikossa.

« Tutkimusnayttéd on muun muassa aerobisen harjoittelun ja sellaisen joogan
vaikutuksista, johon liittyy hengitys- ja rentoutusharjoituksia sek&d meditaatiota.

« Selvitet@dn: laukaisevat tekijat, kuten stressi, kuukautiset, unenpuute, kofeiinin
liikakayttd

« Jos kohtauksia esiintyy usein, potilaalle ohjataan p&aansarkypdaivakirjan kaytto.
« Kohtausten hoidossa keskeisté on kohtauslGdkkeen oikea ajoitus ja annostelu.

« Ladkepadansaryn riski kasvaaq, jos kayttad kohtauslaaketia yli 10 pdivand kuukaudessa.

Migreeni: Kaypa hoito -suositus, 2024. Viitattu: 29.4.2024
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Tyotysioterapeutti

Tybergonomia, onko hankalia tydasentoja

Niska-hartiaseudun lihasjannitykset, ryhtia parantavat harjoitteet
Puremalihakset: voice massage

Rentoutusharjoitukset

Sopivaan likuntamuotoon ohjaaminen

« Jos kovatehoinen liikunta laukaisee migreenid@, on hyva aloittaa rauhallisella likunnalla kuten kéavely,
vesijuoksu, jooga, pilates.

. I_@firkkeéé on pitaad rasitus rnittadvan kevyend alkuun, ettel harrastus tyssééa aina ensimmadaisen viikon

jalkeen.

Esimerkki: kovatehoinen aerobinen harjoittelu 3 kertaa viikossa:
Aloitus 55% VO2max tai 50% Hrmax
10 min Il&Gmmittely ja 10min jGahdyttely
45-60 min/sessio
Intensiteettia nostetaan 5-10% viikottain, tavoitteena 80-90% vk 12 mennessa
Woldeamanuel YW et al. 2022. J Headache Pain 23(1):134 Epub 20221013




Tyopsykologi

« Tydssda jaksaminen, tydpaikan ilmapiiri, stressinsietokyky, uupumusoireet
« Tydn stressitekijat ja niiden vaikutukset migreenin kohtaustiheyteen
« Yksityiseldmdn muutokset, jotka vaikuttavat tydssé jaksamiseen

« Migreenioireiden vaikutus: heikentynyt toimintakyky voi johtaa tyésuoritteiden
heikentymiseen ja sitd kautta lisddntyneeseen tydsiressiin, joka taas pahentaa
migreenid

» Psyykkiset tekijat, jotka vaikuttavat toimintakykyyn: kivun psykologiset hallintakeinot,
muut ongelmanratkaisukeinot, persoonallisuuden piirteet, pettymysten sieto
(suunnitelmien rajoittuminen migreenioireiden seurauksena) sek& suunnitelmien
rajoittaminen kohtausten pelon vuoksi

« Migreenin aiheuttama psykososiaalinen taakka




Kyselytutkimuksen tuloksia

88% VASTAAJISTA RAPORTO!
MIGREENIN VAIKUTTAVAN
NEGATIIVISESTI TYOELAMAAN

KUTEN UNETTOMUUTTA,
taakan HDISTUNEISUUTTA 1A
migreen

aiheuttaad

VASTAAJAT VIERAILIVAT
TERVEYDENHUOLLON
AMMATTILAISEN VASTAANOTOLLA
KESKIMAARIN 5,9 KERTAA
VIIMEISEN 6KK AIKANA

MI”OISen @ 35% RAPORTOI MIELIALAOIREITA,

suomalaiselle

migreenia
sairastavallee

MIGREENIN VAIKUTUS TYOELAMAAN,
HYVINVOINTIIN JA
TERVEYDENHUOLLON RESURSSIEN
KAYTTOON KASVOI KUUKAUSITTAISTEN
MIGREENIPAIVIEN LISAANTYESSA
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Sumelahti, ML., Sumanen, M., Sumanen, M.S. et al. My Migraine
Voice survey: disease impact on healthcare resource ufilization,
personal and working life in Finland. J Headache Pain 21, 118 (2020).




Migreeni ja mielenterveys

Psykiairinen sairastavuus on selvasti korkeampaa kroonista migreenia sairastavilla kuin
muulla vaestolla

Masennus, ahdistuneisuus, PTSD ja kaksisuuntainen mielialahdirié ovat yleisempi&
migreenipotilailla kuin muussa vaestdssa

Migreenin ja masennuksen valilld on kaksisuuntainen suhde: kumpikin ennustaa foisen
puhkeamista

Sama koskee migreenid ja unettomuutta: kumpikin nostaa toisen puhkeamisen
fodenndkoisyytta

Biologiset ja ympadristotekijat alfistavat kaikille ndille sairauksille, erityisesti pitkakestoinen
stressi. Mahdollisesti sairauksilla on my&s yhteisia geneettisia taustatekijéita.

Minen et al. Migraine and its psychiatric comorbidities. J Neurol Neurosurg Psychiatry 2016;87:741-749.

» Migreenipotilaaltq, jonka tydkyky on alentunut, kannattaa seuloa mielenterveyden
hairiéita
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Global years of life lived with disability (YLD) rate per 100 000
population due to migraine and tension-type headache by age, Loojon vaestotutkimuksen mukaan 1 4,6 %

naisista ja 4,8 % miehistd karsii migreenisia.
-~ Tension-type headache
Migreenikohtaus yleensd heikentdd tyo- ja
tfoimintakykya.

Migreeni: Kaypa hoito -suositus, 2024. Viitattu: 22.3.2024
www.kaypahoito.fi

Migreeni haittaa vaestdn toimintakykya
eniten tydidassa eli siiné vaiheessa, kun
eldmdadn tavallisesti kuuluu opiskeluq,
tydntekoq, perheen perustaminen ja/tai
|Gheisistd huolehtimista.
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jannitysp&ansérky-

PARBRRRIRRNE A ZRRRER RN Mlgr'eenl muodos’roq 5,6% maailman
tautitaakasta (YLD), joka on enemman
kuin muut neurologiset sairaudet yhteensa

Fan, L., Wu, Y., Wei, J. et al. Global, regional, and
national fime trends in incidence for migraine, from 1990 fo 2019: an age-period-
cohort analysis for the GBD 2019. J Headache Pain 24, 79 (2023).




— Migreeni |a

= Auravaihe
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Migreeniin voi liitty& useita
erilaisia tydkykyyn ja —tehoon
vaikuttavia oireita paansaryn
lisciksi:

Jalkioireet

Paansarkyvaihe, 4-72 tuntia = Vasymys

Ty Keskittymisvaikeus
Tunneista paiviin

Unihairiot
Ennakko-oireet: vasymys, ylienergisyys, haukottelu, lihas- ja niskajaykkyys, mielialamuutos,
ruoanhimo, lisdantynyt tarve virtsata, valo- ja daniarkuus, ndén sumeneminen, keskittymis- N CI kO h Cl "-I OT
vaikeus, ajattelun katkeilu, pahoinvointi, vaikeus nukahtaa

Auraoireet: ndko-, puhe- ja tuntohdiriot ennen paansarkya, motorinen oire (harvinainen). H U i maus
Aurattomassa migreenissa tama vaihe puuttuu.

Paansarky: heikentia toimintakykya, pahenee fyysisess rasituksessa, toispuoleista, sykkivaa, VI

paansdrkyyn liittyy pahoinvointia ja asitiyliherkkyytta (valoarkuus, daniherkkyys) Nﬁ ng.c_l_h VI S,eT TU nfel e-I- ,kU ?e n
Jalkioireet: vasymys, keskittymisvaikeus, ajattelun katkeilu, krapulatuntemukset, masennus tai a ,.I stun e. ISUUS, G. avire ISWS 3
hyvantuulisuus, lisadntynyt virtsaméara vetdytyminen, toivottomuus

Kuva: Migreeni: Kaypa hoito -suositus, 2024. Viitattu: 29.4.2024




Migreenipotilaan tyokyvyn arviointi

« Jos migreenipotfilaalla on migreenistd johtuvia toistuvia sairauspoissaoloja, se on
yleens& merkki vaikeasta migreenista

« Migreeniin voi liittyd myds tydétehon laskuq, joka ei ndy suoraan sairauspoissaoloina

« Migreenid pahentavat tekijat ovat yksildllisi, joten jokaisen potilaan elintavat ja
migreenid laukaisevat tekijat tulisi kartoittaa ja tietoa hyddyntéd kuntoutumisen
suunnitelmassa

« Tydhon liittyvid kuormitustekijoit@: vuorotyd, etenkin ydtyd, kiire, hdly, aistikuormitus,
vahaiset mahdollisuudet sGdadelléd omaa kuormitusta ja taukoja

« Migreenipotilaan tydkykyd tukevat esimerkiksi: sdanndllisyys, samana toistuva
pdivarytmi, ateriat, likunta ja uni, oman tydén hallinta, mahdollisuus lounastaukoon,
rauhallinen vetaytymistila, joka mahdollistaa lep&damisen tydpdivan aikana, etatyd




Tyoterveysneuvotfelu

Ennen neuvottelua tybterveyslaakar tapaa potilaan kasvotusten, ja kdydadn yhdessa lapi
sairauden aiheuttama toimintakykyhaitta. Sovitaan, mista tydkykyyn liittyvista asioista
neuvottelussa puhutaan.

Selvitetddn, onko tarvittavat diagnostiset tutkimukset tehty ja missG vaiheessa hoito on
menossa

Muista komorbiditeetit ja varmista myds niiden hoitosuunnitelma: mielialahdiriét, muut
kipusairaudet, unihdiriét kuten uniapnea ja uneftomuus, astma, lihavuus ja metabolinen
oireyhtyma

Realistinen aikataulu: yksittGinen estoladkekokeilu kestaa 1-3 kk, jonka aikana vaste tulee
esille. Vaikeassa migreenissd sopiva tydkyvyn seurantavdali on siten usein 3(-6) kk.

Jos potilaalla on krooninen migreeni ilman aiempia estoladkekokeiluja, hoidon saaminen
fasapainoon vie usein 6-12 kk. Sen aikana tydkykyd tuetaan eri keinoilla. 100% sairauslomalta
kannattaa pyrkid osa-aikaiseen tydhon, jotta tayteen tybaikaan palaaminen on
helpompaa.




Tyoterveysneuvotfelu

« Tydterveysladkarin lausuntoa varten tydntekijd, tydnantaja ja tydterveyshuolto
selvittavat yhdessd tydntekijn mahdollisuudet jatkaa tydssa.

« Varhaisessa vaiheessa toteutetiu neuvottelu palvelee tarkoitustaan parhaiten ja
tydntekijdn hankaloituneeseen tilanteeseen pystytddn puuttumaan oikea-aikaisesti.

« Toimintakykykielelld pystytdédn puhumaan potilaan tietosuojaa vaarantamatta.
L&aakdarin on muistettava, ettei esimiehellé ole oikeutta potilaan terveystietoihin, ja
tydntekijd paattad mité halvaa jakaa terveydentilastaan tydnantagjalle.

» Terveydentilaan vaikuttavien tydpaikan olosuhteiden selvitys ja konkreettisten
toimintakyky& tukevien toimien Iapikaynti yhdessd tydnantajan kanssa.

« Neuvottelun tavoitteena on tehda tydhén paluun ehdoista toimintasuunnitelma, jonka
kaikki voivat hyvaksyd. Suunnitelma kirjataan neuvottelusta laadittavaan muistioon,
joka tallennetaan potilasasiakirjojen liitteeksi.

Anne Seppdnen. Millainen on hyva tydterveysneuvottelu. Ladkdarilehti 4/2014.
https://www.ttl.fi/oppimateriaalit/tyoterveysneuvottelu-ratkaisuja-tyohon/tyoterveyshuolto-tyoterveysneuvottelussa
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Millaisia ratkaisuja voidaan miett

Tyohénpaluun tukitoimia voivat olla
» Tydkuormituksen véihentGminen

« Tydtehtavien muokkaus
» Etatyémahdollisuus, livkuva tydaika
Tydaikajarjestelyt
« Vuorotyota tekevdlla etenkin yotydn poisj@dminen voi auttaa tilannetta
» Joustava tyéaika

Ergonomiset parannukset

» Tyopisteen ergonomiaq, sopiva valaistus, suoja suoralta auringonpaisteelta, halyisen ymparistén
rauhoittaminen akustisin keinoin, iimanvaihto, fuoksutfomuus, rauhallinen vetaytymistila

Osasairauspdivaraha
Kuntoutus (esim. tydkokeilu, koulutus) https://www.kela.fi/documents/20124/405175/tyoterveyshuollon-ausunto-

tyohonpaluun-mahdollisuuksista.pdi/fe8b85di-42a6-126a-d07b-
ce8a93a434542i=1642152243785
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Stigman vaikutukset

Migreeniin liittyvd stigma tarkoittaa negatiivisia ja usein vahattelevié asenteita tautia
sairastavia kohtaan

Toistuvat poissaolot ja tydtehon lasku voivat kuormittaa potilasta liséé stigman kautta:

« Syyllisyyden tunteet ja hGpeda
« Tydyhteisdn suhtautuminen poissaoloihin, véahdattely ja epdily oireiden liioittelusta

« Pelko tyd6paikan menetyksesta

Stigma voi aiheuttaa myds potilaassa itsessaddn tarpeen vahdatelld oireita ja sinnitellé
niist& huolimatta (sisGistetty stigma)

Stigmasta voi pahimmillaan seurata vetdytyminen osallisuudesta yhteiskunnassa, kun
potilas kokee itsensd taakkana muille

Stigman vahentdminen voi kohentaa potilaan resilienssia

https://americanmigrainefoundation.org/resource-library/the-impact-of-stigmma-on-migraine/




Migreenipotilaan laakinndllinen
kuntoutus

Kela el toistaiseksi jarestd migreeniin liittyvid sopeutumisvalmennus- tai kuntoutuskursseja

Muutoin sopivaa kuntoutusta voi harkita, esim. uniapnea, masennus, ahdistuneisuushairiét,
kaksisuuntainen mielialahdirid, psyykkiset uupumusoireet

Kuntoutuspsykoterapia: Kela korvaa psykoterapiaa 16—67-vuotiaalle, jonka tyd- tai opiskelukyky on

uhattuna mielenterveyden haindn vuoksi

Potilas on saanut mielenterveyden hairion toteamisen jalkeen vahintadan 3 kk asianmukaista hoitoa
ja psykiatrin lausunnon perusteella voidaan arvioida, etté kuntoutuspsykoterapia on tarpeen tyo- tai
opiskelukyvyn tukemiseksi tai parantamiseksi.

Kelan vaativa laakinnallinen kuntoutus on suunnattu henkildille, joiden sairaus tai vamma on niin
vaikeq, etta se haittaa huomattavasti arkeq, ja joille arjen foiminnoista selviytyminen on vaikeaa.
Kuntoutus perustuu julkisessa terveydenhuollossa laadittuun yksildlliseen kuntoutussuunnitelmaan.

http://www kela.fi/laakinnallinen-kuntoutus




Migreenipotilaan ammatillinen
kuntoutus

« Ammatillinen kuntoutus on tarkoitettu ty6ikdisille, joita sairauden tai vamman vuoksi
uhkaa lahivuosina tydkyvyttdmyys tai heikentynyt tyd- ja ansiokyky. Ammatillisella
kuntoutuksella parannetaan tydllistymisen, tydhdn paluun ja tydssé jatkamisen
edellytyksia.

« Ammatillista kuntoutusta jarjestavat Kela, tyéelakelaitokset, tapaturma- ja
likennevakuutuslaitokset ja ammatilliset oppilaitokset.

« Tydeldmdassd olevan ja pidempddn tydskennelleen (n. 5 vuotta) ammatillisesta
kuntoutuksesta vastaa tydeldkelaitos.

« Kelan ammatillisen kuntoutuksen palveluita pidempddan tydeldmdassa olleille ovat
esimerkiksi Kiila-kuntoutus eri ammattiryhmille sek& ammatillinen kuntoutusselvitys

« Tybeldkekuntoutusta jarjestetadn tydeldmdadn vakiintuneille tydntekijdille ja yrittdijille.
Kela vastaa tydelamadn kiinnittymattémien nuorten ja aikuisten ammatillisesta
kuntoutuksesia.

hitps://www.kela.fi/ammatillinen-kuntoutus




Kuntoutustutkimuspoliklinikka, Tays Keskussairaala

Kuntoutustutkimuksessa selvitetaan sinun tyo- ja toimintakykysi seka
sithen vaikuttava terveydentila. Selvityksessa otetaan huomioon
vksilolliset vahvuudet ja elinymparisto. Sairauksien varsinainen
toteaminen, diagnosointi ja hoito sen sijaan tapahtuvat
perusterveydenhuollossa tai erikoissairaanhoidossa.

eemme kuntoutustutkimuksessa laakinnallisen ja ammatillisen
kuntoutuksen suunnitelman yhteistydssa sinun ja sinua hoitaneen
terveydenhuollon kentdn kanssa. Kuntoutustutkimus voi olla suppea tai

Kuntoutustutkimuspoliklinikalle tarvitaan lahete. Sen voit saada
esimerkiksi perusterveydenhuollon, tyoterveyshuollon, yksityissektorin
tai erikoissairaanhoidon laakarilta. Myos tyovoimaviranomainen tai
vakuutuslaitos voi lahettdaa Taysin kuntoutustutkimukseen.

https://www.pirha.fi/foimipisteet/toimipistehakemisto
/kuntoutustutkimuspoliklinikka-tays-keskussairaala

Vaativissa
Tyokyvyn
arvioinneissa
kannattaa
hyodyntad
hyvinvointi-
alueen
kuntoutus-
tfutkimus-
yksikoita ja
niiden
palveluita.



Yhteenveto

Vaikean
migreenin hoito
OoNn Moni-
ammatillista
yhteistyotq, ja
usein tulokset
palkitsevat!
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