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LUKIJALLE

Osalla MS-tautia sairastavista ilmenee kognitiivisia oireita. Tallaisia
oireita ovat esimerkiksi tyoldys painaa mieleen uusia asioita, seurata
nopeatahtista keskustelua tai keskittyd toimintaan pitkiksi aikaa. Kog-
nitiivisten oireiden kanssa pirjidmiseen 16ytyy monenlaisia tukikeino-

ja, joista kerrotaan oppaan loppuosassa.
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MITA OVAT KOGNITIIVISET TOIMINNOT?

Kognitiivisiin toimintoihin kuuluu mm. kyky:

o kohdistaa, suunnata ja yllipitda tarkkaavaisuutta

e oOppia ja muistaa asioita

o suunnitella, suorittaa ja arvioida toimintoja seki paitelld ja ratkaista
ongelmia

o ymmairtaa ja kdyttdd kielta

 tunnistaa kohteita ja kidyttdd havaintoja jokapdiviiseen selviytymiseen

Kullakin ihmiselld ndma kyvyt ovat kehittyneet hyvin yksilollisesti.
Luonnostaan jotkut kognitiiviset osa-alueet ovat vahvempia kuin toiset.
Joku saattaa olla taitava kielellisissd toiminnoissa, toinen hahmottami-
sessa ja havaintojen tekemisessi. Kognitiivisten toimintojen sujumiseen

vaikuttavat useat tekijat.

VAIKUTTAAKO MS-TAUTI KOGNITIIVISIIN
TOIMINTOIHIN?

MS-tauti aiheuttaa muutoksia keskushermostoon, kun hermot ja niiden
ympirilld oleva myeliinikudos vaurioituu. Muutoksia voi ilmeti selkayti-
men, pikkuaivojen ja isojen aivojen alueilla. Erityisesti isojen aivojen alu-
eille paikantuvat muutokset saattavat vaikeuttaa kognitiivisia toimintoja.
Keskushermostomuutosten aiheuttamien pysyvimpien kognitiivis-
ten hiirididen lisdksi useat tekijit saattavat viliaikaisesti vaikeuttaa tai
heikentdd kognitiivisia toimintoja. Masennus, ahdistus, stressi, uupu-
mus, fyysiset rajoitteet ja sairauden pahenemisvaiheet voivat aiheuttaa
ohimenevii kognitiivisia oireita. Myds runsas alkoholinkdyttd, heikko
ravitsemus seki erdit ladkkeet voivat aiheuttaa kognitiivisia oireita.
Sairastuneet kertovat kognitiivisten oireiden pahenevan tailisddnty-
van visymisen myotd. MS-taudille tyypillinen uupumus voi ilmeta esi-
merkiksi havaintokyvyn heikkenemiseni, keskittymisen vaikeutumisena

tai uuden oppimisen tyolaytend. Uupumuksen viistyttyd kognitiiviset
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toiminnot sujuvat tavalliseen tapaan. Masennus, ahdistus ja stressi voi-
vat aiheuttaa samantapaisia hankaluuksia - alavireisend mikiin ei tunnu
kiinnostavan ja muistikin patkii. Kun mieliala kohenee tai stressi hellittaa,
kognitiiviset oireet katoavat.

Pahenemisvaiheisiin voi liittyd uusien kognitiivisten oireiden ilmenemis-
td tai jo olemassa olevien vaikeutumista. Oireiden syyni ovat keskus-
hermoston tulehdusmuutokset. Fyysisten oireiden tavoin kognitiiviset

oireet héavidvit tai lievenevit pahenemisvaiheen hellitettya.

masennus vasymys

MS-tautiin liittyvat
keskushermostomuutokset

stressi pahenemisvaiheet

Kuvio 1: Monet asiat vaikuttavat kognitiivisiin toimintoihin.

Erilaisten fyysisten oireiden kanssa eliminen vaatii paljon kognitiivisilta
toiminnoilta. Aiemmin automaattisesti sujuneet toiminnot vaativat tie-
toista ponnistelua. Esimerkiksi kivellessd tasapainovaikeudet saattavat
vaatia niin paljon huomiointia, ettd keskittymiskyky ei enda riitd vieressi
kulkevan kanssa keskustelemiseen.

Elimintapamuutokset voivat heijastua kognitiiviseen suoriutumi-
seen. MS-taudin oireet voivat vaikeuttaa toimintoihin osallistumista ja
rajoittaa harrastusten ja aktiviteettien midraa. Harrastusten vihetessd,
saattavat myos kognitiiviset toiminnot jaada vajaakaytolle. Tutkimusten
mukaan muisti, keskittymiskyky ja muut kognitiiviset toiminnot pysyvit

paremmin kunnossa, kun niitd kdyttdd monipuolisesti.
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MINAKO AINOA?
KOGNITIIVISTEN OIREIDEN YLEISYYS

Kognitiiviset oireet eivit kosketa jokaista MS-tautia sairastavaa. Osalla
voi oireita kuitenkin ilmetd. Suurimmalla osalla ne ovat melko lievii.
Kognitiiviset muutokset voivat olla pelottavia ja jo lievit oireet voi-
vat vaatia toimintatapojen muuttamista. Esimerkiksi tydeldamdssi tai
opinnoissa on ehkd ponnisteltava tavallista enemmaén. Tunnistamatto-
mina kognitiiviset oireet aiheuttavat helposti stressid ja paineita, ja ne
saatetaan tulkita virheellisesti laiskuudeksi, sopeutumattomuudeksi tai
valinpitimittomyydeksi. Liheiset voivat olla vihaisia, turhautuneita tai

peloissaan, elleivit tiedd oireiden todellista syytd. Oikea tieto ja ymmar-

rys helpottavat tilannetta merkittavasti.
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MILLAISIA KOGNITIIVISIA OIREITA
MS-TAUTIIN VOI LIITTYA?

Kognitiiviset oireet ovat yksil6llisid. Tyypillisimmin rajoitteita on ha-
vaittu seuraavilla osa-alueilla:

e uuden oppiminen ja mieleen palauttaminen

o tarkkavaisuuden ylldpito ja jakaminen

o tiedonkdsittelyn nopeus

e toiminnan joustavuus

e sanahaku

Tyypillistd kognitiivisten hdirididen profiilia ei ole olemassa - oireiden
laajuus, vaikeusaste ja koettu haitta ovat yksilollisid. Tavallisesti oireet
rajoittuvat joihinkin kognitiivisiin toimintoihin, toisten siilyessd nor-

maaleina.

Muistaminen ja oppiminen

Tyypillisin muistamiseen liittyvd hankaluus on ty6ldys oppia uusia asi-
oita. Sairastuneet kertovat usein my®0s, ettd asioiden mieleen palautta-
minen vaatii aiempaa enemmain aikaa ja tietoista ponnistelua. Onneksi

muistamiseen liittyvid pulmia voi helpottaa monenlaisilla tukikeinoilla.

Tarkkaavaisuus ja tiedonkasittelyn nopeus

Vaikeus keskittya asioihin pitkéksi aikaa on yksi tyypillisimmista sairas-
tuneiden esiin tuomista kognitiivisista oireista. Tarkkaavaisuuden jaka-
minen useaan asiaan samanaikaisesti voi tuntua aiempaa hankalammalta.
Osa sairastavista kertoo keskittymisen olevan totuttua hiiridalttiimpaa
— esimerkiksi taustamusiikki voi hiirita keskittymista.

MS-tautiin voi liittyd my0s tiedonkisittelyn hidastumista - asiat su-
juvat, mutta niiden suorittaminen vaatii enemmadn aikaa ja ponnistelua
kuin aiemmin. Tutkimukset ovat varmentaneet tiedon késittelyn hidas-

tumisen yhdeksi keskeisimmisté kognitiivisen toiminnan hankaluuksista.

KOGNITIO © NEUROLIITTO RY 2015



Toiminnan joustavuus

Osalla sairastavista on vaikeuksia ratkaista ongelmia tai tehdd suunni-
telmia. Mielikuva lopputuloksesta voi olla hyvinkin selked, mutta aloit-
taminen ja siirtyminen vaiheesta toiseen voi olla vaikeaa. Erityisid han-
kaluuksia voi esiinty3 tilanteissa, joissa suunniteltua toimintatapaa on
muutettava. Suunnitelmallisuuden ja toiminnan joustavuuden vaikeudet
voivat aiheuttaa hammennysti ja suorituspaineita, jotka puolestaan han-

kaloittavat uuden oppimista ja asioiden mieleen palauttamista.

Sanahaku

Sanahaun ty6ldys on yksi tavallinen sairastuneiden kokema oire. Kateissa
oleva sana on aivan ’kielen p&illd, mutta sen palauttaminen mieleen ei
onnistu. Sanahaun vaikeudet saattavat hankaloittaa keskusteluun osal-
listumista — oikea sana ei tunnu 16ytyvin ennen kuin keskustelu on jo
siirtynyt eteenpdin. Sanahaun hankaluudet korostuvat usein uupuneena

ja hellittavit lepotauon jilkeen.

VOIDAANKO OIREITA ENNUSTAA? OVATKO
NE ETENEVIA?

Kognitiivisilla oireilla ei ole selvdd yhteyttd sairauden kestoon, etene-
mistapaan tai litkuntahaittaan. Néin ollen niiden ilmaantumista ei voi
ennustaa. Kognitiivisia oireita voi siis ilmaantua yhtd hyvin sairauden
alkuvaiheissa kuin myohemmin.

Kognitiivisilla oireilla ei ole todettu yhteyttd mihinkddn yksittdiseen
MS-oireeseen. Joskus sellaiset oireet kuten dysartria (puheen puurous),
ataksia (liikkeiden hienosdidén vaikeus) ja nystagmus (silmin liikehi-
ri6) tulkitaan virheellisesti kognitiivisiksi vaikeuksiksi. Niill oireilla ei
kuitenkaan ole suoraa yhteyttd kognitiiviseen suoriutumiseen.

Keskushermoston magneettikuvauksissa on todettu, ettd kognitiivi-
set oireet ovat yleisempii niilld, joilla todetaan runsaasti muutoksia iso-
jen aivojen alueilla. Isot aivothan ovat tirkedssd asemassa kognitiivisten

toimintojen sdatelyssa.
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Vaikka kognitiivisten oireiden ilmaantumista ei voi ennustaa, tutkimukset
osoittavat, ettd osalle sairastavista niitd saattaa ajan myota tulla lisdd. Kogni-
tiivisten oireiden eteneminen on tavallisesti kuitenkin hidasta. On tirkeas,
ettd kognitiivista suoriutumista voidaan tarvittaessa arvioida ja valita sen

perusteella kuhunkin tilanteeseen sopivimmat apu- ja tukikeinot.

MITA TEHDA, KUN HAVAITSEE
KOGNITIIVISIA OIREITA?

Lievitkin kognitiiviset vaikeudet voivat aiheuttaa epavarmuutta ja pelko-
ja. On tdrked tietdd, ettd ne ovat yksi MS-taudin oire ja ettd niiden kanssa
elamisté voidaan helpottaa.

Jos sairastunut havaitsee arkea haittaavia kognitiivisia hankaluuksia,
asiasta kannattaa keskustella hoitavan lddkarin kanssa. Ladkari voi tar-
vittaessa kirjoittaa ldhetteen neuropsykologiseen arvioon. Jos ldheinen
puolestaan havaitsee sairastuneella merkkeja kognitiivisista oireista, asia
kannattaa ottaa reilusti puheeksi. Usein sairastunut on helpottunut, jos
joku rohkenee puhua asiasta. Jo oireiden mydntiminen itselle ja niistd

puhuminen saattaa helpottaa.

haittaavia kognitiivisia oireita

asia puheeksi hoitavan ladkarin kanssa

tarvittaessa lahete neuropsykologiseen arvioon

jatkotoimenpiteet, kuntoutus

Kuvio 2. Toimenpiteet kognitiivisten oireiden ilmaannuttua.

On tdrked muistaa, ettd miki tahansa puhelipsahdus ja unohdus ei ole
merkki pysyvistd kognitiivisesta hidiriostd. Mielialamuutokset, uupumus,

fyysiset oireet, pahenemisvaiheet ja monet muut tekijit saattavat tila-
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pdisesti heijastua kognitiiviseen suoriutumiseen. Niinpd masennuksen,
pahenemisvaiheen tai erityisen stressaavan eliminvaiheen aikana ei ole
tarkoituksenmukaista arvioida kognitiivista suoriutumista. Neuropsy-
kologinen arvio kannattaa tehdi tilanteen vakiinnuttua ja vain jos oireet

vaikuttavat pysyvilta.

TARVITSENKO AMMATTILAISEN APUA?

Lievien kognitiivisten oireiden kanssa voi oppia parjidamiin ottamalla
kayttoon itselleen sopivimmat apu- ja tukikeinot. Ndin tapahtuu usein
luonnostaan ohimenevien kognitiivisten oireiden kanssa - jos muisti

patkii, kalenterin tai muistilappujen kidytto tehostuu. Tamin oppaan
lopussa on esimerkkeji keinoista, joiden avulla voi hallita arkipdivaa

oireista huolimatta.

MIKA ON NEUROPSYKOLOGINEN ARVIO?

Jos kognitiiviset oireet alkavat haitata pdivittdistd elamdi, neuropsykolo-
ginen arvio voi olla paikallaan. Arvio perustuu neuropsykologisiin tes-
teihin sekid perusteelliseen haastatteluun.

Neuropsykologisen arvion tavoitteena on kartoittaa kognitiivista
suorituskykyd ja siind mahdollisesti ilmenevid muutoksia. Siind arvioi-
daan muutosten luonnetta, vaikeusastetta ja haittaavuutta tyo- ja arkiela-
missd selviytymisen tai esimerkiksi kuntoutustoimenpiteiden kannalta.
Arvion perusteella pyritddn 16ytamain sekd kognitiivisen suorituskyvyn
heikot kohdat ettd vahvuudet.

Neuropsykologinen arvio voi olla suppea tai laaja. Tarkoituksesta
riippuen sen kesto voi vaihdella parista tunnista useamman piivin aika-
na tehtdviaian tutkimukseen.

Sairastava saa neuropsykologisesta arviosta palautteen ja arviosta

laaditaan lausunto. Palaute auttaa arvioimaan oman suorituskyvyn vah-
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vuuksia ja heikkouksia ja asettamaan toimintatavoitteet ja -tavat tilanteen
kannalta tarkoituksenmukaisiksi. Neuropsykologisesta arviosta laaditus-
sa lausunnossa voidaan suositella jatkotoimenpiteitd, kuten ohjausta ja

kuntoutusta. Suosituksen voi tehdi arvion tehnyt neuropsykologi.

MITA ON NEUROPSYKOLOGINEN KUNTOUTUS?

Neuropsykologinen kuntoutus on ns. ladkinnillistd kuntoutusta, jonka

tarkoituksena on vihentdi kognitiivisten hdirididen aiheuttamia haittoja.

Neuropsykologisen kuntoutuksen sisilt6ja ovat:

e heikentyneiden kognitiivisten toimintojen harjoittaminen

e toimintojen uudelleenjisentiminen

e vahvoina sdilyneiden toimintojen kiyton tehostaminen

e korvaavien toimintatapojen opetteleminen

e kognitiivisten oireiden aiheuttamien muutosten tyostiminen

e tiedon jakaminen ja tuki ldheisille

Neuropsykologisen kuntoutuksen tavoitteena voi olla esimerkiksi tyo-
kyvyn palauttaminen tai sen parantaminen, koulutusedellytysten tu-
keminen tai yleisen toimintakyvyn kohentaminen. Kuntoutus voi olla
yksilollistd tai ryhmaissd tapahtuvaa. Myos ldheisten ohjaus ja neuvonta
kuuluvat olennaisena osana kuntoutukseen. Neuropsykologista kuntou-
tusta annetaan sairaalassa, kuntoutuslaitoksessa tai yksityisen neuropsy-
kologin vastaanotolla. Kuntoutuksen tavoitteet, menetelmit ja pituus
madritellddn yksilollisesti.

Uusimpien tutkimusten mukaan neuropsykologisesta kuntoutukses-
ta on hyotya kognitiivisten oireiden kanssa selviytymisessd. Kognitiivi-
sen suoriutumisen arvioiminen sekd toimintojen uudelleen jisentimi-
nen helpottavat kuitenkin hankaluuksien kanssa selviytymista. Siilynei-
den toimintojen kidyton tehostaminen ja erilaisten apukeinojen kiytto
ovat hyodyllisid. Apukeinojen sujuvaa kayttod voi harjoitella esimerkiksi

toimintaterapeutin avustuksella.
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MITEN KOGNITIIVISET OIREET VAIKUTTAVAT
LAHEISIIN?

Kognitiiviset hdiriot eivit kosketa vain sairastunutta itseddn, vaan myds
ldheisid. He voivat olla vihaisia ja turhautuneita tai huolissaan ja pelois-
saan. Puhuminen ja tieto kognitiivisista oireista helpottaa niiden kanssa

parjaamista.

Tallaisia tilanteita saatat kohdata

o Joku ldheisistisi saattaa ryhtyd puolestapuhujaksesi, tdydentia sa-
nomisiasi tai hoitaa velvollisuuksiasi. Saatat olla tdstd raivoissasi tai
pitda ratkaisusta.

- On tdrkedad, ettd kerrot ldheisillesi, miten toivot heiddn toimivan.

o Jotkut saattavat olla himmastyneitd, jos joudut miettimidin vastauk-
siasi aiempaa pidempaan.

o Joku ldheisistd saattaa pitdi sinua valinpitimittomani, ellet ole endd
yhtd halukas keskusteluun kuin aiemmin.

— Jos sinulla on hankaluuksia keskustelutilanteissa, kerro siitd liheisillesi.

o Jotkut saattavat pitdd sinua kummallisena, jos keskittymisesi ailahte-
lee — varsinkin jos tillaista sattuu vain ajoittain.

- Keskittymisvaikeuksistakin on hyvd puhua liheisille.
— Jos keskittyminen on hankalampaa iltapdivilld, kannattaa tirkeim-
mdt asiat hoitaa aamupdivdlld.

e Jos olet vihainen ja turhautunut kognitiivisiin oireisiisi, saatat huo-
maamattasi "tartuttaa’ kiukkua ldheisiisi.

— Myés omista tunteista olisi tdrked puhua liheisille.

o Liheisesi saattavat ihmetelld, miksi toisinaan jaksat hyvinkin keskit-
tya, toisinaan taas et.

- Kerro liheisillesi uupumuksesta ja selvitelkdd yhdessd, millaiset teki-

jat lisddvdt tai vihentdvit uupumusta.
Kognitiiviset hankaluudet aiheuttavat haasteita arkeen. Niiden ymmir-

tdminen voi olla vaikeaa itsellesi, ja usein vihintdankin yhtd hankalaa

laheisillesi.
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VINKKEJA OIREIDEN KANSSA PARJAAMISEEN

Jos havaitset kognitiivisia oireita, puhu niisté ldheisellesi ja/tai hoi-
tavalle ladkarillesi.

Kertomalla hankaluuksistasi ldheisillesi, voit vilttya virhetulkinnoilta.
Kognitiiviset oireet saatetaan muuten tulkita esimerkiksi kiinnos-
tuksen puutteeksi, vilinpitimittomyydeksi tai merkiksi sopeutumat-
tomuudesta.

Yritd tunnistaa suoriutumisesi vahvuudet ja rajoitteet ja asettaa vaati-
mustasosi niiden mukaan.

Erilaisten voimavarojen monipuolinen hyodyntiminen on hyvii
harjoitusta kognitiivisille toiminnoille.

Tunnista omat rajasi ja pyydad apua asioissa, jotka tuottavat sinulle
hankaluuksia.

Ali visyti itseisi, tunnista uupumus ja yriti jirjestii lepotaukoja.
Keskity meneillddn olevaan, dld yritd hoitaa montaa asiaa samanai-
kaisesti. Rauhoita tydymparistosi.

Kiytd hyviksi havaittuja apukeinoja: kalenteria, muistivihkoa,
munakelloa jne.

Rentoudu, viljele huumoria ja usko itseesi!

Muistiongelmat

Kayta muistin apuvilineita:

Kuljeta mukanasi muistivihkoa tai kirjaa asiat esim. kinnykan muistiin.
Opettele kayttamidn kalenteria. Tarkista kalenteri sdannollisin
viliajoin.

Kiaytd muistitaulua, muistilappuja tai kalenteria. Kiinnitd muisti-
laput siten, ettd ne palvelevat sinua parhaiten.

Ota kaytto6n kansio, arkistosalkku tms., johon voit jarjestdd tirkeit
asiakirjat, laskut yms.

Hy6dynna tarvittaessa muistamista ja asioiden organisointia helpot-
tavia kinnykkai- ja tietokoneohjelmia.

Kiaytd kinnykkii, herdtyskelloa tai munakelloa muistuttamaan
tarkeistd asioista.

Pidd aina puhelimen vieressi lehtiotd muistiinpanoja varten.
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o Ainiti tarvittaessa puhelimessa sopimiasi tirkeiti asioita.

o Kehiti itsellesi sopivia muistisddntdja, luokittele puhelinnumeroita
esim. syntymaiajoiksi, idksi jne.

o Tee muistettavista asioista mielikuvia. Kulje esim. kartalta varmis-
tettu reitti mielikuvissasi lapi.

o Kertaa muistettavat asiat ja kirjaa tirkeimmit asiat muistiin.

e Yritd toimia jarjestelmallisesti.

o Pidd ainakin tirkeit tavarat, kuten avaimet, sakset jne. niille
varatuissa paikoissa. Rohkaise my6s perheenjdsenidsi palauttamaan
tavarat sovituille paikoille.

e Yritd muodostaa usein toistuville tekemisille oma rutiininsa - ndin

viltyt kuormittamasta muistiasi litkaa.

Keskittymisvaikeudet

Jos keskittymisesi hdiriintyy helposti:

o Yritd poistaa mahdolliset hiiriotekijit, kun sinun pitda keskittya
johonkin tirkeddn tekemiseen.

o Sulje radio ja TV, kun keskustelet.

 Valitse mahdollisimman rauhallinen tila.

o Laita puhelinvastaaja piille, kun sinulla on tirkeii tekemista.

Jos keskittymisesi herpaantuu nopeasti:

e Suunnittele tekemisesi niin, ettd teet tirkeimmit ja eniten keskitty-
mistd vaativat, kun olet pirteimmillasi.

o Ali vaadi virheetdnti ja nopeaa suoriutumista, kun olet visynyt.

o Kuuntele jaksamistasi, pida lepotaukoja.

Tiedonkasittelyn hidastuminen

e Anna itsellesi enemmin aikaa uuden oppimiseen.
o Kerro liheisillesi, ettid asiat vievit nykyisin enemman aikaa.
e Suunnittele tekemisidsi etukiteen — ndin viltyt helpommin tilanteil-

ta, joissa sinun on péitettiva asioista ilman harkinta-aikaa.
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Suunnitelmallisuuden ja toiminnan joustavuuden
ongelmat

Pyri olemaan jirjestelmillinen:

o Huomioi oma jaksamisesi paivia/viikko-ohjelmaa suunnitellessasi.
Kun suunnittelet tekemisia etukiteen, keskittyminen kulloiseenkin
tilanteeseen on helpompaa ja asioiden muistaminenkin helpottuu.
Monet muisti- ja keskittymisvaikeuksien yhteyteen kootut vinkit
helpottavat my6s suunnitelmallisuuden hankaluuksien kanssa par-
jaamista.

e Suunnittele ohjelmaasi yhdessd puolisosi/ldheistesi kanssa.

e Ota suunnitelmillesi joustovaraa aina, kun mahdollista

o Kerro liheisillesi, ettd elimisi on helpompaa, kun tietyt asiat on
suunniteltu ennalta.

o Pyydi apua asioiden suunnittelussa ja suunnitelmien tarkistamisessa.

 Kirjaa ylos asiat, joista pitdd huolehtia, jotta suunnitelmasi onnistuvat.

Valitse vinkeistid sopivimmat ja hyodynna niitd sekd muita omaan
toimintatapaasi soveltuvia apukeinoja. Usein juuri ne itse keksityt

keinot toimivat parhaiten
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MUISTIINPANOJA
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