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ERIKOISTUVA LAAKARI
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Opinto-oikeus fysiatrian koulutusohjelmaan myonnetty:

Erikoisladkarikoulutus aloitettu (aika ja paikka):

Koulutusvastaava keskussairaalassa:

Tutor(it) keskussairaalassa:

Koulutusvastaava yliopistosairaalassa:

Tutor(it) yliopistosairaalassa:



FYSIATRIAN KOULUTUSOHIJELMA

Ita-Suomen yliopisto, opinto-opas 2017-2019

TAVOITTEET

Fysiatrian erikoisladkarin tulee hallita alaan kuuluva diagnostiikka, hoito- ja kuntoutusmenetelmat
ja niiden teoreettinen perusta kyeten soveltamaan niita eri-ikdisten ihmisten sairauksissa,
vammoissa ja toimintakykyongelmissa, joissa ndma menetelmat ovat osoittautuneet tehokkaiksi
huomioiden myds kustannushyoty nakdkohdat. Fysiatrian keskeisena substanssina on sairauksien
ja vammojen vaikutus toimintakykyyn.

— Erityisesti fysiatrian erikoislaakari on perehtynyt tuki- ja liikkuntaelimiston sairauksiin ja
kiputiloihin, seka vaikeavammaisuutta aiheuttaviin tauti- tai tapaturmatiloihin.

— Han hallitsee liikuntaelinten anatomian, fysiologian ja kliinisen biomekaniikan ja ymmartaa
erityisesti fysikaalisten hoitojen erilaiset biologiset vaikutukset.

— Han perehtyy koulutusohjelman aikana moniammatilliseen kuntoutusprosessiin.
— Han osaa arvioida eri apuviélineiden tarvetta ja hyotya.

— Fysiatrian erikoislaakarin tulee hallita myds Suomen lainsdddanto kuntoutukseen ja
vakuutuslaaketieteeseen liittyvaltd osin.

— Han pystyy tekemaan fysiatrian alan resurssi- ja toimintasuunnitelman palvelujarjestelman
eri tasoilla ja hdan omaa valmiudet moniammatillisen fysiatrian ja kuntoutuksen yksikon
johtamiseen.

Koulutusohjelma noudattaa eurooppalaisen fysiatrijarjeston UEMS European Board of PRM:n
ohjeita, ks. tarkemmin White Book on Physical and Rehabilitation Medicine in Europe
(http://www.euro-prm.org/index.php?lang=en)

KOULUTUSOHJELMAN RAKENNE

Koulutusohjelman kokonaispituus on 5 vuotta, josta vahintdan puolet tulee suorittaa
yliopistosairaalan ulkopuolella.

Terveyskeskuspalvelu 9 kk

Erikoistumiskoulutus 4 v 3 kk

Koulutuksesta 3 kk suositellaan suoritettavaksi jollain seuraavilla erikoisaloilla: akuuttiladketiede, geriatria,
kliininen fysiologia, kliininen neurofysiologia, liikuntalddketiede, neurokirurgia, neurologia, ortopedia ja
traumatologia, psykiatria, radiologia, reumatologia, tyoterveyshuolto, yleiskirurgia, yleissisataudit.



Erikoisalan koulutuksen kesto on 4 vuotta, josta yliopistosairaalapalvelua on noin 2 vuotta.
Yliopistosairaalan ulkopuolista palvelua voidaan hyvdksya kouluttajan harkinnan mukaan
koulutuspaikoissa, joiden kanssa on tehty koulutussopimus.

Toimipaikkakoulutus

Kaytannon tyota tdydentdavat saannolliset ohjatut toimipaikkakoulutustilaisuudet, joiden
tarkoituksena on syventaa tietamysta erikoisalasta. Toimipaikkakoulutusta jarjestetdaan 2-5 tuntia
viikossa.

Teoreettinen kurssimuotoinen koulutus (60 tuntia)

Koulutuksen tulee sisaltda keskeisia asioita koulutusohjelman tavoitteista, jotka soveltuvat
erikoistuvan koulutuskokonaisuuteen. Teoreettiseksi koulutukseksi lasketaan tiedekunnan
hyvaksymat kotimaiset fysiatrian erikoisalaa koskevat tai sita laheisesti sivuavat
koulutustilaisuudet, esim. Suomen Fysiatriyhdistyksen jarjestamiin kokouksiin sisaltyvat tieteelliset
ohjelmat ja ulkomaiset fysiatrian alan koulutustilaisuudet. Osallistuminen osoitetaan erillisella
todistuksella tai lokikirjan merkinnalla.

Oppimisprosessin seuranta ja arvioinnin vélineet

Erikoistuva ladkari osallistuu oman oppimisen ja koulutuksen toimivuuden kehittdmiseen ja
arviointiin. Koulutuskokonaisuuden alussa erikoistuvalle ladkarille laaditaan koulutussuunnitelma.
Suunnitelma noudattaa lokikirjaperiaatetta. Samalla sovitaan koulutuspaikkakohtaisesti
suunnitelman toteuttaminen ja aikataulu seka teoreettisen koulutuksen tarve. Koulutuksessa
pyritdaan jatkuvaan evaluaatioon oppimisolosuhteista, tyotehtavista ja kehittamistarpeista.
Koulutusohjelman lopussa lokikirjan avulla arvioidaan koulutuksen onnistumista eri osa-alueilla.

Moniammatillinen johtamiskoulutus (MOJO) 10 op

Koskee opinto-oikeuden erikoislddkdrin koulutukseen 1.8.2009 jélkeen saaneita erikoistuvia:
Erikoislaakarin koulutukseen tulee sisaltya 10 opintopistettd moniammatillista johtamiskoulutusta.
Johtamiskoulutuksen tavoitteena on antaa vaadittava teoreettinen taustatieto, jota tarvitaan
johtamiseen liittyvissa tehtavissa ladketieteen aloilla. Lahiopetuspdivien ohjelmassa kasitellaan
johtamisen, terveydenhuoltojarjestelman, terveystalouden, potilas-ladkarisuhteen, tietohallinnon
seka priorisoinnin erityiskysymyksia.

Kaikkiaan erikoistuvan ladkarin on mahdollista suorittaa yhteensa 30 opintopisteen
Iahijohtajakoulutus erikoistumisen aikana tai sen jalkeen suorittamalla vaaditun 10 opintopisteen
lisdksi 20 opintopistetta johtamiskoulutusta tiedekunnan edellyttamalla tavalla.

Erikoisladkarin koulutukseen pakollisena sisadltyvdaa Moniammatilliset johtamisopinnot (10 op)
koulutusta ei voi korvata muulla kuin toisen ladketieteen opetusta antavan yliopistoyksikon
vastaavalla erikoisladkarikoulutukseen suunnitellulla koulutuksella

Erikoistumiskoulutukseen liittyvat johtamiskoulutus (10 op) on tarkoitus suorittaa 1-6 vuoden
aikana. Koulutus muodostuu kahdeksasta ydinopetusteemojen mukaisesta lahiopetuspaivasta.
Koulutus toistuu ydinopetusteemoiltaan samanlaisena vuosittain. Ydinopetusteemojen mukaisiin
lahiopetuspaiviin osallistuminen ja niihin liittyvien tehtdvien suorittaminen on pakollista.
Johtamiskoulutus on pakollinen osa laajempaa lahijohtajan patevyyden antavaa koulutusohjelmaa
(30 op).

Erikoistumiskoulutukseen liittyva johtamiskoulutus tulee suorittaa jatkumona
erikoistumiskoulutuksen eri vaiheissa; terveyskeskusjaksolla, runkokoulutuksen/taydentavan



koulutuksen aikana keskus- ja aluesairaaloissa seka yliopistosairaalassa eriytyvan/erikoisalan
koulutuksen aikana.

Huom! Opinto-oikeuden ennen 1.8.2009 saaneiden erikoisladkarikoulutusta suorittavien
koulutukseen tulee sisdltya 20 tuntia terveydenhuollon hallinnon ja johtamisen opintoja.

Valtakunnallinen kuulustelu
Ks tarkemmin opinto-opas. Kuulusteluvaatimukset alla.

VALTAKUNNALLINEN KUULUSTELU — KUULUSTELUVAATIMUKSET 1.8.2017 ALKAEN

Kirjat (viimeisin painos)
— Braddom’s Physical Medicine and Rehabilitation. David X. Cifu (ed.). 5" edition. Elsevier
2015.
— Fysiatria. Arokoski JPA, Mikkelson M, Pohjolainen T, Viikari-Juntura E (toim.). Kustannus Oy
Duodecim 2015.

Suositellaan myos:

— Delisa’s Physical Medicine & Rehabilitation: principles and practice. Walter R. Frontera (ed.).
5t edition. Lippincott Williams & Wilkins 2010.

— Kuntoutuminen. Autti-Ra&mo |, Salminen A-L, Rajavaara M, Ylinen Y (toim.). Kustannus Oy
Duodecim 2016.

— Kipu. Kalso E, Haanpda M, Hamunen K, Kontinen V, Vainio A (toim.). 4. painos. Kustannus
Oy Duodecim 2017.

— Liikuntalaéketiede. Vuori I, Taimela S, Kujala U (toim.). 3.-8. painos. Kustannus Oy Duodecim
2016.

Lehdet (tenttid edeltdvdn kolmen vuoden ajalta)

— Archives of Physical Medicine and Rehabilitation

— Clinical Rehabilitation

— Physical Therapy

— Journal of Rehabilitation Medicine

— Spine (fysiatriaan liittyvin osin)

— Pain (fysiatriaan liittyvin osin)

— Duodecimin ja Suomen Ladkarilehden fysiatriaan liittyvat artikkelit

Muu materiaali

— Kaypa Hoito —suositukset (Fysiatria), Duodecim.

Tutustu fysiatrian yliopistokouluttajien hyvaksymaan fysiatrian erikoislaakarikuulustelun
kysymyspankkiin (liitteena)



OMA OPINTOSUUNNITELMA

Taytetaan koulutusohjelman vastuuhenkilon kanssa opinto-oikeutta hakiessa / opintojen alkaessa

Terveyskeskuspalvelut (aika ja paikka):

Reunapalvelut (aika ja paikka):

Reunapalveluiden koulutusvastaava ja tutor(it):

Kuvaus reunojen sisallosta ja opitusta oma erikoisala huomioiden:

Yliopistosairaalapalvelut (aika ja paikka):

MOJO-koulutukset (aika ja paikka):

ERIKOISLAAKARIKUULUSTELU (suunniteltu / suoritettu):



FYSIATRIAN KOULUTUSOHJELMAN SISALTO JA TAVOITTEET
SEURANTA JA ITSEARVIOINTI

+++ = hallitsen itsendisesti ja osaan soveltaa
++ = tunnen osa-alueen, mutta tarvitsen viela tukea

+ = tiedadn osa-alueen, mutta minulla ei ole kokemusta / kokemukseni on vahaista

LAAKETIETEELLINEN OSAAMINEN

TEOREETTINEN POHJAOSAAMINEN oma arvio | kouluttajan
arvio

Terveyden biopsykososiaaliset tekijat

Toimintakyvyn kdsite ja osa-alueet

Toimintakykyluokitus (ICF)

Lilkunnan ja harjoittelun fysiologiset perusteet

Hoitojen ja kuntoutuksen mekanismit (mm. motorinen oppiminen, korjaantumis- ja
kompensatoriset prosessit, adaptaatiomekanismit, kayttaytymisstrategiat)

Kivun maaritelma ja luokittelu, kivun fysiologia

KLININEN FYSIATRIA JA KUNTOUTUS

Kliininen statustutkimus

Kipu ja kipuoireyhtymat

e  akuutti kipu

e  krooninen kipu

e CRPS

o fibromyalgia

e myofaskiaalinen kipu

e muut kiputilat / kipuoireyhtymat

Tuki- ja liikuntaelinsairaudet

e tulehdukselliset tuki- ja liikuntaelinsairaudet erotusdiagnostiikan ja kuntoutuksen
kannalta

e degeneratiiviset tuki- ja liilkuntaelinsairaudet

e |uustosairaudet (mm. osteoporoosi)




e alaselkdkipu

e niskakipu

e muut selkdrangan sairaudet

e suurten nivelten sairaudet (olkapad, lonkka, polvi)

e muiden nivelten sairaudet (nilkka, ranne, kyynarpaa)

e rasitussairaudet

e  tuki- ja liilkuntaelinten vammat ja murtumat

Leikkausten ja traumojen jalkeinen kuntoutus

e  tuki- ja lilkkuntaelinvammat, luumurtumat, monivammat

e tekonivelleikkaukset

®  raaja-amputaatiot

e palovammat

e elinsiirrot

Hermoston sairaudet erotusdiagnostiikan ja kuntoutuksen nakokulmasta

e aivoverenkiertohairiot

e traumaattinen aivovaurio

o selkdydinvaurio

e perifeeriset hermovauriot

e muut neurologiset sairaudet (mm. MS-tauti, Parkinsonin tauti, ataksiat,
polyradikuliitit, motoneuronitaudit, myastenia gravis, postpoliosyndroooma)

Sisatautiset, keuhko- ja syopasairaudet erotusdiagnostiikan ja kuntoutuksen nakokulmasta

e  kardiovaskulaarisairaudet (mm. verenpainetauti, sydansairaudet, ASO-tauti)

o |ymfaattisen jarjestelman sairaudet

o keuhkosairaudet, hengitysvajaus

e  syOpataudit

e vaikeaa verenvuototautia sairastavien tuki- ja lilkkuntaelinvaivojen hoito

Lasten ja nuorten kuntoutus

e (CP-vamma

e lasten ja nuorten ryhtiviat ja muut tuki- ja liikuntaelinvaivat

Ikddntyneiden kuntoutus

e gerastenia

e  kaatumisriski

Kuntoutuksen kannalta oleelliset psyykeen ja kognitioon vaikuttavat sairaudet

e ahdistuneisuus, masennus

e riippuvuudet

e oppimishairiot

e dementiat

e unihairiot

Muita kuntoutettavia tai kuntoutukseen vaikuttavia tiloja

e  huimaus

e  ndko- ja kuulovammaisuus

e puheen hairiot

e rakon ja suolen toimintahairiot

e painehaavat

e aliravitsemus




TUTKIMUSMENETELMAT

Radiologiset tutkimukset

Neurofysiologiset tutkimukset

Kliinis-fysiologiset tutkimukset

Fysiatrin kliinis-kemialliset tutkimukset

FYSIATRIAN HOITO- JA KUNTOUTUSMENETELMAT

Edukaatio

Liikunta

Terapeuttinen harjoittelu

Fysikaaliset hoidot

Ladkehoidot ml. injektiot

Protetiikka ja ortotiikka, implantit

Robotiikka, apuvélineet ja laitteet (ml. kommunikoinnin apuvalineet, ymparistonhallinta)

Virtuaalitodellisuus kuntoutuksessa

Kirurgiset toimenpiteet kuntoutuksessa

Neuromodulaatio (selkdydinstimulaatio, TMS, DBS, intratekaaliset hoidot)

Toimenpiteet

e nivelinjektiot

e pehmytosainjektiot

o muuta

TOIMINTAKYVYN HEIKKENEMISEN EHKAISY JA STRATEGIAT TOIMINTAKYVYN PARANTAMISEKSI

Toimintakyvyn arviointi (ICF)

Toimintakyvyn alenemisen ehkaisy

Tuki- ja liikuntaelinten terveyden edistdaminen

Kuntoutusjarjestelma

e  kuntoutuksen osa-alueet

e  sektorit ja toimijat
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Vakuutuslaaketiede

Terveyspolitiikka ja lait

Kuntoutussuunnitelman teko

Kuntoutusmenetelmien tutkimus

Laakinnallisen terapian muodot (fysioterapia, toimintaterapia, puheterapia,
neuropsykologinen kuntoutus, musiikkiterapia)

Sosiaalityd

NAYTTOON PERUSTUVAN LAAKETIETEEN KAYTTAMINEN TYOSSA

Tieteellinen tutkimus fysiatriassa

Vaikuttavuus

Tieteellisen tutkimuksen ymmartaminen ja soveltaminen kliinisessa paatdksenteossa

Kdypa hoito —suositukset fysiatrian alalla

KOMMUNIKAATIOTAIDOT JA VIESTINTA

Potilaan kohtaaminen ja potilaalle viestiminen

Yhteistyokykyisyys kollegoiden ja muun henkildkunnan kanssa

JOHTAMISTAIDOT

Tiimityo

Moniammatillisen tiimin johtaminen

OMAN OSAAMISEN ARVIOINTI

Oman osaamisen hahmottaminen ja kehittdminen

Oman tyon hallinta

11



TUTORIT JA KEHITYSKESKUSTELUT

Tutorin tehtdavana on toimia erikoistuvan lddkarin ammatillisen kasvun apuna ja tukena koko
koulutuksen ajan. Erilaisissa ongelmatilanteissa tutor tukee erikoistujaa ja tarvittaessa toimii

sovittelijana. Tutor toimii myds kanavana erikoistujan arvioidessa kouluttajia ja koulutusyksikkoa.

Tavoitteena on, etta tutor(it) ja erikoistuja tapaavat toisensa saannollisesti ainakin 6 kuukauden
valein ja kayvat lapi oppimisen etenemistd. Keskustelun toteutuminen kirjataan lokikirjaan.
Kehityskeskusteluun voi osallistua myds koulutusvastaava. Kehityskeskustelua edeltda

vhteisvastaanotto klinikan erikoisldakari(e)n kanssa.

Keskusteluiden pohjana voidaan kadyttaa seuraavaa runkoa:

Tutorin ja koulutettavan vélisen arviointikeskustelun esimerkkikaava:

1. Mitka tehtavat ovat olleet tarkeimpid kuluneen ajanjakson aikana?

2. Miten arviot omaa tyotasi kuluneen ajanjakson aikana? Missa olet onnistunut, missa on ollut

eniten vaikeuksia? Mita puutteita koet tiedoissasi ja taidoissasi?

5. Miten yhteisty0 erikoisladkareiden, muiden erikoistuvien ja muun henkilokunnan kanssa on

sujunut kuluneen ajanjakson aikana? Miten vuorovaikutus potilaiden kanssa on sujunut?
6. Mita toivomuksia erikoistuvalla on esimiehille?

7. Mita tavoitteita sinulla on oppimiselle seuraavan ajanjakson aikana ja miten voit valmistautua

tata varten?
8. Miten toivot koko koulutusjaksosi rakentuvan ja sujuvan?
9. Mita muita ammattiin liittyvia toiveita ja tavoitteita asetat?

10. Mita ansioita ja puutteita olet huomannut erikoistuvan kannalta klinikan toiminnassa,

opetuksessa ja ohjauksessa?

12



KEHITYSKESKUSTELUT

PVM:
PAIKALLA:
YHTEISVASTAANOTTO (PVM, KENEN KANSSA):

PVM:
PAIKALLA:
YHTEISVASTAANOTTO (PVM, KENEN KANSSA):
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PVM:
PAIKALLA:
YHTEISVASTAANOTTO (PVM, KENEN KANSSA):

PVM:
PAIKALLA:
YHTEISVASTAANOTTO (PVM, KENEN KANSSA):
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PVM:
PAIKALLA:
YHTEISVASTAANOTTO (PVM, KENEN KANSSA):

PVM:
PAIKALLA:
YHTEISVASTAANOTTO (PVM, KENEN KANSSA):
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PVM:
PAIKALLA:
YHTEISVASTAANOTTO (PVM, KENEN KANSSA):

PVM:
PAIKALLA:
YHTEISVASTAANOTTO (PVM, KENEN KANSSA):
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KOULUTUKSET

Muista lisaksi kerata koulutusohjelmat ja —todistukset talteen

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA
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PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA
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PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA

PVM PAIKKA

AIHE

OLEELLISINTA OPITTUA / UUTTA
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OMAT ESITYKSET JA LUENNOT

PVM
AIHE

PVM
AIHE

PVM
AIHE

PVM
AIHE

PVM
AIHE

PVM
AIHE

PVM
AIHE

PVM
AIHE

PVM
AIHE

PVM
AIHE

PAIKKA

PAIKKA

PAIKKA

PAIKKA

PAIKKA

PAIKKA

PAIKKA

PAIKKA

PAIKKA

PAIKKA
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FYSIATRIAN YLIOPISTOKOULUTTAJIEN HYVAKSYMA FYSIATRIAN
ERIKOISLAAKARIKUULUSTELUN KYSYMYSPANKKI 3/2017

Aavesarky

Aerobisen harjoittelun ja kestavyysliikunnan liikuntafysiologiset periaatteet
Aitiopaineoireyhtyma

Aivohalvauskuntoutus ja aivojen plastisuus

Aivohalvauspotilaan olkapaakipu

Aivohalvauspotilaiden tavallisimmat kognitiiviset hairiot
Aivohalvauspotilaiden tavallisimmat fyysiset vajaatoiminnat
Aivovammapotilaiden kuntoutus

Aivoverenkiertdhairididen kuntoutus

Akillestendiniitti ja peritendiniitti

Akupunktio

Akuutin ja kroonisen paikallisen/ sateilevan niskakivun hoito ja kuntoutus
Akuutin ja kroonisen paikallisen /sateilevan alaselkdkivun hoito ja kuntoutus
Akuutti tules-oire: mitd huomioida erotusdiagnostisesti

Akuutti tules-oire: hoitolinjat

Alaraajojen pituusero

Alaraajaproteesit

Alaraajan hermovauriot ja hermopinteet

Alaselkakipu — akuutin/subakuutin/kroonisen selkakipupotilaan
tutkimus/diagnostiikka/erotusdiagnostiikka/hoito ja kuntoutus

Alaselkakipu — erotusdiagnostisesti tarkeat rangan ulkopuoliset sairaustilat
Alaselkakipu — neurofysiologisten ja kuvantamistutkimusten merkitys
Alaselkakipu — potilasinformaation periaatteet

Alaselkakivun riskitekijat

ALS-potilas: kuntoutus ja apuvélineperiaatteet

Allas hoitovdlineena

Ammatillinen kuntoutus
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Ammatillinen kuntoutusselvitys

Ammattitaudit TULE-sairauksissa
Apuvalinetarpeen arviointi

Asunnonmuutostyot

Autonominen hyperrefleksia

Autoveronpalautus TULE-sairauksissa

Barthelin indeksi

Bicepstendiniitti ja repeama

Biopalautehoito (biofeedback)

Borgin asteikko

Botulinustoksiinin kadytto fysiatriassa

Cauda equina - oireyhtyma

Charcotin (neuropaattinen) nivel
CP-oireyhtyman kuntoutusmenetelmat

CRPS — monimuotoinen kipuoireyhtyma — diagnostiikka ja hoito ja kuntoutus
Diffuusi idiopaattinen skeletaalinen hyperostoosi (DISH)
Dupuytrenin kontraktuura

Dystonia

Ehlers-Danlos syndrooma (EDS)

Epikondyliitti

Epaspesifinen alaselkakipu kasvuikaisilla
Epdsuhtainen sairauskayttdaytyminen

Erbin pareesi

Ergonomia TULE-sairauksissa

Ergonomian toteuttaminen tyopaikoilla

"Failed surgical back’

Fibromyalgia

FIM-mittari itsendisen toimintakyvyn arvioinnissa

Fysiatrian erikoisalan maarittely
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Fysikaaliset hoidot: ndyton taso tehosta tule-kivussa
Haittaluokitus

Hartian hermovauriot ja pinteet

Hemiplegiapotilaan kavely

Hengitysharjoituksen periaatteet ja sovellusalueet
Hermovaurion tutkiminen

Hermovaurion asteet

Heterotooppinen ossifikaatio

Hierontahoito

Hoitotuki

Huimaus

ICF-luokitus (International classification of functioning, disability and health)
Immobilisaation vaikutukset rustoon ja luuhun
Immobilisaation vaikutukset poikkijuovaiseen lihakseen
Injektiohoidot fysiatriassa

Iskias: leikkaus vai konservatiivinen hoito?

Jalan etuosan kipu

Jalkateran hermopinteet

Jalan tuet ja ortoosit

Jatkuva passiivinen liike nivelen hoidossa (continuous passive motion)
Jannityspaansarky

Jarjestelmallinen kirjallisuuskatsaus

Jaatynyt olkapaa (capsulitis adhaesiva)

Jaykka isovarvas (hallux rigidus)

Kaarijalka (pes cavus)

Kampurajalka

Karaisuhoito

Kasvuikaisen seldan deformiteettien seuranta

Katkokavelysta karsivan potilaan kuntoutus
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Kaularangan manipulaatio indikaatio/kontraindikaatio/komplikaatiot
Kaularangan degeneraatio

Kaularangan stenoosi

Kaularangan vililevytyra

Kelan ja tyoeldkelaitoksen ammatillisen kuntoutuksen myoéntdperiaatteet
Kelan vaativa ladkinndllinen kuntoutus

Kervikaalinen myelopatia

Kierokaula (torticollis)

Kiertdjakalvosimen repedama

KIILA-kuntoutus

Kiropraktiikka, osteopatia ja naprapatia

Kivun luokittelu

Kivun lddkehoidon periaatteet

Kivun ladkkeeton hoito

Kipuaistimuksen saately

Kognitiivis-behavioraalinen kuntoutus

Epikondyliitti

Kuntoutusohjaus terveydenhuoltolaissa ja kdytannossa
Kuntoutussuunnitelma

Kuntoutustuki

Kuntoutustutkimus

Kustannusvaikuttavuus

Kuvantaminen tule-vaivoissa

Kylmahoito

Kavelyanalyysi

Lannerangan instabiliteetti

Lannerangan spinaalistenoosi

Lannerangan valilevytyra

Lattajalka
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Lausunto liikkuntavammaisen ajokyvysta
Lihastoiminnan tutkiminen
Lihasvoimanharjoittelun periaatteet.

Liikkunnan vaikutus nivelrustoon ja luustoon
Liikunnan vaikutus luurankolihakseen

Locked —in - oireyhtyma

Lonkan lateraalinen kiputila

Lonkan tendinopatiat ja bursiitit

Lonkkanivelrikko

Lonkan postoperatiivinen hoito ja kuntoutus
Lonkkakivun erotusdiagnostiikka

Lymfaterapia

Ldmpohoidot

Ladkinnallinen kuntoutus

Laakinnallisen kuntoutuksen terapioiden saatavuus periaatteet
Laakinnallisen kuntoutuksen apuvalineiden saatavuus periaatteet
Manipulaatiohoito

Manuaalinen terapia

Meralgia paraestethica

Moniammatillinen kuntoutus

Moniammatillinen tiimitoiminta

Monimuotoinen paikallinen kipuoireyhtyma (CRPS)
Myofaskiaalinen kipu

Naisen virtsainkontinenssin fysiatrinen hoito
Neuropaattinen kipu

Neuropsykologinen kuntoutus

Nilkan nivelsidevamma ja sen kuntoutus

Niskakipu — akuutin/kroonisen niskakipupotilaan
tutkimus/diagnostiikka/erotusdiagnostiikka/hoito ja kuntoutus

Niskakipupotilaan ‘red flags’
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Niskakivun konservatiivisen hoidon vaikuttavuusnaytto
Niskakivun riskitekijat

Niskan retkahdusvamma (whiplash)

Nivelliikkuvuuden mittaaminen

Nivelreumapotilaan kuntoutusmenetelmat — aktiviteettia vai immobilisaatiota?
Nivelten yliliikkuvuusoireyhtyma

Nivuskivun etiologinen selvittely

Normaalikavelyn kinesiologia

Nuoren niskakipu

Nuoren kuntoutusraha

Nayttoon perustuva ladketiede

Olkalisdkkeen alainen kiputila / kiertajakalvosinoireyhtyma
Olkanivelen epavakaus

Olkanivelen ja AC-nivelen nivelrikko

Olkapaakivun riskitekijat

Olkapaakivun syyt

Ortoosit

Osasairauspaivaraha

Osakuntoutustuki

Oswestryn indeksi

Osteoporoosi

Pakaraperdinen iskias

Pakotettu kaden kuntoutus hemiplegiapotilailla
Pakotettu kavely hemiplegiapotilailla
Palovammapotilaan kuntoutus

Pareettisen alaraajan ortoosit

Peiliterapia

Perifeerisen hermon vauriot

Peroneuspareesi
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Pitkdakestoiseen kipuun liittyvat psykologiset tekijat
Plantaarifaskiitti

Polion mydhaisoireyhtyma

Polven etuosan kiputila

Polven nivelsidevammat ja niiden kuntoutus.
Polven postoperatiivinen hoito ja kuntoutus
Polven ja lonkan alueen jannetulehdukset ja bursiitit
Polvinivelrikko

Polvi- ja lonkkanivelrikon riskitekijat

Polvikivun erotusdiagnostiikka

Posttraumaattinen syringomyelia
Potilasinformaatio

Pysakaintilupa sairauden/vamman vuoksi
Pyoratuolin valinta

Raajaproteesi: mitd ennen valmistusta huomioidaan? Kuka paattaa ja vastaa toimenpiteista?
Raajaturvotuksen hoito

Radiaalispareesi

Radiofrekvenssihoito

Rannekanavaoireyhtyma

Ranteen ja kdaden tenosynoviitti ja peritendiniitti
Raynaud’n oireyhtyma

Reisiamputaation jalkeinen protetisointi
Reumakaularanka

Reumakaden kuntoutus

Rintakehan ei sydanperaiset kiputilat

Rintarangan stenoosi

Rintarankaperdinen kipu

Robotiikka fysiatriassa

Scheuermannin tauti
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Selkakipu - hoitoa paivystyksena tai kiireellisesti edellyttavat oireet ja I6ydokset
Selkdkipupotilaan ‘red flags’(merkit vakavasta sairaudesta)
Selkanikaman hemangioma — viaton I6ydos?

Selkapotilaan tyokyvyn arviointi

Selkarankareuma

Selkasairauksien perinndllisyys

Selkaydinvammaisen hengitystoiminnan vajaus
Selkdydinvammaisen kipu

Selkaydinvammaisen hoito- ja kuntoutusjarjestelma Suomessa
Selkdaydinvammaisen spastisuus

Selkaydinvammaisen sukupuolielinten toiminnot ja seksuaalisuus
Selkaydinvaurion suoli- ja virtsaelintoimintojen hairiot
Selkaydinvaurion neurologinen tasoluokitus

Siirottava lapa

Sl-nivelperédinen kipu

Skolioosi

Sokkiaaltohoito

Spastisuuden arviointi

Spondylolyysi ja spondylolisteesi

Sydan- ja verisuonisairauksien kuntoutus

Sahkaoiset kivunhoitomenetelmat

Sahkoarsytyshoito

Sadriamputaation jalkeinen protetisointi

Tapaturmaisten aivovammojen jalkitilojen diagnostiikka ja hoitoperiaatteet
Tarvitaanko Suomessa kuntoutuksen erityisosaamiskeskuksia?
Tasapainon kliininen tutkiminen ja mittaaminen
Tehohoitojakson aikainen kuntoutus

Tenosynoviitti ja peritendiniitti

Terapeuttinen harjoittelu
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Thoracic-outlet — oireyhtyma (TOS)

Tietotokonepelien kdyttd kuntoutuksessa.

Toimintakyvyn mittaaminen

Toimintakyvyn osa-alueet

Toimintakyky/tyokyky/hoito- ja kuntoutussuunnitelma B-lausunnossa
Toimintaterapian arviointimenetelmat

Toimintaterapian keskeiset osa-alueet

Transkutaaninen sahkdinen hermostimulaatio (TENS)
Tuki- ja liikkuntaelinten terveyden edistaminen
Tulehduskipuldaakkeiden komplikaatiot
Tuntokynnysmittaukset

Tyokyvyn arviointi

TyOperaiset ylaraajavaivat

Ulnaarispareesi

Ultradanidiagnostiikka fysiatriassa

Vaikeavammaisten kuntoutusvastuu Suomessa lainsaadannén mukaan
Vaivasenluu (hallux valgus)

Vammaisliikunta

Vammaispalvelulaki ja kunnallinen vammaispalvelu
Vammaistuki

Vammatason vaikutus selkdaydinvaurion ennusteeseen
Vanhuksen kuntoutuksen erityispiirteet

Vanhuksen selkakipu

Verenvuototautipotilaan tuki- ja liikkuntaelinongelmat
Virtsarakon kuntoutus neurogeenisissa toimintahairidissa
WHODAS 2.0 - terveyden ja toimintarajoitteiden arvioinnissa
Ylipainon merkitys tule-oireissa

Ylakaularangan ligamenttivaurio

Ylaraajan hermovauriot ja hermopinteet
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Ylaraajan lastahoitojen tavoitteet
Ylaraajan paikalliset dystoniat
Ylaraajaproteesit a) kosmeettiset ja mekaaniset b) myoelektriset ja prosessori ohjatut

Ympadristonhallintalaitteet
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