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Tutkimuksen tausta

Traumaattinen aivovamma on nuorilla aikuisilla merkittavin toimintakyvyn pysyvéan menetyksen aiheuttaja.
Aivovamma aiheuttaa usein vakavia kognitiivisia, emotionaalisia ja motorisia oireita, jotka vaikeuttavat
vammautuneen henkilon ja hanen l&heistensé elamad seka aiheuttavat huomattavaa sosiaalista ja taloudellista
rasitetta yhteiskunnalle mm. hoidon kustannuksien sekd menetetyn tyévoiman muodossa.

Traumaattisen aivovamman kuntoutus on henkildn arkiselviytymisen, elaménlaadun ja tyokyvyn kannalta
ensiarvoisen tarke&a ja siihen on kehitetty useita kognitiivisia ja motorisia kuntoutusmenetelmia. Uusille in-
novatiivisille kuntoutusmuodoille, jotka ovat monipuolisia ja motivoivia ja joiden avulla voidaan tehokkaasti
kuntouttaa useita toimintoja samanaikaisesti, on aivovammakuntoutuksessa suuri tarve. Yksi tallainen poten-
tiaalinen kuntoutusmuoto on tanssipohjainen kuntoutus.

Tanssissa yhdistyvét eri aistipiireista (kuulo, ndkd, tunto, tasapaino) saatavan informaation késittely ja mul-
timodaalinen integraatio, liikkeiden motorinen ja somatosensorinen saately, kognitiiviset toiminnot kuten
toiminnanohjaus, tarkkaavuus, oppiminen ja muisti, musiikin herattamat positiiviset tunnekokemukset, es-
teettinen nautinto ja luovuuden kokemus seka sosiaalinen vuorovaikutus. Aivojen kannalta tanssi ja musiikki
aktivoivat samanaikaisesti useita eri aivoalueita. Saannéllinen, useita aistipiireja hyddyntava tanssin tai soit-
tamisen harjoittelu saa aivoissa aikaan useita neuroplastisia, oppimista tukevia rakenteellisia muutoksia eri
aivoalueilla.

Tanssin vaikuttavuutta neurologisessa kuntoutuksessa on toistaiseksi tutkittu vahan. Tanssiterapialla on ha-
vaittu positiivisia vaikutuksia itsetuntoon, sopeutumiseen ja eldménlaatuun. Aivovammapotilailla tanssipoh-
jaisten kuntoutusmenetelmien on muutamissa pienissa tutkimuksissa havaittu kohentavan tasapainoa ja mo-
torista koordinaatiota seké kognitiivista toimintakykya, mutta laajempi tutkimusnayttd tanssikuntoutuksen
vaikuttavuudesta aivovammapotilailla puuttuu viel.

Tutkimuksen tavoitteet

Tutkimuksen tavoitteena oli luoda uusi aivovammakuntoutukseen soveltuva moniammatillinen tanssikuntou-
tuksen malli/menetelma ja arvioida sen soveltuvuutta vaikean/erittdin vaikean aivovamman saaneilla henki-
16ill14. Kuntoutuksen kohdealueina olivat kognitiiviset, mielialaan ja elamanlaatuun seka fyysiseen oireku-
vaan liittyvat ongelmat.

Menetelmét

Tutkimusaineiston muodostivat 11 kroonisessa vaiheessa olevaa erittain vaikean aivovamman saanutta hen-
kiloa (7 miestd, 4 naista; ikd 18 — 45 vuotta), jotka saivat projektissa kehitetyn mallin mukaista tanssikuntou-



tusta 12 viikon ajan (2 kertaa viikossa, 60 minuuttia/kerta). Tanssikuntoutus toteutui ajalla 4/2015 — 6/2017.
Seuranta-aineiston keruu paattyi 6/2018. Kuntoutujat rekrytoitiin Validia Kuntoutus Helsingin entisten kun-
toutujien joukosta ja tanssikuntoutus toteutui Validia Kuntoutus Helsingin tiloissa. Lisaksi tutkimukseen
osallistui kuntoutujien laheisi&, jotka vastasivat kyselylomakkeisiin.

Projektissa kehitetty tanssikuntoutus toteutuu yksildllisesti kahden ohjaajan - tanssinopettajan ja fysiotera-
peutin — yhteistyéna (engl. Dual-Assisted Dance Rehabilitation, DARE). DARE-menetelmassé tanssinopet-
taja seisoo kuntoutujan edessa ohjaten seka kielellisesti ettd mallia ndyttden. Fysioterapeutti on kuntoutujan
vieressa tarjoten fyysisté tukea, tasapainoa ja somatosensorista palautetta auttaen kuntoutujaa toteuttamaan
liikkeet musiikin rytmissa oman toimintakykynsa rajoissa niin hyvin kuin mahdollista. Kuntoutuja valitsee
itse musiikin kahteen eri koreografiaan. Jokainen kuntoutuskerta noudattaa rakennetta: kehon tunnistamis-
hetki — rytmin ja tempon tunnistaminen — isolaatioharjoitukset — tanssisarja — lopetus. Liikkeissé yhdistyvat
monenlaiset osatekijét: kurottaminen, katsominen, kasvojen ilmeet, tauot ja muut rytmiset variaatiot, jotka
tuovat harjoitteluun esteettiset ja emotionaaliset tanssin elementit. Kuntoutujan oirekuvasta riippuen ko-
reografia toteutetaan istuen tai seisten.

Tutkimusasetelma oli cross-over —asetelma, jossa potilaat satunnaistettiin kahteen ryhméan, joista toinen sai
intervention ensin ja toinen mydhemmin. Tutkimukset (heuropsykologinen ja fysioterapeuttinen tutkimus,
kyselylomaketutkimus) tehtiin lahtétilanteessa (t0), ensimmaisen 3 kk:n jakson jalkeen (t3) seké jalkimmai-
sen 3 kk:n jakson jélkeen (16). Kyselylomaketutkimus tehtiin em. aikoina sekd myos pitkdaikaisseurannassa
18 kk kuluttua lahtétilanteesta (t18).

Paatulokset

Kuntoutujien sitoutuminen tanssikuntoutukseen oli erittdin hyva. Kukaan ei keskeyttédnyt kuntoutusjaksoaan
oma-aloitteisesti, mutta yhden kuntoutujan jakso jouduttiin keskeyttdmaan harjoittelun yhteydessa provosoi-
tuneiden epileptisten kohtausten vuoksi. Lomakekyselylla subjektiivisesti koettua hy6tya arvioitaessa kun-
toutujat (N = 9) kokivat hydtyneensa tanssikuntoutuksesta. Yhden otoksen t-testi osoitti keskiméaéaraista kor-
keampaa hyotyé (arvo korkeampi kuin 5.5) liikkuvuudessa [t(8) = 3.17, p = 0.013] ja kognitiossa [t(8) =
2.58, p = 0.032] seka tanssikuntoutuksesta koetussa hyddyssa yleisesti [t(8) = 6,06, P < 0.001].

Tutkimussuunnitelman mukaisesti tavoitteena ei ollut ryhmien vélisten erojen arvioiminen, vaan niiden toi-
mintakyvyn osa-alueiden tunnistaminen, joissa tapahtui eniten muutoksia ennen ja jalkeen kuntoutusjakson
(intervention vaikuttavuus, efektikoko, Cohenin d). Suurimmat efektikoot todettiin Trunk Impairment Sca-
lessa (TIS) (d = 0.47 — 0.76), ja Wechslerin alykkyysasteikon (WAIS-1V) osatehtavissd numerosarjat, sa-
mankaltaisuudet ja kuutiotehtdva (d = 0.34 — 0.89) viitaten kohenemiseen vartalon hallinnassa, kielellisesséa
tyomuistissa ja paattelyssa. Kyselylomakkeissa iso efektikoko havaittiin Beckin depressioasteikossa (BDI-I1)
(d = 1.19 — 1.74) viitaten masennuksen lievenemiseen. Lisdksi keskikokoinen/iso efektikoko (d = 0.43 —
1.09) havaittiin BRIEF-A:n asteikoilla BRI, Ml ja GEC viitaten toiminnan ohjauksen héirididen lievenemi-
seen arkielamassa.

Néiden efektikokojen pohjalta tehty voimalaskelma osoitti, etté tdysimittaiseen satunnaistettuun kontrolloi-
tuun tutkimukseen, jossa verrataan DARE-interventiota tavalliseen hoitoon ja kuntoutukseen ja jossa paatu-
loksena on merkitsevd muutos em. TIS-pisteissd, tarvitaan yhteensa 92 aivovammakuntoutujaa.

Tutkimustulosten merkitys

Pilottitutkimuksen tulokset viittaavat siihen, ettd multimodaalisella ja moniammatillisesti toteutetulla tanssi-
kuntoutuksella voi olla positiivisia vaikutuksia vaikean aivovamman saaneiden kuntoutujien toimintakykyyn
vield vuosienkin kuluttua vammautumisesta. Kuntoutujat olivat innostuneita, motivoituneita ja tyytyvéisia
kuntoutukseen, eiké keskeytyneitd kuntoutusjaksoja ollut lainkaan. Selkeimmaét vaikutukset interventiolla



todettiin olevan vartalon hallintaan, tyémuistiin, paattelyyn, mielialaan ja arkipéivan toiminnan ohjaukseen.
N&mé ovat tekijoitd, jotka vaikuttavat seké toimintakykyyn etta ulkopuoliseen avun tarpeeseen.

Tuotokset: Tutkimushankkeesta tiedottaminen tiedeyhteisolle, asiantuntijoille ja asianomaisille

Hankkeen tavoitteena on ollut kehittdd menetelmd, josta on tulevaisuudessa hydtya aivovamman saaneille
kuntoutujille. Tasta syysta hanketta on pyritty pitdmaéan esilld mahdollisimman laajasti. Hankkeesta valmis-
tellaan parhaillaan Brain Injury -lehteen vertaisarviointiin tarkoitettua kasikirjoitusta, joka tullaan l&hetta-
madn lehteen arvioitavaksi kevadn 2020 aikana. Tanssikuntoutuksen menetelmékuvaus tullaan julkaisemaan
suomen kielelld vuoden 2020 aikana. Ammattilehdessa (Fysioterapia) on julkaistu yksi artikkeli. Hankkeesta
on valmistunut kaksi pro gradu -tutkielmaa (psykologia ja terveystiede), kolmas pro gradu valmistuu kevaal-
14 2020 (psykologia). Hanketta on esitelty koko hankkeen ajan asiantuntijoille koulutuspaivilld, luennoilla ja
kongresseissa. Liséksi tanssikuntoutusta on esitelty potilaille ja kuntoutujille sairaaloissa:

Kullberg-Turtiainen M, Forsbom M-B, Molander K. 2015. Tanssikuntoutuksen konsepti. Tanssin-
opettajan ja fysioterapeutin ohjaama yksilollinen kuntoutus vaikean aivovamman saaneille. Konsep-
tia kehitetaan edelleen tutkimushankkeen pohjalta. Julkaisematon tydpaperi menetelmén konseptista,
jonka mukaan interventio on toteutettu (123 sivua).
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