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Niska jumissa?

Paivitetty 15.5.2017

Akillinen niskakipu paranee usein ilman
erityisia hoitoja. Kivun syihin ja kipua
pahentaviin tekijoihin tulee kuitenkin pyrkia
vaikuttamaan mahdollisimman varhain,
jotta niskakipu ei paasisi kroonistumaan eli
pitkittymaan. Niskakipuisen kannattaa
pysya aktiivisena ja liikkua kivun sallimissa
rajoissa.

Tavallinen vaiva

Terveys 2011 -tutkimuksen mukaan niska-
kivuista oli viimeksi kuluneen kuukauden
aikana karsinyt 27 prosenttia yli 30-vuotiaista
miehista ja 41 prosenttia samanikaisista
naisista. Jos verrataan aiempaan Terveys
2000 -tutkimukseen, niskakipu on yleistynyt
alle 45-vuotiailla miehilla ja alle 55-vuotiailla
naisilla, mutta vahentynyt vanhemmissa
ikaryhmissa.

Tunnista riskitekijat

Niskakivun taustalla on tutkimusten mukaan
useita erilaisia riskitekijoita: fyysiset
kuormitustekijat, ika, naissukupuoli, ylipaino
ja aiempi niskakipu.

Tyohon liittyvat fyysiset tekijat (toistotyo,
tarkkuutta vaativa tyo, kasien voiman kaytto,
niskan taipunut tai kiertynyt asento, pitka
paikallaan istuminen, kasien kohoasento)
ilmeisesti lisddvat niskakivun riskia.
Haittoja pyritdan estamaan muun muassa
tydergonomiaa (tydasennot, tyovalineet,
tyoskentelytavat, tauot) parantamalla.
My0s tyohon liittyvat niin sanotut psyko-
sosiaaliset tekijat (esim. tyon suuri maara,
heikot vaikuttamismahdollisuudet ja huono
tyotyytyvaisyys) saattavat suurentaa
niskakivun riskia.

Potilaalle

Niskan retkahdus- tai piiskaniskuvamma
esimerkiksi peraanajokolarissa voi myds olla
niskakivun syyna. Yleensa retkahdus-
vammasta toipuu hyvin, mutta pienella osalla
potilaista vammaan liittyva oireilu pitkittyy.

Niskakivun tutkiminen

Mikali niskakipuinen hakeutuu lddkarin
vastaanotolle, |adkéri kay potilaan kanssa lapi
niskakipuun liittyvia tekijoita ja oireita. Lisaksi
han tutkii kipualueen, selvittaa kipua pahen-
tavat liikkeet, kaularangan liikkuvuuden seka
mahdolliset ylaraajojen tuntohairiot ja lihas-
heikkoudet. Ladkari selvittdd myos, voisiko
niskakivun taustalla olla jokin vakava sairaus
tai yleissairaus.

Vaikka tavallisessa niskakivussa ei ole kiire
ladkarin vastaanotolle, hakeutumista
ladkariin ei pida pitkittaa, jos kyseessa on
eteneva lihasheikkous, niskakipuun liittyy
yleisoireita (esim. kuume, laihtuminen,
yleiskunnon huononeminen) tai kipu on
sietamatonta eika sita kipulaakityskaan
helpota. Naissa tilanteissa yleensa tarvitaan
hoitoarvio heti, joskus suoraan ensiapu-
poliklinikalla.

Tavanomaisessa niskakivussa kuvausta ei
yleensd tarvita, silld oireettomillakin on
kaularangassaan yleensa seka rontgen- ettd
magneettikuvissa nahtavia kulumamuutoksia.
Rontgenkuvauksen tarvetta pohditaan, jos
kipu pitkittyy, eikd kuvausta ole aiemmin
tehty. Magneettikuvantamista mietitdan
silloin, kun halutaan sulkea pois leikkausta tai
muuta spesifista hoitoa vaativa sairaus.
Joskus laakari pohtii niskakipuisen potilaan
kohdalla muiden sairauksien poissulkua
laboratoriokokein tai esimerkiksi hermo-
lihassahkotutkimuksella (ENMG).
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Akillinen (akuutti) ja pitkdaikainen
(krooninen) kipu

Niskakipu luokitellaan oireiden keston
perusteella: dkillinen niskakipu on kestanyt
alle 12 viikkoa ja pitkaaikainen niskakipu
vahintaan 12 viikkoa.

Niskakipu maaritelladn myos sen mukaan,
onko kipu paikallinen eli vain niska-hartia-
lapa-alueen kipu vai kenties sateileva kipu.
Niskan alueen kipu saattaa sateilla esi-
merkiksi ylaraajaan tai harvemmin ala-
raajaan.

Hoito tilanteen mukaan

Pysy aktiivisena
Pysy aktiivisena ja jatka paivittdisia toimiasi ja
liilku kohtalaisesta kivusta huolimatta.

Kayta hyodyksesi Kaypa hoito -suosituksen

vhteydesta 16ytyvia kotivoimisteluohjeita.

e Epdspesifi niskakipu,
kestovoimaharjoitukset (useita lyhyita
videoita)

e Epaspesifi niskakipu, lihasvenytykset
(useita lyhyita videoita).

Pyyda ladkaria tai fysioterapeuttia
selittdmaan, mista vaivasi johtuu, mita voit
vaivallesi tehda ja mika on vaivasi ennuste.

Tarvittaessa kipuldékettd

Parasetamolia kdytetaan kipuldaakkeena tuki-
ja liikuntaelinkivuissa, koska sita pidetdan
usein turvallisimpana vaihtoehtona. Vaihto-
ehtoisesti kaytetaan tulehduskipulaakkeita
(esim. ibuprofeeni ja naprokseeni), joita ei
suositella jatkuvaan kayttoon. Kolmantena
ladkevaihtoehtona ovat lihaksia rentouttavat
ladkkeet, joita kuitenkin pyritdan valttdamaan
niihin liittyvien haittavaikutusten takia.

Mikali edelld mainittujen kipuladkkeiden teho
on riittdmaton, 1aakari pohtii miedon opioidi-

Potilaalle

ladkkeen yhdistamista hoitoon valiaikaisesti.
Niskakipuun kdytetdadan myods jannityspaan-
saryssa ja hermokivussa tehokkaina pidettyja
laakkeita.

Paikallisesti iholle siveltavien kipuladkkeiden
tehosta ei ole tutkittua tietoa.

Hierontaa kaytetdan yleisesti niskakivun
hoitona, mutta senkdan vaikuttavuudesta ei
ole luotettavaa tutkimustietoa. Fysikaalisista
konehoidoista (mm. ultradani, erilaiset
sahkohoidot) ei ole tutkimustietoa. Kaula-
rangan manipulaatiota eli “niksautusta” ei
suositella. Rangan liikkuvuuden paranta-
miseen tahtdavia hoitoja kdytetdan muun
hoidon osana, mutta ndiden hoitojen
vaikuttavuudesta pitkalld aikavalilla ei ole
tietoa.

Joskus lyhyt sairausloma voi olla tarpeen
Niskakipuinen jatkaa usein tydssaan ilman
sairauslomia. Ladkari pohtii tarvittaessa

lyhytta, yleensa 1-3 paivan sairauslomaa.

Seuranta

Niskakipuinen hoidetaan yleensa terveys-
keskuksessa tai tyoterveyshuollossa.

Jos dkillinen niskakipu jatkuu voimakkaana,
potilaan kannattaa hakeutua uudelleen
ladkariin seurantakaynnille 2—3 viikon
kuluessa. Hoitopaikkaan kannattaa ottaa
yhteyttd myos, jos ilmaantuu uusi selva
sateilyoire tai vakavaan sairauteen viittaavia
oireita (kivun paheneminen sietamattomaksi
lyhyen ajan sisdlla, kipu, joka ei helpota edes
levossa tai laihtuminen, kuumeilu ja
poikkeuksellinen vasymys).

Jos kyseessd on eteneva selva lihasheikkous,
kannattaa hakeutua paivystysvastaanotolle
paikkaan, jossa voidaan tarvittaessa tehda
myos leikkaus.
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Lisdtietoa aiheesta

Selkaliiton sivustolta Selkdkanava |6ytyy
lisatietoa artikkelista Niskakivun ensihoito.
Sivustolta l6ytyy myds jumppaohjeita seka
lisatietoa niskakivusta.

Potilasversiossa mainitut organisaatiot
antavat lisétietoa aiheeseen liittyen.
Suomalaisen Lédkdriseuran Duodecimin
Kdypd hoito -toimitus ei vastaa muiden
organisaatioiden antaman tiedon laadusta
tai luotettavuudesta.

Tekijat

Tekstin on Ladkariseura Duodecimin Kaypa
hoito -suosituksen pohjalta paivittanyt
potilasversioista vastaava toimittaja

Kirsi Tarnanen. Tekstin ovat tarkistaneet Kaypa
hoito -tyoryhman puheenjohtaja, fysiatrian
erikoislaakari Jaro Karppinen
Tyoterveyslaitokselta, fysiatrian erikoislaakari
ja kliininen opettaja Katri Laimi TYKS:sta ja
Turun yliopistosta seka Kaypa hoito
-toimittaja, yliladkari Antti Malmivaara
Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta.

Vastuun rajaus

Kaypa hoito -suositukset ovat parhaiden
asiantuntijoiden laatimia yhteenvetoja
yksittdisten sairauksien diagnostiikan ja
hoidon vaikuttavuudesta. Ne eivat korvaa
ladkarin tai muun terveydenhuollon
ammattilaisen omaa arviota yksittdisen
potilaan parhaasta mahdollisesta
diagnostiikasta, hoidosta ja kuntoutuksesta
hoitopaatoksia tehtaessa.
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