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19.3.2011 Saila Hookana-Järvi

LÄÄKÄRIN JA POTILAAN
VUOROVAIKUTUSONGELMA ,jossa lääkärin
ja potilaan käsitykset ja uskomukset
sairaudesta eivät kohtaa toisiaan 
turhautumisen kehä (Mc Daniel ym)


TAIPUMUS KOKEA JA ILMAISTA
RUUMIILLISIA OIREITA, JOTKA EIVÄT
SELITY PATOLOGISILLA LÖYDÖKSILLÄ,
OLETTAA JOHTUVAN RUUMIILLISESTA
SAIRAUDESTA JA HAKEA
LÄÄKETIETEELLISTÄ APUA NIIHIN
= LIIALLINEN HERKKYYS NORMAALIEN
RUUMIINTOIMINTOJEN AISTIMISEEN



1) ”WORRIED WELL” –POTILAAT, joilla ei
ole sairausprosessia,mutta ovat herkkiä ja
huolestuvat norm ruumiillisista tuntemuksista
2) POTILAAT,JOILLA ON VAMMA TAI
SAIRAUS,mutta löydökset oireisiin
epäsuhteessa (pakkomielle oireista)
3) POTILAAT, JOILLA SOMAATTISIA
HARHOJA

ENNEN 30 V IKÄÄ ALKANUT USEIDEN
FYYSISTEN VAIVOJEN ESIINTYMINEN,
JOKA ON JATKUNUT VUOSIA JA
JOHTANUT HOITOON HAKEUTUMISEEN
TAI MERKITTÄVÄÄN SOSIAALISEEN
HAITTAAN




1) ERI ELINJÄRJESTELMISTÄ TULEVAT
KIPUOIREET
2) GASTROINTESTINAALISET OIREET
3) SEKSUAALISET OIREET
4) PSEUDONEUROLOGISET OIREET






POTILAS KÄY TOISTUVASTI
VASTAANOTOLLA (SAMAT TAI OSIN ERI
OIREISTO VAIHDELLEN)
HELPOSTI SIVUVAIKUTUKSIA LÄÄKKEISTÄ
TUTKIMUKSISTA JA HOIDOISTA VAIN
LYHYTAIKAINEN APU OIREISIIN
TERVEYSPALVELUIDEN SUURKULUTTAJIA
EPÄTAVALLISEN HUOLESTUNEITA
OIREISTAAN
USKOO FYYSISTEN SYIDEN SELITTÄVÄN
OIREET



RUUMIIN OIREET KONTROLLIN
VÄLINEINÄ IHMISSUHTEISSA
VAIKEUDET ILMAISTA TUNTEITA
SANALLISESTI RUUMIIN KIELI
KÄYTTÖÖN
KEINO SELVITÄ EPÄTYYDYTTÄVISSÄ TAI
STRESSAAVISSA OLOSUHTEISSA


VARHAISET KEHITYSVAIHEET
SOMATISATIO JATKUMONA
NORMAALISTA PSYKOTTISUUTEEN



ALEKSITYMIA: KYVYTTÖMYYS
TUNNISTAA JA ILMAISTA TUNTEITA
ALEKSITYMIAN YHTEYS SOMATISATIOON
EPÄSELVÄ
SOMATISOIVA POTILAS EI OSAA
KÄYTTÄÄ TUNNEKIELTÄ, EI KOE
AHDISTUSTA, MASENNUSTA VAAN SAA
FYYSISIÄ OIREITA EI HYVÄKSY
PSYKOLOGISTA SELTYSTÄ

PSYKOLOGISET JA SOSIAALISET SEIKAT
SAATTAVAT VAIKUTTAA NEURAALISTEN
MEKANISMIEN KAUTTA, MIELI JA RUUMIS
KOKO AJAN SUHTEESSA TOISIINSA JA
KOMMUNIKOIVAT KESKENÄÄN


Lapsuuden perheissä enemmän:
- fyysistä väkivaltaa
- seksuaalista hyväksikäyttöä
- vanhemmilla vaikeita sairauksia
Epävakaat perheolot, puutteellinen
vanhemmuus, fyysisten oireiden merkitys ei
vakiinnu



OPPINUT TAVAN SELVIYTYÄ KRIISEISTÄ
OMALTA VANHEMMALTAAN
PERHEESSÄ VOIDAAN KASVATTAA
SOMATISOIVAKSI: vain fyysisistä oireista saa
huomiota
ROOLIPELI: sairas – auttaja -perhedynamiikka






ELINAIKAINEN PREVALENSSI
YLEISVÄESTÖSSÄ 0,13-2 %, lievempiä lähes
jokaisella elämänsä aikana
Yleislääk potilaista 5-20%
Yleissairaaloiden potilaista 9%
Kr kipupotilaista 12%
Colon irritable –potilaista 17%
Non ca hysterectomiapotilaista 27 %



Yleisintä naimattomilla, vähänkoulutetuilla,
maalla
Somatisaatioperheiden lapsilla n 12 %
enemmän päivystyskäyntejä
Vanhempien somatisatio, päihdekäyttö ja
asoasiaaliset oireet ennustavat lasten
somatisointia



Suurkulutuksen hoito kallista, jopa 20 %
terveydenhuollon kokonaismenoista
Vrt Suurkäyttäjän kuva Simo Jyväsjärven
väitöskirja ”Terveyskeskusten
lääkäripalvelujen suurkäyttäjät”, 2001
Miesten osuus 5-20%



AHDISTUNEISUUS JA DEPRESSIO (yl
muutama ,äkisti alkava, ohimenevä
somaattinen oire)
PANIIKKIHÄIRIÖ (somaattisia oireita vain
paniikkikohtauksen aikana)
HYPOKONDRIA (painopiste sairauden
pelossa, ei oireissa)


KONVERSIOHÄIRIÖ (vain muutama oire)
KIPUHÄIRIÖ (yksittäinen tai kork pari
intensiivistä kipuoiretta, ei vuosien mittaista
vaihtelevien oireiden anamneesia)



P0TILAAT KOKEVAT ITSENSÄ HYVIN
SAIRAIKSI, koettu terv tila on huonompi kuin
vakavasti ja kr fyysisesti sairailla
KUOLLEISUUS sama kuin yleisväestössä ja
huomattavasti alempi kuin depressiopotilailla
KROONINEN, RELAPOITUVA SAIRAUS




Uusia oireita tyypillisesti stressitilanteissa
Harvoin yli vuoden oireettomia aikoja
Koettu työkyky yleensä hyvin huono ja
”objektiivisestikin” usein tod työkyvyttömiksi
Vakuutuslaitoksissa toimintakykyhaitta
huonosti hahmotettu



Ei parantavaa hoitoa
CARE rather than cure
Ei spesifistä lääkehoitoa
-merkittäviin ahdistus-ja depressio-oireisiin
SSRI-lääkkeet (somatisaatiokin voi lievittyä)
-vältettävä pitkäaik bentsojen käyttöä
-lääkkeistä usein sivuvaikutuksia!





YLEISLÄÄKÄRI VASTUULÄÄKÄRINÄ
Säännölliset lyhyet käynnit 4-6 vkon välein
Biolääket ja psykososiaalinen näkökulma alusta
alkaen yhdessä
Joka käynnillä rajoitettu somaattinen tutkimus
kulloinkin vaivaavan elinsysteemin mukaan
Muista itse ymmärtää OIREET
TUNNEVIESTINÄ eikä uuden sairauden
”airuiena”



OIREPÄIVÄKIRJA – kirjataan vasemmalle
oireet, oikealle tunteet , ajatukset,
elämäntapahtumat
Vältä laboratorio- ja konediagnostiikkaa ellei
selviä kliinisiä indikaatioita
Ota vähitellen lisää elämäntilanne- ja
tunneasioita esiin käynneillä –REFLEKTION
KÄYTTÖ (taustalla oleviin ajatuksiin kiinni)




Somatisaation tunnistaminen, rohkea
kirjaaminen ja selittäminen ymmärrettävästi
potilaalle hyödyksi jatkohoidon kannalta
OTA SOMATISOIVA POTILAS HAASTEENA
–jaksa kiinnostua ja säilytä jatkuva uteliaisuus
Ehdota samanaikaisesti sekä ruumiillisen että
tunnereaktion mahdollisuutta
Tärkeä hyväksyä pot somaattinen tapa ilmaista
itseään



HAASTATTELUTEKNIIKASTA: potilaan
monologia pyritään estämään tarkentavia
kysymyksiä jopa keskeyttämään tarvittaessa
Aluksi on hyvä kuit kuulla potilaan koko tarina
ja potilaan käsitykset taudista
NARRATIIVINEN lähestyminen (tarina
voidaan aina kertoa uudella tavalla)


Asenne,jonka mukaan lääkäri suhtautuu
potilaan oireisiin mystisinä ja tieteellisesti
kiehtovina, voi antaa luvan olla heti osaamatta
”oikeaa” hoitoa ja sallii laajemman
näkökulman.
Vältä auktoriteettina olemista, alusta alkaen
YHTEISTYÖSUHDE

PERHETAPAAMISET
- huomio perheen vahvuuksissa ja
voimavaroissa
- huomioidaan miten sairastaminen on
muuttanut perheen rooleja ja voimasuhteita
-kysy jokaisen perheenjäsenen huomioita,
käsityksiä potilaan oireista ja hoidosta




SÄILYTÄ HOITOVASTUU hoitavana
lääkärinä
KONSULTOI vain yksittäisestä oireesta
Hoitava lääkärille on haaste joutua sietämään
epävarmuutta
SUKUPUUN KÄYTTÖ apuna selvitettäessä
oireen merkitystä parisuhteessa ja sukupolvien
välisessä vuorovaikutuksessa


Käydään läpi äskettäiset stressaavat
tapahtumat, elämäntilanteen muutokset,
selvittämättömät perheongelmat
MUUTOSTA ARVIOIDAAN
TOIMINTAKYVYN EIKÄ OIREIDEN
MUUTOKSINA , todennäköisempää on
oireiden lievittyminen ja toimintakyvyn
lisääntyminen kuin oireiden täydellinen
katoaminen (HOIDON TAVOITTEEN
ASETTAMINEN)
HOIDON PÄÄTÖSVAIHEESSA tapaamisten
harventaminen
 ”oireet tulevat uusimaan”erityisesti
stressaavissa elämäntilanteissa -hoitoohjelman laatiminen
 ETSI YHTEISTYÖKUMPPANIT (esim työpari,
terv hoitaja, kollega, perheterapeutti,psykologi
jne)
 TYÖNOHJAUS /LÄÄKÄRIN OMA
JAKSAMINEN!





Naimisissa,eläkkeellä, asuu omakotitalossa, 1
poika n 60 km päässä
-90-luvulla niskahartiavaivoja, gastriittia, Klotriptyl masennukseen
-01 prostatahöyläys, -06 cystoskopia, 11/10
TURP
-04 MRI kaularanka (diskusrappeumaa,
madaltumaa)
-00 rytmihäiriöitä,Fa ilm x1 10 v sitten, Holter 08 ( LBBB) -Emconcor




Sepelvaltimoiden TT -04, ei ahtaumia
Vas kainalon resistenssi, koepala -05
(fibroosia), UÄ -09, ei tuumoria, norm
rasvakudosta
-07 TIA oire, ei poikkeavaa TYKS.ssä
Kasvojen puutuminen oik.lla, jalan vas.lla, us
käynnit neurologilla, ENMG -08 vas yläraaja(
väh neurogeen vanha vaurio C7)





Vatsavaiva: ylävatsalla ja vas kylkikaaren alla
ja vas navan vieressä, ummetusta, ilmavaivaa,
kipuja, vatsan toimimattomuus
Gastroskopiat -03 (heliko häädetty) -06 norm
Ylävatsan UÄ -06 norm
Laktoosikoe patol -05, keliakia neg, ulosteen
veri neg, Hb norm (-08-09 tutk)
Colonoskopia -06 norm, 5/10 polyyppeja
poistettu, kontr skopia ohjelmoitu 3 v kul





Ohutsuolipassage TYKS 12/10 norm
Cymbalta syksy -08 , runsaat sivuvaikutukset
Klotriptyl jatkui 1-2/vrk, Tenox tarv
Yl psyk konsultatio puh 2/10
Vanhuspsyk lähete 10/10 lähes
psykoottistasoiset ajatukset sairauksista (vas
kainalo)





KÄYNNIT OMALÄÄKÄRILLÄ:
3/08 patti kainalossa,
niskahartiakivut,puutuminen vas.lla
Kevät -08 sydänoireet , vaimo surditas ac takia
TYKS.ssä, sen jälk vaimon töissäolo ahdistanut,
pelkää ettei saa apua kun yksin kotona, BECK
23 pist, Cymbalta, josta rajut sivuvaik
Tk päivystyksessä x2
Sis erik lääk käynnit yksit jatkuvat






12/08 vatsa rintakehäoireet, puutumisoireet
Kevät -09 prostata(urologilla), kainalo (Uä
5/09norm), vaimo eläkkeelle
Kesä -09 kardiologilla
Syksy -09 vatsaoireet yht 8 tk-käyntiä
omalääkärillä + 3 erik lääk käyntiä yksityisellä
Tilanne kärjistyi 10/09 pelko sikaínfluenssasta
kun ei saanut ens joukossa rokotusta
Yl psyk lähete, Klotriptyl 3/vrk psykol
käyntejä suositeltu, pot ei suostu



Kevät -10 vatsavaivat jatkuvat,
colonoskopia(polyypit,kontr 3v) , lähete
psykologille, käynnit x3
Syksy -10 eturauhanen , vatsa,kainolon ”patti”
oireilevat, 7käyntiä tk.ssa ja 2x erik.lääkärillä:
ohutsuolipassage(norm) ja eturauh
höyläýkseen(mietti jo toisen urologin
mielipidettä)
Läh vanhuspsykiatrialle, jonka jälkeen psyk sh
säännölliset käynnit



19.1.2011 geriatrinen psykiatrian väliarvio:
Klotriptyl 5 tbl jälk enemmän liikkeellä,
vaimon kanssa kauppareissuja.
Yksityislääkärikäynnit vähentyneet
olennaisesti. Subjektiivinen mielialan nousu.
Huolissaan Klotriptyl sivuvaikutuksista
pitkäaik käytössä
Psyk sh kotikäynnit jatkuvat
Omalääk käynnit n 1krt/kk
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