Kivun arviointi ja hoito KATOLLA-konseptin mukaan

- Pehmytkudosreumasta fibromyalgiaan ja siita nosiplastiseen kipuun
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Kipujen syiden ja merkityksen arviointi on
ladkarintyén ydinta

* Potilaalle itselleen tarkein hoidon mittari on kipu. (khan
NA et al. Arthritis Care Res (Hoboken). 2012;64:206-14)

* Paikallisten kipujen lisaksi voi esiintya laaja-alaista ja
vaihtelevaa kivuliaisuutta, joita rakennevauriot tai
tulehdusmuutokset eivat tunnu riittavasti selittavan.

* On tarkeaa havaita ajoissa kipuhermoston
muovautumisen ja herkistymisen merkit:

* hoitotoimenpiteet voidaan kohdistaa tarkoituksenmukaisesti.

* valtetaan turhat ja tutkimukset ja hoidot.




Kiputyyppien luonnehdinta

Neuropaattinen
- Hermovaurio tai pinne
- Hermokipulaakkeet

- Esim. polyneuropatia,
ischias, postherpeettinen
neuralgia, MS-tauti
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INTERMATIOMAL ASS0CIATION
FOR THE STUDY OF PAIN

Nociplastic pain was adopted in 2017 by the International
Association for the Study of Pain (IASP). It is defined as “pain
that arises from altered nociception” not fully explained by
nociceptive or neuropathic pain mechanisms.

Neuropaattinen

- Hermovaurio tai pinne

- Hermokipulaakkeet

- Esim. polyneuropatia,
ischias, postherpeettinen

neuralgia, MS-tauti
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Ominaisuus

Perusmekanismi

Kudosvaurio

Keskushermoston rooli

Kivun luonne

Esimerkkeja

Hoito

Nosiseptinen kipu

Kudoksen vaurio >
kipureseptorien
aktivaatio

Kylla

Vahainen

Paikallinen, suhteessa
vaurioon

Niveltulehdus, trauma

Tulehduskipulaakkeet,
opioidi akuutissa

Neuropaattinen kipu

Hermovaurio -
epanormaali
hermosignaali

Ei (mutta hermovaurio)

Kohtalainen

Polttava,
sahkoiskumainen,
allodynia

Diabeettinen
neuropatia,
postherpeettinen
neuralgia

Neuropaattiset ladkkeet
(gabapentinoidit, SNRI)

Nosiplastinen kipu

Kipujarjestelman
muovautuminen ja
herkistyminen

Ei selkeda vauriota

Merkittava
(sentraalinen
sensitisaatio)

Laaja-alainen,
vaihteleva, usein
diffuusi

Fibromyalgia,
krooninen selkakipu
ilman vauriota

Multimodaalinen:
lilkunta, CBT,
neuromodulaatio



Biologinen
Esim. lihakset, nivelet, geenit,
immuunijarjestelma, kunto

Psykologinen
Esim. ajatukset, pelot,
katastrofointi,
tunteet,
persoonallisuus

Sosiaalinen
Esim. kulttuuri, perhe,
tyo, elamantavat




Nosiplastista kipua (NSP) esiintyy erityisesti kroonistuneissa kivuissa.
Fibromyalgia (FM) on Nosiplastisen kivun prototyyppi.
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Fibromyalgian monisyinen patofysiologia



Nosiplastisen kivun keskeiset mekanismit

Altistavat perinto-
ja ymparistotekijat

Diffuusi perifeerinen kipu

+ Neuroinflammaatio
« Kivun vaimennuksen
heikentyminen
+ Kipusignaalin fasilitaatio

KESKUSHERMOSTON

HERKISTYMINEN

Epatarkoituksenmukainen
lihasaktivaatio?

Heikosti palautuvat,

kipedt lihakset? ~
Hairiintynyt
aineenvaihdunta?

S

Ohutsdieneuropatia?

Univaikeudet
Ahdistus
Masennus

Paikallinen kipu (esimerkiksi)

Niska-hartiakipu
Paansarky
Selkakipu

—

Endometrioosi

Nivelrikko

Nivelreuma

Keskushermoston sensitisaatio
Keskushermosto herkistyy, jolloin kipu tuntuu
voimakkaampana kuin arsyke edellyttaisi ilman
kudosvauriota.

Kipumodulaation hairio

Normaali kipua estava jarjestelma toimii heikosti,
mika voimistaa kipukokemusta nosiplastisessa
kivussa.

Neuroplastiset muutokset
Pitkaaikainen kipu muuttaa hermoston rakennetta
ja toimintaa, yllapitaen kroonista kipua.

Psykososiaaliset tekijat
Stressi ja mielialatekijat voimistavat
kipujarjestelman herkistymista ja yllapitavat kipua.
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Nosiplastisen kivun piirteita

* Nosiplastista kipua (NPK) ennustaa kivun
laaja-alaisuus ja kipu paikoissa, joissa ei
todeta aktiivia tulehdusta tai kudosvauriota.

e Vasymys, uni-, muisti- ja mielialahairiot seka
herkkyys kivuttomille aistiarsykkeille, ovat
NPK luontaisia keskushermostoperaisia
oireita. Nama samat oireet voivat myos
altistaa NPK:n kehittymiselle.

* NPK:a on kaksi alaryhmaa: ylhaalta alas (Y-A) -
tyyppinen ja alhaalta ylos (A-Y)-tyyppinen.

* Y-A alkaa nuorempana murrosiassa, uni- ja
muistivaikeudet, seuraa laajenevia kipuongelmia
aikuistuessa.

* A-Y varttuneempia, tunnistettava nosiseptiivinen
ja neuropaatinen kiputila myos mukana.

Clauw DJ. Ann Rheum Dis 2024;83:1421-1427.
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Kroonistuneen Kivun
Nti rationaaliseksi

arviol

Rationaalinen ja systemaattinen KATOLLA-konsepti auttaa kroonistuneen kivun arvioinnissa.

ivun syiden ja merkityksen

arviointi on ladkirintytn vaa-

tivinta ydintd. On tirkedi ha-

vaita ja ymmirtid kipujirjes-

telmin herkistymisen merkit

ajoissa, jotta hoidot ja tutki-
mukset voidaan kohdentaa tarkoituk-
senmukaisesti.

lehdusmuutokset eivit tunnu riittivisti
selittdvin. Ratkaisuja ei tunnu léytyvin
ja hoitoyritykset ovat jaineet tehotto-
miksi. Potilaat voivat olla jo ahdistunei-
ta ja toivottomia, mybs laikarin voima-
varojen rajoja koetellaan.

Tamin potilasryhmin arviossa auttaa
rationaalinen systemaattinen lihes-

la kosketuskipua, leposirkyd, tunnotto-
muuksia, neuropaattistyyppistd (puutu-
mista, kihelméintid, polttavaa, kolotus-
ta, viiltelyd jne.). Usein potilaalla on pit-
killinen historia eri kehonosien alueelli-
sia kipuja ja sarkyjd. Yleinen vetimitto-
myys (fatigue), univaikeudet sekd ajatte-
lun sekd muistin kankeus (kognitiiviset



* Kuuntele ja kohtaa:

* Anna potilaan alkuun kertoa keskeyttamatta kipuongelmastaan. Suurella
osalla diagnoosi on ilmeinen ensimmaisen 5 minuutin jalkeen.



Nosiplastisten kipuoireyhtymien tyyppipiirteita

Kipu laaja-alaista, hajanaista, vaihtelevaa, seka vaeltavaa sarkya

- Kosketuskipua, leposarkya, tunnottomuuksia, neuropaattistyyppista
(puutumista, kihelmointia, polttavaa, kolotusta, viiltelya jne.)

Pitkdllinen historia eri kehonosien alueellisia kipuja ja sarkyja

- Paansaryt, niskakivut, kuukautiskivut, kivuliaista purentaongelmia,
toiminnallisista suolisto-ongelmia, artynyt virtsarakko, kroonisia
selkakipuja, levottomat jalat jne. jne.

Keskushermostoperadiset liitdnnaisoireet

- Yleinen vetamattomyys (fatigue), univaikeudet, ajattelun seka muistin
kankeus (kongnitiiviset vaikeudet).



A

* Kuuntele ja kohtaa

* Analysoi:
* Selittyyko kipu ja kivuliaisuus riittavasti vauriolla, vammalla tai

tulehduksella? Aikaisemmat potilasasiakirjat ja tutkimukset,
kipuoirekysely ja mahdolliset muut vointikyselyt.



Fibromyalgia severity score (13p)

~ kivun nosiplastisuus

(Kaavake ja sen tulkinta l0ytyy terveysportista)

Nimi KIPUOIREKYSELY
Syntymaaika Pvm / 20

1. Merkitse rastilla kuvan ruutuihin ne kehon kohdat, joissa Sinulla on viimeksi
kuluneen viikon aikana esiintynyt kipua tai arkuutta (o = oikea, v = vasen).
Laske yhteen rastien lukumaara ja kirjoita se alalaidassa olevalle viivalle.

O.leuka V. leuka
/ Kaula/niska
O. hartia[] (]
V.hartia[]
Ylaselka
[ Rintakeha L] Viaselka
0. olkavarsi[] V. olkavarsi[7]
WY [Jvatsa
0. kasivarsi [] V. kasivarsi [] [] Alaselka

\
(0. lonkka/ [ V. lonkka/pakara

pakara

O.reisi [] V.reisi []

0.saari[]

Rastien lukumaara yhteensa

Kustannus Oy Duodecim ~ Laakarin tietokannat 2018

2. Missa maarin seuraavat oireet ovat vaivanneet Sinua viimeksi kuluneen viikon

4,

5.

aikana? Ympyrdi kunkin ongelman vaikeusastetta parhaiten kuvaava numero ja

laske ne yhteen: 0 = ei ongelmaa | 1 = vahiisid, yleensa lievid tai ajoittaisia ongelmia |

2 = huomattavia tai usein esiintyvia kohtalaisen vaikeita ongelmia | 3 = vaikeita ja
pysyvid, jatkuvasti elamaa hairitsevid ongelmia.

Vetamattomyys, uupumus 0 1 2 3
Heradminen virkistymattomana 0 1 2 3
Ajattelu- tai muistivaikeudet 0 1 2 3 Yhteensa

Onko Sinulla viimeksi kuluneen puolen vuoden aikana ollut seuraavia oireita?
Ympyroi Ei tai Kylld. Laske jokaisesta Kyllad-vastauksesta 1 piste.

Paansarkya Ei (0) Kylla (1)
Masentuneisuutta Ei (0) Kylla (1)
Kipuja tai kouristuksia alavatsalla Ei (0) Kylla (1) Yhteensa

Ovatko kivut ja oireet esiintyneet yleisesti samantasoisina vahintdan kolmen kuu-
kauden ajan?

Ei Kylls

Onko Sinulla jo tiedossasi jokin sairaus tai vaiva, joka voisi riittavasti selittaa
kokemasi kivun?

Ei Kyl

Kustannus Oy Duodecim - Lagkarin tietokannat 2018



* Kuuntele ja kohtaa
* Analysoi

e Tutki huolellisesti:

* Onko todettavissa myos spesifisemmin hoidettavissa olevia
oheissairauksia?



Tutki huolellisesti

* Huolellinen kliininen tutkiminen ja yksinkertaiset perusverikokeet yleensa
riittavat (esim. PVK, La, CRP, TSH, Ca, ALAT, KREA, PLV, GLUK).

* Allodyniaa, hyperalgesiaa, kasittelyarkuutta, nivelturvotuksia ja
tulehduksia, neurologisia |6ydoksia? Depressiota, mielialaongelmat?

* Mahdolliset spesifisemmin hoidettavissa olevat tai aiemmin
diagnosoimattomat oheissairaudet, esim. tulehdukselliset reumasairaudet,
anemia, hypotyreoosi, hyperparatyreoosi on arvioitava.

* Hoida myos muista sairauksista johtuvat kivut ja oireet mahd. hyvin.

* Esim. fibromyalgian diagnoosi on voimassa riippumatta muista
diagnooseista. Fibromyalalgia ei poissulje muita kliinisesti merkittavia

sairauksia.



* Kuuntele ja kohtaa
* Analysoi
* Tutki huolellisesti

* Ohjaa ja opasta:
* Informaatio kroonistuneen kivun mekanismeista. Ohjaus kivun
itsehoitokeinoistal



Nosiplastiselle kivulle on monia altistavia tai laukaisevia
kuormitustekijoita

Tavallisimpina ovat perifeeriset alueelliset kivut ja kipuoireyhtymat

— "Loppupeleissa 100% kivusta tunnetaan aivoissa. Aivot ovat oppiva elin ja
valitettavasti myos aivojen kipujarjestelmat oppivat ja herkistyvat, jos niita
toistuvasti arsytetaan ja jumpataan.”

Riittamaton/virkistamaton uni ja lepo, henkinen stressi tai toivottomuus
Ylipaino, fyysinen inaktiivisuus
Tapaturmat, kirurgiset toimenpiteet

Infektiot (esim. borrelia, hengitystieinfektiot, Ebstein-Barr virus,
hepatiittivirukset, Covid-19)

Autoimmuunisairaudet

Hormonaaliset muutokset kuten hypotyreoosi ja vaihdevuodet .



Nociplastic pain risk factors

1R,

In utero/infancy Childhood/adolescence Adulthood
« Genetics and » Adverse childhood experiences + Poor socioeconomic position
epigenetics « Puberty/hormonal influences + Physical inactivity
« Sex « Social and developmental + Obesity
« Maternal stress context + Sleep disturbance
« Low birth weight + Depression and anxiety
« Trauma and stressors

+ Physical injuries

Figure 2 Risk factors for nociplastic pain (from Nature Reviews Neurology).

Old age

« Painful conditions
* Multimorbidity
« Frailty

Clauw DJ. Ann Rheumn Dis 2024;83:1421-1427. doi:10.1136/ard-2023-225327



Aivojen kipujarjestelmat saatelevat
myo0s:

1. mielialaa
2. unta

3. vireystilaa
4. ajattelua

Mutta myads toisinpain. Naihin
positiivisesti vaikuttamalla voidaan
kipua yrittaa hillita ja hallita.

Tahan perustuu kivun itsehoitokeinot
kaikissa kiputyypeissa + terveet

elintavat (ravitsemus, painonhallinta,
tupakoimattomuus).
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Fibromyalgian monisyinen patofysiologia

Kroonisen kivun mekanismit ja
patofysiologia ovat suurelta osin
samankaltaisia eri kiputyypeilla.
Hoitosuositukset ja perusperiaatteet
ovat samankaltaisia eri kroonisissa
kivuissa.

Alueellisen kivun kroonistuessa
oirekuvaan tulee usein eritasoisia
nosiplastisia=fibromyalgisia piirteita
mukaan (vetamattomyys, univaikeudet,
mentaaliset ongelmat, allodynia jne.)

Erilainen, epaileva ja vahatteleva
suhtautuminen esim. FM:an verrattuna
muihin kroonisiin kipusairauksiin on
nykytietamyksen valossa perusteetonta
ja keinotekoista.



Nosiplastisten kipujen (kuten esim. FM) hoito

Diagnoosin ja selityksen saaminen on jo terapian ja kuntoutumisen alku
Potilasopetus nosiplastisen kivun luonteesta
Ohjaus liikunnan edullisuudesta

Kognitiivinen kayttaytymisterapia (kielteisten tietoprosessien ja tapojen
muuttaminen).

O | R ReduRiS x Fibromyalgiapolku: Tietoa Fibro X | =
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FIBROMYALGIAPOLKU

Fibromyalgiapolku on sivusto tiedonhankinnan ja omahoidon tueksi. Voit
hyddyntaa sivustoa tutustumalla sisaltoon ja tekemalla harjoituksia ajasta ja
paikasta riippumatta silloin, kun sinulle sopii.
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Itsehoito (liikkuminen/liikunta)

Saannollinen liikunta/liikkuminen ja kunnon parantaminen ovat luonnon
parhaat analgeetit ja antidepressantit.

Eniten tutkimusta on aerobisen lilkunnan eduista.

Harjoitteluun kannattaa liittaa myos venyttelytyyppisia ja rentouttavia
elementteja.

Aloita lilkunta varovasti ja vahitellen elimistéa kuunnellen (”start low, go
slow”).

Lahes kaikenlainen liikkkuminen on hyédyllista ja vahaisenkin arkiliikunnan
lisddminen kannattaa.




Psykologisia keinoja

* "Huijaa ittees terapia”

— Ajatusten ja huomion siirtaminen kivusta ja kehollisista oireista
mieluisiin asioihin ja tekemiseen.

 ”"Kehu ittees terapia”

e ”"Usko hoitoos terapia”

— Positiivisen plaseboefektin hyvaksikaytto. Eli kannattaa uskoa uuden
hoitokeinon/laakkeen tehoon niin pirusti.




ltsehoito (lepo, uni, ajatukset)

* Elimistolle pitaa suoda myos riittavaa lepoa, palautumisaikaa ja valttaa
stressin aiheuttajia.

* Tarkeaa on riittavasta laadukkaasta unesta huolehtiminen valttamalla
hairiotekijoita (liiallinen kahvi, alkoholi, stressi seka rauhaton
nukkumatila).

* Negatiivisia ajatuksia, kuten kipuun ja oireisiin liittyvia pelkoja ja
uskomuksia, valttamiskayttaytymista ja asioiden katastrofointia tulisi
opetella valttamaan.




* Kuuntele ja Kohtaa
* Analysoi

* Tutki huolellisesti
* Ohjaa ja opasta

e Laakehoito

* |tsehoitokeinoja tukeva kipujarjestelmaa moduloiva laakehoitokokeilu
tarvittaessa.



Kipujarjestelmaa moduloiva laakehoito
itsehoitokeinojen tukena

Pienet aloitusannokset iltapainotteisesti.

* Ensin kunnollinen yritys pieniannoksisella trisyklisella
|laakkeella

— Amitriptyliini, Nortriptyliini
* Depressio tai vetamattomyys, seuraavaksi serotoniini-
noradrenaliinin takaisinoton estajat

— Duloksetiini, Milnasipraani, Venlafaksiini
* Ahdistus ja univaikeudet: gabapentinoidit
— Pregabaliini, Gabapentiini



Valta opioideja
— NPK heikkotehoinen, saattaa pahentaa kipuherkkyytta lamaamalla

aivojen laskevia omia kipua hillitsevia ns. jarruratoja, johtaa helposti
addiktioon.

Tulehduskipulaake, Parasetamoli

— Eivat tehoa NPK, mutta saattavat auttaa usein mukana olevien
liitannaissairauksien aiheuttamiin perifeerisiin kipuihin.

Jonkin verran naytt6a myos Tramadoli

— Heikko opiaatti, mutta my6s noradrenaliinin takaisinoton estoa
Pieniannoksinen naltreksoni?

— Vaatii viela lisatutkimuksia, opiaatti-inhibiittori
Kannabispohjaiset laakevalmisteet?

* meta-analyysien mukaan kipuun heikkotehoinen, ei virallista
indikaatiota kivun hoitoon



* Kuuntele ja Kohtaa
* Analysoi

* Tutki huolellisesti
* Ohjaa ja opasta
 Laakehoito

e Lisainformaatio:
e Kirjalliset ohjeet ja hyvia nettisivuja.
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Nosiplastisen kivun myota avautuu mahdollisuuksia
kokeilla monia erilaisia hoitokeinoja.



* Kuuntele ja Kohtaa
* Analysoi

* Tutki huolellisesti
* Ohjaa ja opasta
 Laakehoito

* Lisainformaatio

* Anna ajat:

* Luottamuksellisen hoitosuhteen muodostuminen tutun omalaakarin ja
hoitotiimin kanssa.



Kukas meikalasta hoitais?

FM ja nosiplastinen kipu voidaan ja kannattaa paaasiassa diagnostisoida
seka hoitaa perusterveydenhuollossa.

Erikoissairaanhoidolla on harvoin hoidollisesti mitaan erityista
lisatarjottavaa.

Oleellista on luottamuksellisen ja turvallisen hoitosuhteen
muodostuminen potilaan kokonaistilanteen tuntevan laakarin ja
hoitotiimin kanssa (fysioterapeutti, hoitaja, psykologi jne.).

Jos diagnoosi jaa epaselvaksi tai [6ydosten ja tutkimusten perusteella
heraa epaily myoés spesifisemmin hoidettavasta muusta sairaudesta,
|lahettamista soveltuvalle erikoisalalle tulee harkita.

Vaikeimmat moniongelmaiset kipupoliklinikka?
Jatkohoidossakin kuunteleminen ja kohtaaminen ovat onnistuneen
hoitosuhteen perusta.



Hoidon tavoitteet

Pelkka kivun arviointiin keskittyminen hoidossa saattaa olla jopa
haitallista, se kun ei useinkaan kokonaan havia

— Kipupaivakirjan pito pahentaa kipua tutkitusti

Hoidon tulisi kohdentua kivun aiheuttaman stressin, avuttomuuden
tuntee ja karsimyksen lieventamiseen.

Varsinkin kivun omahoitokeinot ovat kaikille suositeltavia “hyvan elaman
ohjeita” ja niiden noudattamisesta ei ole kenellekaan mitaan haittaa.

Ensisijaisena tavoitteena on nimenomaan toimintakyvyn ja elamanlaadun
parantaminen. Taysipainoinen rikas elama on mahdollista kivuista

huolimatta. Alma Hatonen kertoi Ylella
kdrsivansa kivuliaasta sairaudesta,
joka vaikeuttaa arkea - pahimpina
hetkina han ei pystynyt edes
solmimaan kengannauhoja

Fibromyalgian oireyhtymaa sairastaa noin viisi prosenttia vaestosta.
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