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1. Mitä on masennus?
Yl juha kemppinen
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Ekhva kartalla т noin 130 000 ihmistä- Depression pisteprevalenssi 2-5 %

Etäisyyksiä Lappeenrannasta:

Helsinkiin 220 km

Pietariin 230 km

Venäjän rajalle 35 km

1406 т 3515  
henkilöä

103-258
henkilöä

61-152
henkilöä

80- 200
henkilöä

98-245
henkilöä

114-286
henkilöä

120- 300
henkilöä

81-204
henkilöä

577- 1444
henkilöä

Ekhva 2 % =2644,2 hlöä  ja 5 % = 6610,5 hlöä  
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Masennus on moni-ilmeinen oireyhtymä
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60%

Päihteet 25%

Impulssikontrolli -
häiriöt 30%
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Keskittymisongelmat, päätöksenteon
ja ongelmien ratkaisun vaikeus

Avuttomuus, toivottomuus,
Arvottomuus

Syyllisyyden tunteet

Kuoleman ajattelu,
Itsensä vahingoittaminen

Harhaluuloja?

Menneisyyden kaivelu

Sekavuus

Näkö- ja liikkumisongelmat

Apaattinen, hidastunut, aktiviteetit vähenevät

Syöminen ja uni vähenee tai lisääntyy

Levottomuus ja rauhattomuus lisääntyy

Äkseeraus lisääntyy

Vetäytyy, eristäytyy

Toimintakyky laskee

Aktiviteetti vähenee



9.5.2025 yl juha kemppinen 11

Diagnostiset kriteerit: A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025



Masennuksen seulat: MDQ (bipolaaritaudin seulonta)
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Psykiatriset masennusdiagnoosit: uni- vai bipolar?
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Nukkuu
Syö

Hidas

Mielialan vaihtelu

mm. hylätty
Patologinen
syyllisyys

Unettomuus
Ei maistu ruoka
Levoton, rauhaton

Ruumiillisia valituksia



Psykiatriset masennusdiagnoosit: uni- vai bipolar?
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Diagnostiset kriteerit: A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025

Epätyypillinen masennus
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Epätyypillinen masennus: Tolmunen T Epätyypillinen masennustila - vakavan masennuksen salakavala muoto
Lääketieteellinen Aikakauskirja Duodecim 2002;118(9):889-895
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Canadian Network for Mood and Anxiety Treatments (CANMAT) 2016 Clinical Guidelines for the Management of Adults with Major Depressive Disorder

Erilaisia masennusmuotoja
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Mania dg-kriteerit: A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025
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Hypomania dg-kriteerit: A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025
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Käypä hoito -suositus | Julkaistu: 28.02.2025
Depression toimintakyvyn mittari
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Käypä hoito -suositus | Julkaistu: 28.02.2025
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2. Masennuksen hoidon vaiheet
Yl juha kemppinen
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vaste>50% MADRS < 9 p Č

>30 -< 50% 

Partial
response

> 50% 

X

X
Non-
response

<30% 

8-24 vkoa = MADRS < 9 p

Response

A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025

PHQ-9: 
Lievä 5-9 p + >5 oiretta
Keskivaikea 10-19 p + >5 oiretta
Vaikea >20 p+ >5 oiretta

GDS-15: 
Lievä <10 p
Keskivaikea 11-20 p
Vaikea 21-30 p

MADRS: 
Normaali  0-7 p
Oireita  8-14 p
Lievä 15-24 p
Keskivaikea 25-30 p
Vaikea 31-43 p
Erittäin v  >44p

EPDS: 
Lievä 10- 12 p
Vaikea >13 p

10 % ei jatka alkuarvion jälkeen
+ 30 % ei jatka 8 viikkoa

Remission Ą käyttää tehoavaa
Lääkettä, vain 10% relapsi

Remission Ą käyttää tehoavaa
lääkettä, vain 10% relapsi
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A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025
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A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025



3. Masennuksen hoitoskeema
Yl juha kemppinen
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Hoitoskeema:
Onko:
1) Itselle tai muille vaarallinen?
2) Psykoosi?
3) Katatonia?

Mikä:
1) Toimintakyvyn vajaus?
2) Oireiden kesto ja kulku??
3)Oireiden määrä, useus ja
intensiteetti?

Onko:
1) Aikaisempia
masennusjaksoja?
2) Oireita yli 3 kk?

MADRS <24p

MADRS 25-30 p MADRS >31 p

GDS-15: 11-14 p
EPDS 10-12 p

GDS-15: 15-19 p
EPDS 10-12 p

GDS-15: 21-30 p
EPDS >13 p

Seuraa aktiivisesti ja
tarvittaessa lisäinterventio

A John Rush, Major depressive 
disorder in adults: Approach to 
initial management, 2025

Psykoterapia ja/tai lääkitys sekä
tarvittaessa lisäinterventio

Psykoterapia ja lääkitys sekä
tarvittaessa lisäinterventio
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Hoitoskeema: (jatkuu) A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025
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Hoitoskeema: A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025



Masennuksen seulat: MADRS
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Masennuksen seulat: MDQ (bipolaaritaudin seulonta)
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4. Masennuksen lääkehoito
Yl juha kemppinen
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Masennuksen hoito:
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Hoidon tavoitteena on remissio, eli oireettomuus

Jos oireitten väistyttyä jättää masennuslääkkeen pois, voi masennusoireet palata
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Vain 10 % relapsi,
jos käyttää tehoavaa
lääkettä
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Käypä hoito -suositus | Julkaistu: 28.02.2025

PHQ-9
GDS-15
EPDS
MADRS

Vaste > 50 %
Ą jatka

Vaste 20-50 %,
Ą Jatka ad 12 
vkoa

Vaste < 20 % 4 vkoa
Ą lopeta

Vaste vain 20- 50 % 12 vkoa
Ą lopeta
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Käypä hoito -suositus | Julkaistu: 28.02.2025

Seronil

Fevarin

Seroxat

Cipralex

Zoloft

Cipramil

Essitalopraami t 1/2/ 5x T1/2 h/ T1/2 pv=30 h/150 h/ 6.25 vrk

Fluoksetiini 96-144 h /480 -720 h / 30 vrk 

Fluvoksamiini17-22 h/85-110 h/4.58 vrk

Paroksetiini 24 h /120 h / 5.00 vrk 

Sertraliini22-36 h/110-180 h/7.50 vrk

Sitalopraami36 h/180 h/ 7.50 vrk
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Käypä hoito -suositus | Julkaistu: 28.02.2025

Voxra

Valdoxan

Cymbalta

Tolvon

Remeron

Aurorix

Azona

Efexor

Brintellix

T1/2 h/ 5 x T1/2 h/ 5 x T1/2 vrk

1-2 h/5-10 h/0.42 vrk

10-27 h/50-135 h/5.62 vrk

8-17 h/40-85 h/3.54 vrk
6-39 h/30-195 h/8.13 vrk

20-40 h/100 - 200 h/8.33 vrk

2-4 h/10-20h/0.83 vrk

5-13 h/ 25-65 h/2.70 vrk

4-7 h/ 20-35 h/1.46 vrk
66 h/330 h/13.75 vrk
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Käypä hoito -suositus | Julkaistu: 28.02.2025

Elavil /Triptyl

Anafranil

Noritren

Amitriptyliini9-25 h/ 45- 125 h/ 5.21 vrk

T1/2 h/ 5 x T1/2 h/ 5 x T1/2 vrk

Klomipramiini12-36 h/ 60-180 h/ 7.50 vrk

Nortriptyliini36 h/ 180 h/ 7.50 vrk

(Tr)Imipramiini Surmontil            25-50                       75- 150 mg                      19 h /95 h/3.96 vrk
Doksepiini (vanha)  Doxal                     25-50                       75 т 150 mg                   33-80 h/165- 400 h/ 16.67 vrk 
Doksepiini ( uusi)    Doxal                    3- 5                           ad 10mg 6-24 h/ 30-120 h/ 5 vrk



Antidepressiivan lopettaminen
Puzantian T et al, Medication Fact Book for Psychiatric practice, 5th ed, 2020, 28

Lääke

ÅParoksetiini, fluvoksamiini, 
venlafaksiini

Å(Es)Sitalopraami, duloksetiini, 
MAO-estäjä, sertraliini, 
trisykliset, vortioksetiini, 
vilazodoni
ÅBupropioni, mirtatsapiini
ÅFluoksetiini

Korkein riski ylin, ehdotus

ÅHidas purku, 4-12 viikkoa, 
harkitse fluoksetiinin kanssa 
purkua
ÅAsteittainen, 1-4 viikkoa

ÅNopea purku, 2-7 päivää

ÅVoi lopettaa heti
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Antidepressiivan vaihto
Puzantian T et al, Medication Fact Book for Psychiatric practice, 5th ed, 2020, 29

Lääke
ÅSSRI (serotoniinin takaisinoton estäjät)

ÅSSRI

ÅSNRI

ÅBupropioni

ÅMAO-estäjät

vaihto, ehdotus
ÅToinen SSRI, SNRI, bupropioni, 

mirtatsapiini, vortioksetiini, vilazodoni; 
välitön vaihto SSRI, seuraavana päivänä 
toinen SSRI, poikkeus paroksetiini (pura 
hitaasti)
ÅTrisykliset; välitön vaihto (es)sitalopraami, 

sertraliini; ristikkäinen vaihto: fluoksetiini ja 
paroksetiini ( TSA metabolian inhibitio)
ÅSNRI, välitön vaihto, toinen lääke 

seuraavana päivänä
ÅKaikki antidepressiivat; välitön vaihto ( 

paitsi fluoksetiini ja paroksetiini, voi nostaa 
veripitoisuutta ja kouristusriskiä)
ÅKaikki antidepressiivat; ainakin 1 viikon 

tauko SSRI ( 6 viikkoa fluoksetiini); 2 viikkoa 
jos MAO-estäjästä toiseen 
antidepressiivaan ( 2 viikkoa kestää 
uudistaa entsyymit).
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Puzantian T et al, Medication Fact Book for Psychiatric practice, 5th ed, 2020, 30
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Horowitz Mark et al, Deprescribing Guidelines, 2024, 66
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Horowitz Mark et al, Deprescribing Guidelines, 2024, 59 -60
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Horowitz Mark et al, Deprescribing Guidelines, 2024, 74
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A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025

Ei

Ei
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A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025

Ei
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A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025

Ei

Ei

Ei

Ei

Ei

Ei

Ei
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A John Rush, Major depressive disorder in adults: Approach to initial management, 2025



Masennuksen hoito:
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Cipramil
Cipralex
Seronil
Fevarin
Seroxat

Zoloft
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Ąbupropioni

Ąbupropioni
Ąbupropioni
ĄReboksetiini
ĄVenlafaksiini, duloksetiini, milnasipraani
Ą  moklobemidi

Ą risperidoni, paliperidoni, olantsapiini,ketiapiini, tsiprasidoni

Ąbuspironi; vilatsodoni (SSRI+5HT1A osittaisagonisti
ĄVortioksetiini (SSRI, 5HT1A agonisti ym)
ĄAripipratsoli (D2 osittaisagonisti+5HT1A osittaisago)
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Ątratsodoni. nefatsodoni
Ąmirtatsapiini

Ą venlafaksiini, duloksetiini

Ąvapauttaa jarrun Ą NA lisääntyy; klonidiini, guanfasiini


