
Jaksokirja - oppimistavoitteet

Punainen = hallitse, osaa käyttää tai soveltaa
Sininen = tiedä, tunnista, ymmärrä
Vihreä = erityisosaamista, hyödyllistä neurologiasta kiinnostuneille 

• Tuntee eri kipulääkeryhmien käyttöindikaatiot, kontraindikaatiot 
ja tärkeimmät sivuvaikutukset

• Tuntee neuropaattisen kiputilan tyypilliset piirteet
• Osaa aloittaa neuropaattisen kiputilan hoidon
• Osaa konsultoida oikea-aikaisesti kipupoliklinikkaa
• Tietää vahvojen opioidien käyttöindikaatiot, kontraindikaatiot ja 

opioidihoidon riskit
• Tietää postherpeettisen neuralgian ja monimuotoisen 

alueellisen kipuoireyhtymän (CRPS) kliinisen kuvan



Tuntee eri kipulääkeryhmien 
käyttöindikaatiot, 

kontraindikaatiot ja 
tärkeimmät sivuvaikutukset 



• Kudosvauriokipu
– Puhtaasti kudosvauriosta johtuva kipu (iskeminen -, 

muskuloskeletaalinen -, tulehdus- tai kulumakipu)
• Hermovauriokipu
– Vaurio on itse kipuradassa

• Idiopaattinen kipu
– Kyseessä ei ole kudosvaurio- tai neuropaattinen kipu, eikä 

myöskään krooninen kipuoireyhtymä
– Mm. fibromyalgia on idiopaattisista kipu

• Psykogeeninen kipu

Kipuja on monenlaisia



• Perussyyn asianmukainen hoito (onnistuu 
useimmiten ilman ongelmia)

• NSAIDs (non-steroidal anti-iflamatory drugs)
• Miedot opioidit
– Tramadoli, parasetamolin ja kodeiinin, ibuprofeiinin 

ja kodeiinin yhdistelmät
• Fysikaalinen hoito, stimulaatiohoidot (TENS, 

akupunktio), puudutukset, kivunhallintaryhmät

TENS = Transcutaneous electrical nerve stimulation

Kudosvauriokivun hoito



Kudosvaurio

Vamma on
parantunut
odotetusti

toipuminen > 3 kuukautta
vamma paranee tavanomaista hitaammin

Kudosvauriokipu Kroonistunut kipu

1. Akuutin kudosvauriokivun asian ja perussyyn 
mukainen hoito (mukaan lukien 
tulehduskipulääkkeet)

2. Trisyklinen masennuslääke (amitriptyliini tai 
nortriptyliini) tai SNRI-lääke (venlafaksiini tai 
duloksetiini) tai gabapentinoidi (pregabaliini tai 
gabapentiini) 

3. Heikot opiaatit harkiten (tramadoli, parasetamolin tai 
ibuprofeiinin ja kodeiinin yhdistelmä)

4. Vahvat opioidit harkiten (jos muu ei tehoa)

Kroonistuneen kivun lääkehoito



• Amitriptyliini, nortriptyliini
• Venlafaksiini, duloksetiini
• Pregabaliini, gabapentiini
• Karbamatsepiini, okskarbatsepiini
• Tramadoli, vahvat opioidit
• Kapsaisiinilaastari

Neuropaattisen kivun lääkehoito (1)



Ensilinjan lääke

Trisyklinen
masennuslääke 
(amitriptyliini tai 
nortiptyliini)

Vaihtoehto

SNRI lääke - serotoniinin ja 
noradrenaliinin takaisinoton estäjä 
(venlafaksiini tai duloksetiini)

Jos todetaan vasta-aihe ensilinjan lääkkeille  - gabapentinoidi
(pregabaliini tai gabapentini) tulee kyseeseen 

Neuropaattisen kivun lääkehoito (2)



• Parasetamoli
• NSAIDs (non-steroidal anti-inflamatory drugs)
– COX-1 estäjät (COX-1 = cyclo-oxygenase 1)

• mm. ibuprofeiini, naprokseeni, ketopfofeiini, diklofenakki

– COX-2 estäjät (COX-2 = cyclo-oxygenase 2)
• mm. selekoksibi, parekoksibi, etorikoksibi

• Opioidit
– Miedot opioidit: kodeiini, tramadoli, 
– Vahvat opioidit: morfiini, oksikodoni, fentanyyli 

(laastari), metadoni

Kipulääkeryhmät (1)



• Trisykliset masennuslääkkeet
– Amitriptylini, nortriptyliini

• Serotoniinin ja noradrenaliinin takaisinoton 
estäjät (SNRI-lääkkeet)
– Venlafaksiini, duloksetiini

• Gabapentinoidit
– Gabapentiini, pregabaliini

Kipulääkeryhmät (2)



• Parasetamoli
– Yliherkkyys parasetamolille. Yliannostus aiheuttaa vakavan 

maksavaurion.

• COX-1 estäjät
– Yliherkkyys
– Viimeinen raskauskolmannes
– Astma ja allergia, jos potilas saa yliherkkyysoireita 

asetyylisalisyylihaposta tai muista tulehduskipulääkkeistä 
(jatkuu)

Kipulääkkeiden kontraindikaatiot (1)



• COX-1 estäjät (jatkuu)
– Vaikea-asteinen sydämen vajaatoiminta
– Aiemmin sairastettu ruuansulatuskanavan verenvuoto tai 

perforaatio, joka on liittynyt tulehduskipulääkityksen 
käyttöön

– Akuutti maha/pohjukaissuolihaava tai siihen liittyvä 
verenvuoto tai aiemmin sairastetut uusiutuvat episodit 
(ainakin kaksi varmistettua erillistä episodia)

– Muut ruuansulatuskanavan verenvuodoille altistavat tilat. 

Kipulääkkeiden kontraindikaatiot (2)



• COX-2 estäjät - selekoksibi, parekoksibi, etorikoksibi
– Yliherkkyys
– Tiedossa oleva sulfonamidiyliherkkyys
– Aktiivisessa vaiheessa oleva peptinen haavauma tai 

maha-suolikanavan verenvuoto. (jatkuu)

Kipulääkkeiden kontraindikaatiot (3)



• COX-2 estäjät - selekoksibi, parekoksibi, etorikoksibi  
(jatkuu)
– Potilaat, joilla on ollut astmaa, akuuttia riniittiä, polyyppejä 

nenässä, angioneuroottista edeemaa, urtikariaa tai muita 
allergiatyyppisiä reaktioita asetyylisalisyylihapon tai 
tulehduskipulääkkeiden (eli NSAID-lääkkeiden), mukaan lukien 
COX-2:n estäjien, käytön jälkeen

– Raskaus ja raskauden mahdollisuus naisilla, jotka eivät käytä 
tehokasta ehkäisymenetelmää, imetys (jatkuu)

Kipulääkkeiden kontraindikaatiot (4)



• COX-2 estäjät - selekoksibi, parekoksibi, 
etorikoksibi (jatkuu)
– Vaikea maksan toimintahäiriö (seerumin albumiini 

< 25 g /l tai Child-Pugh-pisteet ≥ 10)
– Potilaat, joiden kreatiniinipuhdistuma on arviolta  

< 30 ml /min
– Tulehduksellinen suolistosairaus (jatkuu)

Kipulääkkeiden kontraindikaatiot (5)



• COX-2 estäjät - selekoksibi, parekoksibi, etorikoksibi 
(jatkuu)
– Kongestiivinen sydämen vajaatoiminta (NYHA-luokka II -

IV)
– Todettu iskeminen sydänsairaus, ääreisvaltimosairaus 

ja/tai aivoverisuonisairaus

Kipulääkkeiden kontraindikaatiot (6)



• Kodeiini
– Yliherkkyys, sappitiehytspasmi, alle 18-vuoden ikä, imetys, 

ja potilaat, joiden tiedetään olevan erittäin nopeita 
CYP2D6-metaboloijia

• Tramadoli
– Yliherkkyys, akuutti alkoholi-, hypnootti-, analgeetti-, 

opioidi- tai psykotrooppimyrkytys, monoamiinioksidiaasia 
estävät lääkkeet (MAO-estäjät) 14 pv sisällä, 
kontrolloimaton epilepsia, huumevieroitus

Kipulääkkeiden kontraindikaatiot (7)



• Vahvat opiaatit

• Yliherkkyys valmisteen aineosille, vaikea keuhkoastma tai 
keuhkoahtaumatauti, cor pulmonale, hengityslama, veren 
kohonnut hiilidioksidipitoisuus, eritteen kertyminen 
hengitysteihin, alkoholin tai unilääkkeiden aiheuttamat 
levottomuustilat, kohonnut kallonsisäinen paine, kooma, 
paralyyttinen ileus

Kipulääkkeiden kontraindikaatiot (8)



• µ-reseptori agonistit –mm.  morfiini, oksikodoni, 
hydrokodoni, kodeiini, fentanyyli, hydromorfoni, oksimorfoni, 
metadoni, petidiini

• Ummetus, väsymys (sedaatio), pahoinvointi, kutina, 
myoklonia, hengityslama, endokrinologiset häiriöt, kivun 
lisääntyminen, infektioherkkyys (immunipuolustuksen
heikentyminen)

Opiaattien haittoja (8b)



• Amitriptyliini ja nortriptyliin
– Liikaherkkyys vaikuttavalle aineelle tai valmisteen apuaineille, 

feokromosytooma, välitön sydäninfarktin jälkeinen toipumisaika, 
sydämen haarakatkokset, hoitamaton sulkukulmaglaukooma, akuutti 
alkoholi-, barbituraatti-, ja opiaattimyrkytys, epäselektiivisen 
monoamiinioksidaasin (MAO) estäjän samanaikainen käyttö

• Venlafaksiini ja duloksetiini
– Liikaherkkyys vaikuttavalle aineelle tai valmisteen apuaineille, 

samanaikainen hoito MAO-estäjällä,  dulokseiini: vaikea maksa- tai 
munuaissairaus, hoitamaton verenpainetauti, samanaikainen  
fluvoksamiinin, siprofloksasiinin tai  enoksasiinin (voimakkaita 
CYP1A2-estäjiä) käyttö

• Pregabaliini, gabapentiini
– Yliherkkyys vaikuttavalle aineelle tai valmisteen apuaineille

Kipulääkkeiden kontraindikaatiot (9)



Hermokudoksen vaurio, joka paikallistuu itse kipurataan

Diagnostiset kriteerit

1. Tietylle hermoston alueelle lokalisoiva kipu/tuntohäiriö
2. Tuntoaistin poikkeavaan toimintaan sopivat kliiniset löydökset
3. Etiologia on tiedossa (useimmiten)

Kivun sijainti on neuroanatomisesti looginen

Neuropaattisen kiputilan tyypilliset piirteet 





• Fysioterapia
– Transkutaaninen hermostimulaatio (TNS), rentouttava 

liike hoito

• Kirurginen hoito
– Takajuostestimulaattori
– Trigreminusganglion elektrokoagulaatio, 

trigeminushermon vapautusleikkaus

• Psykologiset hoidot
– Kipupsykologinen arvio ja hoito, kipuryhmät

• Vertaistuki

Neuropaattisen kivun lääkkeetön hoito



Maija Haanpää. Neuropaattisen kivun hoito-opas 2007. 

Neuropaattisen kivun lääkehoito (1)



Natriumvalproaatti Postherpeettinen neuralgia

Neuropaattisen kivun lääkehoito (2)

Maija Haanpää. Neuropaattisen kivun hoito-opas 2007. 



Maija Haanpää. Neuropaattisen kivun hoito-opas 2007. 

Neuropaattisen kivun lääkehoito (3)



Maija Haanpää

Neuropaattisen
kivun hoito-opas

2007



+
+
+
+Kipureseptori periferiassa

Ektooppinen aktiviteetti
Lisääntynyt Na+-
kanavien määrä

Lääkkeet: TCA, OCZ

Yliärtyvyys, esim. NMDA-
välitteinen aktivaatio

Lääkkeet: TCA

Degeneraatio, yliaktivaatio

Lääkkeet: opioidit, valproaatti

Lisääntynyt Ca++-
kanavien määrä,
lisääntynyt välittäjä-
aineiden vapautuminen

Selkäytimen 
takasarvi

Aivorunkoradat
laskeva modulaatio
(NA, 5-HT)

Degeneraatio,
yliaktivaatio?

Segmentaalinen 
modulaatio
GABA, opioidit

Gapapentiini, pregabaliini

Trisykliset
masennuslääkkeetOpioidit, valproaatti

Trisykliset masennuslääkkeet, Serotoniinin 
ja noradrenaliinin takaisinoton estäjät, 
opioidit

Trisyksiliset masennuslääkkeet, 
karbamatsepiini, okskarbatsepiini

Kipulääkkeiden vaikutusmekanismeja



• Kipupoliklinikoilla hoidetaan pitkäaikaisista ja 
vaikeista kivuista kärsiviä potilaita, joiden kipujen 
syiden selvittely ja hoitoyritykset eivät ole 
onnistuneet muualla

• Syöpäkivuista kärsivät potilaat kuuluvat yleensä 
kipupoliklinikan hoitoon

• Yksiköt toimivat ajanvarauspoliklinikkoina, jonne 
potilaat tulevat lähetteellä

Kipupoliklinikan oikea-aikainen 
konsultaatio



Syöpäkivun hoito



Ruokoniemi, Elonen, Kalliokoski, Lahtela, Leinonen, Paile-Hyvärinen, Puhakka, 
Ruuskanen. Suomen lääkärilehti 43/2016 VSK 71



CRPS = Complex Regional Pain Syndrome

Kivun monet kasvot



Raja SN, Grabow TS. Complex regional pain syndrome I (reflex sympathetic dystrophy). Anesthesiology. 
2002;96(5):1254-60.



Fibromyalgia

Kivun monet kasvot



Fibromyalgia


