Tietoa nuorille ja heidan perheilleen

1




LL Linnea Haarasilta
Dos Mauri Marttunen
Kansanterveyslaitos, Mielenterveyden ja alkoholitutkimuksen osasto

2000
~r

.
Kuvat: Jonna Vuokola



SISALLYSLUETTELO

1. JOHDANTO

2. MITA MASENNUS ON ?

3. MITEN MASENNUS ILMENEE ?

4,  MISTA MASENNUS JOHTUU ?

5. MIKSI KANNATTAA HAKEA APUA?
6. MITA VOIDAAN TEHDA ?

7.  MISTA SAA APUA?




1. JOHDANTO

Nuoruusika on matka lapsuudesta kohti aikuisuutta. Matkalla tapah-
tuu paljon muutoksia, monia asioita tulee vastaan ensimmaisté kertaa
elamadssa ja oman paikan I6ytaminen tuntuu kaikista joskus vaikealta.
Nuoruusikaén ja sen myllerryksiin liittyykin usein erilaisia tunne-el&-
man oireita. Tavanomaisesta nuoruusian kehityksestd on kuitenkin
selvasti erotettavissa sellainen oireilu, joka vaikeuttaa nuoren arkiela-
mé&é ja aiheuttaa voimakasta karsimysta. Jo lapsilla voi olla erilaisia
psyykkisié oireita, mutta vaikeammat masennusoireet ilmaantuvat usein
ensi kertaa vasta nuoruusiéssé. Psyykkisié oireita voidaan tutkia ja asi-
anmukaisella avulla helpottaa tilannetta.

Téaman oppaan tarkoitus on tarjota nuorille ja heidan perheilleen tie-
toa masennuksesta ja sen hoidosta seké helpottaa avun hakemista.
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2. MITA MASENNUS ON ?

Sanalla masennus voidaan arkikielessé tarkoittaa chimenevaa tunne-
tilaa. Lyhytaikaiset surumielisyyden ja masennuksen tunteet ovat useim-
mille ihmisille tuttuja esim. erokokemusten, menetysten ja pettymys-
ten yhteydessa. Ladketieteellisessa kielenkaytdssa sanalla masennus tai
depressio yleensa tarkoitetaan pidempikestoista ja voimakasta alaku-
loisuutta, joka voi olla merkkind mielialahdiriosta.

Tavallisella surulla on yleenséd kohde, johon liittyvia muistoja ja tun-
teita surevan ihmisen mieli aktiivisesti k&sittelee. Masentuneen ihmi-
sen alakuloisilla ajatuksilla ei surutydn tavoin ole aina kohdetta ja ih-
minen kokee itsenséd usein tyhjéksi ja arvottomaksi. Normaalin tai
lievemmaéan masennusoireilun muuttuessa vakavammaksi oireyhtymaksi
alakuloinen mieliala on pitkékestoisempaa ja voimakkaampaa, sita
esiintyy useimpina viikonpéivind ja siihen liittyy samanaikaisesti mui-
ta oireita sek& vaikeuksia suoriutua omaan arkeen kuuluvista asioista.

Nuorilla masennustilan keskeiset oireet ovat masentunut tai vaihto-
ehtoisesti &rtynyt mieliala sekd mielenkiinnon menetys.
Masennusoireyhtymassa naihin liittyy samanaikaisesti vaihteleva maaré
joitakin seuraavista oireista: voimattomuus ja jatkuva vasymys,
keskittymiskyvyn heikentyminen, itsesyytokset tai arvottomuuden
tunteet, univaikeudet, ruokahalun ja painon muutokset, fyysinen le-
vottomuus tai hidastuminen seké toivottomuus, kuolemantoiveet ja
itsemurha-ajatukset.

= Ohimenevét surun ja masennuksen tunteet ovat
normaalireaktioita erilaisiin eldmanmuutoksiin tai
menetyksiin

= Masennusoireyhtymassé alhaiseen tai artyneeseen mie-
lialaan tai mielenkiinnon menettdmiseen liittyy
muita oireita seka toimintakyvyn laskua

= Vakava masennus voi olla esteend nuoruusian
kehitykselle, mutta sité voidaan hoitaa




3. MITEN MASENNUS ILMENEE ?

Masennus voi ilmetd hyvin monin eri tavoin. Keskeinen oire on edel-
1a kuvattu masentunut mieliala, mutta sen tunnistaminen voi toisi-
naan olla vaikeaa. Joskus artyisyys, kiukkuisuus ja vihaisuus voivat olla
selvemmin esilld olevia tunteita. Riitoja perheenjasenten ja ystavien
kanssa saattaa tulla helpommin kuin aikaissmmin. Mieliala voi myds
vaihdella voimakkaasti. Toisaalta vallitsevana tunnetilana voi olla pit-
ké&an kestava ikavystyneisyys, johon liittyy ystavisté ja perheesta eris-
taytymistd. Myds harrastukset voivat ja&da pois, jos mikaan ei tunnu
endd kiinnostavan niin kuin ennen. Jatkuvat ruumiilliset oireet (esim.
vatsakivut, paansarky, lihasjannitys), joille ei ole tutkimuksissa 10yty-
nyt muuta syytd, voivat liittyd masennustilaan.

Aikaisemmista elamantavoista poikkeava runsas paihteiden kaytto,
ilkivallan teko seka irralliset seksisuhteet voivat ilmentda masennuk-
seen liittyvaa levottomutta, arvottomuuden tunnetta ja vaikeutta huo-
lehtia itsestd. Masennuksen ja siihen usein liittyvét ahdistuksen tun-
teet voivat olla niin ylivoimaisen tuntuisia, ettd jatkuvasti taytyy teh-
da jotain tai hakeutua muiden seuraan, jotta olo ei kavisi sietdmatto-
méksi. Nuorilla, jotka kiusaavat muita, voi itsellddn olla runsastakin
masennusoireilua.

Masennuksen oireet vaikuttavat ldhes aina koulutydhon.
Keskittymisvaikeudet voivat olla niin hankalia, ettd oppiminen ja asi-
oiden omaksuminen vaatii runsaasti ylimaaraistd ponnistelua. Unet-
tomuus, lepoa antamaton uni ja riittdvastd unesta huolimatta esiinty-
va voimakas vasymys ovat vakavan masennuksen oireita, jotka voivat
haitata koulunkdyntid. Opettajat voivat huomauttaa lisddntyneista
poissaoloista tai oppituntien hairitsemisesta. Luokassa syrjaan jaami-
nen ja vetadytyminen luokkatovereista saattaa kertoa masennuksesta,
vaikka siihen ei yleensd kiinnitetd yht& helposti huomiota kuin muita
héiritsevéan, levottomaan kdytokseen.



Toivottomuuden ja umpikujan tunne on masennuksen oire ja masen-
tuneen ihmisen mielessa tulevaisuus nayttaa usein synkaltad. Masen-
nukseen saattaa liittya voimakkaita ja toistuvia kuolemantoiveita tai
itsetuhoisia ajatuksia. Kuolemanajatukset voivat muodostua niin
hallitseviksi, ettd nuori suunnittelee tai yrittdakin itsemurhaa.
Itsetuhoisuus on toivottomuuden tavoin mielialahdiriéon viittaava oire
ja yleensd masennuksen helpottuessa my6s kuolemaan liittyvat aja-
tukset vaistyvat.

= Masennus ilmenee monin eri tavoin tunteina, aja-
tuksina ja ruumiillisina oireina

= Masennus vaikuttaa usein ihmissuhteisiin ja koulu-
tyoskentelyyn seka kykyyn huolehtia itsesta

= Umpikujan tunne, itsetuhoiset ajatukset ja kuoleman-
toiveet viittaavat yleensd vakavaan masennukseen ja
vaistyvat sen helpottuessa
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4. MISTA MASENNUS JOHTUU ?

Masennustilalle ei ole yhta yksittaista aiheuttajaa eiké siihen sairastu-
minen ole kenenké&an syy. Taustalla voidaan todeta seké psykologisia,
sosiaalisia etté biologisia tekijoité ja usein eri tekijat vaikuttavat yh-
dessa.

Monenlaiset lapsuuden ja nuoruuden aikaiset elaméntapahtumat ja -
muutokset voivat vaikuttaa masennuksen puhkeamiseen. Psykologi-
sista taustatekijoistd keskeisend pidetdan varhaisia erokokemuksia tai
menetyksid. Lapsena koetut laiminlydnnit, vakivalta ja hyvaksikayttd
altistavat masennukselle nuoruusidssa. Toisaalta hyvat ja turvalliset
laheiset ihmissuhteet suojaavat masennuksen puhkeamiselta ja voivat
korjata varhaisten menetysten aiheuttamaa alttiutta.

Vanhempien, muiden aikuisten ja ystavien tarjoama tuki on todettu
merkittavaksi depressiolta suojaavaksi tekijaksi. Ikatovereiden muo-
dostamien ryhmien ulkopuolelle jadminen syysta tai toisesta voi altistaa
masennusoireilulle. Koulukiusatuiksi joutuneilla nuorilla on usein
masennusoireita. Monenlaiset perheen sisdiset kuormittavat tekijat,
mm. pitk&aikaiset ristiriidat, vanhempien ero, sairaudet ja taloudelli-
set vaikeudet, voivat myos lisata riskid sairastua masennukseen.

Masennuksen biologisia taustatekijoita tutkittaessa on havaittu, etta
masennuksesta karsivilla henkil6illa keskushermoston kemiallisen toi-
minnan sadtely on epétasapainossa. Masennuksen esiintyminen su-
vussa tai perheessa lisdd muiden lahisukulaisten alttiutta sairastua ma-
sennukseen, mutta yksiselitteisesti esim. tietyn geenin kautta
periytyvasta sairaudesta ei ole kyse.

= Masennukselle ei ole yhta yksittdista aiheuttajaa

= Elaméntapahtumat, erityisesti menetykset ja erokokemukset
sekd biologinen alttius lisd&vat riskia sairastua depressioon

= Ystaviltd ja perheelta saatu tuki voi suojata masennukselta
ja auttaa toipumisessa




5. MIKSI KANNATTAA HAKEA APUA?

Masennusta kannattaa hoitaa. Nuoruusialla alkanut masennustila pa-
ranee ldhes aina. Enemmistd masennusjaksoista on lyhyitd, 1-3 kk
mittaisia, mutta oireet voivat hoitamattomina pitkittya ja kestaa usei-
ta kuukausia tai vuosiakin. Vaikka masennus yleensé paranee, se saat-
taa my6s uusiutua myéhemmin nuoruudessa tai aikuisialla. Varhainen
hoitoon hakeutuminen lyhentda masennuksen kestoa ja voi ehkaista
uusien masennusjaksojen syntya. Masennuksen uusiutumistaipumuksen
vuoksi riittava tuki vield oireiden helpottumisen jalkeenkin on tarke-
aa.

= Masennus paranee lahes aina

= Masennuksella on taipumus uusiutua

= Oireet kestavét yleensa viikoista kuukausiin, mutta voivat
pitkittya hoitamattomina

= Hoidolla voidaan lyhentéa oireiden kestoa ja ehkéista
masennuksen uusiutumista




6. MITA VOIDAAN TEHDA ?

Tutkimusvaiheessa maéritellaan yhdessa hoidon tavoitteet. . Hoidossa
kiinnitetddn huomiota kokonaistilanteeseen ja olisi hyvé, jos perhe ja
tarvittaessa myds koulu voisivat olla mukana hoidon suunnittelussa ja
tilanteen selvittelyssd. Hoitohenkilokunnalla on luonnollisesti vaitiolo-
velvollisuus eikd mitd&n yhteydenottoja tehdé ilman nuoren itsensa
antamaa lupaa.

Psykoterapia on yleisesti kdytetty hoitomuoto masennuksen hoidossa.
Terapeutti on tdhan tydhon koulutettu, nuoren asiaa hoitava aikui-
nen, jonka kanssa vaikeista asioista voi puhua. Psykoterapioita on
monenlaisia ja kannattaa alustavasti miettia esim. nuorisopsykiatrisen
poliklinikan tydntekijan kanssa, minkéatyyppinen terapiamuoto par-
haiten tilanteeseen soveltuisi. Tavallisesti nuoren masennuksen lyhyt
psykoterapia 1-2 kertaa viikossa kestda n. 4-6 kk, pitempikestoinen 1-
3 vuotta. Lyhyemmissé hoidoissa on tavallisesti jokin yhdessa sovittu,
rajattu tavoite. Pidemmissa terapioissa pyritdan selvittimaan enem-
maén oireiden taustoja ja lapikdymé&an vaikeita elaménkokemuksia.

Hoitoon voidaan liittdd masennusléédkehoito, jos depressio ei selvasti
lievity muilla hoitokeinoilla muutamassa viikossa, kun masennustila
on niin syv4, etta toimintakyky selvésti lamaantuu tai vakava masen-
nus uusiutuu. Ensisijaisesti ladkehoidoksi aloitetaan SSRI (serotoniinin
takaisinoton estdjat)- ryhméén kuuluva ladke. Nailla uudemmilla
masennuslaékkeilld on huomattavasti vahemman sivuvaikutuksia kuin
vanhemmilla valmisteilla, eika niihin kehity riippuvuutta. Ladkitysta
kaytetdan paivittain, kunnes masennus on korjaantunut ja sité jatke-
taan yleensa noin puoli vuotta uusiutumisen ehkéisemiseksi.

= Hoito alkaa tavallisesti tutkimusjaksolla (3-5 k&ynti&)

= Psykoterapia ja sosiaalisen verkoston tukeminen ovat
ensisjaisia hoitomuotoja

= Vakavassa tai uusiutuvassa masennuksessa voidaan liséksi
aloittaa masennusladkehoito

= Masennuslaékkeisiin ei kehity riippuvuutta
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7. MISTA SAA APUA?

Ohimenevét masennuksen tunteet ovat useimmille ihmisille tuttuja
ja niistd puhuminen vanhempien tai ystavien kanssa voi jo helpottaa
tilannetta. Jos masennus on kuitenkin vakavampaa ja oireita on pal-
jon, on olemassa paikkoja, joista voi ja kannattaa pyytda apua. Kou-
lussa voi kééntyé aluksi kouluterveydenhoitajan tai —kuraattorin, koulu-
ladkarin tai opettajan puoleen. Myds ottamalla yhteyttd oman alueen
terveyskeskukseen tai perheneuvolaan voidaan tilannetta selvittaa.
Koulusta, terveyskeskuksesta ja perheneuvolasta voidaan tarvittaessa
lahettdé tai joskus saattaakin nuorisopsykiatriselle poliklinikalle. Oman
alueen poliklinikalle voi ottaa myds itse suoraan yhteytta esim. soitta-
malla puhelinluettelosta 16ytyvaddn numeroon, eika lahetettd aina tar-
vita. Palvelevista puhelimista saa apua. Esim. Suomen Mielenterveys-
seuralla ja Mannerheimin Lastensuojeluliitolla on olemassa omat aut-
tavat puhelimet. Yksityissektori tdydentdé em. palveluja ja erityisesti
psykoterapiaan voi hakeutua yksityisesti. Terapian kustannuksiin saat-
taa saada KELA:n tukea, mikali hoitoa varten on olemassa psykiatrian
erikoislaékarin lausunto.

= Vanhemmille ja ystaville puhuminen helpottaa usein

= Vakavassa masennuksessa kannattaa hakea ulkopuolista apua

= Koulussa, terveyskeskuksessa, perheneuvolassa tai oman
alueen nuorisopsykiatrisella poliklinikalla on ammatti-
henkil6itd, jotka voivat auttaa

= Myos palveleviin puhelimiin voi soittaa

= Akuuttitilanteissa voi ottaa yhteytta terveyskeskus-
paivystykseen
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