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Interpersonaalinen ohjanta (IPC)

* Interpersonaalinen ohjanta (IPC, interpersonal counselling, toimenpidekoodi: IDY27) on strukturoitu
masennusoireiden ennaltaehkaisyyn ja lievan/keskivaikean masennuksen hoitoon kehitetty
interventio.

» |PC-jakso sisaltaa 3-6 tapaamista, joilla kasitellaan potilaan ihmissuhteita ja merkittavia
elamantapahtumia, seka naiden ja masennusoireiden keskinaisia yhteyksia.

 IPC pohjautuu interpersonaaliseen psykoterapiaan (IPT).

 |PC soveltuu porrastetussa hoitomallissa 1. portaalle lievan, keskivaikean seka esioireilevan
masennuksen hoidoksi.

 |IPC on tutkimuskirjallisuudessa todettu soveltuvaksi psykososiaaliseksi interventioksi perustason
palveluissa (Weissman ym., 2014; Kontunen ym., 2016)
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Kaytettavissa oleva aineisto

« Kaytettavissa oleva aineisto koostuu koulutukseen sisaltyvien interventioiden aikana toteutetusta yksilotason
tiedonkeruusta. Tassa aineistossa toteutettuja ohjauksia raportoidaan 162 kappaletta.

* Masennus- ja ahdistusoireet: PHQ-9 ja GAD-7

Potilaan kokemus hoidosta
* Miten hyvin han koki IPC:n sopivan juuri hanen tilanteeseen (1-10)

« Kuinka todennakoisesti han suosittelisi IPC:ta toiselle samankaltaisessa tilanteessa olevalle (0-10)
* Oliko IPC:ssa jotain hanta auttavaa/haitallista

Hoidon toteutukseen liittyvat muuttujat: odotusaika, kayntifrekvenssi, aikaisempi hoito

Fokusalue (roolimuutos, rooliristiriita, sosiaalinen arkuus tai suru), tapaamisten lukumaara, keskeytyiko hoito, sujuiko
hoito suunnitellusti (ammattilaisen arvio), suositeltiinko jatkohoitoa

Ammattilaisen arvio ohjauksesta
* Oppiko ammattilainen uutta

¢ Oliko IPC ammattilaisen mielesta tuloksellinen
» Vapaat kommentit hoidosta
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Millaista paattelya tiedonkeruun kautta
voldaan tehda?

* Kliinisessa arjessa toteutettu seuranta auttaa meita maarittelemaan palveluiden
arkivaikuttavuutta — eli sita, kuinka vaikuttavia toteuttamamme tuki ja interventiot
paivittaisessa tyossa ovat.

» Havaittavien tulosten merkitysta voi tarkastella vertailemalla niita keskeisiin vertailukohtiin.
» Saatuja tuloksia on mahdollista vertailla:

» Kotimaiseen ja kansainvaliseen tutkimukseen
* Yksikoiden ja organisaatioiden valilla

» Koulutusten jalkeisessa arjessa toteutettu tiedonkeruun, tulosten pohjalta tehty arviointi ja
toimijoiden valinen vertaiskehittaminen ovat edellytyksia onnistuneelle implementaatiolle ja
arkivaikuttavuuden tarkalle maarittelylle ja kehittamiselle.
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Aikuisten interpersonaalisen
ohjauksen seurantatulokset



Potilaan edeltava hoito viimeisen vuoden
alkana ennen IPC:ta

(n=162)
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IPC:n odotusaika paatoksesta aloittaa
interventio
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IPC saaneiden masennusoireet vaikeusasteittain
intervention alkaessa (PHQ-9)

(n=160)
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IPC:n valittu fokusalue

(n=162)
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IPC:n kayntifrekvenssi

(n=162)
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IPC:n kayntien maara

(n=162), mediaani 6
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IPC:n keskeytyminen

(n=162)
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IPC:n sujuminen suunnitellusti

(n=162), tyontekijan arvio
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Muutos masennusoireissa IPC:n aikana
(PHQ-9)

(n=160 1. kdynnilla)
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PHQ-9 muutos IPC:n aikana (95 % luottamusvalit)
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Hairiotasoinen oireilu 52% (83)
intervention alkaessa

Luotettava toipuminen* 30% (25)
Luotettava voinnin 0% (1)
heikkeneminen

* Luotettava toipuminen: vahintaan viiden
(5) pisteen muutos (McMillan ym., 2010) ja
siirtyminen hairiétasoisesta (=10) oireilusta
ei-hairiotasoiseen oireluun

Keskimaarainen oirepistemuutos -3,0
pistetta



Muutos ahdistusoireissa IPC:n aikana

(GAD-7)

(n=160 1. kdynnilla)

GAD-7 muutos IPC:n aikana (95 % luottamusvalit)
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Hairiotasoinen oireilu 39% (63)
intervention alkaessa

Luotettava toipuminen* 43% (27)

Luotettava voinnin 3% (4)
heikkeneminen

* Luotettava toipuminen: vahintaan neljan
(4) pisteen muutos (Toussaint ym., 2020) ja
siirtyminen hairi6tasoisesta (=10) oireilusta
ei-hairiotasoiseen oireluun

Keskimaarainen oirepistemuutos -2,5
pistetta



Jatkohoidon tarve IPC:n jalkeen

(n=162)

Jatkohoidon tarve maaritellaan aina ammattilaisen ja potilaan valissa yhteistyossa

(81)
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Terapiat
etulinjaan

Jatkohoidon tarve perustasolla
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"Miten hyvin koit IPC:n sopivan juurl sinun
tilanteeseesi?”
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Mita nama tulokset meille
kertovat?



Tulostiivistelma IPC —interventiosta
aikuisikaisilla

IPC-interventio kasitti keskimaarin kuusi kayntia.

Valtaosalla (56 %) aloittaneista ei ollut edellisen vuoden aikana jotakin edeltavaa hoitoa.

IPC alkoi useimmissa tapauksissa (67 %) alle kahdessa viikossa.

Noin puolella (52 %) potilaista oli IPC:n alussa hairidtasoiseksi luokiteltavia masennusoireita
« 25 % lievia masennusoireita
» 21 % keskivaikeita masennusoireita
* 6 % vaikeita masennusoireita

Masennusoireet vahenivat IPC-hoidon aikana. Niista, joilla oli hoidon alussa hairiotasoista oireilua,
30 % toipui luotettavasti.

Puolella IPC:ta saaneista ei ollut jatkohoidon tarvetta intervention jalkeen.
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Vertauvuus muihin tuloksiin

 IPC:ta on tutkittu varsin niukasti ja suoria vertailuja esim. mittareiden ja remissiomaaritelman vuoksi on vaikea
tehda. IPC:n hyodyista on raportoitu tutkimustietoa esim:

* sairaalahoidossa olevien ikaantyneiden masennusoireiden hoidossa (Mossey ym., 1996)
* rintasyopaan sairastuneiden masennusoireiden hoidossa (Badger ym., 2005)
« sydaninfarktiin sairastuneiden masennusoireiden hoidossa (Oranta ym., 2010)

* masennusoireiden hoidossa verrattuna SSRI-laakitykseen — IPC>SSRI lievan masennuksen hoidossa, IPC==SSRI
keskivaikean ja vaikea-asteisen masennuksen hoidossa (Menchetti ym., 2014)

» Tutkimuksessa remissio’ maariteltiin tilanteeksi, jossa oireilu lopussa alittaa oirekyselyn kliinisen pistemaaran raja-arvon ja oli 59 % - tassa aineistossa
vastaavilla kriteereilla (mutta ei samalla mittarilla) arvo on 42 %

* IPC:n tulokset perustason palveluissa vertautuvat aiemman suomalaisen tutkimuksen mukaan pidempaan
IPT-tyoskentelyyn (Kontunen ym., 2016)

* IPC:n seurantatulokset vertautuvat esimerkiksi masennusoireisiin kohdennettuun ohjattuun omahoitoon:
* Ohjattu omahoito: 32 % toipumisaste ja 52 % ei jatkohoidon tarvetta.
* IPC: 30 % toipumisaste ja 50 % ei jatkohoidon tarvetta.
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