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Skitsofreniaa sairastavien potilaiden
kardiometabolisten sairauksien ehkaisy ja
terveyden edistaminen

¢ Kardiometabolisia sairauksia ovat muun muassa sydan- ja
verisuonitaudit, diabetes, lihavuus seka rasva-
aineenvaihdunnanhairiot.

¢ Skitsofreniapotilaiden kuolleisuus on 2—3-kertaista muuhun
vaestoon verrattuna.

¢ Sydan- ja verisuonitaudeista johtuvat kuolemat ovat

skitsofreniaa sairastavilla kaksi kertaa yleisempia kuin vaestossa
keskimaarin.

¢ Tupakointi, lihavuus ja vahdinen liikkuminen suurentavat
skitsofreniapotilaiden riskia sairastua mm. sydan- ja
verisuonitauteihin, aineenvaihduntasairauksiin ja syopiin.
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kun potilas on
vaaravyohykkeella

Perusterveydenhuollon ja psykiatrian
yhteisty6 on tarkeda asianmukaisen
seurannan ja hoidon jarjestamisessa.

Kaikki potilaita hoitavat ammattilaiset
voivat tutkia ja toimia ohjeen mukaan

terveyttd edistavasti.

Yleislaakari vastaa somaattisten sairauksien
hoidosta ja psykiatri merkittavista
muutoksista kaytettyyn
psyykenlaakitykseen.



Kardiometabolisten sairauksien ehkaiseminen Tarkemmat ohjeet lytyviit
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Tupakointi Liikunta Verenpaine Verensokeri Rasva-arvot
Ruokailutottumukset % Tupakka- ja nikotiiniriippuvuuden
ehkaisy ja hoito
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Lihavuus (lapset, nuoret ja
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+» Kohonnut verenpaine
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Tyypin 2 diabetes
Dyslipidemiat

Skitsofrenia

O FINRISKI-laskuri

FINRISKI-laskurin avulla voidaan arvioida riski
sairastua tai kuolla sydaninfarktiin,
aivohalvaukseen tai jompaankumpaan
seuraavan 10 vuoden aikana.

INTERVENTIO

U E-TERVEYSTUPA

Psykoosipotilaiden fyysisen terveyden
edistdmisen tieto- ja materiaalipankki
ammattilaisille.

ESH=erikoissairaanhoito;
Tupakoinnin Saannollistd ja mieleists Vihintiin 5% Paastoglukoosi :':h';'a:;t:e,ﬁ%si?&'f?glg P'I_'H=peru_sterveydenh.uoI.to;KHfKaypa
lopetus e, painon lasku < 130/80 mmHg (diabetes <6mmol/ ;"molm' ki LDL <1,8 mmol/I hoito suositus; BMI:paInOIndekSI; LDL =
H : . 7] ri riski: <1,8 mmol . . . .
tasapainoinen e Low Density Lipoprotein; HDL = High

i . kr. munuaissairaus, Erittain suuri riski; LDL<1,4 .
ruokavalio BMI: 18,5-24,9 HbA1C <42 mmol/l rmol/ Density Lipoprotein; Trigly = triglyseridit

kardiovaskulaarisairaus)
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https://www.kaypahoito.fi/hoi40020
https://www.kaypahoito.fi/hoi40020
https://www.kaypahoito.fi/hoi50075
https://www.kaypahoito.fi/hoi50124
https://www.kaypahoito.fi/hoi50124
https://www.kaypahoito.fi/hoi04010
https://www.kaypahoito.fi/hoi50056
https://www.kaypahoito.fi/hoi50025
https://www.kaypahoito.fi/hoi35050
https://www.terveyskirjasto.fi/pgt00013
https://www.mielenterveystalo.fi/fi/pro/hoito-oppaat/eterveystupa
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