A Direet paranevat, mutta

hoito vaatil
sitgutumi:

akin sairaus, mutta sitd on antoisaa
aikkien akne saadaan kylla kuriin.
2 karsivallisyytta. [homuutokset
ito vaatii aikaa, sanoo iho- ja
akari, LL Terttuliisa Ahokas.

— Akne on krooninen ja valill3
hoitaa, silla nykyisin hoito
Onnistunut hoito edellytta3 sito
paranevat hitaasti ja ihon
sukupuolitautie

A KRAPPE KUVAT: JARI HARKONEN

puolitautien erikoislaakari, LL
Ahokas muistuttaa, ettd akne
iraus, eika vain nuoruuteen

ku i vaihe. Aknen hoito vaatii
sitoutu avan laakarin ja perheen
kannustusta ja tukea.







kne on yleinen, nuoria
kiusaava ihosairaus. Jo-
pa 90 prosenttia nuoris-
ta kirsii jonkinasteises-
ta finnitaudista. Néappyldt parane-
vat tavallisesti ihon rasvaisuutta
viahentédvin pesuin, musta- ja valko-
pditd vdhentévien voiteiden kaytol-
14, kesdauringon vaikutuksesta ja
ajan myota.

Kuitenkin noin puolella nuoris-
ta ja aikuisista on lddkdrin hoi-
toa vaativia finnejid, ja joka kym-
menennelld potilaalla akne on vai-
kea. Vaikka poikien ja miesten fin-
nitauti on yleensd hankalampi, tyt-
t6jd hakeutuu hoitoon kaksi kertaa
enemmain kuin poikia.

Yleensd finniongelma hévidd
murrosién loppuessa, mutta se voi
kestdd pitkille yli 20-vuotiaaksi-
kin. Noin viidelld prosentilla nai-
sista ja noin kolmella prosentilla
miehistd on aknemuutoksia vield
viisikymppisengkin.

Kaikkien finneja
osataan hoitaa

Terttuliisa Ahokkaan mukaan
olennaista on, ettd lddkéri ottaa
finnitaudin vakavasti. L&dkirin
on myos osattava ohjata nuori hoi-
tamaan ihoaan oikein.

— Hoitomotivaation ylldpitdmi-
sessd ladkdrin taidot punnitaan.
Finnit paranevat hitaasti ja ihon
paikallishoito vaatii aikaa. Hyvéin
lopputuloksen  aikaansaamiseksi
tarvitaan pitkdaikaista sitoutumis-
ta, hin tdhdentds.

Aknea ei hdnen mukaansa pida
koskaan vihitelld. Tho on térked
osa imagoamme ja ndppyldt voivat
aiheuttaa kiusallisia ongelmia.

Akne diagnosoidaan talirauhas-
tukkeuman eli komedon perusteel-
la. Hoidoksi kéytetddn ihon rasvai-
suuden vihentdmistd pesuin seki
komedomuodostuksen, bakteeri-
kasvun ja tulehduksen hoitoa pai-
kallishoitovalmisteilla, sisdisilla
antibiooteilla tai isotretinoiinilla.

— Vaikka finnivaiva korjaantuu
ajan myota itsestddnkin, ei parane-
mista kannata jaddd odottamaan
vdhdnkddn hankalammissa tapa-
uksissa, Ahokas korostaa.

Isotretinoiidin kéyttéonotto on
mullistanut aknen hoidon niin, et-
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”Aknea ei pida koskaan
vahatella. Ilho on tarkea osa
Imagoamme ja nappylat voivat
aiheuttaa kiusallisia ongelmia.”

td vaikeimmatkin taudin muodot
pystytddn hoitamaan.

Paikallishoito on numero yksi

Terttuliisa Ahokkaan mukaan te-
hokkaista sisdisistd lddkkeistd
huolimatta aknen hoidossa paikal-
lishoito on numero yksi.

— Thon rasvaisuutta vihenne-
tdédn sdannollisin pesuin aamuin ja
illoin. Illalla kéytetdsn puhdistus-
aineena pesunesteitd tai saippuoi-
ta, aamulla riittda pelkka vesipesu.

— Erityisid kasvovesid ei yleensd
tarvita, vaan huuhtelu kylmaélld ve-
delld pesujen lopuksi riittdd. Jos pe-
sut ja paikallishoidot kuivattavat lii-
kaa ihoa, voidaan aamulla kadyttda
kosteusvoiteena runsaasti vettd si-
séltdvad perusvoidetta, hdn sanoo.

Aknen paikallishoito valitaan
aknemuutosten ja ihotyypin mu-
kaan. Yleisin paikallishoidossa
kdytettéva hoitoaine on bentsoyyli-
peroksidigeeli tai -voide, jota saa
apteekista ilman reseptid. Se vé-
hent#d talitukkeumien ja ihon bak-
teerien méadraa.

Ainetta pitdd levittdd kaikille
niille alueille, joilla finnejd on ol-
lut eikd vain senhetkisiin néppy-
16ihin. Finnien ymparilld olevassa
terveen nidkoisessd ihossa on pie-
nid mikrokomedoja, jotka ilman
hoitoa kehittyvit nidkyviksi talituk-
keumiksi.

— Bentsoyyliperoksidi voi aiheut-
taa hoidon alussa ihon &drsytysté,
kuivumista, punoitusta ja kirvelyé.
Lieviit drsytysoireet ovat hyvinkin
tavallisia ja menevit yleensd ohi
ihon tottuessa paikallishoitoainee-
seen. Aineen valkaiseva vaikutus
voi my0s aiheuttaa ylldtyksid tum-
mia alus- ja vuodevaatteita kiytet-
tdessd, Ahokas muistuttaa.

— dJoskus paikallishoitoaineet

voivat aiheuttaa ihon liiallista kui-
vumista ja punoitusta, jolloin hoi-
tokertoja on harvennettava tai hoi-
dossa on pidettiva taukoja.

Paikallishoidossa voidaan kéyt-
tdd myos retinoideja, joita ovat tre-
tinoiini, adapaleeni ja atselaiinihap-
po. Tretinoiiniemulsiovoide vdhen-
tdd talitukkeumien madrda ja estda
uusien komedojen syntymistd. Bak-
teerien médréadn tai ihon rasvaisuu-
teen aine ei juuri vaikuta.

Adapaleenigeeli vidhentdd ta-
litukkeumien ma&rsdd, ja silld on
myos tulehdusta vdhentévia vaiku-
tuksia. Aineella on vihemmaén kui-
vattavia ja drsyttévid vaikutuksia
kuin tretinoiinilla.

Atselaiinihappovoide tai -gee-
li on retinoidien kaltainen dikar-
boksyylihappo, joka vdhentdd ko-
medojen ja ihon bakteerien mé&a-
réd, mutta ei vaikuta ihon rasvai-
suuteen.

— Aine drsyttdd yleensd vihem-
man kuin muut paikallisretinoidit,
mutta koska lddkkeen teho tulee
esille usein vasta muutaman kuu-
kauden kuluttua, kiytto lopetetaan
usein tehottomana liian aikaisin,
Ahokas sanoo.

Hinen mukaansa paikallishoito-
na voidaan kiyttdd myos antibioot-
tilinimenttia tai -lotionia. Paikallis-
antibioottien haittavaikutuksena
voi olla resistenttien bakteerikan-
tojen kehittyminen, ja sen vuok-
si niitd kéytetddn vuorotellen mui-
den paikallishoitoaineiden, erityi-
sesti bentsoyyliperoksidin, kanssa.

Uusimmat paikallishoitoaineet
ovat niin sanottuja yhdistelmaval-
misteita, jotka sisdltdvit bentsoyy-
liperoksia ja adapaleenia tai bentso-
yyliperoksia ja paikallisantibioottia.

— Yhdistelmévalmisteilla saa-
daan usein liséttyd hoidon tehoa,
mutta varsinkin alkuun ne aiheut-



Terttuliisa Ahokas arvelee, etta akne
on ilmeisesti eraanlainen elintasotauti,
joka on lisdantynyt elintapojen muuttu-
misen ja elintason paranemisen myé6-
ta. Han uskoo, ettd myos stressilla on
osuutta aknen pahenemisvaiheisiin.

tavat kylld aika tavalla arsytysoi-
reita, Ahokas toteaa.

Antibiootit hyvin siedettyja

Terttuliisa Ahokkaan mukaan si-
saisid lddkehoitoja tarvitaan, jos
finnitauti on voimakasoireinen tai
laaja-alainen tai kun oikein toteu-
tettu paikallishoito ei yksindén te-
hoa riittavasti.

— Jotkut pelkéddvit kovasti akne-
muutosten jattévdn arpia, jolloin
lievemmissédkin tapauksissa on
aloitettava sisdinen lddkitys. Myos
tdalloin tarvitaan samanaikaista
paikallishoitoa, hdn sanoo ja muis-
tuttaa, ettd nykyisilld menetelmil-
14 mahdollisesti syntyvid arpia voi-
daan yrittdd hoitaa jalkikdteenkin.
Paras arpien hoitokeino on kui-
tenkin finnien hoitaminen ajoissa
mahdollisimman tehokkaasti.

Tetrasykliinit ovat ensisijaisia
sisdisesti kaytettévid aknelddkkei-
td. Ahokkaan mukaan ne ovat hy-
vin siedettyjd, eikd nykyddn endi
korosteta niiden valolle herkisté-
vdd vaikutusta yhtd painokkaasti
kuin aikaisemmin. Nyrkkisdanto-
nd hin pitdd sitd, ettd jos ladkéari
on midrdannyt lddkkeen esimerkik-
si keskelléd kesd4, sitd voi myos tur-
vallisesti ottaa.

Koska finnimuutokset parane-
vat hitaasti, myos antibioottihoito
jatkuu pitkddn. Hoitovasteen saa-
vuttamiseksi lddkettd joudutaan
kéyttdmédsin ainakin 4—6 kuukaut-
ta, joskus pidempéénkin.

— Pitkien antibioottihoitojen on
peldtty vaikuttavan haitallisesti
elimiston puolustusmekanismeihin
ja altistavan infektioille, mutta on-
neksi néin ei kdytdnnossd yleensi
tapahdu, Ahokas sanoo.

Isotretinoiini mullisti hoidon

Isotretinoiinin tulo aknen hoitoon
on Terttuliisa Ahokkaan mukaan
aiheuttanut sen, ettd kaikki aknet

(
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voidaan hoitaa, varsinkin kun hoi-
to aloitetaan ajoissa. Akne on hé-
nen mukaansa krooninen sairaus,
mutta sen oireet saadaan talttu-
maan oikealla ladkityksella.

— Voimakasoireisen, runsaasti
tulehdusmuutoksia aiheuttavan ja
arpeuttavan aknen hoidossa isot-
retinoiini on ensisijaislddke. Sitd
kéytetddn myos silloin, kun oikein
toteutetut muut hoidot osoittau-
tuvat tehottomiksi. Jos finnitau-
ti uusiutuu kahden, kolmen riitté-
vin pitkédn ja oikea-annoksisen an-
tibiootti- ja paikallishoitojakson jil-
keen, tarvitaan isotretinoiinia.

— Isotretinoiinihodon aikana ei
kéytetd ldskkeellisid paikallishoi-
toaineita, mikd vdhdn helpottaa
hoidon toteuttamista. Perusvoitei-
ta sitd vastoin kylld tarvitaan kui-
vattavien sivuvaikutusten vuoksi
usein montakin kertaa péaivissi,

hén selvittaa.

Isotretinoiinilla on kuitenkin
haittavaikutuksia, joista tavallisin
on limakalvojen ja ihon kuivumi-
nen. Oireet ovat voimakkaimmil-
laan hoidon alussa. Huulirasvan
kéyton, ihon perusvoitelun ja ne-
nin kostutusliuosten avulla ne py-
syvat yleenséd siedettévina.

— Peldtty sivuvaikutus on dep-
ressiivinen mielenvire, mutta tai-
taa olla niin, ettd finnivaiva it-
sessddn aiheuttaa alakuloisuutta
enemmin kuin isotretinoiinilddki-
tys, Ahokas arvelee.

— Haittavaikutukset ovat riippu-
vaisia annoksesta, joten tarvitta-
essa voidaan pdaivittdistd lddkean-
nosta pienentd#, mika tosin piden-
tdd kokonaishoitoaikaa. Liséksi
hoidon aikana tarkkaillaan veren
maksa- ja rasva-arvoja sddnnoéllisin
véliajoin. Muutokset ovat kuiten-
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kin onneksi harvinaisia varsinkin
nuorilla, hén jatkaa.

Nuorten tyttéjen aknen hoi-
to isotretinoiinilla vaatii vuonna
2005 voimaan tulleiden EU-mé&ara-
ysten mukaan ehdottomasti teho-
kasta raskaudenehkiisyd kuukau-
den ajan ennen hoidon aloittamis-
ta ja kahden kuukauden ajan hoi-
don loppumisen jilkeen. Ladkkeen
on todettu aiheuttavan sikiGvauri-
oita ja siksi ehkdisy on valttdma-
tonta.

— Uudet sddnnokset ovat seki
hankaloittaneet hoitoa ettd lisén-
neet sen kustannuksia tyttdjen ja
naisten osalta, ja ne on aiheellises-
ti koettu tasa-arvoa loukkaaviksi.
Onneksi isotretinoiini on Suomes-
sa vain ihotautien erikoisld#kérien
madrattivissa, Ahokas sanoo.

Tyttéjen ja naisten aknen hoi-
toon voidaan myds kiyttdd hormo-
nilddkitystd, jossa on mukana niin
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’Aknen syntymiseen ja

pahenemisvaiheisiin liittyy viela

paljon vaaria uskomuksia. Finnit

eivat johdu liasta eivatka havia
pelkastaan pesemalla.”

sanottu antiandrogeeninen osa ta-
lin eritystd vihentdmaissd. Raskau-
den ehkiisy hoituu samalla.

— Koska akne on krooninen pit-
kédaikainen sairaus ja oireet uusi-
vat usein ld#kityksen loppumisen
jilkeen, suositetaan sopivaa teho-
kasta paikallishoitoa jatkettavan
ennalta ehkéisevasti 1-2 iltana vii-
kossa. Nédin voidaan usein valttdd
pahenemisvaiheet.

Meikkaus on sallittua
ja arvet voi hoitaa

Terttuliisa Ahokas muistuttaa, et-
td akne ei ole bakteeritauti, vaik-
ka sen hoitoon kéytettévat 1adkkeet
sithen viittaavatkin. Se on ei-bak-
teerin aiheuttama tulehdustauti ja
liittyy immunologisiin muutoksiin.

— Akne ei johdu huonosta hygie-
niasta tai liasta, vaikka sen tdrkein



perushoito onkin sddnnéllinen
ihon puhdistus, hén tdhdent#a.

Hinen mukaansa ihon meik-
kaaminen ja peitevoiteiden kayt-
t6 ei pahenna tautia, kunhan
muistaa ihon huolellisen pudis-
tamisen.

Hian suosittelee myos yhteis-
ty6td kosmetologin kanssa. Ta-
lirauhasaukon tukkiva talitulp-
pa on ensimméiinen ihomuutos,
josta finnien kehittyminen alkaa,
jolloin kosmetologin oikein suo-
rittama ihon puhdistus on usein
avuksi. Kosmetologit osaavat an-
taa myos ohjeita ihonpuhdistus-
menetelmistd ja meikkituottei-
den oikeasta kéytosta.

— Sen sijaan en kehottaisi it-
se puristelemaan ihomuutoksia,
vaikka se olisi kuinka houkutte-
levaa, hén sanoo.

Jos huolellisesta ja riittévdn
pitkddn kestdneestd hoidosta
huolimatta ihoon jdi arpia, nii-
den poistoon ja hoitoon on ny-
kyisin erilaisia menetelmié. Osa
arvista paranee myos itsestddn.

— Jatkuvasti kehittyviat esi-
merkiksi erilaiset laserhoidot
ovat ldhes kokonaan syrjayttd-
neet aiemmat ihonhiontamene-
telmét. Thosta koholla olevia ke-
loidimaisia arpia voidaan yrit-
tdd madaltaa kortisoniruiskeilla
tai jdddytyshoidoilla. Matalam-
piin kuoppamaisiin muutoksiin
on kéytossi erilaisia kemiallisia
ihonhiontamenetelmia.

— Paras arpienhoitokeino on
kuitenkin niiden syntymisen es-
tdminen eli aknen hoito kannat-
taa aloittaa heti, kun finnit alka-
vat vaivata, Ahokas painottaa.

Osalla finnit vdhentyvit au-
ringonvalon vaikutuksesta mer-
kittavasti. Tdlloin voidaan pime-
dnd vuodenaikana Kkadyttdd lisd-
hoitona esimerkiksi SUP-valo-
hoitoa, mutta nykyisin aknetau-
ti ei ole en#dd selvd valohoidon
aihe.

Tupakka ja finnit
eivat sovi yhteen

Terttuliisa Ahokkaan mukaan
aknen kehittymiseen vaikuttaa
monta tekijdd, mutta perimmaéi-
nen syy on edelleen epéselvi.

Thon rasvaisuus ja lisddntynyt
talineritys ovat kuitenkin mer-
kittavia tekijoitd. Aknemuutok-
sia esiintyy runsaasti talirauha-
sia sisédltavilld ihoalueilla eli kas-
voissa, seldssd ja rinnassa.

Talirauhastiehyt sarveistuu ja
keratiinitulppa tukkii talirauha-
saukon ja finnien muodostumi-
nen alkaa. Tiehyen tukkeutumi-
nen johtaa tulehdukseen, jolloin
syntyy punoittava néppyld. Tu-
lehduksen painuessa syvemmal-
le néppyldistda muodostuu mér-
képditd, jotka voivat vield pa-
hentua suuremmiksi tulehdus-
muutoksiksi tai jopa paisemai-
siksi mérkarakkuloiksi.

— Taipumus finneihin on sel-
visti perinnollistd. Mieshormo-
nit eli androgeenit siditelevit
ihon rasvoittumista. Aknessa
talirauhaset reagoivat liian her-
kédsti normaaleihin kiertéviin
androgeenipitoisuuksiin suuren-
tumalla ja erittdmailld tavallista
runsaammin talia. Vain harvoin
on kysymys varsinaisesta hor-
monih&iriostd eli androgeenien
ylituotannosta, hén selvittéa.

Ahokkaan mukaan aknen
syntymiseen ja pahenemisvai-
heisiin liittyy vield paljon védria
uskomuksia. Finnit eivit johdu
liasta eivitkd hévid pelkédstddn
pesemaill.

— Tupakka ja akne eivit so-
vi ollenkaan yhteen. Tupakointi
pitdd ehdottomasti lopettaa, jos
aknen oireita ilmaantuu, hén
painottaa.

Ravinnolla on todettu olevan
vaikutusta aknen syntyyn siten,
ettd runsaasti sokeria sisdltdvi-
en ruoka-aineiden, joilla on kor-
kea glyykeminen indeksi, on to-
dettu mahdollisesti lisdévdn ta-
lin eritystd. Terttuliisa Ahokas
suosittelee syomé#dn normaalia
terveellistd perusruokaa ja kiyt-
tdmdin omaa harkintaa. Her-
kuttelu silloin t&lloin ei ole kiel-
lettya.

- Suklaa ja rasvaiset juustot
on paastetty pannasta.

Liitkunnan aiheuttama run-
saskaan hikoilu ei vaikuta akne-
muutoksiin. Sen sijaan se kuu-
luu terveisiin elintapoihin, jotka
ovat osa aknen hoitoa. B

Erilaiset

Aknetauti voidaan luokitella iho-

muutosten maaran ja vaikeusas-
teen mukaan. Luokitusta kayte-

taan hyvaksi, kun ladkari valitsee
sopivaa hoitomuotoa:

Komedoaknessa padasialliset
muutokset ovat avoimet ja umpi-
komedot.

Papulaarista aknemuotoa hal-
litsevat punaiset nappylat. Papu-

lopustulaarisessa finnitaudissa on
mukana myds markanappyloita.

Kystisessa aknessa esiintyy sy-
via ontelomaisia muutoksia, jot-
ka ovat usein kipeita ja aristavia.
Muutosten parannuttua voi ihoon
jaada arpia. Niiden muodostumi-
nen on yksiléllista eika aina rii-
pu taudin vaikeusasteesta. Kysti-
sen aknen kroonistunut, markai-
sid ja haavautuvia tulehdusmuu-
toksia sisaltdva muoto on acne
conglobata. Se paikantuu tyypil-
listen aknemuutosalueiden lisak-
si myds pakaroihin ja taivealueille.
Talle muodolle ovat tyypillisia ns.
kaksoiskomedot, joissa sama ta-
lirauhastiehyt aukeaa ihoon kah-
den aukon kautta.

Aknen erityismuotoja on usei-
ta, ja niiden hoito kuuluu erikois-
[a8karille

Acne fulminans on harvinainen,
lahes yksinomaan nuorilla pojil-

la esiintyva tauti, johon kuulu-

vat voimakkaasti tulehtuneiden ja
haavautuvien aknemuutosten li-
saksi myds kuumeilu, nivel- ja li-
haskivut ja joskus myds osteomy-
eliitin kaltaiset luumuutokset.

Acne inversa on useimmin ai-
kuisten taivealueilla, kainaloissa ja
nivusseudussa esiintyva apokrii-
nisten hikirauhasten haavautuva
tulehdus, joka parantuessaan jat-
taa erilaisia arpia.

Tavallisimmin nuorilla tytailla ja
naisilla esiintyvélle acne excoria-
talle ovat tyypillisia melko lievat
muutokset, joiden pakonomainen
nyppiminen ja manipulointi voi joh-
taa hankalasti hoidettavien arpien
muodostumiseen.
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