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Urtikaria

LUKIALLE e
Urtikaria eli nokkosihottuma on yksi yleisimmisté iho-oireista.
Arviolta 10-20 prosentilla suomalaisista on urtikariaoireita aina-
kin kerran eldméassaan.

Urtikaria voi tulla tdysin arvaamatta kenelle tahansa.

Urtikaria-sana tulee nokkosen latinankielisestd nimesta
Urtica, silld oireet muistuttavat nokkosen polttamia. Urtikaria il-
makalvojen syvempé&a turvotusta.

Téma opas on tarkoitettu urtikariaa sairastavalle ja hanen |&-
heisilleen. Opas tarjoaa perustietoa urtikariasta ja antaa vinkke-
ja oireiden hallintaan.

Oppaassa kerrotaan, mita tekijoita urtikarian oireiden taus-
talla on, millaisin tutkimuksin sairaus voidaan todeta ja millaisia
hoitokeinoja on olemassa. Oppaassa kerrotaan myds eri tuki-
muodoista, joita urtikariaa sairastavalle on tarjolla.

Opas on koottu ihosairauksiin erikoistuneiden asiantuntijoi-
den kanssa.



URTIKARIA

1 Yleistd urtikariasta
Urtikarian oireet kestavéat yleensd muutaman péivén tai viikon,
mutta joskus oireet saattavat pitkittya.

Lyhytkestoinen, akuutti urtikaria on tavallisempi lapsilla kuin
aikuisilla. Sen aiheuttaja on usein infektio. Muutamalla prosen-
tilla oireet johtuvat yliherkkyydesta l&dakkeelle tai ruoka-aineelle.

Jos oireet kestavat pidempéan kuin kuusi viikkoa, puhutaan
kroonisesta urtikariasta, jonka syy jaa yleensa tuntemattomaksi.

Kroonista urtikariaa pidetdan nykyaan sisésyntyisené autoim-
muunitautina. Useimmissa tapauksissa tauti rauhoittuu itses-
td48n muutamassa vuodessa, mutta joskus oireet voivat kestaa
kauemmin tai ilmestya tauon jalkeen uudelleen.

Oireita voi aiheuttaa my&s jokin ulkoinen ihoon kohdistuva ar-
syke, kuten hankaus tai paine. Tall6in puhutaan ns. fysikaalises-
ta urtikariasta.

Urtikariaa voidaan pitd4 oireena, jonka laukaisee yksittdinen
tai erilaisten tekijoiden yhteisvaikutus. Usein syy jaa epavarmak-
si tai sita ei [6ydeta ollenkaan.

Aiheuttajaa ei yleensé voida paatella oireen ulkon&dn tai laa-
juuden perusteella.

@ Urtikariaa voidaan pitda
oireena, jonka laukaisee
yksittdinen tai erilaisten
tekijoiden yhteisvaikutus.
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2 Urtikarianoireet .
Urtikarian tyypillinen oire ovat nopeasti, minuu-
teissa nousevat ja kutisevat nokkospaukamat, joi-
den ympaéristd saattaa punoittaa. Paukamia voi
olla laajoilla alueilla, ja niiden koko voi vaihdella
1 millimetristd suurempiin yhtenaisiin paukamiin.

Kutina on usein voimakkainta paukamien nous-
tessa. Nokkospaukamat nousevat ja laskevat paik-
kaa vaihdellen. Yksittdinen paukama pysyy samas-
sa paikassa korkeintaan vuorokauden.

Noin 40 prosentilla urtikariaa sairastavista esiin-
tyy pelkdstdan paukamia iholla. Joka toisella on
paukamien lisdksi syvempaa turvotusta eli an-
gioddeemaa iho- tai limakalvoalueilla: huulissa,
silméluomissa, kielessa, raajoissa tai ulkoisissa sukuelimissa.
Turvotus voi iimaantua myés yksindén ilman nokkospaukamia.

Urtikariaan voi liittyd yleisoireita, kuten kuumetta, nivelkipuja
tai suolisto-oireita. Tdma on kuitenkin melko harvinaista.

Kurkunp&an turvotus ja hengitysteiden ahtautuminen ovat
harvinaisia, mutta vaarallisia oireita. Akuutti urtikaria voi olla va-
kavan yliherkkyysreaktion eli anafylaksian ensioire, jolloin nok-
kosihottuman liséksi esiintyy verenpaineen laskua, hengen-
ahdistusta tai voimakkaita suolisto-oireita.

Urtikariaan ei liity ihon rakkulointia, hilseilya tai haavautumis-
ta. Urtikariassa ei esiinny yksittéistd paukamaa tai ihomuutos-
ta, joka pysyy samassa paikassa yli vuorokauden tai jattaa pa-
rantuessaan jéljen, esimerkiksi pigmentti, lievédn mustelman tai
purppuran.




3 Akuutti urtikaria

Urtikariat voidaan jakaa taudin keston tai laukaisevan syyn pe-
rusteella, mikali sellainen tunnetaan.

Akuutti urtikaria on yleisempi lapsilla kuin aikuisilla. Yleisin syy
(90-95 prosenttia) on jokin infektio, vaikka syyta onkin usein vai-
kea varmistaa.

Oireet ilmenevat tavallisesti nuhakuumeen tai hengitystiein-
fektion jalkeen. Infektio kdynnistda elimistdssa puolustusreak-
tion, joka pyrkii tuhoamaan infektion aiheuttajan. T&ll6in iholla
ja limakalvoilla vapautuu histamiinia, joka aiheuttaa paukamat.

Akuutin urtikarian taustalla on harvoin allergia tai yliherkkyys.
Jotkin kipuldakkeet, verenpaineladkkeet ja antibiootit voivat kui-
tenkin aiheuttaa urtikariaa tai pahentaa sité. Lapsilla maito, ka-
nanmunat ja vehné saattavat aiheuttaa iho-oireita kuten punoi-
tusta, lehahtelua ja nokkosihottumaa.

3.1 Akuutti urtikaria anafylaksian ensioireena
Akuutti urtikaria voi olla myds vakavan, mutta harvinaisen yli-
herkkyysreaktion, anafylaksian ensioire.

Anafylaksiassa esiintyy nokkosihottuman lisksi verenpai-
neen laskua, hengenahdistusta tai voimakkaita suolisto-oirei-
ta, kuten oksentelua tai ripulia. Aiheuttaja voi olla muun muas-
sa pistidismyrkky-, 1adkeaine- tai ruoka-aineallergia (esim. pah-
kinat, kala).

Anafylaksiassa tai hengitysteiden ahtautumisessa on hakeu-
duttava paivystykseen.

@ Akuutin urtikarian taustalla
on harvoin allergia tai
yliherkkyys.
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3.2 Toistuvat akuutit urtikariat
Mikali akuutti urtikaria toistuu, oireiden syy voidaan parhaiten
I6ytad henkildn oman oirekuvauksen perusteella.

Kannattaa pohtia yhdessa |1dakérin kanssa, toistuvatko oireet
jonkin ladkkeen kayttdmisen yhteydessi, ruoka-ainetta sydtaes-
sd tai kenties rasituksen ja jonkin ulkoisen arsykkeen yhteydes-
sd. Aiheuttaja voidaan 16yta4, kun kdydaan |api oirehistoriaa ja
mahdollisia oireiden aiheuttajia.

Usein urtikarian laukaisee kahden tai usean tekijan vaikutus
yhdessa, esim. nuhakuume ja alkoholink&yttd tai ruoka-aine ja
rasitus. Reaktion syyna voi myos olla esim. vehnaallergia yhdes-
sé fyysisen rasituksen kanssa.

4 Krooninenurtikaria
Pitk&kestoisesta, kroonisesta urtikariasta puhutaan, kun oireet
kestavat yli kuusi viikkoa. Joskus oireet kestévét pidempaan tai
iimestyvat tauon jélkeen uudelleen.

Kun paukamia esiintyy jaksoittain, puhutaan kroonisesta uu-
siutuvasta urtikariasta.

Kroonista nokkosihottumaa esiintyy yleen-
sé aikuisilla. Oireita esiintyy useimmiten lieva-
na paivittain ja aika ajoin oireet pahenevat ja
nokkosihottumaa esiintyy laaja-alaisena. Osalla
esiintyy syvempéaa ihon ja limakalvojen turvo-
tusta eli angioddeemaa.

Kroonisen nokkosihottuman syy on sisésyn-
tyinen autoimmuunitauti, joka rauhoittuu yleen-
sé itsestdan 3-5 vuodessa.

Autoimmuuniurtikaria johtuu elimistéssa ole-
vista autovasta-aineista. Téma tarkoittaa, etta elimistéssé on
vasta-aineita elimistén omia aineita tai rakenteita kohtaan.




Autoimmuuniurtikariaan voi liittyd myds fysikaalista nokkos-
ihottumaa. Myds infektiot tai tulehduskipuldakkeet voivat pa-
hentaa oireita. Ruoka-aineet tai ruokien lisdaineet puolestaan
harvemmin vaikuttavat krooniseen urtikariaan.

Laajoista tutkimuksista, esimerkiksi allergiatutkimuksista, on
harvoin apua kroonisen urtikarian selvittdmiseksi. Diagnoosi
perustuu yleensa potilaan itse kertomaan taudinkulkuun ja
oirehistoriaan.

5. Fysikaaliset urtikariat
Vajaa viidennes kaikista urtikarioista on niin sanottua fysikaalis-
ta urtikariaa.

Fysikaalisessa urtikariassa ulkopuoliset, fysikaaliset &r-
sykkeet laukaisevat ihon nokkospaukamat. Samalla henkildl-
14 voi olla useammasta syysta johtuvaa fysikaalista urtikariaa.
Perimmaisté syyta sille, miksi joillekin kehittyy alttius saada nok-
kospaukamia fysikaalisista rsykkeistd, ei tiedeta.

Fysikaalisen urtikarian diagnoosin kulmakivi on potilaan oire-
historia ja ajallinen yhteys mahdollisiin arsykkeisiin. Erityisia tes-
teja tarvitaan harvoin. Hoidossa térkeinté on laukaisevan tekijan
véhentadminen tai siltd suojautuminen.

5.1 Hikiurtikaria
Hikiurtikaria eli kolinerginen urtikaria on yleinen fysikaalinen urti-
karia, jota esiintyy varsinkin nuorilla aikuisilla.
Sen laukaisee fyysisen rasituksen tai lAmmon aiheuttama hi-
koilu tai vahva psyykkinen arsyke, esimerkiksi jannitys.
Kaulaan, yla- ja keskivartaloon ilmestyy kutiavia pienid pau-
kamia, joiden ympérilla on punoitusta. Oire on lyhytkestoinen
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eika lievissa tapauksissa paukamia edes huomaa, sill ne havia-
vét parissakymmenesséd minuutissa.

Hikiurtikaria voidaan todeta fyysisella rasituksella, esimerkik-
si polkemalla ergometrilla.

5.2 Piirtopaukamointi
Piirtopaukamointi eli dermografismi on yleinen fysikaali-
nen urtikaria.

Ihoon ilmestyy hankauksesta tai raapimisesta aiheu-
tuvaa paukamointia, jotka haviavat yleensa alle tunnissa.
Oireita ilmenee erityisesti kasivarsissa, olkapaissa, vyo-
tardn ja lonkkien alueella.

Tavallisin oire on kutina, johon antihistamiinit yleensa
auttavat hyvin.

Oireet voivat alkaa joissakin tapauksissa infektion jal-
keen ja kestéavat parantumisen jéalkeen yleensad muuta-
man vuoden. Dermografismi voi uusiutua vuosien oireet-
toman kauden jélkeen.

Dermografismi voidaan todeta raapaisemalla tylpélla esi-
neelld, esimerkiksi kynalld, seléan ihoa. Testi tulkitaan positiivi-
seksi, jos iho kohoaa testialueella noin viiden minuutin paasta.
Normaalisti iholle ilmestyy vain ohimenevaa punoitusta.

5.3 Paineurtikaria
Paineurtikaria on harvinainen fysikaalinen urtikaria. Iholle ilmes-
tyy paukamointia niille alueille, joilla on ollut painoa, esimerkiksi
laukun hihna tai vyo.

Paineurtikariassa oireet esiintyvat viiveelld, vasta 6-8 tunnin
kuluttua ja siksi sen toteaminen voi olla vaikeaa. Potilaalla saat-
taa olla pelkdstadn sarkya ja kuumotusta jaloissa iltaisin. Oireet
kestavat yhdesté kahteen vuorokautta.




Paineurtikaria saattaa kestda vuosia. Se voidaan osoit-
taa painetestilld, mutta yleensé oirehistoria riittda diagnoosin
tekemiseen.

5.4 Kylmaurtikaria

Harvinaisessa kylmé&urtikariassa ihoreaktion aiheuttaa kylma,
tuulinen ulkoilma, uiminen kylméssa vedessa tai kylmien esinei-
den kasittely.

Oireet tulevat esille vasta kun iho lampenee. Iho kutisee ja pu-
noittaa ja paukamia saattaa iimestya kasvoille, kaulaan, kasiin,
ranteisiin, nilkkoihin ja reisiin. Tavallisesti vain kylmalle altistu-
neet ihoalueet oireilevat.

Kylmaurtikaria saattaa ilmestyd missa idssa tahansa, mut-
ta se on tavallisinta nuorilla aikuisilla. Kynnys oireiden ilmene-
miseen vaihtelee. Toisilla oireet ilmestyvét hyvin helposti, toisil-
la vain harvoin.

Kylmaurtikaria voidaan todeta jaépalatestilld, jossa iholle lai-
tetaan muutaman minuutin ajaksi ohuen muovikelmun sisélla
olevia jdapaloja. Testialueelle ilmaantuu koholla oleva yhtenéi-
nen tai hajanainen paukama, joka on alkuun punoittava ja muut-
tuu véhitellen vaaleaksi.

5.5 Harvinaiset fysikaaliset urtikariat
Kuumaurtikariassa iholle kehittyy paukamia joko suorasta Iam-
poaltistuksesta, kuten lampimasté vedestd, saunomisesta tai
kuumasta esineesté. Oireet voivat tulla myds sateilylammasta.
Oireet ilmenevat tavallisimmin kaikilla ihoalueilla, mutta jos-
kus vain paikallisesti. Kuumaurtikaria voidaan selvittda pitamalla
kasivartta Idmpimé&ssa vedessa 10-15 minuutin ajan.
Valourtikaria eli solaariurtikaria on harvinainen, vaikeahoitoi-
nen valoherkkyysihottuma, jossa paikallinen ihoturvotus kehittyy

10



Urtikaria

vain muutamia minuutteja luonnonvalolle tai keinovalolle altistu-
misen jalkeen. Diagnoosi varmistetaan keino- tai auringonvalol-
la tehtavalla valotestilla.

Vesiurtikariassa vesikontakti saa iholla aikaiseksi hikiurtika-
rian oireita muistuttavaa nokkosihottumaa. Oireet voidaan sel-
vitt4a altistamalla iho vedelle joko suihkussa tai vesihauteella.

Tarinaurtikariassa eli vibratoorisessa urtikariassa iholle il-
mestyy paikallisesti paukamia, turvotusta ja kutinaa esimerkik-
si ruohonleikkurin ajossa tai muun térindn seurauksena. Oiretta
tutkitaan altistamalle iho térinélle.

6 Kosketusurtikaria
Kosketusurtikaria eli kontaktiurtikaria on paikallisen nokkosihot-
tuman kaltainen ihoreaktio.

Kosketusurtikariassa on tavallisesti selvid paukamia punoit-
tavalla pohjalla tavallisen nokkosihottuman tapaan. Oireita voi-
vat aiheuttaa useat eri allergeenit kuten eléinten sylki tai luon-
nonkumi. My6s jotkin arsyttavat aineet, kuten bentsoaatit voi-
vat aiheuttaa oireita.

Paukamia ilmaantuu yleensa suoraan allergeenin kanssa kos-
ketuksissa olleille ihoalueilla, mutta voimakkaassa reaktiossa
paukamia voi iimaantua laajoille alueille.

Usein syy-yhteys on selva. Tarvittaessa herkistyminen voi-
daan osoittaa allergiatesteilla.

® Kosketusurtikariassa on
tavallisesti selvid paukamia
punoittavalla pohjalla tavallisen
nokkosihottuman tapaan.
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7 Angio6deema

Angioddeema on nokkosihottuman kaltainen oire, joka esiin-
tyy syvemmalld ihossa. Angioddeeman oirekuva ja taudinkulku
eroavat urtikariasta.

Angiotdemaa esiintyy joko itsendisend oireena tai urtika-
rian yhteydessd. Noin 10 prosenttia kroonisista urtikariois-
ta ilmenee pelkkdna kohtauksittaisena angioédeemana ilman
nokkospaukamia.

Angioddeema aiheuttaa poltteen tunnetta ja kipua, ei niin-
k&an kutinaa. Turvotus on usein limakalvojen laheisyydessé, esi-
merkiksi huulissa tai silméluomissa. Turvotus kestad pidempaén
kuin urtikarian yksittéiset paukamat, yleensa 1-3 vrk.

Yleinen angioddeeman aiheuttaja on verenpaineldékitys.
Oireet iimaantuvat verenpainelaskkeiden jatkuvassakin kaytos-
sé vain satunnaisesti, eika kyse ole allergiasta.

Myds muu ladkeyliherkkyys (esim. tulehduskipulddkkeet) voi
aiheuttaa angioddeemaa. Tuolloin oireet toistuvat aina |aak-
keenoton yhteydessa.

Angiobdeemassa elimistédn vapautuu hitaasti hajoavia,
muun muassa verisuoniin vaikuttavia aineita, joihin antihistamii-
nit eivat yleensa tehoa. My®6s joitain perinnéllisia angioddeeman
muotoja tunnetaan.

8  Urtikarian toteaminen ja tutkimukset
Urtikaria todetaan tyypillisten iho-oireiden perusteella. Akuutissa
urtikariassa jatkotutkimuksia ei yleensa tarvita, jos henkilén voin-
ti ja yleistila ovat hyvét.

Tarvittaessa voidaan pyrkia selvittdméaan tulehdusta, joka ur-
tikarian on laukaissut. Téllaisia tutkimuksia tehd&én vain, jos niil-
14 on hoidon kannalta merkitysta.

12
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Kroonisessa urtikariassa lisdtutkimukset voivat olla aiheelli-
sia, mikali halutaan varmistaa, ettei kyseessa ole jokin krooninen
infektio tai jokin muu autoimmuunitauti.

8.1 Allergiatutkimukset
Turhia laboratoriotutkimuksia seka urtikarian perusteetonta yh-
distamista allergioihin tai ruoka-aineisiin on tarke&a valttaa.

Allergiatutkimuksia tarvitaan urtikarioiden diagnostiikassa
harvoin. Niitd voidaan tehdd, jos nokkosihottuman laukaisijaksi
epdilldan valitdnta allergiaa. Kroonisessa, jatkuvasti oireilevassa
urtikariassa allergiatutkimuksia ei tarvita.

Jos urtikarian aiheuttajaksi epéilldan ruoka-allergiaa tai yli-
herkkyytté jollekin ruokien sisaltdmaélle aineelle, voidaan ruoka-
valiosta jattdd maéaraajaksi (2—-4 viikkoa) kokonaan pois oireita
aiheuttaviksi epdillyt ruoka-aineet. Mikéli oireilu helpottaa valtta-
misruokavalion aikana, kokeillaan poisjétetyt ruoka-aineet yksi
kerrallaan ruuan ja oireen vélisen yhteyden selvittdmiseksi.

Tarvittaessa 1&dakéri voi antaa lahetteen ravitsemusterapeutin
vastaanotolle. Ravitsemusterapeutti selvittdd henkilon ruoka- ja
ruokailutottumukset, arvioi ravinnonsaannin riittdvyytta ja antaa
ohjeita riittdvan ravitsemuksen turvaamisesta.

Ravitsemusterapeutin kanssa voidaan suunnitella valttdmis-
ruokavaliokokeilu ja sen jalkeiset ruokakokeilut ruoka-allergian
tai ruokiin liittyvan yliherkkyyden varmistamiseksi. Tavoitteena
on, ettei ruokavalio turhaan kapeudu tai tuo ylimaaraista vaivaa
potilaalle ja siten huononna eldméanlaatua.

Hankalaoireista kroonista nokkosihot-
tumaa voidaan tutkia henkilén oman veren
seerumilla niin sanotulla autologisella intra-
kutaanikokeella. Positiivinen tulos viittaa tau-
din autoimmuuniluonteeseen. Hoitoon tdméa
tulos ei vaikuta.

vastaanotolle.
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® Tarvittaessa ladkéri voi antaa
lahetteen ravitsemusterapeutin



9 Urtikarian hoito

Antihistamiinit ovat kaikkien urtikarioiden ensisijainen hoito.
Suurimmalle osalle antihistamiineista on apua.

Jos antihistamiinit pitavét paukamat poissa tai véhaising, voi
oireiden havidmistd odottaa rauhassa pari kuukautta. Jos anti-
histamiinit eivat tehoa, on syytd hakeutua l1&akariin.

Antihistamiineja kaytetaén aluksi normaaliannoksin nokkos-
ihottuman keston ajan, tarvittaessa usean viikon ajan. Jos oireet
eivat rauhoitu, voidaan annos nostaa lddkarin harkinnan mukaan
2-4-kertaiseksi. Antihistamiinien vaikutukset ovat yksildllisia, ja
vaihtoehdoista on syyta neuvotella hoitavan l1a&kérin kanssa.
Usein kannattaa kokeilla eri ryhmien antihihistamiineja.

Ellei normaalin antihistamiiniannoksen nelinkertaistaminen
riitd, voidaan kroonisessa nokkosihottumassa lisdta muuta |14a-
kehoitoa, kuten leukotrieenireseptorin salpaajia, siklosporiinia,
dapsonia tai omalitsumabia. L&akityksista neuvotellaan aina 1a4-
karin kanssa.

® Antihistamiinien vaikutukset ovat
yksilollisid, ja vaihtoehdoista on syyti
neuvotella hoitavan ladkarin kanssa.

Kutina on urtikarian hankala oire. Kutinaa voi lieventaa le-
vosetiritsiinilld ja hydrokortisonivoiteella. Toiset taas viilentavat
ihoaan ja helpottavat kutinaa kylmépakkauksella. Rajuissa oi-
reissa voidaan antaa sisaisté kortikosteroidia lyhyind kuureina.
Myds sairausloma voi olla tarpeen.

14
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Urtikarian hoidossa olennais-
ta on oireita aiheuttavan tai pa-
hentavan tekijan valttaminen, °
mikali sellainen on tiedossa. _ Saavan on syyta
Fysikaalisten urtikarioiden koh- valttaa esimerkiksi

® Tarinista oireita

dalla ei aina ole mahdollista vélt- ruohonleikkuu-
t44 kokonaan aiheuttavaa teki- _ koneella
jaa, mutta sen vaikutusta pysty- tyoskentelyd.

tédan yleensa vahentdmaan.

Esimerkiksi kylmaurtikariaa
sairastavan ei ole syyta uida pit-
k&an kylmassa vedessa, koska se voi laukaista vaikeat yleisoi-
reet. Térindsté oireita saavan on syyta valttaa esimerkiksi ruo-
honleikkuukoneella tyéskentelya.

Perusteltua ja todettua ruoka-allergiaa tai ruokayliherkkyyt-
ta hoidetaan valttdmalla oireita aiheuttavien ruoka-aineiden sy6-
misté. Turhia ruokarajoituksia on syyta valttaa, mikali allergias-
ta ei ole nayttoa.

Pitkittynyt urtikaria voi vaatia I&akarin harkinnan mukaan
my®s muuta hoitoa, esimerkiksi UVB-valohoitoa tai immuunijar-
jestelmad muuntavia lagdkkeita.

Angioddeemassa antihistamiini ei useinkaan tehoa. Jos tur-
votus on voimakasta ja haittaavaa, annetaan aikuiselle sisaista
kortikosteroidia lyhyina kuureina. Jos angioédeema on suun tai
nielun alueella, kannattaa aina hakeutua laakariin.
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10 Tukea ihosairaalle

Ihosairauksien aiheuttamat haitat saattavat olla jokapaivaisia.
Jos sairaus on pitk&aikainen, ja silld on eldmaa ja toimintakykya
haittaavia vaikutuksia, kannattaa ottaa selvaa tuista ja palveluis-
ta, joita ihosairaalle on tarjolla. Yleensé ihosairaus sindnsa ei oi-
keuta mihink&&n tukimuotoihin, vaan tuen ja palvelun tarve arvi-
oidaan aina yksil6llisesti. My6s lievemman ihosairauden haitat
saattavat yhdessa toisen sairauden kanssa auttaa tukien ja pal-
veluiden saamisessa.

Tuen tarpeet vaihtelevat my&s eri ikdvaiheissa ja eldmanti-
lanteissa. Lapsiperheessa mietitdén paivahoitoon ja koulun-
kayntiin liittyvia asioita. Nuoria kiinnostaa opiskelu ja amma-
tinvalinta. Tydiké&isilla korostuvat kuntoutukseen ja toimeentu-
loon liittyvét asiat, mutta myés mahdollisuudet ammatilliseen
kuntoutukseen.

Pitk&aikaista ihosairautta sairastavan tukimuodoista ja palve-
luista vastaavat paasaantodisesti kuntien terveydenhuolto, kunti-
en vammaispalvelu ja Kela. Liséksi tukea ja palveluja tarjoaa val-
takunnallinen potilas- ja edunvalvontajérjestd Iholiitto ry.

@ Pitkaaikaista ihosairautta
sairastavan tukimuodoista
ja palveluista vastaavat
paasadntdisesti kuntien
terveydenhuolto, kuntien
vammaispalvelu ja Kela.

16



Urtikaria

Kuntien palvelut

Terveydenhuollon asiantuntijoiden, kuten I8&kérin ja muun hoi-
tohenkildkunnan, tehtdvana on antaa perustietoa sairaudesta ja
sen hoidosta. Ladkéri kirjoittaa ihotautia sairastavalle tarvittavat
todistukset ja lausunnot eri tarkoituksiin, esimerkiksi erilaisten
tukimuotojen hakemista varten.

Sairauden aiheuttamiin jokapaivaisen elaman ongelmiin voi
hakea tukea kuntien kotipalvelusta ja kotisairaanhoidosta. Tukea
jaksamiseen jarjestetddn vaihtelevasti eri kunnissa. Kannattaa
olla yhteydessé omalle terveysasemalle, kunnan sosiaalityénte-
kijoihin tai seurakuntien diakoniatyéhon.

Pitk&aikaista ihotautia sairastava voi hakea kunnan vammais-
palvelun mukaista tukea. Vammaispalvelun tuet ja palvelut edel-
Iyttavét, ettd sairaus ja sen vaikutukset ovat pitk&aikaisia, ja et-
t& hakijalla on erityisid vaikeuksia suoriutua tavanomaisista ela-
man toiminnoista.

Lievemmissa sairauksissa vammaispalvelua ei voi hyédyn-
t4a, mutta esimerkiksi tietyissd nokkosihottumissa tarvitta-
via erityisvaatteita saatetaan korvata vammaispalvelun kautta.
Kuntien kaytédnnét ja suhtautuminen ihotautia sairastavien tilan-
teeseen saattavat vaihdella paljonkin.

Kelan tukimuodot

Kelalta voi hakea korvausta ladkkeista, perusvoiteista ja kliinisis-
t& ravintovalmisteista, joita l&8kari on méarannyt sairauden hoi-
toon. Yleensa Kelan korvauksen saa jo apteekissa esittamalla
Kela-kortin. Vuotuisen omavastuurajan ylittavista l1adkekuluista
voi hakea Kelalta lisdkorvausta.

Kelalta voi hakea my&s vammaistukea, jonka tarkoi-
tuksena on tukea pitkdaikaissairaan tai vammaisen hen-
kilbén itsendistéd selviytymisté arjessa ja parantaa elaméanlaa-
tua. Vammaisetuuksilla voidaan tukea tydntekoa tai opiskelua,

17



Urtikaria

® Tholiitto
tarjoaa
monipuolista
tukea ja tietoa
ihotautia
sairastaville

ja heidan
laheisilleen.

toimintakyvyn yllapitdmistd, kotona asumista, kuntoutusta ja
hoitoa.

Tukea my6nnettdessa otetaan huomioon muun muassa toimin-
takyvyn heikentyminen ja erityiskustannukset. Vammaistukien
hakemiseksi edellytetdédn vahintdan vuoden kestévaa ja toimin-
takykyé alentavaa sairautta. Léaketieteellisen arvion toiminta-
kyvyn tasosta tekee 1a4kéari.

Verovahennykset ja toimeentulotuki

Mikali taloudellinen tilanne heikkenee sairauden myéta olen-
naisesti, voi ihotautia sairastava hakea toimeentulotukea.
Toimeentulotukea haetaan kunnan sosiaalitoimesta.

Jos veronmaksukyky on olennaisesti heikentynyt esimerkiksi
sairauden kautta, voidaan hakea veronmaksukyvyn alentumis-
véhennystd. Molempia haettaessa voidaan huomioida sairau-
desta aiheutuneet liian korkeat kustannukset, kun ne suhteute-
taan hakijan tuloihin ja varallisuuteen.

Iholiiton palvelut

Iholiitto ry on valtakunnallinen potilas- ja edunvalvontajarjesto,
joka tarjoaa monipuolista tukea ja tietoa ihotautia sairastaville ja
heidan laheisilleen. Liitto jarjestda ihotautia sairastavalle myds
sopeutumisvalmennuskursseja.

Iholiiton Ihopisteiden hoitajilta saa tukea arkeen ja eldmaan
seké kaytanndn hoitovinkkeja. Hoitajan vastaanotolle voi va-
rata ajan puhelimitse lhopisteesta. Kaikki ovat oikeutettuja
neuvontaan.

Kokemusten jakaminen toisen nokkosihottumaa sairastavan
kanssa on joskus tarpeen. lholiitossa toimii vertaistukijoita, jot-
ka tarjoavat ihotautia sairastavalle ja hdnen ldheisilleen tukea ja
apua jaksamiseen.

Vertaistukijat ovat tavallisen ihmisen tiedoin ja taidoin varus-
tettuja vapaaehtoisia, joilla on omakohtaisia kokemuksia ihosai-
raudesta. Heilld itselldan tai heidan laheiselld&n on ihosairaus.
Tuettavalleen he ovat kuuntelijoita ja kokemusten jakajia.
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