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Thosairauksia on monenlaisia ja niistd kirsivic kaiken ikiiset ihmiset. Nykyaikana
tdydellistd ihoa ihannoidaan ja tavoitellaan enenevissi miirin. Etenkin nuorilla ul-
konikopaineet ovart lisidncyneet. Suomessa on paljon tutkittua tietoa ihosairauk-
sista ja niiden somaattisten oireiden hoidosta, mutta psyykkisten oireiden hoidosta
ei [oydy suomalaisia tutkimuksia. Maailmanlaajuisesti 16ytyy kuitenkin paljon tut-
kimustietoa ihosairauksien vaikutuksista eliminlaatuun ja psyykkiseen hyvinvoin-

tiin.

Akne ja psyykkinen hyvinvointi

Akne on yleinen ihosairaus, jota sairastaa noin 60—80 % valkoihoisista jossain eld-
minvaiheessa. Tavallisesti akne alkaa murrosidssd, mutta se voi alkaa myés vasta ai-
kuisidssikin. Aknea esiintyy useimmiten kasvoissa, seldssi ja rintakehalld. Tytoilld
aknetautia on eniten 14-17-vuotiailla ja pojilla 16—19-vuotiaana. 10-15 prosentil-
la aknea esiintyy myds edelleen yli 25-vuotiaana. Aikuisidlld akne on hyvin usein

krooninen sairaus ja se lievenee vasta keski-idn jilkeen.
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Akne on talirauhasen karvatupen krooninen ja tulehduksellinen sairaus, johon liit-
tyy pahenemisvaiheita. Tulehduksen aiheuttavat ihon normaaliin kasvustoon kuu-
luvat bakteerit, etenkin Propionibacterium acnes. Sairaudelle tyypillistd on avoimi-
en ja sulkeutuneiden komedojen eli ihomatojen, mirkipiiden ja nippyldiden esiin-
tyminen. Aknen syntyyn vaikuttavat myds tavallista suurempi talirauhasten koko,
lisidntynyt talivuoto, talirauhasen tiehyen lisiintynyt bakteerikasvusto ja tukkeu-
tuminen sekd cahin liictyvi tulehdusreaktio. Perimi ja hormonaaliset tekijit vaikut-
tavat voimakkaasti aknen syntyyn. Aknen perimmiinen syy ei kuitenkaan ole vield

toistaiseksi selvinnyrt.

Aknea on erilaisia alamuotoja, joita yleensi esiintyy henkildlld samanaikaisesti.
Tavallinen nuoruusiin akne, papulopustulaarinen akne, komedoakne, ja kystinen
akne ovat yleisimpid aknen alamuotoja. Aknen vaikeahoitoisia erityismuotoja on
my®ds useita. Tavallinen akne voi kestii joitakin vuosia, joskus myds toistakymmen-

td vuotta.

Terve, normaalilta ndyttivi iho on olennainen osa fyysistd ja psyykkistd hyvinvoin-
tia. Thotaudit voivat vaikuttaa potilaan elimiin erilaisista nikokulmista; sosiaalinen
status, romanttiset suhteet, emotionaalinen terveys ja itsetunto. Koska ihon sairas-
tuminen horjuttaa tunne-elimii, voi ihotautia sairastaessa ilmeti erilaisia psyyk-
kisia oireita, kuten masentuneisuus, ahdistuneisuus, sosiaaliset pelkotilat, piihtei-
den viirinkiyttd ja jopa itsemurha-alctius. Nimi oireet voivat vaikuttaa haitallises-
ti ihosairauteen ja sen hoidon toteutumiseen. Thosairaudesta aiheutuva esteettinen
ja sosiaalinen invaliditeetti voi olla vaikeampi kestid kuin itse sairaus ja sen hoito.
Thosairauksien psykologiset vaikutukset voivat aiheuttaa sen, ettd potilas tuntee it-

sensi leimatuksi ja kirsii huonosta itsetunnosta ja minikuvasta.

Aknen vaikutus psyykkiseen hyvinvointiin on hyvin merkittdvai. Aknea esiintyy
eniten nuoruudessa, jolloin on my®s sosiaalisen, emotionaalisen ja fyysisen kehityk-
sen tirkein aikakausi. Murrosikidin tiedetddn liittyvin psykologista ahdistusta, sil-
I3 nuoret ovat psykologisesti haavoittuvia ja yleensi herkkid kehoon ja ulkonikéon
liiteyvissi muutoksissa. Nuoruudessa muodostetaan ihmissuhteita ja tilldin nuoren
asema ikitovereiden keskuudessa on tirkeimmilliin. Akne vaikuttaa usein kasvo-
jen alueella niin nikyvisti, ettd se lisid vield psyykkistd sairauden taakkaa. Aknen
todellista vaikutusta itsetuntoon on vaikea ennustaa, silli sithen vaikuttavat monet
tekijit, kuten ik, itsetunto, perheen tuki ja psykiatrinen patologia. Aknen psyykki-

set vaikutukset voivat todistetusti aiheuttaa kliinistd masennusta, ahdistuneisuutta,
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itsemurha-ajatuksia tai jopa johtaa itsemurhaan. Kirjallisuus viittaa siihen, ettd po-
tilailla, joilla on kohtalainen tai vaikea akne, saattaa olla suurentunut itsemurhayri-
tysten ja itsemurhan riski. Riski korostuu etenkin niilld, jotka kirsivit sairaudesta
nuoruuden jilkeen. Perheen ja ystivien tuella on positiivinen vaikutus psyykkiseen

hyvinvointiin aknea sairastavalla.

Aknen vaikutukset elamanlaatuun

Aknen vaikutukset eliminlaatuun vaihtelevart yksilén odotusten ja nikemysten mu-
kaisesti. Suurella osalla aknea sairastavista on jonkinlaisia seurauksia aknen takia.
Fyysinen epimukavuus voi vaikuttaa sosiaalisen kanssakdymisen vihenemiseen ja
eliminlaadun heikkenemiseen ja sitd kautta psyykkiseen hyvinvoinnin heikenty-
miseen. My6s aknesta johtuvilla arvilla on merkittdvi vaikutus henkilon elimiin.
Aknen vaikutukset voivat hiiritd piivittiisid toimintoja, ja sen kesto on suoraan
verrannollinen sosiaalisten suhteiden ja piivittdisten toimintojen heikentymiseen.
Myés aknen vakavuus on suoraan verrannollinen eliminlaadun ja minikuvan heik-
kenemiseen. Toisaalta minikuvan heikentyminen on enemmin yhteydessi subjek-

tiiviseen kuin objektiiviseen nikemykseen aknen tasosta.

Jotkut aknea sairastavat joutuvat keksimiin selviytymiskeinoja piivittiisten toimin-
tojen suorittamiseksi. Aknea sairastavilla on tutkimusten mukaan vihemmin ko-
kemusta romanttisista suhteista ja seksuaalisesta kanssakiymisesti. Aknen katso-
taan myos selkedsti liittyvidn seksuaalisen aktiivisuuden vihenemiseen ja seksuaali-
siin vaikeuksiin. Aknen merkittdvimpii vaikutuksia psyykkiseen hyvinvointiin ovat
heikentynyt itsetunto, muutokset minikuvassa, itsensi tarkkailu sekd hipein tunne
ja kokemukset. Aknea sairastavat kokevat arvottomuuden tunnetta ja kiusaamista.
Heikentynyt itsevarmuus ja pelko esilld olemisesta ovat piirteitd vilecdmiskiytedyty-
misestd, mikd nikyy esimerkiksi sosiaalisten tilanteiden karttamisena. Tutkimuk-
sissa mainitaan myds muita aknen psyykkisid vaikutuksia, kuten surullisuus, jirky-
tys, epitoivoisuus, viha, drsyyntyneisyys ja turhautuneisuus sekd huolestuneisuus ja
pessimistisyys. Uniongelmat, nukahtamisvaikeudet, heikko unen laatu ja visymys
aamulla heritessi liitetddn myds merkittdvisti akneen. Monissa tutkimuksissa ak-

nen psyykkisini vaikutuksina esiintyy masentuneisuutta ja ahdistuneisuucta.

Nuorilla akneen liittyy hipedd ja heikentynyttd itsetuntoa sekd merkittdvd yhte-
ys ahdistuneisuushiiriéén. Vaikka aknea sairastavilla nuorilla on enemmin stressid

kuin aikuisilla, akne ja korkeampi ikd yhdessd vaikuttavat myos heikentdvisti eli-
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minlaatuun. Aikuisilla akneen liittyy ahdistuneisuutta, masentuneisuutta ja neu-
roottisuutta. Kuitenkin idn lisddntyessd satunnainen ja sidnnéllinen seksuaalinen

kanssakdyminen niyttdi lisidncyvin.

Sukupuoli vaikuttaa olevan olennainen muuttuja aknen psyykkisii vaikutuksia ar-
vioitaessa. Naisilla eliminlaatu on aknen seurauksena yleisesti heikompi kuin mie-
hilld. Naiset ovat stressaantunecempia kuin michet, silldi michet jirkeilevit aknen
olevan osa normaalia nuoruutta. Naisilla masentuneisuus ja ahdistuneisuus ovat
yleisimpid aknesta johtuvia sairauksia. Naiset saattavat ajatella negatiivisesti itses-
tddn, ja monet tuntevat hipedd ja turhautumista. He voivat tuntea itsensi myos
enemmin epivarmoiksi ja vaivaantuneiksi muiden ihmisten keskuudessa. Elimin-
laatukyselyssd on havaittu, ettd tytdilld on alhaiset pisteet etenkin ammattiin, so-
siaalisiin suhteisiin ja itsetuntoon liittyvissd kysymyksissd. Sekd aknea sairastavien
tyttdjen ettd poikien arvostus itseddn kohtaan on tutkimuksen mukaan merkittavis-
ti heikentynyt ja heidin tyytyviisyytensi omaan kehoon on alhainen. Seksuaalinen
kanssakdyminen lisidntyy naisilla idn myotd enemmin kuin miehilld. Naisilla on
lisiksi korkeampi riski sairastua vakavaan masennukseen ja tehdd itsemurha. Myos
pojilla esiintyy masennusta, mutta itsemurha-ajatukset liittyvit vain vaikeaan ak-
neen. Pojilla vakavaan akneen liittyy myos heikompi suhde perheeseen ja ystiviin

seki seksuaalisen kanssakdymisen puute.

Aknen ladkehoidon vaikutukset psyykkiseen hyvinvointiin

Isotretinoiini on tehokkain sisdisesti kiytetty akneldike, jota kiytetdin vaikeissa
aknen muodoissa. Liikkeen voi miiriti ainoastaan ihotautien erikoisldikiri. Lii-
kekuuri kestdd tavallisesti 5-6 kuukautta ja silld on todettu olevan paljon sivuvai-

kutuksia.

Aknen lddkehoidossa kiytetddn myds paljon muita lddkkeitd, mutta isotretinoiinis-
ta yksindin l6ytyy tuoreita tutkimuksia enemmin kuin muista liikkeisti yhteensi.
Isotretinoiinia kiytetddn yleisimmin keskivaikean ja vaikean aknen hoidossa, ja til-

16in my®s yleensi vaikutukset psyykkiseen hyvinvointiin ovat rajumpia.

Isotretinoiinin aloittamista tulee harkita aina vakavasti ja ottaa huomioon potilaan
psyykkinen tilanne, historia ja timinhetkinen hyvinvointi. Isotretinoiini-hoidol-
la on paljon positiivisia vaikutuksia potilaan hyvinvointiin. Niitd ovat esimerkik-

si elimdnlaadun parantuminen hoidon jilkeen, ahdistuksen ja masennuksen seki
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depressiivisten oireiden viheneminen hoidon aikana ja jilkeen sekd itsemurhariskin
pienentyminen. Myonteisend tuloksena voidaan pitdd myds sité, ettd isotretinoiini-
hoidon aikana ahdistus tai masennus eivit lisddntyneet ja joillain potilailla itsemur-

hayritykset vihenivit hoidon myotid ja sen jilkeen.

Tutkimukset osoittavat myds negatiivisia tuloksia, kuten masennuksen tai itsemur-
hariskin lisidntymistd isotretinoiini-hoidon myoti. Joissain tapauksissa on suositel-
tu jopa vuoden seurantalinjaa kohonneen riskin vuoksi. Olennaista on tarkastella

potilaan terveydentilaa kokonaisvaltaisesti ennen isotretinoiinin aloitusta.

Lopuksi

Akne vaikuttaa suuresti yksilén psyykkiseen hyvinvointiin. Osittain nimi vaiku-
tukset nikyvit heikentyneeni hyvinvointina sosiaalisella ja fyysiselld osa-alueella.
Aknen vaikutukset psyykkiseen hyvinvointiin ovat merkittdvid ikddn ja sukupuo-

leen katsomatta.

Tutkimustulokset isotretinoiinin kiytdstd ja vaikutuksista ovat ristiriitaisia. Yhdessd
tutkimuksessa ilmeni sekd positiivisia ettd negatiivisia vaikutuksia. Selvidd on, ettd
ladkkeen vaikutuksia tulisi tutkia paljon lisdd ottaen aina huomioon potilaan psyyk-

kisen historian ja nykytilanteen.

Aknen hoidossa on tirkeii huomioida itse sairauden seki liikicyksen aiheuttamat
psyykkiset haasteet. Akne voi olla sairautena hyvin monimuotoinen ja sen vaikutuk-
set koetaan hyvin yksiléllisesti. Akne on juuri niin vakava, kuin henkils itse kokee

sen olevan.
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