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PSORIASIS ON tulehduksellinen pitkaai-
kaissairaus, joka aiheuttaa iho- ja niveloi-
reita seka altistaa liitdnnaissairauksille.
Alttius psoriasikseen periytyy.

Suomessa psoriasista sairastaa noin
kaksi prosenttia vaestdsta eli noin

100 000 ihmistéd. Heistd 5—10 prosentilla
on vaikea psoriasis. Psoriasis ei tartu.

Maailman terveysjarjestén wHo:n lausu-
ma psoriasiksesta toukokuussa 2014 nosti
psoriasiksen muiden vakavien, parantu-
mattomien pitkaaikaissairauksien, kuten
diabeteksen seka sydan- ja verisuoni-
sairauksien rinnalle. Lausuman mukaan
psoriasis on krooninen, tarttumaton,
kivulias ja toimintaa estéava sairaus,
johon ei ole olemassa parannuskeinoa.

Psoriasisliitto on psoriasista sairastavien
valtakunnallinen potilasjarjestd, joka
tarjoaa asiantuntevaa tietoa ja tukea
elédmaan psoriasiksen kanssa.

Perinndélliset ja ulkoiset syyt

Psoriasiksen syntyyn liittyy perinnolli-
nen alttius, joka valittyy useiden geenien
kautta. Koska sairaus on monitekijainen,
se saattaa siirtyd muutaman sukupol-
ven yli. Oireita ei tule kaikille, joilla on
olemassa perinnéllinen alttius.

Perinnéllisen taipumuksen lisédksi sairau-
den puhkeamiseen vaikuttavia ulkoisia
tekijoita ovat muun muassa tulehdukset,
ihon vaurioituminen, runsas alkoholin
kaytto, tupakointi, ylipaino ja stressi.
Nama tekijat voivat myds pahentaa
joidenkin sairastuneiden oireita.

Saannodllinen liilkuntaharrastus on ainoa
tutkimuksin osoitettu, psoriasiksen
ilmaantuvuutta vahentéava tekija. Lisaksi
sairauden laukaisevia tekijoitd kannattaa
valttaa.

Psoriasikseen voi sairastua missa iassa
tahansa. Kaksi ilmaantumishuippua
ovat 15—25 vuotta ja 50—65 vuotta.
Nuoruusian ja varttuneen ian psoriasik-
sella on osittain erilainen geenitausta.



Diagnoosi

Psoriasiksen taudinkuva on yksil6llinen.
Kaikki eivat valttamatta saa samantyyp-
pisia oireita.

Osalla psoriasista sairastavista on seka
iho- etta niveloireita, mutta ihopsoriasis-
ta esiintyy myds yksin, samoin nivelpso-
riasista. ITho- ja nivelpsoriasikseen liittyy
usein myos kynsioireita. Tulehdus voi
aiheuttaa pitkdaikaista vasymysta.

Iho-oireet

Psoriasis voi oireilla kaikilla iho-
alueilla, mutta tyypillisimpié paikkoja
ovat kyynarpaat, polvet ja hiuspohja.
Iho-oireet ilmenevat tarkkarajaisina,
punoittavina ja paksuuntuneina laisking,
jotka hilseilevat. Joskus kutina on
psoriasiksen hankalin oire.

Oireet vaihtelevat muutamasta laiskas-
ta koko vartalon peittavaan ihottu-
maan. Oireet ja vaikeusaste voivat
vaihdella my&s samalla henkilélla eri
aikoina. Valilla voi olla pitkiakin jaksoja,
jolloin oireet ovat lievempia tai havia-
vat kokonaan. Taudinkuvassa esiintyy
vuodenaikavaihtelua: oireet ovat usein
pahempia talvisin ja lievempia kesaisin.

Laakariin kannattaa ottaa yhteytts, jos
iho-oireet hairitsevat, eivatka pysy
hallinnassa apteekista saatavilla
perusvoiteilla.

Psoriasiksen diagnosoimiseksi ei ole
olemassa laboratoriotestid, vaan taudin-
maaritys perustuu ladkarin erityisosaa-
miseen ja kokemukseen. IThon tutkimuk-
sen liséksi ladkari perehtyy henkildn
aiempiin ja nyKkyisiin sairauksiin ja kysyy
muun muassa elamantavoista ja perin-
tétekijoistd. Joskus ihosta voidaan ottaa
koepala diagnoosin varmistamiseksi.

Nivelpsoriasis

Nivelpsoriasiksen oireita ovat jaykkyys
ja liikearkuus erityisesti aamuisin seka
nivelten turvotus ja kuumotus. Nivelissa,
lihaksissa ja janteisséa voi esiintya paine-
luarkuutta. Niveltulehdukseen voi liittya
myds sormien ja varpaiden makkara-
maisia turvotuksia, silmatulehduksia ja
kynsimuutoksia.



Niveloireet alkavat useimmiten vuosia
sen jalkeen, kun iho-oireet ovat ilmaan-
tuneet, mutta ne voivat alkaa myds
ennen tai kokonaan ilman iho-oireita.

Nivelpsoriasiksessa pienissa ja isoissa
nivelissa saattaa olla tulehduksia samal-
la puolella kehoa. Tyypillista sairaudelle
on myds sormien ja varpaiden karkinivel-
ten tulehtuminen. Lisadksi janteiden ja
lihaskalvojen kiinnittymiskohdat voivat
tulehtua, jolloin puhutaan entesiiteista.

Nivelpsoriasiksen toteamiseksi ei ole
laboratoriotestia. Diagnoosin tekemises-
sé voidaan kayttaa rontgen-, ultradani-
tai magneettikuvausta.Nivelpsoriasiksen
diagnosoi varmimmin reumasairauksien
erikoislaakari.

Nivelpsoriasis voi hoitamattomana
vaurioittaa nivelia ja heikentaa
toimintakykya. Niveloireiden asian-
mukainen hoito on siksi tarkeaa aloittaa
mahdollisimman varhain.

LiitAnnaissairauksien riski

Psoriasista sairastavilla on muuta
vaestda suurempi riski sairastua
joukkoon muita sairauksia. Naihin niin
sanottuihin liitdnnaissairauksiin kuuluvat
muun muassa sydan- ja verisuonisairau-
det, diabetes, tulehdukselliset suolis-
tosairaudet sekd masennus. Psoriasis
aiheuttaa liséksi stressia ja hakeutumista
pois sosiaalisista tilanteista.

Iho- ja niveltulehdusten tehokas hoito
edistaa psoriasista sairastavan terveytta
kokonaisvaltaisesti. Liséksi psoriasista
sairastavan kokonaisvaltainen hoidon
onnistuminen edellyttaa liitdnnaissai-
rauksien seulontaa. Liitdnnaissairauksia
voidaan seuloa esimerkiksi mittaamalla
verenpainetta, sokeri- ja kolesteroliar-
voja ja painoindeksia sekd masennus-
testilla. Kaikille aikuisille psoriasista
sairastaville suositellaan sydan- ja
verisuonisairauksien kokonaisarviota,
jonka voi tehda

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL)
verkkosivuilla.
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PSORIASIS ILMENEE tavallisimmin
erityyppisina iho-oireina.

Laiskapsoriasis on sairauden yleisin
muoto. Tholla esiintyy erikokoisia laiskia,
useimmiten kyynéarpaissa, polvissa,
ristiselédssa ja hiuspohjassa. Laiskien
lapimitta vaihtelee 0,5 senttimetrista
kédmmenen kokoisiin, jopa tatd suurem-
piin. Laiskia peittda hilse hyvin ohuena
tai paksuna kerroksena.

Taivepsoriasis on laiskdpsoriasiksen
alamuoto, joka esiintyy ihopoimuissa ja
taipeissa, esimerkiksi navassa, korva-
lehden takana, rintojen alla, nivusissa,
sukupuolielimissa ja pakaravaossa.
Sijainnin takia oireet nayttavat erilaisil-
ta kuin laiskdpsoriasiksessa. Laiska on
tarkkarajainen, mutta ohut, punertava ja
hilseetdn. Se voi myos olla kostea, jolloin
sitd voi olla vaikea erottaa taivealueiden
sieni-infektiosta.

Pisarapsoriasiksessa esiintyy pienia,
alle senttimetrin halkaisijaltaan olevia
laiskia koko vartalolla. Pisarapsoriasis
puhkeaa tyypillisimmin angiinan jalkeen.

Markarakkulainen psoriasis aiheuttaa
keholle pinnallisia, pienia, kellertavia
markarakkuloita, joihin liittyy usein
voimakasta kutinaa. Rakkulat esiintyvat
useimmiten kdmmenissa ja jalkapohjis-
sa, mutta hankalissa muodoissa myos
muualla iholla. Kdmmenissa ja jalkapoh-
jissa punoitusta, hilseilya ja markarakku-
loita aiheuttava palmoplantaarinen

pustuloosi eli PPP on oma, erillinen
sairautensa.

Erytroderminen psoriasis on
harvinainen ja vakava taudin muoto.
Siina iho-oireita esiintyy laajalla alueella
(yli 75 prosenttia ihosta) tai koko iholla.
Se vaatii sairaalahoitoa.

Nivelpsoriasis on pitkaaikainen, tuleh-
duksellinen nivelsairaus, joka

voi esiintya missa tahansa niveless3,
myds selkdrangassa, mutta yleisin se
on raajojen pikkunivelissa. Arviolta
10—30 prosentilla ihopsoriasista
sairastavista on my6s nivelpsoriasis.
Nivelpsoriasiksen vaikeusaste ei riipu
iho-oireista.

Kynsipsoriasiksen yleisimmat oireet
ovat pistemaiset kuopat tai 6ljylaiska-
maiset muutokset, kynsien epamuotoi-
suus, kynnen irtoaminen kynsipedista
ja kynnen paksuuntuminen. Kynsi-
muutoksia on jopa puolella ihopsoria-
sista ja 80 prosentilla nivelpsoriasista
sairastavista.

Hyvastéa kynsien perushoidosta on
hyotya seka terveille etté vioittuneille
kynsille. Hankaliin kynsioireisiin voi
saada apua terveydenhuollon koulutuk-
sen saaneelta jalkaterapeutilta tai jalko-
jenhoitajalta. Kynsien psoriasista voi
hoitaa reseptilld saatavilla paikallishoi-
doilla. Vaikeaan psoriasikseen kaytet-
tavat sisdiset ldakkeet voivat helpottaa
kynsien psoriasista.



PSORIASIKSEN HOITOA ohjaa
Suomalaisen Laakariseura Duodecimin
julkaisema K&ypé hoito -suositus.

Se loytyy verkosta osoitteesta

Psoriasikseen ei ole parantavaa hoitoa,
mutta oireet ovat useimmiten hyvin
hallittavissa hoidolla. Tavoitteina ovat
oireiden lievittyminen, hyva elamanlaatu
seka ty6- ja toimintakyvyn yllapito.

Hoidon tulee sopia potilaan eldmantilan-
teeseen ja siksi psoriasista sairastavan
tulisi osallistua hoitonsa suunnitteluun.
Hoito vaatii pitkdjanteisyyttd. Myos
sopivan hoidon l&ytyminen voi vaatia
kérsivallisyytta.

Jatkuva, luottamuksellinen hoito-
suhde la&karin, hoitajan ja potilaan
valilld auttaa psoriasiksen hoidon
onnistumisessa.

Pyri normaalipainoon.

Liiku sdannéllisesti.

Ala tupakoi.

Kayta alkoholia vain kohtuudella.

Opettele itsellesi sopivia keinoja
stressinhallintaan.



Paikallishoidot

Lievan ihopsoriasiksen hoidoksi riittéda
paikallishoito. Perusvoiteet pehmentévat
ja kosteuttavat psoriasista sairastavan
ihoa. Vaikka perusvoiteet eivat sinal-
ldan hoida itse tautia, ne ovat tarkea

osa perushoitoa, koska ihon kuivuus
ylléapitéa psoriasiksen iho-oireita. Sopiva
perusvoide helpottaa muun muassa
kutinaa ja ihon arkuutta.

Ohuilla ihoalueilla (kasvot ja taivealu-
eet) esiintyvan psoriasiksen hoidossa
kéytetaan mietoja kortisonivoiteita.
Muilla ihoalueilla kdytetdan vahvoja
tai erittain vahvoja kortisonivoiteita.
Kortisonivoiteita tulee kayttaa jaksot-
taisesti ladkarin ohjeen mukaan, jotta
valtetdan haittavaikutukset.

Kortisonivoiteet ja D-vitamiinivoiteet
lievittavat oireita ja kutinaa seka
rauhoittavat tulehdusta.

Valohoito

Jos paikallishoito ei riita, psoriasista
hoidetaan uvB- tai PUVA-valohoidolla,
jota annetaan aina laédkarin lAhetteen
perusteella.

Valohoito on ultraviolettisateilya,

jota saadaan seka auringosta etta
valohoitolaitteista. uv-sateily lievittaa
ihon tulehdusta. Osa psoriasisyhdistyk-
sistd vuokraa hoitoméarayksen saaneille
UvB-valohoitolaitteita.

Psoriasis on tavallisesti pahimmillaan
talvisin, minka vuoksi monet vaikeaa

tai keskivaikeaa psoriasista sairastavat
lahtevat etelén aurinkoon. Siella valoa ja
lAmpoba saa riittavasti iho- ja niveloireiden
lievittdmiseksi. Auringonvalon annoste-
lussa on otettava huomioon ihotyypin
valoherkkyys. Liiallinen auringonotto
lisda ihosydvan vaaraa, varsinkin jos

iho palaa.

Sisainen hoito

Sisaisessa eli ns. systeemisessa hoidossa
kaytetaan joko tabletteja tai pistoksia.
Sisdinen hoito eroaa paikallisesta hoidos-
ta siten, ettd se vaikuttaa koko kehoon,
eikéa vain psoriasislaiskien alueeseen.
Systeemistéa hoitoa kdytetdan, kun muut
hoitomuodot eivat tehoa riittavasti

tai eivat ole kdytettévissa, esimerkiksi
laaja-alaisessa tai erityisalueilla oireile-
vassa taudissa, tai jos muuta hoitoa ei
kaéytéannodssa voida toteuttaa.



Ensisijainen sisdinen ladke iho- ja nivel-
psoriasikseen tulehduskipuladkkeiden
jalkeen on metotreksaatti. Se soveltuu
hyvin pitkaaikaishoitoon. Metotreksaatti
myos vahentéa sydén- ja verisuoni-
sairauksien riskia.

Biologiset ladkkeet ja biosimilaarit

Biologinen laéke eroaa perinteisesta
synteettisests, kemiallisesta lddkkeestd
valmistustavaltaan ja molekyyliraken-
teeltaan. Biologinen lddke on saanut
nimensa valmistusprosessista, jossa
kaytetaan elavia soluja. Niiden molekyy-
lit ovat rakenteeltaan suurempia ja
monimutkaisempia kuin kemiallisesti
tuotettujen perinteisten ladkkeiden
molekyylit.

Biologisia ladkkeita kdytetdan vaikeaa
psoriasista sairastavilla potilailla silloin,
kun muut systeemiset hoitomuodot
eivat tehoa riittdvalla tavalla. Biologisten

ladkkeiden kayttda seurataan tarkasti,
koska kdyttékokemuksia on kemiallisia
ladkkeita lyhyemmalta aikavalilta.

Laakkeen annostelutapa ei kerro,

onko kyseessa biologinen vai perinteinen
kemiallinen laéke. Psoriasiksen hoidossa
kaytettavat biologiset ldakkeet ovat
enimmakseen itse pistettavia, mutta
myds kemiallisista ladkkeista esimer-
kiksi metotreksaattia voidaan annostella
pistoksena tai tablettina.

Joidenkin psoriasiksen hoidossa kaytet-
tévien biologisten ldakkeiden patent-
tisuoja on umpeutunut, ja on kehitetty
niité vastaavia biosimilaareja. Biosimilaarit
jaljittelevat biologisen laakkeen raken-
netta ja toimintatapaa, mutta ne eivat
ole taysin identtisia kuten perintei-

set synteettiset lddkkeet ja niiden
rinnakkaisvalmisteet.

Nivelpsoriasiksen hoito

Nivelpsoriasista hoidetaan tavallisim-
min tulehduskipu- ja reumalaakkeilla,
joista uusimpia ovat biologiset ladkkeet.
Nivelia ja tulehtuneita janteitad voidaan
paikallisesti rauhoittaa myds kortisoni-
pistoksilla. Liikunnalla voidaan lievittaa
kipua ja jaykkyytta. Fysioterapeutilta
saa opastusta nivelystéavallisiin liikehar-
joitteisiin ja liikuntalajeihin. Nivelille liike
on ladketta.



PSORIASISTA SAIRASTAVAT ovat
perustaneet oman potilasjarjeston
saadakseen vertaistukea ja varmis-
taakseen, ettd psoriasista sairastavien
aani tulee kuulluksi yhteiskunnassa ja
paatdksenteossa. Psoriasisliiton toimin-
taan ovat tervetulleita psoriasista sairas-
tavat, heidan laheisensa ja kaikki, joita
asia koskettaa.

Liiton tavoitteena on varmistaa psoria-
sista sairastavien mahdollisuudet
hyvaan hoitoon, pitéda sairastamisen
kustannukset kohtuullisina sekéa edistaa
asiallista suhtautumista psoriasista
sairastavia kohtaan. Jadsenena olet
mahdollistamassa tata tyota.

Jasenet kuuluvat Psoriasisliittoon
paikallisen psoriasisyhdistyksen kautta.
Psoriasisliiton lahes 40 paikallisyhdis-
tysta toimivat eri puolilla Suomea, ja
niisséd on yhteensé noin 13 000 jasenta.
Psoriasisliitto toimii psoriasisyhdistys-
ten keskusjarjestona ja tarjoaa palve-
luita psoriasista sairastavien tueksi.
Jasenyhdistysten toiminnan avuksi
liitolla on nelja aluetoimistoa, jotka
sijaitsevat Helsingissa, Tampereella,
Kuopiossa ja Oulussa.

Sosiaali- ja terveysministerio tukee
Psoriasisliiton toimintaa Veikkauksen
tuotoilla. Liséksi toimintaa mahdollis-
tavat jasenmaksut, lahjoitukset seka
yhteisty0 yritysten ja muiden yhteistyo-
kumppanien kanssa.



Tukea psoriasiksen
kanssa elamiseen

Psoriasisliitto tarjoaa palveluja, jotka
auttavat psoriasista sairastavia ja heidan
laheisidan sairauden eri vaiheissa. Tieto
ja tuki helpottavat elamaa psoriasiksen
kanssa.

(p. 0800 557 767) on maksu-
ton ohjaus- ja neuvontapalvelu, jossa
voit keskustella psoriasikseen perehty-
neen sairaanhoitajan kanssa. Psorilinja
kuuntelee, neuvoo ja opastaa eteen-
pain. Voit lahettaa kysymyksesi myods
séhkdpostitse tai

Tue
toimintaammel!

tarjoaa ajankohtais-
ta tietoa ja kokemuksia psoriasiksen
kanssa elamisesta. Ihon aika ilmestyy
nelja kertaa vuodessa. Jasenet saavat
lehden halutessaan jasenetuna, mutta
se on mahdollista tilata my&s erikseen
kestotilauksena.

eri puolilla Suomea tarjoavat paikal-
lisyhdistykset. Yhdistykset jarjestavat
muun muassa asiantuntijaluentoja,
retkia ja uimahallivuoroja. Luennot
tarjoavat tietoa psoriasiksesta ja sen
hoidosta, kuntoutumisesta seka alan
tutkimustuloksista.

tarjoavat vertaistukea seka
tietoa ja vinkkeja sairauden hoitoon ja
terveellisiin elintapoihin.

Psoriasiskeskus jarjestaa psoriasista
sairastaville senioreille ja perheille,
joissa on psoriasista sairastava lapsi.

Psoriasisliiton lahjoitustilin numero on

Rahankerayslupa on voimassa 11.2021

alkaen koko Suomen alueella Ahvenanmaata lukuun ottamatta. Luvan numero on RA/2020/1621.
Poliisihallitus myo&nsi kerdysluvan 16.12.2020. Katso kohteiden viitenumerot verkkosivuilta psori.fi.



tapahtu-
mat jarjestetdan Lanupso-toimintana. Lisétietoja Psoriasisliiton

Psoriasisliiton paikallisyhdistysten lveluista ia toimi ta:
kaikki alle 30-vuotiaat jasenet ovat patveluista Ja toiminnasta.

Lanupson jasenia. Heille jarjestetaan Psoriasisliitto ry
vuosittain tapaamisia eri puolilla maata. Fredrikinkatu 27 A 3
My0s psoriasista sairastaville lapsille ja 00120 Helsinki
heidan perheilleen on toimintaa.
p. 040 9052 543
toteutetaan liittotoimisto@psori.fi
yhteistydssa lomajarjestdjen kanssa.

psori.fi > Psoriasisliitto > Yhdistystoiminta
Psoriasisliitto - psoriasisliitto

Psoriasisliitto - psoriasisliitto
@ Psoriasisliitto

&<
Kyl&, haluan liittya psoriasisyhdistyksen jaseneksi ja
tukea psoriasista sairastavien mahdollisuuksia hyvaan
elamaan. Psoriasisliitto

maksaa

Haluan Ihon aika -lehden neljé kertaa vuodessa postimaksun
Jjasenetuna.

Nimi:

Lahiosoite:

Postitoimipaikka:

Syntymaaika: Psoriasisliitto ry
Puhelinnumero: Tunnus 5005615
Sahkoposti: 00003 VASTAUSLAHETYS

Tietojani saa kayttaa liiton tai sen luvalla
jarjestettyihin tutkimustarkoituksiin.

Vuonna 2021 Psoriasisliiton jasenmaksu on 22 euroa aikuisilta ja 11 euroa nuorisojéseniltd (15—29-vuotiaat).
Alle 15-vuotiailta ei perita jasenmaksua. Ajantasaiset jdsenmaksutiedot ja jasenedut: psori.fi



