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Aiheuttaako isotretinoiini itsetuhoisuutta?

Aknen hoito vaatii valppautta. Tehokasta laaketta ei silti pida evata sita tarvitsevalta potilaalta.
Leena Koulu

A-vitamiinijohdannainen isotretinoiini (13-cis-retinoiinihappo) on ollut kiyttssa lddkkeend 1980-luvulta. Sen
virallinen kéyttdaihe on vaikea akne, joka ei reagoi asianmukaiseen systeemiseen antibiootti- tai paikalliseen
hoitoon tai johon liittyy arpeutumisen vaara. Noin puolen vuoden lddkitykselld saavutetaan usein pysyva
hoitovaste ja jarrutetaan arpien muodostumista.

Isotretinoiini on voimakkaasti teratogeeninen ja aiheuttaa muun muassa sikion keskushermoston
kehityshéirioita. Siksi sen kayttt edellyttia erityisid varotoimia. Valmistetta saa maédritd vain ihotautien
erikoislddkari tai hinen valvonnassaan toimiva ladkari.

Ajatus isotretinoiinin mahdollisesta yhteydestd masennusoireisiin ja itsetuhoisuuteen herési pian lddkkeen
markkinoilletulon jilkeen, kun yksittiisilla potilailla todettiin mielialaoireita. Kysymys on yhé akateemisen
debatin aihe (1,2). Se tuottaa otsikoita medialle, huolta potilaille ja himmennysté 14dkéreille.

Onko akne vakavaa?

Amerikkalainen kirjailija Charles Bukowski kirjoittaa karuista nuoruusvuosista romaanissaan Siin sivussa.
Kirjassa lddkéari kertoo potilaasta: ”Tutkin juuri 4sken nuoren tyton, jolla oli acne vulgaris. Hinen selkinsa oli
sen peitossa. Hin itki. Han sanoi: 'Miten mind ikind saan miehen? Selké jia ikuisille arville. Mina haluan
tappaa itseni!’” (3).

Liittyyko akneen sindnsi suurentunut mielenterveysriski? Yksittdisten tutkimusten tulokset ovat ristiriidassa
keskendin.

Tuoreeseen systemoituun kirjallisuuskatsaukseen soveltui 42 tutkimusta. Potilaiden kdyttdmistd mahdollisista
aknehoidoista ei ole tietoa. Interventiotutkimuksia ei hyviksytty analyysiin.

Meta-analyysi masennuksen suhteen onnistui 35 tutkimuksesta. Todettiin heikko positiivinen korrelaatio.
Kliininen masennus oli yleisempéé aknea sairastavilla kuin sairastamattomilla (korrelaatiokerroinr = 0,22, 95
%:n luottamusvali 0,17-0,26, p < 0,000 01).

Ahdistuneisuuden suhteen meta-analyysi onnistui 24 tutkimuksesta. Ahdistuneisuushéirio oli yleisempéa
aknea sairastavilla kuin sairastamattomilla (r = 0,25, 95 %:n luottamusvili 0,19-0,31, p < 0,000 01) (4).
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Suomalaisilla aknen vuoksi erikoislddkérille lahetetyilld varusmiehilli ei todettu masennusoireita
kontrolliryhm&4 enempéi. Aknen vaikeusaste ei mydskaédn korreloinut masennusoireisiin. Tutkimushetkella
potilailla ei ollut isotretinoiiniladkitysté (5).

Norjalaisessa koululaiskyselyssi itsemurha-ajatuksista kertoi noin joka neljas 18-19-vuotias, joka arvioi
ihossaan olevan erittdin paljon finneji. Samoin teki joka viides, joka arvioi finnejé olevan paljon. Mahdollisista
aknehoidoista ei ole tietoa. Noin kymmenesosa nuorista, joilla finneja oli vihén tai ei lainkaan, raportoi
itsemurha-ajatuksista. Oireileva akne oli siis yhteydessé itsemurha-ajatusten lisidntymiseen (OR-luku 2,38, 95
%:n luottamusvali 1,79-3,16) (6).

Uusiseelantilainen nuorisokysely tuotti samansuuntaiset vastaukset. Nuoren ongelmalliseksi kokema akne
kytkeytyi suurentuneeseen riskiin saada itsemurha-ajatuksia (OR-luku 1,74, 95 %:n luottamusvéli 1,54-1,97)
ja yrittdd itsemurhaa (OR-luku 1,83, 95 %:n luottamusvali 1,51-2,22). Vertailuna olivat nuoret, jotka eivit
kokeneet finniongelmaa. Aknen ja itsemurhayritysten yhteys oli riippumaton masennus- tai
ahdistuneisuusoireista (7).

Lisaako isotretinoiini riskeja?

A-vitamiini ja sen johdannaiset ovat rasvaliukoisia. Ne ovat vilttdméattomii aivojen kehitykselle ja normaalille
toiminnalle. Liialliseen saantiin liitetddn kuitenkin mahdollisesti suurentunut masennus- ja itsemurhariski.

My0s isotretinoiini on rasvaliukoinen ja ldpéisee veri-aivoesteen. Sen mahdollisia neuropsykiatrisia haittoja on
perusteltu eldinkokeilla ja neurobiologisilla mekanismeilla (8).

Isotretinoiinin ja mielenterveysriskien tai itsetuhoisuuden korrelaatiota on selvitetty yksittdisissé
tutkimuksissa, systemoiduissa kirjallisuuskatsauksissa ja niihin pohjautuvissa meta-analyyseissa. Ne
poikkeavat tieteellisiltd menetelmiltdin ja paitelmiltian toisistaan.

Thotautien ja psykiatrian julkaisuissa painotukset voivat olla erilaiset. Erojen syyné voi olla myos
kysymyksenasettelu, sisddnottokriteerit, julkaistavien lopputulosmittareiden valikointi tai julkaisuharha.
Meta-analyyseissa yksittiiset tutkimukset ovat heterogeenisii.

Kanadalaisessa 20 vuotta kattavassa rekisteriaineistossa osoitettiin ensimmaéisen kerran tilastollisesti
merkittdva yhteys isotretinoiinin ja 144kitysta vaativan masennusoireyhtymén vélilld. Asetelmana oli tapaus-
ristikkaistutkimus. Isotretinoiini ldhes kolminkertaisti masennusriskin aknepotilailla, joilla ei ollut
aikaisempaa anamneesia masennuksesta (suhteellinen riski RR 2,68, 95 %:n luottamusvali 1,10-6,48) (9).

31 tutkimukseen perustuvassa systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa ja meta-analyysissa isotretinoiini
taas ei lisinnyt masennusoireiden riskii tavanomaisilla aknessa kaytetyilld annoksilla. Oirekyselyilld mitatut
masennusoireet jopa vihenivit merkittavasti lddkityksen aikana (RR 0,59, 95 %:n luottamusvéli 0,38-0,90)
10).

Samaan tulokseen paéddyttiin toisessa meta-analyysissa. Oirekyselyilld mitatut aknepotilaiden masennusoireet
vahenivét selvisti isotretinoiinilddkityksen aikana (standardoitu keskiarvojen erotus SMD —0,33, 95 %:n
luottamusvali —0,51 — —0,15) (11).

Tuoreimmassa syksyllda 2023 julkaistussa 24 tutkimuksen meta-analyysissa isotretinoiinin kaytoll4 ei todettu
yhteytta psykiatrisiin diagnooseihin (RR 1,08, 95 %:n luottamusvali 0,99-1,19). 2—4 vuoden kuluttua
ladkityksesté isotretinoiinilla hoidetut olivat yrittineet itsemurhaa harvemmin kuin ne, joita ei ollut hoidettu
isotretinoiinilla (12).

Itsemurha tai sen yritys isotretinoiinildékityksen aikana on harvinaista. Erés rekisteriaineisto sisélsi viidelta
vuodelta kaikki Ranskassa annetut isotretinoiinihoidot (328 018 potilasta). Itsemurhia oli 17 ja sairaalahoitoa
vaatineita itsemurhayrityksia 184 (13).



Vertailun vuoksi vuonna 2021 Suomessa itsemurhakuolleisuus kokonaisuudessaan 100 000 henkil6a kohti oli
13 (14).

Yhdysvaltalaisessa yksityiseen sairausvakuutukseen perustuvassa aineistossa verrattiin isotretinoiinia
saaneita aknepotilaita viestoon. Aineisto koostui noin 30 000 potilaasta. [tsemurhakayttdytyminen oli
hallitsevampaa viestdssi kuin isotretinoiinilla hoidetuilla (OR-luku 1,47, 95 %:n luottamusvili 1,27-1,70) (15).

Miten huomioida epavarmuus tyossa?

Kysymykseen isotretinoiinin ja masennuksen tai itsetuhoisuuden yhteydesta ei siis vieldkdan ole selvia
vastausta. Siksi aknen hoidossa tarvitaan valppautta ja riittdvia varovaisuutta.

Hoidon tulee olla kokonaisvaltaista, ja on huomioitava myos psykologiset tekijat. Aknella itsessddn on
psykologisia vaikutuksia, jotka voivat heikentdi elaménlaatua.

Lain mukaan potilaalla on oikeus saada tietoa eri hoitojen vaikutuksista. Potilaalle on kerrottava hoidon
riskeista ja kirjattava riski-informaatio potilasasiakirjoihin (16). TAimé on isotretinoiinilaakitysta aloittavan
ihotautiladkérin tehtava.

Anamneesissa on hyva kysyid mahdollisesta aiemmasta masentuneisuudesta ja tarvittaessa myos itsemurha-
ajatuksista. Se ei suurenna itsemurhariskii (17). Masennuksesta aikaisemmin kéirsineet tunnistavat pahenevat
oireet.

Kaikkien potilasta hoitavien terveydenhuollon ammattilaisten seké perheen ja ldheisten on hyvé tietdé potilaan
isotretinoiiniladkityksesta ja sen mahdollisista haitoista. Tdiméa helpottaa mielenterveysongelmien
havaitsemista.

Bukowskin padhenkil6 kertoo: "Hépesin hirveésti. Joskus seisoin kotona kylpyhuoneen peilin d4ressé ja
puhkaisin yhden finneista. Peiliin lassidhti keltaista mérkéa. Oli jotenkin karmaisevan kiehtovaa, etté sielld oli
semmoista sotkua. Mutta tiesin, kuinka vaikeaa toisten ihmisten oli katsoa minua.” (3)

Vaikean aknen tehokas hoito voi parantaa potilaan mindkuvaa, sosiaalisia suhteita, mielialaa ja elaménlaatua.
Ladkitystd ei ole syytd evitd, kun sen kiytto on aiheellista ja hoitopditds on tehty yhdessé potilaan kanssa
harkitusti.

Lddkehoitotydryhmd.: Maria Paile-Hyvdrinen, Katariina Klintrup, Jorma Lahtela, Minna Lehtisalo, Aino Pennanen, Jaana
Puhakka, Jori Ruuskanen, Anton Saarinen, Merja Viikki, Pertti Saloheimo.
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