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A 
tooppinen ekseema ja psoriaasi ovat 
yleisimpiä kroonisia ihotauteja. Atoop­
pista ekseemaa sairastaa 10–20 % ja 

psoriaasia 2–3 % väestöstä. Molemmilla sai­
rauksilla on voimakas periytyvyys, ja niitä kum­
paakin luonnehtii ihotulehdus (1,2). Iholla on 
kaikissa olosuhteissa mikrobeja, joiden tutki­
minen on kymmenen viime vuoden aikana hel­
pottunut huomattavasti uusien teknologioiden 
ansiosta (3,4). Atooppisessa ekseemassa Staphy-
lococcus aureus muodostaa yhdessä 
ihon immuunivasteen kanssa kier­
teen, joka havaitaan taudin kehit­
tyessä ja pahentuessa (5,6). Mik­
robilääkehoidot eivät kuitenkaan 
yksin auta atooppiseen ekseemaan 
(7). Psoriaasiläiskässä puolestaan 
on runsas mikrobikirjo (8).

Eurooppalaisessa MAARS-projektissa 
(Microbes In Allergy and Autoimmunity Re­
lated To Skin) tutkittiin atooppista ekseemaa 
ja psoriaasia sairastavia potilaita, joita ei ollut 
hoidettu, sekä terveitä verrokkeja kolmesta 
maasta (Iso-Britannia, Saksa ja Suomi). Atoop­
pista ekseemaa sairastavia oli yhteensä 91, 
psoriaasia sairastavia 134 ja terveitä 126 (9). 
Tutkituilla oli keskivaikea atooppinen ekseema 
(SCORAD-pistemäärä keskimäärin 50,6) tai 
keskivaikea psoriaasi (PASI-pistemäärä kes­
kimäärin 14,1) (10,11). Mikrobiominäytteen 
lisäksi tutkittavilta otettiin samoilta ihoalueil­
ta kudosnäytteet, joista määritettiin geenien 
ilmentyminen (transkriptomi), jotta ihossa 
tapahtuvan tulehdusprosessin ja sen pinnalla 
olevien mikrobien (bakteerien) välistä yhteis­
vaikutusta voitiin selvittää (12).

Ihonäytteistä löytyi yhteensä 17 725 bak­
teerikantaa, joista 51 erotti atooppisen eksee­
man, psoriaasin ja terveen ihon toisistaan. Ku­
ten aiemmissa tutkimuksissa, S. aureus (stafylo­
kokki) oli valtabakteeri atooppisessa ekseemas­
sa. Psoriaasissa yliedustettuja bakteereja olivat 
puolestaan Corynebacterium simulans ja C. krop-
penstedtii sekä Finegoldia- ja Neisseriaceae-lajit. 
Tervettä ihoa luonnehtivat suuremmat Lacto-
bacillus-, Burkholderia- ja Cutibacterium acnes 

‑bakteerien määrät verrattuna pso­
riaasiin ja atooppiseen ekseemaan 
(12).

Ihokudosnäytteissä terveen 
ihon, atooppisen ekseeman ja pso­
riaasi-ihon transkriptomit erosivat 
toisistaan merkittävästi. Atoop­
piseen ekseemaan liittyivät Th2- 

(atooppinen) ja Th1 (soluvälitteinen) -tulehdus 
sekä T-soluja stimuloiva iCOS-iCOSL-interak­
tio. Psoriaasia puolestaan luonnehtivat interfe­
roni- ja inflammasomiprosessit, jotka liittyvät 
luontaisen immuniteetin aktivoitumiseen, sekä 
krooniseen vaikeaan tulehdusprosessiin liitetty 
Th17-tulehdus. Nämä tautimekanismit on jo 
aiemmin tutkittu ja kuvattu hyvin, mutta kun 
transkriptomiin yhdistettiin ihon mikrobiomi­
löydökset, tutkimuksessa löydettiinkin uusi nä­
kökulma (KUVA) (12).

Kun transkriptomi analysoitiin mikro­
biomista saadun tiedon mukaan, atooppista 
ekseemaa sairastavista löytyi alaryhmä, johon 
kuuluvilla oli erityinen stafylokokkien aihe­
uttama ihotulehdus. Tämä ihon stafylokokki­
spesifinen tulehdus korreloi vahvasti stafylo­
kokkien määrään ihon pinnalla mutta heikosti 
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yleisiin tulehdusprosesseihin, jotka puolestaan 
ovat yhteydessä ekseeman vaikeuteen. Toisin 
sanoen stafylokokkispesifinen tulehdus näyt­
tää olevan itsenäinen ilmiö (9). Vaikka stafylo­
kokkien määrä tunnetusti lisääntyy atooppisen 
ekseeman pahenemisvaiheessa, tutkimuksen 
havainto selittää, miksi mikrobilääkkeet eivät 
yksinään auta atooppisessa ekseemassa (7,13).

Psoriaasiin puolestaan liittyi laajakirjoinen 
tulehdus ja mikrobiomi, jonka on tässä ja muis­
sakin tutkimuksissa havaittu koostuvan lähinnä 
kommensaaleista (pöytävieraista) eli baktee­
reista, joista ei ole isännälleen haittaa eikä hyö­
tyä (8,9). Näiden havaintojen kliininen merki­
tys on epäselvä.

Tutkimus auttaa ymmärtämään mikrobien 
osuutta tulehduksellisissa ihotaudeissa ja ko­
rostaa tarkemman tiedon suurta merkitystä. 
Stafylokokkien ja atooppisen ekseeman pa­
henemisen välillä on korrelaatio mutta ei syy­
suhdetta. Mikrobilääkkeitä käytetään edelleen 
yleisesti varsinkin paikallisesti käytettävissä 
voiteissa, mikä onkin yhdistetty stafylokokkien 
mikrobilääkeresistenssiin (14). On myös saa­
tu viitettä siitä, että systeemiset mikrobilääke­
hoidot voivat edesauttaa atooppisen ekseeman 
syntyä (15). Atooppista ekseemaa ei pidä hoi­
taa mikrobilääkkeillä, ellei siinä ole selviä infek­
toitumisen merkkejä. ■

KUVA.  Ihon mikrobiston ja immuunivasteen yhteisvaikutukset atooppisessa ekseemassa ja psoriaasissa. Lisätie-
toa Käypä hoito -suosituksesta: atooppinen ekseema, Helsinki.
↑ = lisääntyy, ↓ = vähenee
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