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Krooninen (pitkittynyt)
alaraajahaava

Paivitetty 25.1.2022

Suurin osa kroonisista alaraaja-
haavoista on verenkiertoperaisia,
eli taustalla ovat jalkojen veren-
kiertoon liittyvat ongelmat. lkaan-
tyminen on merkittava riskitekija,
mutta myods monet pitkaaikais-
sairaudet, kuten diabetes, veren-
painetauti, lihavuus ja sydamen
vajaatoiminta, ovat yleisia liitannais-
sairauksia. Oikean hoidon valinta
perustuu haavan aiheuttajan
tunnistamiseen. Hoitotulokset ovat
sita paremmat, mita nopeammin
hoito aloitetaan.

Krooninen eli pitkittynyt alaraajahaava
ei ole oma erillinen sairautensa, vaan se
on oire jostakin muusta haavoja aiheutta-
vasta tai yllapitavasta tekijasta.

Alaraajahaava sijaitsee yleensa saaressa
(polven ja nilkan valissa) tai jalkaterassa.

Hoidon kannalta on tarkeaa selvittaa
perimmainen syy, mika haavan on aiheut-
tanut: onko kyseessa kenties laskimo-

vai valtimohaava, vai onko taustalla jokin
muu syy. Laskimolla tarkoitetaan veri-
suonta, jossa veri kulkee kohti sydanta, ja
valtimo vastaavasti on verisuoni, jossa
veri kulkee sydamesta hiussuoniin pain.

Laskimohaavan taustalla on laskimo-
vajaatoiminta, joka johtaa jalkojen
laskimopaineen kohoamiseen. Valtimo-
haavan aiheuttaa puolestaan alaraajojen
tukkiva valtimotauti eli valtimoiden
ahtautuminen ja tukkeutuminen.
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Naista molemmista on olemassa omat
Kaypa hoito -potilasversionsa:
Alaraajojen laskimovajaatoiminta (2017)
ja Alaraajojen tukkiva valtimotauti
huonontaa jalkojen verenkiertoa (2021).

Alaraajahaavan kroonistumisen aika-
rajana pidetaan yleensa 4 viikkoa ja
valtimohaavan kohdalla 2 viikkoa.
Kroonistumisella tarkoitetaan haavan
paranemisen pitkittymista. Haavan
kroonistumisen ehkaisemiseksi tarkeinta
kuitenkin olisi, etta jalan verenkierto ja
turvotus arvioitaisiin ja hoidettaisiin
mahdollisimman nopeasti, silla mita
nopeammin hoito paastaan aloittamaan,
sitd paremmat ovat hoitotulokset.

Potilaan on aina syyta hakeutua
laakariin, jos jalkaan on ilmaantunut
haava, jonka ulkonako on jollain tapaa
poikkeava tai jonka paraneminen
nayttaa kestavan normaalia kauemmin
— ja varsinkin silloin, jos ei ole tietoa,
mista haava on jalkaan ilmestynyt.

Reumahaava ja muut
epatyypilliset haavat

Kroonisen alaraajahaavan taustalla voi
olla myds jokin muu kuin verenkierto-
perainen syy tai sairaus, ja talloin haavaa
kutsutaan epatyypilliseksi haavaksi.

Nivelreumaan liittyy useita haavan syn-
nylle altistavia tekijoita, muun muassa
jalkateran virheasennot, nivelten jaykkyys
ja pohjelihaspumpun heikkous. Lisaksi
nivelreuman hoidossa kaytetyt kortisoni-
johdokset heikentavat ihoa, mika osaltaan
altistaa haavojen synnylle.

Nivelreumaa sairastavan alaraajahaavo-
jen ehkaisyn ja hoidon tarkeimmat osa-
alueet ovat nivelreuman tehokas hoito,
jalkahoito, apuvalineet, erityisjalkineet ja
alaraajojen toimintoja tukevat hoidot,
kuten nivelten liikelaajuuksia yllapitavat ja
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palauttavat venyttelyt seka lihas-
tasapainoharjoitteet.

Muita epatyypillisen haavan aiheuttajia
ovat esim. verisuonitulehdus eli vaskuliitti,
pahanlaatuiset kasvaimet, kihtikyhmyt ja
ihotaudit, kuten Pyoderma gangrenosum
(harvinainen ihosairaus, jossa tuntemat-
tomasta syysta iholla on neutrofiilien eli
valkosolujen liikatoimintaa) ja useimmiten
diabetekseen liittyva Necrobiosis lipoidica
(ihon sidekudoksen rappeutuminen
laiskittaisesti).

Haavat voivat olla my6s hoidosta johtuvia
(esim. sadehoidon aiheuttamia) tai ne
voivat olla itseaiheutettuja. Myds harvi-
naiset infektiot voivat aiheuttaa haavoja.

Alaraajahaavan oireet

Kroonisen haavan aiheuttamat oireet
voivat olla hyvin vaihtelevia, eika ole
olemassa mitaan yksittaista tyypillista
alaraajahaavan oiretta.

Suuri osa kroonisista haavoista on
kipeita, mutta erityisen kova haavakipu
on tyypillista esimerkiksi verisuoni-
tulehdukselle eli vaskuliitille.

Jos jalkaterassa, varpaissa tai haavan
laheisyydessa on sarkya, joka herattaa
yolla ja helpottaa, kun jalkoja riiputtaa
sangynreunan yli tai nousee hetkeksi
kavelemaan, on suositeltavaa hakeutua
l&aakariin jo lahipaivina: kyseessa voi olla
raajan heikentyneen valtimoverenkierron
aiheuttama hapenpuute eli iskemia.

Diabetesta sairastavat eivat valttamatta
tunne tallaista leposarkya ollenkaan, joten
heidan on erityisen tarkeaa hakeutua
|&aakariin, jos jalassa on hitaasti paraneva
haava (ks. Kaypa hoito -potilasversio
Huolehdi jaloistasi, jos sinulla on
diabetes!, 2021).
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Tarkoilla alkututkimuksilla
pyritaan selvittamaan
perimmainen syy

Potilasta haastattelemalla pyritaan
selvittdmaan, miten alaraajahaava on
syntynyt, kuinka pitkaan haava on ollut,
miten sita on hoidettu ja millaisia oireita
haavaan liittyy. Samalla kaydaan lapi
potilaan pitkaaikaissairaudet, laakitykset,
toimintakyky ja ravitsemustila.

Potilaan tutkimisessa kiinnitetaan yleis-
tilan lisdksi huomiota alaraajahaavan
ulkonakdon ja kokoon, haavaa ymparoi-
van ihon muutoksiin, tulehduksen
merkkeihin ja jalan turvotukseen.

Alkututkimuksessa arvioidaan myds

aina raajan valtimoverenkierto vahintaan
tunnustelemalla nilkan ja jalan valtimo-
sykkeet. Tarvittaessa mitataan myds
nilkka-olkavarsipainesuhde (ABI). Lisaksi
tutkitaan alaraajojen ihotunto, jalkateran
likkuvuus ja virheasennot. Potilaan
haastattelun ja tutkimisen tukena
suositellaan kaytettavaksi tarkistuslistaa.

Lisatutkimuksia tehdaan haastattelun ja
tutkimisen perusteella potilaskohtaisesti.

Jos heraa epaily siita, etta kyseessa on
valtimo- tai laskimohaava, tarvitaan veri-
suonikirurgin arvio. Muissa tapauksissa
epailty haavan aiheuttaja maaraa ensi-
sijaisen hoitopaikan ja jatkotutkimukset.

Kun tiedetdan, mika alaraajahaavan on
aiheuttanut, kohdistetaan hoito — haavan
paikallishoidon lisaksi — siihen: valtimo-
haavan kohdalla ainoa parantava hoito
on verenkiertoa parantava toimenpide
eli revaskularisaatio.

Laskimohaavan kohdalla pyritaan
laskimonsisaisilla toimenpiteilla saamaan
laskimovajaatoiminta hallintaan.
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Jos perussyyna on pitkaaikaissairaus,
kohdistetaan hoito nimenomaan kyseisen
sairauden hoitoon.

Haavan paikallishoito

Haavan paikallishoidolla pyritdan
luomaan mahdollisimman hyvat olo-
suhteet sille, ettd haava paranee.

Lisaksi haava puhdistetaan ja pyritaan
ehkaisemaan haavan tulehtuminen.

Erilaisia haavanhoitotuotteita on
markkinoilla kymmenittain. Tuotteen
valinnassa ratkaisee se, minka tyyppi-
sesta haavasta on kyse, ja missa
paranemisen vaiheessa haava on.

Haavan paikallishoidosta annetaan
potilaalle yksityiskohtaiset ohjeet.
Lisaksi hoidolle asetetaan tavoitteet,
joiden toteutumista seurataan.

Turvotuksen hoito
(kompressiohoito)

Laskimohaavaan liittyy monesti turvo-
tusta, joka on tarkeaa saada poistettua.
Jos turvotuksen hoito toteutuu hyvin,
suurin osa laskimohaavoista paranee
muutamassa kuukaudessa.

My6s muiden syiden aiheuttamissa
haavoissa turvotuksen hoitoa suositel-
laan, jos hoidolle ei ole vasta-aiheita
(esimerkiksi valtimoverenkiertohairiota).

Turvotuksen hoito eli kompressiohoito
voidaan toteuttaa tukisidoksilla (useita
erilaisia), laakinnallisella hoitosukalla (eri
puristusluokkia) tai tarroilla kiinnitettavilla
kompressiotekstiileilla. Sopivin tapa
valitaan yhdessa potilaan kanssa.

Alkuvaiheessa suositaan tukisidoksia,
koska turvotuksen vahentyessa jalan
ymparysmitta pienenee nopeasti.
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Hoitosukan kayttéon voidaan siirtya,
kun enin osa turvotuksesta on saatu
poistettua, eivatka haavasidokset enaa
vaikeuta hoitosukan kayttoa.

Hoitava laakari kirjoittaa potilaalle ohjeen
sopivan hoitosukan hankkimisesta, ja
potilas hankkii sukan itse.

Koska hoitosukkien kimmoisuus vahenee
kaytéon myota, on suositeltavaa hankkia
uudet sukat 4—6 kuukauden valein.

Koulutetun ammattilaisen tulee ottaa
uudet mitat turvotuksettomista jaloista
jokaista hankintakertaa varten erikseen.

Hoitoa tulee kayttaa koko se aika, jonka
potilas on jalkeilla.

Hoidon toteutumista seurataan esi-
merkiksi haavahoitajan vastaanotolla.

Kirurginen hoito

Kuolleen (nekroottisen) tai tulehtuneen
(infektoituneen) kudoksen tehokas ja
nopea poisto edistaa alaraajahaavan
paranemista.

Usein tallainen toimenpide voidaan
tehda poliklinikalla esimerkiksi paikallis-
puudutuksessa, mutta joskus tarvitaan
laajempaa leikkaussalissa tehtavaa
haavan puhdistusleikkausta.

Ihonsiirtoa tai muuta haavan korjaus-
leikkausta tulisi harkita hyvin kookkaissa
haavoissa, silloin kun haavassa on luu,
nivel tai janne paljaana seka silloin, kun
haavan paraneminen ei ole edistynyt
muutaman kuukauden hoidolla.

Laskimohaavoissa korjaavaa kirurgiaa
harkitaan laskimotoimenpiteiden jalkeen,
mikali haava on ollut avoinna yli puolen
vuoden ajan, ja se on kooltaan yli 5 cm?.
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Kroonisen haavan tulehdus
(infektio)

Kroonisissa alaraajahaavoissa bakteeri-
kasvu on yleista (yli 80 %), mutta tama ei
kuitenkaan esta haavan paranemista eika
vaadi antibioottikuuria, mikali haava ei ole
tulehtunut eika potilaalla ole tulehdukseen
viittaavia oireita.

Tulehdukseen viittaavia oireita ovat
kuumotus, punoitus, turvotus ja kipu
haavassa tai sen ymparilla, markainen
haavaerite tai haavan nopea kasvu.

Jos epaillaan, etta haavassa on infektio,
siitd otetaan bakteerindyte haavan
puhdistuksen yhteydessa, ja laakari
maaraa antibioottihoidon.

Jos potilaalla on lisaksi yleisoireita, kuten
kuumetta tai yleistd huonoa oloa, voi
kyseessa olla vakava infektio. Tall6in
hakeutuminen paivystykseen saattaa olla
tarpeen.

Muista myos namal!

Kivun hoidosta on huolehdittava riittavan
tehokkaalla laakityksella.

Tupakoinnin lopettaminen on hyddyllista,
koska silla on vaikutusta niin valtimo-
haavan riskitekijana kuin haavan
paranemisen ja leikkaushoidon
onnistumisenkin kannalta.

Haavan paraneminen edellyttaa riittavaa
valkuaisaineiden, hiilihydraattien,
kivennaisaineiden ja vitamiinien saantia.
Haava altistaa vajaaravitsemuksen
kehittymiselle, ja vajaaravitsemus
hidastaa haavan paranemista. Taman
vuoksi ravitsemustilan arvio ja hoito on
oleellinen osa kroonisen haavan hoitoa.
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Kroonisten haavojen hoito on moni-
ammatillista yhteisty6ta, ja hoito vaatii
my0s potilaalta sitoutumista hoitoon.

Lisatietoa aiheesta

Kaypa hoito -potilasversiot:

e Alaraajojen laskimovajaatoiminta
(2017)

e Alaraajojen tukkiva valtimotauti (2021)

¢ Huolehdi jaloistasi, jos sinulla on
diabetes! (2021)

¢ Nivelreuma — yleisin tulehduksellinen
reumasairaus (2016)

e Tupakointi vai tupakoimattomuus —
minka tien sina valitset? (2019)

Tekijat

Potilasversion on Suomalaisen
Laakariseuran Duodecimin Kaypa hoito
-suosituksen pohjalta paivittanyt
potilasversioista vastaava toimittaja
Kirsi Tarnanen.

Tekstin ovat tarkistaneet Kaypa hoito
-tyoryhman puheenjohtaja, ihotautien

ja allergologian erikoislaakari Kirsi
Isoherranen HYKS:n |ho- ja Allergia-
sairaalasta ja HUS:n Haavakeskuksesta,
kokoava kirjoittaja, ihotautiopin professori,
ylildakari Teea Salmi Tampereen yli-
opistosta ja Tays:sta seka Kaypa hoito
-toimittaja, ortopedian ja traumatologian
professori, ylilaakari Ville Mattila
Tampereen yliopistosta ja Tays:sta.

Vastuun rajaus

Kaypa hoito -suositukset ovat asian-
tuntijoiden laatimia yhteenvetoja
yksittaisten sairauksien diagnostiikan

ja hoidon vaikuttavuudesta. Ne eivat
korvaa laakarin tai muun terveyden-
huollon ammattilaisen omaa arviota
yksittaisen potilaan parhaasta mahdol-
lisesta diagnostiikasta, hoidosta ja
kuntoutuksesta hoitopaatoksia tehtaessa.
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