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Tutkimuksen tarkoitus

Toimiva tyvikalvo on edellytys haavan paranemisel-
le ja ihon vitaliteetin sdilymiselle. Tyvikalvon kompo-
nenteista laminiini-332 yhdistd epidermiksen dermik-
seen ja on mukana tyvikalvon korjauksessa ja uudelleen
muodostuksessa'. Tyypin IV kollageenia puolestaan
tarvitaan keratinosyyttien kasvuun ja selviytymiseen
ihossa® Noin 50 % tyvikalvosta on tyypin IV kollagee-
nia® Laminiini-332 tuotetaan epidermaalisissa kerati-
nosyyteissd ja dermaalisissa fibroblasteissa, tyypin IV
kollageenia dermaalisissa fibroblasteissa. Aiemmin on
osoitettu, ettd haavan paraneminen on hairiintynyt vai-
keassa sepsiksessi ja kollageenin hajoaminen on lisddn-
tynyt*>¢. Kuitenkin sepsiksen vaikutukset ovat suurel-
ta osin vield episelvia. Tdssa tutkimuksessa pyrittiin sel-
vittdmain sepsiksen vaikutusta tyvikalvoon terveen na-
koiselld iholla ja kokeellisessa haavassa.

Aineisto ja menetelmat

Tyvikalvon tutkimiseen kaytettiin imurakkulametodia
ja ihokoepaloja. Imurakkulametodissa alipaineimu joh-
taa dermo-epidermaalisen liitoksen hajoamiseen ja rak-
kulan syntyyn. Kun rakkulan katto poistetaan, tulokse-
na on standardoitu haava. Imurakkulametodi on in-vi-
vo mallj, jolla voidaan tutkia haavan paranemista. Tdssa
tutkimuksessa potilaille tehtiin 48 h kuluessa sepsiksen
ja elintoimintohdirién toteamisesta imurakkulahaava
vatsan iholle. Paraneva imurakkulahaava poistettiin ve-
neviillosta naytteeksi 15 potilaalla. Terveen nikoiseltd
vatsan iholta otettiin 16 potilaalta ihokoepala stanssilla.

31 potilasta, joilla oli todettu vaikea sepsis
(sepsis+elintoimintohdirio) otettiin mukaan tutkimuk-
seen. 15 paranevaa imurakkulahaavaa kerittiin nayt-
teiksi 3-7 péivdna tutkimuksen alusta. 16 ihobiopsi-
aa otettiin ensimmdiseni ja 12 kahdeksantena paivina
tutkimuksen alusta. 14 idltddn vastaavaa vapaaehtois-
ta kéytettiin kontrolleina. Immunohistokemialliset vr-
jaykset tehtiin kédyttden laminiini-332 ja tyypin IV kol-
lageenin vasta-aineita.
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Tulokset

Keski-iki oli 63 vuotta ja 73 % potilaista oli miehia. Tu-
lovaiheen APACHEII-keskiarvo oli 25 ja SOFA-keski-
arvo 7,8.

Laminiini-332:n ilmentyminen ehjissd ihossa las-
ki kontrolleihin verrattuna ensimmaisestd kahdeksan-
teen paivadn, mutta palasi takaisin normaaliksi 3 kk
kohdalla. Sama reaktio oli ndhtévissd tyypin IV kolla-
geenin osalta. Paranevissa haavoissa tyypin IV kollagee-
nin ilmentyminen oli vajhtelevampaa sepsiksessa rege-
neroituvan epidermiksen reunalla ja intaktilla iholla l4-
helld haavaa verrattuna kontrolleihin. Laminiini-332:n
ilmentyminen oli voimakkaampaa kontrolleilla neljan-
nestd paivastd lahtien. Vaikeassa sepsiksessd laminiini-
332:n ilmentyminen oli viivastynyt.

Johtopaatokset

Tulosten perusteella voidaan sanoa, ettd laminiini-
332:n ilmentyminen on viivastynyt normaalin nikoi-
selld iholla vaikeassa sepsiksessd ja palautuu normaalik-
si 3 kk kuluessa. Paranevassa haavassa laminiini-332:n
ilmentyminen on viivdstynyt verrattuna kontrolleihin
ja tyypin IV kollageenin ilmentyminen on vaihtele-
vaa. Ottaen huomioon aiemmat tutkimustulokset haa-
van paranemisesta, voidaan tyvikalvon muodostuksella
olettaa olevan osansa septisen potilaan haavan parane-
misen héiriossd. O
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